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결핵은 우리나라에서 가장 심각한 감염병…

결핵

 공기 매개성 감염병

 결핵환자가 유일한 infection source

 결핵 발생율을 줄일려면 ?



결핵 치료

치료 중단, 불규칙 치료

 치료 초기 증상 호전 -> 치료 의지 감소

 약제 부작용…

 사회, 경제적요인…

완치 (치료 종결)

6개월

환자 관리

 치료 실패

 다제내성 결핵

 결핵균전파



민간 병의원보건소

환자 관리진료결핵관리실
환자 관리

진료

결핵 환자

과거(-2011) 우리나라의 결핵 치료 실태

민간 병의원 보건소

치료 실패율 33.5% 19.2%

치료 중 탈락율 28.2% 3.6%

Korean Tuberculosis Association, 1995



보건소보건소 민간 병의원

우리나라의 결핵 치료 장소

2010

36305
연간 결핵 신환자 수

대책

 민간 의료기관 결핵환자 관리 개선



민간 병의원보건소

환자 관리진료결핵관리실
환자 관리

진료

결핵 환자

과거(-2011) 우리나라의 결핵 치료 실태

민간 의료기관 결핵환자 관리 방법 ?

결핵관리
전담간호사

 결핵환자 관리

 결핵 환자 교육 및 부작용 상담

 진료 예약 날짜에 내원하지 않을 경우 내원 독려



공공 (질병관리본부) 민간 병원 (호흡기내과 의사)

결핵관리
전담간호사

 급여
 환자관리 시스템 개발
 전담간호사 교육

 전담 간호사 채용 및 관리
 병원 시설(상담실) 제공
 환자 진료 정보 제공

민간 의료기관 환자 관리 방법

 민간과 공공이 협력하여 수행

: 민간공공협력 (Private-Public Mix, PPM) 결핵관리 사업

 한국형 PPM 사업 모델 개발 (질병관리본부, 민간 결핵전문가)

 일부 대형 민간 병원에서 시범 사업 (2007-)

 결핵환자 관리

 결핵 환자 교육 및 부작용 상담

 진료 예약 날짜에 내원하지 않을 경우 내원 독려



한 민간병원에서

PPM 사업 전(Control) 과 후의 결핵치료 결과

PPM 사업 시범사업 성과

 민간 의료기관의 환자 관리 개선

 치료 중단률 감소와 성공률 향상



질병관리본부 (공공) 민간 병원(호흡기내과 의사)

결핵관리
전담간호사

 급여
 환자관리 시스템 개발
 전담간호사 교육

 전담 간호사 채용 및 관리
 병원 시설(상담실) 제공
 환자 진료 정보 제공

민간-공공 협력 (private-public mix, PPM) 사업

 PPM 사업을 전국 규모로 확대 (질병관리본부)

 PPM 사업의 운영을 대한 결핵 및 호흡기 학회에 요청 (2011)

 PPM 모니터링 및 평가사업 (총괄 책임자 : 문화식 교수)

 참여 병원 모집 및 협조

 결핵환자 관리 모니터 및 평가

 교육 및 홍보

결핵환자 관리

결핵 환자 교육 및 부작용 상담

 진료 예약 날짜에 내원하지 않을 경우 내원 독려



PPM 모니터링 및 평가사업 (2011-)

PPM 사업단 (대한 결핵 및 호흡기 학회)

(총괄책임자 : 문화식 교수)

모니터링 및 평가사업 교육 및 홍보사업
참여 의료기관

 2011년 : 34 개 의료기관

 2012년 : 111 개 의료기관 (15개 권역)

결핵관리 전담간호사 : 200명



PPM 모니터링 및 평가사업 (2011-)

PPM 사업단 (대한결핵및호흡기학회)

(총괄책임자 : 문화식 교수)

모니터링 및 평가사업 교육 및 홍보사업

 중앙 분석위원회 (중앙 위원, 질병관리본부)

 환자관리 지표 개발 (도말 양성율, 치료 중단율, 치료 성공률, 접촉자 검진율….)

 환자 관리 지표 모니터, 분석, 개선 방안 도출

 권역 분석위원회 (15개 권역), 권역책임의사

 PPM 참여 의료기관 (111개 의료기관), 책임의사, 전담간호사



PPM 모니터링 및 평가사업

모니터링 및 평가
사업

교육 및 홍보사업

 결핵진료지침 개발 및 보급

 결핵환자 교육 자료 개발 및 보급

 결핵강좌 (권역별)

PPM 사업단 (대한 결핵 및 호흡기 학회)

(총괄책임자 : 문화식 교수)



 결핵환자 관리 지표 개발 (치료 중단율, 치료 성공률, 약제감수성 검사 실시율, 등)

 결핵환자 관리 실태 분석 및 개선 방안 도출

결핵환자 관리 시스템(TB-net) 개발

결핵 진단

질병통합관리시스템
(TB-net)

질병관리본부

지자체

민간의료기관
결핵 전담간호사

보건소 관리담당자

국립 결핵병원

 질병관리본부 질병통합관리시스템 연계



결핵 진단 및 신고

결핵 관리 전담간호사

결핵약제 부작용

환자 교육

잠복결핵치료

접촉자 검진

결핵 진료지침 준수 여부

의사

치료 종료

치료과정 모니터 및 관리

PPM 의료기관 결핵환자 관리 시스템

결핵관리 전담간호사의 관리에도 불구하고

치료 중단 (연락두절, 치료 거부 등) 환자 발생



99명

(21.6%)

113명

(24.7%)

42명

(9.2%)11명

(2.4%)

156명

(34.1%)

37명

(8.1%)

치료중단 원인

약물부작용

결핵에 대한 낮은 인지도

병원방문 어려움

약 복용의 부담감

연락이 되지 않음

기타

결핵 치료 중단

 2012.4-10월

 PPM 의료기관 관리 환자의 4.1% (458/11,171명)



결핵 진단 및 신고

결핵 관리 전담간호사

결핵약제 부작용

환자 교육

잠복결핵치료

접촉자 검진

결핵 진료지침 준수 여부

경제적 어려움, 거동장애

치료 비순응 (치료 중단, 거부)

연락 두절

의사

치료 종료

치료과정 모니터 및 관리

결핵 진단

질병통합관리시스템
(TB-net)

질병관리본부

지자체

민간의료기관
결핵 전담간호사

보건소 관리담당자

국립 결핵병원

PPM 의료기관 결핵환자 관리 시스템

환자 주소지 보건소와 연계하여 치료 비순응 환자 관리 강화, 2013-



구분 기관수 환자 수 % 치료 중단 및 실패율

PPM 의료기관 122 27,515 63.9 5.70 %

Non-PPM 의료기관 1,391 11,631 27.0 8.06 %

보건소 253 3,942 9.1 4.96 %

2014년 등록환자 결핵 치료 성적 (약제내성 결핵 제외)

* 치료 중단 및 실패율 = 중단+실패/완치+완료+중단+실패

연
간
결
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PPM 의료기관

(전담간호사 상주)

Non-PPM 의료기관

(전담간호사 미상주)

80명

1000명

0명

결핵환자 숫자가 적은 중소 의료기관 (non-PPM 의료기관) 결핵환자 관
리 ?

보건소
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PPM 의료기관

(전담간호사 상주)

Non-PPM 의료기관

(전담간호사 미상주)

80명

1000명

0명

보건소

결핵관리 담당자

Non-PPM 의료기관 결핵환자 관리 개선 (2014-)

 보건소 결핵관리 담당자 충원 (200 명)

 Non-PPM 의료기관 결핵환자 관리 강화

 지자체 단위로 PPM 권역 조정

 지자체와 보건소의 결핵환자 관리 협력

 Non-PPM 의료기관 교육 및 홍보



지자체 단위로 PPM 사업단 권역 조정

 15개 권역 -> 21개 권역

 권역 책임의사 (21명)

 PPM 의료기관 책임의사

 결핵관리 전담간호사

권역위원회 (21개 권역)

 지자체와 보건소의 결핵환자 관리 협력

 Non-PPM 의료기관 교육 및 홍보

 시도 보건과 결핵담당자

 보건소 결핵관리 의사

 보건소 결핵관리 담당자



PPM 중앙 위원회 (질병관리본부, 대한결핵및호흡기학회 PPM 사업단)

 PPM 사업 계획 수립, 권역 위원회 지원

 교육 및 홍보 자료 개발 및 보급(결핵 진료지침, 결핵환자용 소책자)

 환자관리 지표 개발, PPM 사업 모니터 및 개선 활동

PPM 권역위원회 (권역회의) 

 PPM 의료기관과 non-PPM 의료기관의 결핵환자 관리 지표 모니터

 비순응 환자 관리 개선 방안 논의

 교육 및 홍보 사업

PPM 의료기관

민간 결핵 전문가(의사)

결핵관리 전담간호사

시도 보건과

보건소 결핵관리 의사

보건소 결핵관리 담당자

Non-PPM 의료기관

권역위원회

(권역 회의)



 사업 참여자 간의 소통 강화 (민간, 공공)

 PPM 사업의 문제점 분석과 개선 활동

 결핵환자 관리 지표 분석과 개선 활동

워크샵, 평가 대회 (연찬회)

PPM 사업 개선 활동



PPM 사업연도별 결핵 환자 발생률

PPM 사업 (2011-)의 성과

PPM 사업의 목표

민간의료기관의 결핵환자 관리 강화

치료 성공률을 높여서 전염원 차단

결핵 발생률 감소



PPM 사업연도별 결핵 환자 발생률

PPM 사업의 성공 원인

 결핵 퇴치를 위한 정부의 의지와 투자

 대한 결핵 및 호흡기학회와 일선 의료기관 호흡기내과 전문의사들의 적극 협조

 기타 : 지리적 장점, 전국적 인터넷 망, 



PPM 사업 향후 추진 계획

1, PPM 의료기관 환자관리 기반 강화

 결핵관리실 제도화, 전담간호사 고용 안정

 결핵관리 적정성 평가, 결핵환자 관리 수가 등

2. 환자 관리 지표 분석 및 개선활동 방법 개발

 중앙 분석 위원회 (통계 전문가)

 Cohort review system 도입

3. 교육 및 홍보 사업



결핵 교육 및 홍보 사업

결핵환자를 진료, 관리하는 의료인

- 결핵환자 진료 의사

- 결핵관리 전담간호사

- 보건소, 지자체 결핵 담당자

- non-PPM 의료기관 의사

결핵환자, 가족, 

전 국민



 간호사

 2016년 11월 서울 ㅇㅇ 여성병원 입사, 신생아실 근무

 2017.1-6 : 기침, 가래로 내과, 이비인후과 의원에서 치료

 2017.6 전염성 폐결핵 진단

 근무기간 동안 다녀간 800명 신생아 중 118명 잠복결핵검사 양성

 조기 진단, 조기 치료 중요

 결핵환자를 진료하지 않는 의료인 대상 결핵 교육 및 홍보



결핵 교육 및 홍보 사업

결핵환자를 진료, 관리하는 의료인

(의사, 결핵관리 간호사)

결핵환자를 치료하지 않는 의사, 

간호사 교육 홍보 강화

- PPM 의료기관

- non-PPM 의료기관

결핵환자, 가족, 

전 국민



대한 결핵 및 호흡기학회 PPM 사업단 (2017)

 사업단장 (문화식 교수)

 중앙위원 ( 4명), 사무국 직원 (2명)

 권역 책임의사 (21명)

 PPM 의료기관 책임의사 (124명)

 PPM 의료기관 결핵관리 전담간호사 (195명)

요약

 PPM 사업은 우리나라 결핵관리 사업의 근간

 대한 결핵 및 호흡기학회가 중추적 역할

 대한 결핵 및호흡기 학회 학회원들의 적극적 협조와 동참이 필요

경청해 주셔서 감사합니다.




