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국문초록

목적 : 본 연구의 목적은 공중 보건 위기 대응을 위한 도상훈련을 개발

하고 그 효과성을  평가하는 것이다. 

연구 방법 : 도상훈련의 시나리오는 역학조사 및 방역조치를 훈련하기 

위한 목적으로 개발되었다. 개발된 도상훈련은 보건대학원 재학생 및 졸

업(수료)자 56명을 대상으로 한국 생물감시체계 플랫폼을 통해 진행되었

다. 도상훈련의 효과성은 Kirkpatrick의 교육 효과성 평가모델을 기반으

로 반응, 학습, 행동을 측정하여 평가했다. 반응과 행동은 도상훈련 직후

에 측정했으며, 학습은 사전평가와 사후평가로 두 차례에 걸쳐 측정했

다. 수집된 평가 자료를 이용하여 기술통계 및 대응표본 t 검정을 활용

해 사전과 사후의 평균을 비교했다. 추가적으로 설문 문항의 민감도 분

석을 진행했으며, Cronbach’s α를 확인해 신뢰도 분석을 시행했다. 

연구 결과 : 개발한 도상훈련은 반응, 학습, 행동의 측면에서 모두 효과

적이었고, 도상훈련 전보다 연구참여자의 지식 및 태도를 상승시키는 것

을 확인했다. 민감도 분석 결과, 개인적요인에 따라 교육효과성에는 유

의한 차이가 없었다. 신뢰도 검증을 통해 설문 문항의 내적 타당도를 확

인했다. 

결론 : 본 연구는 효과적인 감염병 대응 도상훈련을 개발했다는 점과 도

상훈련의 효과를 체계적으로 검증했다는 점에서 의의가 있다. 본 연구를 

활용하여 향후 역학조사관 교육의 개선 및 효과성 평가의 타당성을 확보

할 수 있다. 

주요어 : 도상훈련, 교육효과성평가, 역학조사, 공중 보건 위기 대응, 플

랫폼, 감염병 재난

학  번 : 2021-26791



- ii -

목     차

제 1 장 서론··································································  1

제 1 절 연구의 필요성···························································  1

제 2 절 연구 목적···································································  7

제 3 절 연구 문제···································································  7

제 2 장 연구 방법 ·····················································  8

 제 1 절 연구 설계·································································  8  

 제 2 절 연구 대상·································································  8

 제 3 절 연구 자료·································································  9

 제 4 절 설문 문항································································· 15

 제 5 절 분석 방법································································· 23 

 

제 3 장 연구 결과·······················································  24

 제 1 절 연구대상자의 일반적 특성···································  24  

 제 2 절 설문 문항의 신뢰도 검증·····································  25  

 제 3 절 도상훈련의 효과성 평가·······································  27  

제 4 절 개인적 요인과 교육효과성간의 민감도분석·······  30  

제 4 장 연구 고찰·······················································  32

 제 1 절 연구 결과 고찰·······················································  32

 제 2 절 연구의 의의와 한계···············································  33

제 5 장 결론·································································  37

 



- iii -

참고문헌·········································································  40

부록·················································································  53

  [부록 1] 진행자용 도상훈련 시나리오································  53

  [부록 2] 도상훈련에 대한 주요 응답··································  68

  [부록 3] 사전 설문지······························································  70

  [부록 4] 사후 설문지······························································  76

Abstract ··········································································  83

감사의 글·······································································  85



- iv -

표   목   차

[표 2-1] 상황 1. 신고 환자의 구별 분포······························· 11

[표 2-2] 상황 4. 인체 IgM 검사 결과···································· 13

[표 2-3] 상황 4. 인체 혈액 PCR 검사 결과························· 13

[표 2-4] 상황 4. 인체 대변 PCR 검사 결과························· 14

[표 2-5] 반응 측정 지표 선행 연구········································ 15

[표 2-6] 반응 요인 측정 도구·················································· 16

[표 2-7] 학습 측정 지표 선행 연구········································ 17

[표 2-8] 학습 요인 측정 도구·················································· 18

[표 2-9] 행동 측정 지표 선행 연구········································ 18

[표 2-10] 행동 요인 측정 도구················································ 20

[표 2-11] 자기효능감 측정 도구·············································· 21

[표 2-12] 학습동기 측정 도구·················································· 22

[표 2-13] 경력계획 측정 도구·················································· 23

[표 3-1] 연구대상자의 일반적 특성········································ 24

[표 3-2] 설문 문항의 신뢰도 분석 결과································ 25

[표 3-3] 도상훈련의 효과성 평가············································ 28

[표 3-4] 개인적 요인과 교육효과성간의 민감도 분석········ 30

그 림  목 차

[그림 2-1] 상황 1. A형간염 주별 신고 현황························ 11



- 1 -

제 1 장 서론

제 1 절 연구의 필요성

1. 감염병 대응 도상훈련의 필요성

 지난 30년간 30종류 이상의 신종 및 재출현 감염병의 유행으로 세계 각국에

서 공중보건 위기 상황이 반복되고 있다. 최근 2019년 신종감염병인 코로나바

이러스감염증의 유행으로 세계보건기구(World Health Organization, 이하 WH

O)는 사상 3번째 팬데믹 선언을 한 바 있다. 심지어 코로나바이러스감염병의 

대유행 상황에 2022년 원숭이두창바이러스가 유럽과 북미를 중심으로 발발하

여 WHO 최고 경보 단계인 비상사태로 남아있는 상태이며, 국내에도 원숭이

두창 환자가 유입되었다. 최근의 감염병 발생 및 확산 추세를 보아 감염병은 

앞으로 인류에게 더 큰 위협이 될 것이다. 그러므로 감염병 유행으로 말미암

은 공중 보건 위기 상황에 대한 대응과 이를 위한 준비인 대비 활동이 매우 

중요하다. 특히 산발적으로 발생하는 감염병은 선제적인 대응 능력을 시일 내 

갖추는 것이 요구된다.(조성일 외, 2016) 

  감염병 대응 역량을 훈련하는 방식으로 도상훈련 형식의 훈련이 매우 효과

가 있다고 알려져 있다.(천병철, 2006) 도상훈련은 시나리오를 기반으로 참여

자들이 토론하고 이를 통해 발견된 대응체계의 문제를 해결하는 훈련 방법이

다. 도상훈련은 대량 생물테러나 대유행 인플루엔자와 같은 전염병의 대유행

에 효과적인 훈련방법으로 제안되어왔다. (소방방재청, 2010) 도상훈련은 가상

의 상황에 따른 대처에 대한 훈련을 책상 위에서 가상으로 진행하는 것이다. 

실제 행동이 이루어지지는 않지만, 상황에 맞게 설정된 시나리오에 따라서 구

체적인 행동사항을 기록으로 남기게 된다.(천병철, 2006) 도상훈련의 목적은 

대응 계획을 수립하고 검토하는 것, 역할과 책임을 숙지하는 것, 현재의 문제

를 식별하고 해결하는 것이다. 도상훈련은 비용 효과적이고, 참가자들을 창의

적으로 훈련하게 하며 현실성이 높다.(Chi, C. H., et al. 2001) 또한 기구나 자



- 2 -

원 등의 준비가 필요하지 않아 비교적 쉽게 활용된다.(이동숙 외, 2010) 이에 

많은 국가 및 기관에서 이를 위한 시나리오를 개발하고 개발한 시나리오를 바

탕으로 한 도상훈련을 실제로 시행하고 있다. (천병철, 2006) 

 그 예로, 미국의 존스홉킨스센터에서는 2001년 천연두 유행 시나리오를 기반

으로 한 ‘Dark Winter’, 2005년 생물테러 주제의‘Atlantic Strom’, 2018년 

‘Clade X’에 이어 최근 2019년 팬데믹을 주제로 한 ‘event 201’등 다수

의 도상훈련을 진행했다. (Johns Hopkins University, 2022) 또한 Kirby Institute

에서는 생물 테러를 주제로 한 도상훈련인 ‘Pacific Eclipse’을 진행한 바 있

다. (The Kirby Institute, 2020) 또한 West Virginia에서는 COVID-19로 인한 입

원환자 증가 상황에 대비하기 위한 도상훈련을 2022년 진행했다. (Charles Yo

ung, 2022) Wendelboe, A. M. et al.(2020)의 연구에서는 COVID-19 유행상황에 

대한 시나리오를 개발했고 그 시나리오를 통해 대학, 사회단체, 그리고 기업들

을 대상으로 도상훈련을 진행했다. 

  국내에서도 「감염병의 예방 및 관리에 관한 법률」제16조의3 및 같은법시

행규칙 제60조의2, 「역학조사관 교육에 관한 규정」,「가축전염병예방법」제7

조 및 같은 법 시행규칙 제13조 등 각종 법률의 제정 및 개정을 통한 감염병 

대응 및 예방 교육이 의무화되어 현장의 교육 수요가 높아졌고, 이에 여러 기

관과 단체에서 도상훈련을 시행하고 있다. 질병관리본부(현 질병관리청)에서는 

신종감염병 유행을 주제로 도상훈련을 진행했으며, 보건복지부에서는 2022년 

재난응급의료 비상대응매뉴얼 교육에도 도상훈련을 포함했다. 농림축산검역본

부에서는 가축 질병 위기 대응을 위한 도상훈련을 주기적으로 진행하고 있다. 

국립중앙의료원에서는 2021년 필수의료서비스 맞춤형 방문교육의 목적으로 감

염병 및 감염관리 전담인력(의사, 간호사, 행정직 등)을 대상으로‘찾아가는 

감염병 대응 모의도상훈련’을 진행했다. 천병철(2006)은 신종 및 재출현전염

병의 대응을 위해 전염병 유행 모형을 모델링했고, 개발한 모델을 통해 도상

훈련을 진행했다. Il-Hwan Kim et al.(2020)의 연구에서는 질병관리청장을 포함

하여 역학전문가와 실험실 분석 전문가를 대상으로 신종 감염병을 대비하기 

위한 도상훈련을 진행했다. 

 이처럼 보건의료분야에서 도상훈련은 활발히 진행되고 있는 편이다. 하지만 

주로 임상 실무에 대한 주제, 혹은 관리자의 의사결정에 관련한 연구들이며, 
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현장의 요구도가 높음에도 불구하고(유석주, 2020; 이무식 외, 2016) 역학조사

에 대한 도상훈련을 시행한 연구는 드물다. 우리는 지난 감염병 유행 상황들

을 통해 이에 대응하는 과정에서 특히 신속하고 정확한 역학조사에 대한 중요

성을 확인했다. 이무식 외(2016)에 의하면 감염병 발생 시 신속한 역학조사를 

실시하여 조기에 감염원을 파악하고 이를 바탕으로 한 방역 관리의 중요성을 

강조한다. 천병철(2015)의 연구에 따르면, 역학조사가 초기에 적절하게 수행될 

수 있도록 교육되고 훈련되어야 한다. 따라서 감염병 역학조사 역량을 발전시

키기 위한 도상훈련을 개발할 필요가 있다. 

 2021년 중국 질병예방통제센터(Chinese Center for Disease Control and Prev

ention, 이하 중국 CDC)는 공중보건 위기 대응을 위해 실제성을 높이는 온라

인 도상훈련 플랫폼의 필요성을 강조했다.(ASEAN, 2021) 또한 미국 연방 재난

관리청(Federal Emergency Management Agency, 이하 FEMA)내의 안전관리연

구원(Emergency Management Institute)교육을 화상 플랫폼을 사용하여 진행하

고 있다.(FEMA, 2022) 국내에서도 온나라화상시스템을 통해 COVID-19상황의 

응급 의료를 주제로 온라인 도상훈련을 진행한 바 있다.(조현영 외, 2020) 이

처럼 최근 온라인 플랫폼을 이용한 도상훈련의 필요성이 대두하고 있다. 이에 

본 연구의 도상훈련은 한국 생물감시체계 플랫폼(Biosurveillance Integration Pl

atform, 이하 BIP)을 이용하여 진행된다. 

 감염병에 대한 효과적이고 효율적인 대응 및 대비를 위해서는 부처별로 산재

하여있는 감염병 관련 정보를 통합할 필요가 있다. 이에 해외 선진국에서는 

감염병 정보를 수집하여 분석 서비스를 제공하는 플랫폼을 제공하고 있다. 대

표적인 예로 미국의 CDC 산하 National Center for Health Statistics에서는 50

개주에서 매주 업데이트되는 질병 정보, 사망률, 환경 정보 등을 통합하여 제

공하고 있다.(National Center for Health Statistics, 2022) 존스홉킨스센터의 Ce

nter for Systems Science and Engineering(이하 CSSE)는 WHO, CDC, ECDC 등 

세계 각국의 다양한 출처에서 COVID-19 정보를 수집하여 바이러스의 현황을 

간단하게 파악할 수 있는 플랫폼을 제공 중이다.(Johns Hopkins University, 20

22) 하지만 국내에는 이러한 감염병 통합감시체계가 없어 감염병 재난의 사전 

대비와 조기 감지 역량이 미흡한 실정이다. 이에 국내 범부처 통합 감시체계

의 필요성이 제기되었고, 한국 생물감시체계 플랫폼(이하 BIP)이 개발되었다. 
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한국 생물감시체계 플랫폼은 재난 관리 차원에서 감염병 일상의 조기 인지와 

대응체계 구축을 위해 개발된 범정부 협업 플랫폼이다. 이 플랫폼은 서울대학

교와 질병관리청에서 ‘방역연계범부처감염병연구개발사업’의 지원을 받아 2

018년부터 개발 중이다.(과제고유번호 : HG18C0091). 플랫폼의 메뉴는 크게 감

시, 조사, 대응, 종합분석으로 구성되어 있다. 먼저 조사 메뉴에서는 감염병의 

종류별 역학조사서를 생성할 수 있고 환자별 역학조사서의 작성과 수정을 할 

수 있다. 또한, 입력된 환자 정보의 통계를 모니터링 할 수 있다. 또한 감염병

별 바이러스 검사 정보 양식의 생성 및 배포, 검사 결과 통계의 모니터링이 

가능하다. 대응 메뉴에서는 의료기관의 자원 정보를 확인할 수 있고, 기관별 

자원 현황 정보를 등록, 저장 및 다운로드가 가능하다. 종합 분석 메뉴에서는 

플랫폼에 수집 및 적재된 정보들을 연관 지어 분석하는 상세 조회 화면을 구

현하고 있으며, 역학조사 교육자료, 감염병 지침 등 다양한 컨텐츠 공유 게시

판을 제공하고 있다. 또한 각 기관에서 수집된 감염병 관련 정보를 필요한 정

보만 통합하여 공유가 가능하도록 설정이 가능하다. 

 한국 생물감시체계 플랫폼에 구현된 기능을 도상훈련에 적용한다면, 현장감

을 높일 수 있으며, 지속적인 데이터 업데이트를 통해 최신 상황의 반영이 가

능한 시나리오를 구축할 수 있다. 또한 현장 훈련에서 구현하기 어려운 다양

한 추가 상황 발생을 가정할 수 있다. 더불어 재난 교육 과정 개발에 있어서 

어려운 점 중 하나는 시간과 공간의 제약이 있다는 점인데(김영석, 2016), 이

점에서도 플랫폼을 활용한다면 여러 부처와 기관에서 많은 사람이 함께 참여

하기도 쉽다는 장점이 있다. 

2. 교육훈련 효과성 평가의 필요성

 효과적인 교육은 위기 대응 과정의 필수적인 요소이고, 참여자가 기술 및 업

무 역량을 상승시키고,  숙달된 상태를 유지하도록 한다.(WHO, 2017) 교육 훈

련의 실행 후에 교육의 목표를 달성했는지를 확인하기 위해 교육의 성과, 즉 

교육의 효과성을 평가할 필요가 있다. 교육 훈련의 평가는 그것이 개인 또는 

조직 차원에서 어떤 성과를 도출했는지를 측정하는 일은 교육훈련 프로그램의 

책무성을 확인한다는 점에서 매우 중요한 과업이다.(Kirkpatrick, 2006) 훈련의 

평가를 통해 효과성을 확인하는 것은 교육 훈련을 그 과정에서 끝내는 것이 
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아니라 계속된 발전을 가능하게 한다. 또한, 교육훈련은 기획부터 실행 등 모

든 과정에 시간과 비용이 투입되므로, 투입대비 산출인 교육의 효과성을 확인

하는 것이 매우 중요하다 할 수 있다. 교육훈련의 효과성은 피훈련자가 교육

훈련의 결과로서 새로운 가치, 지식, 기술 등을 습득하고 태도나 행태가 변화

하며, 궁극적으로는 직무 성과나 조직의 생산성이 향상되는 것을 의미한다.(김

진영, 2011) 

 보건의료분야에서 도상훈련을 시행하고, 그 효과를 평가한 선행연구를 알아

보았다. Elena Savoia et al.(2009)의 연구에서는 정부 담당자에게 감염병 비상 

상황에 대한 도상훈련을 진행하고 그들의 지식과 자신감에 미치는 효과를 전

후평가를 통해 검증했다. Eric J. Linskens et al.(2018)의 연구에서는 해외 유입 

동물 감염병을 주제로 관련 부처의 담당자를 대상으로 하여 도상훈련을 진행

했다. 인터뷰를 통해 효과성을 평가했으며, 이론적 교육에 더하여 실전 교육

(도상훈련)의 효과성과 필요성을 강조했다. Sena, A. et al.(2021)은 응급의료 

레지던트에게 재난 대응 훈련을 도상훈련의 방식으로 진행하고, 참가자들의 

전·후의 설문조사를 통해 지식과 인식차이를 측정했다. Chi, C. H. et al.(200

1)의 연구에서는 태국의 응급 의료 전공 대학생에게 응급 의료 전문 교육을 

시행했고, 재난 준비와 관리에 대한 참가자들 태도의 향상으로 그 효과성을 

확인했다. 김미연 외.(2020)의 응급의료센터 간호사를 대상으로 재난대처 도상

훈련을 시행하고 그 효과를 재난준비도의 전후 비교를 통해 측정했다. 김현진 

외.(2021)의 연구에서는 감염병 발생 도상훈련을 진행하고, 간호대학생의 재난

대비역량 상승을 인터뷰를 통해 측정했다. 

 도상훈련을 진행하고 효과성을 평가한 연구는 다수가 존재하지만, 그 평가 

항목이 만족도 및 태도에 집중되어있다. 교육훈련의 효과성은 단순히 결과만

을 측정해서는 안 되고, 체계적으로 측정하고 평가할 필요가 있다.(Goldstine, 

1992; Rynes et al, 1995) 감염병 대응 교육훈련의 필요성이 증가함에 따라 우

리는 도상훈련 형태의 훈련을 발전시키는 것이 필요하며, 이러한 훈련은 적절

한 평가가 필수적이므로, 체계적인 이론에 근거해 정량적으로 도상훈련의 효

과성을 평가할 지표를 개발할 필요가 있다. 

 교육효과성을 평가하기 위해 그간 다양한 평가 모형이 제시되었는데, 크게 

과정지향 모델과 결과지향 모델로 구분된다.(박미경, 신재은, 박지영. 2011) 과
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정지향모형은 교육프로그램의 전 과정을 평가하는 것을 목적으로 하며, 결과

지향모형은 교육프로그램의 결과를 평가하는 것을 목적으로 한다.(박옥남 외, 

2017)  

 본 연구는 도상훈련의 과정이 아닌 최종 성과를 측정하는 데에 목표가 있기

에 과정지향모델보다는 결과지향모델을 적용하는 것이 적절하다. 대표적인 결

과지향모델로는 Donald Kirkpatrick의 4단계 평가 모형과 Jack Phillips의 ROI(R

eturn On Investment; 투자수익률) 평가 모형이 있다. Kirkpatrick의 4단계 모

형은 반응, 학습, 행동, 결과로 구성하여 각 평가 단계 간의 위계성 및 정적 

상관관계를 가정하여 교육효과성을 평가한다. Phillips의 ROI 모형은 Kirkpatric

k의 4수준 평가모형에 ROI 단계를 추가하여 투자의 결과를 평가하는 데에 초

점을 두고 있다. 본 연구에서의 평가 목적은 조직 수준의 성과 평가가 아닌, 

개인 학습자 수준의 성과 평가라는 점을 고려할 때, Phillips의 ROI 모형보다 

Kirkpatrick의 4단계 평가모형을 적용하는 것이 적절하다. 

 Kirkpatrick의 모형은 교육훈련이 창출한 성과를 밝혀내고 측정하는데 초점을 

맞춘다. 이 모형은 교육훈련 평가 모형의 효시가 되었으며, 현재 가장 보편적

으로 사용되는 교육훈련 모형 중의 하나다.(김진영 2011; 이전, 권선진, 임정기 

2014; 이홍재, 권준이, 차용진 2016; 박옥남 2017) 각 단계가 논리적이라는 점, 

복잡한 훈련 프로그램의 평가를 교육과 학습의 논리에 따라 직관적으로 이해

할 수 있다는 점, 실제 적용방식도 간단하여 전문가뿐만 아니라 일반 교육담

당자들도 쉽게 적용할 수 있다는 등의 장점으로 널리 사용되고 있다. 또한 보

건의료분야에도 적용할 수 있어 치과 임플란트 연수 교육의 평가, 약학대학생

의 도상훈련 효과성에 대한 평가 등에 본 모형을 적용한 연구들도 있다. 따라

서 본 연구에서는 개발한 도상훈련의 교육효과성을 Kirkpatrick 모형에 기초하

여 반응, 학습, 행동의 단계를 통해 측정한다. 

 

 이에 본 연구에서는 보건대학원 학생 또는 졸업자를 대상으로 감염병 대응 

역학조사 역량을 향상하기 위한 도상훈련을 플랫폼을 통해 진행하여 그 효과

성을 확인하고, 이를 역학조사관 대상 도상훈련의 확대를 위한 기초 자료로 

삼고자 한다.
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제 2 절  연구 목적

 본 연구에서는 공중보건 위기 상황의 대응에 대한 전반적인 지식, 공중 보건 

위기 상황에서의 대응 능력, 및 이해도를 향상하기 위해 실전 기반 시나리오

를 개발하고, 개발한 도상훈련을 보건대학원 재학생 및 졸업(수료)자에게 한국 

생물 감시 체계 플랫폼(Biosurveillance Integration Platform; BIP)을 이용해 진

행한다. 구체적인 연구 목적은 다음과 같다. 

1. 감염병 유행 상황에 대한 실전 기반의 역학 조사 도상훈련 시나리오를 개

발한다. 

2. 한국 생물 감시 체계 플랫폼(BIP)을 이용하여 연구대상자에게 개발한 도상

훈련을 진행한다. 

3. 목표 달성 여부를 판단하기 위해 훈련의 효과성을 Kirkpatrick의 모델에 기

반하여 평가한다. 

4. 도상훈련의 평가 문항을 개발한다. 

제 3 절  연구 문제

본 연구의 주요 연구 문제는 다음과 같다.

연구 문제 1. 연구대상자가 받은 도상훈련의 효과성은 어떠한가? 

세부 문제 1. 측정한 반응 수준은 어떠한가?

세부 문제 2. 도상훈련의 전과 후의 학습의 차이는 어떠한가?

세부 문제 3. 측정한 행동의 수준은 어떠한가?

연구 문제 2. 측정한 교육효과성의 결과가 적절한가?

세부 문제 1. 개인적 요인(자기효능감, 경력계획, 학습동기)에 따라 교육효과성 

변수(반응, 학습, 행동)에 차이가 있는가?
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연구 문제 3. 도상훈련의 교육효과성을 측정하기 위한 설문 문항이 적절한가?

세부 문제 1. 설문 문항의 신뢰도가 적절한가?
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제 2 장 연구 방법

제 1 절 연구 설계

본 연구는 감염병 대비 역학조사 도상훈련 시나리오를 개발하고, 개발한 도상

훈련의 효과성을 평가하는 단일집단 사전 사후 비교 연구이다.

 시나리오의 개발은 부산광역시 감염병관리지원단으로부터 2019년 A형간염 

유행 당시의 역학조사 데이터를 재가공한 데이터를 얻었고, 이를 기반으로 구

성했다. 온라인 및 오프라인 모집을 통해 도상훈련의 참여자를 구성했으며, 한

국 생물감시체계 플랫폼을 통해 도상훈련을 진행했다. 참여자의 사전 설문과 

사후 설문을 바탕으로 도상훈련의 효과성을 평가했다. 

 

제 2 절 연구 대상

1. 연구 대상

본 연구의 연구대상자는 보건대학원의 재학생 및 졸업(수료)자로 설정했다. 보

건대학원의 재학생 및 졸업(수료)자 중 연구에 동의한 사람 56명을 대상으로 

도상훈련을 진행했고, 그 효과성을 평가한다. 도상훈련의 효과성을 평가하기 

위해 사전 설문과 사후 설문을 진행했다. 설문에 성실히 응답한 56명을 대상

으로 연구를 진행했다. 

2. 연구 대상자 수의 산출

 본 연구에서는 단일 표본의 사전·사후 비교를 위해 대응 표본 t 검정을 이

용한다. 표본의 크기는 G-Power 프로그램을 이용하여 유의 수준을 0.05, 검정
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력을 0.95, 효과크기를 0.5로 계산하였다. 그 결과 최소 54명이 산출되었다. 

 

3. 연구대상자의 모집 과정

본 연구 대상자의 모집은 온라인 및 오프라인 공고를 통해 2022년 6월 20일부

터 11월 9일까지 진행되었다.  

4. 연구 윤리 

본 연구는 서울대학교 기관생명윤리위원회(IRB)의 심의를 받아 진행되었다.(IR

B No. 2204/002-014)

제 3 절 연구 자료

1. 도상훈련 시나리오 개발

가. 주제 선정

본 연구에서는 A형간염의 유행상황을 대비하기 위한 시나리오를 개발했다. A

형간염은 1990년대 말부터 증가하여 2009년에 발생의 정점을 보이다가 이후, 

매년 1,000여 명 내외의 환자 발생이 보고되며 감소세를 보였으나, 2011년 5,5

21명으로 급증하였고, 2019년 대전과 충청도 지역에서의 대유행으로 17,598명

의 발생이 기록되었다 .  또한, 2021년에는 주당 100명 이상의 환자가 지속해

서 신고되는 등 현증 환자가 꾸준히 증가하고 있다. A형간염 바이러스는 열과 

산에 저항성이 강하며, 자연환경 속에서 생존력이 높을 뿐 아니라 오염된 음

식과 식수에 의해서도 쉽게 전파된다.(최보율, 2008) 특히 질병관리청(2020)에 

따르면, 우리나라 국민 20대와 30대에서의 A형간염 항체 보유율은 각각 20%

에 불과했다. 시간이 지남에 따라 추후 중장년층에서 A형간염의 발생이 증가

할 것이 예상된다.(대한간학회, 2021) 따라서 본 연구에서는 지역사회에서 산

발적으로 발생하는 A형간염 유행을 주제로 역학조사 역량을 향상하기 위한 

도상훈련을 개발한다.
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나. 도상훈련의 데이터

도상훈련의 시나리오는 현실적이고 적절해야 하며, 질문과 문제가 제시되어야 

한다 .  또한, 성공적인 도상훈련을 위해서는 구체적인 훈련 목표를 명확히 설

정하고, 이를 주요 질문 혹은 해결해야 할 문제로 변환해야 한다.(WHO, 2017) 

시나리오의 현실성을 강화하기 위해, 본 연구에서는 부산광역시 감염병관리지

원단을 통해 자료를 협조받아, 2019년 A형간염 유행 당시의 역학조사 데이터

를 재가공한 데이터를 얻었다. 데이터에는 나이, 성별, 증상별(복통, 구토, 발

열, 무력감) 발현 여부, 사례분류, 증상 시작일, 음식점 방문일, 섭취 음식에 

대한 역학조사 결과가 포함되어있다. 

다. 도상훈련의 목적 및 목표

도상훈련의 핵심 성공 요소는 해당 훈련의 목표와 목적에 대한 명확성에 있

다. 따라서 효율적인 훈련을 위해서는 구체적인 목표 설정과 평가가 필요하다. 

(WHO, 2017) 유럽 질병 통제 예방센터(Europe Center for Disease Control and 

Prevention, 이하  ECDC)에서는 현장 역학자가 가져야 할 역량(Applied Epide

mioloy Competencies, 이하 AECs)을 수준별로 나누어서 제시한다. 각 수준은 

4가지로 구성되어있으며, 각 수준 내에서 예상되는 경험 수준, 지식 및 직무 

책임에 따라서 분류된다. 수준은 4단계로 분류되는데, 수준 1은 수습(초급) 역

학자, 수준 2는 중간급 역학자, 수준 3-a은 상급 역학 전문가 및 현장 관리자 

수준, 그리고 수준 3-b는 선임 과학자 수준의 역학자를 의미한다. 수준 1은  

수습 역학자로, 감시 및 역학조사를 지원하기 위해 간단한 자료를 수집, 분석 

및 보고를 수행하는 직무를 맡는다. 

 본 연구에서는 연구대상자를 고려하여 ECDC에서 제시하는 역학관 수준 1의 

요구 역량을 참고하여 도상훈련의 목표를 설정했다. 본 도상훈련의 목표는 지

역사회 A형간염 유행 감시 및 인지, 역학조사 시행. 대응 체계 구성, 커뮤니케

이션, 보고서 작성의 과정을 훈련하는 것으로 설정한다. 

라. 도상훈련 시나리오의 개발

본 연구의 시나리오 개발은 「2019년도 부산광역시 감염병 역학조사 연보」를 
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구·군 C F J L Q R T X 계
환자수 1 1 2 1 2 5 2 1 15
분율(%) 6.7 6.7 13.3 6.7 13.3 33.3 13.3 6.7 100.0

참고하여, 앞서 설정한 목표를 달성하기 위한 문항들로 이루어졌다. 본 시나리

오는 전문가 2명의 자문을 받아 수정 및 보완 과정을 거쳐 개발되었다. 

 시나리오는 4가지의 상황?유행인지 단계, 계획수립 및 협의 단계, 조사결과 

분석 단계, 실험실 검사 결과 도출?으로 구성된다. 시나리오의 상황과 대응 문

제를 시간과 인과관계를 고려하여 차례로 배열했고, 이에 대응에 대한 시간적

인 이해도를 높일 수 있도록 하였다. 해설이 포함된 진행자용 도상훈련 시나

리오는 [부록 1]에 첨부하였다. 

1) 상황 1 : 유행인지 단계

 A시 감염병 동향 모니터링 중 A형간염 신고 환자 수가 28주차(2019.7.7.-7.1

3.)에 2명, 29주차(7.14.-7.19.)에 13명으로 급격히 증가하는 추세를 확인하고 2

9주차까지 신고된 환자를 대상으로 유선으로 역학조사를 시행한 결과, 신고된 

확진 환자가 R구 및 R구와 인접한 구(J, Q, T)에 밀집한 상황을 파악했다. 28

주차에 신고된 환자 2명과 R구의 환자 5명에 대해 심층역학조사를 시행했고, 

그결과 R구소재의 OO음식점에서 식사한 사실을 확인하여 동 사안을 A형간염 

집단발생으로 판단하고 즉시 시 대책반을 편성해 역학조사에 착수한다. 

[그림 2-1. 상황 1. A형간염 주별 신고 현황]

[표 2-1. 상황 1. 신고 환자의 구별 분포]
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 2) 상황 2 : 계획 수립 및 협의 단계(7월 22일(월) ~ 7월 26일(금) 시점)

당신이 A시의 역학조사 담당관이라고 가정하고, 위의 상황에서 역학조사 및 

방역 조시 관련 계획을 수립하고 관계 기관과 대책 회의를 수립하시오.

Q2.1. 역학조사의 목적은 무엇인가? 

Q2.2. 유행 판단의 근거는 무엇인가? 

Q2.3. A시의 역학조사반 회의를 7.23(화)에 시행할 때, 회의의 참가자를 구성하

시오.

Q2.4. 시의 역학조사반 회의 결과, 7.24(수)에 A시 및 관내 15개 구·군 보건소 

감염병 관련자 회의를 시행하기로 했다. 이 회의에서 논의되어야 할 내용은 

무엇인가?

Q2.5. 역학조사 계획을 세우시오. (사례정의, 조사디자인, 역학조사서 구성, 검

체채취, 검체 검사 방법 및 의뢰기관, 위생교육 및 조리종사자 관리, 모니터링 

계획) 

Q2.6. 역학조사 및 방역조치를 시행하기 위한 역학조사반을 구성하고 역할분

담을 설정하시오.

3) 상황 3 : 조사 결과 분석 단계

A형간염 역학조사가 완료되었다. 조사 데이터를 이용해 역학조사 결과를 분석

하고, 아래의 질문에 답하시오.

Q3.1. 환자발생 규모는 몇 명인가? 

Q3.2. 역학조사 대상자의 성별, 연령별, 지역별 분포를 기술하시오.

Q3.3. 역학조사 결과 발병률을 계산하시오.

Q3.4. 연령별 성별 사례수 분포를 기술하시오.

Q3.5 지역별 발병률을 기술하시오.

Q3.6. 유행곡선을 그리시오.
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환자 비환자 계
양성 70 0 70
음성 0 725 725
미실시 0 205 205
계 70 930 1000

환자 비환자 계
양성 35 0 35
음성 35 136 171
미실시 0 794 794
계 70 930 1000

Q3.7. 음식점 방문기간에 따른 환자발생 곡선을 그리시오.

Q3.10. 섭취음식종류별 상대위험도(Relative Risk)를 산출하시오.

 

4) 상황 4 : 실험실 검사 결과 단계

<조리, 배식 및 식자재 환경조사 및 조리종사자 조사 결과>

· 7월 22일 1차 역학조사 당일 점검결과 식재료 보관상태는 양호하였고 냉장 
및 냉동시설 관리도 양호하였다. 유통기한이 경과되거나 변질된 식자재는 발견
할 수 없었다.

· ○○음식점의 조리종사자는 업주를 포함하여 5명이었으며 7월 22일 1차 역
학조사 당시 4명이 근무중이었다. 손의 상처 및 화농 질환이 없었고 건강검진
과 위생수칙을 잘 지키고 있었다. 결근자도 증상은 없었다. 이후 7월 29일, 조
리종사자 2명이 A형간염으로 확진되었다.

· 조리용수는 상수도를 사용하고 있었으며 식당에서 사용되는 음용수는 직수 
정수기를 사용하고 있었다

· ○○음식점에서 제공한 조개젓 2에서 A형간염 바이러스가 검출되었으며 환
자검체에서 검출된 A형간염 바이러스와 같은 유전형 ⅠA 가 분석되었다.

<실험실 검사결과>

· 방문자 총 1,000명 중 795명에 대해 IgM 또는 PCR 검사를 시행하였고, 이
중 환자 35명에 대한 유전형 분석을 실시하였다. 유전형 분석결과 환자는 모
두 유전형 ⅠA 가 분석되었다.

[표 2-2. 상황 4. 인체 IgM 검사 결과]

[표 2-3. 상황 4. 인체 혈액 PCR 검사 결과]
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환자 비환자 계
양성 35 0 35
음성 35 136 171
미실시 0 794 794
계 70 930 1000

[표 2-4. 상황 4. 인체 대변 PCR 검사 결과]

Q4.1. 잠복기를 산출하시오. 

Q4.2. 추정감염원 및 감염경로를 기술하고 그 근거를 제시하시오.

Q4.3. 동 유행과 관련한 감염병관리 조치는 무엇이었는가? 

라. 사전 교육 영상 제작

보건학의 다학제적인 특성을 고려했을 때, 역학조사에 대한 참가자들의 기본 

지식은 상이할 것으로 예상한다. 따라서 도상훈련과 A형간염, 그리고 역학조

사의 기초 지식을 개괄적으로 설명하는 사전 교육 영상이 필요할 것이다. 따

라서 코로나-19 역학 조사 대응팀 간사인 예방의학과 전문의를 섭외하여 20분

가량의 교육 영상을 제작하였다. 

 교육 영상은 총 3개의 장으로, 총 20분의 분량으로 구성되었다. 제1장은 도상

훈련에 대한 소개, 제2장은 A형간염의 임상적 특성, 제3장은 역학조사의 개요

를 담았다. 

2. 도상훈련의 시행

본 과제에서 실시한 도상훈련은  2022년 6월 20일부터 11월 9일까지 서울대학

교 보건대학원 강의실에서 한국 생물 감시 체계 플랫폼을 이용해 이루어졌다. 

코로나-19의 감염을 방지하기 위해 모집된 연구대상자의 일정을 조정하여 1회

에 5명 내외의 연구대상자를 구성했다. 

 도상훈련은 사전 설문지 작성(10분), 사전 교육 영상 시청(20분), 도상훈련 및 

토론(70분), 디브리핑(20분), 사후 설문지 작성(10분)의 과정으로 구성되었다. 

도상훈련은 문제에 대해 답안을 작성하고, 그것을 바탕으로 토론하는 과정으

로 이루어졌다. 각 단계의 문제의 수를 고려하여 상황 2는 20분, 상황 3은 10

분, 그리고 상황 4는 10분의 시간 안에 문제를 해결하도록 했다. 각 상황이 끝
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Badran, A. S. et al.
(2021) 

교육의 질과 학생들의 만족도, 교육 내용에 대한 학생
들의 만족도와 관심도, 임상 교육 구현 방법 및 학습 
방법 측정

전병주 외.
(2021)

현장실습 구성과 진행, 교육환경, 실습 지도자 등에 
대한 만족도

정성조 (2020) 교육내용, 교육방법, 교육교관, 교육시설, 교육대상자
에 대한 만족도

박윤주(2019) 교육 내용, 방법, 강사, 시간, 시설에 대한 만족도
Maddineshat M et al. 
(2018)

수업내용에 대한 학생들의 만족도와 관심도, 임상교육 
실시방법, 학습방법 등

강소랑 외 (2017) 기획, 운영, 내용 및 방법, 피드백, 전반적 만족도

박옥남 외 (2017) 강사, 교육시설/환경, 교육시간, 교육내용 및 설계, 전
반적 만족도

김진모 외 (2016) 강의의 전반적인 만족도, 교재의 내용, 동영상, 강사, 
강의 시간, 강의실, 숙박시설, 조교에 대한 만족도

오창헌 외
(2015)

동기부여, 태도, 노력, 지식, 스킬, 능력, 동료,  상사, 
업무, 시설․장비․도구․정보, 문화․분위기․가치, 공고․모집․
선발, 사전교육, 질의응답, 고충해결, 현장방문, 평가방
법, 요구사항,  파견 전․후의 지원 서비스, 질의응답, 

날 때마다 참가자가 작성한 답변을 활용해 토론하는 방식으로 진행되었다. 

제 4 절 설문 문항

1. 설문지 문항 개발

 본 연구에서는 Kirkpatrick의 평가모형에 기초해 학습자 개인의 자기효능감, 

학습동기 및 경력계획을 더하여 도상훈련의 교육효과성을 측정한다. 

설문 문항은 리커트 5점 척도로 구성되어있다. 더불어 개방형 문항 1문항과 

도상훈련 도중의 디브리핑 과정을 통해 응답자의 자유로운 의견을 수집했다. 

1) 1단계 : 반응 평가

 반응은 교육 훈련 과정에 대해 학습자들이 만족했는지를 측정한다. 반응을 

측정한 선행연구를 정리하면 [표 2-5]과 같다. 

[표 2-5. 반응 측정 지표 선행 연구]
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고충해결, 현장방문 등

이전 외(2014) 교육에 대한 전반적 만족도, 진행방식, 학습환경, 교육
정도, 교육수준, 도움정도

최지선 (2014) 교과목 구성, 난이도, 강사, 교육방법, 교육자료에 대
한 만족도, 종합적인 만족도

이승희 외(2013)
교육프로그램에 대한 주관적인 반응 평가(교육의 진
행, 교육의 기여도, 2차년도 재참가의사, 교환교수의 
참여 태도  등)

전주성 외 (2011) 강사, 교육시설/환경, 교육시간, 교육내용, 교육지원서
비스

홍계훈 외 (2008) 감정적 반응, 유용성, 어려움

구분 측정 변수 세부 요인 문항 수 참고문헌

[1단계]
반응

기획 난이도, 시간, 목적과 내용
의 사전 안내 정도 3

강소랑 외. 
(2017)

운영 학습목표, 참여 유도, 강의
실 3

내용 및 방법 훈련 내용의 구성, 활용 매
체의 학습 도움 정도 2

피드백 학습자의 애로사항 반영도 1

전반적 
만족도

만족도, 추천의사, 훈련의 
확대 필요성 3

선행연구를 종합하여 본 연구의 반응에 대한 측정 지표는 교육에 대한 전반적 

만족도, 기획, 운영, 내용, 피드백 반영에 대한 만족도로 구성한다. 구체적인 

문항은 강소랑 외(2017)의 연구를 참고했고, [표 2-6]과 같다. 

[표 2-6. 반응 요인 측정 도구]

2) 2단계 : 학습평가

 2단계 학습평가는 교육훈련의 참가자들의 해당 교육을 통해 실제로 획득한 

지식, 기술, 태도의 변화를 측정하는 것으로, 교육 훈련 참여로 인한 지식 습

득, 기술 증진, 태도 변화 여부를 확인하는 것이다. 학습 평가 문항은 학습 목

표에서 직접 도출되기 때문에 학습 목표를 명시적으로 진술해야한다.(강소랑 

외, 2015) 학습평가는 자필평가, 수행평가, 체크리스트 등이 활용된다.(이홍재 

외, 2016) 2단계의 학습평가는 다음단계인 3단계 행동 변화에 어떻게 기여하는
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(2021) 

1) 태도, 자아효능감
2) 이론 및 임상 실무에 대한 문제

전병주 외(2021) 사회복지사로서의 전문성, 프로그램 설계 및 실행, 
사회복지사 역할과 책무

정성조(2020)

교육훈련 후 이례 상황 시 응급조치에 관한 이해 
정도, 지식이나 기술 습득 정도, 새로운 내용 및 
세부규정 등 학습 정도, 업무 태도의 긍정적 변화, 
교육의 목표 달성 정도

박윤주(2019)
서비스 응대에 관한 이해 증진, 새로운 지식 습득, 
새로운 내용 학습 정도, 세부 규정 이해, 중요성 인지 
향상

Maddineshat, M. et al. 
(2018) 태도, 자기효능감, 지식

강소랑 외(2017) 학습태도, 학습일반, 인생재설계학습, 커리어모색학습
박옥남 외(2017) 지식, 기능(기술), 가치 및 윤리

김진모 외(2016) 교육훈련 후 농약, 농작업 재해, 농기계 등에 대한 
지식

오창헌 외(2015) 지식, 스킬, 태도

윤경인 외(2015) 교육 전후 학습 향상 정도

이전 외(2014) 사회복무요원 직무교육이 가치나 윤리, 지식, 기술 
3가지 항목에 대하여 충분하였는지를 평가

최지선 (2014) 사례관리 지식과 사례관리 실천기술

이승희 외(2013)
교환교수의 의학 기본 지식과 의학 전공 지식 향상에 

대해 설문

전주성 외(2011) 학습자들 자신이 인지하는 태도의 변화, 지식의 증가, 
기술의 향상

홍계훈 외 (2008) 주관적으로 인식하는 학습

지를 객관적으로 평가할 수 있는 근거가 된다.(박윤주 외, 2019) 학습을 측정

한 선행연구는 [표 2-7]에 정리했다. 

[표 2-7. 학습 측정 지표 선행 연구]

Kirkpatrick은 학습 평가에 사전-사후 비교평가를 사용할 것을 권장한다. 사전

-사후 평가는 교육 전과 후의 학업 정도의 향상도를 측정하기 위해 사용된다. 

시험 등을 실시할 수 없는 경우 설문을 통해 교육참여자의 인지적 학업 성취

를 평가한다.(김진영, 2011; 조홍제 외, 2014) 선행 연구 및 이론적 고찰에 따
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1) 환자 교육 기술에 대한 수행점수
2) 강사, 학부 간호 학생, 동료, 실무자(간호사), 평가, 
총괄 평가

전병주 외.(2021) 사회복지사로서의 직업 정체성, 대처능력과 실천 능력
정성조(2020) 교육내용 기억, 교육내용 활용도, 교육내용 주변 전파, 

구분 측정
변수 세부 요인 문항 수 참고

문헌

[2단계]
학습

유행 인지 감시 데이터 확인, 분석, 보고 3

ECDC. 
(2021)

대응 체계
구성 역학조사 팀 구성 2

역학조사 
계획 및 시행

역학조사서 개발, 역학조사 자
료 입력, 사례 정의, 가설 설
정, 역학 조사 목적 인지

5

조사 결과 
분석

시간/장소/사람별 정리, 유행곡
선 생성, 유행의 규모와 전파
양식, 빈도 및 율의 계산, 실험
실 검사 결과 해석

5

보고서 
작성 서면 보고서 작성 1

방역조치 지역사회에의 방역 조치 1

커뮤니케이션 대국민 커뮤니케이션, 기관 내 
커뮤니케이션 2

라서 본 연구에서는 학습의 세부 요인을  ECDC에서 제시하는 역학관 Tier 1

의 필수 역량을 번안하여 [표 2-8]와 같이 구성했으며, 사전 설문과 사후 설문

을 같은 문항으로 구성해 그 차이를 비교한다. 

[표 2-8. 학습 요인 측정 도구]

3) 3단계 : 행동 평가

3단계 평가 요인인 행동은 교육참가자들의 학습된 결과가 어느 정도 직무수행

에서 행동으로 실천되고 있는가를 측정하는 것이다.(이전 외, 2014) 이는 현업

적용도 평가라고도 불린다. 3단계 행동을 평가한 선행연구의 지표는 [표 2-9]

와 같다. 

[표 2-9. 행동 측정 지표 선행 연구]
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교육 후 업무역량 향상 체감도, 안전운행 실천 정도

박윤주(2019)
서비스 응대에 관한 이해 증진, 새로운 지식 습득, 새
로운 내용 학습 정도, 세부 규정 이해, 중요성 인지 
향상

Maddineshat, M. et al. 
(2018) 실무 능력과 의사소통 능력

강소랑 외(2017) 프로그램 전이 설계, 전이 태도, 전이 환경, 활동 적용
도

박옥남 외(2017) 개인전이도, 조직전이도

김진모 외(2016) 행동기술척도(BARS, Behaviorally anchored rating 
Scales)

오창헌 외(2015)
귀교 후 행동변화(학점, 수업참여, 적극성, 팀워크, 의
사소통 등), 취업 후 행동비교(비참가 학생들과의 차
이)

윤경인 외(2015) 교육의 진료 적용도, 연수회의 업무 관련성, 연수의 
동료 평가, 진료의 질 향상도, 지식의 진료 적용도

이전 외(2014) 지식과 기술의 활용 정도

이승희 외(2013)
교육 종료 후 수행, 교환 교수들이 학습했던 내용을 

실제 라오스 환경에서 활용하는 정도, 동료 전이 방법

전주성 외 (2011) 학습자들 자신이 인지하는 태도의 변화, 지식의 증가, 
기술의 향상

홍계훈 외 (2008) 전이동기, 전이가능성

  3단계 행동은 이전 1단계와 2단계에 비해 측정하기가 복잡하고 어렵다. 그 

이유는 피교육자가 그들의 행동을 변화시킬 수 있는 기회를 얻기가 쉽지 않으

며, 기회를 얻는다고 해도 행동의 변화를 파악하기가 어렵기 때문이다.(Kirkpat

rick, 2006; 김진영, 2011; 박옥남 외, 2017) 따라서 학습한 내용의 직무에서의 

활용 뿐 만 아니라, 본인의 문제해결능력 향상에 대한 교육대상자의 인지정도

를 측정하기도 한다.(박옥남 외, 2017) 더불어, 이러한 어려움 때문에 전이 수

준 측정의 중요성이 제기된다.(김명희 외, 2010) 따라서 위의 선행 연구 중 교

육대상자의 전이 인지 정도를 측정한 연구를 종합하여 행동을 전이동기, 전이

가능성으로 구성했다. 전이 동기는 학습한 내용을 실제 업무에 적용하려는 동

기이며, 홍계훈 외.(2008)의 연구를 참고하여 4개 문항으로 구성했다. 전이 가

능성은 학습 내용을 실제 업무에 적용할 때 적용될 가능성에 대해 개인이 인

식하는 정도이다. 전이가능성은 강소랑 외.(2017)의 연구를 참고하여 2개 문항

으로 구성했다. 직업 정체성은 역학자의 역할에 대한 인식으로, Pate A et al. 

(2016)의 연구에서 직업정체성을 측정한 문항을 번안하여 1가지 문항으로 구
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[3단계]
행동

전이동기 학습한 내용을 실제 업무
에 적용하려는 동기 4 홍계훈 외. 

(2008)

전이가능성

학습한 내용을 실제 업무
에 적용할 때 적용이 될 
전이 가능성에 대해 개인
이 인식하는 정도

2
강소랑 외. 

(2017)

직업정체성 역학자의 역할에 대한 인
식 1

Pate A et al. 

(2016)

성했다. 구체적인 측정 지표는 [표 2-10]와 같다.

[표 2-10. 행동 요인 측정 도구]

4) 4단계 – 결과(Results) 평가

 결과 평가는 교육생이 교육에 참여함으로써 조직의 최종 성과를 평가하는 단

계이며, 교육이 조직효과성에 얼마나 영향을 미쳤는가의 영역이다. (박윤주, 2

019) 즉, 생산성 및 수익성에 대한 변화정도를 평가한다.(박옥남 외, 2017) 다

양한 외적인 변인의 영향을 많이 받기 때문에 매우 복잡하고 많은 시간과 노

력, 경비가 소요된다.(서순영, 2005) 또한 결과 측정을 통해 교육훈련의 비용을 

정량적으로 비교하기 어려우며, 또한 교육으로 인해 발생한 긍정적인 결과라

는 명확한 증거를 제공하기 어렵다.(정성조, 2020) 따라서 모형의 4단계 평가

는 적용하기 어렵다는 단점이 있으므로 (강소랑 외, 2015; 경찰대학 치안정책

연구소, 2015) 실제 경제적 비용이나 이익을 산출하기 용이하지 않은 기관은 3

수준의 현업적용도를 적용하는 수준으로 평가를 대체하고 있다.(권혁제, 이상

덕, 오현철, 서휘석 2013; 박옥남 외 2017) Kirkpatrick은 Kirkpatrick 평가 모델

을 활용한 대부분의 선행 연구가 각기 다른 단계의 교육 목표를 기준으로 교

육 효과를 측정해왔고, 그러한 측정 방법에 문제가 없음을 밝힌 바 있다.(Kirk

patrick, 2009; 이연숙 외, 2022) 본 연구의 참가자들은 어떤 비즈니스 조직에 

속해 개인의 교육 참여 성과가 궁극적으로 그가 속해있는 조직의 성과로 연결

되는 학습자가 아니다. 따라서 조직 차원의 결과를 평가하는 4단계 결과평가

는 제외하였다. (전주성 외, 2011) 
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구분 세부 요인 문항 수 참고
문헌

자기효능감

나는 도전적인 상황들을 성공적으로 극복
할 수 있다.

10
송윤아

(2010)

나는 여러 종류의 일들을 효과적으로 해낼 
수 있다.
문제 상황에 직면했을 때 나는 여러가지 
해결책을 찾을 수 있다.
나는 어려운 일에 직면해도 침착하게 대처
할 수 있다.

5) 연구대상자의 개인적 요인

본 연구는 모집을 통해 연구대상자를 구성하기 때문에, 선택 바이어스의 위험

이 있다. 따라서 본 연구에서는 연구대상자가 학생이라는 점에서 도상훈련의 

조직 차원의 효과성 평가가 아닌, 개인 학습자 수준에서의 효과성 측정에 초

점을 두고 있기 때문에 교육훈련 효과성에 영향을 주는 개인적 요인을 추가적

으로 측정하여 민감도 분석을 시행한다.  

개인적 요인으로는 선행 연구에서 도출된 자기효능감(홍계훈 외, 2005; 전주성 

외, 2011; 가연희, 2008; 권인아 외, 2019; 조영부, 2015; 과 학습동기(권인아 

외, 20019; 조영부 2015; Alliger et al, 1989), 그리고 경력계획(Mathieu et al, 1

992; 배을규 외, 2022; 전주성 외, 2011; 오은혜 외, 2012)을 측정한다. 이 요인

들이 선행연구에서의 주장처럼 실제로 영향을 미칠 것이라고 예측되기 때문이

다.(홍계훈 외, 2008) 

가. 자기효능감 

자기효능감은 특정 과업을 수행하는 자신의 능력에 대한 개인적인 평가이다.

(Bandura, 1994) 자기효능감이 높은 학습자들은 훈련프로그램을 통해 보다 많

은 것을 학습하게 되고, 학습을 통해 높아진 자기 효능감은 실제 전이에 긍정

적인 영향을 미친다(홍계훈 외, 2008; 이순곤, 2009). 본 연구에서는 일반적 자

기효능감 척도를 개발한 송윤아(2010)의 연구를 참고하여 자기효능감의 측정 

지표를 [표 2-11]와 같이 구성했다. 

[표 2-11. 자기효능감 측정 도구]
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구분 문항 문항 수

학습
동기

나는 공중보건 비상대응 훈련에 대해 알고 있었다.
2나는 공중보건 비상대응 훈련에 대해 평소 흥미가 

있었다.

나는 일을 할 때 필요한 자원(정보, 사람 
등)을 효과적으로 활용할 수 있다.
나는 내가 계획한 목표의 대부분을 성취할 
수 있다.
나는 다른 사람들보다 일을 더 잘 할 자신
이 있다.
나는 일에 방해가 되는 일이 있어도 일을 
잘 할 수 있다.
나는 미리 예상하지 못한 일도 잘 처리할 
수 있다.
나는 대부분의 일에 대한 상황 판단을 정
확하게 할 수 있다.

나. 학습동기

성인 학습자는 그들의 배경적 특성과 경험, 처해 있는 상황이 각기 다르므로 

교육훈련 참가자 개인의 동기 성향이 교육훈련의 효과에 중요한 변인으로 작

용할 수 있다.(가연희, 2008) 

본 연구에서는 학습동기를 측정하는 문항 2가지를 개발했고, 구체적인 항목은 

[표 2-12]과 같다. 

[표 2-12. 학습동기 측정 도구]

다. 경력계획

경력계획은 개인의 일생에 걸쳐 일에 대한 계획을 세우는 과정으로, 개인의 

장기적인 목표와 직업적 목표를 달성하기 위해 자신의 경력을 관리하고, 경력

방향에 영향을 주는 적극적인 시도를 의미한다.(Gould, 1979; 김진영, 2011) 본 

연구에서는 Gould et al(1979)의 경력계획 척도를 번안하여 경력계획을 진단하

는 세 문항을 구성했다. 
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구분 세부 요인 문항 수 참고문헌

경력계획

나는 직업에 대한 목표가 있다. 

3

Gould 

et al.

(1979)

나는 직업 목표달성을 위한 구체적 
계획이 있다.
나는 직업 목표달성을 위한 실천 방법을 
알고 있다.

[표 2-13. 경력계획 측정 도구]

제 5 절 분석 방법

 

본 연구에서는 기술 통계를 통해 연구대상자의 일반적 특성의 빈도에 대해 살

펴본다. 그리고 도상훈련의 효과성을 Kirkpatrick 모형의 각 단계를 통해 확인

한다. 

 1단계 반응은 평균과 표준편차를 측정한다. 2단계 학습은 도상훈련 전과 후

의 성취도를 대응표본 t 검정을 이용하여 측정한다. 3단계 행동은 평균과 표

준편차 측정한다. 또한 설문 문항의 민감도 분석을 위해, 개인적 요인(자기효

능감, 경력계획, 학습동기)에 따른 교육효과성의 차이를 알아본다. 이를 위해 

독립표본 t검정을 사용한다. 더불어, 개발한 측정도구의 신뢰도를 측정한다. 

신뢰도는 크론바흐 알파(Cronbach’s α)값 산출로 확인했다. 자료에 대한 통

계분석은 STATA/SE 17를 이용했다. 
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구분 분류 빈도
비율(단위: 

백분율)

성별
남성 13 23.21

여성 43 76.79

연령 평균(표준편차) 29.8 (5.90)

소속 서울대학교 보건대학원 56 100

학력 석사 재학 38 67.86

석사 졸업/수료 3 5.36

박사 재학 5 8.93

박사 졸업/수료 10 17.86

전공 보건학과 39 69.64

보건정책학과 9 16.07

환경보건학과 6 10.71

기타 2 3.57

도상훈련 

경험

있음 5 8.93

없음 51 91.07

제 3 장 연구 결과

제 1 절 연구 대상자의 일반적 특성

본 연구의 연구대상자의 인구사회학적 특성은 [표 3-1]과 같다. 성별은 남성 1

3명, 여성 43명이었다. 연구대상자의 만 나이의 평균은 29.8±5.90이었다. 참가

자들의 소속은 모두 서울대학교 보건대학원이었다. 학력은 석사 재학 38명(67.

9%), 석사 졸업 및 수료 3명(5.4%), 박사 재학 5명(8.9%), 박사 졸업 및 수료 1

0명(17.9%)이었다. 전공은 보건학과 39명(69.6%), 보건정책학과 9명(16.1%), 환

경보건학과 6명(10.7%)이었으며, 기타 2명(3.6%)이었다. 기타 2명은 전공의 과

정이었다. 공중 보건 주제의 도상훈련 경험이 있는 사람은 5명(8.9%), 없는 사

람은 51(91.1%)명이었다. 개인적 요인인 자기효능감의 평균은 3.59±0.58이었

고, 경력계획은 평균 3.58±0.73으로 나타났다. 또한 학습동기의 평균은 3.58±

0.73으로 나타났다. 

[표 3-1. 연구대상자의 일반적 특성(n=56)]
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자기효능감 평균(표준편차) 3.59 (0.58)

경력계획 평균(표준편차) 3.58 (0.73)

학습동기 평균(표준편차) 2.43 (0.73)

구분 요인 문항 수 Cronbach’s α

[1단계]

반응

기획 3 0.673
운영 3 0.797
내용 2 0.811
피드백 1 .
전체 9 0.866

[2단계]

학습

사전

유행인지 3 0.850
대응 체계 구성 2 0.758
역학조사 계획 및 시행 5 0.796
조사 결과 분석 5 0.868
커뮤니케이션 역량 2 0.586
방역조치 1 .
보고서 작성 1 .
전체 19 0.936

사후

유행인지 3 0.878
대응 체계 구성 2 0.860
역학조사 계획 및 시행 5 0.752
조사 결과 분석 5 0.924
커뮤니케이션 역량 2 0.777
방역조치 1 .
보고서 작성 1 .
전체 19 0.945

제 2 절 설문 문항의 신뢰도 검증 

 측정도구의 신뢰도 분석은 크론바흐 알파(cronbach’s α)값 확인을 통해 진

행되었으며, 문항이 1개인 요인의 신뢰도 검증은 진행하지 않았다. 설문 문항 

전체의 신뢰도 분석 결과는 [표 3-2]와 같다. 

[표 3-2. 설문 문항의 신뢰도 분석 결과]
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전체 38 0.953

[3단계]

행동

전이동기 5 0.629
적용가능성 2 0.768
직업정체성 1 .
전체 8 0.765

개인적 요인
자기효능감 10 0.924
경력계획 3 0.814
학습동기 2 0.470

1단계 반응의 기획 요인에 대한 신뢰도 계수는 0.673, 운영에 대한 신뢰도 계

수는 0.797, 내용에 대한 신뢰도 계수는 0.811으로 나타났고, 피드백 요인에 대

한 항목은 1개여서 신뢰도 분석을 진행하지 않았다. 만족도 평가 9문항에 대

한 전체 신뢰도 계수는 0.936으로 나타났다. 전체 신뢰도를 떨어뜨리는 문항은 

없었다.

 사전 학습 평가의 유행인지 3문항에 대한 신뢰도 계수는 0.86으로 나타났으

며, 대응 체계 구성 2문항에 대한 신뢰도 계수는 0.758으로 나왔다. 역학조사 

계획 및 시행의 5문항에 대한 신뢰도 계수는 0.796이었으며, 조사 결과 분석 5

문항에 대한 신뢰도 계수는 0.868으로 도출되었다. 커뮤니케이션 역량 2문항에 

대한 신뢰도 계수는 0.586이 나왔고, 방역조치와 보고서작성은 각각 1문항이어

서 신뢰도 계수를 측정하지 않았다. 사전 학습 평가의 19문항에 대한 전체 신

뢰도 계수는 0.936으로 나타났다. 

 사후 학습 평가의 유행인지 3문항에 대한 신뢰도 계수는 0.878, 대응 체계 구

성 2문항에 대해서는 0.860, 역학조사 계획 및 실행 5문항에 대한 신뢰도 계수

는 0.752로 확인되었다. 조사 결과 분석 5문항에 대한 신뢰도 계수는 0.924, 커

뮤니케이션 2문항에 대해서는 0.777으로 나타났다. 방역조치와 보고서 작성은 

각각 1문항이기 때문에 신뢰도 계수를 측정하지 않았다. 사후 학습 평가 19문

항에 대한 전체 신뢰도 계수는 0.945로 나타났다. 사전 평가 중 커뮤니케이션 

역량에 대한 신뢰도가 0.586으로 전체 신뢰도를 다소 저해하는 것으로 나타났

다. 하지만 사후 평가의 커뮤니케이션 역량의 신뢰도 계수는 0.777로 기준치 

이상인 점, 그리고 사전 평가의 모든 항목을 신뢰도를 확인했을 때 Cronbac

h’s α가 0.936으로 높게 나타난 점을 이유로 문항을 삭제하지 않았다.  

 업무 적용도의 전이동기 5문항에 대한 신뢰도 계수는 0.629였고, 적용가능성 
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2문항에 대한 신뢰도 계수는 0.768로 나타났다. 직업정체성 문항은 1개였기 때

문에 신뢰도 분석을 진행하지 않았다. 전체 8문항에 대한 신뢰도 계수는 0.765

로 전체 신뢰도를 떨어뜨리는 문항은 없었다. 

 개인적 요인 중 자기효능감 10문항에 대한 신뢰도계수는 0.924, 경력계획 3문

항에 대해서는 0.814로 나타났다. 학습동기 2문항에 대한 신뢰도 계수는 0.470

으로 나타나 내적 일관성을 저해하는 것으로 나타났다. 하지만 문항이 2개로 

매우 적기 때문에 신뢰도 계수가 낮게 나왔다고 판단하여 문항을 삭제하지 않

았다. 

제 3 절 도상훈련의 효과성 평가

1. 1단계 : 반응

1단계 반응 평가의 세부 문항별 기술통계로 평균과 표준편차를 확인했다. 기

획에 대한 반응은 평균 3.98±0.56으로 도출되었고, 운영에 대한 반응의 평균

은 4.48±0.49로 나타났다. 내용 및 방법의 평균은 4.21±0.65로 나타났다. 피

드백 적용도에 대한 반응은 평균 4.46±0.63으로 나왔다. 전반적인 만족도 문

항에 대한 평균은 4.03±0.56으로 도출되었다. 1단계의 전체 평균은 4.26±0.42

로 도상훈련에 대한 보통 이상 수준의 교육만족도를 나타낸다. 

2. 2단계 : 학습

 2단계 학습 평가는 응답자의 역학조사 역량에 대한 전·후를 측정하고 그 차

이를 비교한다. 유행인지, 대응 체계 구성, 역학조사 계획 및 시행, 조사 결과 

분석, 커뮤니케이션 역량, 방역조치, 보고서 작성에 대한 평가를 5점 리커트 

척도로 조사했다.

 학습의 전후차이를 비교 하기위해 대응표본 t검정을 진행해 평균의 차이와 9

5% 신뢰구간을 확인했다. 결과는 [표 3-3]과 같다. 

 유행인지 요인의 전후 평균 차는 0.94 (0.71, 1.17), 유행인지 요인의 전후 평

균 차는 1.36 (1.12, 1.59)으로 측정되었고, 역학조사 계획 및 시행 요인의 전후 

차이의 평균은 1.10 (0.94, 1.26)으로 나타났다. 조사 결과 분석 요인의 전후 평
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세부 항목
도상훈련 전 도상훈련 후

평균 차
(95% 신뢰구간)평균 표준

편차 평균 표준
편차

[1단계]
반응

기획 3.98 (0.56)
운영 4.48 (0.49)
내용 및 방법 4.21 (0.65)
피드백 적용 4.46 (0.63)
전반적 만족도 4.03 (0.56)

　 전체 　 　 4.26 (0.42) 　

[2단계]
학습

　

유행인지 3.03 (0.85) 3.97 (0.67) 0.94 (0.71, 1.17)
  감시자료 확인 3.32 (0.96) 4.13 (0.66) 0.80 (0.50, 1.10)
  감시자료 분석 2.98 (0.94) 4.02 (0.73) 1.04 (0.78, 1.29)
  감시자료 보고 2.79 (1.00) 3.77 (0.85) 0.98 (0.72, 1.24)
대응 체계 구성 2.41 (0.81) 3.77 (0.71) 1.36 (1.12, 1.59)
  역학조사반 역할의 이해 2.73 (0.96) 3.88 (0.72) 1.14 (0.89, 1.40)
  역학조사반 구성 2.09 (0.84) 3.66 (0.79) 1.57 (1.30, 1.84)
역학조사 계획 및 시행 2.87 (0.69) 3.96 (0.49) 1.10 (0.94, 1.26)
  목적 인지 3.84 (0.68) 4.41 (0.80) 0.57 (0.38, 0.76)
  역학조사서 개발 2.04 (0.87) 3.30 (0.87) 1.26 (1.03, 1.51)
  역학조사 자료 입력 2.95 (1.12) 4.09 (0.67) 1.14 (0.84, 1.45)
  사례 정의 2.95 (0.86) 4311 (0.59) 1.16 (0.95, 1.37)

균 차이는 1.17 (0.96, 1.38)이며, 커뮤니케이션 역량의 전후 차이는 1.12 (0.93, 

1.30)이고, 방역 조치 요인의 전후 평균 차이는 1.32(1.08 , 1.57)으로 나타났다. 

보고서 작성 역량의 전후 평균 차이는 1.00(0.72, 1.28)으로 나타났으며, 전체 

학습의 전후 평균의 차이는 1.13 (0.97, 1.28)로 보인다. 학습 평가의 모든 항목

에서 전후 차이는 통계적으로 유의한 것으로 나타났다. 

3. 3단계 : 행동

행동평가는 학습한 내용을 실제 업무에 적용하려는 동기인 전이동기, 역학자

의 역할에 대한 인식을 측정하는 직업정체성, 그리고 학습 내용을 실제 업무

에 적용할 때 적용될 가능성에 대해 개인이 인식하는 정도인 적용가능성을 조

사했다. 조사 결과 전이동기의 평균은 3.92±0.51, 직업정체성의 평균은 4.63±

0.52, 적용가능성의 평균은 4.05±0.65로 나타났고, 전체 통합 평균은 4.05±0.4

7로 높게 나타났다.

[표 3-3. 도상훈련의 효과성 평가(n=56)]
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  가설 설정 2.57 (1.02) 3.91 (0.67) 1.34 (1.07, 1.61)
조사 결과 분석 2.86 (0.84) 4.03 (0.68) 1.17 (0.96, 1.38)
  역학조사 결과 정리 3.25 (0.94) 4.23 (0.57) 0.98 (0.73, 1.23)
  역학조사 결과 분석 3.13 (1.20) 4.13 (0.81) 1.00 (0.73, 1.27)
  유행의 특성 이해 2.68 (0.86) 3.98 (0.80) 1.30 (1.03, 1.57)
  유행 곡선 작성 2.77 (1.16) 3.88 (0.88) 1.11 (0.80, 1.41)
  유행 곡선 이해 2.68 (0.86) 3.98 (0.80) 1.30 (1.03, 1.57)
  실험실 결과 해석 2.46 (1.01) 3.91 (0.79) 1.45 (1.15, 1.74)
커뮤니케이션 역량 3.03 (0.76) 4.14 (0.53) 1.12 (0.93, 1.30)
  보도자료 배포 2.86 (0.92) 4.18 (0.58) 1.32 (1.06, 1.58)
  기관 내외 커뮤니케이션 3.20 (0.88) 4.11 (0.59) 0.91 (0.70, 1.12)
방역 조치 2.75 (1.03) 4.07 (0.66) 1.32 (1.08, 1.57)
  조치 및 대응책 지원 2.75 (1.03) 4.07 (0.66) 1.32 (1.08, 1.57)
보고서 작성 2.55 (1.06) 3.55 (0.85) 1.00 (0.72, 1.28)
  서면 보고서 작성 2.55 (1.06) 3.55 (0.85) 1.00 (0.72, 1.28)

　 전체 2.84 (0.66) 3.96 (0.52) 1.13 (0.97, 1.28)

[3단계]
행동

전이동기 3.92 (0.51)
직업정체성 4.63 (0.52)
적용가능성 4.09 (0.65)

　 전체 　 　 4.05 (0.47) 　

*2단계 학습평가의 전후 평균 차이 대응표본 t검정의 p-value는 모든 항목에서 0.001

미만으로 나타났다.

4. 개방형 문항에 대한 주요 응답

연구대상자의 자유로운 의견을 얻고자 설문의 개방형 문항 1문항과 도상훈련 

도중의 디브리핑 과정을 통해 도상훈련에 대한 응답을 측정했다. 주요 응답은 

시나리오에 대한 내용, 시간 및 난이도에 대한 내용, 플랫폼에 대한 내용, 그

리고 강의실 환경에 대한 의견이 있었다. 만족도 평가 전체 문항 중 기획에 

대한 문항이 3점대로 다른 문항들보다 다소 낮은 점수를 나타냈다. 자유 문항

과 디브리핑 과정에서 동영상과 도상훈련과의 연관성이 떨어진다는 의견이 여

러번 제기된 것으로 유추했을 때, 사전 동영상의 만족도로 인해 기획에 대한 

만족도가 낮게 나타난 것으로 보인다. 주요 응답은 [부록 2]에 첨부하였다.
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반응 학습 행동
평균 표준편차 평균 표준편차 평균 표준편차

자기효능감

〈3

(n=6)
4.28 (0.23) 1.01 (0.32) 4.08 (0.45)

≥3
(n=50) 4.26 (0.44) 1.14 (0.60) 4.05 (0.47)

평균 차 
(95%  신뢰구간)

-0.01 
(-0.38, 0.35)

0.12
(-0.38, 0.63)

-0.03
(-0.44, 0.38)

경력계획

〈3

(n=8)
4.04 (0.25) 1.02 (0.52) 3.77 (0.23)

≥3
(n=48) 4.30 (0.44) 1.14 (0.59) 4.1 (0.48)

제 4 절 개인적 요인과 교육효과성간의 민감도 분석

본 연구에서는 교육훈련 효과성에 영향이 있다고 알려진 개인적 요인으로 자

기효능감, 경력계획, 학습동기를 측정해서 교육효과성 변수가 개인적요인에 따

라 차이가 있는지 확인했다. 모든 문항은 리커트 5점 척도로 측정되었다. 개인

적 요인들은 모두 3점을 기준으로 3점미만이면 낮음, 3점 이상은 높음으로 구

분했다. 개인적 요인에 따라 반응의 차이가 있는지를 독립표본 t검정을 통해 

평균의 차이와 표준편차, 그리고 95% 신뢰구간을 확인했다. ([표 3-4])

 자기효능감이 높은 사람과 낮은 사람의 만족도의 평균 차이는 -0.01(-0.38, 0.

35), 학습의 평균 차이는 0.12 (-0.38, 0.63), 행동의 평균 차이는 –0.03 (-0.44, 
0.38)로 나타나 차이가 유의하지 않은 것으로 나타났다. 

 경력계획이 높은 사람과 낮은 사람의 반응의 평균 차이는 0.26(-0.06, 0.58), 

학습의 평균차는 0.12(-0.32, 0.57)으로 나타나 차이가 유의하지 않은 것으로 

나타났다. 행동의 평균차이는 0.34 (-0.01, 0.68)로 나타나 마찬가지로 유의한 

차이가 없는 것으로 확인 되었다. 

 학습동기가 높은 사람과 낮은 사람의 반응의 평균차는 0.02 (-0.22, 0.26)로 

나타나 차이가 유의하지 않은 것으로 나타났다. 학습의 평균차는 -0.14 (-0.47, 

0.18), 행동의 평균차이는 –0.02 (-0.28, 0.25)로 나타나, 유의한 차이가 없는 것

으로 나타났다.

[표 3-4. 개인적 요인과 교육효과성 간의 민감도 분석(n=56)]
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평균 차 
(95%  신뢰구간)

0.26 
(-0.06, 0.58)

0.12 
(-0.32, 0.57)

0.34
(-0.01, 0.68)

학습동기

〈3

(n=36)
4.26 (0.43) 1.18 (0.54) 4.06 (0.53)

≥3
(n=20) 4.28 (0.42) 1.03 (0.64) 4.04 (0.35)

평균 차 
(95%  신뢰구간)

0.02 
(-0.22, 0.26)

-0.14 
(-0.47, 0.18)

-0.02 
(-0.28, 0.25)
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제 4 장 연구 고찰

제 1 절 연구 결과 고찰

본 연구에서는 감염병 역학 조사를 주제로 개발한 도상훈련을 보건대학원 재

학생 및 졸업(수료)자를 대상으로 온라인 플랫폼을 통해 진행하고 교육효과성 

평가 모델에 기초하여 반응, 학습, 행동의 단계에서의 효과를 체계적으로 측정

했다. 연구에서 도출된 결론은 다음과 같다. 

 첫째, 본 연구에서 개발한 도상훈련은 반응, 학습, 행동의 측면에서 모두 효

과적이었다. 본 연구에서 도상훈련 후와 전의 학습을 5점 척도로 비교했을 때, 

사전 평균 2.84에서 사후 3.96으로 개선되었다. 평균의 차이가 1.13(0.97, 1.28)

로 나타났으며, 이에 따라 사전보다 사후에 학습이 유의하게 상승한 것을 확

인했다. 이를 100점으로 환산한다면 56.8점에서 79.2점으로 향상된 것에 해당

한다. 이는 대부분의 선행 연구(Cut Husna, 2020; Eric J. Linskens et al, 2018; 

이승희 외, 2014; 최지선, 2014)에서 교육훈련 프로그램의 전보다 후에 지식 

및 태도가 향상되었다는 것과 동일한 결과이다. 하지만 김진모(2017)의 연구에

서는 학습이 13.98점이 상승한 점, 김진영(2011)의 연구에서는 학습 평균이 0.0

4 증가한 점, 김용진(2016)의 연구에서 학습 정도가 1.002점 증가한 점 등에 

비하여 본 연구의 도상훈련이 참가자들의 지식을 상대적으로 큰 폭으로 상승

시킴을 확인했다. 

 둘째, 측정 도구의 민감도 분석 결과 개인적 요인인 자기효능감, 경력계획, 

학습 동기에 따라 교육효과성에 유의한 차이가 없었다.  이는 자기효능감, 학

습동기, 경력계획이 교육효과성에 영향을 미친다는 선행연구(홍계훈 외, 2005; 

전주성 외, 2011; 가연희, 2008; 권인아 외, 2019; 조영부, 2015; 권인아 외, 200

19; 조영부 2015; Alliger et al, 1989; Mathieu et al, 1992; 배을규 외, 2022; 전

주성 외, 2011; 오은혜 외, 2012; 장윤정, 2002)와는 다른 결과를 나타냈다. 본 

연구의 주제는 보건의료분야의 도상훈련이기에 선행 연구의 주제와 상이하기 

때문에 이러한 결과가 나왔을 것이며, 본 연구의 결과는 개인적 요인에 의한 
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결과가 아닌 도상훈련의 효과라고 확인할 수 있다. 

 셋째, 개발한 설문 문항의 신뢰도가 높음을 확인했다. 신뢰도계수(Cronbach’

s α)가 낮게 나온 학습 동기 문항은 문항 수가 2문항으로 매우 적음으로, 이

에 따라 신뢰도가 낮게 도출된 것으로 추정된다.

 

제 2 절 연구의 의의와 한계점

본 연구의 의의는 다음과 같다. 

 첫째, 본 연구는 현장 역학 조사를 주제로 한 도상훈련의 개발과 체계적인 

평가가 활성화되지 않은 상황에서 실제 데이터를 활용하여 감염병 역학 조사 

시나리오를 개발했다는 것에 의의가 있다. Comer(2005)는 모의 상황 교육을 

위한 필수적인 학습 도구로서 재난현장을 현장감 있게 반영하는 시나리오 개

발이 필수적이라고 강조하고 있다. 따라서 학습을 위해 교육자는 현장 상황에 

가장 유사하고 생생함을 전달할 수 있는 시나리오 개발에 힘써야 한다.(김현

진, 이선혜, 2021) 또한 이전에 겪은 재난 상황을 토대로 체계화된 교육과정을 

개발하여 실제 현장근무자의 역량을 강화하는 것이 필요하다.(조성일, 이종구, 

오명돈 외, 2016) 이에 본 연구의 도상훈련은 실제 감염병 유행 당시의 데이터

를 활용하여 시나리오를 개발했다는 점에서 의의가 있다. 

둘째. 본 연구에서는 개발한 도상훈련의 효과를 교육 효과성 모델을 적용해 

전후 비교를 통해 실증적으로 평가했다는 것에 그 의의가 있다. 현재 시행되

는 보건의료분야의 프로그램은 그 평가가 만족도 혹은 학습의 수준에서만 이

루어지고 있다.(김은영 외, 2022) 본 연구는 교육효과성 모형을 활용하여 체계

적으로 평가 항목을 구성했고, 신뢰도 분석을 통해 내적 일관성을 확인했다. 

또한 도상훈련 전과 후를 비교하는 유사실험설계를 통해 일반화 가능성이 높

기에 본 연구는 현장 역학 분야에서의 도상훈련 개발 및 평가 지표에 대한 기

초 자료로써 활용될 수 있을 것이다. 
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 셋째, 도상훈련을 온라인 플랫폼을 이용하여 진행했다는 점에서도 의의가 있

다. 최근의 재난, 특히 감염병 재난은 복합적이고 부처 간의 협력이 필수적이

다. 하지만 훈련 도구는 통합되지 않고 독립적으로 개발 및 운영되고 있어 효

율적인 대응이 어려운 상황이다.(기재석, 2016) 이에 본 연구에서는 한국 생물

감시체계 플랫폼을 이용하여 도상훈련을 진행했고, 성공적인 결과를 도출했다. 

해당 플랫폼은 다부처 참여에 의한 정보 교류가 가능하다는 점에서 공중 보건 

위기 대응에 실전적인 교육훈련 효과와 예산 절감의 시너지효과를 극대화할 

수 있다. 따라서 본 연구는 도상훈련의 플랫폼을 통한 효율적인 진행을 위한 

근거 자료가 될 수 있다. 

 그럼에도 불구하고 본 연구에는 몇 가지 한계점이 있다. 한계점과 함께 후속 

연구를 다음과 같이 제안한다.

 첫째, 본 연구의 연구대상자는 모집을 통해 이루어졌고, 연구대상자 56명 모

두 단일 기관(서울대학교 보건대학원) 소속이다. 하지만 본 연구의 대상 모집

단은 감염병 대응 훈련이 필요한 역학조사관이므로, 선택 바이어스가 존재할 

수 있다. 하지만 본 도상훈련은 역학조사관의 필수 역량을 기초로 그것을 훈

련하기 위해 제작되었다. 교육훈련의 내용이 직무와 관련이 높을수록 반응, 학

습, 그리고 행동의 측면에서 교육의 효과가 증가할 수 있다.(김명희 외, 2010; 

김종선, 2013; 정완영, 2013) 본 연구에서는 실무자가 아닌 학생을 대상으로 

진행했기 때문에 도상훈련의 효과가 과소 추정되었을 가능성이 있고, 따라서 

바이어스를 고려한다고 하여도 결과의 방향에는 변함이 없으므로 연구 결과의 

일반화가 가능하다. 그리고 표본 추출 과정에서 결과에 영향을 미치는 제3의 

요인인 교란변수가 작용했을 수 있다. 하지만 본 연구는 단일집단 사전?사후 

비교 설계로, 동일한 연구대상자의 도상훈련 전과 후를 비교했기에, 교란의 영

향을 감소시킬 수 있다. 또한, 교육훈련 효과성에 영향을 미치는 개인적 요인

을 도출하여 이에 따른 교육효과성의 차이를 확인했으나, 유의한 차이가 없었

기 때문에 교란변수의 영향은 받지 않았다고 할 수 있다. 또한 측정(정보) 바

이어스의 가능성이 있다. 하지만 사전과 사후에 같은 문항으로 학습을 평가했
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기 때문에 바이어스가 발생했을 가능성이 낮고, 설문 문항의 신뢰도 분석 결

과 모두 기준점 이상이었다. 결론적으로 본 연구결과는 일반화가 가능하다 할 

수 있다.

둘째, 실무자를 대상으로 도상훈련을 시행하고, 이를 평가하는 후속 연구가 필

요하다. 본 연구의 연구대상자는 학생이라는 점에서 도상훈련의 조직 차원의 

효과성 평가가 아닌, 개인 학습자 수준에서의 효과성 측정에 초점을 두고 있

고, 따라서 실제 직무에의 전이 효과를 적절히 파악할 수 없었다. 따라서 본 

연구에서 개발한 도상훈련을 실제 역학조사관 교육과정에 포함해 실제 효과성

을 확인할 후속 연구가 필요하다. 

셋째, 본 연구에서는 1단계 반응을 만족도, 2단계 학습을 인지적 학습 성취도, 

3단계 행동을 업무 적용도로 조작했다. 본 연구는 선행 연구를 기반으로 측정 

지표를 도출하였으나, 이러한 단계별 조작은 연구자마다 달라질 수 있다. 본 

연구에서는 2단계 학습을 학습자 개인의 인지적 학습 성취도로 자기기입식 설

문을 통해 전과 후의 차이를 비교했다. 주관적 평가가 실제 학습 및 행동 변

화와 높은 상관관계를 나타낸다는 것을 밝힌 선행연구(Warr, P. et al, 1995; 

Morgan, R. B., 2000)가 있지만, 실제 학습성과는 객관적인 평가점수가 더욱 

적절한 측정 도구일 수 있다.(홍계훈, 2008; 최지선 2014;) 특히, 본 연구에서는 

ECDC의 역학관의 역량을 번안하여 설문 문항을 구성했지만, 우리나라의 상황

에 맞는 역학조사관의 역량을 도출하고 그것을 측정하는 것이 필요하다.(이무

식 외, 2016) 따라서 향후 연구에서는 평가의 타당성을 제고하기 위해 주관적

인 지표뿐만 아니라 객관적인 지표 등 직접적인 효과를 측정하는 데에 필요한 

도구를 추가로 개발하고 본 연구에서 신뢰도가 낮게 산출된 지표들을 보강하

는 등  지표를 고도화할 것이 필요하다. 

넷째, 도상훈련의 방식을 차별화한 후속 연구가 필요하다. 최근 게임화 방식의 

훈련 형태가 주목받고 있다. 게임화는 게임 속성을 비게임환경에서 사용하는 

것을 의미한다.(van Gaalen, A. E. J. et al., 2021) 게임화는 경영, 의학, 보건학 

등 많은 분야에서 최근 혁신적으로 부상 중인 훈련 방식이다. 그 예로, Hope, 



- 37 -

D. L et al.(2022)의 연구에서는 약학대학 졸업생을 대상으로 게임화된 시뮬레

이션 교육을 통해 의사소통, 협업, 자신감 및 역량 강화를 이끌어냈다. van G

aalen, A. E. J. et al.(2021)의 연구에서는 체계적 문헌 고찰을 통해 게임화된 

보건 전문가 교육의 효과를 파악했다. 게임화된 교육에서 특히 학습 행동과 

학습 태도를 향상함을 확인했다. 본 연구에서 시행된 도상훈련에 대한 의견으

로 게임처럼 클릭하는 가상 실습 진행에 대한 요구가 있었다. 또한, 최근 도상

훈련을 가상환경에서 플랫폼을 통해 진행하는 시도들이 많아지고 있다. 따라

서 도상훈련을 플랫폼에서 게임화 하는 등의 방식으로 진행해 자발적인 훈련 

참여를 장려하는 후속 연구가 필요하다.
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 제 5 장 결론

앞으로 날로 커지고 있는 신규 및 재출현 감염병 대유행을 포함한 보건문제 

위협에 대응 대비하기 위한 전문적인 역학조사 인력 양성과 관리는 우리나라

에서 우선순위가 매우 높은 중대한 보건 과제이다.(이무식, 2018) 재난에 대한 

지식을 향상하기 위해서는 재난 상황을 경험할 교육방법이 필요하다. (Park, 2

016) 재난 발생 시 시의적절한 대응을 할 수 있도록 체계적인 교육이 반드시 

이루어져야 하며, 교육의 방향으로는 이론과 실무 위주 실습을 병행 구성하는 

것이 필요하다.(김태현 외, 2012; 조성일 외, 2016) 평상시에 전혀 활동이 없이 

교육만 받다가 비상시에만 동원되는 것은 여러 측면에서 바람직하지 않다. (조

성일 외, 2016) 이에 본 연구에서는 감염병 재난 대응을 위해 실무 교육인 도

상훈련을 개발했고, 보건대학원 학생을 대상으로 도상훈련의 효과성을 확인했

다. 본 연구의 결과로 다음과 같은 함의를 기대할 수 있다.

 먼저, 역학조사관 교육으로써 본 도상훈련에서 개발한 콘텐츠를 활용할 수 

있다. 「감염병의 예방 및 관리에 관한 법률」 제 60조의2에 따르면 역학조사

관은 같은 법 제18조의3에 따른 역학조사 교육/훈련 과정을 이수한 사람 중에

서 임명된다. “역학조사관 교육과정”이란 감염병예방법 제18조의3 및 「감

염병의 예방 및 관리에 관한 법률 시행규칙」 제 16조의3에 따른 교육훈련 과

정을 말한다. 역학조사관 교육훈련은 2년 과정의 현장 중심 직무 간 훈련(On-

the-Job Training, OJT)으로 1회의 기본교육(3주)과 6회의 지속교육(각 3일), 학

술발표 1회(학술대회 발표 또는 논문게재) 등으로 정한다. 역학조사관의 교육 

훈련 내용으로는 기본교육과 지속교육, 학술발표 및 그 밖에 질병관리본부장

이 정하는 사항으로 구성된다. 교육 이수 시간으로는 신규자 기본교육은 120

시간 이상, 임명된 역학조사관 대상 지속교육은 50시간 이상으로 명시되어있

다.(감염병예방법, 제16조의 3) 즉, 현재 시행 중인 역학조사관 기본교육은 총 

2년 과정에서 기본교육 1회와 지속교육 6회, 그리고 학술대회 발표를 거쳐야 

모두 이수하게 되는 것이다.(이무식 외, 2017) 또한 현장 교육을 지도해주는 

자문 교수 제도를 계획하여 질병관리청과 한국역학회 간 협정(MOU)을 체결하

고, 한국역학회 소속 교수진을 추천받아 시도에 배치된 역학조사관과 1:1 지도

교수제를 운용하고 있다. 이처럼 현재 시행되고 있는 역학조사관 정규 교육 
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과정은 매우 정교한 구성으로 이루어져 있다고 볼 수 있다. 하지만 보건소 감

염병 담당자 그리고 공중보건의는 지속해서 순환근무를 하는 상황이기 때문에

(신상엽, ; Lee, M.S. et al, 2017) 지자체에서는 교육을 상시로 진행할 것이 필

요하다. 또한, 현재 시행되고 있는 역학조사관 기본교육은 전국 실무자를 대상

으로 같은 교육과정을 제공하고 있기에 다양한 수요를 반영하기는 어렵우며,

(조성일 외, 2016) 현재 상시 교육의 부재로 감염병 범유행 상황 등이 갑작스

럽게 닥칠 때 현장 대응 인력에 불과 몇 시간 정도의 짧은 교육을 제공하고 

현장에 투입하게 된다.(엄중식 외, 2021) 따라서 기본 교육 과정보다는 지속 

교육 과정의 확대가 필요한 상황이다. 지속 교육 과정을 확대하여 기본 교육 

과정과 비슷한 강의, 사례연구, 현장실습 등으로 필요한 역량별로 진행할 필요

가 있지만 필요한 핵심역량에 따른 연차별 교육이 시행되고 있지 않은 상황이

기 때문에 핵심 역량을 나누어 시기별로의 교육이 필요하다. (이무식 외, 201

7) 이에 본 연구에서 개발한 도상훈련은 ECDC에서 제시하는 역학관 수준 1의 

요구 역량을 달성하는 것으로 교육 목표를 설정했다. 우리나라 역학조사관의 

직급은 가급, 나급 그리고 다급으로 구성되어있다. 가급의 지원 기준은 의사경

력 4년 이상, 나급의 지원 기준은 관련 분야 석사 이상이면서 2년이상 관련 

분야 종사자이거나 박사 학위 소지자 인자, 그리고 다급의 지원 기준은 관련 

분야 학사 이상이면서 관련 분야 2년 이상 종사자 혹은 관련 분야 석사 학위 

소지자이다. 본 연구의 도상훈련의 교육 목표로 설정한 ECDC의 역학관 수준 

1은 곧 우리나라 다급 역학조사관 2020년 기준 다급 역학조사관의 필요 역량 

및 주요 업무는 다음과 같다. 직급별 역량으로는 상황인식, 판단력, 기획력 및 

팀워크 지향, 의사소통능력, 조정능력을 요구하며 직렬별 역량으로는 분석력, 

상황판단 능력 및 문제 해결 능력을 요구한다. 주요 업무로는 국내외 발생 감

염병 대응 및 역학조사, 국내외 발생 감염병 정보 수집 및 분석과 역학조사 

계획수립 및 교육지원이 있다. (질병관리본부. 2020)

과 필요 역량과 직무가 유사하다고 보인다. 따라서 본 연구에서 개발한 도상

훈련을 역학조사관 다급 혹은 수습 역학 조사관의 지속 교육 과정에 심화 과

정 등으로 포함시켜 현장 실습 교육을 강화하는 방법으로 활용할 수 있다. 

 또한 본 연구의 도상훈련은 플랫폼을 이용해서 진행되도록 제작되었고, 훈련

의 효과성을 확인했다. 따라서 도상훈련의 온라인 플랫폼 시행 확대의 타당성
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을 제기한다. 실무자들은 본 업무로 교육 참여에 부담을 느낀다.(김태현 외, 2

012) 온라인 플랫폼을 이용하여 도상훈련을 진행한다면, 업무로 인해 오프라인 

교육 참여가 어려운 담당자들이 상대적으로 쉽게 참여할 수 있고, 이에 많은 

감염병 담당자들의 역량을 상승시킬 수 있다. 

 그리고 도상훈련의 체계적 평가의 필요성을 확대할 수 있다. 반응, 학습, 행

동까지의 체계적 평가를 통해 교육훈련이 실제 업무에 활용되는 정도를 측정

할 수 있고, 지속적으로 발전시킬 수 있으며, 이는 궁극적으로 국가 방역체계

의 근간을 이룰 역학조사관의 역량 강화에 이바지할 것이다.(전병학 외, 2016)

 

 결론적으로 본 연구에서는 공중 보건 위기 대응을 위한 도상훈련을 개발하고 

보건대학원 재학생과 졸업자를 대상으로 시행했으며, 도상훈련 전과 비교해 

연구대상자의 지식과 역량 및 태도가 유의하게 상승한 것을 확인했다. 본 연

구의 결과가 막대한 예산이 투입되는 역학조사관 및 감염병 전문가의 공중 보

건 위기 대응 역량 강화를 위한 교육용 프로그램 구축 시 필요한 기초 자료로 

활용되기를 기대한다. 
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주제 세부주제 주요 의견

기획

난이도

학생들이 풀기에는 난이도가 높습니다.
도상훈련의 개념도 처음이고, 역학 지식도 기본만 아는 상태
에서도 풀기에 어렵지 않았습니다.
관련 지식이 많이 부족하여 적절하게 과제를 수행하지 못한 
것 같습니다. 주위에 참여를 권할 때 해당 부분을  안내하며 
전달하려 합니다. 실무자들에게는 적절한 난이도의 좋은 훈련
이 되리라 생각합니다.
엑셀을 잘 다루지 못하는 사람에게는 다소 어려움.
교육이 좀 더 상세하게 사례에 대한 풀이가 필요함. 역학 비
전문가의 경우에 이러한 훈련에 참여하게  될 때의 보조 가
이드가 있다면 좋을 것.
신임 역학조사관 훈련에 알맞는 수준의 시나리오임 (중앙  또
는 전문 역학조사관)
시군구 보건소 담당자 또는 시군구 역학조사관(기간제,  한시
적 채용)에게는 다소 어려울 수 있는 난이도임
역학조사관의 경력에 따른 다양한 난이도가 있으면 좋겠음

시간

시간이 촉박했습니다.
짧은 시간에 많은 정보가 전달되어 유익한 시간이었습니다. 
하지만 양에 비해 교육시간이 부족하다 생각됩니다.
역학 전공이 아닌 사람들에게는 시간이 조금 부족합니다.

목적 보건학전공자(특히 역학)들에게 필수적으로 교육되어야 할 내
용이라고 생각됨.

운영 강의실 
환경

강의실 내부의 소리가 많이 울려 시청각 자료를 시청하는 것
이 까다로웠다. 해당 문제 보완시 더욱 효과가 클  것이라 판
단된다. 

내용 
및 
방법

사전 
교육 
영상

문제를 풀기엔 동영상이 짧음

영상자료가 도상훈련과 더 직접적인 연관성이 있길 바람.

(영상 배포가 된다면)사전 시청으로 진행해도 좋을 것 같음. 
또한 영상(도상훈련 소개)에 자막이 있다면 좋겠음.

강의 
자료 지침을 참고해서 답을 찾아야 하는데, 찾기 기능이 안됨.

강의 
진행

답변을 바로 알 수 있어서 내용이 더 잘 숙지될 것 같음.

역학의 기초개념(발병률, 상대위험도 등)에 대한 설명이 조금 
더 필요해 보입니다.

게임형식의 실습이 필요함

엑셀 데이터의 n수를 줄여서 암산이 가능하게 하면 좋을 것.

책으로 읽으면서 배우는 것 보다 훨씬 재미있고 능동적으로 
참여해야해서 더 오래 기억에 남을 것 같습니다.
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시나리오

구체적인 사례와 함께 사례 정의, 검체 채취 방법 등을 생각
해 볼 수 있어 좋았습니다.

사례 선정이 좋았다.

가시적으로 표와 그래프를 확인할 수 있어서 이해하기 좋았
다.
좀 더 실제 상황같은 사진을 추가하면 현장감을 더할 수 있
을 것 같다
역학조사에서 역학조사관 뿐 아니라 다른 보건 전문가들의 
역할에 대한 내용이 추가되었으면 함
짧은 시간 내에 문제를 파악하고 업무 분담하고 해결책까지 
동시에 내야 하는 감염병 유행상황을 잘 재현한 교육인  것 
같습니다. 
실제 데이터를 활용할 수 있어서 좋았다. 
배운 내용을 직접 적용해볼 수 있어서 유익한 훈련이었다.
보건학전공자(특히 역학)들에게 필수적으로 교육되어야 할 
내용이라고 생각됨.
역학조사 결과만 접하다가 그 과정을 간단하게 참여해 볼 수 
있어서 유익했다.
수인성 식품매개 감염병의 역학조사를 간접적으로 경험하기
에 좋은 구성임
논리적 흐름과 시간에 따라 배치되어서 흐름을 파악하고 생
각하기가 좋았습니다. 
유행이 발생한 장소의 특성에 따라 추가로 필요한 조치가 있
을 수 있어 향후 관리에 대한 내용을 생각해 볼 수  있는 항
목이 있으면 좋겠음

플랫폼

코로나 팬데믹 관련 부처별로 현황 파악이 항상 쉽지 않았어
서 통합정보시스템에 대한 필요성을 느끼고 있었음

구축된 온라인 플랫폼은 추후 역학조사관이 유용하게 사용할 
수 있을 것

플랫폼을 이용하는 것이라 한 눈에 파악하기가 좋았음

역학조사에 필요한 자료, 사이트에 접근이 용이함

시나리오가 문제를 풀 때 안보여서 불편함

역학조사 전문프로그램을 이용한 덕분에 결과보고서 작성까
지 시간이 단축됨
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Abstract

Evaluating the Effectiveness of

Infectious Disease Tabletop Exercise 

for Public Health Emergencies

Kim Jeeyeon

Department of Public Health Science

The Graduate School of Public Health

Seoul National University

  

Objective: The purpose of this research is to develop a tabletop exercise in 

response to a public health crisis and to evaluate the effectiveness thereof.

Methods: The scenario of the tabletop exercise was developed to train for co

ntact tracing and disease prevention measures. The tabletop exercise was ex

ecuted to 56 public health graduate students and alumni through the Biosurv

eillance Integration Platform. The effectiveness of the tabletop exercise was 

evaluated by measuring reaction, learning, and behavior based on Kirkpatrick'

s educational effectiveness evaluation model. The reaction and behavior was 

measured right after the tabletop exercise and learning was evaluated over t

wo times with a pre- and post-evaluation. With the collected evaluation mat



- 84 -

erial, the educational effectiveness was evaluated by using technological stati

stics and paired t-test. Furthermore, self-efficacy, career plan, and education

al motive, which are individual factors that influence educational effectivenes

s, were measured for an analysis of the sensitivity of the measurement tool. 

Reliability analysis was practiced by confirming Cronbach’s α.

Results: The developed tabletop exercise was effective in terms of reaction a

nd behavior, and it was confirmed that the tabletop exercise enhanced learni

ng of the research participants. The result of the sensitivity analysis shows t

hat there is no significant difference in educational effectiveness according t

o individual factors. Through reliability analysis, the internal validity of surve

y questions was confirmed.

Conclusions: This research is significant in terms of the development of an e

ffective tabletop exercise in response to an infection disease and the system

atic verification of the effect of said tabletop exercise. Using this research, t

he development of a tabletop exercise and the validity of effectiveness can 

be secured in the future.

keywords : tabletop exercise, field epidemiology, public health emergency, pu

blic health readiness, emergency preparedness
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