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요  약  본 연구는 국민건강영양조사 제6기 원시자료에서 검진조사로 실시된 구강검진 항목의 치아우식증과 건강 설문조사
로 실시된 칫솔질 시기를 묻는 문항을 활용하여, 치아가 나기 시작해서 영구치가 완성되는 1-13세의 유아동을 대상으로 하
루 중 칫솔질 시기와 치아우식증 상태를 비교 분석하였다. 연구결과로 우식경험영구치가 많을수록, 영구치우식경험을 한 
경우일수록 칫솔질 시기 전반적으로 칫솔질 실천율이 높게 나타났고, 통계적으로 유의한 차이를 보였다. 또한 점심식사 후 
칫솔질 실천율이 낮은 집단에서 전반적으로 치아우식증이 높게 나타났다. 이는 과거의 우식경험으로 인한 경험적 산물로 
칫솔질에 강한 동기부여를 준 것으로 나타났다.

Abstract  This study compared and analyzed the tooth brushing time per day and dental caries in 1-13-year-old 
children in the stage of the completion of their permanent teeth based on the 6th primitive at data of objective 
National Health Nutrition Survey. The results show a meaningful difference between the DMFT and dental caries 
experience. In particular, the group with a lower toothbrushing rate after lunch generally have a higher incidence 
of dental caries.

Keywords : childhood,dental caries, toothbrushing, time 

1. 서론

치아우식증과 치은염의 예방을 위해 효율적인 치태조

절은 필수적이며, 이는 좋은 구강위생 환경을 유지하는 
기본이 된다[1]. 치아우식증과 같은 여러 구강질환은 적
절한 관리가 이루어진다면 다른 어떠한 질환보다 예방이 

용이한 질환이다. 다른 질환처럼 예방주사나 백신의 도
움없이도 구강위생에 대한 지식의 습득과 실천으로도 많

은 구강질환을 예방할수 있다. 만약 어린 시기부터 구강
위생에 대한 인식을 습득하고 이를 실천할 수 있게 된다

면 이는 구강질환 예방에 매우 효과가 있는 일이다[2].
대표적인 구강질환인 치주질환과 치아우식증의 원인

이 되는 치면세균막을 효과적으로 제거하여 깨끗한 구강

위생상태를 유지하는 것은 구강건강관리를 위한 가장 기

본적인 방법이다[3][15]. 치면세균막을 제거한다는 것은 
곧 칫솔질을 의미한다. 적절한 칫솔질 평균횟수가 몇 번
인지에 대한 전문가들의 의견은 분분하다. 일부전문가들
은 적어도 하루에 한번씩은 칫솔질을 해야한다고 주장하

고 있으며, 대한치과의사협회에서는 매일 3회의 칫솔질
이 필요하다고 보고 있다. 현재 많은 예방치의학자들이 
적어도 하루에 두 번씩은 칫솔질을 하여야 한다고 주장

하고 있다. 또한 아동의 구강건강을 관리하는 방법에는 
규칙적인 칫솔질과 건강한 식생활 습관을 통한 당분섭취

의 억제, 불소도포, 치면열구전색, 정기적인 치과방문 등
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이 있으며, 이중에서도 가장 효과적이고 기본적인 방법
은 칫솔질이다[4]. 이러한 칫솔질은 구강내에서 가장 빈
발하는 치아우식증과 치주병의 원인인 치면세균막을 효

과적으로 조절하는 방법으로, 구강보건교육 중에서도 가
장 중요한 내용에 해당한다[5][14]. 또한 이러한 치태제
거를 위한 칫솔질의 효과는 칫솔의 디자인, 칫솔을 사용
하는 개인의 기술, 빈도와 시간에 의해 좌우된다[6]. 치
아우식증은 구강건강상태의 가장 첫 번째 판단 척도가 

되어진다. 2013년 실시된 국민건강영양조사의 구강검사
에서 ‘우식영구(유)치수’는 우식영구(유)치 수의 총합을 
말하고 ‘영구(유)치우식유병여부’는 영구(유)치 우식증
(충치)을 현재 1개 이상 보유하고 있는 사람 수를 말한
다. 또한 ‘우식경험영구(유)치수’는 우식영구(유)치와 우
식으로 인한 충전(치료)된 치아, 우식으로 인한 상실된 
치아의 총합을 말한다. ‘영구(유)치우식경험여부’는 우
식증(충치)이 있거나, 충치치료를 받았거나, 충치로 인해 
치아를 상실한 경험이 있는 사람 수를 말한다[7].보건복
지부에서 발표한 제3차 국민건강증진 종합계획
(HP2020)의 구강건강관련 사업은 아동(7-12세), 청소년
(13-18세)의 바른 양치실천사업으로 아동의 점심직후 칫
솔질 실천율을 2008년 23.7%에서 2020년까지 36.0%로 
증가시키고, 청소년은 2008년 34.5%에서 2020년까지 
52.0%로 증가 시키는 것을 목표로 하고 있다[8].  
이에 본 연구는 치아가 나기 시작해서 영구치가 완성

되는 1-13세 유아동을 대상으로 하루 중 칫솔질 시기와 
치아우식증 상태를 비교 분석함으로서, 보다 효과적인 
구강보건교육을 제시하고자 한다.

2. 연구대상 및 방법 

2.1 연구대상 

국민건강영양조사 제6기(2013년도) 원시자료 중 구
강검사의 유치,영구치 우식 항목과 구강면접 조사의 하
루 중 칫솔질 시기를 묻는 응답 자료 1409명을 대상으로 
각각의 관계를 분석하였다.

2.2 연구내용 및 방법

검진조사 중 구강검진 조사로 실시된 우식유치수, 우
식영구치수, 유치우식유병 여부, 영구치우식여부, 우식
경험유치수, 우식경험영구치수, 유치우식경험여부, 영구

치우식경험여부 등 8가지 항목을 채택하여 구강면접조
사로 실시된 건강 설문조사에서 칫솔질 시기를 묻는 응

답에 상호 관련성을 확인하고자 하였다.
우식영구치(유치)수라 함은 치아우식증을 앓고 있는 

치아의 수를 말하며, 영구치(유치)우식유병 여부는 우식
치아를 1개이상 가지고 있는 영구치(유치)를 말하고, 우
식경험영구치(유치)수는 우식영구치(우식유치)와 상실
영구치(유치), 충전영구치(유치)등 우식을 경험하여 치
료를 받았거나 상실한 영구치를 모두 포함하고 영구치우

식(유치)경험여부는 우식을 경험한 영구치(유치)를 1개
이상 보유했을때 영구치(유치)우식경험을 하였다고 한다.
구강면접조사로 실시된 칫솔질 시기는 아침식사 전, 

아침식사 후, 점심식사 전, 점심식사 후, 저녁식사 전, 저
녁식사 후, 간식 후, 잠자기 전 등 8가지 항목으로 구성
된 설문조사 항목이다.

<연구문제>
1. 아침식사 전 칫솔질은 아동의 치아우식과 어떠한 
관계가 있는가?

2. 아침식사 후 칫솔질은 아동의 치아우식과 어떠한 
관계가 있는가?

3. 점심식사 전 칫솔질은 아동의 치아우식과 어떠한 
관계가 있는가?

4. 점심식사 후 칫솔질은 아동의 치아우식과 어떠한 
관계가 있는가?

5. 저녁식사 전 칫솔질은 아동의 치아우식과 어떠한 
관계가 있는가?

6. 간식 후 칫솔질은 아동의 치아우식과 어떠한 관계
가 있는가?

2.3 통계분석

국민건강영양조사 제6기 원시자료의 구강면접조사로 
실시된 칫솔질 시기와 구강검진조사로 실시된 유치, 영
구치 우식 상태를 확인하기 위해 통계분석은 SPSS 2.0 
프로그램을 이용하였다. 칫솔질 시기에 따른 치아 우식
증의 차이를 밝히기 위해 t검증을 실시하였다. 통계분석
에서 전체 연구대상의 사례수가 다른 이유는 본 문항에

서 칫솔질을 한 시기에 모두 표시해주십시오.라고 복수
응답을 허용했기 때문이다. 



유·아동의 칫솔질 시기에 따른 치아우식증 분석

235

3. 연구 결과

3.1 인구사회학적 특성

Table 1. Sociodemographic Characteristics
　 Frequency Valid Percent

Gender
Male 737 52.3

Female 672 47.7
Examining 

Oral Health 
in the Past 

Year
　

N 609 46.5
Y 698 53.2

Uncertain 4 .3
Total 1311 100.0

Missing Value 98 　

Dental Floss 
Use
　

N 168 12.6
Y 33 2.5

Unrelated 1128 84.7
Uncertain 3 .2

Missing Value 77 　

Total 1409 　100.0

본 연구의 인구사회학적 특성은 표 3.1과 같다. 남자
가 52.3%, 여자가 47.7%로 근사한 값을 보였고, 1년간 
구강검진를 받았냐는 응답에 구강검진을 받았다는 응답

률이 53.2%, 구강검진을 받지 않았았다는 응답이 46.5%
였다. 치실을 사용하냐는 질문에 치실을 사용한다는 응
답이 2.5%로 현저히 저조한 응답을 보였고, 치실을 사용
하지 않거나, 치실의 용도를 모르는 경우(비해당)가 
12.6%, 84.7%로 가장 높았다.

3.2 아침식사 전 칫솔질과 치아우식증의 관계

Table 2. Dental Caries Condition According to the Time 
of Toothbrushing (before breakfast) 

Toothbrushing Time : Before 
Breakfast N M SD t      P

The Number of Dental Caries 
in Deciduous Teeth 

N 939 .29 1.12
.682  .495

Y 263 .24 1.02
The Number of Dental Caries 
in Permanent Teeth

N 939 .11 .58
-1.315  .189

Y 263 .16 .65
Dental Caries in Deciduous 
Teeth

N 654 .17 .37
-.143  .886

Y 153 .17 .38
Dental Caries in Permanent 
Teeth

N 939 .05 .22
-1.837  .066

Y 263 .08 .28
The number of caries in 
primary teeth

N 939 1.14 2.26
1.538  .124

Y 263 .90 1.96
The number of caries in 
permanent teeth

N 939 .57 1.56
-2.986  .003

Y 263 .90 1.75
Dental Caries Experience in 
Deciduous Teeth

N 939 .29 .45
1.234  .217

Y 263 .25 .43
Dental Caries Experience in 
Permanent Teeth

N 939 .20 .40
-3.852  .000

Y 263 .31 .46

아침식사 전 칫솔질 여부에 따른 치아우식증을 살펴

본 결과, 우식경험영구치 수에서 아침식사 전 칫솔질 하
는 경우(.90)가 그렇지 않은 경우(.57)보다 높게 나타났
다(t=-2.986, P=.003). 또한 아침식사 전 칫솔질 여부에 
따른 영구치우식경험 치아 상태 역시 아침식사 전 칫솔

질 하는 경우(.31)가 그렇지 않은 경우(.20)보다 높게 나
타났다(t=-3.853, P=.000). 이 밖의 치아우식증 상태는 
칫솔질 여부에 따라 통계적 유의한 차이를 보이지 않았다. 

3.3 아침식사 후 칫솔질과 치아우식증의 관계

Table 3. Dental Caries Condition According to the Time 
of Toothbrushing (after breakfast) 

Toothbrushing Time : After 
Breakfast N M SD t       P

The Number of Dental 
Caries in Deciduous 
Teeth 

N 442 .32 1.33
.876  .381

Y 760 .26 .94

The Number of Dental 
Caries in Permanent Teeth

N 442 .09 .50
-1.097  .273

Y 760 .13 .64

Dental Caries in 
Deciduous Teeth

N 329 .15 .36
-.891  .373

Y 478 .18 .38

Dental Caries in 
Permanent Teeth

N 442 .05 .21
-1.380  .168

Y 760 .07 .25

The number of caries in 
primary teeth

N 442 .99 2.16
-1.191  .234

Y 760 1.14 2.23

The number of caries in 
permanent teeth

N 442 .53 1.42
-1.809  .071

Y 760 .71 1.71

Dental Caries Experience 
in Deciduous Teeth

N 442 .27 .45
-.570  .569

Y 760 .29 .45

Dental Caries Experience 
in Permanent Teeth

N 442 .18 .39
-2.572  .010

Y 760 .24 .43

칫솔질 시기별 치아 우식증을 살펴본 결과 아침식사 

후에 칫솔질을 한다는 응답에서 영구치우식경험여부가 

(.24)으로 그렇지 않은 경우(.18)보다 높게 나타났
다.(t=-2.572 ,p=.010)
이는 표2와 같은 맥락에서 영구치 우식을 경험한 집

단이 과거의 치료 경험을 토대로 아침식사 후에 칫솔질

을 하는 것으로 나타났다. 이 밖의 치아우식증은 통계적
으로 유의한 차이를 보이지 않았다.
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Toothbrushing Time : after Lunch N M SD t       P

The Number of Dental Caries 
in Deciduous Teeth 

N 581 .19 .79
-2.735  .006

Y 621 .36 1.32
The Number of Dental Caries 
in Permanent Teeth

N 581 .16 .66
2.527  .012

Y 621 .08 .52
Dental Caries in Deciduous 
Teeth

N 322 .15 .36
-1.056  .291

Y 485 .18 .38
Dental Caries in Permanent 
Teeth

N 581 .08 .28
3.468  .001

Y 621 .04 .19

The number of caries in 
primary teeth

N 581 .97 2.04
-1.804  .072

Y 621 1.20 2.34
The number of caries in 
permanent teeth

N 581 .83 1.71
3.856  .000

Y 621 .47 1.49
Dental Caries Experience in 
Deciduous Teeth 

N 581 .25 .44
-2.105  .036

Y 621 .31 .46
Dental Caries Experience in 
Permanent Teeth

N 581 .30 .46
6.272  .000

Y 621 .15 .36

3.4 점심식사 전의 칫솔질과 치아우식증과의 

관계

Table 4. Dental Caries Condition According to the Time 
of Toothbrushing (before lunch) 

Toothbrushing Time : before Lunch N M SD t       P
The Number of Dental 
Caries in Deciduous Teeth 

N 1194 .28 1.10
.724  .469

Y 8 .00 .00
The Number of Dental 
Caries in Permanent Teeth

N 1194 .11 .58
-3.653  .000

Y 8 .88 1.73
Dental Caries in Deciduous 
Teeth

N 805 .17 .37
.631  .528

Y 2 .00 .00
Dental Caries in Permanent 
Teeth

N 1194 .06 .23
-3.788  .000

Y 8 .38 .52
The number of caries in 
primary teeth

N 1194 1.09 2.21
1.399  .162

Y 8 .00 .00
The number of caries in 
permanent teeth

N 1194 .63 1.60
-2.396  .017

Y 8 2.00 2.00
Dental Caries Experience in 
Deciduous Teeth 

N 1194 .28 .45
1.776  .076

Y 8 .00 .00
Dental Caries Experience in 
Permanent Teeth

N 1194 .22 .41
-3.631  .000

Y 8 .75 .46

점심식사 전 칫솔질 여부에 따른 치아우식증의 관계

를 살펴본 결과, 우식영구치수에서 점심식사 전 칫솔질
을 한다는 경우(.88)가 그렇지 않은 경우(.11) 보다 높게 
나타났다.(t=-3.653 p= .000)현재 영구치 우식을 1개이
상 보유하고 있는 사람수인 영구치우식유병여부 역시도 

칫솔질을 하는 경우(.38)가 그렇지 않은 경우(.06) 보다 
높았고(t=-3.788 p= .000), 우식경험영구치수에서도 칫
솔질을 하는 경우(2.00)가 그렇지 않은 경우(.63)보다 높
았다.(t= -2.396 p= .017) 영구치 우식을 한번이라도 경
험했느냐를 묻는 영구치우식경험여부에서도 칫솔질을 

하는 경우(.75)가 그렇지 않은 경우(.22)보다 높게 나타
났다.(t=-3.631 p= .000)

3.5 점심식사 후 칫솔질과 치아우식과의 관계

Table 5. Dental Caries Condition According to the Time 
of Toothbrushing (after lunch) 

점심식사 후 칫솔질 여부와 치아우식증 상태를 살펴

본 결과 유치우식유병여부와 우식경험유치수를 제외한 

나머지 응답에서 점심식사 후 칫솔질을 하는 경우가 우

식유치수, 우식영구치수, 영구치우식유병여부, 우식경험
영구치수, 유치우식경험여부, 영구치우식경험여부에서 
그렇지 않은 경우보다 모두 높게 나타났으며 모두 통계

적으로 매우 유의한 값을 나타냈다.(p<.000)

3.6 저녁식사 전 칫솔질과 치아우식의 관계

Table 6. Dental Caries Condition According to the 
Time of Toothbrushing (before dinner) 

Toothbrushing Time : before 
Dinner N M SD t       P

The Number of Dental 
Caries in Deciduous 
Teeth 

N 1189 .28 1.10
.925  .355

Y 13 .00 .00

The Number of Dental 
Caries in Permanent Teeth

N 1189 .12 .59
-.695  .487

Y 13 .23 .44

Dental Caries in 
Deciduous Teeth

N 801 .17 .37
1.097  .273

Y 6 .00 .00

Dental Caries in 
Permanent Teeth

N 1189 .06 .23
-2.616  .009

Y 13 .23 .44

The number of caries in 
primary teeth

N 1189 1.09 2.21
1.280  .201

Y 13 .31 .75

The number of caries in 
permanent teeth

N 1189 .64 1.60
-1.496  .135

Y 13 1.31 1.93

Dental Caries Experience 
in Deciduous Teeth

N 1189 .28 .45
1.026  .305

Y 13 .15 .38

Dental Caries Experience 
in Permanent Teeth

N 1189 .22 .41
-2.100  .036

Y 13 .46 .52

저녁식사 전 칫솔질 여부와 치아우식증 상태를 살펴

본 결과 영구치우식유병여부에서 칫솔질을 하는 경우

(.23)가 그렇지 않은 경우(.06)보다 높게 나타났다. 또한 
영구치우식경험여부에서도 칫솔질을 하는 경우(.46)가 
칫솔질을 하지 않는 경우(.22)보다 높게 나타났다. 
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3.7 간식 후의 칫솔질과 치아우식의 관계

Table 7. Dental Caries Condition According to the 
Time of Toothbrushing (after eating snacks)

Toothbrushing Time : after eating 
snacks

N M SD t       P

The Number of Dental 
Caries in Deciduous Teeth 

N 1178 .28 1.08
-.614  .539

Y 24 .42 1.84
The Number of Dental 
Caries in Permanent Teeth

N 1178 .11 .58
-1.110  .267

Y 24 .25 1.03
Dental Caries in 
Deciduous Teeth

N 791 .17 .37
.445  .656

Y 16 .13 .34
Dental Caries in 
Permanent Teeth

N 1178 .06 .24
-.488  .625

Y 24 .08 .28
The number of caries in 
primary teeth

N 1178 1.08 2.20
-.650  .516

Y 24 1.38 2.58
The number of caries in 
permanent teeth

N 1178 .63 1.54
-2.381  .017

Y 24 1.42 3.54
Dental Caries Experience 
in Deciduous Teeth

N 1178 .28 .45
-.115  .908

Y 24 .29 .46
Dental Caries Experience 
in Permanent Teeth

N 1178 .22 .41
-1.833  .067

Y 24 .38 .49

간식 후 칫솔질을 한다는 경우와 치아우식증의 관계

를 살펴 본 결과, 우식경험영구치수가 칫솔질을 하는 경
우(1.42)가 그렇지 않은 경우(.63)보다 높게 나타났으며 
유의한 차이를 나타냈다.(t=-2.381 p=.017)

4. 논의

건강보험심사평가원에서 우리나라의 다빈도 질병순

위를 살펴보면 전체 질환 중 치아우식증이 3위를 차지한
다고 보고 되고 있다[9].이러한 치아우식증은 치태에서 
기원하는데, 치태의예방에는 규칙적이고 효과적인 제거
가 필요하고 일상에서의 구강위생과정인 칫솔질과 치실

의 사용, 그리고 주기적인 전문가 치면세마 등 기계적인 
제거방법을 통해 가능하며 이 중 칫솔질이 가장 효과적

인 방법이라 할 수 있다[10].
본 연구에서는 이러한 칫솔질을 언제 하느냐, 즉 칫솔

질 시기에 따른 치아우식증 상태를 살펴보았다.
첫 번째 아침식사 전 칫솔질을 하는 경우와 치아우식

증과의 관계를 살펴본 결과[표.2], 우식경험영구치수가 
더 많을수록 아침식사 전 칫솔질을 시행하는 것으로 나

타났고(t=-2.986, P=.003), 영구치우식경험을 한 사람일
수록 아침식사 전 칫솔질을 하는 것으로 나타났으며 통

계적으로 유의한 차이를 보였다(t=-3.853, P=.000). 이러

한 결과는 우식경험영구치라는 개념적 정의를 살펴볼 필

요가 있는데 우식경험영구치수는 우식(충치)을 경험한 
치아와 그로 인한 치아충전(치료)과 상실영구치까지도 
포함한 것[7] 으로 우식을 경험함으로써 과거 치료를 통
해 치아관리의 중요성을 인식하고 아침 기상과 동시에 

세면을 하면서 칫솔질을 하는 경우라고 볼 수 있겠다. 영
구치 우식경험 여부의 항목 역시, 우식을 경험한 적이 있
느냐 없느냐를 검진한 것으로 우식경험영구치수와 같은 

맥락이라고 볼 수 있다.
두 번째로 아침식사 후 칫솔질 여부에 따른 치아우식

증 상태를 살펴 본 결과[표.3], 영구치우식경험을 경험한 
사람일수록 아침식사 후 칫솔질을 하는 것으로 나타났다

(t=-2.572 ,p=.010). 이러한 결과는 본 연구에서 칫솔질
을 한 시기에 모두 표시해주십시오.라는 복수응답을 허
용한 전제로 봤을 때 아침식사 전의 결과와 같은 내용으

로 우식(충치)을 경험한 사람이 과거 치료를 통한 치아
관리의 중요성을 인식하여 아침식사 전과 아침식사 후에 

칫솔질을 시행한 것으로 보여진다. 
세 번째로 점심식사 전 칫솔질과 치아우식증과의 관

계에서[표.4] 점심식사 전 칫솔질을 하는 경우에서 우식
영구치수가 높게 나타났다. 또한 현재 영구치 우식증(충
치)을 1개 이상 보유하고 있는 사람 수를 가르키는 영구
치우식유병자 여부에서 영구치우식유병자일수록 점심식

사전 칫솔질을 하는 것으로 나타났고 통계적으로 유의한 

차이를 보였고(t=-3.788 p= .000), 우식경험영구치 수가 
많을수록, 영구치우식경험이 있는 경우 점심식사 전 칫
솔질을 시행하는 것으로 나타났으며 통계적으로 유의한 

차이를 보였다(t=-2.396 p= .017),(t=-3.631 p= .000). 또
한 점심식사 후 칫솔질 여부와 치아우식증 상태를 살펴

본 결과[표.5], 우식유치수, 유치우식경험여부에서 우식
(충치)유치 수가 많을수록 유치우식(충치)을 경험할수록 
점심식사 후 칫솔질을 하는 것으로 나타났다. 이는 어린
이집이나, 유치원에서의 생활속에서 점심식사 후 칫솔질
이 의무적으로 시행되어지고 있는 현황에 비춰진 것이라 

사료된다. 김등[11]은 개인의 구강건강관리에서 가장 기
본이 되는 방법인 칫솔질은 횟수나 시간과 같은 요인들 

보다는 얼마나 정확하고 효과적인 방법으로 수행하는지

가 치태조절관리에 있어서 중요하다. 따라서 국내를 포
함한 많은 국가에서 교육이나 다양한 매체를 통하여 올

바른 칫솔질 방법에 대해 알리고 있다고 했는데, 이는 현
재 어린이집이나 유치원에서의 칫솔질 교육을 좀 더 구
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체적으로 체계화 시킬 필요성이 느껴지는 바이다. 
반대로 점심식사 후에 칫솔질 시행은 우식영구치수가 

많을수록, 영구치우식을 1개이상 보유하고 있는 경우, 
우식경험영구치 수가 많을수록, 영구치우식을 경험한 경
우 칫솔질을 안하는 경우가 높았고 모두 유의한 차이를 

보였다[표5]. 이는 2007년도 제4기 1차년도 국민건강영
양조사 전체 대상자 4,148명의 칫솔질 일일 평균 횟수는 
2.31점이였는데[12] 본 연구에서 칫솔질 시기를 묻는 응
답에 복수응답을 허용한 것을 감안한다면 비슷한 수치라

고 볼수있겠다. 하루 평균 칫솔질은 아침이나 저녁에 많
이 하는 것으로 점심식사 후 칫솔질은 잘 시행되지 않는 

것으로 사료된다. 또한 김[13]의 연구에서도 영구치우식
경험이 있는 대상자의 점심식사 후 칫솔질 실천율이 낮

은 것으로 나타난 것과 같은 결과이다. 또 김의 연구에서
는 점심식사 후 칫솔질 여부에 유의한 영향을 미치는 변

수는 하루 칫솔질 횟수가 많을수록, 연령이 낮을수록 점
심식사 후 칫솔질 실천율이 떨어진것과 같은 흐름으로 

유아동을 대상으로한 본 연구의 결과와도 맥락을 같이 

한다.
다음으로 저녁식사 전 칫솔질과 치아우식증의 관계 

분석 결과[표.6], 영구치 우식(충치)을 1개 이상 보유하
고 있을수록, 영구치 우식을 경험했을수록 칫솔질 실천
율이 높게 나타났고 통계적으로 유의한 차이를 보였다

(t=2.616 p= .009) (t=-2.100 p= .036).이 역시 앞에서 언
급한대로 우식을 경험한 집단에서 치아관리의 중요성을 

인지하고 있다는 것을 말해주는 바이기도하다.
다음으로 간식 후의 칫솔질 여부와 치아우식증의 관

계를 살펴본 결과[표.8] 우식경험영구치 수가 많을수록 
간식 후에 칫솔질 시행을 하는 것으로 나타났고, 통계적
으로 유의한 차이를 보였다(t=-2.381 p= .017). 이는 위
에 언급한 김의 연구[13]와 같은 결과로, 과거 우식(충
치)경험으로 치료를 받았던 것을 상기하며 본인 스스로
가 칫솔질에 신경을 쓴다는 것으로 보여진다. 
본 연구에서는 칫솔질 시기와 치아우식증의 관계가 

어떠한지를 분석한 것으로 우식경험영구치수가 많을수

록, 영구치우식을 경험했을수록 칫솔질 실천율이 높게 
나타났다. 본 연구에서 칫솔질의 시기를 묻는 응답에 복
수응답을 허용했다는 점을 제안점으로 남겨두고 앞으로 

계속하여 칫솔질의 효과적인 교육방법을 연구할 때 칫솔

질의 효율적인 시기까지도 함께 연구되어져야 할 것으로 

사료된다.

5. 결론 

제6기 국민건강영양조사에서 실시된 구강면접조사의 
칫솔질 시기와 구강검진조사의 치아우식증상태의 관련

성을 분석하기 위해 유치가 나기 시작하는 시점부터 영

구치가 완성되는 유아동을 대상으로 조사한 결과 다음과 

같은 결론을 얻었다.
첫째, 우식경험영구치가 많을수록, 영구치우식경험을 

한 경우일수록 칫솔질 시기 전반적으로 칫솔질 

실천율이 높게 나타났고 통계적으로 유의한 차

이를 보였다.
둘째, 점심식사 후 칫솔질과 치아우식증의 관계 분석

에서 점심식사후 칫솔질 실천율이 낮은 집단에

서 전반적으로 치아우식증이 높게 나타났다.
이상의 결과를 종합해보면 우식경험영구치가 많을수

록, 영구치우식경험을 많이 한 경우일수록 과거 치과치
료 경험을 토대로 전반적인 칫솔질 실천율이 높은것을 

알 수 있으며, 이를 토대로 하루 칫솔질 횟수가 중요한 
것이냐, 하루 중 칫솔질 시기가 중요한 것이냐 하는 중요
한 숙제를 남기는 바이기도 하다. 향후 칫솔질 교육에 있
어서 효과적인 구강보건교육 프로그램을 제안하는데 도

움을 줄 것으로 기대된다.
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