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일개 대학교 치위생학과 학생의 유니폼 감염인식 및 세탁에 관한 
연구: 개인주의, 집단주의, 유니폼 이미지 인식의 조절 효과 분석

손은교
가톨릭 관동대학교 치위생학과

A Study on Infection Recognition and Laundry of Uniforms of 
Students in the Department of Dental Hygiene at a University: 

Analysis of the moderating effect of individualism, collectivism, and
uniform image recognition

Eun-Gyo Son
Department of Dental Hygiene, Catholic Kwandong University

요  약  본 연구는 2021년 11월 24일부터 11월 26일까지 강원도 일개 대학교 치위생학과 학생 276명을 대상을 시행되
었다. 연구 목적은 유니폼 감염인식을 파악하고, 개인주의와 집단주의, 유니폼 이미지 인식의 조절 효과를 파악하는
것으로 학생들의 의료기관 세탁물 관리 규정 확립을 위해 시행하였다. 연구 방법은 IBM SPSS Statistics 24.0을 이용
하여 빈도 분석, 카이제곱 검정, 조절 회귀분석을 시행하였다. 연구 결과 학생들은 주 1회 세탁을 선호하고, 일주일
필요 유니폼은 두 벌이며, 한 벌의 유니폼 세탁 주기는 주 1회를 선호하였다. 또한, 임상 실습 경험이 있는 경우, 외출,
식당 출입, 혼합 세탁의 비중이 임상 실습 경험이 없는 경우보다 높았다. 마지막으로, 유니폼 감염인식이 예방 의도에
미치는 영향에서 ‘개인주의’는 정(+)의 조절 효과가 있으며, 유니폼 자기 이미지는 부(-) 조절 효과, 유니폼 병원 이미지
는 부(-)의 조절 효과를 나타내었다. 즉, 정확한 유니폼 세탁 방법과 정확한 세탁 규정을 학생뿐만 아니라 임상의 치과
위생사에게 교육할 필요가 있고, 교육의 방법은 이미지 교육이 필요하다는 것을 알 수 있었다. 또한, 학생들에게도 기관
세탁을 할 수 있는 정책의 수정이 필요하다고 생각한다.

Abstract  This study was conducted on 276 students from the Department of Dental Hygiene at a 
university in Gangwon-do, Korea, from November 24 to November 26, 2021. The purpose of this study
was to determine the uniform infection perception and to define the control effects of individualism,
collectivism, and uniform image recognition. Frequency analysis, chi-square test, and controlled 
regression analysis were performed using IBM SPSS Statistics 24.0. According to the results, the students
needed two uniforms a week, and they preferred to wash one uniform once a week. In the case of 
clinical practice experience, the proportions of going out, going to a restaurant, and mixed laundry 
were higher than in the case of no clinical practice experience. In the effect of uniform infection 
awareness on prevention intention, 'individualism' had a positive (+) moderating effect, and uniform 
self-image had a negative (-) moderating effect. In addition, a uniform hospital image had a negative
(-) moderating effect. This study suggests that image education is necessary for students and dental 
hygienists on the correct uniform washing method and correct washing rules. Also, it is essential to 
revise the policy to allow students to do institutional laundry.

Keywords : Image Education, Laundry Rules,  Laundry Policy, Washing Method, Uniform 
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1. 서론

우리는 감염병 시대에 살고 있다. 질병관리청은 
‘2022년도 감염병 관리사업 안내’를 통하여 감염병의 대
응에 대한 관리지침을 기존 질병관리청장에 의해 수립하
던 것을, 2022년을 기점으로 질병관리청장과 보건복지
부 장관의 협의하여 계획을 수립하고자 하는 등 감염병
의 위중함에 대처하고 있다[1]. 

치과 진료실은 병원성 감염에 취약하다. 치과 치료 도
중 호흡, 타액, 혈액, 진료실 내 먼지, 수관에서 나오는 
물 등이 감염병을 전파하게 만든다[2]. 이러한 병원균은 
병원 유니폼에 직접 접촉하게 된다. 그러므로 치과 위생
사에게 유니폼 감염관리는 본인에게 분진, 타액, 혈액, 
분비물로 인한 감염을 막아줄 수도 있고, 타인에게 감염
을 전파할 수도 있는 특별 관리 부분이 된다[3]. 

그러므로, 치과에서 착용한 유니폼은 오염된 세탁물이
다. 보건복지부령 ⌜제822호, 2021.8.11. 개정⌟의 ‘의
료기관세탁물 관리규칙’에서 의료기관 종사자의 유니폼
(근무복)을 오염된 세탁물로 규정하고, 세탁물의 보관, 
운반, 처리 등에 관하여 법으로 규정하여 관리하고 있다
[4]. 

그러나 치위생(학)과 학생은 보호받지 못하고 있다. 치
위생(학)과 학생의 임상 실습은 병원, 보건의료기관에서 
이루어진다. 치위생(학)과는 3년제, 4년제로 구분되며 학
제별, 대학별 임상 실습은 2, 3학기로 실습 기간의 차이
가 있다. 시간으로 보면, “3년제는 13~15주(17개교, 
30.0%), 8주(15개교, 27.0%) 순이었고, 4년제의 경우 
14~16주(8개교, 34.0%), 12주(7개교, 29.0%)”[5] 로 나
타나, 치위생(학)과 학생은 많은 시간을 임상 실습에서 
배우고 있다는 것을 알 수 있다. 그런데도, ‘의료기관세
탁물 관리규칙’에서 임상 실습 학생의 유니폼에 대한 보
호 규정은 명시되어 있지 않다. 

이처럼 학생이 보호받지 못하면, 의료기관의 감염관리
에 구멍이 생기게 되는 것이다. 기존의 의료 관련 유니폼 
연구는 이미지에 관한 연구[6], 유니폼 감염에 관한 연구
[7] 디자인에 관한 연구[8,9] 등이 대부분이고, 대상도 간
호사나 치과위생사 등 의료기관 종사자에 관한 연구가 
대부분이다. 학생 관련 연구는 실습복의 오염도[10], 근
무복 만족도[11] 등의 연구가 대부분이었다. 

사람들은 환경에 영향을 많이 받는다. 코로나-19라는 
전염병 시대는 우리에게 지역, 사회, 국가 등의 집단[12]
에 대한 문화 성향을 중요하게 받아들이게 한다. 하지만, 
조직에 대한 행동 방식은 개인주의를 파악하는 것으로도 

설명할 수 있다[13]. 
박 외[14] 연구에서는 인간의 가치관은 개인주의와 집

단주의로 나뉘며, 여기에 형성된 자아 이미지는 태도를 
결정한다고 하였다.

이처럼 개인주의와 집단주의는 조직이나 사회집단, 개
인의 관점을 통하여 상황을 살펴보는 것이다. Hofstede[15]
의 연구에 따르면, 집단주의는 개인이 집단에 대한 충성
을 보이고, 집단의 소속 되는 것이고, 개인주의는 개인의 
이익을 먼저 생각하는 심리라고 하였다. 그렇다면, 감염
병 시대에 타인 중심으로 생각하며, 집단의 목표를 지켜
가는 집단주의와 타인보다는 개인의 목표를 지켜가는 개
인주의를 유니폼이라는 매개체를 통하여 감염병의 위험
성을 알리는 부분이 된다. 

물론, 기존의 선행 연구에서는 개인주의와 집단주의를 
조직의 적합성[16], 조직의 시민행동[17] 등 직무와 연관
된 연구로 진행되어왔고, 감염병 시대라는 사회적 배경
이 첨부된 연구는 없다.

그러나 집단과 개인의 특성 분리는 합리적 이해득실을 
파악할 수 있는 부분이 된다고 한다[18]. 즉, 유니폼을 통
한 감염인식 파악은 집단주의와 개인주의의 문화 성향을 
통해 개인의 행동력을 파악하는 것이 되고, 나아가서 규
칙을 중요시해야 하는 감염병 시대에 개인 및 집단의 경
각심을 만들 수 있다.

이에 본 연구는 일개 대학교 치위생학과 학생을 대상
으로 유니폼 감염인식을 파악하고, 개인주의와 집단주의, 
유니폼 이미지 인식의 조절 효과를 파악하고자 한다. 향
후 본 연구의 연구 결과가 학생들과 지역사회를 보호하
는 기초자료로 사용되어, ‘의료기관세탁물 관리규칙’에 
임상 실습 학생의 세탁 규정이 포함되기를 기대한다.

2. 본론

2.1 연구 목적
본 연구는 일개 대학교 치위생학과 학생을 대상으로 

유니폼 감염인식을 파악하고, 개인주의와 집단주의, 유
니폼 이미지 인식의 조절 효과를 파악하는 것으로 개인
의 행동력 파악을 통해 감염에 대한 경각심을 강조와 학
생들의 의료기관 세탁물 관리 규정 확립을 위해 시행하
였다. 

2.2 연구 대상
본 연구는 강원도 일개 대학 치위생학과 1, 2, 3, 4학
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Variable n %

School Year

1nd year 68 24.6

2nd year 69 25.0
3nd year 69 25.0

4nd year 70 25.4
Total 276 100.0

Gender
Man 8 2.9

Female 268 97.1

Total 276 100.0

Table 2. Demographic and Sociological Characteristics

Variable Contents

Uniform 
infection 
awareness

If the Patient's Blood or Saliva Gets on it, 
The Uniform is Infected.
Even if There is No Contact with The 
Patient, the Uniform That Participated in 
The Teatment is Infected.

If You Come in Direct Contact with a 
Patient, the Uniform is Infected.

Individualism

Being a Being with Your Own Unique 
Personality is Important.

I like my Personal Life, Unknown to 
Others.
I Behave the Same no Matter Who I am 
With.

Collectivism

I Would be Happy to do Something my 
Family likes, Even if I don't like it.
For me, it is important to be at peace with 
people in the same group.

Duty is More Important Than Personal 
Enjoyment.

Preventative 
intention

Vaccination is Necessary for Personal 
Health.

Table 1. Research Tool

Personal Protection is Necessary for 
Personal Health.
Personal hygiene management is 
necessary for personal health.

Self image

The Color of The Uniform Becomes Your 
Image.
The Type of Uniform Becomes Your 
Image.

Wearing a Uniform Becomes Your Image.

Hospital 
image

The Color of The Uniform Becomes The 
Image of The Hospital.

The Type of Uniform Becomes The ImAge 
of The Hospital.
Wearing The Uniform Becomes The ImAge 
of The Hospital.

년을 대상으로 2021년 11월 24일부터 11월 26일까지 
구글 온라인으로 설문을 진행하였으며, 총 278부의 설문 
중 미흡한 2부를 제외한 276부의 설문 응답을 연구에 사
용하였다. 

2.3 분석 방법
수집된 자료는 SPSS Statistics 24.0 프로그램을 통하

여, 빈도 분석, 카이제곱 검정(X2), 조절 회귀분석을 시행
하였다. 분석 전 요인 분석을 실시하고 회귀변수 값으로 
저장하여 사용하였고, Cronbach -⍺값은 .736으로 나
타났다.

분석의 내용은 다음과 같다.
첫째, 인구 사회학적 특성을 빈도 분석한다.
둘째, 임상 실습, 감염 교육 경험에 따른 유니폼 인식 

차이를 카이제곱 검정(X2)한다.
셋째, 감염 교육, 임상 실습 여부에 따른 행동 인식 차

이를 카이제곱 검정(X2)한다.
넷째, 유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영향: 

개인주의 집단주의 조절 효과를 조절 회귀 분석한다.
다섯째, 유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영향: 

유니폼 자기 이미지, 유니폼 병원 이미지 인식의 조절 효
과를 조절 회귀 분석한다.

2.4 연구 도구

2.5 윤리적 고려
본 연구는 온라인으로 제출하는 설문으로 연구의 시작 

전 동의하지 않은 학생은 설문 제출을 하지 않아도 된다
고 공지하였고, 연구의 설문 내용은 개인정보 확인이 불
가능한 문항으로 구성하였다. 또한, 연구 이외의 목적으
로 사용하지 않고, 통계처리 후 파일을 삭제하는 것을 통
보하였다.

3. 연구 결과

3.1 인구 사회학적 특성
인구 사회학적 특성을 빈도 분석으로 알아보았다. 학

년의 분포는 1학년 68명(24.6%), 2학년 69명(25.0%), 3
학년 69명(25.0%), 4학년 70명(25.4%)이다. 성별은 남
자 8명(2.9%), 여자 268명(97.1%)이다. 임상 실습 경험
은 ‘있다’ 는 149명(54.0%), ‘없다’ 는 127명(46.0%) 이
며, 감염 교육 여부는 ‘있다’ 라는 200명(72.5%), ‘없다’ 
라는 76명(27.5%)으로 나타났다[Table 2].
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Clinical Practice Experience

Yes 149 54.0

No 127 46.0
Total 276 100.0

Infection Education
Yes 200 72.5
No 76 27.5

Total 276 100.0

Variable Yes No Total X2  / Pn % n % n %

A

When to 
Change 

Uniforms

6 Months 28 10.1 38 13.8 66 23.9 
11.053

/
.011*

1 Year 74 26.8 65 23.6 139 50.4 
2 Year 34 12.3 22 8.0 56 20.3 
3 Year 13 4.7 2 0.7 15 5.4 
Total 149 54.0 127 46.0 276 100.0 

One Week of 
Treatment

Quantity of 
Uniforms 
Required

One Uniform 17 6.2 9 3.3 26 9.4 
17.532

/
.001**

Two Uniforms 101 36.6 64 23.2 165 59.8 
Three Uniforms 29 10.5 44 15.9 73 26.4 
Four Uniforms 2 0.7 10 3.6 12 4.3 

Total 149 54.0 127 46.0 276 100.0 

One Uniform 
Laundry Cycle

Everyday 11 4.0 38 13.8 49 17.8 
31.433

/
.000***

Once a Week 97 35.1 51 18.5 148 53.6 
Twice a Week 32 11.6 22 8.0 54 19.6 

Three Times a Week 9 3.3 16 5.8 25 9.1 
Total 149 54.0 127 46.0 276 100.0 

B

When to 
Change 

Uniforms

6 Months 44 15.9 22 8.0 66 23.9 
7.266

/
.064

1 Year 106 38.4 33 12.0 139 50.4 
2 Year 36 13.0 20 7.2 56 20.3 
3 Year 14 5.1 1 0.4 15 5.4 
Total 200 72.5 76 27.5 276 100.0 

One Week of 
Treatment

Quantity of 
Uniforms 
Required

One Uniform 19 6.9 7 2.5 26 9.4 
3.220

/
.359

Two Uniforms 122 44.2 43 15.6 165 59.8 
Three Uniforms 53 19.2 20 7.2 73 26.4 
Four Uniforms 6 2.2 6 2.2 12 4.3 

Total 200 72.5 76 27.5 276 100.0 

One Uniform 
Laundry Cycle

Everyday 36 13.0 13 4.7 49 17.8 
9.980

/
.019*

Once a Week 115 41.7 33 12.0 148 53.6 
Twice a Week 37 13.4 17 6.2 54 19.6 

Three Times a Week 12 4.3 13 4.7 25 9.1 
Total 200 72.5 76 27.5 276 100.0

p<.05*, p<.001**, p<.000***

A: Clinical Practice  B: Infection Education

Table 3. Differences in Uniform Perception According to Clinical Practice and Infection Education Experience

3.2 임상 실습, 감염 교육 경험에 따른 유니폼 인식 
    차이

임상 실습, 감염 교육 경험에 따른 유니폼 인식 차이
를 카이제곱 검정을 통해 알아보았다. 

먼저, 임상 실습 경험에 따른 유니폼 인식 차이에서 
‘유니폼 교체 시기’는 실습 경험이 있는 경우, 1년이라고 
한 학생이 74명(26.8%)이 가장 많았고, 실습 경험이 없
는 경우도 1년이라고 답한 학생이 65명(23.6%)이 가장 
많았다. 다음으로, ‘일주일 진료 시 필요한 유니폼 수량’ 
은 임상 실습 경험이 있는 경우 두벌 101명(36.6%), 실

습 경험이 없는 경우도 두벌 64명(23.2%)으로 나타났다. 
마지막으로 ‘한 벌의 유니폼 세탁 주기’는 임상 실습 경
험이 있는 경우, 주 1회 97명(35.1%), 실습 경험이 없어
도 주 1회 51명(18.5%)으로 나타났다. 결과적으로 임상 
실습에 따른 유니폼 인식에서 학생은 유니폼은 1년에 한 
번씩 교체해야 한다고 생각하고, 일주일 진료 시 필요한 
유니폼 수량은 두벌이며, 한 벌의 유니폼 세탁 주기는 주 
1회를 선호하는 것으로 나타났으며, 모두 유의하게 나타
났다.

감염 교육 여부에 따른 유니폼 인식 차이에서는 ‘유니
폼 교체 시기’와 ‘일주일 진료 시 필요한 유니폼 수량’은 
유의하지 않게 나타났으나, ‘한 벌의 유니폼 세탁 주기’
는 감염 교육 경험이 있는 경우, 는 주 1회가 115명
(41.7%), 감염 교육 경험이 없는 경우에도 33명(12.0%)
으로, 감염 교육에 따른 한 벌의 유니폼 세탁 주기는 주 
1회가 유의한 것으로 나타났다[Table 3].  
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Variable
Yes No Total

X2 / P
n % n % n %

A

I Once Went out of The Hospital 
Wearing a Contaminated Uniform.

Yes 45 16.3 2 0.7 47 17.0 39.765
/

.000***
No 104 37.7 125 45.3 229 83.0

Total 149 54.0 127 46.0 276 100.0

I Once Went to a Restaurant 
Wearing a Contaminated Uniform.

Yes 55 19.9 5 1.8 60 21.7 43.821
/

.000***
No 94 34.1 122 44.2 216 78.3

Total 149 54.0 127 46.0 276 100.0

I Have Washed my Uniform at 
Home, Mixing it With Other Fmily 
Mmbers' Laundry.

Yes 60 21.7 10 3.6 70 25.4 38.008
/

.000***
No 89 32.2 117 42.4 206 74.6

Total 149 54.0 127 46.0 276 100.0

B

I Once Went out of The Hospital 
Wearing a Contaminated Uniform.

Yes 34 12.3 13 4.7 47 17.0 .000
/

.983
No 166 60.1 63 22.8 229 83.0

Total 200 72.5 76 27.5 276 100.0

I Once Went to a Restaurant 
Wearing a Contaminated Uniform.

Yes 46 16.7 14 5.1 60 21.7 .679
/

.410
No 154 55.8 62 22.5 216 78.3

Total 200 72.5 76 78.3 276 100.0

I Have Washed my Uniform at 
Home, Mixing it With Other Fmily 
Mmbers' Laundry.

Yes 57 20.7 13 4.7 70 25.4 3.777
/

.034*
No 143 51.8 63 22.8 206 74.6

Total 200 72.5 76 27.5 276 100.0

p<.05*, p<.001**, p<.000***   A: Clinical Practice  B: Infection Education

Table 4. Differences in Behavioral Perception According to Clinical Practice and Infection Education

3.3 임상 실습, 감염 교육 여부에 따른 행동 인식 차이
임상 실습, 감염 교육 여부에 따른 행동 인식 차이를 

카이제곱 검정을 통해 알아보았다. 유니폼을 입고 밖에 
나간다는 답이 45명(16.3%), 유니폼 입고 식당 출입이 
55명(19.9%), 혼합 세탁이 60명(21.7%)으로 임상 실습 
시 유니폼 감염 전파위험이 크다는 것을 알 수 있었다. 
다음으로 감염 교육을 받았어도 유니폼을 입고 밖에 나
간다는 답이 34명(13.3%), 유니폼 입고 식당 출입이 46
명(16.7%), 혼합 세탁이 57명(20.7%)으로 감염 교육을 
받았어도 학생들의 유니폼 감염 전파위험이 있다는 것을 
알 수 있어서 학교뿐만 아니라 임상에서 유니폼 감염에 
대한 교육이 더욱 필요하다는 것을 알 수 있다[Table 4].

3.4 유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영향: 
    개인주의 집단주의 조절 효과

조절 회귀분석 시행 전 요인 분석을 시행하고, 회귀 
변수로 저장 후 사용하였다. 상호작용 변수는 독립 변수
X 조절 변수의 값을 계산하여 사용하였다. 회귀식의 설
명력은 R2로 확인하였고, VIF는 10 미만이면 다중 공선
성의 문제가 없다는 것으로 확인하였다. 또한, Durbin- 
Watson은 2에 가까우면, 독립적인 것으로 확인하였다. 

조절 회귀분석 투입은 1단계: 종속변수 ← 독립변수, 

2단계: 종속변수 ← 독립변수, 조절 변수, 3단계: ← 독립
변수, 조절 변수, 상호작용변수로 계산하였다.

유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영향을 조절 
회귀분석을 통해 알아보았다. 먼저 개인주의 조절 회귀
분석 결과, 모형 1, 모형 2, 모형 3으로 갈수록 R2의 변
화량은 늘어나는 것을 확인할 수 있다. 따라서 ‘개인주
의’는 정(+)의 조절 효과가 있으며, 개인주의 조절 변수
는 예방 의도에 .237의 영향을 미치는 것으로 나타났다. 

다음으로 집단주의 조절 효과를 분석한 결과, 집단주
의는 유의하나 집단주의 조절 변수인 상호작용변수 투입
은 유의하지 않게 나타나, 집단주의는 예방 의도를 조절
하지 못하는 것으로 나타났다[Table 5].

3.5 유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영향: 
    유니폼 자기 이미지, 유니폼 병원 이미지 인식
    의 조절 효과

조절 회귀분석 시행 전 요인 분석을 시행하고, 회귀 
변수로 저장 후 사용하였다. 상호작용 변수는 독립 변수
X 조절 변수의 값을 계산하여 사용하였다. 회귀식의 설
명력은 R2로 확인하였고, VIF는 10 미만이면 다중 공선
성의 문제가 없다는 것으로 확인하였다. 또한, Durbin- 
Watson은 2에 가까우면, 독립적인 것으로 확인하였다. 



한국산학기술학회논문지 제23권 제5호, 2022

406

Variable

Un-
Standardization

coefficient.

Standardized
Coefficient t p R2 F p / VIF Durbin-

Watson
B S E β

A

(Constant) -1.001E013 .059 .000 1.000 .033 9.460 .002**

/ 1.000

1.861

1 .183 .059 .183 3.076 .002**

(Constant) -1.002E-013 .053 .000 1.000
.217 37.782

.000***

/1.001
1.001

1 .171 .054 .171 3.198 .002**

2 .428 .054 .428 7.996 .000***

(Constant) .003 .053 .062 .951

.237 28.215

.000***

/1.029
1.012
1.041

1 .195 .054 .195 3.637 .000***

2 .444 .053 .444 8.332 .000***

3 -.124 .046 -.146 -2.707 .007**

B

(Constant) -1.001E-013 .059 .000 1.000 .033 9.460 .002***

/1.000

1.933

4 .183 .059 .183 3.076 .002**

(Constant) -1.001E-013 .053 .000 1.000
.234 41.636

.000
/1.036
1.036

4 .097 .054 .097 1.803 .073
5 .456 .054 .456 8.449 .000***

(Constant) -.008 .054 -.145 .885

.236 27.940
.000***

/1.037
1.073

4 .098 .054 .098 1.819 .070
5 .447 .055 .447 8.148 .000***

6 .042 .051 .044 .808 .420
p<.05*, p<.001**, p<.000***

A: Individualistic Controlled Regression, B: Collectivist Controlled Regression
1: Uniform Infection Recognition,   2: Uniform Infection Recognition, Individualism, 
3: Uniform Infection Recognition, Individualism, (Uniform Infection Recognition X  Individualism)
4: Uniform Infection Recognition,   5: Uniform Infection Recognition, Collectivism, 
6: Uniform Infection Recognition, Collectivism, (Uniform Infection Recognition X Collectivism)

Table 5. The Effect of Uniform Infection Awareness on Prevention Intentions: The Moderating Effect of 
Individualism and Collectivism

Variable

Un-
standardization

coefficient.

Standardized
coefficient t p R2 F p / VIF Durbin-

Watson
B S E β

A

(Constant) -1.001E-013 .059 .000 1.000 .033 9.460 .002**

/1.000

1.872

1 .183 .059 .183 3.076 .002**

(Constant) -1.001E-013 .058 .000 1.000
.070 11.318

.000***

/1.075
1.075

1 .126 .060 .126 2.089 .038*

2 .215 .060 .215 3.573 .000***

(Constant) .011 .060 .183 .855

.068 .7.706

.000***

/1.079
1.077
1.005

1 .123 .060 .123 2.039 .042*

2 .217 .060 .217 3.600 .000***

3 -.042 .058 -.042 -.722 .047*

B

(Constant) -1.001E-013 .059 .000 1.000 .033 9.460 .002**

/1.000

1.891

4 .183 .059 .183 3.076 .002
(Constant) -1.001E-013 .057 .000 1.000

.104 15.805
.000***

/1.049
1.049

4 .124 .059 .124 2.117 .035*

5 .272 .059 .272 4.631 .000***

(Constant) .032 .058 .561 .575

.127 13.160

.000***

/1.098
1.055
1.048

4 .158 .059 .158 2.661 .008**

5 .260 .058 .260 4.461 .000***

6 -.151 .057 .155 -2.675 .008**

p<.05*, p<.001**, p<.000***

A: Uniform self-Image control regression, B: Uniform hospital image control regression analysis
1: Uniform infection recognition, 2: Uniform infection recognition, Uniform self image, 3: Uniform infection     recognition, Uniform 
self image, (Uniform infection recognition X  Uniform self image)
4: Uniform infection recognition , 5: Uniform infection recognition, Uniform hospital image , 6: Uniform infection     recognition, 
Uniform hospital image, (Uniform infection recognition X Uniform hospital image)

Table 6. Effect of Uniform Infection Recognition on Prevention Intention: Moderating Effect of Uniform 
Self-image and Uniform Hospital Image Recognition
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조절 회귀분석 투입은 1단계: 종속변수 ← 독립변수, 
2단계: 종속변수 ← 독립변수, 조절 변수, 3단계: ← 독립
변수, 조절 변수, 상호작용변수로 계산하였다. 유니폼 감
염인식이 예방 의도에 미치는 영향에 유니폼 자기 이미
지, 유니폼 병원 이미지의 조절 효과를 살펴보았다. 먼
저, 유니폼이 자기 이미지라는 인식과 유니폼이 병원 이
미지라는 인식 모형은 조절 변수의 조건은 정(+)의 영향
을 미치나 상호작용 효과를 투입한 후 부(-)의 영향을 미
치는 것으로 나타났다. 즉, 유니폼의 이미지 인식은 예방 
의도에 부(-)의 조절 효과가 있는 것으로 나타났다
[Table 6].

4. 고찰

집단주의와 개인주의의 구성요소를 살펴보면, 집단주
의는 가족, 동료, 국가와 같이 자신과 밀접하게 연결된 
사람들과의 규범과 의무에 따라 만들어지는 것이고, 개
인주의는 자신의 선호, 필요, 권리 등에 의해 만들어진다
고 하였다[18]. 

유니폼의 경우 이러한 개인과 집단의 특성을 전달하는 
커뮤니케이션 역할을 하는 기능을 한다[19]. 이처럼 유니
폼은 목적하는 바에 따라 신분을 구별하고, 조직을 표현
할 수 있는 목적을 가진 의복이다.

이러한 유니폼은 개인주의와 집단주의를 포함하고 있
다[20]. 의료기관에서 착용하게 되는 유니폼은 자신의 신
분을 나타내는 동시에 본인을 보호하고, 타인을 보호해
야 하는 기능성 의복이다. 이러한 기능성 의복의 세탁과 
관리는 개인의 건강뿐만 아니라 타인에게 병원균을 전파
할 수 있어서 타 유니폼 보다 집단의 규범이 필요한 의복
이다.

개인주의는 유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영
향을 조절한다. 본 연구 결과 개인주의, 집단주의는 예방 
의도에 영향을 미치나, 개인주의만이 예방 의도에 정(+)
의 조절 효과를 나타내었다. 이는 집단주의보다 개인주
의 성향이 마스크 착용 같은 예방 행동에 영향을 미치는 
것으로 나타난[21] 연구 결과에서 차이를 보이나, 본 연
구 결과의 조절 효과를 생각해 보게 만드는 부분이 된다.

기존 선행 연구중 “ CSR 활동의 사회적 혜택과 개인
적 혜택이 구전 의향에 미치는 영향연구”에서 브랜드-자
아 이미지 일치성의 조절 효과를 살펴보았는데, 이 연구 
결과에서는 브랜드-자아 이미지는 조절 효과가 없는 것
으로 나타났다[22]. 물론, 종속 변수인 구전 의도와 예방 

의도는 다른 것이다. 하지만 개인과 사회라는 대상을 선
택하였고, 이미지를 조절 효과로 본 연구이기에 본 연구
와 비교 가능하다고 생각한다. 무언가를 결정하고 행동
할 때 대상에 대한 이미지를 조절 효과로 사용하였지만, 
이미지는 디자인에서는 선이나 사진으로도 생각한다
[23]. 21세기 이미지에서는 디지털 매체의 발달로 이미
지를 표상에서 행위로 표현 방식이 달라지고 있는 것이
다[24]. 즉, 이미지는 행위를 바꾸기 위해 필요한 부분이 
되었다.

손 외[25]의 연구에서 치위생과 학생들은 병원 유니폼
을 자기 이미지, 병원 이미지라고 생각하였다. 본 연구에
서도 개인과 병원이라는 대상으로 이미지의 조절 효과를 
살펴보았는데, 병원 유니폼 이미지가 감염인식이 예방 
의도에 미치는 영향을 조절하는 것으로 나타났다. 

유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영향에 유니폼 
자기 이미지는 부(-) 조절 효과, 유니폼 병원 이미지는 부
(-)의 조절 효과를 나타내었다. 이를 다시 생각해 보면, 
유니폼의 이미지가 예방 의도를 조절하므로, 이미지 광
고를 통해 코로나-19 감염 예방 행동을 살펴본 연구에서 
심각성을 인식시키는 것이 예방 행동에 영향을 미치는 
연구 결과처럼[26], 유니폼의 감염에 대한 인식과 세탁을 
알리는 교육 매체가 필요하다는 것을 알 수 있었다. 

우리가 앞서 생각해 본 감염인식은 유니폼을 관리 및 
세탁하기 위한 인식이 되고, 이러한 과정 중에 개인주의
와 집단주의를 생각하는 것은, 감염의 온상이 될 수 있는 
유니폼의 세탁을 강력하게 지켜야 하는 규칙이라는 인식
을 갖기 위한 것이다. 감염균은 개인과 집단을 병들게 만
들기 때문이다.

이처럼 유니폼은 ‘의료기관세탁물 관리규칙’에 따라 
세탁물 처리를 진행해야 한다[4]. 본 연구에서 임상 실습 
여부에 따라 유니폼 교체 시기를 봤을 때는 년 1회의 교
체가 필요하고, 일주일 진료 시 유니폼 보유 수는 2벌이
라고 생각했다. 이는 병원 내 근무자가 착용한 가운은 환
자와 주변 환경에 의해 세균에 오염될 수 있고, 치과에서 
감염 위험이 있는 세균은 “S. aureus, Pseudomonas 
spp., Acinetobacter spp. 및 Enterobacteriaceae” 
으로 적극적인 감염관리가 필요하다는 정 외[27]의 의견
처럼 감염균 관리를 잘하는 방법으로 유니폼의 교체를 
생각할 수도 있을 것이다. 하지만 병원의 경제 상황에 따
라 유니폼을 매년 교체한다는 것이 힘들 수 있다. 또한, 
임상 실습, 감염 교육에 따라 한 벌의 유니폼 보유 시 세
탁 주기는 주 1회를 선호하는 것으로 나타났는데, 이는 
감염 교육을 경험이 있는 경우 주 2, 3회 세탁을 선호하
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고, 감염 교육 경험이 없는 경우 주 1회를 선호하는 손 
외[3]의 연구와 차이를 보였으나, 주 1회를 58.9%가 선
호하는 박[28]의 연구와는 같은 결과를 나타내었다. 

위의 연구 결과를 살펴보면, 치위생학과 학생들은 감
염 관리교육을 받았어도 임상 실습에서 유니폼을 입고 
외출을 하고, 식당을 출입하며, 혼합 세탁을 하는 것을 
확인할 수 있다. 이는 손 외[3]의 연구에서 세탁 방법에 
대한 교육이 필요하지 않다고 인식하는 치과위생사가 
84.7% 을 차지하는 것만 봐도, 현재 임상 근무 중인 치
과위생사의 임상 기관에서 유니폼에 대한 감염인식이 학
생들에게도 영향을 미친다는 것을 알 수 있다. 

그러므로 우선 임상에 근무하는 치과 위생사에게 서면
으로 세탁 위험을 공포하지 말고, 이미지로 자극을 주는 
세탁 방법 교육과 정확한 세탁규칙 교육이 필요한 것을 
알 수 있다. 또한, 임상 치과위생사의 기관 세탁 확립을 
학생들까지 확대하는 정책 확립이 필요하다.

5. 결과

본연구는 강원도 일개 대학 치위생학과 1, 2, 3, 4학
년을 대상으로 유니폼 감염인식을 파악하고, 개인주의와 
집단주의, 유니폼 이미지 인식의 조절 효과를 파악하는 
것으로 학생들의 의료기관 세탁물 관리 규정 확립을 위
해 시행하였고, 연구 결과는 다음과 같다.

첫째, 학생들에게는 임상 실습이 유니폼 인식에 영향
을 주었다. 학생들은 주 1회 세탁을 선호하고, 일주일 필
요 유니폼은 두 벌이며, 한 벌의 유니폼 세탁 주기는 주 
1회를 선호하였다. 

둘째, 학생들에게는 임상 실습이 유니폼 행동 인식에 
영향을 주었다. 임상 실습 경험이 있는 경우, 외출, 식당 
출입, 혼합 세탁의 비중이 임상 실습 경험이 없는 경우보
다 높았다. 

셋째, 유니폼 감염인식이 예방 의도에 미치는 영향에
서 ‘개인주의’는 정(+)의 조절 효과가 있으며, 유니폼 자
기 이미지는 부(-) 조절 효과, 유니폼 병원 이미지는 부
(-)의 조절 효과를 나타내었다. 

즉, 정확한 유니폼 세탁 방법과 정확한 세탁 규칙을 
학생뿐만 아니라 임상의 치과 위생사에게 교육 할 필요
가 있고, 교육의 방법은 이미지 교육이 필요하다는 것을 
알 수 있었다. 또한, 학생들에게도 기관 세탁을 할 수 있
는 정책의 수정이 필요하다. 

본 연구의 결과는 일개 4년제 치위생학과 학생을 대상

으로 한 연구이므로 일반화되기는 어려우나, 감염병 시
대에 유니폼을 통한 행동 인식의 변화가 예방 의도를 높
이고, 감염병 시대의 교차감염의 위험을 줄이는 기초자
료로 사용 가능할 것으로 기대한다. 향후 연구에서는 코
로나-19 전후 유니폼 감염인식 관련 연구가 필요하다.

차후 연구에서는 본 연구와 같은 다변인 연구를 구조
방정식으로 연구하는 것이 필요하겠다.
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