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요약

이 연구는 미세먼지가 구강 건강에 미치는 영향에 대한 일반인들의 인식을 조사해보고 미세먼지로 인한 구
강질환을 예방하기 위한 구체적인 동기부여를 제공하기 위해 수행되었다. 이 연구를 위해서 전국의 일부 시민
들로부터 총 134명의 성인이 최종분석대상자로 선정되었다. 수집된 자료는 IBM SPSS (IBM 21.0 for 
windows) 프로그램을 이용하여 분석하였다. 응답자의 일반적 특성과 위생 습관을 파악하기 위해 빈도분석을 
실시하였다. 미세먼지가 구강 건강에 미치는 영향에 대한 인식도를 조사하기 위해서, 교차분석을 시행하였다. 
연구 결과 5년 전과 비교하여 미세먼지의 수준이 나빠졌다고 인식한 대상자들이 가장 많았다. 그러한 결과는 
30대 대상자들과 서비스직에 종사하는 대상자들에서 가장 높게 나타났다. 미세먼지의 농도를 확인하는 대상자
들은 미세먼지의 농도가 높은 날에 구강 건강에 더욱 신경 쓰는 것으로 나타났다. 미세먼지가 구강 건강에 
위협이 된다고 인식하는 대상자들은 미세먼지의 농도가 높은 날에 구강 건강에 더욱 신경 쓰는 것으로 확인되
었다. 결론적으로, 미세먼지와 구강 건강과의 관련성을 인식하고 있는 대상자들은 미세먼지로부터 구강을 보
호하기 위해 특별히 관리하고 있는 것으로 사료 된다.
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Abstract

This study was conducted to investigate public’s perception of the effects of particulate matter (PM) 
in oral health and to provide specific motivation to prevent oral disease by PM. A total of 134 adults 
were selected as final analysis subjects from some people all over the country. The data collected is 
analyzed using SPSS 21.0 for windows. Frequency analysis was used to identify general characteristics 
and hygiene habit. For identifying perception of effects of PM on oral health, crossover analysis was 
used. The largest number of people recognized that the level of PM had deteriorated, compared to five 
years ago. That perception was highest among those in 30 years of age and service professions. Those 
who check the concentration of PM are more concerned with oral health care when the PM is occurred 
in high concentration. People who perceive PM as a threat to the oral health are more concerned about 
oral health care when the PM is occurred in high concentration. It is concerned those who are aware 
of the relationship between PM and oral health specifically manage the oral health to protect the oral 
cavity from PM.
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I. 서 론

최근 미세먼지의 농도가 높아지면서 미세먼지로 인
한 유병률과 사망률이 전 세계적으로 증가하여 미세먼
지 문제에 대한 대중의 관심이 높아지고 있다[1]. 미세
먼지는 크기와 성분 및 조성에 따라, 건강에 끼치는 영
향이 다르다[2]. 

미세먼지는 직경에 따라 10㎛보다 작은 미세먼지
(PM10)와 2.5㎛보다도 작은 직경의 초미세먼지
(PM2.5)로 나눌 수 있다. 미세먼지(PM10)는 1000분
의 10mm보다 작은 입자이고, 초미세먼지(PM2.5)는 
1000분의 2.5mm보다 작은 입자이다[3]. 초미세먼지
는 대기 중에서 광화학반응이나 연소에 의해 발생하며, 
그래서 일반적으로 유기탄소나 황, 질소와 금속으로 구
성되어 있다. 이와는 대조적으로 미세먼지는 흔히 기계
적인 연마와 토양물질의 재부유에 의해 형성된다[4]. 미
세먼지에 노출되면 건강에 해로울 뿐 아니라, 호흡기질
환과 심혈관계 질병을 일으키고 사망률을 높일 수 있다
[5][6]. 미세먼지의 농도가 증가하게 되면 천식과 알레
르기비염 및 기도폐쇄를 일으켜서 폐기능을 감소시키
고 여러 호흡기 증상을 증가시킨다[7]. 또한 미세먼지에 
장기간 노출되면 혈압과 심박수가 증가하거나 심장박
동이 불규칙해져서 부정맥이 발생하는 등 심혈관계 질
환의 발생과도 관련이 깊다고 보고되었다[8]. 한편, 납, 
카드뮴, 비소, 크롬, 니켈과 같은 초미세먼지의 성분들
은 암을 유발할 수 있다[9]. 초미세먼지의 발암성은 염
증성 상해뿐 아니라, DNA 손상이나 유기물 대사와 관
련되어 있다[10]. 발암성 물질의 독소와 손상된 DNA는 
암화 과정을 악화시킬 수 있다[11]. 

미세먼지는 위에 설명된 질환들 뿐 아니라 구강질환
과도 밀접한 관계가 있다. 치주질환과 미세먼지는 전신
적인 염증의 위험을 증가시킨다고 보고되어 왔으며, 치
주질환이 있는 사람들이 초미세먼지에 노출되면 치주
질환이 없는 사람에 비해 전신적인 염증표지자가 8배 
이상 많이 방출된다고 보고되었다[12]. 또한 카드뮴과 
같은 미세먼지의 성분은 골다공증을 유발할 수 있어서 
치조골 파괴와의 연관성도 제시되었다[13]. 그런가 하
면, 높은 농도의 초미세먼지는 구강암의 발생에 영향을 
줄 수 있다고 보고된 바 있다[14]. 예를 들면, 대만 노동

자들의 구강암 발생률에 니켈의 노출이 관련이 있다고 
보고되었고[15], 미세먼지에 흡수된 방향족 탄화수소와 
석면에 노출되면 구강암의 위험성이 증가된다고 보고
되었다[16]. 이러한 보고와 관련되어 미세먼지가 구강 
내에 흡입되면 치주질환과 같은 구강질환이 악화되고 
구강의 암화 과정에 영향을 줄 것이므로, 미세먼지로 
인해 발생할 수 있는 구강질환을 예방하기 위한 꾸준한 
관리가 요구된다. 그러나, 지금까지, 미세먼지가 구강에 
어떤 영향을 주는지 연구된 바가 매우 적고, 국내연구
에서는 찾아보기 어려울 정도로 미세먼지와 구강질환
이 관련이 있다는 것에 인식하고 있지 않은 것이 사실
이다. 따라서, 이 연구는 미세먼지가 구강 건강에 미치
는 영향에 대한 일반인들의 인식은 어느 정도인지 조사
해보고 미세먼지로 인한 구강질환을 예방하기 위한 구
체적 동기를 부여하는데 목적이 있다.

II. 연구대상 및 방법

1. 연구대상
이 연구를 위해 2019년 4월 19일부터 5월 3일까지 

예비조사를 실시하였다. 예비조사 대상자는 편의표집 
방법으로 표본 추출하여 대구지역 시민들에게 Naver 
office form 사이트를 이용하여 설문지를 배부하였다. 
총 134명의 설문지를 모두 분석에 사용하였다. 미세먼
지 농도는 지역마다 다소 차이는 있으나, 최근 10년간 
전국적으로 유사한 패턴의 추이를 나타냈으므로, 전국
에 분포하고 있는 시민들의 인식도를 알아보고자 하였
다. 본 연구는 2020년 8월 5일부터 8월 19일까지 편의
표집 방법으로 Naver office form 사이트를 이용하여 
전국에 있는 일부 시민들을 대상으로 조사하였다. 설문
에 응한 137명 중 불성실하게 응답한 설문지 3부를 제
외한 134부를 최종 분석에 사용하였다. G.Power 3.1 
프로그램을 사용하여 교차분석을 위한 표본 수를 계산
한 결과, 효과 크기 0.3, 유의수준 0.05, 검정력 0.9로 
설정하였을 때, 표본 수는 117로 나타났기 때문에 본 
연구는 최소 표본 수를 충족하였다.
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2. 연구방법
미세먼지와 관련된 선행연구와 기존 도구를 고찰하

여[17][18], 가설에 부합하지 않은 문항을 제거하고 17
개의 예비도구를 구성하였다. 설문조사 결과 분석을 통
해 내적 일관성을 저해하는 문항은 수정 및 삭제하여 
최종 문항 수는 16문항으로 축소되었다. 대상자의 일반
적인 특성에 대한 설문 항목은 성별, 연령, 직업, 거주지
역으로 구성하였다. 미세먼지에 관한 문항으로는 미세
먼지에 대한 인식도 2문항, 미세먼지가 건강이나 구강 
건강에 미치는 영향 2문항, 개인위생에 관한 조사 2문
항, 미세먼지로 인한 행동 양식의 변화 3문항, 미세먼지
와 구강 관리 행위와의 상관관계 2문항을 포함한 총 16
문항의 폐쇄형 질문으로 구성하였다.

3. 통계학적 분석
수집된 자료는 IBM SPSS (IBM 21.0 for windows, 

SPSS Corp, USA) 프로그램을 이용하여 분석하였다. 
응답자의 일반적 특성과 미세먼지 관련 문항을 파악하
기 위해 빈도분석을 실시하였다. 대상자들의 미세먼지
에 대한 인식도를 확인하기 위해서, 교차분석을 시행하
였다. 통계적 유의성을 판정하기 위한 유의수준은 모두 
5%로 설정하였다.

III. 연구결과

1. 연구대상자의 일반적 특성
연구대상자의 일반적인 특성은 [표 1]과 같다. 연구대

상자 134명 중 남자가 15.7%, 여자가 84.3%였으며, 연
령은 30대가 46.3%로 가장 많았다. 직업군으로는 학생
은 25.4%, 전문직은 24.6%, 전업주부가 12.7% 순으로 
많았다. 평소 개인위생에 신경을 쓴다고 답한 대상자의 
비율은 94.8%를 차지하였다. 귀가 후 위생을 위해 가장 
먼저 하는 행동은 손씻기가 95.5%로 가장 많았다. 미세
먼지 보호 용품을 구입한 경험이 있는 경우는 68.7%였
고, 구입한 용품으로는 마스크가 37.6%, 공기청정기가 
22.6% 순으로 많았다. 마스크 사용으로 인해 가장 보호
받을 것으로 생각하는 신체 부위는 호흡기가 74.6%로 가
장 많았으며, 구강은 5.2%로 매우 낮은 비율을 차지하였다.

표 1. 대상자의 일반적인 특성과 위생 습관 

2. 일반적 특성에 따른 미세먼지의 수준 변화 인식
대상자의 일반적인 특성에 따른 미세먼지에 대한 인

식 수준은 [표 2]와 같다. 

표 2. 미세먼지 인식도 차이 분석

주. *p < 0.05, **p < 0.01, ***p < 0.001

변수 분류 빈도(명) 퍼센트(%)

성별 남성 21 15.7
여성 113 84.3

연령

10대 13 9.7
20대 34 25.4
30대 62 46.3
40대 14 10.4

50대 이상 11 8.2

직업

학생 34 25.4
전문직 33 24.6
주부 17 12.7

사무직 16 11.9
서비스직 10 7.5

기타 24 17.9
평소 개인위생 

관심 유무
예 127 94.8

아니오 7 5.2

외출 후 
위생적 행동

손씻기 128 95.5
세안 2 1.5
기타 4 3.0

미세먼지 관련
용품 구입 여부

예 92 68.7
아니오 42 31.3

전체 134 100.0

    분류
변수

미세먼지 수준 변화 인식도 전체 χ2나빠졌다 비슷하다 좋아졌다
N % N % N % N %

성별
남성 16 76.2 5 23.8 0 0.0 21 100.0

2.209
여성 91 80.5 16 14.2 6 5.3 113 100.0

연령

10대 8 61.5 3 23.1 2 15.4 13 100.0

21.307*

20대 24 70.6 9 26.5 1 2.9 34 100.0

30대 56 90.3 6 9.7 0 0.0 62 100.0

40대 11 78.6 1 7.1 2 14.3 14 100.0

50대 
이상 8 72.7 2 18.2 1 9.1 11 100.0

직업

학생 22 64.7 9 26.5 3 8.8 34 100.0

14.871

전문직 26 78.8 4 12.1 3 9.1 33 100.0

전업주부 15 88.2 2 11.8 0 0.0 17 100.0

사무직 14 87.5 2 12.5 0 0.0 16 100.0

서비스직 10 100.0 0 0.0 0 0.0 10 100.0

기타 20 83.3 4 16.7 0 0.0 24 100.0

전체 107 79.9 21 15.7 6 4.5 134 100.0



미세먼지가 구강건강에 미치는 영향에 관한 인식도 조사 623

5년 전과 비교하여 미세먼지 수준이 나빠졌다고 응답
한 대상자의 비율은 79.9%로 가장 많았으며, 5년 전과 
비슷하다고 답한 경우는 15.7%, 5년 전과 비교하여 미
세먼지 수준이 좋아졌다고 답한 경우는 4.5%로 확인되
었다. 나빠졌다고 인식한 비율은 여성이 남성보다 더 
많았으며, 5년 전과 비슷하다고 답한 비율은 남성이 여
성보다 더 많았으나 통계적인 유의성은 없었다. 연령별
에서는 모든 연령에서 나빠졌다고 응답한 비율이 높았
으며(p=0.019), 특히 30대에서 90.3%로 확인되었다. 
직업군에서는 서비스직 종사자(100.0%)나 전업주부들
(88.2%)에서 나빠졌다고 인식한 경우가 많았다.

3. 미세먼지가 구강 건강에 미치는 영향에 관한 인식 
미세먼지에 대한 대상자들의 관심도가 어느 정도인

지를 파악하기 위하여 미세먼지의 농도를 확인하는지 
여부를 조사한 결과, ‘예’가 65.7%, ‘아니오’가 34.3%로 
나타났다. 미세먼지가 구강 건강에 미치는 영향에 관한 
질문에서는 위협이 된다는 응답이 39.6%로 가장 많았
고, 위협이 되지 않는다는 응답은 37.3%, 보통이라는 
응답은 23.1%로 확인되었다. 구강 건강에 가장 중요한 
행동인 양치질의 구강 내 미세먼지 제거 효과에 관한 
질문에서는 효과가 있을 것이라는 응답이 82.1%로 가
장 높았다.

미세먼지가 심한 날 양치질이나 가글 등으로 구강을 
더욱 신경 써서 관리하는 편인가 라는 질문에는 ‘신경
쓰지 않는다’와 ‘보통이다’가 37.3%로 동일한 결과를 
나타냈고, ‘신경 써서 한다.’ 가 25.4%로서 미세먼지 제
거를 위해 양치질이 효과가 있다고 인식하고는 있으나 
대상자들이 구강 건강에 관한 구체적인 행동을 하고 있
지는 않다는 것을 나타냈다[표 3].

표 3. 미세먼지와 구강 건강에 관련된 문항 분석

4. 미세먼지의 농도 확인에 따른 구강 건강에 대한 
인식과 구강 관리 

미세먼지 농도를 확인하는 대상자들은 미세먼지가 
구강 건강에 나쁜 영향을 준다고 생각하는지, 또한 미
세먼지 농도를 확인하는 대상자들은 미세먼지가 심한 
날 구강 건강 관리에 더욱 신경을 쓰는지 알아보았다
[표 4].

표 4. 미세먼지 농도 확인 여부에 따른 구강건강 인식

주. *p <0.05, **p < 0.01, ***p <0.001

미세먼지 농도를 확인하는 대상자들에서 미세먼지가 
구강 건강에 위협이 된다고 답한 비율은 44.3%로서 위
협이 되지 않는다(30.7%)는 응답과 보통이다(25.0%)는 
응답보다 더 많았다. 반면에 미세먼지 농도를 확인하지 
않는 대상자들에서 미세먼지가 구강 건강에 위협이 되
지 않는다고 답한 비율은 50.0%로서 위협이 된다고 응
답한 비율(30.4%)보다 더 많았으나 통계적으로 유의하

변수 분류 N %

미세먼지 농도 
확인 여부

예 88 65.7

아니오 46 34.3

구강 건강에 미치는 
영향 인식도 

위협이 
되지 않는다 50 37.3

보통이다 31 23.1

위협이 된다 53 39.6

양치질의 미세먼지 
제거효과

효과가 
있을 것이다 110 82.1

보통이다. 16 11.9

효과가 
없을 것이다 8 6.0

구강건강관리 
관심정도

신경 쓰지 않는다 50 37.3

보통이다 50 37.3

신경 써서 한다 34 25.4

전체 134 100.0

        분류

 변수

미세먼지 농도 
확인 여부 전체

χ2예 아니오

N % N % N %

구강건강에 
미치는 영향 

인식도 

위협이 
되지 않는다 27 30.7 23 50.0 50 37.3

4.879보통이다 22 25.0 9 19.6 31 23.1

위협이 된다 39 44.3 14 30.4 53 39.6

구강건강
관리 관심정도

신경 쓰지 
않는다 21 23.9 29 63.0 50 37.3

19.828**
*보통이다 40 45.5 10 21.7 50 37.3

신경 써서 
한다 27 30.7 7 15.2 34 25.4

전체 88 100.0 46 100.0 134 100.0
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지는 않았다. 
미세먼지 농도를 확인하는 대상자들에서 미세먼지가 

심한 날 구강 건강 관리에 더 신경 쓴다고 답한 비율은 
30.7%로 확인되었으며, 미세먼지 농도를 확인하지 않
는 대상자들에서 미세먼지가 심한 날에도 구강관리에 
특별히 신경 쓰지 않는다고 답한 비율은 63.0%였다
(p<0.001). 이 결과는 미세먼지의 농도를 확인하는 대
상자들이 구강 관리에 더욱 신경을 쓴다는 것을 나타낸
다.

5. 미세먼지의 인식에 따른 구강 관리와 양치질의 
효과 인식

미세먼지가 구강 건강에 나쁜 영향을 준다고 생각하
는 사람들은 양치질이 미세먼지 제거에 효과가 있다고 
생각하는지, 또한 미세먼지가 심한 날에 구강 건강 관
리에 더욱 신경 쓰는지 알아보았다[표 5]. 

표 5. 미세먼지 농도 확인 여부에 따른 구강건강 인식

주. *p < 0.05, **p < 0.01, ***p < 0.001

미세먼지가 구강 건강에 위협이 된다고 답한 대상자
들의 86.8%가 양치질이 미세먼지의 제거에 효과가 있
을 것이다고 답했고, 미세먼지가 구강 건강에 위협이 
되지 않는다고 답한 대상자들의 80.0%도 양치질이 미
세먼지의 제거에 효과가 있을 것이다고 답했으나 이는 

통계적으로 유의하지는 않았다. 미세먼지가 구강 건강
에 위협이 된다고 답한 대상자들 에서 미세먼지가 심한 
날 구강 건강 관리에 더욱 신경 쓴다고 답한 비율은 
41.5%로 확인되었고, 미세먼지가 구강 건강에 위협이 
되지 않는다고 답한 사람들에서 미세먼지가 심한 날 구
강 건강 관리에 특별히 신경을 쓰지는 않는다고 답한 
비율은 60.0%였다(p<0.001). 이 결과는 미세먼지가 구
강 건강에 위협이 된다고 인식하는 사람들이 미세먼지
가 심한 날 더욱 구강 관리에 신경을 쓴다는 것을 나타
낸다.

 IV. 고찰 및 결론

미세먼지와 구강 건강에 관한 연구는 매우 희박한 상
황이지만, 주로 보고되어있는 내용은 미세먼지와 치주
질환에 관한 보고들이다. 미세먼지의 성분 중 납은 뼈
에 축적되는 성질 때문에 치아우식증과 치주질환에 악
영향을 끼친다는 보고가 있었고[19], 카드뮴은 칼슘대
사와 관련하여 1차적으로 골다공증을 유발하는 것에 
의해 치주질환을 증가시킬 수 있다는 연구가 있었다
[20]. 또한 혈중 카드뮴의 농도가 높은 그룹에서 낮은 
그룹의 대상자들보다 치주질환 이환율이 높다는 결과
가 있었다[21][22]. 그뿐 아니라, 미세먼지를 발생시키
는 금속 관련 산업지역이나 금속이 오염된 토양이 있는 
지역에서 고농도의 니켈과 크롬 같은 초미세먼지에 노
출되었을 때, 혈중 니켈과 크롬의 농도와 관련하여 구
강암 발생의 위험이 증가한다고 하였다[23]. 

본 연구에서는 이러한 선행연구와 관련하여, 미세먼
지가 구강 건강에 미치는 영향에 대해서 일반인들의 인
식은 어떠한지, 미세먼지에 의한 구강질환을 예방하기 
위해서 구체적으로 어떤 행동을 하고 있는지 알아보았
다.

한국환경공단의 2019년 대기환경연보의 자료에 따
르면 전국적으로 미세먼지(PM10)의 연평균농도는, 
2010년부터 2019년까지 51㎍/m3에서 41㎍/m3으로 
꾸준히 감소해왔으며, 초미세먼지(PM2.5)의 연평균농
도도 2015년 초미세먼지(PM2.5)의 대기환경기준이 시
행된 이후로 2019년까지 26㎍/m3에서 23㎍/m3으로 

    분류

변수

구강건강에 미치는 
영향 인식도

전체 χ2위협이 
되지 

않는다
보통
이다

위협이 
된다

N % N % N % N %

양치질의 
미세먼지 
제거 효과

효과가
없을 

것이다
4 8.0 2 6.5 2 3.8 8 6.0

1.772보통이다 6 12.0 5 16.1 5 9.4 14 11.9

효과가 
있을 

것이다
40 80.0 24 77.4 46 86.8 110 82.1

구강건강
관리 

관심정도 

신경 쓰지 
않는다 30 60.0 9 29.0 11 20.8 50 37.3

24.662**
*보통이다 13 26.0 17 54.8 20 37.7 50 37.3

신경 써서 
한다 7 14.0 5 16.1 22 41.5 34 25.4

전체 50 100.0 31 100.0 53 100.0 134 100.0
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감소하였다[24]. 그러나, 본 연구에서는 미세먼지의 수
준이 5년 전과 비교하여 나빠졌다고 인식한 대상자들
이 79.9%를 차지하였다. 그러나, 이러한 결과는 본 연
구에서뿐 아니라, 2018년 ‘미세먼지 국민 의식 조사’ 결
과에서도 국민의 90% 이상이 10년 전에 비해 미세먼
지 농도가 더 심해졌다고 인식하는 것으로 나타났다
[17]. 이러한 견해에 대한 이유는 몇 가지로 살펴볼 수
가 있다. 우선, 2013년에 세계보건기구(WHO)에서 미
세먼지를 1군 발암물질로 지정하였고[25], 정부에서는 
2015년도부터 초미세먼지(PM2.5)도 대기오염 기준물
질로 정하여 대기환경기준을 시행 예정이라고 공표[26]
하였기 때문에, 최근 5년간 미세먼지에 대한 관심과 우
려가 커졌을 수 있다. 하지만 이보다 더 국민들이 실제 
미세먼지 농도의 감소추세와 반하여, 미세먼지가 심해
졌다고 느끼는 이유는 미세먼지의 고농도 발생 일수가 
증가하였기 때문이다[27]. 미세먼지의 고농도 발생은 
미세먼지가 하루평균 대기환경기준을 넘는 농도일 때
를 말한다[28]. 실제로, 우리나라 미세먼지 농도 추이에 
관한 연구를 살펴보면, 2001년부터 2017년까지 연평
균 미세먼지 농도는 전반적으로 감소추세를 나타냈었
는데, 2001년부터 2012년까지의 감소율에 비해 2013
년부터 2017년 사이의 감소율이 줄어들었기 때문에
[29], 본 연구의 대상자들이 최근 5년간 미세먼지 수준
이 나빠졌다고 인식하도록 영향을 주었을 것이라 볼 수 
있다. 

본 연구에서 대상자들은 연령별로 보았을 때, 30대의 
90.3%가 5년 전에 비해 미세먼지의 수준이 더 나빠졌
다고 인식했는데, 이것은 2018년 ‘미세먼지 국민 의식 
조사’에서 30대와 40대 가구에서 미세먼지에 대응하기 
위한 월평균 지출 비용이 더 많았다고 보고한 내용과도 
관련이 있다. 이러한 결과는 30대 인구에서 어린 자녀
가 있을 확률이 높기 때문에, 미세먼지에 대한 관심이 
다른 연령층에서 보다도 높았을 것으로 해석된다. 또한, 
30대 대상자들은 양치질에 의한 미세먼지의 제거 효과
에도 높게 응답하여(85.5%, 삽입하지 않은 데이터), 구
강위생과 미세먼지가 관련이 있다는 것을 깊게 인식하
고 있는 것으로 나타났다.

미세먼지에 대한 인식을 직업별로 보았을 때는, 서비
스직 종사자의 100.0%가 5년 전에 비해 더 나빠졌다고 

인식했는데, 고객과의 상호작용 과정에서 고객을 친절
하게 응대해야 하는 서비스 근로자들의[30] 경우는, 매
일의 날씨와 대기오염 정도가 주요 관심사가 되었을 것
으로 해석된다. 또한, 서비스직 종사자들은 양치질에 의
한 미세먼지의 제거 효과에도 가장 높은 응답률을 나타
내어(90.0%, 삽입하지 않은 데이터), 구강위생과 미세
먼지가 관련이 있다는 것을 가장 깊게 인식하고 있는 
것으로 나타났다.

미세먼지에 대한 대상자들의 관심도가 어느 정도인
지를 파악하기 위한 미세먼지의 농도 확인 질문에서, 3
분의 2의 응답자들이 확인한다고 답하였고, 미세먼지가 
구강 건강에 미치는 영향에 관한 질문에서는 위협이 된
다는 응답이 가장 많았으며, 양치질의 구강 내 미세먼
지 제거 효과에 관한 질문에서는 82.1%의 응답자가 효
과가 있을 것이라고 답할 정도로 대상자들이 미세먼지
에 대한 관심도나 미세먼지와 구강 건강과의 관계에 대
한 연관성을 높게 인식하고 있었으나, 미세먼지가 심한 
날 더욱더 세심한 구강 관리를 하는 대상자들은 3분의 
1도 되지 않았다. 이것은, 인식이 높게 자리하고 있어도 
행동을 변화시키기까지는 많은 시간과 노력이 필요하
다는 것을 나타낸다. 지식이나 인식의 증가 자체가 행
동의 변화를 가져오는 것은 아니지만, 행동의 변화를 
가져올 수 있는 기초가 될 수 있다[31]는 것을 생각한
다면 대상자들의 미세먼지와 구강 건강과의 관계에 대
한 인식의 증가는 결국 구체적인 구강위생 관리로 이어
질 것으로 사료 된다. 더욱이, 미세먼지를 확인한다고 
응답한 대상자들에서 미세먼지가 심한 날 구강 관리에 
더욱 신경 쓴다고 답한 대상자들이 특별히 더 신경 쓰
지는 않는다고 답한 대상자들보다 많았으며, 미세먼지 
농도를 확인하지 않는 사람들에서 대부분 미세먼지가 
심한 날에도 구강 관리에 특별히 신경 쓰지 않는다는 
결과가 나온 것은 위의 사실, ‘인식은 행동 변화의 기초
가 된다’는 것을 뒷받침하고 있다. 

본 연구는 미세먼지가 구강 건강에 미치는 영향에 대
해서 그 위험성이 매우 큼에도 불구하고, 알려진 바가 
희박하여, 미세먼지에 대한 일반인들의 인식을 조사하
여 미세먼지로부터 구강을 보호하고 관리해야 한다는 
경각심을 주고자 수행되었다. 이 연구에서, 대상자들이 
실제로 미세먼지에 의해 직접적으로 구강질환을 앓고 
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있는가에 대해서는 앞으로 구체적인 임상적 분석이 필
요할 것이다. 이를 위해서 본 연구에서 알아본 미세먼
지가 구강 건강에 미치는 영향에 관한 인식 조사 결과
는 향후의 역학조사를 위한 기초자료가 될 뿐 아니라, 
미세먼지에 의해 발생할 수 있는 구강질환을 예방하고 
올바른 구강 관리를 할 수 있는 동기부여가 될 수 있다
는 점에서 의미가 있는 연구라고 사료 된다.
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