
ABSTRACT

Objectives: The purpose of the study is to investigate and analyzed the current status of a dental hygiene curriculum according to the 
dental hygienist competency.
Methods: The study subjects were 59 courses in the department of dental hygiene in G University from April 1 to May 30, 2015. Except 
for liberal arts, 51 courses were finally selected and analyzed for the relationship between the curriculum and competency. For each 
course, systematic reviews were made by subject name, core competency, achievement goals, lecture hours, weekly themes, and learning 
goals. Three experts in the dental hygiene evaluated and analyzed the association of competency and goals. 
Results: Each course was operated by the goal from one to twenty two competencies of dental hygiene. Achieving one item of competency 
in a course required 13 hours on the average from minimum 2 hours to maximum 30 hours. More than 20 courses were operated and 
more than 900 hours were necessary for achieving the competency. The competency included the contents of ‘Be able to utilize basic 
medical and dental knowledge in dental hygiene care and patient care’ among the dental hygiene competencies.
Conclusions: Competency based dental hygiene education will provide theoretical background for defining the identity of dental hygienist 
as a health care worker and to encourage professionals who contribute to the recognition of healthy society. Further research should 
be continued for improving the competency‐based dental hygiene curriculum and education methods for implementing the curriculum 
within the paradigm of health care services. 
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▶ 본 연구는 2014년도 대한치위생(학)과교수협의회 학술연구비 지원
을 받아 수행되었음.
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서론

현대사회가 정보화 시대로 접어들고 빠른 속도로 변하면

서 필요한 지식에 접근하는 방법이 매우 다양해짐에 따라 

교육에서는 수많은 지식을 주입하는 것은 더 이상 의미가 

없게 되었다. 이러한 현대사회에 적응하기 위해서는 학문적 

지식을 넘어서는 의사소통 능력, 분석적 사고, 문제해결 능

력, 창의적 사고, 대인관계 능력, 자기관리 능력 등을 포함

하는 고차원적이고 포괄적인 능력의 습득이 요구된다[1]. 

이에 따라 대학교육에서도 역량교육이 강조되고 있는데, 과

거에는 역량을 숙달하고자 하는 직무나 업무를 성공적으로 

수행해내는 것과 관련된 개념으로 이해하였으나[2], 역량의 

개념이 교육과 연결되면서 이론적이고 실천적인 지식을 획

득하고, 실제 업무수행능력을 강화하는 방향으로 변화되었

다. ‘역량기반 교육과정’은 현대사회의 실제적인 역할에 대

한 분석을 통해 교육과정을 설계하여, 실제로 무엇을 할 수 

있는 능력을 갖출 수 있는가에 초점을 맞추어 운영하는 교

육과정이다[3]. 

이와 같은 맥락에서 최근 의학교육에서도 많은 지식을 

갖춘 의사보다는 수행할 수 있는 능력과 자질을 갖춘 전문인

을 요구하고 있다. 진료현장에서 지식을 활용하여 실제 수행

을 할 수 있는 의사를 양성하기 위해서는 의학교육과정에 역

량 교육에 초점을 두는 학습 성과의 개념이 반영될 수 있도

록 하는 것이 중요하다[4]. 국내외 의학교육 기관에서는 학

습 성과와 관련된 연구가 진행되었는데, 1984년 ‘General 

Professional Education of Physician(GPEP)’ 보고서에서는 

그동안의 의학교육이 지식 위주의 주입식 교육이었음을 비

판하면서 의사 양성을 위한 교육에서는 의학지식에 준하는 

술기와 태도를 모두 갖춘 역량 있는 의사를 양성해야 한다고 

강조하였다[5]. ‘Medical School Objective Project(MSOP)’ 

보고서에서는 의과대학생이 갖추어야 할 구체적인 학습목표

를 성과의 개념으로 제시함으로써 의과대학 교육과정의 개

발 및 개선에 반영할 수 있도록 지침을 제공하였다[6]. 이에 

우리나라에서도 최근 의학교육과 치의학 교육에서 실제로 

수행할 수 있는 의사 양성을 위해 기존의 지식 위주의 학습

목표에서 과업 중심의 학습성과, 즉, 역량을 개발할 필요가 

제기되었으며, 역량을 기반으로 교육목표를 설정하고 역량

이 학습성과(learning outcomes)로 산출될 수 있는 교육과

정을 개발하여 운영하는 노력들이 이루어지고 있다[7,8]. 간

호 교육에서도 이에 대한 관심이 증가하고 있는데, 한국간

호교육평가원는 간호사의 역량을 강화하고, 간호 교육의 질

적 수준을 향상시키기 위하여 역량기반 교육과정의 운영을 

강조하고 있으며, 이를 2주기 인증평가의 중요한 틀로 제시

하고 있다[9].

치과위생사는 보건전문인으로서 국민의 구강건강을 담

당하고 그들이 맡은 직업적 책무가 사회적으로 영향력을 가

지는 만큼, 보건전문인의 정체성을 정의 내리고 그들이 지

녀야 할 역량이 무엇인가를 규정하고 이를 위한 교육을 실

현하는 것이 사회구성원 전체의 삶의 질에도 매우 중요한 

기반이 된다. 그러나 현행 치위생 교육과정을 살펴본 연구

[10]에서는 교육과 치과위생사의 실제 실무의 연계성이 부

족하고, 교과목이 지나치게 세분화되었으며, 교과목 사이에 

중복된 교육내용이 많고, 과목 간 연계성과 통합성이 부족

하다고 지적하면서 치위생(학)과의 교육과정이 시대적 요구

를 충족시키지 못하고 있으며 근본적인 재검토가 필요하다

고 비판하였다. 이는 치과위생사로서 기대되는 수준의 수행

을 가능하게 하는 능력을 정의하고, 이러한 능력을 개발시

킬 수 있는 역량에 기반 한 성과중심의 교육과정(CBC: 

Competency-based Curriculum) 개발은 이미 치위생 교육

에서도 더 이상 간과할 수 없게 되었음을 시사한다. 이에 따

라 최근 치위생 교육계에서도 교육의 질적 수준을 향상시키

기 위하여 교육목표로서의 치과위생사의 핵심역량 및 세부

역량을 도출하고, 도출된 핵심역량을 기반으로 평가체계를 

개발한 바 있으나[11] 치과위생사의 역량이 학습 성과로 산

출 될 수 있는 교육과정 개발은 아직 미비한 실정이다. 

이에 본 연구에서는 ‘역량기반 치위생학 교육 평가체계 

개발 연구[11]’와 연계하여 일부 치위생학과에서 운영 중인 

교과목을 선행연구[11]에서 개발된 치과위생사의 핵심역량 

및 세부역량에 따라 연관성 및 분포 등의 현황을 분석하여 

향후 치위생(학)과 역량기반 교육과정 체계화 방안을 모색

하기 위한 기초자료로 활용하고자 한다. 

연구방법 

1. 연구설계

본 연구는 G대학 교육과정을 중심으로 치위생 교육과정

과 치위생 역량 간의 연관성을 평가하기 위한 서술적 조사

연구이다.

2. 연구도구 및 자료수집

2015년 4월 1일부터 5월 30일까지 4년제 G 대학 치위

생학과에서 현재 운영 중인 59개 교과목을 분석대상으로 정

하였다. 이중에서 인문사회치위생 및 교양 관련 교과목의 

경우 학교 학사규정에 의해 학생 개별 전공 선택에 의해 수

강이 가능함에 따라 모든 학생이 필수로 수강하지 않는 교

과목이므로 해당 교과목을 제외한 총 51개 교과목을 교육과

정과 역량 간 연관성 분석의 최종 분석대상으로 하였다. 

분석 교과목을 선행연구[11]에서 개발된 치과위생사의 

핵심역량 및 세부역량을 중심으로 하여 교과목 별로 과목

명, 핵심역량, 세부역량, 달성목표, 강의시간, 주차별 수업주

제 및 학습목표 등에 따라 체계적으로 정리하였다. 이에 따

라 각 교과목의 주차별 강의주제, 학습목표 및 교육내용과 
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Category Curriculum subject
Achievable 

competencies

Total 
school 
hours

Average hours for 
achieving

competenciesN % Each Subtotal
General education Medical and Voluntary service  3  5.8  60 60 20
Management in
Dental hygiene

Health Insurance and Practice  2  3.8  45 135 23
Management in Dental Hygiene 10 19.2  30  3
Law and Dental Hygiene Care  2  3.8  30 15
Ethics in Dental Hygiene  3  5.8  30 10

Education in
Dental hygiene

Educational Dental Hygiene  2  3.8  45

195

23
Introduction to Education  3  5.8  30 10
Advenced practice in dental hygiene education  1  1.9  30 30
Behavioral Dental Science and Practice Ⅰ  5  9.6  45  9
Behavioral Dental Science and Practice Ⅱ  4  7.7  45 11

Basic science in
Dental hygiene

Basic Dentistry Practice  2  3.8  30

450

15
Head & Neck Anatomy, Practice  2  3.8  45 23
Biology & Practice  2  3.8  60 30
Chemistry & Practice  2  3.8  60 30
Oral Histology & Embryology  2  3.8  15  8
Dental Materials for Dental Hygiene  2  3.8  30 15
Dental Nutrition  4  7.7  15  4
Dental Morphology & Practice  2  3.8  45 23
Microbiology for Dental Hygiene  2  3.8  30 15
Pathology for Dental Hygiene  2  3.8  30 15
Physiology for Dental Hygiene  2  3.8  30 15
Biochemistry for Dental Hygiene  2  3.8  30 15
Pharmacology for Dental Hygiene  2  3.8  30 15

Community 
Dental Hygiene

Health Statistics  1  1.9  15

225

15
Community Dental Hygiene Ⅰ  5  9.6  30  6
Community Dental Hygiene Ⅱ  7 13.5  15  2
Community Dental Hygiene Practice  9 17.3  60  7
Dental Hygiene Research Ⅰ  5  9.6  45  9
Dental Hygiene Research Ⅱ  3  5.8  60 20

Clinical
Dentistry

Oral Medicine  3  5.8  30

1,095

10
Oral & Maxillofacial Radiology  3  5.8  60 20
Oral & Maxillofacial Surgery  2  3.8  30 15
Pediatric Dentistry  4  7.7  30  8
Preventive Dentistry  3  5.8  30 10
Orthodontics  3  5.8  30 10
Conservative Dentistry  2  3.8  30 15
Prosthodontics  2  3.8  30 15
Preclinical Practice  4  7.7  75 19
Periodontology  3  5.8  30 10
Clinical Practice Ⅰ  6 11.5 180 30
Clinical Practice Ⅱ  6 11.5 180 30
Clinical Practice Ⅲ  6 11.5 180 30
Clinical Practice Ⅳ  6 11.5 180 30

Clinical
Dental hygiene

Practical Infection Control in Dentistry  1  1.9  15

495

15
Case Study in Dental Hygiene  2  3.8  30 15
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅰ 11 21.2  75  7
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅱ  6 11.5  75 13
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅲ  5  9.6  75 15
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅳ 22 42.3  75  3
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅴ 22 42.3  75  3
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅵ 22 42.3  75  3

Table 1. Current state of dental hygiene competencies achievable through each course
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Grade Semester Curriculum subject
Number of achievable 

competencies 
by subject

Number of achievable 
competencies 
by semester

1 1 Biology & Practice  2  2
Dental Morphology & Practice  2

1 2 Head & Neck Anatomy, Practice  2  5
Chemistry & Practice  2
Oral Histology & Embryology  2
Medical and Voluntary service  3

2 1 Introduction to Education  3 17
Basic Dentistry Practice  2
Microbiology for Dental Hygiene  2
Physiology for Dental Hygiene  2
Biochemistry for Dental Hygiene  2
Oral & Maxillofacial Radiology  3
Preventive Dentistry  3
Periodontology  3
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅰ 11

2 2 Educational Dental Hygiene  2 15
Dental Materials for Dental Hygiene  2
Dental Nutrition  4
Oral & Maxillofacial Surgery  2
Conservative Dentistry  2
Prosthodontics  2
Preclinical Practice  4
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅱ  6

3 1 Behavioral Dental Science and Practice 1  5 22
Health Statistics  1
Dental Hygiene Research 1  5
Oral Medicine  3
Pediatric Dentistry  4
Orthodontics  3
Practical Infection Control in Dentistry  1
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅲ  5
Clinical Practice 1  6

3 2 Behavioral Dental Science and Practice Ⅱ  4 33
Pathology for Dental Hygiene  2
Community Dental Hygiene Ⅰ  5
Dental Hygiene Research Ⅱ  3
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅳ 22
Clinical Practice Ⅱ  6

4 1 Health Insurance and Practice  2 41
Ethics in Dental Hygiene  3
Community Dental Hygiene Ⅱ  7
Community Dental Hygiene Practice  9
Case Study in Dental Hygiene  2
Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅴ 22
Clinical Practice Ⅲ  6

4 2 Management in Dental Hygiene 10 36
Law and Dental Hygiene Care  2
Advanced practice in dental hygiene education  1

Pharmacology for Dental Hygiene  2

Clinical Dental Hygiene and Practice Ⅵ 22
Clinical Practice Ⅳ  6

Table 2. Current state of dental hygiene competencies achievable by semester
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Category
Competencies

Courses for achieving
competencies Total

school hours
Core Specific N %

Ⅰ. Professionalism Professional conduct P1 1 2.0 60 
P2 2 3.9 60 
P3 2 3.9 75 
P4 3 5.9 75 
P5 6 11.8 285 
P6 1 2.0 30 

Ethical decision making P7 2 3.9 60 
P8 2 3.9 60 

Evidence based Decision making 
& Problem solving

P9 4 7.8 120 
P10 2 3.9 45 
P11 1 2.0 45 
P12 1 2.0 45 
P13 2 3.9 105 
P14 3 5.9 120 
P15 2 3.9 105 

Ⅱ. Communication Communication C1 4 7.8 105 
C2 2 3.9 75 

Ⅲ. Clinical Dentistry Clinical Dental Hygiene D1 21 41.2 945 
D2 5 9.8 330 
D3 1 2.0 75
D4 5 9.8 300 
D5 4 7.8 240 
D6 7 13.7 510 
D7 5 9.8 375 
D8 5 9.8 375 
D9 7 13.7 495 
D10 3 5.9 225 
D11 3 5.9 225 
D12 3 5.9 225 
D13 5 9.8 315 
D14 6 11.8 450 
D15 6 11.8 375 
D16 4 7.8 255 
D17 6 11.8 450 
D18 4 7.8 270 
D19 3 5.9 225 

Clinical Practice D20 29 56.9 1,170 
D21 7 13.7 405
D22 5 9.8 300 
D23 5 9.8 240
D24 6 11.8 285
D25 17 33.3 765

 Hospital administration D26 3 5.9 135 
D27 2 3.9 75 
D28 1 2.0 30 

Ⅳ. Community
and Health promotion

Community and Health promotion H1 3 5.9 105 
H2 3 5.9 105 
H3 2 3.9 90 
H4 3 5.9 105 
H5 1 2.0 60 
H6 4 7.8 150 
H7 3 5.9 105 

Table 3. Number of courses and class hours for achieving each of specific competencies
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치위생 핵심 및 세부역량과의 연관성을 적절성, 타당성 등

에 따라 관련분야 전문가 3인이 평가하였다.

3. 자료분석

교과목별로 해당 과목의 교육과정을 통해 달성가능한 치

위생 역량의 분포와 현황을 분석하기 위하여 첫째, 현재의 

교육과정에서 모든 교과목을 통해 치위생 역량을 고르게 달

성할 수 있는지 여부를 평가하였다. 둘째, 치위생 역량 달성

을 위해 교과목이 학기별로 체계적으로 구성되어 있고, 그

에 따라 수업시간이 적절하게 배정되어 있는지, 평가체계는 

마련되어 있는지 등을 파악하였다.

연구결과

1. 과목별 달성 가능한 역량 현황

과목별 달성 가능한 역량 현황을 확인한 결과, 모든 교과목에

서 1개 이상의 치위생 역량 달성을 목표로 하여 교육과정을 

운영하고 있었다. 관리치위생학, 지역사회치위생학 2, 지역사회

치위생학 실습, 임상치위생학 및 실습 1～2, 4～6 등의 교과목에

서는 6개 이상의 치위생 역량 달성을 위한 교육과정을 운영하고 

있었다<Fig. 1, Table 2>.

1개 교과목에서 1개 항목의 역량 달성을 위해 요구될 수 

있는 소요시간을 확인하기 위해 과목별 총 수업시간을 해당 

교과목에서 목표로 하는 치위생 역량 항목 수로 나누었을 

때, 평균 13시간, 최소 2시간～최대 30시간의 분포로 나타

났다<Table 1>. 이는 각 과목별 운영 구성과 치위생 역량 

달성 가능도에 따라 달라질 수 있음을 고려하여 해석할 수 

있다. ‘보건통계학’ 교과목에서는 ‘연구결과를 고찰할 수 있

는 통계적 분석하고 해석할 수 있어야 한다.’는 역량 달성을 

위한 교육 내용으로 운영되고 있으나 15시간의 적은 시간으

로 운영되고 있었고, ‘관리 치위생’ 영역도 다른 교과 영역

에 비해 4개의 교과목에 한하여 135시간의 가장 적은 시간

으로 운영되고 있었다.

2. 학기별 달성가능한 역량 현황

각 학기 내에서 교과목별로 중복되는 치위생 역량을 제

외하고 학기별 달성가능한 총 역량 수를 산출하였을 때, 1

학년 1-2학기에 걸쳐 5개 항목의 치위생 역량을 달성할 수 

있는 것으로 나타났고 이는 전 학년 과정 중 가장 적은 수

였다. 학년이 증가할수록 달성가능한 치위생 역량의 수가 

증가하였다<Table 2>.

3. 세부역량별 역랑달성을 위한 교과목 수 및 수업시간 

현황

치위생 세부역량별로 해당 역량 달성을 위해 운영되는 

교과목 수를 확인한 결과, ‘기초의학 및 치과임상학적 지식

을 가지고 치위생관리과정/환자관리에 활용할 수 있어야 한

다’는 역량 달성을 위해 20개 이상 교과목 운영을 통해 900

시간 이상의 수업시간이 투입되는 것으로 나타났다. 다음으

로는 ‘치과진료와 관련된 환자관리 및 구강보건교육을 수행

할 수 있어야 한다’는 역량 달성을 위해 13개의 교과목이 

운영되고 있었다. 반면 ‘조직 내에서 조직원들 간 신뢰적 관

계를 형성하고 리더쉽을 발휘할 수 있는 역량이 있어야 한

다’는 역량 달성을 위해 1개 교과목이 운영되고 있으며 총 

30시간이 투입되어 가장 적은 시간이 소요되는 것으로 나타

났다<Table 3>.

총괄 및 고안

본 연구에서는 역량기반 치위생학 교육과정 개선안을 제

시하기 위하여 G 대학 치위생학과에서 운영 중인 51개 교

과목을 선행연구[11]에서 개발된 치과위생사의 핵심 및 세

부 역량을 중심으로 교과목별 교육내용을 체계적으로 정리

하여 교육과정과 세부역량간의 연관성을 평가하고, 교과목

과 연관된 치위생 역량의 분포 및 현황을 분석하였다.  

모든 교과목에서 최소 1개 이상, 최대 22개 이하의 치위

생 역량 달성을 목표로 하여 교육과정을 운영하고 있었고, 

1개 교과목에서 1개 항목의 역량 달성을 위해 평균 13시간, 

최소 2시간, 최대 30시간의 수업시간이 요구될 수 있는 것

으로 나타났다. 교과목 운영시간을 고려하였을 때, 한 교과

목에서 다수의 역량 달성을 목표로 할 경우 해당 역량 달성

을 위해 투입될 수 있는 교육시간이 매우 제한적일 수 있으

므로 우선순위에 따라 교육과정의 개편이 고려될 수 있겠

다. 과목별로 살펴보면, 치과위생사의 법적 업무인 구강병 

예방에 대한 이론은 ‘예방치과학’ 교과목에서 다루고 있으

며, 구강병 중 치주질환의 경우 ‘치주과학’ 교과목에서 질환

에 대한 이론을 학습하여 이해를 높이고 있으나, 치아우식

증의 경우 ‘예방치과학’ 교과목에 한하여 제한적으로 다루

어지고 있었다. 질환에 대한 심도 있는 이해는 치과위생사 

법적 업무를 효과적으로 수행하기 위해 요구되는 것으로서 

이에 대한 신규 교과목 개설이 필요할 것으로 생각된다. ‘보

건통계학’ 교과목에서는 ‘연구결과를 고찰하기 위한 통계 

분석을 실시하고 해석할 수 있어야 한다’ 는 역량 달성을 

위한 교육 내용으로 운영되고 있으나 15시간의 적은 시간으

로 해당 역량을 달성하기에는 어려움이 있어 수업시간의 조

정이 필요할 것으로 보여진다. 특히 치과위생사의 병원관리 

및 경영지원 업무에 대한 사회적 요구가 매우 높고 이에 대
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한 교육 요구도가 높은데 반해 ‘관리 치위생’ 영역은 다른 

교과 영역에 비해 4개의 교과목에 한하여 135시간의 가장 

적은 시간으로 운영되고 있다. 따라서 향후 사회적 요구에 

부합하는 관리 치위생 영역의 교과목을 개발하고 개설하여 

운영될 필요가 있다. 

학년이 증가할수록 교과목 이수를 통해 달성가능한 치위

생 역량의 수가 증가하였고, 특히 3학년 2학기부터는 목표

로 하는 역량의 수가 급격하게 많아지는 것으로 나타났다. 

이는 짧은 시간에 많은 역량을 달성하는 것을 목표로 하여 

교과목이 운영됨에 따라 학생들의 부담이 크고 역량 달성도

가 낮을 가능성에 대한 우려가 있다. 따라서 일부 교과목의 

이수시기를 조정하여 1-2학년 시기에 달성 가능한 역량의 

수를 늘리는 방안도 고려할 수 있겠다. 

치위생 역량 중 ‘기초의학 및 치과임상학적 지식을 가지

고 치위생관리과정/환자관리에 활용할 수 있어야 한다’는 

역량 달성을 위해 20개 이상 교과목 운영을 통해 900시간 

이상의 수업시간이 투입되고 있었다. 해당 역량에서는 기초

치위생 분야와 치과임상 분야, 임상치위생 분야 등 매우 다

양한 분야에서의 세부역량을 포괄하고 있어, 향후 치위생 

역량의 개념을 보다 세분화하여 정의하여야 할 필요가 있겠

다. 이중 기초치위생 교과목 수는 총 13개로 450시간에 걸

쳐 운영되고 있어 달성가능한 치위생 역량에 비해 다수의 

교과목을 통해 많은 시간이 투입되고 있었다. 따라서 치위

생관리 및 환자관리에 직접적으로 활용할 수 있고 이를 위

한 기초가 될 수 있는 기초치위생 교과목을 중심으로 하여 

과목의 수 또는 수업시간 조정 등의 개편이 이루어질 필요

가 있다. 또한 ‘환자/대상자의 전신병력과 치과병력, 가족력

에 관한 정보를 수집하고 구강건강에 미칠 수 있는 영향을 

파악할 수 있어야 한다’는 역량은 ‘임상치위생학 및 실습 1’ 

교과목에서만 목표로 하고 있어, 중요도에 비해 매우 제한

적으로 다루어지고 있었다. 이에 따라 전신질환에 대한 이

해와 전신질환 환자 관리 등과 관련된 이론 및 실습을 다룰 

수 있는 교과목 운영(예, 기본간호학)과 양대 구강병 관리의 

이론적 배경을 다룰 교과목 운영(예, 치아우식학)이 고려될 

필요가 있다고 생각된다. 

치위생학 교육에서의 역량(competency)은 통상적으로 말

하는 ‘수기(skill)의 수행’이라는 단순한 좁은 의미가 아니라, 

치과위생사 역할 수행을 위한 지식과 기술 뿐 아니라 통합적이고 

포괄적인 문제인식과 문제해결능력, 태도를 포함한 직업적 가치

가 통합되어 나타나는 행동으로 정의할 수 있다. 따라서 역량기

반 교육과정은 전통적인 bottom-up 방식이 아닌, top-down 

방식으로 편성되어야 하며, 실제적 역량과의 관련성을 중심으로 

하여 통합교육과정으로 구성되고, 개별요소의 숙달 평가가 아닌 

총체적 능력의 평가가 이루어져야 한다[7]. 이에 근거하여 향후 

역량기반 치위생학 교육과정의 운영을 위해 다음과 같은 사항을 

제안할 수 있다. 

기초치위생 또는 치과임상학과 같이 교과 영역별로 동일

한 역량을 목표로 하거나, 중복된 학습목표 및 내용을 포함

하여 운영하고 있는 교과 영역의 경우, 통합 교과목으로 운

영함으로써 목표로 하는 역량과의 관계를 고려하여 관련 지

식을 통합하여 교육할 필요가 있다. 이[12]와 이 등[13]의 

선행연구에서도 우리나라 치위생(학)과에서 운영 중인 교과

목이 지나치게 세분화되어 교과목의 수가 많고, 중복된 교

수요목이 많은 것으로 나타나 학생의 수업부담도 높고, 과

목 간 연계성과 통합성이 부족하여 비효율적이라고 지적하

였다. 더욱이 우리나라 치위생학 교육과정은 치과대학의 교

육과정을 모델로 하여 개발됨에 따라 교과영역, 과목명 등

이 치의학의 학문체계와 치과대학 교육과정을 따르고 있어 

치과위생사 역량 달성 및 치과위생사 양성 교육에 부적합하

다고 검토하였다. 통합교육과정은 교과목간의 통합된 교수

학습을 의미하는 것으로, 단편적인 지식이 아닌 전체를 이

해할 수 있는 교육내용으로 구성하여 실무로의 적용이 가능

하도록 사고 폭을 넓히고 확장시킴으로써 문제해결능력을 

높일 수 있는 교육과정이다[14]. 의학 교육에서는 역량을 

기반으로 교육목표를 설정하고 역량이 학습성과로 산출될 

수 있도록 교과목을 연계 및 통합하여 운영하고자 하는 노

력이 이루어지고 있다[7]. 이에 따라 의학 영역에서는 인문

사회의학 교과목 통합교육과정을 개발 및 운영하고 있으며

[15], 의학교육과정에서 통합교육과정 개념적 모델 개발에 

관한 연구가 진행된 바 있다[16]. 최근 치위생학 교육에서

도 치과위생사로서 요구되는 역할 수행을 위한 지식 및 기

술, 태도의 습득이 교과목의 수평 및 수직적 통합에 기반하

여 습득할 수 있다고 제기되면서 기초치위생학[13], 임상치

과학[17], 임상치위생학 실습[18] 등의 교과영역별 통합모

형을 개발하기 위한 시도가 이루어지고 있다. 따라서 향후 

치위생학 교육에서는 치위생 이론과 실무가 연계될 수 있도

록 치위생 역량을 기반으로 교육목표를 설정하고 역량이 학

습성과로 산출될 수 있는 역량 기반 통합교육과정을 개발 

및 운영하고 평가하는 시도가 필요할 것으로 생각된다. 

통합교육과정에 기반하여 치위생 역량을 함양하기 위해서는 

문제해결능력을 함양하고, 지식을 확장 및 통합할 수 있도록 

하기 위한 다양한 교육방법의 개발 및 적용이 필요하겠다. 우리

나라 치위생 교육은 치과위생사 국가시험을 중심으로 교과목이 

편성되어 있기 때문에 일부 교과목을 제외한 다수의 전공 교과목

에서 이론 및 실습 위주의 교육이 이루어지고 있다. 고학년 

시기에 운영되는 임상실습 Ⅳ 또는 임상치위생학 및 실습 Ⅵ와 

같이 고학년 학기에 운영되어 다수의 선수과목을 포함하는 교과

목에서는 선수과목에서 습득한 지식과 술기 등을 통합적으로 

적용하고 접근할 수 있도록 기존의 강의식, 암기위주의 교육방식

에서 벗어나, 문제중심학습(Problem-Based Learning), 증례중

심학습(Case-Based Learning), 프로젝트 기반학습, 인턴쉽, 토

론, 시뮬레이터 실습, 그룹지도, 세미나, 현장실습, 팀기반 교육 

등과 같은 교육방법을 개발하여 적용할 수 있다.

또한 이를 위해서는 역량 달성을 위해 역량 평가체계를 
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구축하고 실제적 역량을 총체적으로 평가할 수 있는 평가 

방식의 개발이 필요하다. 역량 달성을 위한 단계별 평가시

험의 평가방법을 구체적으로 개발하여 적용한 후 실제 학생

들의 역량 달성 여부 및 수준 향상에 대한 평가가 이루어져

야 한다. 현재 이론 위주로 구성된 다수의 교과목에서는 중

간 및 기말고사의 필기시험을 이용하여 역량과 연관된 지식

수준을 평가하고 있으므로 필기시험 이외의 평가도구 및 방

법의 개발이 이루어져야 하며, 통합적 역량을 평가할 수 있

는 방식을 개발하기 위한 시도가 필요하겠다. 

본 연구는 일개 치위생학과에서 운영 중인 교육과정을 

분석한 사례연구로서 교과목 명, 운영일정 및 선후수 체계 

등이 해당 학교의 학사일정 및 규정이 반영되어 구성되었

고, 특히 4년제 1개 대학 만을 대상으로 하였기에 학제에 

따른 교육과정의 특성이 고려되지 않는 등, 우리나라 전체 

치위생학 교육과정의 현황을 반영하지 못하는 한계를 갖는

다. 이에 따라 향후 3년제 및 4년제 학제에 따라 치위생학 

교육과정과 역량 간의 연관성 및 분포 등에 대한 다각도의 

분석이 이루어져야 하며, 지역 및 학교 등 교육과정에 영향

을 미칠 수 있는 다양한 요인을 고려한 연구가 이루어질 필

요가 있다. 그러나 개발된 치위생 역량에 따라 실제 운영하

고 있는 치위생학 교육과정의 현황을 분석함으로써 향후 우

리나라 치위생(학)과 역량기반 교육과정을 개발 및 확대하

고 체계화하는 방안을 모색하는데 근거가 됨에 따라 그 의

의가 있다. 

향후 보건의료계 패러다임의 변화, 의학기술의 발전과 

변화, 사회적 요구 등의 변화에 따라 역량기반 치위생 교육

과정에 대한 보완과 이를 실현하기 위한 교육 환경 및 방법 

등에 대한 연구가 지속적으로 이루어져야 한다. 

결론

본 연구는 4년제 G 대학 치위생학과에서 운영 중인 51

개 교과목을 치과위생사의 핵심 및 세부 역량을 중심으로 

하여 교과목별 교육내용을 체계적으로 정리하여 교육과정과 

세부역량간의 연관성을 평가하고, 교과목과 연관된 치위생 

역량의 분포 및 현황을 분석한 결과 다음과 같은 결과를 얻

었다. 

첫째, 모든 교과목에서 최소 1개 이상, 최대 22개 이하의 

치위생 역량 달성을 목표로 하여 교육과정을 운영하고 있었

고, 1개 교과목에서 1개 항목의 역량 달성을 위해 평균 13

시간, 최소 2시간, 최대 30시간의 수업시간이 요구될 수 있

는 것으로 나타났다. 

둘째, 학년이 증가할수록 교과목 이수를 통해 달성가능

한 치위생 역량의 수가 증가하였고, 특히 3학년 2학기부터

는 목표로 하는 역량의 수가 급격하게 많아지는 것으로 나

타났다. 

셋째, 치위생 역량 중 ‘기초의학 및 치과임상학적 지식을 

가지고 치위생관리과정/환자관리에 활용할 수 있어야 한다’

는 역량 달성을 위해 20개 이상 교과목 운영을 통해 900시

간 이상의 수업시간이 투입되고 있었다. 

역량기반 치위생학 교육은 보건의료인으로서 치과위생

사의 정체성을 규명하고, 건강한 사회 실현에 기여하는 전

문직업인을 양성하는데 이론적인 배경이 될 것이다. 향후 

보건의료계 패러다임의 변화, 의학기술의 발전과 변화, 사회

적 요구 등의 변화에 따라 역량기반 치위생 교육과정에 대

한 보완과 이를 실현하기 위한 교육 환경 및 방법 등에 대

한 연구가 지속적으로 이루어져야 한다. 
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