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The aim of this study is to evaluate the patient’s and clinician’s response to rapid oral HIV screening test. 
Attitude assessment survey was carried out on patients test with rapid oral HIV screening test and clinicians who conducted the

test. The patients and clinicians were present at the dental hospital and clinics which were participating in the research project,
between March and May 2010.

Rapid oral HIV screening test is safe and efficient to the patients. It also demonstrated reliability to accuracy and
confidentiality, and high recommendation to rapid oral HIV screening test. The clinician survey revealed high test convenience
and high appraisal to patient satisfaction.  

In conclusion, if rapid oral HIV screening test becomes more common, patients will receive safe and convenient and high
reliable HIV infection test, while clinicians will be able to create safe dental care environment. 
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1. 서 론

1981년처음으로인간면역결핍바이러스(human

immunodeficiency virus, HIV)가 보고된 이후

HIV 감염인은지속적으로증가하는추세이다. 2009

년 국제보건기구(WHO)와 유엔에이즈계획

(UNAIDS)의 발표에 따르면 2008년 세계 HIV 감

염인수는총 3,340만명으로 2008년한해동안새

로이발견된HIV 감염인수는총 270만명으로나타

났다.

질병관리본부에따르면우리나라의HIV 감염인수

는2008년 12월말누적6,120명(사망 1,084명, 생

존 5,036명)에서 2009년 12월말누적 6,888명(사

망 1,217명, 생존 5,671명)으로크게증가추세에있

고곧누적감염인수7,000명에이를전망이다. 또한

국내의HIV 검사가보편화되지않은실정을고려한다

면실제HIV 감염인수는보건당국에보고된수보다

훨씬많을것으로추정된다. 

1993년 Hellinger1) 등에 따르면 HIV 감염인의

기대수명은 6.8년에 불과했으나 효과적인 치료법의

등장으로 조기 치료 시 HIV감염인의 기대수명은 감

염후32.1년까지이르게되었다2). 이에감염인의삶

의질의향상과이차감염예방을위해HIV 감염의조

기발견이중요성을더하고있다.

최근개발된신속구강점막도말HIV 항체검사는

채혈이필요없고, 치과의사에게친숙한구강점막에서

채취한 구강액으로 쉽고 빠르게 검사가 가능하다. 그

러므로치과에서HIV 항체검사를도입하는것은일

반인을대상으로보다폭넓게HIV 항체검사를제공

하는기회가되며, HIV 감염인의조기발견에큰기여

를할수있을것이다.

치과에서 HIV 감염인조기발견을위한국외현황

을살펴보면Patton3) 등은모든치과대학에서HIV에

대한위험행동, 구강질환, 의학적소견등에대한교육

을진행하며HIV 상담과검사가치과의사의역할중

의 하나라고 인식하였고, Villo4) 등은 치과에서 HIV

항체검사를 일상적으로 실시하여 HIV 감염인들에게

검사의기회를폭넓게제공하고안전한치과치료환경

을 조성할 수 있도록 권고하였다. 또한 Scully와

Greenspan5)은치과에서HIV 검사는통계적수치나

위험여부에관계없이자연적인감염관리차원에서이

루어져야하며지속적인관심이필요하다고하였다.

국내에서는박6) 등에의해신속구강점막도말HIV

항체 검사에 대한 치과의사와 환자의 태도 및 지식에

관한 연구가 진행된 바 있지만, 신속 구강 점막 도말

HIV 항체검사를시행한후의일반인과의료진의반

응도에관한연구는진행된바없다. 본논문의목적은

치과병원/치과의원에서신속구강점막도말HIV 항

체검사를시행한환자및의료인에서검사후반응도

를살펴보는것이다.

2. 연구 대상 및 방법

1. 연구 대상 및 대상군의 분류

2010년 3월에서 5월사이연구사업에참여한치과

병원/치과의원(Table 1)을 방문한환자중신속구강

점막도말HIV 항체검사를받은환자와환자에게검

사를 진행한 의료인을 대상으로 설정하였다. 환자는

무작위로산출된718명이었고, 각기관의의료진이다

수의 환자를 대상으로 설문을 작성했으므로, 반응도

연구에참가한의료진은중복된수치이다.

2. 연구 방법

반응도 검사에 동의한 환자를 대상으로 신속 구강

점막도말HIV 항체검사를시행한후설문지를통한

조사를 시행하였고, 환자의 설문지 작성 후 의료진도

같은방법으로설문지를통한조사를시행하였다.
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3. 연구결과

1. 환자군의 응답

환자군의성별분포는남성이 52%, 여성이 48%로

거의동수를차지했다. 연령대는20대가33%로가장

많은수를차지했고, 30대, 40대, 50대순으로고르

게분포하였다. 혼인상태는미혼자가45%, 기혼자가

52%를차지하여유사한분포를보였다(Table 2).

설문결과(Table 3)를살펴보면, ‘귀하께서는이번

검사 이전에 에이즈검사를 받아본 경험이 있으십니

까?’라는질문에91%가없다고하여절대다수가에

이즈 검사를 받아본 경험이 없다고 답변하였다. 신속

구강점막도말HIV 항체검사를받은느낌을묻는질

문에는 93%가 안전하고 편리하다고 답변하고, 매우

불편하다는 답변은 1%에 불과해 대다수의 환자가 안

전하고 편리한 느낌을 받았다는 것을 알 수 있었다.

‘신속구강점막도말HIV 항체검사에대한정확도는

어느정도라생각하십니까?’라는질문에는80~90%

의 신뢰도를 가질 것이라는 답변이 50%로 과반수를

차지하였고, 매우 정확할 것으로 생각한다는 답변은

41%를차지해대다수의환자가정확도에관한의문을

제기하지않았다. ‘귀치과에서의에이즈검사비밀보

장에대해어떻게생각하십니까?’라는질문에는완벽

하게비밀보장이될것이라는답변이 40%, 어느 정

도비밀보장이될것이라는답변은54%를차지해비

밀보장에대한신뢰도도높은것으로나타났다. ‘주위

사람에게 에이즈 검사를 권할 때 어느 의료기관을 추

천하시겠습니까?’라는질문에는44%로치과병원/치

Table 1. Dental institutions participated in HIV antibody test (total 24 institutions)

서울대학교 치과대학병원
경희대학교 치과대학병원
연세대학교 치과대학병원
단국대학교 치과대학병원
원광대학교 치과대학병원
조선대학교 치과대학병원

치과대학병원 (6)

중앙대학교 치과병원
이화여자대학교 치과병원
고려대학교(구로) 치과병원

대학병원 (3)

가온치과병원
고려치과병원
서울탑치과병원
정영복치과

보스톤허브치과
그린몰치과
달라스치과

이철규이대경치과
서울물방울치과
귀한이치과
보스톤치과
미소모아치과
서울물방울치과
정호용치과

미소가있는 치과

치과병/의원 (15)

Table 2. Patient’s demographics

남성 370 52
여성 348 48

성별 명수(n=718) 백분율(%)

10대 8 1
20대 236 33
30대 166 23
40대 121 17
50대 111 15
60대 60 8
70대 이상 16 2

연령 명수(n=718) 백분율(%)

미혼 325 45
기혼 또는 동거 376 52
이혼 또는 별거 17 2

결혼상태 명수(n=718) 백분율(%)
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과의원이 가장 많은 비율을 차지했고, 다음으로는 감

염내과/진단검사의학과가30%로두번째를차지하여

HIV검사를치과에서받을수있다는사실에큰거부

감이없는것을알수있었다. 또한주변사람에게에이

즈검사를권할때신속구강점막도말HIV 항체검

사를추천하겠다는답변이75%를차지하여혈액검사

Table 3. Patient’s response 

0회 (없음) 655 91
1회 35 5
2회 11 2
3회 5 1
4회 이상 12 2

이전의 에이즈검사 경험 유무 명수(n=718) 백분율(%)

안전하고 편리 670 93
다소 불편 44 6
매우 불편 4 1

신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사를 받은 느낌은? 명수(n=718) 백분율(%)

매우 정확할 것 293 41
대부분(80~90%) 맞을것 362 50
혈액보다 정확도가 떨어지지만 어느 정도는 정확할 것 59 8
정확도가 상당히 낮다고 생각함 4 1

신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사에 대한 정확도는 어느 정도라 생각하십니까? 명수(n=718) 백분율(%)

완벽하게 비밀 보장 290 40
어느정도 비밀 보장 389 54
비밀보장 잘 안될 것 34 5
비밀보장 거의 안 될 것 5 1

귀 치과에서의 신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사의 비밀보장에 대해 어떻게 생각하십니까? 명수(n=718) 백분율(%)

감염내과/진단검사의학과 216 30
산부인과/비뇨기과 27 4
치과병원/치과의원 316 44
보건소/보건지소 93 13
기타/에이즈예방협회 66 9

주위사람에게 에이즈 검사를 권할 때 어느 의료기관을 추천하시겠습니까? 명수(n=718) 백분율(%)

신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사 538 75
혈액 검사 102 14
기타 방법 2 0
어느 방법이든 상관없음 72 10
에이즈 검사를 권하지 않음 4 1

귀하께서는 주위 사람에게 에이즈 검사를 권할 때 어떤 방법을 추천하시겠습니까? 명수(n=718) 백분율(%)
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등에비해신속구강점막도말HIV 항체검사에대한

추천도도높았다.

2. 의료진군의 응답

이번반응도연구에시범참여한기관은6개치과대

학병원, 3개대학병원, 15개치과병·의원으로총24

Table 4. Doctor’s response

구강외과 및 치주수술 247 34
스케일링 108 15
보존치료 39 5
보철치료 87 12
교정치료 29 4
신경치료 12 2
임플란트수술 94 13
기타 192 14

이 환자는 어떤 치료를 받기 위해 치과를 방문했습니까? 명수(n=718) 백분율(%)

환자의 에이즈 감염여부를 확인하기 위해 186 26
치과진료에 필요하다고 판단하여 294 41
단순한 연구 목적을 위해 199 28
환자와의 친분 관계에 의해 39 5

환자에게 신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사를 실시한 목적은 무엇입니까? 명수(n=718) 백분율(%)

간편하게 검사를 진행 675 94
검사과정 다소 불편해함 26 4
검사 시 통증 호소 1 0
무반응 16 2

환자의 신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사 과정은 어떠하였습니까? 명수(n=718) 백분율(%)

매우 만족 250 35
만족 355 49
보통 106 15
불만족 6 1
매우 불만족 1 0

신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사에 대한 환자의 전체적인 만족도는 어떠하였습니까? 명수(n=718) 백분율(%)

어려움 없었다 499 69
에이즈 검사에 대한 편견(부담감) 144 20
양성 검사 결과에 대한 두려움 16 2
비용 부담의 문제(무료 검사임을 알리기 전) 34 5
비밀보장에 대한 우려 14 2
검사 결과나 방법에 대한 불신 11 2

이 환자에게 신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사를 진행하시면서 가장 어려웠던 점은 무엇입니까? 명수(n=718) 백분율(%)
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개기관이다. 각기관의의료진이다수의환자를대상

으로 설문을 작성했으므로, 반응도 연구에 참가한 의

료진의정확한수는파악이되지않는다. 
설문(Table 4)에 참가한 환자의 치료 종류에는 구

강외과및치주수술이 34%로가장많은답변을차지
해관혈적치료시신속구강점막도말HIV 항체검사
를 시행한 경우가 많았고, 스케일링과 보철치료가
15%, 12%로뒤를이었다. 환자의신속구강점막도
말HIV 항체검사를실시한목적은치과진료에필요
하다고 생각하였다는 답변이 41%로 가장많았고, 연
구 목적은 28%로 두번째를차지하였다. ‘환자의신
속구강점막도말HIV 항체검사과정은어떠하였습
니까’라는 질문에는 간편하게 검사를 진행하였다는
답변이94%로대다수를차지하였고, 반면검사시통
증을호소했다는답변은 2%에불과하였다. 구강점막
에이즈검사에대한환자의전체적인만족도는‘매우
만족’이 35%, ‘만족’이 49%로 만족도가 매우 높았
다. 환자에게 신속 구강 점막 도말 HIV 항체 검사를
진행하면서가장어려웠던점을묻는질문에는어려움
이없었다는답변이69%로과반수이상을차지하였으
나 20%정도가여전히에이즈검사에대한편견내지
는부담감이존재한다고답변하였다. 

4. 고찰 및 결론

본연구는신속구강점막도말HIV 항체검사에관

한일반인및의료진의사용후반응도를알아보기위

한것이다. 환자군이작성한설문결과를살펴보면신

속구강점막도말HIV 항체검사는안전하고편리하

다고 받아들여졌으며, HIV 검사에 대한 정확도에 대

해의문을제기하지않았다. 또한검사결과의비밀보

장에대한신뢰도도높은것으로나타났다. 검사기관

의추천에대한질문에서는감염내과등의의과기관과

비슷한정도로치과병원/치과의원에서의신속구강점

막도말HIV 항체검사에대한추천도도높았다. 의료

진군의 설문조사에서는 대다수가 간편하게 검사를 시

행하였다고하였고, 환자의만족도또한높게평가되었

다. 그러나에이즈검사에대한편견(부담감)은여전히

존재해, HIV 검사에대한편견극복이중요하다고생

각된다.

본 연구에서 사용한 진단 시약은 미국식품의약국

(FDA)이 유일하게인정한신속구강점막도말 HIV

항체 검사 (Oraquick advance䠶, OraSure

Technologies, USA)로써20분이내에검사결과를

확인 할 수 있고, 비침습적이며, 99.8%의 민감도와

100%의특이도로혈청검사와동일한수준의정확성

을가지는것으로알려져있다7). 또한미국질병관리본

부(CDC)는 2006년HIV 항체검사에관한권고사항

으로모든의료기관에서13~64세환자들은환자서면

동의없이자발적으로검사를시행하며, 수술전사전

검사로반드시HIV 검사를시행해야한다고권고했으

며8), 2009년미국의사협회는HIV에감염될우려가

있는위험한행동의여부와관계없이 13세 이상의모

든환자들에게정기적으로HIV 검사를실시해야한다

는가이드라인을발표하였다9).       

환자와의료진의반응도도높고기존혈청검사를대

체할만한충분한장점을가지는신속구강점막도말

HIV 항체검사는국내에서대학병원을중심으로사용

이 점차 확산되고 있으나 아직 보편화되지 않고 있는

실정이며, 치과병원/치과의원에서 일상적으로 시행하

기에는 장벽이 있는 것으로 보인다. 이유로는 HIV와

HIV 검사에대한잘못된인식과편견이가장크다고

할수있다. 김10) 등에따르면우리나라일반인의에이

즈에대한지식수준은과거에비해향상되었으나여전

히선진국에비하면낮은편이고, 감염인에대한선입

견이많다. 국내의치과의사와의사를대상으로한조

사에서도 에이즈에 대한 의료전문직의 지식수준이 충

분하지못한상황이며, 부정적선입견을가지고있다고

밝혔다11). 에이즈에대한부정확한지식이의료전문인

으로하여금감염인진료에대한공포를불러일으키고

감염인진료에대한거부감과편견으로이어진다. 또한

치과에서신속구강점막도말HIV 항체검사에대한

인식도조사에서대다수의환자가검사의존재를모른
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다고대답하여6), 좀 더많은홍보가필요할것으로생

각된다. 본연구에서는검사비용에관한조사는포함

되지않았으나의료보험이적용되지않는신속구강점

막도말HIV 항체검사의비용도환자에게부담이될

것이라예상할수있다. 

본연구결과에따르면신속구강점막도말HIV 항

체 검사는 환자에게 안전하고 편리하며, HIV 검사에

대한정확도와비밀보장에대한신뢰도와높은추천도

를보였다. 또한의료진군의설문조사에서는대다수가

간편하게검사를시행하였다고하였고, 환자의만족도

또한높게평가되었다.

전술한여러장벽을극복하고, 환자와의료진의인식

이개선되어신속구강점막도말HIV 항체검사가보

편화된다면, 본연구의반응도조사결과처럼, 환자는

안전하고편리하게신뢰할만한 HIV 감염 검사를받

을수있으며, 의료진또한교차감염의방지, 술자와

스태프의보호를통해안전한치과진료환경조성이가

능하다. 또한 HIV 감염인의 조기발견과 안전한 치과

진료를받을수있는의료전달체계구축을통한의료비

절감이예상되어공공보건에기여할수있을것이다.
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