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요  약  본 연구는 복지관에서 웰에이징 구강보건교육 활성화에 필요한 기초자료를 제공하고자 복지관 교육 담당자를 
대상으로 웰에이징 구강보건교육 운영에 관한 조사연구를 시행하였다. 연구자료는 2023년 12월부터 2024년 2월까지 
서울, 대전 복지관 종사자 12명을 편의표본추출하였으며 델파이 조사를 활용하여 3회 조사하였다. 조사결과 핵심개념은
첫째, 웰에이징 구강보건교육 운영 관련 문제 인식(조직, 직원, 참여자, 운영지원), 둘째, 웰에이징 구강보건교육 운영전
략(주제 선정 방법, 교육 운영 전략, 웰에이징 효율적 네트워크 구축, 학습 대상자 참여 촉진 방법), 셋째, 웰에이징 구강
보건교육 운영 활성화를 위한 제도적 지원 요구(건강증진사업 필수 사업으로 운영, 전문강사인력확보, 안정적 예산지원)
로 나타났다. 복지관 교육프로그램 운영담당자의 구강보건교육 운영에 대한 현실적 조언을 토대로 복지관에서의 웰에이
징 구강보건교육 프로그램 적용 확대를 제언하고자 한다.

Abstract  The purpose of this study was to provide the basic data necessary to promote well-aging oral
health education in welfare centers. This research study was conducted on the operation of well-aging
oral health education programs and targeted the education staff at welfare centers. The data collection
was conducted from December 2023 to February 2024. A convenience sample was extracted from a pool
of 12 welfare center workers in Seoul and Daejeon. The survey was conducted three times using a Delphi
survey method. The core concepts of the survey results were: First, recognition of issues related to the 
operation of well-aging oral health education (organization, staff, participants, operational support). 
Second, the well-aging oral health education operation strategy (topic selection method, education 
operation strategy, establishment of an efficient well-aging network, and method of promoting 
participation of learners). Third, there was a demand for institutional support to revitalize the operation
of well-aging oral health education (operating as an essential health promotion project, securing 
professional instructors, and stable budget support). Based on realistic advice on the operation of oral 
health education from the welfare center education program operators, we would like to recommend the
expansion of the application of the well-aging oral health education program at welfare centers.
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1. 서론

고령화 사회에서 노인들의 평균 수명은 증가되었으나 
건강수명은 10여년 이상 짧아졌으며 건강수명은 삶의 질
을 평가하는 주요지표로 활용되고 있다[1,2]. 노인들은 
장기간 질병을 안고 살아가며, 만성질환으로 인한 의료
비 증가, 노인 부양문제 등은 다양한 사회적 문제를 야기
하고 있다. 결과적으로 노년기 건강을 중요시하는 웰 빙
(well-being), 웰에이징(well-aging)에 대한 관심이 증
가되고 있다[3].

웰에이징이란 건강하고 행복한 삶을 전제로 노화를 받
아들이고 능동적으로 수용하는 것이다. 고령화를 피할 
수 없는 현실에서 성공적인 노화, 건강한 노화, 생산적 
노화를 이루는 것을 의미한다[4]. 

건강한 노화를 위해서는 구강건강이 중요하다. 구강건
강은 전신 건강의 일부이며 구강 불편은 저작, 연하, 발
음 장애로 인한 영양 결핍, 사회생활에 영향을 미치므로 
구강건강 관련 신체적, 심리적, 사회적 삶의 질을 유지하
는 것이 중요하다[5].

나이가 들수록 치아 상실뿐만 아니라 치조골 소실, 근
력 소실, 침 분비 감소 등 구강질환 경험과 구강 기능 장
애는 증가한다. 그러므로 구강질환이 발생하기 전 구강
관리의 중요성을 인식하고 실천할 수 있도록 교육이 필
요하다[6]. 

교육은 대상자의 지식을 향상시키는 것을 목표로 하며 
구강보건교육은 구강질환 이환율을 낮추어 구강건강을 
유지하는 구강건강행동 실천을 도모한다. 그러나 구강보
건교육을 체계적으로 경험하지 못하고 있으며 나이가 들
수록 구강보건교육 경험을 하기 쉽지 않다. 

구강건강관련 삶의 질은 저학력자, 의료보호, 독거노
인이 낮게 나타나 의료취약계층 대상자들의 교육 접근성 
확대가 요구되었다[7]. 

중장년층 이상 대상자의 구강보건교육을 위해서는 현
실적으로 복지관 등에서 운영하는 교육프로그램에 구강
보건교육을 포함하여 운영함으로써 지역 주민의 구강건
강증진을 도모할 수 있다. 

노인복지관 이용자 조사결과 참여목적이 건강한 생활, 
여가 활용으로 나타나 건강관련 교육을 확대 할 필요가 
있다. 그러나 구강보건교육프로그램 운영은 미흡한 실정
이다. 그러므로 효율적 구강보건교육 운영을 위해 복지
관에서 교육을 담당하고 있는 담당자를 대상으로 구강보
건교육에 대한 인식, 운영을 위한 문제점, 제도적 개선 
등에 대한 의견을 수렴하여 교육을 적용할 필요가 있다.

기존 연구에서 웰에이징 교육을 위한 일반인, 전문가 
대상 조사연구는 있으나 기관 운영자 대상 교육 운영안
에 관한 연구 시행은 미흡한 실정이다. 이에 본 연구에서
는 복지관 교육프로그램 운영담당자를 대상으로 구강보
건교육 운영 인식과 의견을 조사하여 복지관 구강보건교육 
프로그램 운영에 필요한 기초자료를 제공하고자 한다.

2. 연구방법

2.1 연구설계
본 연구는 복지관 교육프로그램 운영 담당자를 대상으

로 웰에이징 구강보건교육 운영에 관한 요구도를 파악하
기 위한 서술적 조사연구이다.

2.2 연구대상
연구대상은 대전, 서울 소재 복지관에서 교육프로그램 

운영 담당자이다. 복지관 선정은 편의표본추출하였으며 
기관 연락 후 교육 담당자에게 연구목적을 설명하고 연
구 참여에 동의한 대상 15명을 선정하였다. 

연구대상자의 자발적인 참여와 익명, 비밀 보장, 연구 
자료는 연구 외 다른 목적으로 사용되지 않음을 등 설명
문을 이메일로 전달하였고 참여에 동의한 대상에게 서면 
동의서를 받았다. 

2.3 연구절차
조사는 2023년 12월 26일부터 2024년 2월 14일까

지 실시하였다. 델파이 조사를 3회 시행하였고 패널들의 
중도탈락 방지를 위해 유선으로 연구참여 동의를 구한 
후 개인별 전자우편으로 설문지를 배부하였으며, 문자, 
이메일을 통해 지속적 참여를 독려하였다. 1차 참여자는 
15명이었으며, 3차까지 모두 참여한 최종 분석대상은 
12명이었다. 연구도구는 자기기입식 설문으로 진행되며 
웰에이징 교육 운영, 웰에이징 인식, 구강 보건교육, 일
반적 특성으로 회차별 소요시간은 20분 내외이었다. 

1차 조사는 웰에이징 교육을 위한 인식, 운영시 어려
움, 교육주제선정, 운영전략, 참여촉진 방법, 지원 요구
사항을 구성하여 웰에이징 교육에 대한 의견을 개방형으
로 조사했다. 2차 델파이 조사는 1차 조사 내용을 보완하
여 웰에이징 구강보건교육을 위한 방향으로 운영시 어려
움(조직, 직원간. 참여자, 지원), 교육주제선정(대상, 시
기, 방법, 운영반영), 현실적 운영안에 대한 참여자의 견
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Division Time Investigation details

1 2023.12.26.-1.5 Awareness for well-aging education, difficulties in operation, selection of education topic, 
operation strategy, participation promotion method, support request

2 2024.1.11.-1.17

Awareness of well-aging oral health education, difficulties in operation (organization, between 
employees, participants, support), selection of education topic (target, period, method, reflection 
of operation), operation strategy, participation promotion method, support requirements, realistic 
operation plan Participants' views

3 2024.1.30.-2.14 Supplementary investigation of final sub-factors by reflecting expert panel opinions

Table 1. Delphi research process

해를 구체화하고 보완하여 조사하였다. 3차 조사는 전문
가 패널 의견을 공유하여 최종 하위요인 보완조사 하는 
것으로 진행하였다. 본 연구에서 1차 델파이 조사결과는 
유사한 응답을 통합하고 중복 항목은 제거하여 범주화하
였다. 또한 수합된 2차와 3차 델파이 조사결과는 각 설문 
항목에 대해 각 항목별로 대표성, 명확성, 포괄성에 대한 
전문가의 최종 합의점을 도출하였다. 

2.4 자료 분석 및 처리
1차 델파이 조사결과는 유사한 응답을 통합하고 중복 

항목은 제거하여 범주화하였다. 또한 수합된 2차와 3차 
델파이 조사결과는 연구자 논의를 통해 항목별로 정리하
였다. 

기존 델파이 연구와의 차이점은 1차 조사에서 완전 개
방형 조사가 아닌 기존 연구를 토대로 조사영역을 구성
한 후 패널의 의견을 수렴하였으며 웰에이징에 대한 인
식 조사를 통해 조사내용에 대한 이해도를 높였다. 2차 
조사에서는 1차 의견을 반영, 웰에이징 구강보건 교육 
운영을 위해 1차 조사했던 영역을 반영하여 어떻게 하면 
구체화 시킬 수 있는지 전문가의 견해를 도출함으로써 
현실적 운영안 도출을 도모한 후 3차 조사에서는 보완조
사를 시행하였다.

분석결과 5가지 핵심주제모음으로 구성되었으며 핵심
주제모음은 웰에이징 구강보건교육 운영 문제, 웰에이징 
구강보건교육 운영전략, 웰에이징 효율적 네트워크 구축, 
학습 대상자 참여 촉진 방법, 웰에이징 구강보건교육 운
영 활성화를 위한 제도적 지원 요구도로 나타났다.

일반적 특성은 기술통계분석을 하였다.

3. 연구 결과

3.1 연구대상의 일반적 특성
웰에이징 구강보건교육 운영 조사 참여자 12명 중 여

자 66.7%, 평균 연령 34세, 학사 91.6%, 사회복지 전공 
91.6%, 평균 재직기간은 8년 이었다. 웰에이징 구강보건
교육 운영 계획이 있다는 응답은 41.6% 이었다(Table 2). 

Division Classification n(%)

Sex
Man 4(33.3)

Woman 8(66.7)

Age Mean 34.36
(27~43)

Education level
Bachelor's 11(91.6)

Master's and 
Doctorate  1( 8.4)

Major
Social welfare 11(91.6)

Health/Administration  1( 8.4)

Period of employment Mean 8.55Y
(2.6~15.2)

Oral health education 
operation plan yes 5(41.6%)

Table 2. General characteristics

3.2 웰에이징 구강보건교육 운영 문제
웰에이징 구강보건교육 운영 관련 문제 인식 조사 분

석결과 조직, 직원, 참여자, 운영지원으로 분류되었다.
웰에이징 구강보건교육 필요성 인식 문제는 종합적으

로 웰에이징 교육 비경험 기관은 교육에 소극적이므로 
웰에이징에 대한 명확한 의미전달의 필요성(교육 목적, 
기대효과 명확)이 제시되었다. 웰에이징, 웰다잉은 노인
에게 해당되는 것이라는 선입견이 많아 이를 개선하고 
연령별 수준을 고려하여 아동기부터 노년기까지 필수 교
육으로 인식할 수 있도록 개선하고, 대상별 맞춤형 교육
과정을 통한 참여유도 의견이 제시되었다. 

특히 진행된 적 없던 프로그램으로 막연한 어려움이 
가장 큰 장벽이지만 남녀노소 건강 관심이 높아 동기유
발 방법을 찾아낸다면 프로그램 지속성이 가능하다는 의
견이었다. 대상자별 구체적인 커리큘럼, 교육 진행기관
과의 커리큘럼 공유, 강사 수급의 지원이 있다면 충분히 
진행 가능한 프로그램이라고 하였다.
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1) 조직 문제
구강보건교육 운영에 대한 필요성 인식, 협력과 네트

워킹(이해 관계자들과의 협력과 네트워킹 필요), 전문 인
력 확보, 프로그램의 지속성과 체계적 관리 문제, 의사결
정권자 영향(담당자 기획 의도와 다르게 조직 결정권자 
의사결정에 따라 프로그램 방향이 변경되는 문제), 성과
(교육 담당자로 조직에서의 실적, 성과 부담), 법정의무
교육 이수로 구강보건교육 반영 어려움, 예산 제한(자원
과 예산의 효율적 활용, 인건비 부담)으로 나타났다.

2) 직원간 문제
직원간 다른 직무로 관심과 참여도 차이, 교육 시간 

조율, 사업 추진할 담당자 선정, 장소 및 공간에 대한 협
조, 복지관 내 치과위생사 등 보건 관련 전문가 부재(구
강보건교육 이후에 정기적인 모니터링 미비)로 구강보건
교육 반영의 문제가 있는 것으로 조사되었다.

3) 참여자 문제
대상자 모집의 한계(연령별 대상자, 표적 집단, 위험군 

집단 확보 어려움), 담당자만의 홍보(참여동기 부여 등 
노력), 참여자의 교육 관심도와 요구도(다양성과 특수 요
구사항 반영 어려움, 생소한 주제 참여독려 에너지 소
진), 참여자간 교육 이해도(난이도 반영 어려움), 교육 후 
피드백, 출석률, 중도 포기자 발생 시 대처방안이었다. 

4) 운영지원 문제
예산 문제(정부지원 교육 및 무상교육이 아닌이상 기

관 교육비 부담 어려움이 있음, 예산이 적어 초빙하고자 
하는 강사 제한), 인력 지원 어려움(전문강사 연계)이 있
었다. 교육 운영은 교육선정 어려움(참여자 욕구조사 기
반 구강보건교육의 필요성이 낮을 경우 교육지원 및 프
로그램 반영의 어려움), 표준 커리큘럼의 부재(연계기관 
담당자의 세부내용 중요도에 차이가 있음), 프로그램의 
지속가능성(보편화된 교육주제가 아니라 강사활용에 필
요한 예산 투입에 어려운 점 있음)으로 조사되었다.

3.3 웰에이징 구강보건교육 운영전략 
웰에이징 구강보건교육을 운영전략 조사 결과는 다음

과 같다.

1) 주제 선정 방법 
주제 선정은 요구도 조사결과 반영, 전문가와 협의, 

지역적 인구학적 사회문화적 특성 등 다면적 검토를 통
해 주제 선정, 앞서 교육 진행한 선례 참조, 타기관 프로
그램 벤치마킹, 노화 관련서적을 참고하는 것으로 조사
되었다.

구강보건교육에 대한 필요성, 구강검진 시기, 지역사
회 구강보건교육 등에 대한 주제를 반영하여 연령별 대
상자에 맞는 교육주제를 선정(장애인, 노인, 다문화 등 
맞춤형 구강보건교육 반영)을 하고 구강건강을 개선할 
수 있는 주제(칫솔질 기술 향상, 구강 위생용품 사용법 
학습, 구강건강 체크리스트 작성)를 선정하며 보건소, 노
인복지관 등 구강보건교육을 진행한 타기관의 프로그램
을 벤치마킹하여 대상자 특성에 맞게 선정하는 것으로 
조사되었다.

대부분 치아 문제를 경험한 대상이 많지만 금전적인 
문제, 개인 의지, 필요성 느끼지 못함 등의 이유로 치아 
건강을 방치하는 경우가 있어 치아건강이 무너지면서 다
른 신체 전반의 건강에도 영향을 끼치게 되므로 건강 상
담시 치아관리의 중요성에 대해 대상자에게 알리고, 관
련 교육을 개설하여 수강할 수 있도록 독려하는 해야 한
다고 조사되었다.

2) 교육 운영 전략
교육대상 
생애주기별 구강보건교육으로 대상을 다양하게 선정

하고 노인, 장애인 외 직원이 함께 구강교육을 받아야 한
다는 의견이 제시되었다.

구강건강에 대한 인식도가 낮은 어르신들에게 필수교
육으로 제공이 필요하고, 교육대상 연령대가 확정되면 
지역사회 이용시설(복지관) 여러기관에서 교육을 진행하
기보다 한 기관에서 1년 단위의 정기교육프로그램으로 
운영하며 프로그램홍보와 함께 교육 인원을 고정적으로 
유지하는 것이 중요할 것 같다는 의견이었다.

교육내용
참여자의 의견을 수렴하고 구강보건교육을 특화시키

기에는 조직 구조상 어려움이 있다. 구강보건교육이란 
주제는 어느 정도 수요가 있겠으나 웰에이징 교육의 한
파트를 차지해야 하는지에 대한 의문이 있다. 그러므로 
구강보건교육의 단일성 교육차원으로만 개입하기보다
는 사업 자체가 건강, 의료, 보건 등으로 융합 구성이 제
시되었다. 교육프로그램에 건강관리 파트를 별도로 나
눠 구강건강 프로그램을 포함하고 프로그램의 목적과 
목표를 명확하게 설정하여, 올바른 양치 방법을 통한 건
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강관리 등 실천적 주제로 교육내용을 구성해야 한다고 
하였다. 

교육 방법
구강보건교육이 생소하고 구강보건교육 필요성에 대

한 인식이 낮아 지자체와 타기관과의 협력하여 교육을 
개발하는 전략이 필요성하였다. 

노인, 장애인 교육은 일반 주민에 비해 교육 시간 확
대, 다회기 운영이 필요하고, 교육 그룹별 특성을 고려한
(구강건강 관련 비디오, 슬라이드, 인터랙티브 웹 사이
트, 교육용 게임 등을 활용) 다양한 방법 적용이 요구되
었다. 

이론적인 내용뿐만 아니라 실제 활용가능한 내용에 대
한 훈련도 함께 병행하고, 보건소와 연계사업으로 구강
교육을 함께 진행하며, 이론 중심의 교육이 아닌 실천, 
실행, 실습 중심의 교육 이 이루어져야 한다고 하였다. 
그리고 장애인과 직원을 함께 교육하고 직원이 직접 장
애인 양치 지원을 올바르게 하는 실습도 필요하였다.

소그룹으로 진행해야 한다는 의견과 소수보다는 다수
의 이용자를 대상으로 강의형식으로 진행해야 한다는 의
견이 모두 제시되었다. 그리고 비대면 및 대면 교육을 
병행하고 교육프로그램의 안정화를 위해 참여 인원이 변
동되지 않고 80%이상 출석율이 유지되도록 관리하는 것
이 중요하다고 하였다. 구강보건교육의 중요성을 사회적
으로 이슈로 확산시키고 보건복지부의 보도자료를 활용
하여 홍보하고, 어르신들에게 흥미를 일으킬 수 있는 주
제와 관련된 상품들을 준비하는 교육 동기유발이 요구되
었다.

교육자
웰에이징 구강보건교육을 강화하기 위해 구강건강 전

문가를 초청하여 강연 및 실습이 이루어져야 한다. 구강
보건교육을 보다 실질적으로 체험할 수 있도록 시뮬레이
션을 시행하여 올바른 칫솔질 방법을 실습하고, 구강위
생용품 사용법을 직접 경험해야 한다고 하였다. 

피드백
정기적인 평가를 통해 참여자들의 의견과 피드백을 받

고 적극적으로 프로그램에 반영하는 진행요 요구되었다. 
참여대상, 인원, 모집시기를 일관성 있게 지속적으로 운
영한다면 참여대상이 프로그램을 인지하여 참여를 높일 
수 있고, 복지관에서도 계획 수립 및 프로그램 운영에 도
움이 될 것이라고 하였다. 형태는 일정하게 진행하되, 매 

년 다양한 컨텐츠를 통해 사소한 변화를 주는 것이 필요
하다고 하였다.

3) 웰에이징 효율적 네트워크 구축
지역사회 욕구 기반 지역 기관과의 연계협력 체계 구

축, 민관협력체계 구축을 통한 지역사회 내 교육 정보제
공, 학습 기회 확대, 자원공유 및 지원, 예산확보 및 인
력확보를 통한 교육제공, 구강보건 전문가, 의료진, 사회
복지사, 가족 구성원 등과의 협력을 통해 참여자 종합적
인 지원 파트너십 구축으로 체계적인 지원 필요로 조사
되었다. 

보건소, 보건지소, 치과 등 유관기관과의 협약 체결을 
통해 프로그램 질을 높이는 것이 매우 중요하다고 인식
하였다. 다각적인 측면에서의 협력이 가능하도록 체계를 
확립하고, 협업을 통해 효과를 극대화하여 프로그램 풍
부하게 개발, 운영해야 한다고 하였다.

4) 학습 대상자 참여 촉진 방법
참여촉진안 
기관 연계(노인대학, 경로당 여가문화보급사업 연계 

노인일자리 및 사회활동지원사업 교육 시 진행), 지역대
학 연계 구강건강 소식지 정기발행, 틀니 세척 등 정기봉
사, 재미와 흥미있는 교육내용, 구강과 관련한 정보에 대
해 사전지식을 파악, 접근성(대면/비대면), 참여도 높은 
시간 편성내용(관심과 필요 고려 쉽게 이해하고 습득할 
수 있는 방식으로 전달), 상호작용 촉진프로그램(퀴즈, 
역할극 등의 활동 도입, 질의, 의견공유 환경 조성이 제
시되었다.

홍보채널 
다양한 기관에 공문발송(강사지원 등), 사회복지협회 

통한 기관 일괄 홍보, SNS 채널, 지역커뮤니티 활용. 교
육 설명회, 관내외 매체 활용, 카톡, 유튜브를 활용, 강좌
운영, 기관 유튜브 채널 통해 정보제공할 컨텐츠 제공이 
제시되었다.

홍보내용
체험 내용 공지, 성공 사례 공유, 프로그램의 장점과 

효과 강조, 구강관리 고위험군 연계 사례관리대상자, 고
립가구 등 위기케이스 관리, 교육 효과 공유, 패키지 형
태 교육과정 구성, 인쇄물을 제작하여 배부, 소정의 선물 
지급을 통한 지속적 구강관리 독려 등이 제시되었다.
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3.4 웰에이징 구강보건교육 운영 활성화를 위한 
   제도적 지원 요구도

필수교육 
보건복지부 지침에 건강증진사업 필수 사업으로 운영

한다면 전국 노인복지관의 교육 운영을 활성화시킬 수 
있다. 보건복지부, 지역 내 보건소,어린이집, 유치원 연
합회와 연계하여 연 1회 필수 교육을 시행하는 것이 필
요하다. 구강보건주제 의무 교육화, 보건복지부 평가와 
관련된 기준과 가이드 제시, 구강보건교육 수강시 교육
점수 또는 기관 운영평가에 긍정적인 점수 부여, 구강보
건교육 수강시 교육강사비 일부 지원 의견을 제시하였
다. 법정의무교육처럼 구강교육도 잘 진행되면 좋지만, 
그렇지 않다면, 전문 강사를 양성하고, 국가적 차원의 캠
페인이 필요하고, 디지털 플랫폼 활용이 필요함을 제시
하였다.

인력 확보 
전문강사 초빙부터 적합한 강사료 산정을 할 수 있는 

제도적 지원 필요. 강사풀 공유, 전문 교육기관에서 강
사, 공간 지원 확대로 이론과 실습 병행교육 지원, 그에 
따른 자격 및 이수, 체계적인 운영의 노력도 필요하다고 
하였다.

안정적인 예산 지원 
강사료 등의 사업비 확보, 복지기관 및 시설 운영비 

지원과 복지관 기준 강사비로는 구인이 어려움이 있어 
강사비 지원 확대가 요구되었다. 그리고 웰에이징 구강
보건교육 전문가 인력, 담당 인력 양성 및 지원확대에 대
한 의견이 있었다. 

4. 논의

복지관 교육프로그램 운영 담당자 대상 웰에이징 구강
보건교육을 위한 인식과 요구도 조사결과 구강보건교육 
필요성 인식이 가장 높게 나타났다. 기존 노인 대상 연구
에서는 웰에이징을 위한 구강보건교육 필요가 60% 정도
로 나타났으나[8], 본 연구대상자는 실제 교육 운영에 있
어 웰에이징 구강보건교육 운영에 관한 현실적 문제를 
제시하였다. 

연구 대상자 대부분 교육시 명확한 목적과 생애주기별 
대상을 고려한 커리큘럼의 중요성을 제시하였다. 기존 
웰에이징 구강보건교육 전문가 대상으로 한 연구에서도 

구강보건교육 운영지원 중요도와 요구도 분석 결과에서 
구강보건교육 목표, 공통 교육안 개발은 중점 개선영역
으로 나타나[6], 구강보건교육 운영을 위한 교육목적과 
구체적 커리큘럼에 대한 체계가 요구되었다.

웰에이징은 중장년층, 노년층에게는 생소한 단어일 수 
있다. 노인들은 경제적으로 어려운 시대적 환경에서 살
아왔지만 이제는 자신의 삶과 노화를 긍정적으로 수용하
며 건강한 삶의 질을 영위할 필요가 있다[9]. 웰에이징은 
초고령화 사회에서 참다운 노년을 맞이하기 위해 필요한 
프로그램이다[10]. 이에 대한 웰에이징의 개념을 이해하
고 건강하게 긍정적으로 삶의 질을 높이기 위한 노력의 
필요성 인식을 확대할 필요가 있다.   연구 대상자 중 웰
에이징 구강보건교육은 삶의 한 영역으로, 교육을 통해 
입에서 입으로 전해지는 영향력으로 주민 모두가 행복하
고 건강한 삶을 준비할 수 있도록 교육기관, 센터, 지자
체의 노력이 필요하다고 제시되어, 지역공동체 네트워크 
형성의 다각적 노력이 요구되었다. 

웰에이징 구강보건교육 운영문제에 관한 하위개념으
로 조직, 직원간 문제, 참여자문제, 운영지원 문제가 도
출되었다. 조직에서는 의사결정권자의 영향, 직원간 문
제에서는 담당 전문가 부재, 참여자 문제에서는 생사한 
주제의 참여관심, 운영지원 문제에서는 예산지원 문제가 
비중있게 나타났다. 

조직부분에서 성과 도출에 대한 부담이 있었는데 의사
결정권자와 운영 담당자의 성과 책임에 대한 문제는 새
로운 교육 도입에 대한 장애로 나타났다. 기존 연구에서
도 사회복지 기관관리자 대상 연구에서 기관평가, 성과
관리 등 서비스 제공의 효과성과 책임성을 강조하는 상
황에서 기관관리자의 역할이 중요시되는 것으로 조사되
었다[11].

참여자 문제에 있어 고위험군 참여자를 대상으로 본 
교육을 시행했을 떄 실질적으로 스스로 이행이 가능한
지, 스스로 독립적인 관리가 가능할지, 인지능력 등에 어
려움이 없을지 등 복합적인 측면에서의 어려움 예상된다
는 의견이 있었다. 주된 참여층이 고령 노인으로 일반적
인 설명에 의한 교육에는 굉장히 따분해하고 교육 참여
에 대한 의자가 낮은 편이고 또한 다회차 교육을 진행한
다면 경로당 방문인의 특성상 고정된 동일한 인원의 교
육이 어려움, 교육 대상자가 장애인인 경우, 장애유형별 
특성이 상이하기 때문에 연령 뿐 아니라 같은 장애유형
의 대상자 모집이 필요함이 제시되었다. 

기존 연구에서 개인적 평생교육 참여동기는 평생교육 
만족도에 유의한 정의 영향을 미치는 것으로 나타나[12] 
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개인적 경험과 경험에 대한 공유를 통해 참여독려를 확
대할 수 있는 방안도 함께 모색할 필요가 있었다.

운영지원 문제는 웰에이징 구강보건교육을 강화하기 
위해 구강보건 전문가를 초청하여 강연을 진행할 때의 
예산, 체험중심의 프로그램 운영을 위한 환경적 지원의 
필요성이 제시되었다.

기존 연구에서도 복지관 프로그램 운영의 문제점으로 
노인복지에 있어 예산상의 어려움이 문제점으로 제시되
었으며, 정부의 지원이 많이 부족함을 확인할 수 있었다
[13].

두 번째 핵심개념은 웰에이징 구강보건교육 운영전략
이 도출되었다. 하위개념으로는 주제 선정방법, 교육 운
영 전략 등이 있었다. 복지관 프로그램 활성화를 위한 연
구에서 지역사회조직 센터로써 교육 역할을 강화하고 각
종 교육문화 프로그램을 사회복지 서비스와 통합하여 제
공할 필요성을 제시된 바 있어[14] 지속적인 교육프로그
램 개발 및 적용을 통해 지역민의 건강증진을 도모할 필
요가 있다.

교육프로그램 주제 선정은 반드시 이용자의 참여와 선
호도 조사가 선행되어야 하며, 욕구가 있어야 한다고 하
였다. 선호도가 없는데 직원 단독으로는 결정할 수 없으
므로 구강보건교육 관련 주제가 이용자의 선호도에 들 
수 있도록 다양한 차원에서 정보제공 필요하다고 하였
다. 건강교육, 웰라이프&웰에이징 교육에 포함하여 운영
하는 것이 현실적 안이라는 제언이 있었다.

교육대상 생애주기별 구강보건교육, 대상 기관의 다양
화(유치원, 어린이집 포함), 노인, 장애인 외 직원이 함께 
구강교육을 받아야 한다는 필요성이 제시되었다. 특히 
미취학, 아동 시기에 올바른 구강보건교육이 성장을 하
면서 인식의 변화가 되거나 구강보건교육에 대한 필요성
이 지역사회 내에서 자리매김할 수 있다는 의견이었다. 

교육프로그램 운영시 정기적인 평가를 통해 참여자들
의 의견과 피드백을 받고 적극적으로 프로그램에 반영하
여 진행할 필요성이 제시되었다. 일정한 형태(모집시기, 
인원 등)의 프로그램을 지속적으로 운영한다면 수강자 
개인 또는 타 기관에서 해당 프로그램을 인지한 상태에
서 계획수립 하게되므로, 프로그램 운영에 도움이 될 것
으로 사료되었다. 형태는 일정하게 진행하되, 매 년 다양
한 컨텐츠를 통해 사소한 변화를 주는 것이 필요하다고 
하였다.

일부 사회복지시설평가에 관한 연구에서 복지시설평
가시 시설평가 중심에서 프로그램 평가 중심의 개선이 
필요하며 평가결과, 하위시설에는 교육 등으로 운영 개

선을 지원하고 보상을 제공해야 함을 제시하였다[15] 사
회복지관 성과평가에 관한 경험적 연구에서 사회복지관
의 효율성을 향상하기 위해서는 운영관리의 합리화를 마
련해야 하며, 만족도를 제고하기 위해서는 프로그램 개
발 및 활성화, 프로그램에 맞는 홍보전략 및 체계적인 교
육[16]의 필요성이 제시되었다.

다른 핵심개념은 학습 대상자 참여 촉진 방법으로 하
위개념은 참여촉진안, 홍보채널 적극 활용, 홍보내용, 참
여 독려안이 있었다. 사전 조사 결과반영 통해 응답한 대
상에 대해 2차 개별 연락을 진행함으로써 구체적인 참여
의사 확인, 라포 형성, 수업 사전 문자안내 및 결석자 유
선 연락을 통한 집중관리, 참여자 맞춤 프로그램, 수료증 
부여, 교육 참여에 대한 다양한 혜택과 베네핏 보상제공 
등이 제시되었다.

세 번째 핵심개념인 웰에이징 구강보건교육 운영 활성
화를 위한 제도적 지원 요구도는 건강증진사업 필수 사
업으로 지정하여 운영해야 함을 제시하였다. 이를 통해 
전문강사 인력을 확보하고, 안정적 예산지원을 통해 효
율적으로 운영할 수 있다. 사회복지기관은 지역민에게 
복지서비스를 제공하는 일익을 담당하고 있으므로 사업
을 구체화하고, 지방자치단체와의 위탁계약 안에서 새로
운 역할의 정립을 통해[17] 웰에이징 프로그램을 효율적
으로 운영[18] 할 필요성이 있다.

한국 사회복지 발전 방향에 관한 연구에서 사회복지사
는 지역사회조직, 인적자원관리, 기획 및 재정관리 등의 
기관 운영 업무의 중요도 인식이 높게 나타났다. 그러나 
사회복지학 교육과정에서 기관관리에 대한 체계적인 교
육은 매우 부족한 실정임이 제시되었다[19]. 교육적, 행
정적, 지지적 기능에 대한 실천적 제언 연구에서 수퍼비
전에 대한 교육 기회를 확대하고 수퍼바이지의 교육적 
성장과 관련된 수퍼비전 매뉴얼의 보급이 필요함을 교육
적 기능에 대한 제언의 필요성이 제시[20]되어 각 분야의 
전문성을 갖추기는 한계가 있으나 시대적 변화를 반영하
여 지역주민에게 제공되어야 하는 웰에이징 등의 이해를 
돕기 위해 보수교육 등을 통해 새로이 반영되어야 할 분
야에 대한 정보공유 및 교육이 요구되었다. 

본 연구는 편의 표본 추출된 일부 연구대상자를 조사
하여 일반화하는데 한계가 있었다. 기존 질적연구에서 
20명을 대상으로[21] 시행된 바가 있으나 본 연구는 15
명을 대상으로 연구를 시행하였고 중도 탈락으로 인해 
최종 12명의 결과를 도출하여 표본의 한계가 있어 추후 
연구에서는 대상자 확대가 요구되었다. 그리고 추후 연
구에서는 현재 구강보건교육을 시행하고 있는 기관과 미
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시행기관을 확대 조사하여 기관별 지원 요구사항의 차이
를 비교분석하고 정책 및 제도적 지원 요구도를 보완 조
사할 필요가 있었다. 본 연구는 기존 시행되지 않은 교육
프로그램 운영 담당자를 대상으로 하여 웰에이징 구강보
건교육 운영을 위한 현실적 조언을 통해 복지관에서 관
련 프로그램을 운영하기 위한 기초자료를 구성하는데 의
의가 있었다. 

5. 결론

웰에이징 구강보건교육 운영에 관한 연구 조사결과 핵
심개념은 첫째, 웰에이징 구강보건교육 운영 관련 문제 
인식(조직, 직원, 참여자, 운영지원), 둘째, 웰에이징 구
강보건교육 운영전략(주제 선정 방법, 교육 운영 전략, 
웰에이징 효율적 네트워크 구축, 학습 대상자 참여 촉진 
방법), 셋째, 웰에이징 구강보건교육 운영 활성화를 위한 
제도적 지원 요구(건강증진사업 필수 사업으로 운영, 전
문강사인력확보, 안정적 예산지원)로 나타났다. 복지관 
교육프로그램 운영담당자의 구강보건교육 운영에 대한 
현실적 조언을 토대로 복지관에서의 웰에이징 구강보건
교육 프로그램 적용 확대를 제언하고자 한다.
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