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Ⅰ. 아토피‧천식 예방관리

종합대책 개요
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1. 추진배경

  � 아토피·천식의 유병률 증가

    - 서구식 주거형태, 대기오염 등의 생활환경 변화 및 소아면역체계 약화로 

천식 등 아토피질환 발생 증가

    - 아토피·천식 평생의사진단 유병률(1,000명 당)

      
자료 : 국민건강영양조사(2007)

아토피피부염 천  식

2005년 - 23.3 명

2007년 53.8 명 29.8 명

    - 소아기의 관리 부실로 성인 중증질환 이행 빈발하며 특히 인구 노령화에 

따른 노인 천식의 증가

    - 서로 연계되어 일련의 순서로 발생하는 알레르기 질환의 진행 과정(알레르

기 행진)을 조기에 차단하는 것이 중요 

그림. 알레르기 행진

      서로 연계되어 일련의 순서로 발생하는 알레르기 질환의 

진행 과정(알레르기 행진)을 조기에 차단하는 것이 중요

  � 검증되지 않은 민간요법 등에 의한 아토피·천식의 적정관리 미흡으로 잦은 재

발 및 증상악화 반복, 사회 경제적 부담 증가

    - 천식 증상이 잘 조절되지 않는 환자의 비율은 아시아 평균의 2배 이상

(AIRIAP study, 2000)1)
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    - 낮은 예방치료율(0.9%), 검증되지 않은 민간요법(민간요법 경험률 45~70%)

이나 건강보조식품에의 의존 등 적정 치료·관리 미흡

    - 천식의 사회경제적 비용 연 2조원 상회2)

      ※ 악성종양 5.5조원, 심뇌혈관질환 5.4조원

  � 아토피‧천식관리를 위한 국가차원의 대책마련 시급

    - 근거중심의 아토피·천식 예방관리방안에 대한 대책 마련

    - 저소득층에 대한 적정관리 및 치료 지원

      ※ 같은 대기환경(오존)에서도 저소득층의 천식증상으로 인한 응급실 이용률 더 

높음(예방의학회지, 2006)3)

    - 대국민 대상 올바른 아토피·천식에 대한 교육·홍보, 적정관리·치료 등을 통

하여 알레르기질환의 악화 및 재발 방지, 향후 삶의 질 향상 기대

1) Asthma Insights and Reality in Asia-Pacific Region, 2000

2) 김창엽 외. 천식의 사회적 비용. 한국천식알레르기협회, 2004

3) 손지영, 김호, 이종태, 김선영. 사회경제수준에 따른 오존과 소아천식 관련 입원의 상관성 연구

(Relationship between the Exposure to Ozone in Seoul and the Childhood Asthma-related 

Hospital Admissions according to the Socioeconomic Status), 예방의학회지 2006;39(1):81-86
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2. 비전 및 목적

가. 비전(Vision)

  � 아토피·천식의 극복을 통해 국민의 건강한 생활 보장과 삶의 질 향상 및 

미래의 사회 경제적 부담 경감

나. 목적(Goal)

  � 아토피·천식 질환 유발요인 노출 감소를 통한 질병발생 예방

  � 알레르기질환 고위험군 조기 발견 및 관리를 통한 진행 억제

  � 아토피·천식 질환자에 대한 적정한 치료와 악화인자의 예방·관리를 통한 재

발 방지

  � 지역사회 보건소 아토피·천식 예방관리프로그램 활성화 등 대국민 대상 교

육·홍보를 통한 질환에 대한 인식고취, 삶의 질 향상
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3. 전략체계
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4. 추진과제 및 추진 일정

가. 추진과제

주요핵심사업 세부 추진내용

아토피·천식 예방관리 

교육 및 홍보

∙아토피·천식 예방관리수칙 제정․보급

∙아토피·천식 예방 홍보 강화

아토피·천식 환자 적정 

치료 및 관리

∙아토피·천식 정보센터 운영

∙아토피․천식 표준 치료 및 관리 지침 보급․교육

∙환자 자가관리교육(Self-Management Education) 활성화

아토피·천식 친화적 

생활환경 구축

∙아토피·천식 안심학교(유치원 등 포함) 사업 실시

∙아토피·천식 질환 악화요인 관리를 위한 생활환경 개선

∙취약계층 생활환경 개선 지원

아토피·천식 조사감시 및 

경보체계 구축

∙천식지수(Asthma Index) 개발 및 예보제 도입

∙천식·아토피 조사감시체계 구축

∙천식·아토피 원인 규명을 위한 연구개발 강화

나. 추진일정

사업 내용 ’07 ’08 ’09 ‘10 ‘11

∙아토피‧천식 예방교육 및 홍보

아토피‧천식 예방관리수칙 제작․보급 제작 보급

TV 등 대중매체를 활용한 홍보

‘세계 천식의 날’ 기념행사 개최

민간단체 아토피‧천식 교육홍보사업

∙아토피‧천식 친화적 생활환경 구축

안심학교 등 보건소 예방관리사업 운영 2개소 5개소 42개소 100개소 전국확대

취약계층 생활환경 지원

아토피질환 악화요인 관리를 위한 주거환경 개선

∙아토피‧천식 환자 적정 치료 및 관리

아토피‧천식 교육정보센터 운영 1개소 5개소 16개소

환자 자가 관리 교육 활성화

∙아토피‧천식 조사감시연구

아토피·천식 실태조사

아토피질환 원인규명연구 1차년도 2차년도 3차년도

천식지수 개발 및 천식 예보제 운영 지수개발 시범운영 도입
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5. 추진경과 및 주요성과

가. 추진경과

  � ’07.5월 : ｢2007년 아토피·천식 예방관리 종합대책｣ 심포지엄 개최

  � ’07.6월 : 제2차 WHO/GARD(세계만성호흡기질환퇴치연맹) 세계총회 공동 개최

  � ’07.8월 : ｢아동·청소년에게 안전하고 건강한 사회 만들기｣ 협약체결

    - 아토피·천식 실태조사 및 연구, 환자상담 등 연계서비스 강화

  � ’07.9월 : ｢어린이 건강대책｣ 발표

    - 5대 중점과제에 “아토피·천식 예방 및 관리” 포함

  � ’07.9월 : 아토피·천식 안심학교 시범사업 실시(2개 시·군·구)

    - 학교/가정/보건소/의료기관 연계를 통한 지역사회 중심의 예방관리 전략 개발

  � ’07.12월 : 아토피·천식 교육홍보자료 패키지 개발 및 보급

  � ’07.12월 : 당선자 공약사항 및 국정과제(’08.2월)에 포함

    - 아토피 등 환경성 질환 예방퇴치 프로그램 시행

  � ’08.2월 : ｢아토피·천식 예방관리 종합대책 ’08년 사업계획｣ 수립

  � ’08.3월 : ’08년 보건소 아토피·천식 예방관리사업 5개소 지정

  � ’08.4월 : 아토피·천식 안심학교 시범운영 : 18개교

  � ’08.5월 : ｢2008년 아토피·천식 예방관리 종합대책｣ 심포지엄 개최

    - 예방관리수칙 제정 및 선포, TV 공익광고 제작·방영

  � ’08.5월 : 아토피·천식 교육정보센터 개소(서울시, 1개소)

  � ’08.8월 : 지역사회 아토피·천식의 예방관리를 위한 ‘아토피·천식의 역학과 

관리’지침 제작 및 배포

  � ’08.12월 : ‘08년 보건소 아토피·천식 예방관리사업 워크숍 개최
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나. 주요성과

  � 아토피·천식 예방관리 교육 및 홍보

    - 아토피·천식 홍보위원회 구성·운영 : 홍보계획 수립 및 자문을 위해 관련 

전문 학·협회 및 홍보 전문가로 구성·운영

    - 아토피·천식 예방관리수칙 제정 : 가정·학교·직장 등 일상생활에서 쉽게 실천

할 수 있는 알레르기질환 예방관리수칙 개발

    - 아토피·천식 TV 공익광고 제작·방영 : 알레르기질환의 예방관리 중요성 강

조를 통한 대국민 인식고취와 생활실천 유도

    - ‘세계 천식의 날’ 기념 대국민 홍보 캠페인 개최

    - ‘아토피·천식 역학과 관리’ 발간 : 지역사회 예방관리사업을 위한 지침 개발·보급

  � 아토피·천식 교육정보센터 설치 및 운영

    - 대국민 교육 및 상담서비스 제공 : 과학적이고 신뢰성 있는 정보 및 전문

상담(전화, 방문, 인터넷 등) 제공

    - 지역사회 예방관리 교육 기술지원 : 보건소 순회주민건강강좌 지원, 교육·

홍보프로그램 개발 보급

  � 지역사회 기반의 아토피·천식 예방관리

    - 보건소 아토피·천식 예방관리사업 지정·운영(5개 보건소) : 교실운영, 건강강

좌 등 지역사회 교육·홍보, 저소득층 지원 등

    - 아토피·천식 안심학교 시범운영(18개교) : 학교중심의 아토피·천식 예방관

리를 위한 안심학교 선정·운영

  � 아토피·천식 조사감시연구

    - 코호트 구축 및 R&D 추진(1차년도) : 아토피·천식 원인규명을 위한 코호트 

연구, 노인천식·알레르기비염 등 임상연구 추진

    - 천식예보제 운영 기반 조성 : 천식지수 및 행동지침 개발,  천식예보제 운

영방안 연구
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6. ’08년 세부사업별 실적

가. 아토피‧천식 예방관리 교육 및 홍보

  � 홍보위원회 운영 및 예방관리수칙 제정

    - 홍보위원회 구성(‘08.2) 및 운영(총 8회)

    - 3개 알레르기질환(천식, 아토피피부염, 알레르기비염) 예방관리수칙 제정·보급

(5개 전문 학·협회와 공동제정 및 인증)

  � 대국민 홍보캠페인

    - TV 공익광고(2편) 제작·방영 : 천식(5.6~5.11- 126회, 12.5~12.28- 43회), 알레르기비

염(9.8~9.14- 138회, 12.5~12.28- 43회)

      ※ 2개 전문학회와 협력기획,광고 송출료  매칭펀드 조성(200백만원)

    - 예방관리수칙 포스터 및 리플렛 배포(’08.5~12) : 전국 보건소, 지역의료원

에 배포

    - ‘세계 천식의 날(’08.5)’ 기념 심포지움 개최 : 예방관리수칙 선포식, TV 공

익광고 시연 등

    - 보건소 순회 건강강좌 개최(연 50회)

    - 4개 학회협력 홍보부스 제작 및 지원(10~11월)

나. 아토피‧천식 교육정보센터 설치 및 운영

  � 정보제공 및 전문상담

    - 서울시 아토피·천식 교육정보센터 개소(‘08.5)

    - 전 국민 포탈 홈페이지 개발 및 운영 :접속 수(37,297명)

    - 과학적이고 신뢰성 있는 정보수집·평가 및 제공

    - 전문 상담서비스 제공 실적 : 전화상담(1,224건), 방문상담(283건), 온라인상

담(52건)
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보건소 교실운영 주민건강강좌 홍보

광명

 아토피·천식 교실 3회

 보건교사 간담회

 보건교사 직무연수

 어린이를 위한 아토

피천식예방관리 1회

 리플렛, 손수건, 포스터, 스티커, 

볼펜, 지역방송, 신문, 소책자, 학

교보건실 관리용품 지원, 3·3·3자석

스티커, 소책자 등

  � 교육실시

    - 보건소 순회주민건강강좌 지원(50회)

    - 교육 간호사 및 지역주민 등 지원교육(44회)

  � 각종 홍보물 제작 및 보급

    - TV·라디오 등 대중매체홍보(총 1,218회) : TV(1회), 라디오(2회), 신문(10회), 

잡지(1회), 버스 (810회), 지하철(20회), 인터넷(212회), 기타(162회)

    - 포스터, 리플렛, 소책자 등 홍보자료 개발 보급

    - 교육·홍보자료 개발 보급

다. 보건소 아토피‧천식 예방관리사업

  � 보건소 아토피·천식 예방관리사업 지원

    - ‘08년 아토피·천식 예방관리사업 5개 보건소 지정(’08.3)

      ․광명시, 여주군, 군포시, 김해시, 진안군

      ․18개교 안심학교 선정·운영 

    - 보건소 아토피·천식 예방관리사업 안내서 보급(’08.6)

    -  ‘아토피·천식 역학과 관리’ 발간 및 배포(’08.7)

    - 안심학교 알레르기질환 환아 선별검사 설문 분석(’08.8)

    - 보건소 아토피·천식 예방관리사업 현장점검(’08.8~10)

    - ‘09년 아토피·천식 예방관리사업 보건소 선정(’08.11)

    - 보건소 아토피·천식 예방관리사업 평가대회(’08.12)

  � 보건소 아토피·천식 예방관리사업

    - 지역사회 아토피·천식 교육 및 홍보
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보건소 교실운영 주민건강강좌 홍보

여주

 임산부 아토피·천식 예방

강좌 2회, 안심학교 예방 

교실 1회

 천식 및 알레르기질환

의 이해 1회

 예방수칙 포스터, 리플렛, 보건소 

홈페이지에 예방수칙과 아토피시

리즈 게재, 미니 밴드셋, 칼라파일

군포

 천식, 아토피피부염, 

알레르기질환교실 각 

1회

 아토피·천식의 원인

과 치료 1회

 리플렛, 아토피3-3-3자석, 지역 신

문, 케이블 방송, 보건소 및 시청 

홈페이지, 스티커, 포스터, 아토피·

천식 교육센터 리플렛

김해

 아토피 교실 13회

 아토피 영양성장 상담

교실 10회

 아토피·천식 건강교실 

9회

 알레르기 질환의 예방

과 관리법 1회

 아토피질환의 올바른 

이해와 관리법 1회

 알레르기 질환의 이

해와 관리법 1회

 책자, 리플렛, 인터넷, TV, 행사, 

인터넷방송국, 전광판 활용, 포스

터, 정보신문

진안

 아토피·천식 건강교실 

14회

 아토피·천식환자 가족 

자조모임 4회 

 아토피·천식 증상완화

를 위한 체조교실 53

회

 아토피·천식 피부염 이

해와 관리, 알레르기 질

환 이해 및 관리법, 

아토피피부염 관리 목

욕법과 보습제 바로 

알고 사용하기, 식생활/

의생활/주거생활과 아

토피피부염

 리플렛, 피켓, 포스터, 책자, 아토

피피부염 케어제품 박스 1종, 핸드

폰고리, 프랜카드

      

    - 아토피·천식 안심학교 운영

      

보건소 광명 여주 군포 김해 진안

안심학교수 10개 3개 1개 2개 2개

선별검사 10,500명 469명 799명 359명 85명

저소득층 지원 12명 11명 - 97명 8명

방문보건실적 12명 7명 - - 7명

공통주요내용  응급키트 비치, 학생·학부모·교사 대상 보건교육
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라. 아토피‧천식 조사감시연구

  � 천식 예보제 운영

    - 천식지수 및 천식 예보제 운영방안 개발 연구

      ․서울지역 대기오염 및 기상정보를 바탕으로 천식 지수 개발, 천식지수별 

행동지침 개발

      ․천식 예보제 운영을 위한 홈페이지 개발

  � 아토피·천식 실태조사 및 R&D

    - 알레르기질환 원인규명 연구 추진(1차년도)

      ․질병관리본부 알레르기질환 TF 구성 운영을 통해 중장기 연구 기본계획 

수립, 1차년도 

      ․알레르기질환 임상연구(노인천식, 알레르기비염), 원인규명 연구(아토피

피부염, 천식) 추진
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Ⅱ. 2009년 아토피‧천식

예방관리 사업계획
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1. 아토피‧천식 예방관리 교육‧홍보사업

가. 추진목표

  � 아토피·천식 TV 공익광고 제작 및 송출

  � 아토피·천식 교육자료(ppt, 플래쉬, 소책자 등) 개발

  � 지역사회 예방관리를 위한 ‘아토피·천식의 예방과 관리’책자 개정·발간

  � ‘세계 천식의 날’ 기념행사 개최

  � 잘못된 건강상식 FAQ, 실내환경관리지침 개발

나. 추진경위

  � ’07.05.02 : ｢2007년 아토피·천식 예방관리 종합대책｣ 심포지움 개최

  � ’07.12월 : 아토피·천식 교육, 홍보 자료 패키지 개발 및 보급

  � ’08.02월 : 아토피·천식 홍보분과위원회 구성

  � '08.05월 : 아토피·천식 예방관리수칙 개발 및 보급

    - 5개 전문학·협회공동 제정·인증

  � ’08.5월, 9월 : 아토피·천식 TV 공익광고 송출

  � '08.08월 : ‘아토피·천식의 역학과 관리’ 지침 개발·보급

    - 질환에 대한 포괄적 정보, 실무지식 및 기술 제공

  � '08.10월~11월 : 4개 학회 협력 홍보 실시

    ※ 대한피부과학회, 대한이비인후과학회, 대한소아알레르기호흡기학회, 대한천식알레르기학회
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다. 사업내용

  � 홍보위원회 개최 및 운영

    - 4개 학회와 1개 협회를 중심으로 홍보위원회 지속 운영

      ※ 대한소아알레르기호흡기학회, 대한천식알레르기학회, 대한이비인후과학회, 대

한피부과학회, 한국천식알레르기협회

    - 아토피·천식 예방관리 소책자, ‘아토피·천식의 역학과 관리’ 지침, ‘잘못된 건

강상식’ 등 교육자료 및 홍보자료 검토 및 학회 인증

    - 개발된 예방관리수칙 지속 홍보

  � 대국민 아토피·천식 예방교육 자료 개발

    - 보건소와 아토피·천식 안심학교 등 지역사회에서 사용가능한 교육지침서, 

교육책자, ppt파일, 플래쉬 애니메이션 제작

    - 지역사회 아토피·천식 예방관리를 위한 ‘아토피·천식의 역학과 관리’ 지침 

개정·발간 및 배포

    - 잘못된 아토피·천식 관련 상식을 바로 잡을 수 있는 생활환경지침 개발 및 

배포

      ※ ‘잘못 알려진 상식’, ‘아토피·천식의 역학과 관리 책자 내 FAQ’를 활용

    - 지역사회에서 사용할 수 있는 아토피·천식 관련 상담 매뉴얼 개발

      ※ 아토피·천식 교육정보센터의 상담 내용 확보 후 관련 학·협회 협조를 통한 표

준 상담 매뉴얼 개발

  � 아토피‧천식 예방관리 수칙 보급

    - TV 공익광고 기획 및 제작

    - 아토피‧천식 예방관리 리플렛, 포스터 배포

  � 천식의 날 기념행사 개최

    - 아토피·천식 예방관리 홍보물품 제작(볼펜, 소책자 등)

    - 아토피·천식 예방관리 사업담당자 심포지움 개최

    - 보도자료 배포
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  � 적극적인 언론 보도 및 활발한 이슈관리

    - 아토피·천식 질환 관련 주요 사안에 대한 주기적인 언론보도

    - 각 학회 및 유관기관에 이슈 관련 의제 제공

    - 주요 정책 사안별 언론사 칼럼 및 특집란 이용

    - 다큐멘터리 및 의학프로그램에 관련 의제 제공

    - 의학 관련 쇼 프로그램 등을 통한 관련 질환 소재 소개

  � 관련 학회 및 단체를 중심으로 자문 및 협조사항

    - 아토피·천식 질환 로고 및 캐릭터 개발 관련 방향 제시

    - 광고물 제작 및 지역사회 홍보물 관련 자문

    - 각 학회 간 캠페인 전개 시 홍보 이슈에 관한 협조

    - 지역단위 캠페인 활성화 요청

    - 정보 확산의 매개체 역할 강조

    - 정책 홍보 실행 파트너로서의 협조 요청

  � 아토피‧천식 질환 관련단체 홍보사업 지원

    - 아토피‧천식 질환 순회교육

라. 추진일정

추진내용 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12

홍보위원회 개최 운영

예방관리수칙 보급

 - TV-CM 제작 및 송출

 - 보건소 홍보물 지원(리플렛, 포스터 등)

천식의 날 기념행사 개최

표준 교육 개발

 - 교육자료 개발(ppt, 플래쉬, 소책자 등)

 - ‘아토피·천식의 역학과 관리’책자 개정·배포

민간단체 홍보지원

 - 적극적인 언론 보도 및 활발한 이슈관리

 - 학회 및 단체를 중심의 자문 및 홍보 협조
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마. 소요예산

* TV 공익광고 송출비(총 6억) : 참여 학·협회 3억 매칭

단위 : 백만원

예산액 비고

소계 720

∘홍보위원회 운영 등 교육·홍보 기획 관리 40

∘TV 공익광고 제작 및 송출 510

  - 공익광고 제작 330

  - 광고 송출 300 300*

∘민간단체 홍보지원 50  

바. 기대효과

  � 아토피·천식 질환에 대한 올바른 정보 제공을 통한 인식고취 및 행태개선 

유도

  � 환자 스스로 아토피·천식을 잘 관리하고 치료할 수 있는 능력향상과 궁극

적으로 삶의 질 개선과 질병부담 감소
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2. 보건소 아토피‧천식 예방관리사업

가. 추진목표

  � 보건소 담당자 직무교육을 통한 역량강화

  � 아토피·천식 예방관리 교육플래쉬/동영상 제작·배포

  � 지역사회 아토피·천식 예방관리 교육·홍보를 통한 질환에 대한 올바른 지식 

및 관리행태 증가

  � 보건소 내 1개 학교 이상 아토피·천식 안심학교 운영, 조퇴·결석일수 감소 

및 응급상황 대처능력 증가

  � 방문보건사업을 통한 저소득층 아토피·천식 악화 방지

나. 추진경위

  � '07.05월 : ｢아토피·천식 예방관리 종합대책｣ 수립

  � '07.08월 : ‘지역사회 중심의 아토피·천식 예방관리 전략개발’ 연구추진

  � '07.09월 : 아토피·천식 안심학교 연구사업 실시(2개보건소, 3개학교)

  � '07.12월 : 아토피·천식 교육·홍보 패키지 개발 및 보급

  � '08.03월 : ’08년 아토피·천식 예방관리사업 5개 보건소 선정

  � '08.04.23 : ’08년 아토피·천식 예방관리사업 세미나 개최

  � '08.05월 : 아토피·천식 안심학교 시범사업 실시

    - 5개 보건소, 18개 학교

  � '08.05월, 8월 : 보건소 사업운영을 위한 실무자 간담회 개최(2회)

  � '08.08월~10월 : 보건소 사업 현장점검

  � '08.12월 : 보건소 아토피·천식 예방관리사업 관계자 워크숍
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다. 사업내용

  � 지역사회 아토피·천식 예방관리 교육·홍보

    - 지역사회 건강강좌 실시 : 지역주민을 대상, 아토피·천식에 대한 올바른 지

식과 예방관리방법 교육

    - 지역 내 아토피·천식 예방관리수칙 및 질병자료 홍보 : 리플렛, 포스터, 광

고물 배포·홍보

    - 자체 교육·홍보물 제작·배포 : 주민참여 및 관심 유발을 위한 홍보물 제작 

및 배포

  � 아토피·천식 안심학교 운영·지원

    - 아토피·천식 고위험 아동 관리

    - 교내 아토피·천식 예방관리방안 교육 및 홍보

    - 교내 실내환경관리

  � 저소득층 지원

    - 보건소 방문보건팀 구성

    - 아토피·천식 질환 저소득층 가정 지원

  � 기타사업(자체사업)

    - 아토피·천식 캠프, 아토피·천식 상담센터, 자조모임 등 보건소 내 운영 가

능한 사업을 자체적으로 수행함으로써 아토피·천식 예방관리 및 교육·홍

보에 일조

  � 보건소 아토피·천식 예방관리사업 지원

    - 아토피·천식 예방관리 사업 담당자 교육

    - 보건소(유치원·보육시설 등 포함) 사업운영지침 개발 및 배포

    - 아토피·천식 안심학교 운영을 위한 관련 지침, 선별검사 등 설문조사지 개

발 및 배포
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    - 아토피·천식 교육을 위한 교육자료 제공

    - 아토피·천식 예방관리 홈페이지 운영

    - 보건소별 자체 제작 교육·홍보물 검토

라. 추진일정

추진내용 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12

아토피·천식 안심학교 선정

보건소 사업담당자 직무교육

보건소 사업운영지침 개발 및 배포

아토피·천식 아동 선별

교육자료 및 컨텐츠 제공

대상자(교사, 학생, 학부모 등)별 교육

아토피·천식 예방관리 홈페이지 운영

마. 소요예산

단위 : 백만원

예산액 비고

소계 600

∘보건소 아토피·천식 예방관리사업 지원 150

∘아토피·천식 안심학교 시범사업 운영비 지원 450

바. 기대효과

   지역주민의 올바른 아토피·천식 예방관리 실천에 따른 건강 증진과 학교 

중심의 사업 추진을 통해 아토피 아동의 질환으로 인한 조퇴․결석일수 

감소, 학습능력 및 삶의 질 향상



- 24 -

3. 아토피‧천식 환자 적정 진료 및 관리

가. 추진목표

  � 천식 등 아토피질환 표준상담매뉴얼, 진료지침 개발

  � 전국 시,도 아토피·천식 교육정보센터 선도모형 개발

  � 보건의료인, 보건소 사업담당자 및 보건교사 등 교육을 통한 전문인력 육성

나. 추진경위

  � ’07.08월 : 아토피·천식 진단프로토콜(안) 개발

  � ’08.05월 : 서울시 아토피·천식 교육정보센터 개소

  � ‘08.07.22 : 아토피·천식 교육정보센터 1차 운영위원회(상반기 실적보고 등)

  � ’08.12월 : ｢자주하는 질문｣, ｢잘못된 알레르기 정보｣ 책자 발간

  � ’09.02.13 : 아토피·천식 교육정보센터 2차 운영위원회

다. 사업내용

  � 표준진료지침 개발·배포

    - EAM 수용도 조사 및 적용가능성 평가연구 실시

    - ’08년에 개발된 아토피·천식 진단프로토콜(안) 수정·보완

  � 아토피·천식 교육정보센터 운영

    - 아토피·천식 예방관리 교육 및 교육자료 개발·보급

      ․아토피·천식 교육정보센터 홈페이지 운영 : 온/오프라인 상담, 근거기반

의 아토피·천식 정보제공

      ․질환별 교육 강좌 개최 및 지역사회 교육 지원

      ․아토피·천식 교육용 표준교육자료 및 소책자 개발·보급
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    - 전문 인력 교육

      ․보건소 실무자 대상 교육 : 보건소 사업담당자, 지역 보건교사 등을 대

상으로 아토피·천식 예방관리교육프로그램을 활용, 사업의 방향제시 및 

질환에 대한 이해 및 치료·관리 방안 교육

      ․교육간호사 대상 직무교육 : 전문 의료인에 의한 정기적 이론 교육 및 

아토피·천식 관련 각종 교육 강좌 및 보수교육에 참여 독려, 서울시 아

토피·천식 예방관리사업 운영을 위한 인력지원(교육 이수자에 한함)

    - 보건소 아토피·천식 예방관리사업 지원

      ․서울시 및 42개 아토피·천식 예방관리사업 시범보건소 시민강좌 교육지원

      ․학교 및 보건소용 아토피·천식에 대한 업무·교육용 지침 개발·보급

      ․온/오프라인 상담내용을 기반으로 한 FAQ 정리 및 모범답안 개발

      ․자조모임 개발 : 향후 보건소에서 활용할 수 있는 자조모임 모형 개발

    - 교육정보센터 자체 홍보

      ․인터넷, 지역신문, 대중교통 광고 등을 활용한 센터 자체 홍보 실시

      ․지원교육, 환자상담, ‘천식의 날’ 등 특정 행사 시 배포될 홍보물 제작·

배포

라. 추진일정

추진내용 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12

EAM 수용도 조사 및 적용가능성 연구

표준진료 가이드라인 개발 및 보급

아토피·천식 교육정보센터 운영

 - 운영위원회 개최

 - 아토피·천식 교육자료 개발 및 보급

 - 사업관계자 및 의료인 교육

 - 보건소 사업개발 및 보급

 - 센터 자체 홍보물 제작 및 홍보
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마. 소요예산

단위 : 백만원

예산액 비고

소계 280

∘표준 진료 가이드라인 개발 방안 80

∘아토피·천식 교육정보센터 운영 200
 

바. 기대효과

  � 표준 진료지침 개발․보급 및 활용도 제고를 통한 근거 중심의 치료방법 

확산과 적정 관리율 향상 
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4. 아토피‧천식 조사감시체계 구축

가. 추진목표

  � 천식예보제 시범운영(서울지역)

  � 가정내 실내환경측정 및 알레르기질환 조사 모형 개발

  � 천식, 만성폐쇄성폐질환(COPD) 퇴원환자 조사 수행

  � 아토피·천식 원인규명 연구 2차년도 착수

나. 추진경위

  � ’08.05~12월 : ‘천식지수 개발 및 천식예보제 모형개발’ 연구 추진

  � ’07.07월 : 국민건강영양조사 내 실내환경측정 항목 추가(온·습도)

  � ’08.11월 : 아토피·천식 원인규명 코호트 및 임상연구(1차년도) 추진

  � ’09.01~02월 : 천식예보제 시범운영을 위한 부처별 협의 및 내부시스템 점검

  � ’09.01월 : 천식, COPD 퇴원환자 조사표 개발

  � ’09.02월 : 천식, COPD 퇴원환자 조사 pilot study

다. 사업내용

  � 천식 예보제 지속적 관리 운영

    - 지역별 정보 등 향후 확보 가능한 대기오염 및 기상정보를 바탕으로 한 

천식지수 재분석

    - 기상정보 및 대기오염정보의 실시간 정보 전송이 가능토록 천식예보제 홈

페이지 전산 업그레이드 및 담당 인력을 통한 관리 운영 실시
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  � 지역별 세분화된 천식지수 모형 개발

    - 시·도별 대기오염 정보 및 기상 정보를 바탕으로 지역별 세분화된 천식지수 개발

    - 개발된 천식지수 모형의 적합성 평가

  � 국민건강영양조사 기반의 가정실내환경 측정 및 알레르기질환 모형 개발

    - 국·내외 가정실내환경 측정 및 알레르기질환 조사체계 검토

    - 국민건강영양조사 기반의 가정실내환경 측정 및 알레르기질환조사 체계 

및 프로토콜 제시

    - 예비조사 실시 및 결과에 근거한 적용 가능한 조사체계 방안 제시

  � 천식, 만성폐쇄성폐질환 퇴원환자 심층조사 연구 수행

    - 천식, 만성폐쇄성폐질환 퇴원환자 심층조사표 개발

    - 100병상 이상 병원에서의 천식, 만성폐쇄성폐질환자 의료기록 조사

    - 천식, 만성폐쇄성폐질환자의 입원과 관련된 데이터베이스 구축 및 분석

  � 아토피·천식질환 원인규명 연구(1차년도)

    - 다기관 코호트 연구수행체계 구축

    - 국외 코호트 연구 분석 및 비교평가

    - DB 시스템 구축

  � 병원기반 65세 이상 노인천식 원인규명 임상연구(1차년도)

    - 노인 천식 환자의 급성 악화 원인과 삶의 질 저하에 미치는 인자 규명

    - 노인 천식 환자에서 CT를 이용한 치료 반응성 예측 인자 규명

  � 알레르기비염 원인규명 임상연구(1차년도)

    - web base DB 구축

    - 공통 protocol 개발 및 확립

    - 환자 모집 및 기본 임상지표 조사 분석
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  � 아토피·천식 질환 원인 규명 실험실 연구(1차년도)

    - 임상 연구시 확보된 생체시료를 이용해 알레르기질환 TF에서 실험실 연구 실시

    - 생체 시료 혈장 내 cytokine과 Immunoglobulin등의 면역반응 분석

라. 추진일정

추진내용 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12

천식예보제 시범운영·관리

천식지수 타당도 검증 및 지역별 세분화 모형개발

가정내 실내환경 측정 및 조사모형 개발

천식, COPD 퇴원환자 심층조사

 - 조사표 개발(pilot study 실시)

 - 퇴원환자 표본심층조사 실시

 - DB 구축 및 분석

아토피·천식 원인규명 연구

마. 소요예산

단위 : 백만원

예산액 비고

소계 1,400

∘천식예보제 시범운영 및 지속관리 49

∘건강예보 프로그램 시스템 개발 70

∘아토피·천식 실태조사 217

∘아토피·천식 원인규명 연구

  - 아토피·천식질환 원인규명 연구 310

  - 병원기반 노인천식환자 임상 연구 250

  - 병원기반 알레르기비염 환자 임상 연구 250

  - 알레르기질환 원인규명 유전자 연구 100

  - 코호트 자료관리 체계 구축 및 운용 154

바. 기대효과

  � 사전 예보를 통한 예방적 행동 강화 및 적정관리수준 향상과 근거기반의 

정책수립을 통한 아토피 질환 예방 관리율 향상
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Ⅲ. 보건소 아토피‧천식 

예방관리사업
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1. 사업추진체계

  � 정부, 자치단체, 지역사회간 협조체계를 구축하여 보건소 아토피·천식 예방

관리사업의 효율성을 제고하고, 시범사업계획을 수립, 조정 및 평가
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2. 관계 기관별 역할

기  관 역  할

보건복지가족부

(질병정책과)

∙아토피‧천식 예방관리 종합대책 수립 및 총괄

∙아토피‧천식 예방관리사업 안내서 개발‧보급

∙보건소 아토피‧천식예방관리사업 보건소 선정

∙보건소 아토피‧천식 예방관리 사업 평가 및 모니터링

∙아토피‧천식 교육정보센터 운영 감독

∙관련 민간단체 지원

질병관리본부

(만성병조사팀)

∙아토피‧천식 홍보위원회 운영

∙아토피‧천식 예방관리 정책개발 지원

∙안심학교 운영 기술지원 등 보건소 사업 지원

∙아토피‧천식 교육정보센터 운영 기술지원

∙천식 예보제 운영관리

∙아토피‧천식 코호트 및 R&D 사업 관리

지방자치단체

(시·도, 시·군·구 

보건소)

∙지역사회 아토피‧천식 예방관리사업 총괄

∙교실운영, 건강강좌 등 교육·홍보사업실시

∙아토피‧천식 안심학교 사업 운영

∙취약계층 발견 및 지원 사업 실시

∙아토피‧천식 교육정보센터 운영(서울시)

학·협회 및 

민간단체

∙아토피‧천식 대국민 교육·홍보사업 실시

∙주민 건강강좌 및 전문인력 교육 지원

∙아토피‧천식 교육정보센터 위탁 운영

∙아토피‧천식예방관리 대책에 대한 자문
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3. 시‧군‧구 보건소 아토피‧천식 예방관리사업

가. 지역사회 아토피‧천식 예방관리 홍보

1) 추진방향

  � 지역사회 내 홍보물 배포·비치를 통한 아토피·천식의 예방관리수칙, 질환에 

대한 올바른 정보 전달, 알레르기질환 예방관리에 대한 지역사회 주민 교육 

참여 독려 및 관심 유발

  � 대상 : 공공장소, 지역내 병·의원, 보건소, 학교(유치원, 보육시설 포함) 등 

각 기관의 상주자/이용자 및 지역주민 대상의 적극 홍보

  � 제작 형태

    - 교육용 소책자, 홍보용 리플렛/포스터, 판넬, 현수막 등

    - 주민참여 및 관심 유발을 위한 기타 홍보물

      ※ 홍보자료 및 내용, 기타 문의 : 질병관리본부 만성병조사팀(02-380-2194)

2) 추진방법

   ※ 아래의 여러 방법 중 예산 적용이 가능한 범위 내에서 계획 수립, 실행

   ※ 제시된 방법 이외의 자체홍보계획 수립, 실행 가능

  �  기 개발·배포된 리플렛, 포스터, 소책자 등을 활용한 지역사회 홍보

    - 질병관리본부에서 배포되는 홍보물(리플렛, 포스터)이나 소책자를 중심으로 

추가 인쇄나 자체 수정 후·배포

      ※ 자체 수정가능 범위는 원본파일에 보건소나 학교 로고를 추가하는 정도이며, 

수정했을 경우, 수정내용에 대한 공문서를 질병관리본부로 전달해야 함

    - 여러 공공시설에 홍보물 부착 및 교육자료 비치

      ․학교, 유치원 및 보육시설, 지역내 병·의원 등에 아토피·천식 예방관리 포

스터, 현수막 제작 및 부착

      ․판넬, 리플렛 등 교육자료 비치

    - 홍보자료는 질병관리본부 홈페이지(www.cdc.go.kr)나 아토피·천식 예방관리 홈페이

지(http://atopy.cdc.go.kr/), 한국천식알레르기협회 홈페이지(www.kaaf.org) 활용
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      ※ 자체개발 홍보물에 대해서는 질병관리본부에 내용 검토 이후 배포해야 함

  � 대중매체를 활용한 홍보

    - 지역사회 언론매체(지역방송, 신문, 소식지 등), 인터넷(보건소, 병·의원, 유

치원 등 각종 시설의 홈페이지), 옥외매체(버스, 지하철, 전광판 등) 다양한 

대중매체를 활용한 홍보

    - 기존에 개발된 공익광고, 예방관리방법/수칙, 알레르기 행진 등 아토피·천

식에 대한 지역주민 홍보활동 전개

      ※ 개발된 공익광고는 질병관리본부에 협조요청(‘TV 공익광고 지방자치단체용 컨

텐츠 요청’), 승인 이후 본부로부터 자료를 받아 사용

<그림. 2008 아토피·천식 공익광고>

<그림. 아토피·천식 예방관리수칙>
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<그림. 알레르기 행진>

  � 각종 행사 개최를 통한 간접 홍보

    - 지역사회 각종 행사 개최 시 아토피·천식 예방관리 홍보관 운영 등 다수의 

지역주민이 모일 수 있는 지역사회 행사 등을 활용한 홍보

      ․현수막/스탠딩베너를 이용한 교육행사 안내

      ․각종 행사 시 아토피·천식 예방관리 홍보테이블/부스 설치

      ․홍보용 물품 제작·배포(주민교육, 각종 행사 시 활용)

        ※ 예산이 허용되는 범위 안에서 볼펜, 손수건, 종이팩, 지퍼팩, 수첩 등의 홍

보용 물품 제작

        ※ ’08년 아토피·천식 안심학교 시범운영 보건소 홍보물 제작형태를 벤치마킹

하여 개발하는 방법도 가능

        ※ ’08년 시범운영보건소(5개) : 광명시, 군포시, 김해시, 여주군, 진안군 보건소

  � 방송프로그램을 통한 캠페인 전개

    - 지역방송 다큐멘터리 제작·방영 등 TV, 라디오 방송프로그램을 통한 홍보 

캠페인 추진
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나. 지역사회 아토피‧천식 예방관리 교육

1) 추진방향

  � 지역사회 내 대상자별 아토피·천식 교육사업을 통한 예방관리의 중요성 및 

질환에 대한 올바른 인식개선 유도

  � 질환에 대한 올바른 이해, 예방관리방법 및 응급상황 대처방안에 대한 전문

교육을 통해 학교(보육시설 및 유치원 포함) 내 보건교사(보육교사)의 아토

피·천식 아동관리에 대한 관리역량 향상

  � 대상 : 지역사회 주민(일반인, 의료인, 보건의료 관계자 등), 아토피‧천식 안

심학교 학생/교사/학부모 등

2) 추진방법

  � 아토피·천식 전문가위원회 구성·운영

    - 교육 강사 지원, 교육자료 및 사업운영에 대한 기술 자문 기능

    - 위원회 구성·운영계획 수립 후 협회/지역 의사회 전문가에 협조요청

      ※ 한국천식알레르기협회에 협조요청, 인력지원이 어려운 경우 지역 내 아토피·

천식 전문의 협조 요청

      ※ 계획 수립 시 자문료에 대한 예산 배정

  � 지역사회 주민 대상 ‘주민건강강좌’ 개최(연 2회 이상)

    - 내용

      ․아토피·천식에 대한 올바른 정보 전달

      ․아토피·천식 예방관리수칙 제공

      ․아토피피부염, 천식, 알레르기비염의 원인, 예방·관리 및 치료방법 전달

    - 교육장소 및 강사 섭외, 교육개최 및 참여를 위한 적극 홍보

    - 강사섭외 방안 : 1년 단위 교육일정을 미리 수립한 후 한국천식알레르기협

회에 공문서로 협조요청(한국천식알레르기협회 강사지원 일정에 따라 일부 

변경될 수 있음)

      ※ 한국천식알레르기협회 연락처 : 02-745-4510 (fax : 02-742-1009)
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    - 강사비 등 소요경비는 ‘보건소 아토피·천식 예방관리사업’ 예산에서 산정

      ※ 강사비는 지자체 지침 기준에 준하여 산정하되, 원고료를 포함하여 산정

  � 보건교사 및 보육교사, 의사회 대상 교육(연 2회 이상)

    - 지역사회 전체 학교 보건교사, 유치원(어린이집, 보육시설 등) 보육교사, 의사

회 등과 협력하여 아토피·천식 예방관리에 대한 간담회 또는 보수교육 실시

    - 보건교사·보육교사 대상 전문교육프로그램에 대한 일정, 내용 등에 대한 세

부계획을 수립(연 1회 이상)

    - 천식 응급상황 시 대처방안, 아토피·천식의 역학, 질환의 올바른 치료 및 관

리방안 등의 교육내용을 포함하여야 함

    - 대상기관에 교육 개최 및 참여공문 발송

    - 교육장소 및 강사 섭외, 교육개최 알림 및 참여 독려를 위한 현수막 등 홍보 실시

    - 강사섭외는 1년 단위 교육일정을 미리 수립한 후 한국천식알레르기협회에 

공문서로 협조요청

      ※ 한국천식알레르기협회 강사지원 일정에 따라 일부 변경될 수 있음

      ※ 한국천식알레르기협회 연락처: 02-745-4510 (fax : 02-742-1009)

    - 만일, 교육대상이 소수이거나 강사섭외가 어려울 경우 서울시 아토피·천식 

교육정보센터 내 운영되는 전문인 교육프로그램 참여권고

    - 지역 의사회 전문교육이 어려울 경우, 보건소 중심 간담회를 통하여 의사

회에 아토피·천식 예방관리사업 설명 및 사업수행에 대한 협조 요청

      ※ 의사회 협조사항 : 아토피피부염, 천식, 알레르기비염 표준진료프로토콜 사용요

청, 아토피·천식 확진을 위한 검사 수행/확진검사가 어려운 병·의원에서는 확진

검사를 위한 연계체계 구축, 천식아동 관리기록카드 작성, 응급상황 발생 시 응

급조치 등

  � 아토피·천식 교실 운영

    - 지역주민을 대상으로 아토피·천식에 대한 신뢰성 있는 정보제공, 예방관리

수칙 및 질환별 FAQ 등 안내

      ․아토피·천식 예방관리수칙 및 주요 FAQ 내용 숙지

      ․‘아토피·천식의 역학과 관리’ 책자 참조
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    - 보건소 중심의 대상자별(환자, 보호자, 일반인) 교육프로그램 계획·추진

      ․대상자별 교육프로그램 구성 예

          

대상자 내용 추진계획

영유아 알레르기질환 환아/학부모 목욕법, 보습제 사용법 1회/월

초등학생 알레르기질환 환아/학부모 보습제 사용법 및 상담 1회/월

중·고등학생 알레르기질환 환아/학부모 정신 상담 1회/월

환아/학부모 악화인자(실내환경) 관리방안 1회/월

      ․비과학적이고 무분별한 정보에서 탈피하여 올바른 지식을 함양할 수 있

도록 아토피·천식 전문가 자문, 질병관리본부로부터 검토 받은 교육자료 

활용

  � 아토피·천식 교육정보센터를 활용한 전문상담 서비스 제공

    - 아토피·천식 교육정보센터 소개

      ․아토피·천식 전문가 및 교육이수 간호사로 구성

      ․알레르기질환자 및 가족 대상 상담서비스, 전문상담 등 온/오프라인 상

담 가능

        ※ 문의 : 아토피·천식 교육정보센터(1577-7581), www.atopyinfocenter.co.kr

  � 보건소 사업담당자 역량강화를 위한 전문 교육이수

    - 보건소 중심 지역사회 아토피·천식 예방관리 사업수행을 위한 사업담당자 

전문교육 의무이수

    - 질병관리본부 개최 담당자 세미나/심포지움 등 참여(연 1회 이상 이수)

      ※ 상시학습시간 부여(질병관리본부에서 지원)



- 41 -

다. 아토피‧천식 안심학교(유치원, 보육시설 등 포함) 운영

1) 추진방향

  � 교내 아토피·천식 예방관리 환경 조성, 고위험 아동 선별·관리, 응급상황 대

처 방안 습득을 통한 아동의 건강증진과 삶의 질 향상 기대

  � 국내실정에 맞는 학교 중심의 아토피·천식 관리체계(학교-보건소-지역사회 

병·의원 연계체계 마련) 모형 구축

2) 추진방법

  � 아토피·천식 안심학교 선정 및 통보

    - 보건소별로 지역 내 아토피·천식 안심학교 운영에 적극 참여의사나 시범운

영 경험이 있는 학교를 선정, 결과 전달

    - 학교 수, 학교별 학생 수, 선정 이유 등을 포함한 안심학교 선정결과를 질

병관리본부로 통보

      ※ 질병관리본부에서 3월 내 ‘안심학교 선정 및 결과통보’에 관한 공문발송

  � 보건소별 아토피·천식 안심학교 사업 워크숍 및 설명회 개최

    - 참여 학교의 학교장, 보건교사, 지역보건소장, 사업담당자 대상의 워크숍 

혹은 설명회 개최

    - 아토피·천식 예방관리사업의 간략한 소개 및 아토피·천식 안심학교 운영방

안 및 협조사항 전달

  � 아토피·천식 안심학교 홍보 지원

    - 학부모 대상 아토피·천식 안심학교 사업소개 및 홍보용 가정통신문 제작·

발송(부록 양식 참조)

    - 알레르기질환에 대한 올바른 정보, 치료 및 예방관리방안, 응급상황 대처

등 각종 홍보물 인쇄 및 배포

    - 리플렛, 포스터, 소책자, 판넬, 교육 홍보용 물품 등 제작 및 배포
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  � 아토피·천식 안심학교 전문교육 실시 및 지원

    - 보건교사/보육교사 대상의 전문교육은 ‘지역사회 아토피·천식 예방관리교육’ 

내「보건교사 및 보육교사, 의사회 대상 교육」과 동일한 내용 임

    - 교육 개최계획 마련, 참석공문 발송, 강사섭외 및 강의료 산정 등의 행정사항 등

    - 환아 학부모 대상의 알레르기질환에 대한 효과적인 치료, 관리에 대한 교육 실시

      ※ 교육개최에 필요한 가정통신문 제작, 학교에 배포

      ※ 강사 및 장소 섭외, 교육시 배포할 교육책자 및 홍보용품, 응급상황 대처 방안 

교육을 위한 시범용 약제 등 구비(전문가 자문)

  � 각종 설문조사 사업 지원

    - 설문조사 수행을 위한 사업수행협조 공문 학교로 발송

    - 각종 설문조사를 위한 조사지 인쇄, 학교에 전달, 분석을 위한 조사된 결

과지 질병관리본부로 송부

    - 설문조사사업은 선택사업으로, 꼭 필요로 하는 보건소에 한하여 수행

      ※ 설문조사 양식 : 질병관리본부에서 배포

    - 설문조사사업 내용

      ․알레르기질환 인지도 조사 수행

        ※ 1회 실시할 경우 : 교육 대상자별 알레르기질환에 대한 인지 수준 파악

        ※ 2회 실시할 경우 : 교육의 효과를 알아보기 위해 교육 전·후로 2회 실시

      ․교육 및 사업 만족도 설문조사 수행(학부모 대상)

      ․환아 선별 조사(’08년도 시범사업과 동일한 선별검사)

        ※ ’09년 고위험 아동 선별은 가정통신문을 통하여 조사되며, ’08년과 동일한 

방법의 선별조사는 설문조사 및 결과통보 이후의 지원사항(선별아동 확진

검사 지원, 지역 병·의원과의 확진·진료체계 마련)이 마련돼 있지 않을 경

우 사업수행 배제

  � 아토피·천식 고위험 아동 관리

    - 아토피·천식 고위험 아동 선별을 위한 가정통신문 인쇄, 학교로 배포

      ․사업 안내

      ․고위험 아동 선별을 위한 문항(아토피피부염, 천식의 평생의사진단 경험 

및 현재 치료경험) 포함(부록 양식 참조)
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    - 보건소 자체적으로 선별된 고위험 아동 리스트 확보

    - 고위험 아동 관리를 위한 약제비 지원

      ․응급키트 구비 및 유지·보수

      ․학교 보건실에 비치할 보습제 구비 및 유지·보수

        ※ 응급약은 학생이 의사에게 처방받아 구매 후 보건실에 비치, 각 보건소는 

약 구입 후 받은 영수증을 통해 구매 사실 확인 후 약제비 지원

    - 각 보건소별로, 안심학교별 고위험 아동 관리를 위한 관리대장을 만들어, 

고위험 아동으로 선별된 아동이 맞는지, 선별된 아동에 한해서 약제비가 

지원 되었는지 등을 파악 및 관리

    - 응급상황 대처방안 마련

      ․비상연락망을 만들어 학교, 보건소에 비치하고, 응급상황 발생 시 학부

모, 지역 병·의원에 즉시 연락하는 체계 마련

      ․천식 응급발작 상황에 대비하여 지역사회 아토피·천식 응급의료를 수행

할 수 있는 병·의원과 응급연계체계 마련

    - 천식 action plan card 인쇄, 학교에 배포

      ※ 질병관리본부에서 양식 개발 후 추후 전달

라. 저소득층 지원

1) 추진방향

  � 저소득층 등 취약계층 환자 지원을 통해 알레르기질환을 지속적이고 체계

적으로 관리함으로써 건강수준 향상과 건강형평성 제고

2) 추진방법

  � 저소득층 아토피·천식 환자 의료비 지원

    - 지자체 예산 현황을 고려하여 자체적으로 결정하되, 비교적 고가인 스테로

이드 흡입제 약제비 등의 의료비 지원

  � 취약계층 생활환경 개선 지원
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    - 자체 방문보건팀 구성

    - 맞춤형 방문건강관리사업 등과 연계하여 아토피·천식을 유발하는 환경요인 

점검(체크리스트 이용, 질병관리본부 양식 배포), 관리방법 지도 등

    - 보육시설, 복지시설(어린이, 노인, 장애인) 등 취약계층이 많이 이용하는 시

설의 생활환경 점검 및 개선 지원

마. 기타사업

1) 추진방향

  � 지역사회 환경 및 대상자 특성, 요구조건 등을 고려한 포괄적인 아토피·천

식 예방관리사업 추진

2) 추진방법

  � 아토피·천식 캠프, 자조모임 운영 등을 통해 환자 간 친목도모 및 정보교환

    - 올바른 정보전달을 위한 자문위원 동반

  � 아토피·천식 전문의 학교 방문 및 질환 상담 캠페인 지원

  � 기타 지역사회 환경 및 대상자 특성·요구에 맞춘 다양한 아토피·천식 예방

관리사업 추진

라. 실적보고

  � 내용 및 서식은 보건복지가족부 질병정책과의「2009년도 주요 만성질환관

리사업 안내」지침 참고
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4. 학교(유치원, 보육시설 등 포함) 아토피‧천식 예방관리사업

가. 교내 아토피‧천식 예방관리 홍보

1) 추진방향

  � 아토피·천식 예방관리 중요성에 대한 교내 학교장, 교사, 학생 및 학부모의 

관심증대 및 인식제고를 위한 효과적인 홍보 추진

2) 추진방법

  �  교내 기 개발·배포된 리플렛, 포스터, 소책자 등 비치

    - 보건소에서 배포된 아토피·천식 예방관리수칙 포스터, 리플렛, 교육 소책자

를 교내 보건실에 비치하고, 포스터의 경우 학생들이 자주 보는 게시판에 

비치하여 아동에게 아토피·천식에 대한 지속적 홍보 실시

      ※ 홍보물 추가 요청은 지역관할 보건소에 요청

    - 교내 천식(예: 악화인자), 아토피피부염(예: 피부관리방안)에 대한 예방관리 

판넬 비치

<그림. 천식 악화요인 판넬 예시>
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  � 홍보매체를 활용한 홍보

    - 학교 홈페이지 게시판이나 자료실에 아토피·천식 예방관리수칙, TV광고, 

교육동영상 등 교육·홍보물 게시

    - 학교 홈페이지 내 질병관리본부(www.cdc.go.kr)나 아토피·천식 예방관리 

홈페이지(http://atopy.cdc.go.kr), 아토피·천식 교육정보센터 홈페이지

(www.atopyinfocenter.co.kr) 등 관련 기관 베너 추가를 통한 지속 홍보

    - 점심시간이나 쉬는 시간에 전체 방송이나 반별 TV 모니터를 통한 아토피·

천식 교육동영상 재생

      ※ 학교별로 동영상 송출은 조정가능하나, 세계 ‘천식의 날’ 기념주간(5월 둘째 

주)에는 전교생 대상 적극 홍보실시

      ※ 홍보자료 및 홍보를 위한 지출 예산 부분은 관할 보건소에 문의

  � 가정통신문 발송

    - 아토피·천식 안심학교 소개 및 교육·홍보물 전달

    - 교육이나 캠프 등 아토피·천식 예방관리 행사에 대한 소식 전달 및 참여 

독려(부록 양식 참조)

  � 아토피·천식 캠프 등 행사 개최

    - 보건소 기타사업의 일환으로 지역 내 연계학교 및 보육시설 학부모 및 환

아 대상 캠프 개최(보건소와 협의, 공동 개최·진행)

      ※ 예산 적용이 가능한 범위 내에서 계획 수립·실행

    - 천식의 날 주간(5월 둘째 주)에는 아토피·천식 글짓기/포스터/표어 대회 

등을 개최, 학생 참여 유도

나. 교내 아토피‧천식 예방관리 교육

1) 추진방향

  � 아토피피부염, 천식 등 알레르기질환에 대한 교내 교사, 학생 및 학부모의 

올바른 지식함양과 예방관리방법 및 응급상황 대처방안 습득 등 학교기반
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의 아토피·천식 교육사업 추진

2) 추진방법

  � 보건교사/보육교사 역량강화

    - 보건소 주최로 개최되는 보건교사/보육교사 대상 아토피·천식 예방관리교

육에 대한 전문교육강좌 참여(연 1회 이상)

    - 질병관리본부 개최 담당자 세미나/심포지움 등 참여

    - ‘아토피·천식의 역학과 관리 책자’나 보건교사를 위한 ‘아토피·천식 예방관

리 참고서’ 내용에 대한 숙지 및 지식 함양

      ※ 아토피·천식의 역학과 관리 책자 : http://atopy.cdc.go.kr 자료실에서 다운

      ※ 교사용 아토피·천식 예방관리 참고서 : 질병관리본부 제작, 추후 배포

  � 학생대상의 아토피·천식 교육 실시

    - 전문교육을 이수한 보건교사는 다음과 같은 내용을 학생들에게 교육

      ․아토피·천식의 증상, 발생과정, 악화인자, 진단·치료·예방관리 방법

      ․체육시간, 청소시간 등 천식 악화인자에 대한 인지 및 대처방법

    - 교육 참여율을 높이기 위한 자체홍보활동

      ※ 학생들의 아토피·천식 교육에 대한 흥미를 유발 할 수 있는 교육 방법 모색

     ※ 아동의 흥미유발을 위한 예 : 

‘호주의 알레르기 질환 어린이

용 오락게임’으로 천식에 대한 

이해와 오락을 겸하여 교육할 

수 있는 프로그램

<그림. 호주 알레르기질환 어린이용 오락게임>
(http://asthmafriendlyschool.org.au/for_students/games/)

  � 보건소 주최 환아 학부모 대상 교육개최를 위한 행사 협조

    - 보건소에서 받은 환아 학부모 교육 개최에 대한 가정통신문 발송 및 참여 독려
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    - 일반교사 및 학생 대상의 참관 권유에 대한 홍보

    - 보건소에서 교육장소 섭외 시 학교에서 진행될 수 있는 방향으로 보건소 

장소섭외 지원

다. 아토피‧천식 고위험 아동 관리

1) 추진방향

  � 교내 아토피·천식 악화인자 관리, 고위험 아동의 선별 및 관리, 응급상황 

대처체계 마련을 통한 아토피·천식 아동의 안심학교 환경 조성

 

2) 추진방법

  � 천식, 아토피피부염 환아 선별

    - 생활기록부나 건강기록부를 통해 학기 초 전교생 대상 질병력 조사(1회/년)

    - 가정통신문 내 ‘아토피·천식 안심학교’에 대한 간략 소개 및 아토피·천식 

의사진단 경험 및 치료경험을 수록(4개 문항)하여 배포, 수거하여 고위험 

아동 선별

      ※ 아토피·천식 아동 선별을 위한 가정통신문은 부록 양식 참조

  � 환자관리 기록카드를 통한 선별된 아토피·천식 환아 상시 관리

    - 환아 개별 위험요인, 의사권고사항, 응급상황발생이나 증상발생시 대처방

안에 대한 내용이 반영된 환자관리기록카드를 보건실에 비치

      ※ 별도의 카드 비치·관리가 힘들 경우 현재 보건실에서 관리하는 ‘개인건강

카드’나 ‘보건일지’에 1～2장의 환자관리기록카드를 추가하여 동시 관리하

여도 무방함

    - 선별된 아동의 결석/지각/조퇴 횟수 및 보건실 이용사유를 상시 점검하여 

아동의 질환상태 관리

    - 아토피·천식 관련 전문의가 학교를 직접 방문, 고위험 아동의 상태점검 및 

질환에 대한 상담 진행(보건소 협조, 선택사항)
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  �  보건실 내 아토피·천식 응급키트 및 홍보물 비치

    - 천식 응급약물의 경우 천식아동이 의사로부터 처방받아 구입, 응급상황을 

대비하여 보건실에 비치(응급상황 발생 시 응급상황 대처 교육을 받은 보

건교사는 응급처치 수행)

      ※ 교내 보건교사가 없을 경우 : 교내 아토피·천식 교육 담당자 1인 지정(체육교사

나 보건담당교사)하여 전문교육과정(역량강화를 위한 교육)을 이수, 사업 수행

      ※ 학교가 아닌 유치원, 보육시설일 경우 : 원내 담당자 1인 지정, 전문교육과정

(역량강화를 위한 교육) 이수 및 사업수행

    - 아토피피부염 환아를 위한 보건실 내 보습제 비치(보건소 지원)

    - 응급상황 대처방법 포스터 등 교육⋅홍보

  �  교내 천식발작과 같은 응급상황을 대처한 대응체계 구축

    - 응급상황 발생을 고려한 비상연락망 구축(학교-가정-보건소-지역 병·의원)

    - 응급 환아 발생 시 응급조치 수행, 비상연락망을 통해 지역사회 내 의뢰병

원 및 보호자, 보건소 담당자에게 연락

  � 교내 실내환경 관리

    - 교내 아토피·천식 악화요인 제거를 위한 환경조성

      ․쉬는 시간을 통한 규칙적인 환기(특히, 청소 시 환기 필수)

      ․주기적인 청소 및 학급 내 커튼 세탁(커튼의 경우 삶아야 함)

    - 담임교사의 협조를 받아 각 반별 실내 환경관리 체크리스트를 통한 교내 

아토피·천식 악화인자(trigger) 감시 및 관리

      ※ 체크리스트 양식은 질병관리본부에서 보건소로 제공, 보건소에서 학교로 전달

    - 아토피·천식 예방관리수칙 중 교내에서 손쉽게 할 수 있는 수칙의 생활화

(부록의 아토피·천식 예방관리수칙 리플렛/포스터 참조)

      ․주기적인 보습제 사용, 스트레스 관리, 적절한 실내 온·습도 유지(환기 

등), 손씻기 등

      ․교사들의 금연, 비만관리 및 천식아동의 체육활동 적극 참여유도, 천식

발작대비 약물 소지
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5. 지역사회 아토피‧천식 예방관리사업 지원(CDC)

가. 아토피·천식 사업 담당자 교육

  � 보건소 사업 담당자, 보건교사(보육교사) 대상의 교육 실시(상, 하반기)

    - 사업방향 소개 및 운영사례 소개

    - 알레르기질환에 대한 심층교육

      ․보건소 사업담당자 역량강화

      ․아토피피부염, 천식, 알레르기비염의 역학과 관리방안, 알레르기질환에 

대한 잘못된 정보 및 FAQ 등에 관한 정보 전달

  � ‘세계 천식의 날' 기념 교육 심포지움 개최

    - 보건소, 보건교사, 학부모, 아토피·천식 분야 전문가 등 전국민 대상 아토

피·천식 예방관리 심포지움 개최

    - 아토피·천식 예방관리사업에 대한 대국민 홍보·교육

    - 국가 아토피·천식 예방관리사업 추진전략 안내

    - 알레르기질환의 올바른 이해 및 예방관리방안 소개 등

  � 최종평가대회 개최

    - 연말 42개 시범보건소 대상 사업운영에 대한 최종평가대회 개최

    - 보건소별 실적보고 및 우수사례 표창

나. 사업운영지침 개발 및 배포

  � 사업운영지침 개발

    - 보건소/학교 아토피·천식 예방관리 사업운영지침 개발

    - 지역사회 아토피·천식 예방관리를 위한 '아토피·천식의 역학과 관리'책자 개

정 및 배포

    - 교수학습 지도안이 포함된 교사용 ‘아토피·천식 예방관리 참고서’ 개발
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  � 설문조사지 개발 및 배포

    - 인지도 조사지

    - 만족도 조사지

    - 선별검사를 위한 가정통신문

    - 교내 환경 체크리스트(한국천식알레르기 협회 제작, 추가 인쇄 및 배포)

다. 교육·홍보자료 제공

  � 교육·홍보자료 제공

    - 표준교육자료(PPT)

    - 교육용 플래쉬/동영상

    - 아토피·천식 예방관리수칙 리플렛/포스터

    - 아토피·천식 예방관리수칙 소책자

  � 아토피·천식 예방관리 홈페이지 운영(http://atopy.cdc.go.kr/)

    - 각종 교육자료 및 컨텐츠 제공

  � 보건소별 자체 제작한 교육·홍보물 검토

  � 학교 중심의 아토피·천식 예방관리 연극 대본 공모 및 공연 추진
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부   록
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1. 알레르기질환 유병률 조사 설문지

한국 어린이‧청소년의 건강에 관한 조사
2009년

최근 환경의 변화로 아토피피부염, 천식 등 알레르기질환이 크게 증가하고 있습니다. 이에 

보건복지가족부에서는 아토피·천식 안심학교 시범사업을 실시하고자 합니다. 

아토피·천식 안심학교란 천식, 아토피피부염을 앓고 있는 어린이들과 보호자, 학교, 지역사

회가 하나가 되어 알레르기질환을 관리하고 응급 상황에 대처할 수 있도록 하여 궁극적으로

는 학교생활에 어려움이 없도록 도와주는 프로그램입니다. 이는 소아 천식, 아토피피부염의 

예방 및 관리의 방향을 제시하는데 매우 중요한 기초 자료가 될 것으로 생각되오며, 이를 통

해 얻게 되는 자료들은 앞으로 알레르기질환에 대한 보건 정책을 수립하는데 소중하게 사용

될 것입니다. 

이번 사업의 일환으로 어린이들이 알레르기질환을 가지고 있는지 여부에 대한 설문조사를 

실시할 예정입니다. 질병설문지는 부모님께서 자녀에 대한 질문에 대해 답하시는 설문지로 

구성되어 있습니다. 학부모님께서 이 안내문을 읽으시고 해당되는 모든 질문에 성의껏 답해

주시면 감사하겠습니다. 

이번 조사의 결과는 학교별로 교장선생님과 보건선생님께 보내드리도록 하겠습니다. 또한 

이 설문조사에서 기록된 개인적인 비밀은 반드시 노출되지 않도록 지켜질 것이며, 본 조사 

목적 이외에는 절대로 사용되지 않을 것입니다. 자라나는 어린이의 건강에 도움이 되는 자료

를 모으는데 있어서 부모님께서 도움을 주시면 감사드리겠습니다. 안내 설명문을 읽고 이해

하셨으며, 본 설문지 작성에 동의하신다면 밑에 서명해주십시오.  

      

          학년     반     번      자녀 이름:                    

                     위 학생  보호자 성명:                         (서명)

                                    

  2009.      .      .



- 56 -

▨자녀의 이름, 학교, 생년월일을 주어진 공간에 맞게 기록하여 주십시오.

모든 질문에 대한 대답은 □ 빈칸에 표시(∨)하여 주십시오.

만약 실수로 잘못 표시하였다면 고치셔도 됩니다.

별다른 안내가 없으면 한 칸에만 표시하여 주십시오.

해당되는 모든 질문에 빠짐없이 표시하여 주십시오！

   (아닌 것은 ‘아니오’에 꼭 표시하여 주십시오.)

   표시 예 : 나이       세

  

                 예     아니오

학  교   명 :

학년/반/번호 :   학년   반   번

기 록 날 짜 :   년   월   일

자 녀 이 름 :

생 년 월 일 :   년   월   일

성        별 : □ 남아 □ 여아

키 / 몸무게 : 키  cm  몸무게  kg

 9

∨
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◉ 초등학생을 위한 질문(Ⅰ)

1. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 어느 때라도 숨 쉴 때 가슴에서 쌕쌕거리는 

소리나 휘파람 소리가 난 적이 있었습니까?

      □  예(▼)  □  아니오( 2번 질문으로 건너뛰세요)

가. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 숨쉴 때 가슴에서 쌕쌕거리는 소리나 휘파람 소리가 난 

적이 있었습니까?

    □  예 □  아니오   “바”번 질문으로 건너뛰세요.

나. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 숨쉴 때 가슴에서 쌕쌕거리는 소리나 휘파람 소리가 난 

적이 몇번이나 있었습니까?

□  없었다.

□  1～3회

□  4～12회

□  13회 이상

다. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 숨쉴 때 가슴에서 쌕쌕거리거나 휘파람 소리를 내며 잠에

서 깨어난 적이 평균적으로 몇 번 있었습니까?

□  그런 적 없다.

□  평균 1주일에 1회 미만

□  평균 1주일에 1회 이상

라. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 숨쉴 때 가슴에서 쌕쌕거리며 숨이 가빠서 말을 하기도 힘

든 적이 있었습니까? □  예

□  아니오

마. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 숨쉴 때 가슴에서 쌕쌕 소리를 내거나 휘파람 소리를 내

며 숨이 차거나, 심한 기침으로 인하여 결석한 날이 1년 중 며칠정도 됩니까?

□  결석한 적이 없다.

□  1～3일

□  4～6일

□  7일 이상

바. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 “숨 쉴 때 가슴에서 쌕쌕거리는 소리나 휘파람 소리”가 처음으

로 난 적은 언제였습니까? 그 시기를 적어주시기 바랍니다.(예: 2001년 12월)

                                   □□□□년 □□월    

2. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 “천식”이라고 진단받은 적이 있었습니까?

      □  예      □  아니오

3. 천식이라고 진단을 받았다면, 처음 진단 받았던 시기는 언제였습니까? 그 시

기를 적어주시기 바랍니다.(예: 2001년 12월)

                                   □□□□년 □□월

4 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 천식으로 치료를 받은 적이 있었습니까?

□  예      □  아니오

5. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 운동 중이나 운동 후에 숨 쉴 때 가슴에서 쌕

쌕거리는 소리나 휘파람 소리가 난 적이 있었습니까?

□  예      □  아니오

6. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 감기 또는 폐렴이 아니면서, 가래가 나오지 

않는 마른기침을 한밤중이나 새벽에 한 적이 있었습니까?

□  예      □  아니오
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◉ 초등학생을 위한 질문(Ⅱ)

★ 모든 질문은 댁의 자녀가 감기나 독감에 걸리지 않았을 때의 증상을 말합니다.

1. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 감기나 독감을 앓고 있지 않은데도 재채기 

또는 콧물 또는 코막힘 증상을 보인 적이 있었습니까?

      □  예(▼)  □  아니오( 2번 질문으로 건너뛰세요)

가. 있었다면, 다음 중 어느 것 입니까? (해당사항 모두에 표시해 주세요)

□  평소에 자주 재채기를 한다.

□  평소에 자주 콧물이 나온다.

□  평소에 코가 막힌다.

□  평소에 코가 가려워 코를 자주 비빈다.

나. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 감기나 독감을 앓고 있지 않은데도 재채기 또는 콧물 또는 

코막힘 증상을 보인 적이 있었습니까?

     □  예 □  아니오    2번 질문으로 건너뛰세요

다. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 재채기 또는 콧물 또는 코막힘 등의 코 증상이 있으면서 

눈이 가렵고 눈물도 난 적이 있었습니까?

□  예

□  아니오

라. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 어느 달에 이러한 코 증상들이 나타났습니까?

   (증상이 나타난 달에 모두 표시하세요)

□   1월 □   2월 □   3월

□   4월 □   5월 □   6월

□   7월 □   8월 □   9월

□  10월 □  11월 □  12월

마. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 이런 증상이 일상생활에 얼마나 지장을 주었습니까?

□  없었다.

□  약간 있었다.

□  중등도로 있었다.

□  매우 심했다.

2. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 “알레르기비염”으로 진단받은 적이 있었습니까?

□  예      □  아니오

3. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 “알레르기비염”으로 치료받은 적이 있었습니까?

□  예      □  아니오
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◉ 초등학생을 위한 질문(Ⅲ)

1. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 가려운 피부발진(‘태열’ 또는 ‘아토피피부염’ 

이라고도 함)이 생겼다 없어졌다 하면서 최소 6개월 이상 지속된 적이 있었

습니까?

      □  예(▼)  □  아니오( 2번 질문으로 건너뛰세요)

가. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 위와 같은 가려운 피부발진이 나타난 적이 있었습니까?

     □  예 □ 아니오    2번 질문으로 건너뛰세요

나. 댁의 자녀가 위와 같은 가려운 피부발진이 어느 때라도 아래와 같은 부위에 나타난 적이 

있었습니까? 

□  예

□  아니오

    팔꿈치 안쪽 접히는 부위, 무릎 뒤쪽 접히는 부위

발목 앞쪽 또는 엉덩이 아래 부위

목덜미, 귀 또는 눈 주위

다. 댁의 자녀가 이런 가려운 피부 발진이 처음 생긴 때가 언제 입니까?

□  2세 미만

□  2～4세

□  5세 이상

라. 지난 12개월 동안 피부 발진이 완전히 없어진 적이 있었습니까?

□  예

□  아니오

마. 지난 12개월 동안 이런 피부발진 때문에 가려워서 잠을 설친 적이 평균적으로 얼마나 자

주 있었습니까?

□  지난 12개월간은 없었다.

□  1주일에 1회 미만

□  1주일에 1회 이상

2. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 “습진”(‘태열’ 또는 ‘아토피피부염’ 이라고도 

함)으로 진단받은 적이 있었습니까?

□  예      □  아니오

3. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안  “습진”(‘태열’ 또는 ‘아토피피부염’ 이라고도 

함)으로 치료받은 적이 있었습니까?

□  예      □  아니오

수고하셨습니다. 성실하게 답변해 주셔서 대단히 감사합니다. 
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2. 환아학부모 만족도 및 의견조사 설문지

아토피‧천식 안심학교 시범사업에 대한

환아 학부모의 만족도 및 의견 조사
2009년

귀 자녀의 학교에서는 보건복지가족부 ‘아토피·천식 예방관리사업’의 일환

으로「아토피·천식 안심학교」시범사업을 실시하고 있으며, 아토피·천식 설문조

사를 통해 선별된 환아의 학부모님을 대상으로 교육을 실시하고자 합니다.

이 설문은 환아의 선별검사 결과에 따른 행태분류, 실시된 교육에 대한 만

족도, 시범학교사업에 대한 보호자분의 의견을 묻는 질문으로 구성되어 있으

며 응답하시는 데 약 5분의 시간이 소요될 것입니다.

본 설문은 외부에 노출되거나 본 사업목적 이외의 다른 목적으로 사용되지 

않을 것임을 약속드립니다. 설문조사에 협조해 주셔서 대단히 감사합니다.

설문일 2009 년          월            일

학생 소속                초등학교          학년

보호자나이(만)                                    세 

학생과의 관계 □ 아버지      □ 어머니      □ 기타 (          )

Ⅰ. 선별 검사 결과에 따른 행태 분류

  (1) 최근 귀하의 자녀가 다니는 학교에서 아토피·천식 관련 설문 결과를 토

대로 자녀의 아토피·천식 상태평가에 대한 개별결과지를 받으셨습니까?

□ 네 □ 아니오

  (2) 결과지의 종합 의견에 따라 전문의사와 상담하셨습니까?

□ 네 □ 아니오
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  (3) 상담하지 않으셨다면 그 이유는 무엇입니까?

□ 바쁜 일정으로 인해

□ 상담의 필요성을 느끼지 못해서

□ 아이가 병원에 가는 것을 꺼려하여서

□ 최근 아이에게 증상이 나타나지 않아서

□ 기타                                                   

  (4) 설문결과를 통한 종합의견이 도움이 되었습니까?

□ 매우 도움이 되었다.

□ 어느 정도 도움이 되었다.

□ 도움이 되지 않았다.

□ 매우 도움이 되지 않았다.

Ⅱ. 교육에 대한 만족도 

  (1) 천식 환아 학부모교육에 참석하셨습니까?

□ 네(3번 문항으로 이동)   □ 아니오(2번 문항으로 이동)

  (2) 참석하지 않으셨다면 그 이유는?(중복체크 가능)

□ 전문의와 상담결과 자녀가 천식이 아니라 들음 

□ 교육이 진행 되는 것을 알지 못함

□ 교육의 필요성을 느끼지 못함

□ 바쁜 일정으로 인해 참석할 수 없었음

     □ 기타                                                 
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  (3) 참석하셨다면 교육이 도움이 되셨습니까?

□ 매우 도움이 되었다.

□ 어느 정도 도움이 되었다.

□ 도움이 되지 않았다. 

□ 매우 도움이 되지 않았다. 

→ 도움이 되지 않았다고 응답하신 경우에는 (3-1)문항에서 그 이유

를 체크해주시고 4번 문항에 응답해주시길 바랍니다.

  (3-1) 도움이 되지 않으셨다면 그 이유는?(중복체크 가능)

□ 교육 내용이 어려워 이해하기 힘들었음

□ 교육 시간이 짧아 평소 천식에 대해 궁금했던 부분들에 명확하

게 알 수 없었음

□ 평소 생활에서 예방하고 관리할 수 있는 부분에 대한 설명이 부족했음

□ 내용이 너무 상식적이거나 이미 알고 있는 내용이었음

□ 기타                                   

  (4) 다음에 또 이러한 교육이 있다면 참여하실 의사가 있으십니까?

□ 네 □ 아니오

  (5) 환아 학부모교육이 이루어지는 장소로 적합한 것은? (중복체크 가능)

□ 학교 □ 보건소

□ 인근 의원이나 병원

□ 기타                                                 
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  (6) 환아 학부모교육방법으로 적합한 것은? (2개 체크)

□ 집단교육(20명 이상) □ 소그룹교육(5~7명)

□ 정기교육 □ 전문의와의 1:1 상담

□ 전화상담 □ 기타                         

Ⅲ. 교육 자료에 대한 만족도 

  (1) 나눠드린 교육 자료가 질환을 이해하는데 도움이 되셨습니까?

□ 매우 도움이 되었다(2번 문항으로 이동)

□ 어느 정도 도움이 되었다(2번 문항으로 이동)

□ 도움이 되지 않았다(1-1번 문항으로 이동)

□ 매우 도움이 되지 않았다(1-1번 문항으로 이동)

  (1-1) 도움이 되지 않으셨다면 그 이유는?(중복체크 가능)

□ 내용이나 용어가 어려워 이해하기 힘들었음

□ 평소 천식에 대해 궁금했던 부분들이 명확하게 알 수 없었음

□ 평소 생활에서 예방하고 관리할 수 있는 부분에 대한 설명이 부

족했음

□ 내용이 너무 상식적이거나 이미 알고 있는 내용으로 구성 됨

□ 기타                                   

  (2) 더 추가되었으면 하는 내용이 있습니까?

□ 네 □ 아니오(2-2번 문항으로 이동)

  (2-2) 더 보완되거나 추가되어야 할 내용이 있으시면, 의견을 적어주시길 

바랍니다.
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Ⅳ. 아토피·천식 시범학교 사업에 대한 의견

  (1) 아토피·천식 안심학교를 전국적으로 확대하려고 합니다. 이러한 활동

이 필요하다고 생각하십니까?

□ 매우 필요하다.

□ 어느 정도 필요하다.

□ 필요하지 않다.

□ 매우 필요하지 않다.

※ 천 식 안 심 학 교 ( A s t h m a - f r i e n d l y  

Sc h o o l )
◦ 천식 환아의 건강수준 개선 및 삶의 질 향상을 위해 1994년 호주에서 

처음 시작한 학교 천식 예방관리 프로그램

◦ 프로그램 도입 결과 소아천식 환아들의 천식발작 감소, 학습효과 증가 

등의 성과가 입증되어 미국, 영국, 뉴질랜드 등에서도 사업 도입

◦ 호주의 경우 2006년 현재, 전체 초․중학교의 85%가 천식안심학교 프

로그램에 참여하고 있으며 56%가 천식안심학교 인증을 받아 활동 중

  → 천식 뿐 아니라, 아토피피부염의 관리를 포괄하는 한국형 아토피·천식 안

심학교모형을 개발하여 적용할 계획임

  (2) 이번 아토피·천식 안심학교 사업에 대하여 기타 개선사항으로 의견

이 있으시면 적어주시길 바랍니다. 

                                                                  

                                                                  

              설문에 응답하여 주셔서 감사합니다.
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3. 천식 인지도에 관한 설문지(교사용)

천식 인지도에 관한 설문조사(교사용)
2009년  

  최근 아토피피부염, 천식 등 알레르기질환이 급증하고 있습니다. 특히, 

학동기에 질환이 많이 발생하기에 아이들이 많은 시간을 보내는 학교에서

의 생활 관리가 매우 중요합니다. 이에 보건복지가족부에서는 아토피·천식 

안심학교 시범사업을 실시하고자 합니다. 이 설문은 선생님들께서 알고 계

신 천식이라는 질환에 대한 인지도를 조사하기 위한 것으로 천식의 원인 

및 발병기전, 천식의 증상, 천식의 관리, 천식에 대한 평소 생각과 인식을 

묻는 질문으로 구성되어 있으며 응답하시는 데에 약 10~15분이 소요될 

것입니다. 설문조사에 협조해 주셔서 대단히 감사합니다. 

설문일  2009년          월            일

나이 (만)                                 세

구분  □ 보건교사     □ 일반교사     □ 기타(           ) 

※ 천식에 대한 귀하의 지식을 묻는 문항에 대한 보기는 다음과 같이 구성되어 있습니다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

해당하는 항목의 □ 안에 √  표시하여 주십시오.
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♣ 천식의 원인에 대한 지식 

1-1. 천식은 기도의 알레르기 염증 반응으로 인해 발생한다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-2. 천식 증상은 주로 기관지가 수축하여 좁아지기 때문에 발생한다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-3. 천식은 유전이 될 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-4. 천식은 성장 장애를 유발할 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-5. 천식은 다른 학생에게 전염될 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

♣ 천식의 증상에 관한 지식

1-6. 천식 발작은 낮보다 밤에 더 잘 발생한다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-7. 감기에 자주 걸리거나 감기가 잘 낫지 않고 오래간다면 천식을 의심해 볼 수 있다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-8. 운동 후 쌕쌕거리는 숨소리가 나면 천식을 의심할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-9. 천식이 있는 학생은 졸리움이나 두통, 피로감을 자주 호소한다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-10. 감기와 기침은 천식 발작을 유발할 수 있다

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다
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1-11. 담배 연기, 가스, 공해, 유해분진 등으로 천식이 악화될 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-12. 분노나 슬픈 감정 또는 크게 웃는 것도 천식발작을 일으킬 수 있다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-13. 추운 날씨에 운동을 하면 천식 발작이 발생할 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-14. 천식 조절이 잘 되는 학생은 모든 운동에 참여할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-15. 천식 환아는 운동 능력이 부족하므로 체육시간에 제외되어야 한다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-16. 천식이 있는 학생들은 천식 발작 때문에 중환자실에 입원하거나 사망할 수도 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

♣ 천식 관리에 관한 지식

1-17. 적절히 치료를 받으면 대부분의 천식 환아가 활동의 제한 없이 정상생활을 

영위할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-18. 천식 환아는 많이 뛰어야 하는 운동은 절대 해서는 안 된다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-19. 천식 발작이 있는 학생에게는 아무 흡입기나 치료제로 줄 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-20. 기관지확장제 흡입기는 천식 발작 때 유용한 흡입기이다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다
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1-21. 천식이 있는 학생은 운동 전에 예방적으로 약제를 사용할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-22. 기관지확장제와 같은 증상완화제는 폐나 기도의 염증을 줄이는데 사용한다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-23. 천식 환아는 천식조절제를 규칙적으로 매일 사용하여야 한다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-24. 천식발작 후 증상이 없어지면 흡입기나 천식약물을 중단해도 좋다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-25. 흡입제 사용은 의존성이나 중독성을 일으킬 수 있다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-26. 천식은 가벼운 질환이므로 병원에 갈 필요는 없다

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-27. 학생이 천식 발작이 있을 때는 증상이 비록 경미하더라도 응급실에 데리고 

가는 것이 상책이다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-28. 흡입제는 직접 기관지와 폐에 전달되기에 효과적이고 안전하다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-29. 흡입제는 어린아이의 경우도 직접 폐에 전달되기 때문에 보조기구 없이 흡입하는 

것이 더 좋다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다
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※ 이후에 문항에 대한 보기는 다음과 같이 구성되어 있습니다. 

천식이라는 질환과 관련한 귀하의 평소 생각을 토대로 동의하시는 정도에 따라 해당하

는 항목의 √  표시하여 주십시오. 

2-1. 지난 10년간 한국에서의 천식환자의 비율은 증가하고 있다. 

2-2. 10년 전에 비해 지금의 천식 환자들의 건강이 더 좋아졌다.  

2-3. 천식은 한국인의 건강을 위협하는 심각한 병이다. 

2-4. 천식은 주요 만성 소아 질환 중 하나이다. 
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2-5. 천식환자들은 정기적으로 의사에게 건강검진을 받아야 한다. 

2-6. 올바른 치료 방법을 사용하더라도 천식은 일상생활에 제약을 가져다 준다. 

2-7 천식의 효과적인 치료 방법은 실제로 존재하지 않는다. 

2-8. 천식환자의 큰 불편은 장기간 신체적으로 힘든 신체 활동을 할 수 없다는 점

이다. 

2-9. 심각한 천식 증상은 대부분 예방될 수 있다. 
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2-10. 천식 환자들은 천식이 아주 심하게 발병할 때에만 의사를 찾는다. 

2-11. 천식약이란 다 똑같다. 

2-12. 천식은 잠재적으로 생명에 위험을 줄 수도 있다. 

2-13. 올바른 치료를 하고 나면 대부분의 천식환자들은 완전히 활동적인 삶을 영

위할 수 있다. 

2-14. 천식은 당뇨, 고혈압처럼 증상이 없더라도 꾸준히 약물치료를 통해 질병을 

조절하는 것이 중요하다. 
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2-15. 천식은 치료와 상관없이 나이가 들수록 더 악화되는 경향이 있다. 

2-16. 천식은 한방으로 치료하는 것이 양방으로 치료하는 것보다 더 효과가 있다. 

2-17. 경구약이 흡입용 약제보다 효과가 좋다. 

2-18. 천식을 앓고 있는 사람이 자신의 병을 밝히는 것은 창피한 일이다. 

※ 다음 문항을 읽고 해당하는 사항에 √  표시하여 주십시오. 

3-1. 귀하는 천식에 관한 정보나 지식을 어디에서 주로 얻고 계십니까? 해당하는 

사항에 모두 √  표시하여 주십시오. 

□ 의사          □ 간호사           □ 기타 의료인

□ 주변의 환자   □ 환자 관련 기관   □ 서적

□ 인터넷        □ TV/유선방송      □ 라디오    □ 기타 (            ) 



- 73 -

3-2. 천식 환자의 상태와 치료 및 관리에 대한 교육이 어느 정도로 필요하다고 생

각하고 계십니까? 

□ 매우 필요가 있음             □ 중간정도로 필요가 있음 

□ 그다지 필요가 없음           □ 전혀 필요가 없음 

3-3 귀하는 학생이 천식 증상을 보일 경우 이에 대한 대처 능력이 어느 정도라고 생각

하십니까? 

□ 높음      □ 다소 높음     □ 보통     □ 다소 낮음    □ 낮음 

 

수고하셨습니다. 성실하게 답변해 주셔서 대단히 감사합니다. 

설문 결과가 학교와 지역 사회, 환자 및 보호자의 천식에 대한 인지도를 높이는데 많은 

도움이 될 것으로 기대합니다.
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4. 천식 인지도에 관한 설문지(보호자용)

천식 인지도에 관한 설문조사(보호자용)
2009년  

  최근 아토피피부염, 천식 등 알레르기질환이 급증하고 있습니다. 특히, 

학동기에 질환이 많이 발생하기에 아이들이 많은 시간을 보내는 학교에서

의 생활 관리가 매우 중요합니다. 이에 보건복지가족부에서는 아토피·천식 

안심학교 시범사업을 실시하고자 합니다. 이 설문은 보호자분의 천식이라는 

질환에 대한 인지도를 조사하기 위한 것으로 천식의 원인 및 발병기전, 

천식의 증상, 천식의 관리, 천식에 대한 평소 생각과 인식을 묻는 질문으

로 구성되어 있으며 응답하시는 데에 약 10~15분이 소요될 것입니다. 설

문조사에 협조해 주셔서 대단히 감사합니다. 

설문일  2009년          월            일

보호자나이(만)                                 세

학생과의 관계 □ 아버지       □ 어머니       □ 기타 (          )

※ 모든 문항에 대한 보기는 다음과 같이 구성되어 있습니다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

해당하는 항목의 □ 안에 √   표시하여 주십시오.
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♣ 천식의 원인에 대한 지식 

1-1. 천식은 기도의 알레르기 염증 반응으로 인해 발생한다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-2. 천식 증상은 주로 기관지가 수축하여 좁아지기 때문에 발생한다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-3. 천식은 유전이 될 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-4. 천식은 성장 장애를 유발할 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-5. 천식은 다른 학생에게 전염될 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

♣ 천식의 증상에 관한 지식

1-6. 천식 발작은 낮보다 밤에 더 잘 발생한다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-7. 감기에 자주 걸리거나 감기가 잘 낫지 않고 오래간다면 천식을 의심해 볼 수 있다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-8. 운동 후 쌕쌕거리는 숨소리가 나면 천식을 의심할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-9. 천식이 있는 학생은 졸리움이나 두통, 피로감을 자주 호소한다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-10. 감기와 기침은 천식 발작을 유발할 수 있다

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다
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1-11. 담배 연기, 가스, 공해, 유해분진 등으로 천식이 악화될 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-12. 분노나 슬픈 감정 또는 크게 웃는 것도 천식발작을 일으킬 수 있다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-13. 추운 날씨에 운동을 하면 천식 발작이 발생할 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-14. 천식 조절이 잘 되는 학생은 모든 운동에 참여할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-15. 천식 환아는 운동 능력이 부족하므로 체육시간에 제외되어야 한다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-16. 천식이 있는 학생들은 천식 발작 때문에 중환자실에 입원하거나 사망할 수도 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

♣ 천식 관리에 관한 지식

1-17. 적절히 치료를 받으면 대부분의 천식 환아가 활동의 제한 없이 정상생활을 

영위할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-18. 천식 환아는 많이 뛰어야 하는 운동은 절대 해서는 안 된다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-19. 천식 발작이 있는 학생에게는 아무 흡입기나 치료제로 줄 수 있다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-20. 기관지확장제 흡입기는 천식 발작 때 유용한 흡입기이다 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다
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1-21. 천식이 있는 학생은 운동 전에 예방적으로 약제를 사용할 수 있다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-22. 기관지확장제와 같은 증상완화제는 폐나 기도의 염증을 줄이는데 사용한다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-23. 천식 환아는 천식조절제를 규칙적으로 매일 사용하여야 한다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-24. 천식발작 후 증상이 없어지면 흡입기나 천식약물을 중단해도 좋다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-25. 흡입제 사용은 의존성이나 중독성을 일으킬 수 있다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-26. 천식은 가벼운 질환이므로 병원에 갈 필요는 없다

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-27. 학생이 천식 발작이 있을 때는 증상이 비록 경미하더라도 응급실에 데리고 

가는 것이 상책이다. 

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-28. 흡입제는 직접 기관지와 폐에 전달되기에 효과적이고 안전하다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다

1-29. 흡입제는 어린아이의 경우도 직접 폐에 전달되기 때문에 보조기구 없이 흡입하는 

것이 더 좋다.

□ 옳다         □ 틀리다       □ 잘 모르겠다
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※ 이후에 문항에 대한 보기는 다음과 같이 구성되어 있습니다. 

천식이라는 질환과 관련한 귀하의 평소 생각을 토대로 동의하시는 정도에 따라 해당하

는 항목의 √  표시하여 주십시오. 

2-1. 지난 10년간 한국에서의 천식환자의 비율은 증가하고 있다. 

2-2. 10년 전에 비해 지금의 천식 환자들의 건강이 더 좋아졌다.  

2-3. 천식은 한국인의 건강을 위협하는 심각한 병이다. 

2-4. 천식은 주요 만성 소아 질환 중 하나이다. 
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2-5. 천식환자들은 정기적으로 의사에게 건강검진을 받아야 한다. 

2-6. 올바른 치료 방법을 사용하더라도 천식은 일상생활에 제약을 가져다 준다. 

2-7 천식의 효과적인 치료 방법은 실제로 존재하지 않는다. 

2-8. 천식환자의 큰 불편은 장기간 신체적으로 힘든 신체 활동을 할 수 없다는 점

이다. 

2-9. 심각한 천식 증상은 대부분 예방될 수 있다. 
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2-10. 천식 환자들은 천식이 아주 심하게 발병할 때에만 의사를 찾는다. 

2-11. 천식약이란 다 똑같다. 

2-12. 천식은 잠재적으로 생명에 위험을 줄 수도 있다. 

2-13. 올바른 치료를 하고 나면 대부분의 천식환자들은 완전히 활동적인 삶을 영

위할 수 있다. 

2-14. 천식은 당뇨, 고혈압처럼 증상이 없더라도 꾸준히 약물치료를 통해 질병을 

조절하는 것이 중요하다. 
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2-15. 천식은 치료와 상관없이 나이가 들수록 더 악화되는 경향이 있다. 

2-16. 천식은 한방으로 치료하는 것이 양방으로 치료하는 것보다 더 효과가 있다. 

2-17. 경구약이 흡입용 약제보다 효과가 좋다. 

2-18. 천식을 앓고 있는 사람이 자신의 병을 밝히는 것은 창피한 일이다. 

※ 다음 문항을 읽고 해당하는 사항에 √  표시하여 주십시오. 

3-1. 귀하는 천식에 관한 정보나 지식을 어디에서 주로 얻고 계십니까? 해당하는 

사항에 모두 √  표시하여 주십시오. 

□ 의사          □ 간호사           □ 기타 의료인

□ 주변의 환자   □ 환자 관련 기관   □ 서적

□ 인터넷        □ TV/유선방송      □ 라디오    □ 기타 (            ) 
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3-2. 천식 환자의 상태와 치료 및 관리에 대한 교육이 어느 정도로 필요하다고 생

각하고 계십니까? 

□ 매우 필요가 있음             □ 중간정도로 필요가 있음 

□ 그다지 필요가 없음           □ 전혀 필요가 없음 

3-3 귀하는 학생이 천식 증상을 보일 경우 이에 대한 대처 능력이 어느 정도라고 생각

하십니까? 

□ 높음      □ 다소 높음     □ 보통     □ 다소 낮음    □ 낮음 

자녀 천식 여부

3-4. 귀하의 자녀가 천식이 있습니까?

□ 예(3-5번 문항으로 이동)                □ 아니오(설문 종료)

3-5. 귀하의 자녀가 천식의 관리와 치료에 대한 의사의 지시를 어느 정도로 잘 실천하

고 있다고 생각하십니까? 

□ 항상 따르고 있음      □ 대부분 따르고 있음      

□ 가끔 따르고 있음      □ 거의 따르지 않음        □ 전혀 따르지 않음 

응급약물 사용

4-1. 지난 4주 동안, 귀하의 자녀는 응급약물(예를 들면 벤토린, 베로텍 등)을 얼마나 

자주 사용했습니까? 

□ 하루에 3번 이상 사용했다   □ 하루에 1~2번 사용했다   

□ 일주일에 2~3번 사용했다   □ 일주일에 한번 이하로 사용했다   

□ 전혀 사용하지 않았다

증상-1

4-2. 지난 4주 동안, 귀하의 자녀는 얼마나 자주 숨을 헐떡였거나 숨을 쉬기가 어려웠

습니까?

□ 하루에 한 번 이상 그랬다  □ 하루에 한 번 그랬다   

□ 일주일에 3~6번 그랬다    □ 일주일에 1~2번 그랬다   □ 전혀 그렇지 않았다
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증상-2

4-3. 지난 4주 동안, 귀하의 자녀는 천식 증상 (쌕쌕거리는 소리, 기침, 숨가쁨, 가숨 

조임이나 통증)으로 인해 얼마나 자주 밤에 잠을 깨거나 아침에 평소보다 일찍 일

어났습니까? 

□ 일주일에 4일 밤 이상을 그랬다   □ 일주일에 2~3일 밤을 그랬다   

□ 일주일에 한 번 그랬다           □ 한 두 번 그랬다    

□ 전혀 그렇지 않았다

학교생활-공부/활동

4-4. 지난 4주 동안, 귀하의 자녀는 학교에서 평소 했던 만큼 공부하고 활동하는 데 있

어 천식으로 인해 얼마나 많은 시간을 지장 받았습니까? 

□ 항상 그랬다                 □ 대부분의 시간 동안 그랬다   

□ 다소의 시간 동안 그랬다     □ 아주 약간의 시간 동안 그랬다   

□ 전혀 그렇지 않았다

학교생활-체육/운동

4-5. 지난 4주 동안 귀하의 자녀가 천식 때문에 체육 시간이나 운동 경기에 빠진 적이 

몇 번 이나 됩니까?

□ 모든 체육 및 운동 경기에 전혀 참여하지 못했다   □ 4주동안 5번 이상 그랬다 

□ 4주 동안 3~4번 그랬다      □ 4주 동안 1~2번 그랬다   

□ 전혀 그렇지 않았다

집중력/학업성취도

4-6. 지난 4주 동안 귀하의 자녀가 천식 때문에 집중력 저하나 학업성취도의 장애가 발

생한 적이 얼마 정도 있었습니까?

□ 항상 그랬다                 □ 대부분의 시간 동안 그랬다   

□ 다소의 시간 동안 그랬다     □ 아주 약간의 시간 동안 그랬다   

□ 전혀 그렇지 않았다
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조절약물 사용

4-7. 지난 4주 동안, 귀하의 자녀는 천식조절약물(예를 들면 세레타이드, 심비코트, 플

릭소타이드, 풀미코트, 옴부코트 등)을 꾸준히 사용했습니까? 

□ 매일 꾸준히 2회씩 흡입했다.    □ 1 주일에 1-2번 안 했다.  

□ 일주일에 3~4번 안 했다        □ 일주일에 반 이상 안 했다.  

□ 전혀 사용하지 않았다

입원 및 응급실 방문

4-8-1. 지난 12개월 사이 귀하의 자녀가 천식 악화 때문에 병원에 입원한 적이 있습니까?

□ 예                □ 아니오

4-8-2. 입원하였다면 몇 번 정도 병원에 입원하였습니까? ____번

4-8-3. 입원하였다면 며칠 정도 병원에 입원하였습니까? ____일

4-9-1. 지난 12개월 사이 귀하의 자녀가 천식 악화 때문에 응급실을 방문한 적이 있습니까?

□ 예                □ 아니오

     

    4-9-2. 응급실을 방문했다면 몇 번 정도 응급실을 방문하였습니까? 

                                                                    ____번

4-10-1. 지난 12개월 사이 귀하의 자녀가 천식 악화 때문에 결석을 한 적이 있습니까?

□ 예                □ 아니오

     

    4-10-2. 결석을 했다면 몇 번 정도 하였습니까?                ____번

수고하셨습니다. 성실하게 답변해 주셔서 대단히 감사합니다. 

설문 결과가 학교와 지역 사회, 환자 및 보호자의 천식에 대한 인지도를 높이는데 많은 

도움이 될 것으로 기대합니다.
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5. 아토피‧천식 안심학교 운영안내 가정통신문

안녕하십니까?

OO 초등학교 보건교사 OOO입니다.

귀하의 가정에 평안이 가득하길 바라며, 다음의 몇 가지 사항에 대한 협조를 위

하여 이렇게 가정통신문을 보내드립니다.

최근 환경의 변화 및 아동 면역력 약화로 아토피피부염, 천식 등 알레르기질환

이 크게 증가하고 있습니다. 이에 보건복지가족부에서는 『아토피·천식 안심학교 

시범사업』을 실시하고 있습니다.

‘아토피·천식 안심학교’란, 천식이나 아토피피부염이 있는 어린이들을 중심으로 

학생, 보호자, 학교, 지역사회(OOO보건소)가 하나가 되어 알레르기질환을 관리하

고 응급 상황에 대처할 수 있도록 하여 궁극적으로는 학교생활에 어려움이 없도

록 도와주는 프로그램입니다.

이와 관련하여 어린이들이 알레르기 질환을 가지고 있는지에 대한 설문조사를 

아래와 같이 실시하려고 합니다. 4개 문항으로 간단히 조사되며, 조사 결과는 학

교별 교장선생님과 보건선생님께 전달되며, 아토피·천식 아동의 선별 및 관리목적 

이외에는 절대로 사용되지 않을 것입니다.

아토피·천식 아동이 안심하고 생활할 수 있는 학교 환경을 조성하기 위해, 부모

님의 소중한 답변 부탁드립니다.

<조사 항목>

♣ 1. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 “천식”이라고 진단 받은 적이 있었습니까?

□ 예                □ 아니오

♣ 2. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 “천식”으로 치료를 받은 적이 있었습니까?

□ 예                □ 아니오

♣ 3. 댁의 자녀가 태어나서 지금까지 “습진”(‘태열’ 또는 ‘아토피피부염’이라고도 함)이

라고 진단 받은 적이 있었습니까?

□ 예                □ 아니오

♣ 4. 댁의 자녀가 지난 12개월 동안 “습진”(‘태열’ 또는 ‘아토피피부염’이라고도 함)으

로 치료를 받은 적이 있었습니까?

□ 예                □ 아니오

설문에 응답해 주셔서 감사합니다.

앞으로도『아토피·천식 안심학교 시범사업』에 깊은 관심과 참여 부탁드립니다.

2009년 OO월 OO일

OO 초등학교 보건교사 OOO 올림
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6. 학교 실내환경 체크리스트



- 87 -



- 88 -



- 89 -



- 90 -

7. 가정 실내환경 체크리스트
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8. 아토피‧천식 교육‧홍보물

8-1. 아토피‧천식 예방관리수칙 포스터
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8-2. 아토피‧천식 예방관리수칙 리플렛
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8-3. 천식 교육 소책자
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8-4. 아토피피부염 교육 소책자
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9. 아토피․천식 예방관리 수칙 및 제정 근거

< 아토피‧천식 예방관리 수칙 >

아토피피부염아토피피부염

1. 보습 및 피부 관리를 철저히 해야 합니다.
  - 목욕은 매일 미지근한 물로 20분 이내로 합니다.

  - 비누목욕은 2~3일에 한번, 때를 밀면 안됩니다.

  - 보습제는 하루에 2번 이상, 목욕 후에는 3분 이내에 바릅니다.

  - 순면소재의 옷을 입어야 합니다.

  - 손발톱을 짧게 깎도록 합니다.

2. 스트레스를 잘 관리해야 합니다.

3. 적절한 실내 온도와 습도를 유지해야 합니다.

4. 효과적이고 검증된 치료방법으로 꾸준히 관리하도록 합니다.

천    식천    식

1. 금연을 하시고, 담배 피는 옆에도 가지 않습니다.

2. 운동과 사회 활동에 적극 참여 합니다.

3. 정상 체중을 유지하도록 합니다.

4. 감기나 독감 예방을 위하여 손 씻기를 잘 하도록 합니다.

5. 실내는 깨끗이 청소하고 청결하게 유지합니다.

6. 공해나 황사가 심한 날은 외출을 삼가거나 방진마스크를 착용합니다.

7. 천식발작에 대비한 약물을 항상 소지하고 정확한 사용법을 익혀두어야 합니다.

8. 효과적이고 검증된 치료방법으로 꾸준히 관리하도록 합니다.

알레르기비염알레르기비염

1. 금연을 하시고, 담배 피는 옆에도 가지 않습니다.

2. 감기나 독감예방을 위하여 손 씻기를 잘 하도록 합니다.

3. 실내는 깨끗이 청소하고 청결을 유지하며, 급격한 온도변화를 피하도록 합니다.

4. 황사가 심하거나 꽃가루가 날리는 날은 외출을 삼가거나 방진마스크를 착용합니다.

5. 효과적이고 검증된 치료 방법으로 꾸준히 관리하여, 천식, 축농증, 중이염 등의 합병증

을 예방하도록 합니다.

※ 모유수유가 아토피피부염, 천식, 알레르기비염 질환을 줄일 수 있습니다.

※ 아토피피부염, 천식, 알레르기비염 질환은 조기 진단과 조기 치료가 중요합니다.
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 아
토

피
피

부
염

의
 예

방
수

칙
과

 제
정

 근
거

 1
. 

보
습

 및
 피

부
 관

리
를

 철
저

히
 해

야
 합

니
다

.

  
 1

-1
. 

목
욕

은
 매

일
 미

지
근

한
 물

로
 2

0분
 이

내
로

 합
니

다
.

◦
목

욕
을

 너
무

 자
주

 시
행

하
거

나
, 

목
욕

시
간

이
 길

어
질

 경
우

 피
부

의
 자

연

보
습

인
자

와
 수

용
성

 지
질

을
 씻

어
내

어
 피

부
장

벽
 기

능
이

 악
화

됩
니

다
.

◦
5~

20
분

간
의

 
적

당
한

 
목

욕
은

 
피

부
에

 
수

분
을

 
직

접
적

으
로

 
공

급
하

고
 

피
부

에
 
묻

어
 
있

는
 
여

러
 
자

극
성

 
물

질
, 

땀
, 

항
원

, 
세

균
 
등

을
 
씻

어
 

냅
니

다
.

◦
아

토
피

피
부

염
이

 
있

는
 
경

우
 
피

부
가

 
건

조
해

지
기

 
쉬

운
데

 
목

욕
은

 
피

부
에

 수
분

을
 주

는
 공

급
원

이
므

로
 매

일
하

는
 것

이
 좋

습
니

다
.

  
- 

목
욕

방
법

은
 
미

지
근

한
 
물

로
 

20
분

 
정

도
 
하

되
 
피

부
를

 
문

지
르

거
나

 

때
를

 밀
지

 않
아

야
 합

니
다

. 

  
- 

땀
은

 
아

토
피

피
부

염
을

 
악

화
시

키
므

로
 
많

이
 
흘

린
 
경

우
 
빨

리
 
목

욕

을
 하

여
 땀

을
 씻

어
주

는
 것

이
 좋

습
니

다
.

◦
R

ef
er

en
ce

  
- 

So
lo

d
ki

n
 

G
 

et
 

al
. 

B
en

ef
it

s 
of

 
m

il
d

 
cl

ea
n

si
n

g:
 

sy
n

th
et

ic
 

su
rf

ac
ta

n
t 

ba
se

d
 

(s
yn

d
et

) 
ba

rs
 

fo
r 

p
at

ie
n
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w
it
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d
er
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at
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p
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en
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an
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ys

es
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th

e 
 m

ild
ly

 
ab

no
rm

al
 

st
ra

tu
m

 
co

rn
eu

m
 

an
d 

fo
r 

th
e 

ef
fi

ca
cy

 
as

se
ss

m
en

t 
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sk

in
 

ca
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ro

d
u

ct
s.
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 1

-2
. 

비
누

목
욕

은
 2

~
3일

에
 한

번
, 

때
를

 밀
면

 안
됩

니
다

.

◦
신

생
아

에
서

 
너

무
 
자

주
 
목

욕
을

 
시

키
면

 
피

부
장

벽
기

능
을

 
오

히
려

 
약

화
시

킬
 
수

 
있

으
며

, 
때

를
 
미

는
 
것

도
 
피

부
장

벽
기

능
을

 
더

욱
 
약

화
시

킬
 수

 있
으

므
로

 삼
가

야
 합

니
다

.

◦
목

욕
 
후

 
2일

이
 
지

나
도

 
신

생
아

에
서

 
피

부
감

염
의

 
위

험
이

 
증

가
하

지
 

않
습

니
다

.

◦
피

부
표

면
은

 
지

질
층

으
로

 
싸

여
있

어
 
물

만
으

로
는

 
이

러
한

 
악

화
요

인
을

 

효
과

적
으

로
 

제
거

하
기

 
어

렵
기

 
때

문
에

 
피

부
표

면
에

 
있

는
 

세
균

이
나

 

자
극

물
질

을
 효

과
적

으
로

 제
거

하
기

 위
해

 비
누

 목
욕

이
 필

요
합

니
다

.

  
- 

목
욕

을
 
할

 때
 물

로
만

 씻
는

 경
우

와
 비

누
를

 사
용

하
는

 경
우

 
두

 가

지
 경

우
가

 모
두

 아
토

피
피

부
염

 환
자

의
 피

부
에

 정
상

적
으

로
 존

재

하
는

 
co

ag
u

la
se

 
양

성
 
세

균
 
및

 
음

성
 
세

균
의

 
co

lo
n

y
형

성
에

 
어

느
 

정
도

 
예

방
 
효

과
(항

균
비

누
 
이

용
 
시

 
더

 
효

과
적

일
 
수

 
있

음
)가

 
있

습
니

다
.

  
- 

비
누

 
목

욕
은

 2
-3

일
에

 
한

번
이

 적
당

하
며

, 
가

급
적

 알
칼

리
성

 
고

형
비

누
 보

다
는

 지
방

 제
거

 능
력

이
 약

한
 중

성
 또

는
 약

산
성

이
면

서
 저

자
극

성
인

 물
비

누
가

 더
 추

천
됩

니
다

.
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et
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w
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ra

n
d
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p
la
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bo
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tr
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 c
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B
re

n
em

an
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L
 e

t 
al

. 
T

h
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ef
fe

ct
 o

f 
an

ti
b

ac
te

ri
al

 s
o

ap
 w

it
h

 1
.5

%
 

tr
ic

lo
ca

rb
an

 
o

n
 

St
ap

h
y

lo
co

cc
u

s 
au

re
u

s 
in

 
p
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w
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 1

-3
. 

보
습

제
는

 
하

루
에

 
2번

 
이

상
, 

목
욕

 
후

에
는

 
3분

 
이

내
에

 
바

릅
니

다
.

◦
목

욕
 이

후
에

는
 시

간
이

 지
나

면
서

 피
부

를
 통

한
 수

분
 소

실
이

 증
가

되
고

, 

이
로

 인
해

 발
생

한
 피

부
건

조
로

 인
해

 아
토

피
피

부
염

이
 악

화
될

 수
 있

으

니
, 

목
욕

 후
에

는
 최

대
한

 빨
리

 보
습

제
를

 온
몸

에
 도

포
해

야
 합

니
다

.

◦
보

습
제

의
 효

과
는

 하
루

에
 한

두
 번

 정
도

로
는

 유
지

되
지

 않
으

므
로

, 
하

루
 

2회
 
이

상
 
바

르
는

 
것

이
 
좋

습
니

다
. 

따
라

서
 
보

습
제

를
 
보

통
 

4-
5회

 
도

포

하
는

 
것

을
 
권

장
(외

국
의

 
경

우
)하

고
 
있

으
며

, 
가

능
하

면
 
자

주
 
발

라
해

 
주

는
 것

이
 아

토
피

피
부

염
에

 더
 도

움
이

 되
는

 것
으

로
 알

려
져

 있
습

니
다

.

  
- 

가
능

하
다

면
 

6시
간

마
다

 
한

 
번

씩
 
바

르
는

 
것

이
 
아

토
피

피
부

염
 
예

방

에
 더

욱
 효

과
적

입
니

다
. 

  
- 

공
급

한
 
수

분
을

 
보

존
하

기
 
위

하
여

 
목

욕
직

후
 

3분
 
이

내
에

 
전

신
에

 

보
습

제
를

 바
르

도
록

 해
야

 합
니

다
.

◦
보

습
제

의
 선

택

  
- 

보
습

제
 
선

택
에

 
있

어
 
무

엇
보

다
 
중

요
한

 
것

은
 
자

신
에

게
 
맞

는
 
제

품

을
 선

택
하

는
 것

입
니

다

  
- 

어
느

 
회

사
의

 
어

떠
한

 
제

품
을

 
선

택
하

느
냐

 
보

다
는

 
자

신
의

 
피

부
에

 

발
랐

을
 때

 얼
마

나
 자

극
이

 적
고

 피
부

에
 다

른
 문

제
를

 일
으

키
지

않
느

냐
가

 중
요

합
니

다
. 

  
- 

일
반

적
으

로
 무

향
 무

취
의

 저
자

극
성

 제
품

이
 바

람
직

합
니

다
.

◦
R

ef
er

en
ce

  
- 

C
h

an
g

es
 

in
 

sk
in

 
b

ar
ri

er
 

fu
n

ct
io

n
 

fo
ll

o
w

in
g

 
lo

n
g

-t
er

m
 

tr
ea

tm
en

t 
w

it
h

 
m

o
is

tu
ri

ze
rs

, 
a 

ra
n

d
o

m
iz

ed
 

co
n

tr
o

ll
ed

 
tr

ia
l.

 

B
r 

J 
D

er
m

at
o

l.
 2

00
7 

M
ar

;1
56

(3
):

49
2-

8

  
- 

Im
p

ro
v

em
en

t 
in

 
sk

in
 

b
ar

ri
er

 
fu

n
ct

io
n

 
in

 
p

at
ie

n
ts

 
w

it
h

 
at

o
p

ic
 

d
er

m
at

it
is

 
af

te
r 

tr
ea

tm
en

t 
w

it
h

 
a 

m
o

is
tu

ri
zi

n
g

 
cr

ea
m

 

(C
an

o
d

er
m

).
 B

r 
J 

D
er

m
at

o
l.

 1
99

9 
F

eb
;1

40
(2

):
26

4-
7.

  
- 

C
li

n
ic

al
 

p
ra

ct
ic

e.
 

A
to

p
ic

 
d

er
m

at
it

is
. 

N
 

E
n

g
l 

J 
M

ed
. 

20
05

 
Ju

n
 

2;
35

2(
22

):
23

14
-2

4.

  
- 

G
u

id
el

in
es

 
of

 
ca

re
 

fo
r 

at
op

ic
 

d
er

m
at

it
is

, 
d

ev
el

op
ed

 
in

 
ac

co
rd

an
ce

 

w
it

h
 

th
e 

A
m

er
ic

an
 

A
ca

d
em

y 
of

 
D

er
m

at
ol

og
y 

(A
A

D
)/

A
m

er
ic

an
 

A
ca

d
em

y 
of

 
D

er
m

at
ol

og
y 

A
ss

oc
ia

ti
on

 
"A

d
m

in
is

tr
at

iv
e 

R
eg

u
la

ti
on

s 
fo

r 
E

vi
d

en
ce

-B
as

ed
 

C
li

n
ic

al
 

P
ra

ct
ic

e 
G

u
id

el
in

es
".

 
J 

A
m

 A
ca

d
 D

er
m

at
ol

. 
20

04
 M

ar
;5

0(
3)

:3
91

-4
04

.

  
 1

-4
. 

순
면

소
재

의
 옷

을
 입

어
야

 합
니

다
.

◦
의

복
이

 아
토

피
피

부
염

에
 영

향
을

 주
는

 기
전

 중
 대

표
적

인
 것

이
 의

복
의

 섬

유
와

 피
부

와
의

 물
리

적
 접

촉
에

 의
한

 자
극

입
니

다
.

◦
따

라
서

, 피
부

에
 직

접
 닿

은
 옷

은
 거

친
 섬

유
로

 만
들

어
진

 모
직

이
나

 합
성

섬
유

 보
다

는
 표

면
이

 부
드

러
운

 면
이

 좋
습

니
다

.

◦
이

외
에

도
 면

은
 땀

의
 흡

수
능

이
 우

수
하

다
는

 장
점

도
 있

습
니

다
.
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 1

-5
. 

손
발

톱
을

 짧
게

 깎
도

록
 합

니
다

.

◦
대

부
분

의
 
아

토
피

피
부

병
변

은
 
긁

어
서

 
생

기
고

 
긁

으
면

 
일

시
적

으
로

는
 

가
려

움
증

이
 
해

소
되

지
만

, 
장

기
적

으
로

는
 
피

부
가

 
더

 
가

려
워

지
는

 
악

순
환

이
 일

어
납

니
다

.

◦
손

톱
이

 
긴

 
경

우
 
이

런
 
악

순
환

이
 
보

다
 
빨

리
 
일

어
나

고
, 

긁
은

 
후

 
피

부
손

상
이

 더
 심

해
져

 2
차

 감
염

이
 문

제
가

 될
 수

 있
습

니
다

◦
R

ef
er

en
ce

  
- 

E
li

as
 

P
M

, 
et

 
al

. 
B

as
is

 
fo

r 
th

e 
b

ar
ri

er
 

ab
n

o
rm

al
it

y
 

in
 

at
o

p
ic

 

d
er

m
at

it
is

: 
o

u
ts

id
e-

in
si

d
e-

o
u

ts
id

e 
p

at
h

o
g

en
ic

 
m

ec
h

an
is

m
s.

 
J 

A
ll

er
g

y
 C

li
n

 I
m

m
u

n
o

l 
20

08
 M

ar
;[

E
p

u
b

 a
h

ea
d

 o
f 

p
ri

n
t]

 

  
- 

Ja
m

es
 

W
D

, 
et

 
al

, 
ed

it
o

rs
. 

A
n

d
re

w
's

 
d

is
ea

se
 

o
f 

th
e 

sk
in

. 
10

th
 

ed
. 

P
h

il
ad

el
p

h
ia

: 
W

B
 S

au
n

d
er

s,
 2

00
6;

75

  
- 

대
한

피
부

과
학

회
 
산

하
 
대

한
아

토
피

피
부

염
학

회
. 

대
한

 
아

토
피

 
피

부

염
의

 모
든

 것
. 

서
울

:월
간

조
선

사
, 

20
05

;8
5

 2
. 

스
트

레
스

를
 잘

 관
리

해
야

 합
니

다
.

◦
스

트
레

스
 혹

은
 정

서
적

인
 긴

장
은

 아
토

피
피

부
염

의
 증

상
을

 악
화

시
키

는
 하

나
의

 요
인

입
니

다
.

◦
환

자
들

의
 정

서
적

 불
안

, 
긴

장
, 

좌
절

 등
은

 피
부

 소
양

증
을

 극
도

로
 악

화
시

키
며

, 
또

한
 
아

토
피

피
부

염
 
자

체
로

 
인

하
여

 
환

자
가

 
타

인
과

의
 
관

계
에

 
문

제
가

 
되

거
나

 
위

축
되

는
 
경

향
이

 
많

으
므

로
 
정

신
과

적
 
평

가
나

 

상
담

이
 필

요
합

니
다

.

◦
R

ef
er

en
ce

  
- 

소
아

알
레

르
기

 호
흡

기
학

 교
과

서
. 

p
 1

66

  
- 

P
ed

ia
tr

ic
 a

ll
er

g
y

 t
ex

tb
o

o
k

 1
st

 e
d

. 
p

 5
69

  
- 

D
ia

g
n

o
si

s 
an

d
 

tr
ea

tm
en

t 
o

f 
at

o
p

ic
 

d
er

m
at

it
is

 
in

 
ch

il
d

re
n

 
an

d
 

ad
u

lt
s.

 A
ll

er
g

y
. 
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 3
. 

적
절

한
 실

내
 온

도
와

 습
도

를
 유

지
해

야
 합

니
다

.

◦
아

토
피

피
부

염
 환

자
의

 경
우

 기
온

이
나

 습
도

가
 너

무
 높

거
나

 낮
은

 환

경
 등

이
 피

부
에

 자
극

을
 주

어
 아

토
피

피
부

염
을

 악
화

시
킵

니
다

.

◦
온

도
나

 
습

도
의

 
급

격
한

 
변

화
 
역

시
 
즉

각
적

으
로

 
피

부
가

 
적

응
할

 
수

 

있
는

 
능

력
이

 
떨

어
지

기
 
때

문
에

 
아

토
피

피
부

염
을

 
악

화
시

킬
 
수

 
있

습

니
다

.

  
- 

춥
고

 
건

조
한

 
기

후
는

 
피

부
를

 
건

조
하

게
 
하

여
 

2차
적

으
로

 
아

토
피

피

부
염

이
 악

화
되

며
, 

낮
은

 온
도

로
의

 급
격

한
 변

화
에

서
 히

스
타

민
 분

비
에

 의
한

 소
양

감
이

 증
가

하
였

다
는

 보
고

가
 있

습
니

다
.



-
 1

0
9
 -

  
- 

덥
고

 습
한

 기
후

는
 발

한
과

 2
차

 감
염

의
 기

회
가

 증
가

되
고

, 
높

은
 온

도
에

의
 노

출
은

 혈
관

확
장

과
 히

스
타

민
 분

비
의

 증
가

로
 홍

반
과

 소

양
감

이
 유

발
됩

니
다

.

  
- 

습
도

가
 
낮

은
 
경

우
 
피

부
의

 
건

조
증

상
이

 
심

해
지

며
 
소

양
감

을
 
유

발

시
키

고
, 

높
은

 
경

우
도

 
집

 
먼

지
 
진

드
기

의
 
서

식
환

경
이

 
좋

아
져

 
피

부
염

의
 악

화
요

인
으

로
 작

용
할

 수
 있

습
니

다
.

◦
R

ef
er

en
ce

  
- 

김
규

한
, 

박
천

욱
, 

은
희

철
, 

조
상

헌
. 

대
한

피
부

과
학

회
 
교

과
서

 
편

찬
위

원
회

. 
피

부
과

학
. 

개
정

 5
판

. 
서

울
:여

문
각

, 
20

08
-1

65
-9
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- 

O
n

u
n

u
 

A
N

 
et

 
al

. 
C

li
n

ic
al

 
p

ro
fi

le
 

o
f 

at
o

p
ic

 
d

er
m

at
it

is
 

in
 

B
en

in
 

C
it

y
, 

N
ig

er
ia

. 
C

u
ti

s.
 

N
ig

er
 

J 
C

li
n

 
P

ra
ct

. 
20

07
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- 

St
an

d
er

 
S 

et
 

al
. 

P
at

h
o

p
h

y
si

o
lo

g
y

 
o

f 
p

ru
ri

tu
s 

in
 

at
o

p
ic

 

d
er

m
at

it
is

: 
an

 
o

v
er

v
ie

w
. 

E
xp

er
im

en
ta

l 
D

er
m

at
o
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g

y
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- 

F
lo

ri
an

 
P

fa
b

 
et

 
al

. 
Sh

o
rt

-t
er

m
 

al
te

rn
at

in
g

 
te

m
p

er
at

u
re

 

en
h

an
ce

s 
h

is
ta

m
in

e-
in

d
u

ce
d

 
It

ch
: 

A
 

b
io

p
h

as
ic

 
st

im
u

lu
s 

m
o

d
el

. 
J 

In
v

es
t 

D
er

m
at

o
l.
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- 

R
o

w
la

n
d

 
P

ay
n

e 
C

M
 

et
 

al
. 

T
h

e 
at

o
p

ic
 

ep
id

em
ic

: 
w

h
y

 
ar

e 

at
o

p
ic

 
d

is
ea

se
s 

m
o

re
 

an
d

 
m

o
re

 
co

m
m

o
n

? 
D

im
in

is
h

ed
 

h
u

m
id

it
y

 
m

ay
 

b
e 

th
e 

an
sw

er
. 

J 
C

o
sm
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D
er

m
at

o
l.
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d
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d
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a.
 J

 A
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 A
ca

d
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er
m

at
o

l.
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0.

  
- 

D
o

n
g

-H
o

 
N

ah
m

 
et

 
al

. 
T

re
at

m
en

t 
o

f 
at

o
p

ic
 

d
er

m
at

it
is

 
w

it
h

 
a 

co
m

b
in

at
io

n
 

o
f 

al
le

rg
en

-s
p

ec
if

ic
 

im
m

u
n

o
lo

g
y

 
an

d
 

a 

h
is

ta
m

in
e-

im
m

u
n

o
g

lo
b

u
li

n
 c

o
m

p
le

x.
 I

n
t 

A
rc

h
 A

ll
er

g
y

 I
m

m
u

n
o

l.
 

20
08

;1
46
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- 

D
.C

ri
sa

fu
ll

i 
et

 a
l.

 S
ea

so
n

al
 t

re
n

d
s 

in
 h

o
u

se
 d

u
st

 m
it

e 
al

le
rg

en
 i

n
 

ch
il

d
re

n
's

 b
ed

s 
o

v
er

 a
 7

-y
ea

r 
p

er
io

d
. A

ll
er

g
y

. 2
00

7;
62

:1
39
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00
.

 4
. 

효
과

적
이

고
 검

증
된

 치
료

방
법

으
로

 꾸
준

히
 관

리
하

도
록

 합
니

다
.

◦
가

려
움

증
은

 
아

토
피

피
부

염
의

 
주

된
 

증
상

이
며

 
가

장
 

조
절

하
기

 
힘

든
 

증
상

입
니

다

◦
가

려
움

증
의

 
원

인
은

 
다

양
하

며
 
피

부
의

 
건

조
, 

피
부

 
염

증
, 

자
극

성
 
물

질
에

의
 
노

출
 
등

에
 
의

하
며

 
이

러
한

 
다

양
한

 
원

인
에

 
근

거
하

여
 
치

료
 

방
침

을
 세

워
야

 합
니

다
.

◦
피

부
 
염

증
이

 
가

려
움

증
의

 
원

인
인

 
경

우
는

 
국

소
용

 
스

테
로

이
드

제
를

, 

건
조

 
피

부
가

 
주

된
 
원

인
인

 
경

우
는

 
보

습
제

를
, 

특
정

 
알

레
르

겐
이

 
소

양
증

의
 
주

된
 
원

인
인

 
경

우
는

 
항

원
의

 
제

거
가

 
이

루
어

져
야

 
가

려
움

증

을
 감

소
시

킬
 수

 있
습

니
다

.

◦
R

ef
er

en
ce

  
- 

국
민

 일
보

 2
00

4-
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- 

소
아

알
레

르
기

 호
흡

기
학

 교
과

서
. 

p
 1
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- 

P
ed
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tr
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 a

ll
er

g
y

 t
ex

tb
o

o
k

 1
st

 e
d

. 
p

 5
71

  
- 

D
ia

g
n

o
si

s 
an

d
 

tr
ea

tm
en

t 
o

f 
at

o
p

ic
 

d
er

m
at
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is
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-
 1

1
0
 -

9-
2.

 천
식

의
 예

방
수

칙
과

 제
정

 근
거

 1
. 

금
연

을
 하

시
고

, 
담

배
 피

는
 옆

에
도

 가
지

 않
습

니
다

.

◦
담

배
 연

기
는

 실
내

 공
기

 오
염

을
 일

으
키

는
 중

요
한

 오
염

원
으

로
서

 천

식
에

 나
쁜

 영
향

을
 끼

칩
니

다
. 

◦
흡

연
은

 천
식

을
 악

화
시

키
고

 천
식

 발
작

이
 일

어
날

 가
능

성
을

 높
여

서
 천

식
 조

절
을

 어
렵

게
 합

니
다

. 
정

상
적

인
 폐

의
 청

소
 기

능
을

 손
상

시
켜

 호

흡
기

 
감

염
을

 
쉽

게
 
만

듭
니

다
. 

비
흡

연
자

에
 
비

하
여

 
흡

연
을

 
하

는
 
천

식
 

환
자

는
 
증

상
이

 
더

 
심

하
고

 
입

원
하

는
 
비

율
이

 
높

으
며

, 
폐

기
능

이
 
빠

르

게
 감

소
하

고
 흡

입
과

 경
구

 스
테

로
이

드
 치

료
에

 효
과

가
 떨

어
집

니
다

. 

◦
직

접
흡

연
을

 중
단

하
는

 것
 뿐

 아
니

라
 간

접
흡

연
을

 피
하

는
 것

도
 매

우
 

중
요

합
니

다
. 

필
터

를
 
통

하
지

 
않

고
 
대

기
 
중

으
로

 
직

접
 
연

소
되

는
 
담

배
 연

기
는

 독
성

이
 강

해
서

, 
호

흡
기

 점
막

을
 더

 자
극

하
게

 됩
니

다
. 

소

아
에

서
 
간

접
흡

연
은

 
알

레
르

겐
 
감

작
의

 
위

험
성

을
 
증

가
시

키
고

, 
천

식
 

아
동

에
서

 증
상

의
 중

증
도

와
 발

작
 빈

도
를

 증
가

시
킵

니
다

. 

◦
그

러
므

로
 
천

식
 
환

자
와

 
그

 
가

족
들

은
 
흡

연
을

 
해

서
는

 
안

 
됩

니
다

. 
최

근
에

는
 청

소
년

의
 흡

연
이

 중
요

한
 문

제
가

 되
고

 있
어

서
 청

소
년

 천
식

 

환
자

가
 흡

연
을

 하
지

 않
도

록
 감

독
을

 잘
 해

야
 합

니
다

.

◦
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C
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G
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M
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K
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M
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C
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, 
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h
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N

C
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운
동

과
 사

회
 활

동
에

 적
극

 참
여

 합
니

다
.

◦
천

식
 
환

자
에

게
 
운

동
을

 
제

한
할

 
필

요
는

 
없

습
니

다
. 

천
식

을
 
가

진
 
환

자
들

 대
부

분
은

 운
동

을
 시

작
하

고
 5

-8
분

 후
에

 호
흡

곤
란

, 
쌕

쌕
거

림
이

 

나
타

나
게

 
되

며
 
특

히
 
차

갑
고

 
건

조
한

 
공

기
에

서
 
격

한
 
운

동
을

 
할

 
때

 

이
런

 증
상

이
 더

 잘
 유

발
됩

니
다

. 

◦
이

러
한

 이
유

로
 소

아
나

 청
소

년
들

은
 학

교
 체

육
시

간
에

 수
업

에
 잘

 참

여
할

 
수

 
없

게
 
되

고
 
또

 
친

구
들

로
부

터
 
따

돌
림

을
 
받

기
도

 
합

니
다

. 
성

인
들

도
 일

상
적

인
 운

동
을

 할
 수

 없
어

 운
동

 경
기

나
 등

산
 등

 신
체

적
 

활
동

을
 통

한
 각

종
 사

회
적

 활
동

에
 참

여
하

는
데

 어
려

움
을

 겪
는

 경
우

가
 흔

합
니

다
. 

◦
그

러
나

 적
절

한
 천

식
 치

료
를

 받
고

 있
는

 경
우

, 
규

칙
적

이
고

 꾸
준

한
 운

동
은

 
천

식
 
악

화
를

 
초

래
하

지
 
않

으
며

 
심

폐
기

능
을

 
강

화
시

키
는

 
효

과
가

 

있
습

니
다

. 
운

동
유

발
성

 
천

식
 
증

상
이

 
자

주
 
발

생
하

는
 
경

우
에

는
 
운

동
 

전
에

 충
분

한
 준

비
 운

동
을

 하
고

, 
기

관
지

확
장

제
를

 흡
입

해
야

 합
니

다
.
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천
식

 
증

상
 
유

발
 
가

능
성

이
 
적

은
 
수

영
과

 
걷

기
 
같

은
 
운

동
 
중

에
서

 
자

신
의

 능
력

에
 맞

는
 것

을
 골

라
 꾸

준
히

 하
는

 것
이

 좋
습

니
다

.

◦
운

동
은

 
개

인
의

 
육

체
적

 
정

신
적

 
건

강
을

 
위

해
서

 
뿐

만
 
아

니
라

 
건

전
하

고
 
활

기
찬

 
사

회
 
활

동
을

 
위

해
서

 
매

우
 
중

요
한

 
요

소
라

 
할

 
수

 
있

습
니

다
. 

기
관

지
천

식
을

 
평

소
에

 
잘

 
관

리
함

으
로

써
 
천

식
 
환

자
들

도
 
일

반
인

과
 다

름
없

이
 적

극
적

으
로

 운
동

과
 사

회
 활

동
에

 참
여

할
 수

 있
습

니
다

.

◦
학

교
생

활
을

 
포

함
한

 
사

회
 
활

동
을

 
제

한
하

는
 
것

은
 
전

반
적

인
 
건

강
에

 

악
영

향
을

 주
고

 심
리

적
 위

축
으

로
 인

하
여

 스
트

레
스

를
 증

가
시

켜
서

 천

식
 

악
화

를
 

초
래

할
 

수
 

있
습

니
다

. 
따

라
서

 
사

회
 

활
동

에
 

적
극

적
으

로
 

참
여

하
여

 스
트

레
스

를
 줄

이
는

 것
이

 천
식

 관
리

에
 도

움
이

 됩
니

다
. 
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. 

정
상

 체
중

을
 유

지
하

도
록

 합
니

다
.

◦
최

근
 
비

만
환

자
가

 
의

미
 
있

게
 
증

가
하

고
 
있

습
니

다
. 

비
만

은
 
제

2형
 
당

뇨

병
, 

고
혈

압
, 

동
맥

경
화

증
의

 위
험

요
소

일
 뿐

만
 아

니
라

 이
후

 천
식

발
생

의
 

위
험

 또
한

 증
가

시
킵

니
다

. 
출

생
체

중
이

 높
거

나
 소

아
기

 비
만

을
 가

진
 아

이
는

 그
렇

지
 않

은
 아

이
들

에
 비

해
 천

식
을

 갖
게

 될
 위

험
이

 높
고

, 
성

인

에
서

도
 비

만
도

가
 높

을
수

록
 천

식
이

 발
생

할
 가

능
성

이
 높

습
니

다
. 

◦
또

한
, 

비
만

은
 
면

역
세

포
에

 
영

향
을

 
주

어
 
천

식
을

 
일

으
키

는
 
알

레
르

기
 

염
증

 발
생

 과
정

에
 영

향
을

 줄
 수

 있
다

는
 과

학
적

인
 근

거
들

이
 제

시
되

고
 
있

습
니

다
. 

비
만

은
 
천

식
의

 
중

증
도

를
 
증

가
시

키
고

 
조

절
을

 
어

렵
게

 

만
듭

니
다

. 
비

만
을

 
가

진
 
성

인
 
천

식
환

자
에

서
 
체

중
을

 
감

소
시

키
면

 
천

식
의

 
증

상
과

 
중

증
도

를
 
감

소
시

키
고

 
약

제
사

용
이

나
 
입

원
횟

수
를

 
줄

일
 

수
 있

었
으

며
 폐

 기
능

의
 향

상
을

 보
였

습
니

다
. 

◦
따

라
서

 
천

식
의

 
예

방
과

 
관

리
를

 
위

해
서

는
 
건

강
한

 
식

습
관

과
 
적

절
한

 

운
동

으
로

 정
상

체
중

을
 유

지
하

도
록

 하
는

 것
이

 좋
습

니
다

.
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. 

감
기

나
 독

감
 예

방
을

 위
하

여
 손

 씻
기

를
 잘

 하
도

록
 합

니
다

.

◦
감

기
는

 소
아

와
 성

인
 천

식
 모

두
에

서
 기

관
지

천
식

의
 급

성
 악

화
를

 가

져
오

는
 
가

장
 
흔

한
 
원

인
입

니
다

. 
실

제
로

 
감

기
가

 
유

행
하

는
 
환

절
기

에

는
 천

식
의

 악
화

로
 인

해
 병

원
의

 응
급

실
을

 찾
거

나
 심

지
어

 입
원

까
지

 

하
게

 
되

는
 
환

자
들

의
 
수

가
 
급

증
합

니
다

. 
감

기
 
바

이
러

스
가

 
상

부
기

도

와
 
기

관
지

에
 
감

염
되

어
 
천

식
 
기

도
의

 
염

증
을

 
악

화
시

키
고

 
기

관
지

의
 

과
민

성
도

 증
가

시
키

기
 때

문
입

니
다

. 

◦
또

한
, 

감
기

는
 다

양
한

 종
류

의
 바

이
러

스
에

 의
해

 일
어

나
게

 되
는

데
 그

중
 
특

정
 
호

흡
기

 
감

염
 
바

이
러

스
는

 
천

식
을

 
발

생
시

키
는

데
 
관

여
하

는
 

것
으

로
 
알

려
져

 
있

습
니

다
. 

단
순

한
 
감

기
뿐

 
아

니
라

 
독

감
도

 
(즉

, 
인

플

루
엔

자
 
바

이
러

스
에

 
의

한
 
감

염
) 

심
한

 
천

식
 
악

화
 
발

작
을

 
유

도
할

 
수

 

있
습

니
다

. 
즉

, 
감

기
나

 독
감

은
 천

식
 증

상
을

 악
화

시
키

는
 중

요
한

 원
인

이

며
 알

레
르

겐
 노

출
과

 동
반

되
면

 천
식

을
 더

욱
 심

하
게

 만
듭

니
다

. 

◦
따

라
서

 
천

식
 
환

자
는

 
특

히
 
감

기
에

 
걸

리
지

 
않

도
록

 
주

의
해

야
 
합

니

다
. 

일
반

적
인

 
감

기
를

 
예

방
할

 
수

 
있

는
 
예

방
백

신
은

 
아

직
 
뚜

렷
한

 
효

과
가

 있
는

 것
이

 없
습

니
다

. 
현

재
 감

기
와

 같
은

 호
흡

기
 전

염
성

 
질

환

을
 예

방
할

 수
 있

는
 가

장
 효

과
적

인
 방

법
은

 감
기

바
이

러
스

에
 최

대
한

 

노
출

되
지

 
않

게
 
개

인
 
위

생
 
관

리
를

 
잘

 
하

는
 
것

이
며

 
그

중
에

서
도

 
가

장
 
유

용
한

 
방

법
은

 
외

출
 
전

후
 

‘손
 
씻

기
’ 

입
니

다
. 

감
기

나
 
독

감
은

 
손

을
 
통

해
 
전

파
되

는
 
경

우
가

 
대

부
분

입
니

다
. 

손
씻

기
를

 
잘

 
실

천
하

면
 

호
흡

기
바

이
러

스
 
감

염
을

 
50

%
 
정

도
 
예

방
할

 
수

 
있

습
니

다
. 

기
침

이
나

 

재
채

기
를

 할
 때

 튀
어

 나
온

 침
방

울
이

 손
에

 묻
게

 되
면

 여
러

 물
체

에
 

바
이

러
스

가
 옮

겨
지

게
 되

고
, 

그
 물

체
를

 다
른

 사
람

이
 손

으
로

 만
진

 

후
 코

나
 입

으
로

 옮
겨

져
 감

기
 바

이
러

스
가

 감
염

되
는

 것
입

니
다

. 
독

감
의

 

경
우

는
 
효

과
적

인
 
예

방
백

신
이

 
개

발
되

어
 
있

으
며

, 
매

년
 
독

감
이

 
유

행
하

기
 전

 예
방

접
종

을
 함

으
로

써
 독

감
 발

생
의

 예
방

이
 가

능
합

니
다

. 

◦
감

기
에

 
걸

리
지

 
않

도
록

 
노

력
하

는
 
것

은
 
천

식
 
발

생
을

 
낮

출
 
수

 
있

을
 

가
능

성
이

 있
을

 뿐
 아

니
라

 천
식

 악
화

를
 줄

여
줌

으
로

서
 천

식
 관

리
의

 

질
을

 대
폭

 향
상

시
킬

 수
 있

습
니

다
.
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. 

실
내

는
 깨

끗
이

 청
소

하
고

 청
결

하
게

 유
지

합
니

다
.

◦
천

식
의

 
관

리
에

 
있

어
서

 
약

물
 
요

법
과

 
함

께
 
천

식
 
증

상
을

 
유

발
하

는
 
위

험
 인

자
의

 회
피

가
 무

엇
보

다
 중

요
합

니
다

. 
이

들
 위

험
 인

자
 중

 하
나

가
 

실
내

에
 
존

재
하

는
 
여

러
 
알

레
르

겐
들

이
며

, 
대

표
적

인
 
실

내
 
흡

입
 
알

레
르

겐
에

는
 집

먼
지

진
드

기
, 

애
완

동
물

, 
바

퀴
벌

레
, 

곰
팡

이
 등

이
 있

습
니

다
. 

◦
실

내
 알

레
르

겐
 환

경
관

리
가

 호
흡

기
 알

레
르

기
에

 예
방

에
 도

움
이

 될
 수

 

있
음

은
 집

먼
지

진
드

기
가

 살
지

 못
하

는
 알

프
스

 고
산

지
역

과
 집

먼
지

진
드

기
 서

식
밀

도
가

 높
은

 해
안

 지
역

을
 대

상
으

로
 한

 역
학

조
사

 및
 임

상
연

구

에
서

 잘
 밝

혀
져

 있
습

니
다

. 
알

프
스

의
 요

양
소

로
 장

기
간

 전
지

 요
양

한
 집

먼
지

진
드

기
 천

식
환

자
의

 경
우

 기
관

지
과

민
반

응
, 
천

식
증

상
이

 호
전

됩
니

다
. 
일

반
 주

거
환

경
에

서
 실

내
환

경
 관

리
의

 효
과

도
 증

명
된

 바
 있

습
니

다
. 

최
근

의
 연

구
결

과
를

 보
면

 천
식

환
자

에
서

 실
내

 환
경

관
리

 효
과

를
 얻

기
 위

해
서

 천
식

의
 악

화
의

 원
인

되
는

 알
레

르
겐

 및
 실

내
공

기
 오

염
원

에
 대

한
 

다
방

면
 접

근
법

이
 필

요
한

 것
으

로
 알

려
져

 있
습

니
다

. 

◦
단

순
하

게
 침

구
류

에
 알

레
르

겐
 방

제
 커

버
만

을
 사

용
하

는
 것

과
 같

이
 제

한
적

인
 환

경
관

리
법

으
로

는
 예

방
효

과
를

 얻
기

 어
려

우
며

, 환
자

가
 알

레
르

기
 반

응

이
 유

발
되

는
 모

든
 원

인
물

질
과

 담
배

 연
기

와
 같

은
 실

내
공

기
 오

염
물

질
을

 

총
체

적
으

로
 관

리
해

야
 천

식
이

 호
전

되
는

 효
과

를
 얻

을
 수

 있
습

니
다

. 

◦
천

식
 증

상
의

 중
증

도
는

 노
출

되
는

 알
레

르
겐

의
 종

류
나

 양
과

 밀
접

한
 관

계
가

 있
습

니
다

. 
어

느
 한

 가
지

 방
법

으
로

 실
내

 환
경

에
서

 노
출

되
는

 알

레
르

겐
을

 완
전

히
 제

거
하

는
 것

은
 현

실
적

으
로

 불
가

능
하

지
만

 최
소

한
으

로
 감

소
시

키
는

 것
은

 매
우

 중
요

합
니

다
. 

천
식

 환
자

가
 살

고
 있

는
 환

경

과
 감

작
여

부
를

 고
려

한
 개

별
화

된
 적

절
한

 회
피

방
법

을
 사

용
했

을
 때

 실

내
 알

레
르

겐
의

 노
출

정
도

를
 감

소
시

키
고

 천
식

 증
상

이
 의

미
 있

게
 감

소

되
었

습
니

다
. 

따
라

서
 

천
식

 
증

상
의

 
발

생
을

 
예

방
하

기
 

위
해

서
는

 

실
내

를
 자

주
 깨

끗
이

 청
소

하
고

 알
레

르
겐

의
 노

출
을

 줄
이

기
 
위

한

여
러

 가
지

 방
법

들
을

 사
용

하
여

 청
결

히
 유

지
하

는
 것

이
 중

요
합

니
다

.

◦
R

ef
er

en
ce

  
- 

G
lo

b
al

 
st

ra
te

g
y

 
fo

r 
as

th
m

a 
m

an
ag

em
en

t 
an

d
 

p
re

v
en

ti
o

n
: 

G
IN

A
 e

xe
cu

ti
v

e 
su

m
m

ar
y

. 
E

u
r 

R
es

p
ir

 J
 2

00
8;

31
:1

43
-7

8.

  
- 

M
o

rg
an

 
W

J,
 

C
ra

in
 

E
F

, 
G

ru
ch

al
la

 
R

S,
 

O
'C

o
n

n
o

r 
G

T
, 

K
at

ta
n

 

M
, 

E
v

an
s 

R
 

3r
d

, 
St

o
u

t 
J,

 
M

al
in

d
za

k
 

G
, 

Sm
ar

tt
 

E
, 

P
la

u
t 

M
, 

W
al

te
r 

M
, 

V
au

g
h

n
 

B
, 

M
it

ch
el

l 
H

; 
In

n
er

-C
it

y
 

A
st

h
m

a 
St

u
d

y
 

G
ro

u
p

. 
R

es
u

lt
s 

o
f 

a 
h

o
m

e-
b

as
ed

 
en

v
ir

o
n

m
en

ta
l 

in
te

rv
en

ti
o

n
 

am
o

n
g

 
u

rb
an

 
ch

il
d

re
n

 
w

it
h

 
as

th
m

a.
 

N
 

E
n

g
l 

J 
M

ed
. 

20
04

;3
51

:1
06

8-
80

.

  
- 

P
la

tt
s-

M
il

ls
 T

, 
V

er
v

lo
et

 D
, 

T
h

o
m

as
 W

, 
A

al
b

er
se

 R
, 

C
h

ap
m

an
 M

. 

In
d

o
o

r 
al

le
rg

en
s 

an
d

 a
st

h
m

a:
 R

ep
o

rt
 o

f 
th

e 
th

ir
d

 i
n

te
rn

at
io

n
al

 

w
o

rk
sh

o
p

. J
 A

ll
er

g
y

 C
li

n
 I

m
m

u
n

o
l 

19
97

; 1
00

:s
2-

s2
4.

  
- 

E
g

g
le

st
o

n
 P

. 
Im

p
ro

v
in

g
 i

n
d

o
o

r 
en

v
ir

o
n

m
en

ts
: 

R
ed

u
ci

n
g

 a
ll

er
g

en
 

ex
p

o
su

re
s.

 J
 A

ll
er

g
y

 C
li

n
 I

m
m

u
n

o
l 2

00
5;

 1
16

:1
22

-6
.

 6
. 

공
해

나
 
황

사
가

 
심

한
 
날

은
 
외

출
을

 
삼

가
거

나
 
방

진
마

스
크

를
 
착

용
합

니
다

.

◦
지

난
 3

0년
간

 천
식

의
 유

병
률

은
 전

 세
계

적
으

로
 꾸

준
히

 증
가

하
는

 추

세
에

 
있

다
. 

이
는

 
급

속
한

 
산

업
화

와
 
도

시
화

가
 
이

루
어

지
면

서
 
매

연
과

 

배
기

가
스

에
 
의

한
 
대

기
오

염
이

 
관

여
하

리
라

 
 
생

각
됩

니
다

. 
국

내
 
차

량
 

대
수

가
 

1,
00

0만
대

를
 

넘
어

서
면

서
 

서
울

 
등

 
대

도
시

 
중

심
으

로
 

오
존

 

경
보

가
 자

주
 내

려
지

고
 있

습
니

다
. 

◦
봄

철
에

는
 황

사
에

 포
함

된
 미

세
먼

지
가

 호
흡

기
 및

 심
혈

관
 질

환
을

 악

화
시

키
는

 등
 사

회
적

으
로

 큰
 문

제
가

 되
고

 있
습

니
다

. 
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◦
꽃

가
루

도
 많

은
 문

제
를

 일
으

키
고

 있
습

니
다

. 
봄

철
, 

가
을

철
에

 꽃
가

루

에
 
알

레
르

기
 
반

응
이

 
있

는
 
천

식
환

자
의

 
경

우
 
알

레
르

기
 
비

결
막

염
과

 

더
불

어
 천

식
이

 악
화

됩
니

다
. 

◦
대

기
오

염
 특

히
 자

동
차

 배
기

 가
스

에
 의

한
 오

염
이

 천
식

 및
 만

성
 폐

질

환
에

 
미

치
는

 
영

향
은

 
최

근
 
수

년
간

 
많

이
 
밝

혀
졌

는
데

, 
오

존
(O

3)
, 

이
산

화
황

(S
O

2)
, 

이
산

화
질

소
(N

O
2)

, 
미

세
먼

지
, 

황
사

 
그

리
고

 
디

젤
연

소
입

자

가
 영

향
을

 미
칩

니
다

. 
천

식
 및

 만
성

 폐
질

환
 환

자
에

서
 이

들
 대

기
오

염

물
질

에
 
장

기
가

 
노

출
되

면
 
폐

기
능

의
 
감

소
, 

호
흡

기
 
증

상
의

 
증

가
, 

약
제

사
용

의
 
증

가
, 

병
원

 
방

문
 
횟

수
의

 
증

가
, 

병
원

 
입

원
의

 
증

가
 
등

이
 
발

생

하
며

 호
흡

기
 질

환
에

 의
한

 사
망

률
까

지
도

 증
가

할
 수

 있
습

니
다

.

◦
꽃

가
루

와
 
황

사
를

 
완

전
하

게
 
피

하
는

 
것

은
 
불

가
능

하
지

만
, 

유
행

시
기

에
는

 

실
외

 활
동

을
 줄

이
고

, 
창

문
과

 문
을

 닫
음

으
로

써
 노

출
되

는
 것

을
 어

느
 정

도
 
막

을
 
수

 
있

으
며

, 
오

존
 
경

보
가

 
발

령
될

 
경

우
에

도
 
외

부
 
활

동
을

 
자

제

하
고

 
실

내
에

 
있

는
 
것

이
 
좋

습
니

다
. 

문
을

 
닫

은
 
채

로
 
시

간
이

 
지

나
게

 
되

면
, 

환
기

가
 안

되
는

 실
내

의
 공

기
가

 나
빠

질
 수

 있
기

 때
문

에
 에

어
콘

이
나

 

공
기

 청
정

기
 등

을
 사

용
하

여
 실

내
 공

기
를

 정
화

하
는

 것
이

 좋
습

니
다

. 

◦
대

기
 오

염
 물

질
이

 높
은

 날
에

는
 실

외
에

서
 하

는
 운

동
을

 피
하

는
 것

이
 좋

으
며

, 

꽃
가

루
가

 많
이

 날
리

는
 계

절
에

는
 특

히
 아

침
 운

동
을

 자
제

하
고

, 
외

출
할

 때
에

는
 방

진
마

스
크

를
 착

용
하

여
 천

식
 증

상
의

 악
화

를
 막

도
록

 노
력

해
야

 합
니

다
. 
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천
식

발
작

에
 
대

비
한

 
약

물
을

 
항

상
 
소

지
하

고
 
정

확
한

 
사

용
법

을
 

익
혀

두
어

야
 합

니
다

.

◦
천

식
발

작
은

 
호

흡
곤

란
, 

기
침

, 
쌕

쌕
거

림
, 

흉
부

압
박

감
이

 
갑

자
기

 
진

행

되
고

, 
이

에
 동

반
하

여
 폐

기
능

이
 떨

어
지

는
 현

상
입

니
다

. 
천

식
발

작
으

로
 

인
해

 
일

상
생

활
에

 
지

장
이

 
초

래
되

고
 
직

장
이

나
 
학

교
에

 
결

석
을

 
하

게
 

되
며

, 
심

하
면

 
사

망
에

 
이

를
 
수

 
있

습
니

다
. 

경
증

 
천

식
에

서
도

 
심

한
 
천

식
발

작
이

 일
어

날
 수

 있
기

 때
문

에
 이

에
 대

한
 대

처
가

 중
요

합
니

다
. 

◦
천

식
발

작
에

서
 
신

속
한

 
치

료
는

 
대

단
히

 
중

요
합

니
다

. 
신

속
한

 
치

료
는

 

천
식

발
작

의
 
기

간
이

나
 
중

증
도

를
 
감

소
시

키
고

, 
치

료
가

 
지

연
될

 
경

우

에
 
발

생
할

 
수

 
있

는
 
추

가
적

인
 
치

료
를

 
줄

이
며

, 
응

급
실

 
방

문
이

나
 
입

원
을

 
감

소
시

킵
니

다
. 

또
한

 
천

식
 
자

체
의

 
경

과
가

 
바

람
직

한
 
방

향
으

로
 

전
환

되
는

 것
을

 기
대

할
 수

 있
습

니
다

. 
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◦
따

라
서

 
흡

입
용

 
속

효
성

 
기

관
지

확
장

제
의

 
정

확
한

 
사

용
법

을
 
익

히
고

 
항

상
 소

지
하

여
 천

식
발

작
이

 오
면

 즉
시

 사
용

할
 수

 있
도

록
 해

야
 합

니
다

.

◦
국

제
적

인
 

천
식

지
침

(G
lo

b
al

 
In

it
ia

ti
v

e 
fo

r 
A

st
h

m
a,

 
G

IN
A

 
20

06
)과

 

미
국

 국
립

보
건

원
에

서
는

 천
식

발
작

에
 대

한
 환

자
 교

육
의

 중
요

성
을

 강

조
하

고
 
있

으
며

 
환

자
책

자
를

 
만

들
어

 
실

제
 
환

자
가

 
취

해
야

 
할

 
행

동
지

침
 등

을
 교

육
하

고
 있

습
니

다
.

◦
특

히
, 

환
자

가
 
스

스
로

 
자

신
의

 
천

식
을

 
관

리
할

 
수

 
있

는
 
능

력
이

 
요

구

됩
니

다
. 

천
식

의
 
관

리
에

서
 
환

자
가

 
수

동
적

으
로

 
의

사
의

 
지

시
와

 
처

방

에
만

 
의

존
하

지
 
않

고
, 

스
스

로
 
천

식
관

리
에

 
참

여
하

게
 
하

여
야

 
합

니
다

. 

환
자

는
 악

화
 시

에
 천

식
 증

상
과

 최
대

호
기

유
속

 등
 조

절
 정

도
를

 스
스

로
 
평

가
하

여
 
이

에
 
따

라
 
치

료
약

제
를

 
조

절
하

여
 
사

용
하

는
 
것

이
 
가

능

합
니

다
. 

이
러

한
 
자

발
적

인
 
참

여
를

 
통

해
 
악

화
로

 
인

한
 
응

급
실

 
방

문
과

 

입
원

을
 줄

이
고

, 
의

료
비

 상
승

을
 억

제
할

 수
 있

습
니

다
.

◦
정

확
한

 
흡

입
제

 
사

용
방

법
 
교

육
을

 
통

해
 
천

식
의

 
순

응
도

를
 
높

이
고

 
보

다
 나

은
 천

식
조

절
을

 가
져

올
 수

 있
습

니
다

. 
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효
과

적
이

고
 검

증
된

 치
료

방
법

으
로

 꾸
준

히
 관

리
하

도
록

 합
니

다
.

◦
천

식
은

 
완

치
가

 
쉽

지
 

않
은

 
만

성
 

염
증

성
 

질
환

입
니

다
. 

그
런

 
이

유
로

 

검
증

되
지

 
않

은
 
치

료
에

 
의

존
하

는
 
경

우
가

 
있

는
데

, 
효

과
가

 
검

증
되

지
 

않
은

 치
료

는
 그

 자
체

로
 해

가
 될

 수
 있

을
 뿐

 아
니

라
 효

과
적

인
 치

료

를
 
받

지
 
못

하
게

 
만

듭
니

다
. 

천
식

은
 
흡

입
 
스

테
로

이
드

와
 
같

이
 
효

과
가

 

검
증

된
 
치

료
를

 
꾸

준
히

 
받

으
면

 
일

상
생

활
에

 
지

장
을

 
주

지
 
않

고
 
정

상

적
인

 사
회

활
동

을
 할

 수
 있

는
 질

환
입

니
다

. 

◦
천

식
의

 
치

료
목

표
는

 
증

상
이

 
없

고
, 

일
상

생
활

의
 
제

한
이

 
없

고
, 

악
화

가
 

없
으

며
 
폐

기
능

이
 
잘

 
유

지
되

는
 
그

러
한

 
상

태
를

 
말

합
니

다
. 

이
러

한
 
목

표
에

 
도

달
하

기
 
위

해
서

는
 
꾸

준
한

 
관

리
가

 
필

요
합

니
다

. 
이

러
한

 
단

계

에
 도

달
하

기
 위

해
서

는
 흡

입
 스

테
로

이
드

를
 주

축
으

로
 하

는
 천

식
조

절

제
를

 
꾸

준
히

 
사

용
하

여
야

 
합

니
다

. 
이

러
한

 
방

법
을

 
통

해
 
대

부
분

의
 
환

자
에

서
 천

식
의

 치
료

목
표

인
 완

전
한

 천
식

 조
절

을
 이

룰
 수

 있
다

는
 것

이
 
밝

혀
진

 
바

 
있

습
니

다
. 

그
러

나
 
아

직
도

 
많

은
 
환

자
들

이
 
천

식
이

 
조

금
만

 
증

상
이

 
좋

아
지

더
라

도
 
치

료
를

 
중

단
하

거
나

, 
증

상
이

 
있

을
 
때

에

만
 치

료
받

는
 양

상
을

 보
이

고
 있

습
니

다
.

◦
급

성
 
천

식
 
증

상
이

 
소

실
되

었
다

고
 
해

서
 
치

료
를

 
중

단
하

면
 
증

상
이

 
반

복
되

며
 
좀

 
더

 
심

한
 
증

상
이

 
나

타
나

게
 
됩

니
다

. 
따

라
서

 
장

기
간

 
꾸

준

히
 
치

료
를

 
받

아
야

 
하

고
, 

정
기

적
으

로
 
병

원
을

 
방

문
하

여
 
천

식
에

 
대

한
 

교
육

 및
 관

리
를

 받
아

야
 합

니
다

. 
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9-
3.

 알
레

르
기

비
염

의
 예

방
수

칙
과

 제
정

 근
거

 1
. 

금
연

을
 하

시
고

, 
담

배
 피

는
 옆

에
도

 가
지

 않
습

니
다

.

◦
청

소
년

의
 경

우
 알

레
르

기
비

염
이

 있
는

 경
우

 흡
연

을
 많

이
 하

고
 있

는
 

것
으

로
 
나

타
났

고
, 

알
레

르
기

 
감

작
의

 
가

능
성

이
 
높

아
짐

이
 
보

고
되

었

습
니

다
.

◦
산

모
가

 
임

신
 
중

 
흡

연
을

 
할

 
경

우
에

 
생

후
 
알

레
르

기
 
발

병
의

 
위

험
성

이
 

높
아

지
고

, 
부

모
의

 
간

접
흡

연
으

로
 

담
배

 
연

기
에

 
노

출
된

 
아

이
는

 

생
후

 1
세

 때
 알

레
르

기
 발

병
이

 2
배

 이
상

 높
게

 나
타

납
니

다
.

◦
필

터
를

 
통

하
지

 
않

고
 
대

기
 
중

으
로

 
직

접
 
연

소
되

는
 
담

배
 
연

기
는

 
흡

연
을

 
통

해
서

 
들

이
마

셔
지

는
 
연

기
보

다
 
독

성
이

 
강

해
서

, 
호

흡
기

 
점

막

을
 
더

 
자

극
하

며
, 

담
배

 
연

기
는

 
알

레
르

기
비

염
의

 
증

상
을

 
유

발
시

키
는

 

작
용

을
 합

니
다

.

◦
이

처
럼

 
알

레
르

기
비

염
을

 
예

방
하

기
 

위
해

서
 

직
접

흡
연

 
및

 
간

접
흡

연

(부
모

와
 
보

호
자

, 
환

자
, 

출
생

 
전

부
터

 
어

린
이

) 
환

경
으

로
부

터
 
보

호
되

어
야

 합
니

다
.
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. 

감
기

나
 독

감
예

방
을

 위
하

여
 손

씻
기

를
 잘

 하
도

록
 합

니
다

.

◦
감

기
나

 
독

감
 
등

의
 
바

이
러

스
성

 
코

 
질

환
들

은
 
알

레
르

기
비

염
의

 
증

상

을
 유

발
시

키
거

나
 악

화
시

킬
 수

 있
습

니
다

.

◦
따

라
서

 
알

레
르

기
비

염
 
환

자
들

은
 
감

기
나

 
독

감
에

 
걸

리
지

 
않

도
록

 
주

의
하

여
야

 합
니

다
.

◦
감

기
나

 
독

감
에

 
걸

린
 
사

람
들

과
의

 
접

촉
을

 
자

제
하

여
야

 
하

고
, 

손
으

로
 

눈
이

나
 코

, 
입

을
 만

지
지

 않
도

록
 합

니
다

.

◦
대

부
분

의
 
호

흡
기

 
질

환
은

 
긴

밀
한

 
접

촉
이

나
 
손

을
 
통

해
서

 
전

달
되

므

로
, 

외
출

 후
, 

식
사

 전
에

는
 반

드
시

 손
을

 씻
어

야
 합

니
다

.
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so
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g
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in
fe

ct
io

n
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E
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at
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 3
. 

실
내

는
 깨

끗
이

 청
소

하
고

 청
결

하
게

 유
지

하
며

, 
급

격
한

 온
도

변

화
를

 피
하

도
록

 합
니

다
.

◦
알

레
르

기
를

 일
으

키
는

 여
러

 가
지

 원
인

물
질

인
 항

원
은

 대
개

 공
기

 중

을
 
돌

아
다

니
게

 
됩

니
다

. 
실

내
에

 
많

고
 
흔

히
 
알

레
르

기
비

염
을

 
일

으
키

는
 
항

원
은

 
집

먼
지

진
드

기
이

고
 
바

퀴
벌

레
, 

곰
팡

이
도

 
흔

한
 
알

레
르

기
 

유
발

물
질

입
니

다
.

◦
실

내
 집

먼
지

진
드

기
를

 비
롯

한
 다

른
 항

원
 제

거
를

 위
해

서
 실

내
를

 청

결
하

게
 유

지
합

니
다

.

◦
급

격
한

 
온

도
 
변

화
는

 
알

레
르

기
비

염
의

 
증

상
을

 
유

발
시

키
며

 
더

 
나

빠

지
게

 
할

 
수

 
있

으
므

로
, 

에
어

컨
, 

히
터

 
등

 
냉
·난

방
기

 
사

용
 
시

 
실

내
 

온
도

가
 급

격
히

 변
화

하
지

 않
도

록
 주

의
하

여
야

 합
니

다
.
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황
사

가
 
심

하
거

나
 
꽃

가
루

가
 
날

리
는

 
날

은
 
외

출
을

 
삼

가
거

나
 
방

진
마

스
크

를
 착

용
합

니
다

.

◦
이

산
화

황
, 

오
존

, 
이

산
화

질
소

, 
미

세
입

자
, 

일
산

화
탄

소
, 

대
기

 
납

 
등

 

대
기

오
염

물
질

은
 
알

레
르

기
비

염
의

 
원

인
이

 
될

 
수

 
있

어
 
대

기
 
오

염
이

 

심
한

 
곳

에
서

는
 
알

레
르

기
비

염
의

 
발

병
 
확

률
이

 
23

%
로

 
공

기
가

 
깨

끗

한
 
곳

보
다

 
4배

가
량

 
발

병
 
확

률
이

 
높

아
지

고
, 

알
레

르
기

비
염

의
 
증

상

을
 유

발
합

니
다

.

◦
꽃

가
루

 역
시

 알
레

르
기

비
염

의
 흔

한
 원

인
으

로
, 

꽃
가

루
가

 많
이

 날
리

는
 

시
기

에
는

 
알

레
르

기
 
증

상
이

 
심

해
집

니
다

. 
꽃

가
루

와
 
대

기
오

염
 
물

질
은

 

대
기

에
 균

등
하

게
 섞

여
 있

어
서

 완
벽

하
게

 피
하

기
는

 불
가

능
하

므
로

 과

다
한

 
노

출
을

 
피

하
는

 
것

이
 
최

선
이

므
로

, 
꽃

가
루

가
 
많

이
 
날

리
거

나
 
황

사
가

 심
한

 날
에

는
 옥

외
 활

동
을

 제
한

하
거

나
 완

전
히

 피
해

야
 하

며
, 

방

진
 마

스
크

나
 보

호
 안

경
을

 착
용

하
는

 것
도

 도
움

이
 됩

니
다

.
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효
과

적
이

고
 

검
증

된
 

치
료

방
법

으
로

 
꾸

준
히

 
관

리
하

여
, 

천
식

, 

축
농

증
, 

중
이

염
 등

의
 합

병
증

을
 예

방
하

도
록

 합
니

다
.

◦
알

레
르

기
비

염
은

 가
벼

운
 질

환
으

로
 생

각
하

기
 쉬

우
나

 천
식

의
 발

병
과

 

깊
은

 
관

련
이

 
있

습
니

다
. 

약
 

20
-3

8%
의

 
알

레
르

기
비

염
 
환

자
는

 
천

식
을

 

동
반

하
고

 
있

고
, 

알
레

르
기

비
염

이
 
있

는
 
환

자
는

 
그

렇
지

 
않

은
 
환

자
에

 

비
하

여
 3

배
 정

도
 천

식
이

 많
이

 발
생

합
니

다
. 

뿐
만

 아
니

라
, 

알
레

르
기

비
염

을
 
치

료
하

지
 
않

는
 
경

우
 
천

식
이

 
악

화
될

 
수

 
있

습
니

다
. 

두
 
질

환

이
 
함

께
 
있

을
 
경

우
, 

두
 
질

환
을

 
동

시
에

 
치

료
하

면
 
증

상
의

 
개

선
은

 

물
론

 위
험

한
 천

식
 발

작
을

 줄
일

 수
 있

습
니

다
.

◦
천

식
 
외

에
도

 
축

농
증

과
 
중

이
염

의
 
발

병
과

도
 
깊

은
 
연

관
이

 
있

습
니

다
. 

축
농

증
 환

자
의

 4
0%

에
서

 알
레

르
기

비
염

이
 동

반
됩

니
다

. 
축

농
증

 환
자

에
서

 중
이

염
은

 많
게

는
 9

0%
까

지
도

 보
고

되
어

 있
습

니
다

.

◦
따

라
서

 
알

레
르

기
비

염
을

 
초

기
에

 
정

확
한

 
방

법
으

로
 
진

단
한

 
후

 
효

과

적
이

라
고

 
증

명
된

 
방

법
을

 
통

하
여

 
치

료
하

여
야

 
합

니
다

. 
알

레
르

기
비

염
을

 
꾸

준
히

 
관

리
하

고
 
치

료
하

면
 
천

식
을

 
예

방
하

고
 
합

병
증

의
 
발

생

을
 줄

일
 수

 있
습

니
다

.
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