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2018년 우리나라 합계출산율(여자 1명이 평생 낳을 것으로 예상되는 

평생 출생아 수)은 0.98명으로 출생통계 작성 이래 최저치이며, 

경제협력개발기구(OECD) 회원국 평균(1.68명, 2016년)을 밑도는 역대 

최저의 출산율을 기록하였습니다. 현재의 인구 규모를 유지하기 

위해서는 합계출산율이 2.1명 정도 되어야 하지만, 이러한 

현상으로 인해 우리나라는 통계청이 예상한 2028년 인구감소 

시점보다 더 빠르게 앞당겨 질 수 있습니다. 

이러한 문제의 해결을 위해서 정부에서는 대통령 직속 ‘저출산  

고령사회위원회’를 출범하여 �출생부터 아동의 건강한 성장 지원�,  

�아이와 함께하는 일·생활균형� 등의 주요 정책 과제를 중심으로 

아이를 낳고 기르는 부모의 부담이 줄어들게 하고, 아이를 건강하게 

양육할 수 있는 환경 조성마련을 위해 노력하고 있습니다. 

특히 취약계층 대상 식품·영양지원 프로그램은 이미 많은 국가에서 

그 필요성이 인정되어 정부가 직접 관리·운영하고 있습니다. 

우리나라에서도 국민의 ‘평생 건강관리체계구축’을 위해 가장 

중요한 생애주기인 영유아기 또는 그 이전 단계인 태아 시기 

부터 적절한 관리를 받을 수 있는 ‘영양플러스사업’을 2005년 

시범사업을 시작으로 현재 전국 시·도 보건소 252개소에서 

미래의 국민 건강을 확보하는 노력을 하고 있습니다. 

본 책자에 담은 영양플러스사업의 지속적인 영양개선 결과는 

저출산 문제 해결에 가장 적합하고, 효과적인 건강증진사업임을 

나타내고 있습니다.

지금까지 영양플러스를 통한 영양개선 효과가 나올 수 있도록 

노력해주신 전국의 시·도 및 보건소 사업담당자께 감사드리며, 

앞으로도 영양플러스가 국민 영양개선에 지속적으로 기여할 수 

있도록 확대되기를 기대합니다.
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사업소개

01

사업 정의 

	‘영양플러스사업’은	생리적	요인과	환경	여건	등으로	인해	상대적으로	영양상태가		

취약해	질	수	있는	임산부와	영유아의	영양	개선을	위하여	생애주기 특성에 맞는 

영양교육을 실시하고, 결핍 위험이 있는 영양소를 공급할 수 있는 특정 식품들을 

일정 기간 동안 지원하는	제도이다.

02

사업  목적

건강	관련	위험요인(Health	Risk)이	있는	국민에	대해	그	위험인자를	감소시키거나		

제거하여	건강을	증진시키고자	하는	공중보건을	향상하는	차원의	사업으로써,		

국민 건강을 태아 단계부터 관리하여 전 생애에 걸쳐 건강할 권리를 보장하는  

‘평생 건강 관리형’ 서비스를 제공하고자	한다.

04

추진경과

	2004년	영양취약계층	대상의	국가	영양지원제도	도입을	위한	정책	연구	결과의		

모델안을	근거로	2005년부터	2007년까지	3년간	‘임산부	및	영유아	보충영양관리	

사업’이라는	이름으로	시작했다.	시범사업의	성공적	수행결과에	힘입어	2008년에	

전국	사업으로	도입되면서 ‘영양플러스사업’의 이름으로 전국에 확대되어 현재  

17개 시·도 252개 보건소에서 사업을 수행하고	있다.

03

사업 목표

임산부	및	영유아의	빈혈, 저체중, 영양섭취 불량 등의 영양 문제를 해소하고,		

자가 식생활 관리 능력 배양을 통한	국민의	장기적	건강	확보하고자	함이다.
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	 사업안	마련

	 적용	가능성	검토	및	사업안의	수정/보완

	 지역에	따른	사업	적용	방안	검토 	 2012.	7.	세종특별자치시	출범

	 효과적인	사업	운영	방안	검토
			‘지역사회	통합건강증진사업ʼ의		

‘영양	분야’로	통합	추진

	 ‘영양플러스	사업’으로	명칭	변경

	 상반기	:	16개	시·도	108개	보건소

	 	하반기	:	16개	시·도	153개	보건소	

취약계층을 위한  

국가영양지원제도 도입연구

전국 16개 시·도 250개  

보건소에서 사업 실시

1차 시범사업 실시(3개 보건소) 

‘임산부 및 영유아 보충영양관리사업’

전국 16개 시·도 251개  

보건소에서 사업 실시

2차 시범사업 실시 

(11개 시·도 15개 보건소)

전국 17개 시·도 252개  

보건소에서 사업 실시

3차 시범사업 실시 

(13개 시·도 20개 보건소)
영양사업 통합 추진 

전국 단위 사업 실시 

(16개 시·도 153개 보건소) ‘온라인 영양교육과정’  

시스템 구축 및 도입

전국 16개 시·도 245개  

보건소로 사업 확대 실시

전국 17개 시·도 252개 보건소에서 

사업 실시(경북 울릉군, 인천 옹진군 제외)

’04 ’10

’05 ’11

’06 ’12

’07 ’13

’08
’18

’09 ’19



8

보건복지부

•사업	계획	수립,	지침	시행	등	사업총괄	조정

•국고보조금	확보	및	평가

•시도	및	시군구	성과관리	및	평가

•시도	및	시군구	사업에	대한	기술지원·감독

시·도

•시군구	예산	배정

•시도	통합건강증진사업지원단	운영	및	펑가

•시군구	사업에	대한	기술지원·감독

•시군구	사업	교육	총괄

한국보건복지인력개발원

•지자체	인력	교육	총괄	관리

•시도	및	지원단	교육지원,	교육	성과관리	

•통합건강증진사업	교육협의체	운영

사회보장정보원

•	지역보건의료정보시스템(PHIS)을	통한	

사업	실적	관리	지원

시·군·구

•사업계획서	작성

•사업개발	및	우선순위	설정

•각	사업별	예산	배분,	집행관리

•건강증진사업	수행

•사업분야	자체	평가	실시

시·도 통합건강증진 사업지원단

•시도	정책방향	설정	지원

•시군구	교육	및	훈련

•시군구	기술	지원	및	모니터링

한국건강증진개발원

•사업	성과관리	및	평가

•사업	지침	개정	및	우수사례	보급

•사업	모니터링,	자문	및	기술지원

05

사업추진

체계도
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사업내용

01

사업참여

흐름도

각 거주지 관할 보건소 신청 접수

영양위험요인이 있는 
임산부, 만 6세 미만의 영유아

영양관리 지원

영양상태 개선 및 식생활 관리능력 향상

졸업 및 사후관리

영양 교육 
상담

정기적
영양평가

보충식품 
지원

영양위험요인 소득수준

서비스 참여를 위한 자격 판정
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02

대상자  

 

03

대상자  

자격 구분

영아 유아 임신부 출산부 모유수유부

생후 
만 12개월까지

생후 만 1세 ~ 
만 6세 미만
(72개월 미만)

출산 후 
6주까지

출산 후 
6개월까지

출산 후 
12개월까지
(완전모유수유부 및 
혼합수유부 포함)

	영양플러스사업	대상자는	사업	운영	보건소의	관할	지역	내에	거주하면서	대상	자격,	

소득수준	및	영양위험요인	기준을	모두	충족하는	경우로	하며,	참여를	원하는	대상자의	

신청	접수	후	자격	여부를	판정한다.

	영양플러스사업의	대상자는	다음과	같은	일정한	대상자	자격	구분으로	사업에	참여할	수	

있으며,	최대	사업	참여	기간은	1년을	넘지	않도록	하고	있다.

•영유아(만	6세(생후	72개월)	미만)

•임신부

•출산·수유부

	 *	사업	참여	중에	유산	혹은	사산한	여성도	출산부의	범주에	포함	

•사업	운영	보건소	관할	지역	내	거주자

	 *	국제결혼자의	경우,	부부	중	최소	1인	이상은	한국	국적이어야	함	

	 *	본	사업은	가정단위에	대한	지원이	주	내용이므로	사회복지시설	입소자는	제외함	

•가구	규모별	기준	중위소득의	80%	이하

	 *	지역의	여건에	따라,	소득판정	기준치	하향	조정	가능

•	빈혈,	저체중,	성장부진,	영양섭취상태	중	한	가지	이상의	영양위험요인	보유

	 *	임신부의	경우,	소득수준이	해당될	경우	영양위험요인	판정절차	없이	대상자로	선정	가능

대상 구분

거주 기준

소득 수준

영양위험요인

선정기준
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1. 영양교육 및 상담서비스

	 	‘영양교육	및	상담’은	영양플러스사업에서	가장	중요한	서비스	요소로써	대상자	

개개인의	영양문제를	해소하고,	장기적으로는	대상자가	스스로	식생활을	관리할	수	

있는	능력을	향상시키도록	돕는	것을	목표로	한다.

    교육실시 원칙

	 •교육방법	:	집단교육,	개인상담,	가정방문교육,	기타	온라인	교육	등

	 •교육내용	:	보건소별	지역	및	대상자	특성을	고려한	교육	커리큘럼	제공

	 •교육횟수	:	최소한	1개월에	1회이상	대면교육

    대상자별 교육 커리큘럼(권장)

04

주요 사업  

내용

  기본교육(모든 대상)

1.	영양플러스사업	참여	방법

2.	보충식품을	이용한	음식

3.	식사	계획	방법(식사구성안)

4.	식품위생

  임신부 식생활·영양 관리

1.	임신부	식생활	지침

2.	임신	시	변화

3.	임신	시	체중변화·영양관리

4.	임신	중	위험요인

5.	모유수유

6.	산후조리

  유아 식생활·영양관리

1.	어린이	식생활	지침

2.	유아	영양관리

3.		우리	아이	간식으로	무엇이	좋을까?

4.	우리	아이	좋은	식습관	만들기

5.	치아	관리

  주요 영양문제별 교육

1.	빈혈(모든	대상)

2.	저체중(영아,	유아)

3.	비만(영아,	유아)

4.	편식(영아,	유아)

5.	변비(영아,	유아)	

  출산부 및 영아 식생활·영양관리

1.	수유부	및	영아	식생활	지침

2.	모유수유

3.		이유보충식	도입	원칙		

“우리	아이	무엇을	얼마나	먹일까?”

4.	이유식	만들기

  4~5세 유아용 교육자료

1.	식품	이름과	유래	알기

2.	식사구성안	알기

3.	식품위생(손씻기	등)

4.		기타(간식,	편식,	식사예절	등)
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▶ 		영양플러스사업	온라인	교육과정	기본	구성

	 *	LMS(Learning	Management	System)	:	온라인	학습자의	성적과	진도,	출석	등	관리해주는	시스템

▶ 			영양플러스사업	온라인	교육과정	개설	과목

차시 제목 세부 내용 강의자

1 모유수유	성공비결

•모유수유의	효율성

•모유수유의	장점

•모유수유의	성공	조건

•모유수유의	기준선

•모유수유	기간

노명희 (모유육아상담실	송파점	원장)

•	국제모유수유전문가(IBCLC)	자격취득

•	일본	SMC	유방관리	전문가	과정	수료

•	국제	베이비마사지	전문가	자격(IAIM)	취득

2
성공적인	모유수유를		

위한	유방관리

•모유수유를	위한	준비	과정

•유방관리	이론	및	실천	방법

3
출산·수유부의		

건강식생활

•출산	후	영양관리의	중요성

•출산·수유부의	식생활	지침

•수유부의	건강	밥상	포인트

임경숙	(수원대학교	식품영양학과	교수)

•제	22대	대한영양사협회장

•	대한비만학회	식품영양위원회		

위원장	역임

•	서울특별시	식품영양위원회		

위원장	역임

•	서울특별시교육청	학교급식위원회		

위원장	역임

4 이유식	성공비결

•이유식	손쉽게	시작하기

•이유식	실천	요령

•이유식,	이런	것이	궁금해요

5
유아식	성공비결

(다문화용	과정	개발)

•유아식	손쉽게	시작하기

•유아기	주요	영양	문제와	대처	방법

•유아식,	이런	것이	궁금해요

6 영유아	변비	예방법

•변비란?

•배변의	기전

•	변비의	원인,	기능적	변비의		

발생	원인

•변비의	예방	및	개선	방법

표진원	(표진원소아청소년과	원장)

•대한소아과학회	회원

•소아소화기영양학회	회원

•소아감염학회	회원

•서울의대	소아과	임상자문의

※	2019년도	과체중·비만	대상	교육과정	신규	개발	및	다문화	가구	대상	번역	과정	확대	예정

학습
웹	사이트	및	모바일	앱을	통한		

LMS	기반	온라인	강의	수강

평가
매	차시별	종료	후		

학습결과	평가

교육이수
학습진도	및	평가

점수에	따른	교육이수

현황관리
월별	교육	

이수현황	파악

온라인 영양교육과정 운영

	 •		대상자가	보건소	내소가	어려운	경우(농번기,	출산,	맞벌이	가정	등)	온라인으로	

영양교육	서비스를	받을	수	있는	시스템을	구축하고	운영	중에	있음

	 •		온라인	영양교육과정	서비스는	‘EBS육아학교’	웹	사이트(http://www.espin.co.kr)	및		

모바일	앱을	통해	이용이	가능하며,	임산부와	영유아	보호자를	위한	총	6개	

과정이	개설되어	있음
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2. 보충식품 공급

	 	일상식사에서	부족될	가능성이	높은	영양소를	보충하기	위하여	제공하는	식품을	의미한다.	

보충식품만	먹으면	모든	영양문제가	해결되는	것은	아니며	다른	식품과	함께	다양한	

방법으로	조리·섭취할	수	있도록	교육도	함께	실시하고	있다.	

    보충식품 내용 및 전달방법

	 •		생애주기	및	특성에	따라	총	6가지	식품패키지로	구분하고	한	달	분량을	월	1~2회	

가정배달방식으로	전달하는	것이	원칙임

	 •		식품패키지에	따라	쌀,	감자,	달걀,	우유,	검정콩,	김,	미역,	당근,	닭가슴살	통조림,		

귤·오렌지주스	등의	식품을	기본으로	공급함

보충식품 제공

식품선정 주요 고려사항

1.	영양밀도

2.	식품보관,	운반	시	안전성

3.	한국인	다빈도	식품	&	기호도

중점관리 영양소 섭취 필요

철

에너지
단백질

칼슘
비타민C 티아민

리보플라빈

비타민A

니이아신

임산부·영유아의 
주요 영양문제

영양섭취불량

빈혈

저체중

성장부진

쌀

에너지	

티아민

감자

에너지	

비타민C	

티아민

우유

단백질,		

칼슘,		

리보플라빈

조제분유

에너지,	단백질,	칼슘,	철,		

비타민A,	리보플라빈,		

나이아신,	티아민,	비타민C	

달걀

단백질,	철,	

리보플라빈,	

티아민	

검정콩

단백질,	칼슘,	철,		

나이아신

닭가슴살 통조림

단백질,	티아민,	나이아신

김

비타민A

당근

비타민A

귤(오렌지주스)

비타민C(비타민A),		

티아민

미역

칼슘



 식품패키지별 구성 및 제공량(1인 1일 환산치) 

기본 식품패키지

식품명
식품패키지1
영아, 0개월~ 
6개월 미만

식품패키지2
영아, 6개월~ 

12개월 미만

식품패키지3
영아, 만 1세~ 
만 6세 미만

식품패키지4
임신·수유부1)

식품패키지5
출산부

식품패키지6
완전모유 
수유부

조제분유2)
필요량의

1/2까지

필요량의

1/2까지

감자 25g 25g 50g 50g 50g

달걀3) 60g(노른자)4) 60g 60g 60g 60g

당근 18g 18g 35g 35g 35g

쌀 45g 45g 90g 90g 90g

우유 400㎖ 400㎖ 200㎖ 400㎖

검정콩 10g 15g 15g 15g

김 3g 3g 3g 3g

미역 2.5g 2.5g 2.5g

닭가슴살  

통조림5)
27~30g

귤·오렌지주스
귤	중	1개

주스200㎖

1)		혼합수유부의	경우	출산	후	7개월째부터	보충식품은	우유만	제공

2)		모유수유를	우선적으로	권장하며,	필요량에	따라	제품에	표기된	권장섭취량의	1/2까지	제공

3)		달걀	60g(영양소	섭취기준	1인	1회	분량)은	달걀	1개로	계산하여	공급

4)		전란을	지급하되,	영아는	노른자만	먹도록	교육

5)		닭가슴살통조림의	경우,	닭가슴살을	진공(팩)으로	포장하여	제공	가능
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 대체식품 구성 및 제공량

대체식품

기본식품명 대체식품명
식품패키지1
영아, 0개월~ 
6개월 미만

식품패키지2
영아, 6개월~ 

12개월 미만

식품패키지3
영아, 만 1세~ 
만 6세 미만

식품패키지4
임신·수유부1)

식품패키지5
출산부

식품패키지6
완전모유 
수유부

감자

국수류 -1)	 100g/주 200g/주 200g/주 200g/주

고구마 -1) 25g 50g 50g 50g

시리얼 -1) 30g 30g 30g 30g

채소류 및 과일류2) 전문가위원회	운영을	통해	식품	선정

당근
애호박, 서양호박 18g 18g 35g 35g 35g

채소류 및 과일류2) 전문가위원회	운영을	통해	식품	선정

쌀
현미, 보리쌀, 찹쌀, 

혼합잡곡 
30g 45g 45g 45g

우유 호상 요구르트3) 80~100g 80~100g 80~100g 80~100g

검정콩

시리얼 30g 30g 30g 30g

붉은 팥 10g 10g 10g 10g

두부 60g 60g 60g 60g

멸치 10g 10g 10g 10g

닭가슴살 통조림 9~10g 13~15g 13~15g 13~15g

김 채소류 및 버섯류2) 전문가위원회	운영을	통해	식품	선정

미역 채소류 및 버섯류2) 전문가위원회	운영을	통해	식품	선정

닭가슴살통조림 참치통조림 27~30g

귤·오렌지주스 채소류 및 과일류2)
전문가위원회	운영을	

통해	식품	선정

영아용생식품 이유식(분말)
하루	표준량의	

1/2이하

1)		식품패키지2(영아,	6~12개월	미만)의	경우,	국수류·고구마·시리얼·귤(또는	오렌지주스)은	대체식품으로	적용	불가

2)			채소류	및	과일류	등을	대체식품으로	추가할	경우	보건소	전문가위원회(영양전문가	1인	이상	필수	포함)를	구성·운영하여		

	대체식품	종류와	제공량,	배송	주기	등의	규정을	결정하는	것을	원칙으로	함	

3)		호상요구르트는	무가당	또는	당류	함량이	적은	플레인	제품으로	제공

			-	특별한	사유가	없는	한,	우유	제공량의	반	이상을	요구르트로	대체할	수	없음

						(즉,	호상	요구르트는	‘우유	200ml+호상	요구르트	1개(80~100g)’로	제공)

						※	단,	식품패키지5(출산부)의	경우,	우유	제공량의	전체를	요구르트로	대체	가능

15
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3. 영양평가

	 	대상자	초기	판정	시,	사업	중간	시점,	사업	종료	시	등의	정기적인	영양상태	평가를	통하여		

대상자별		맞춤형	영양관리	서비스를	제공한다.	

    영양평가 항목

    영양평가 종류별 위험요인 판정 기준

평가종류 판정기준

빈혈검사

혈중 헤모글로빈 검사 시 빈혈로 판정된 경우

•빈혈판정	기준은	WHO	기준을	사용

	 -	6~59개월	영유아	:	헤모글로빈	11g/dL	미만	 -	5세	유아	:	헤모글로빈	11.5g/dL	미만	

	 -	임신부	:	헤모글로빈	11g/dL	미만			 -	출산·수유부	:	헤모글로빈	12g/dL	미만

신체계측

영유아에서 저체중, 저신장, 성장부진 등으로 분류된 경우

•	‘2017년	소아	및	청소년	표준	성장도표’에	근거,	다음	중	한	가지	이상에	해당되는	경우

	 -	연령별	신장	백분위수가	10백분위수	미만	 -	연령별	체중	백분위수가	10백분위수	미만	

	 -	신장별	체중	백분위수가	10백분위수	미만		 -	연령별	BMI	백분위수가	10백분위수	미만	

	 -	표준체중에	대한	비율이	80%	미만

임신·출산·수유부에서 BMI에 의해 저체중으로 판정된 경우 
•	(BMI	18.5미만)	⇒	BMI	=	체중(kg)/(신장(m))2

영양섭취

상태조사

24시간 회상법에 의해 문제 영양소의 섭취부족으로 판정된 경우

•	2015년	한국인	영양소섭취기준(보건복지부,	한국영양학회)	활용

	 -	에너지	섭취량이	필요추정량(EER)의	75%	미만이거나

	 -		단백질,	칼슘,	철,	비타민A,	리보플라빈,	나이아신,	티아민,	비타민C	중	한	가지라도	섭취량이		

평균필요량(EAR)	미만인	경우

기타 영양

위험요인

조사

기타 영양위험요인 조항에 해당하는 경우

•저체중아,	조산,	사산,	유산,	기형아	출산	경력이	있는	임산부

•다태아(쌍생아	이상)를	임신	혹은	출산한	임산부

•미숙아(재태기간	37주	미만)	또는	저체중(출생	시	체중	2.5kg	미만)으로	출생한	영아	

•이유식	도입시기	부적절,	수유량	부족	등	식생활위험요인이	있는	영아

•	영양사의	상담에	의하여	부적절한	식품섭취를	하고	있어	지원이	필요하다고	판단되는	경우

신체계측
신장	및	체중

생화학적 검사
빈혈판정

영양섭취상태조사 
24시간	회상법

영양지식·
식태도 및 

만족도 조사 등

기타 영양위험
요인 조사
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•		영양플러스사업	참여	대상자의	사업	참여	전·후	영양평가	데이터를	비교·분석하여,	

영양상태	개선정도,	만족도	등	사업	효과성을	평가한다.

•		지자체에서	사업관리시스템(PHIS)를	통해	입력한	대상자	데이터	중,	해당	연도에	

사업	참여기간이	3개월	이상이고	2회	이상	영양평가를	실시한	대상자의	사전	·사후	

데이터를	취합한다.

•		전국	및	시도별,	대상구분별(임신부,	출산수유부,	영아,	유아)	통계자료가	연도별로	

생성된다.

사업평가

02

사업결과

분석

•		전국	보건소로	사업이	획대됨에	따라	효과적인	대상자	데이터	관리	및	사업	운영을	

위해	지역보건의료정보시스템(PHIS)	내	사업	관리	시스템을	개발하여	활용하고	있다.

•		대상자	영양평가를	위한	시스템은	웹	기반의	‘영양솔루션’	프로그램을	통해	진행되며	

PHIS	연동	처리가	가능하다.

01

사업관리

시스템

지역보건의료 정보시스템

(사회보장정보원)

사업	관련	전반적인	데이터	입력

영양솔루션

(한국보건산업진흥원)

영양섭취상태조사	결과	입력

▶	대상	:	영양플러스사업	수행	252개	보건소의	실적

▶ 자료출처	

	 -	지역보건의료정보시스템(PHIS)	영양플러스사업	DW*

	 	 *		Data	Warehouse	:	대량의	데이터를	기반으로	사용자가	쉽게	접근할	수	있고	다양한	분석을		

펼칠	수	있는	분석용	데이터베이스

▶ 분석내용	

	 -	영양플러스사업	참여	보건소	및	수혜	대상자	현황

	 -	영양교육	시행	실적

	 -	주요	영양개선	성과지표(영양개선,	신체계측	등)	결과

	 -	영양지식	및	태도	점수

	 -	사업	만족도	점수
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2005년~2012년까지의	운영성과는	

2012년도에	발간된	「영양플러스사업	운영	분석보고서」	참조
성과

01

영양플러스사업 

참여 보건소 및 

수혜 대상자

•		’05	~	’07년도까지	3개년	동안	시범사업	수행

•		’08년도부터	전국	사업으로	도입되며	사업	수행	보건소	수가	점차	확대

•		현재	인천	옹진군,	경북	울릉군	제외	모든	시·군·구	보건소에서	수행	중

2005

1,404명

3개 시·도 
3개 보건소

2006

6,908명

11개 시·도

15개 보건소

2007

11,162명

13개 시·도 

20개 보건소

2008

46,047명

16개 시·도 

153개 보건소

2009

74,406명

16개 시·도

245개 보건소

2010

86,605명

16개 시·도 

250개 보건소

2011

87,449명

16개 시·도 

251개 보건소

근거 기반 조성을 위한 시범사업 운영 전국 확대 방안 마련
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Part.3 2018년도 영양플러스사업
           전국 시도별 현황 및 결과

Part.4 영양플러스사업 운영 담당자 및  
            대상자 대상 의견 조사

2005년~2012년까지의	운영성과는	

2012년도에	발간된	「영양플러스사업	운영	분석보고서」	참조

2012

90,869명

17개 시·도 

252개 보건소

2013

88,926명

17개 시·도 

252개 보건소

2014

88,504명

17개 시·도 

252개 보건소

2015

90,244명

17개 시·도 

253개 보건소

2016

87,312명

17개 시·도 

250개 보건소

2017

83,988명

17개 시·도 

252개 보건소

2018

82,045명

17개 시·도 

252개 보건소

전국 확대 방안 마련 국정과제 사업, 통합건강증진사업
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대상자의	빈혈	개선	정도는	사업	참여	전·후	혈중	헤모글로빈	농도	측정을	통해	분석	

하였으며,	빈혈	판정은	WHO	기준을	사용함

	

※	영아는	생후	6개월	이후에만	혈액검사를	실시

※		임신부의	빈혈	개선	정도는	철	보충제의	효과와	구분할	수	없어	결과	분석에서	제외

6~59개월 영유아

혈중
헤모글로빈

11
g/dL 미만

5세 유아

혈중
헤모글로빈

11.5
g/dL 미만

임신부

혈중
헤모글로빈

11
g/dL 미만

출산 수유부

혈중
헤모글로빈

12
g/dL 미만

02

빈혈 유병률

빈혈 유병률 개선 효과

0

70

(%)

60

50

40

30

20

10

2013 2014 2015 2016 2017 2018

참여 전 참여 후 감소율

23.5

58.2

25.0

54.8

25.8

54.2

26.3

51.7

26.4

51.5

26.0

50.1

59.6% 54.4% 52.4% 49.1% 48.7% 48.2%
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Part.3 2018년도 영양플러스사업
           전국 시도별 현황 및 결과

Part.4 영양플러스사업 운영 담당자 및  
            대상자 대상 의견 조사

03

평균 영양 

섭취적정도

04

영유아  

신체계측

평균	영양섭취	적정도(MAR*)는	임산부	및	영유아에게	결핍	우려가	있는	영양소에	대한		

RI(권장섭취량)	대비	섭취	비율로부터	산출되며,	사업	참여	전·후	24시간	회상법을		

이용한	식품섭취조사를	통해	판정됨

	*		MAR(Mean	 Adequacy	 Ratio)	 :	 단백질,	칼슘,	철,	비타민	 A,	티아민,	리보플라빈,	나이아신,	비타민	 C	섭취량을	대상별		

권장섭취량(RI)과	비교한	영양섭취상태의	적정도	판정	

	*		영아는	모유수유	등에	의한	영양섭취량을	정확히	조사하기	어려우므로	평가에서	제외

영유아의	 키,	 몸무게	 측정을	 통해	 ‘소아	 및	 청소년	 표준	 성장도표(질병관리본부)’에	

근거하여	아래	기준에	해당하는	경우	저체중,	저신장,	성장부진	등을	판정함

		·	연령별	신장	백분위수가	10백분위수	미만

		·	연령별	체중	백분위수가	10백분위수	미만

		·	신장별	체중	백분위수가	10백분위수	미만

		·	연령별	BMI	백분위수가	10백분위수	미만

영유아의 신체계측에 의한 총 영양위험 보유자 비율

0

(%)

60

50

40

30

20

10

2013 2014 2015 2016 2017 2018

참여 전 참여 후 감소율

24.9

48.6

26.5

49.3

25.8

50.5

25.0

49.9

24.3

49.0

21.5

49.5

평균 영양섭취적정도 개선 효과
*	1점	만점

참여 전 참여 후 향상율

(점)

0.85

0.80

0.75

0.70

2013 2014 2015 2016 2017 2018

0.84

0.72

16.7%

0.83

0.72

15.3%

0.83

0.71

16.9%

0.82

0.70

17.1%

0.83

0.70

18.6%

0.83

0.73

18.4%

48.8% 46.2% 48.9% 49.9% 50.4% 56.6%
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05

영양지식 및 

태도 점수

생애주기별	식생활실천지침과	관련된	영양지식·태도	설문지(영아보호자,	유아보호자,		

임신·출산부)를	이용하여	사업	참여	전·후	대상자	및	영유아	보호자의	영양지식	및	

식태도를	측정함

설문조사지는	각	대상에	맞는	10문항의	합계에	의해	산출하며,	각	대상별	설문결과를	10

점	만점으로	환산하여	점수를	산출함

8.29영양태도 점수 변화

(점)

10.0

8.0

9.0

7.0

0
2013 2014 2015 2016 2017 2018

참여 전 참여 후

8.29영양지식 점수 변화

(점)

10.0

8.0

7.0

9.0

0

참여 전 참여 후

7.85

8.37

7.86

8.30

7.82

8.29

7.85

8.28

7.84

8.24
7.87

8.32

2013 2014 2015 2016 2017 2018

8.34

8.69

8.31

8.64

8.27

8.62

8.29

8.62

8.28

8.59

8.29

8.63

0.52점

0.35점

0.44점

0.33점

0.47점

0.35점

0.43점

0.33점

0.40점

0.31점

0.45점

0.34점
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06

사업 만족도 

점수

대상자	사업	종료	시	대상자	선정(20점	만점),	보충식품(20점	만점),	영양교육(20점	만점),		

사업	질(10점	만점),	전반적	만족도(30점	만점),	사업	신뢰도(20점	만점)	등	총	6개의	항목별	

만족도	조사를	1회	실시함

항목	간	비교	편의를	위해	각각의	 6개	조사	항목을	 10점	만점으로	다시	환산하고,		

총	만족도	점수를	100점	만점으로	환산하여	재산출함

대상자 선정과정

0

(점)
10.0

9.0

2013 2014 2015 2016 2017 2018

8.98 9.01 9.01 9.05 9.06 9.13

영양교육

0

(점)
10.0

9.0

2013 2014 2015 2016 2017 2018

9.19 9.19 9.18 9.21 9.23 9.30

사업 전반적 만족도

0

(점)
10.0

9.0

2013 2014 2015 2016 2017 2018

9.16 9.16 9.18 9.20 9.21
9.30

총 만족도 결과

0

(점)
100

92

91

2013

91.15

2014

91.17

2015

91.27

2016

91.51

2017

91.64

보충식품 공급

0

(점)
10.0

9.0

2013 2014 2015 2016 2017 2018

8.81 8.84 8.87 8.89 8.90
9.01

사업 전반적 질

0

(점)
10.0

9.0

2013 2014 2015 2016 2017 2018

9.10 9.14 9.15 9.18 9.20 9.28

사업 신뢰도

0

(점)
10.0

9.0

2013 2014 2015 2016 2017 2018

9.45 9.41 9.42 9.42 9.44 9.49

2018

92.45
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01

시도별  

수혜 대상자 

현황

수혜 대상자 현황

단위 : 명(%)

전국 

총 수혜 대상자 수

전국 

총 등록

가구 수

82,045명 

50,704가구 

대구

3,315

2,088

(4.0)

(4.1)

울산

1,310

768

(1.6)

(1.5)

부산

4,002

2,615

(4.9)

(5.2)

제주

1,406

976

(1.7)

(1.9)

인천

4,274

2,520

(5.2)

(5.0)

세종

239

143

(0.3)

(0.3)

대전

1,521

935

(1.9)

(1.8)

광주

1,822

1,160

(2.2)

(2.3)

서울

15,494

8,852

(18.9)

(17.5)

강원

4,990

3,348

(6.1)

(6.6)

경북

8,591

5,330

(10.5)

(10.5)

경기

12,223

7,380

(14.9)

(14.6)

경남

5,211

3,213

(6.4)

(6.3)

충남

4,158

2,608

(5.1)

(5.1)

전북

4,673

2,997

(5.7)

(5.9)

충북

4,082

2,567

(5.0)

(5.1)

전남

4,734

3,204

(5.8)

(6.3)

’18년 영양플러스사업은 전국 시·군·구 252개 보건소에서  

총 82,045명, 50,704가구가 서비스 수혜를 받았음
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부산

1,375

1,259

530

838

(34.4)

(31.5)

(13.2)

(20.9)

울산

509

369

90

342

(38.9)

(28.2)

(6.9)

(26.1)

대구

1,260

838

461

756

(38.0)

(25.3)

(13.9)

(22.8)

02

대상구분별 

등록대상자 

현황

단위 : 명(%)

전국 전체

82,045명 

30,712명

37.4%

전국 영아

24,393명

29.7%

전국 유아

8,169명

10.0%

전국 임신부

18,771명

22.9%

전국 출산수유부

서울

6,051

4,803

1,217

3,423

(39.1)

(31.0)

(7.9)

(22.1)

전남

1,602

1,755

425

952

(33.8)

(37.1)

(9.0)

(20.1)

경기

4,763

3,237

1,244

2,979

(39.0)

(26.5)

(10.2)

(24.4)

인천

1,486

1,538

393

857

(34.8)

(36.0)

(9.2)

(20.1)

강원

1,814

1,435

559

1,182

(36.4)

(28.8)

(11.2)

(23.7)

경북

3,353

2,352

879

2,007

(39.0)

(27.4)

(10.2)

(23.4)

충북

1,445

1,370

424

843

(35.4)

(33.6)

(10.4)

(20.7)

경남

2,008

1,400

586

1,217

(38.5)

(26.9)

(11.2)

(23.4)
광주

571

718

145

388

(31.3)

(39.4)

(8.0)

(21.3)

대전

664

355

140

362

(43.7)

(23.3)

(9.2)

(23.8)

충남

1,505

1,164

416

1,073

(36.2)

(28.0)

(10.0)

(25.8)

제주

449

396

183

378

(31.9)

(28.2)

(13.0)

(26.9)

전북

1,746

1,383

448

1,096

(37.4)

(29.6)

(9.6)

(23.5)

영아가 37.4%로 수혜대상자 중 가장 비율이 높게 나타났고,  

유아가 29.7%, 임신·출산수유부가 32.9%를 나타남

세종

111

21

29

78

(46.4)

(8.8)

(12.1)

(32.6)
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03

다문화 

가구 현황

단위 : 가구 수(%)

전국 

전체 등록가구 수

전국 

총 다문화

가구 수

50,704가구 

100%

5,608가구 

11.1%

전남  3 2

경기  4 �

인천  � �

강원  8 8

경남  6 7
광주  � 1

제주  � �

전북  5 3

서울  1 �
8,852

752 

(100.0)

(8.5)

7,380 

571 

(100.0)

(7.7)

충북  9 5

2,567 

344  

(100.0)

(13.4)

2,997 

548 

(100.0)

(18.3)

976 

94  

(100.0)

(9.6)

3,204 

648 

(100.0)

(20.2)

3,213 

410  

(100.0)

(12.8)

부산  � �
2,615 

117

(100.0)

(4.5)

울산  � �

768 

64 

(100.0)

(8.3)

대구  � �
2,088 

137  

(100.0)

(6.6)

경북  2 5
5,330 

715  

(100.0)

(13.4)

3,348 

370  

(100.0)

(11.1)

2,520 

98 

(100.0)

(3.9) 충남  7 4
2,608 

389 

(100.0)

(14.9)

대전  � 9
935 

101  

(100.0)

(10.8)

세종  � �
143 

6  

(100.0)

(4.2)

1,160  

244 

(100.0)

(21.0)

가구 수 순위 : 

비율 순 순위 : 

다문화가구 수 는 5,608가구로  총 등록 가구수의 11.1%로 나타남

비율 순 상위 3개 지역

광주

전남

전북

1위

2위

3위

21.0%

20.2%

18.3%

가구 수 상위 3개 지역

1위

2위

3위

서울

경북

전남

752가구

715가구

648가구
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영양교육 실시 현황

전국 

평균 관리 

대상자수

38,312명 

01

대면교육 

실시 현황

단위 : 명(%)

전국 단체교육 

23,704명

전국 개인상담

10,017명

전국 가정방문

2,501명

65.4%

6.9%

27.7%

연 평균
실시인원

36,222명

단체교육 개인상담

가정방문

4.9 %

57.9 %

37.2 %서울

7,371명

4.3 %

63.6 %

32.1 %인천

1,887명

22.6 %

53.3 %

24.1 %

대전

 737명

18.1 %

77.7 %

세종

97명

4.2 %

4.9 %

80.2 %

14.9 %

광주

856명

5.6 %

70.8 %

경기

5,715명

23.6 %

5.5 %

60.0 %

34.5 %
제주

612명

8.4 %

71.4 %

20.2 %
충남

1,977명

5.9 %

74.5 %

19.6 %

전북

2,217명

19.5 %

55.7 % 24.9 %

전남

2,221명

5.8 %

68.1 %

26.2 %강원

2,213명 6.8 %

74.2 %

19.0 %

경북

4,147명

6.5 %

71.0 %

22.4 %충북

1,888명

6.1 %

64.3 %

29.6 %경남

2,414명

6.1 %

62.2 %

31.7 %
부산

1,901명

6.0 %

42.5 %

51.5 %

울산

588명

5.6 %

73.5 %

20.9 %

대구

1,472명

전국 시·군·구 보건소에서 매월 평균 36,222명 대상자에게 대면교육을 실시한 

것으로 나타났다. 이는 ’18년도 평균 관리 대상자 수 38,312명 대비 94.5%  

되는 인원이 매월 1회는 대면교육 수혜를 받은 것으로 사료됨
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주요 영양개선 성과 지표

01

빈혈 유병률

변화 현황

단위 : 명(%)

전국 

대상구분별 빈혈  

유병률 변화 현황 

임신부
빈혈검사 제외 대상

대상자 수

 17,957

사업참여 전

8,907
사업참여 후

5,195

빈혈 유병률

41.7%
감소

영유아

대상자 수

 5,919

사업참여 전

3,063
사업참여 후

1,007

빈혈 유병률

67.1%
감소

출산 수유부

대상자 수

 23,876

사업참여 전

11,970
사업참여 후

6,202

빈혈 유병률

48.2%
감소

총계

전국 23,876 11,970 50.13 6,202 25.98

서울 4,511 1,502 33.30 1,363 30.22

부산 1,111 452 40.68 1 8 7 16.83

대구 850 526 61.88 243 28.59

인천 1,333 793 59.49 349 26.18

광주 629 272 43.24 93 14.79

대전 441 265 60.09 58 13.15

울산 4 1 1 290 70.56 146 35.52

세종 454 292 64.32 85 18.72

경기 33 26 78.79 24 72.73

강원 3,307 1,628 49.23 995 30.09

충북 1,480 769 51.96 4 1 3 27.91

충남 1,290 788 61.09 387 30.00

전북 1,198 706 58.93 322 26.88

전남 1,374 1,020 74.24 374 27.22

경북 1,514 911 60.17 305 20.15

경남 2,380 1,025 43.07 593 24.92

제주 1,560 705 45.19 265 16.99

빈혈 개선율 = [(사전 빈혈률-사후 빈혈률)/사전 빈혈률]×100%

지역
사전 사후

인원수
인원 비율 인원 비율

’18년 빈혈 유병률 분석 대상자 수는 총 23,876명으로, 사업 참여 전 빈혈 유병률 

50.1%에서 사업 참여 후 26.0%으로 낮아져 48.2%의 감소율을 보임
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02

평균 영양

섭취 적정도

(MAR) 변화

단위 : 점

전국 

식품섭취 조사

대상자수

평균 영양

섭취 적정도

(1점 만점)

MAR

사전

20,426명 

평균 0.73
표준편차 0.22

사후
평균 0.83
표준편차 0.19

비율 변화

18.4%p
향상

전국 20,426 0.73 50.13 6,202 25.98

서울 4,089 0 .74 0.22 0.83 0 . 19

부산 986 0.74 0.22 0.83 0 . 19

대구 875 0 . 7 1 0.23 0.85 0 . 18

인천 1,249 0.78 0.20 0.86 0 . 16

광주 672 0.76 0 . 2 1 0 . 9 1 0 . 16

대전 485 0.73 0.22 0.82 0 .2 1

울산 331 0.68 0.23 0.76 0 .2 1

세종 175 0 . 7 1 0.22 0.69 0 .2 1

경기 9 0.79 0 . 1 5 0.42 0.42

강원 2 ,7 11 0 .73 0.22 0.82 0 . 19

충북 1,413 0.72 0 . 2 1 0.83 0 . 19

충남 1,213 0.72 0 . 2 1 0.87 0 . 17

전북 1,085 0.73 0.20 0.79 0.20

전남 1,092 0.73 0.23 0.79 0.24

경북 1,159 0.73 0 . 2 1 0.90 0 . 15

경남 1,762 0.68 0.22 0.75 0 .2 1

제주 1,120 0.75 0 . 2 1 0.89 0 . 16

평균영양섭취 적정도 변화율 

= [(사후 평균영양섭취 적정도-사전 평균영양섭취 적정도)/사전 평균영양섭취 적정도]×100%

지역
사전 사후

인원수
평균 표준편차 평균 표준편차

사업 참여 전 0.73점에서 사업 참여 후 0.83점으로 18.4%의 개선율을 보여, 

대상자의 적절한 영양섭취상태 변화에 긍정적 요인으로 작용한 것으로 판단됨
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03

영양지식 및 

식생활개선 

태도 변화

영양지식 

점수 변화

단위 : 점

전국 대상자수

영양지식 점수

(10점 만점)

사업 참여 

47,889명 

전 7.87

후 8.32

점수 변화

0.45점
상승

전국 47,889 7.87 1.71 8.32 1.62

서울 9,005 8.05 1.58 8.28 1.65

부산 2,170 7.65 1.89 8.36 1.60

대구 2,101 8.05 1.63 8.47 1.44

인천 2,503 7.89 1.67 8 . 1 1 1.52

광주 1,151 7.63 1 .71 8.29 1.59

대전 980 8.07 1.60 8.71 1.59

울산 840 7.91 1.59 8.59 1.46

세종 871 7.36 1.87 8.12 1.69

경기 151 8.03 1.73 8.69 1.42

강원 7,064 7.98 1.67 8.38 1.59

충북 2,883 7.86 1.62 8.33 1.52

충남 2,425 7.77 1.75 8.08 1.67

전북 2,474 7.89 1.64 8.35 1.57

전남 2,818 7.49 1.92 8.40 1.77

경북 2,681 7.55 1.98 8.57 1.77

경남 4,692 7.89 1.67 8.08 1.61

제주 3,080 7.93 1.65 8.40 1.55

지역 인원수

사전 사후

평균 표준편차 평균 표준편차

사업 참여 전·후 실시되는 영양지식 및 태도 평가 결과로 나타난  

평균 점수의 상승은 영양교육 및 상담 관리에 대한 사업 효과성을 나타냄

1
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03

영양지식 및 

식생활개선 

태도 변화

식생활 개선 

태도 변화

단위 : 점

전국 대상자수

영양태도 점수

(10점 만점)

47,889명 

전 8.29

후 8.63

점수 변화

0.34점
상승

사업 참여 

전국 47,889 8.29 1.36 8.63 1.22

서울 9,005 8.20 1.53 8.56 1.22

부산 2 ,170 8 . 01 1.39 8.67 1.16

대구 2 ,1 01 8 .33 1.25 8.56 1.18

인천 2,503 8 .32 1 .31 8.57 1.20

광주 1 , 1 5 1 8 .23 1.35 8 . 61 1.23

대전 980 8.48 1 .17 8.95 1 . 1 1

울산 840 8.30 1.18 8.76 1.10

세종 1 5 1 8 . 1 7 1.49 8.33 1.67

경기 7,064 8.23 1.38 8.56 1.24

강원 2,883 8.36 1.28 8 . 61 1.18

충북 2 ,425 8.40 1.28 8.60 1.24

충남 2 ,474 8.35 1 .31 8.63 1.26

전북 2 ,818 8.34 1.34 8.79 1.29

전남 2 ,6 81 8 . 4 1 1.27 8.96 1.14

경북 4,692 8 .37 1.30 8.55 1.26

경남 3,080 8.34 1.26 8.70 1.16

제주 87 1 8 . 10 1.24 8.67 1.14

지역 인원수

사전 시후

평균 표준편차 평균 표준편차
2
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04

영유아 신체

계측에 의한 

총 영양위험 

보유자 비율 

변화

단위 : 명(%)

영유아 신체계측

 -  영유아의 키, 몸무게 측정을 통해 ‘2017 소아 및 청소년 표준 성장도표’에 근거하여  

아래 기준에 해당하는 경우 저체중, 저신장, 성장부진 등을 판정함

전국 

영양위험 보유자 

비율 변화 현황 

대상자 수 

29,686

대상자 수 

16,096

대상자 수 

13,590

사업참여 전

14,694
사업참여 후

6,381

사업참여 전

8,505
사업참여 후

2,534

사업참여 전

6,189
사업참여 후

3,847

총계

영아

유아

비율 변화

28.0%p
감소

비율 변화

37.1%p
감소

비율 변화

17.2%p
감소

사후

Count %

전국 29,686 14,694 49.50 6,381 21.49

서울 5,772 2,553 44.23 1 , 2 8 0 22.18

부산 1,370 770 56.20 27 2 19.85

대구 1,225 603 49.22 248 20.24

인천 1 ,616 7 75 47.96 383 23.70

광주 735 330 44.90 1 6 9 22.99

대전 591 354 59.90 1 4 3 24.20

울산 504 288 57.14 9 0 17.86

세종 4 8 5 335 69.07 1 3 7 28.25

경기 6 4 2 9 45.31 1 2 18.75

강원 4,234 2,296 54.23 1 ,0 1 6 24.00

충북 1 ,751 7 2 1 41 .18 339 19.36

충남 1,513 57 9 38.27 286 18.90

전북 1,531 739 48.27 3 1 4 20.51

전남 1,704 770 45.19 344 20.19

경북 1,773 7 73 43.60 3 1 2 17.60

경남 2,921 1 ,613 55.22 596 20.40

제주 1,897 1 ,1 66 61.47 440 23.19

지역
사전 사후

인원수

신체계측에 의한 영유아의 영양위험 보유자 비율은 사업 참여 전 49.5%였으나 

사업 참여 후 21.5%으로 56.6%의 개선율을 보임

인원 비율 인원 비율

  · 연령별 신장 백분위수가 10백분위수 미만

  · 연령별 체중 백분위수가 10백분위수 미만

  · 신장별 체중 백분위수가 10백분위수 미만

  · 연령별 BMI 백분위수가 10백분위수 미만
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사업 만족도

01

단위 : 점

수혜 대상자 

만족도

대상자 선정과정

보충식품 공급

영양교육

사업 전반적 질 

사업 전반적 
만족도

사업 신뢰도

총 만족도

100점 환산

9.13

9.01

9.30

9.13

9.30

9.49

92.45

전국 92.45 9.82 9.13 1.22 9.01 1.33 9.30 1.13 9.28 1.09 9.30 1.08 9.49 1.05

서울 90.98 10.26 8.97 1.28 8.78 1.43 9.09 1.26 9.15 1.14 27.90 3.24 9.43 1.05

부산 94.73 7.89 9.37 1.07 9.28 1.13 9.57 0.86 9.48 0.92 9.18 1.12 9.62 0.95

대구 91.20 10.19 8.99 1.29 8.87 1.34 9.18 1.20 9.14 1.15 9.51 0.89 9.37 1.11

인천 92.75 9.60 9.13 1.20 9.04 1.28 9.37 1.01 9.28 1.09 9.17 1.14 9.52 0.94

광주 93.37 9.01 9.24 1.15 9.11 1.25 9.39 1.07 9.38 0.99 9.33 1.03 9.55 0.97

대전 93.08 9.08 9.21 1.22 9.11 1.24 9.35 1.08 9.30 1.01 9.38 1.01 9.50 1.12

울산 92.84 9.28 9.14 1.19 9.07 1.26 9.38 1.01 9.29 1.00 9.37 0.98 9.48 1.05

세종 87.53 11.59 8.56 1.56 8.37 1.59 8.88 1.36 8.92 1.19 9.39 0.91 9.08 1.20

경기 92.15 9.77 9.08 1.24 8.94 1.36 9.29 1.13 9.25 1.11 8.81 1.27 9.47 1.05

강원 93.27 9.01 9.15 1.16 9.11 1.23 9.39 1.02 9.36 1.02 9.27 1.09 9.57 0.92

충북 93.22 9.41 9.22 1.17 9.09 1.33 9.41 1.05 9.40 1.04 9.38 0.99 9.51 1.04

충남 92.11 10.65 9.06 1.32 9.01 1.35 9.28 1.18 9.27 1.20 9.34 1.07 9.42 1.19

전북 92.44 10.40 9.16 1.24 9.07 1.33 9.27 1.14 9.27 1.11 9.27 1.17 9.45 1.08

전남 95.05 7.99 9.44 0.99 9.42 1.03 9.55 0.93 9.54 0.87 9.31 1.06 9.63 0.95

경북 91.75 10.86 9.09 1.29 8.95 1.40 9.22 1.27 9.20 1.20 9.52 0.99 9.42 1.15

경남 92.91 9.01 9.16 1.14 9.15 1.19 9.35 1.00 9.30 1.02 9.22 1.18 9.51 1.03

제주 94.10 9.75 9.35 1.09 9.24 1.29 9.45 1.07 9.47 1.01 9.32 1.04 9.59 0.94

지역
대상자선정 보충식품 영양교육 전반적질 만족도 신뢰도총 만족도

평균 표준편차 평균 표준편차 평균 표준편차 평균 표준편차 평균 표준편차 평균 표준편차 평균 표준편차
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지자체 영양관리사업 담당자 설문조사

영양관리사업의 

건강증진 기여 

73.4%

만족	64.7%
(매우	만족한다	+	만족하는	편이다)

불만족	5.2%
(만족하지	않는	편이다+전혀	만족하지	않는다)

영양관리사업의	수행에	대한	만족도

높다	73.4%
(매우	높다	+	높다)

낮다	4.0%
(낮다+매우	낮다)

영양관리사업의	지역주민	건강증진	기여도

보통	42.9%

낮다	17.5%
(낮다+매우	낮다)

다른	보건사업과	비교해	영양관리사업의	비중

▶ 조사목적

•	영양플러스사업	중심의	지역사회	영양사업	수행을	위해	개발·배포한	

프로그램,	교육	및	매체에	대한	만족도	및	현장	의견	수렴	

•	지역사회	영양관리사업의	효율적	운영	및	전문성	강화를	위한	담당자	

요구도	조사	실시	

▶	조사대상			지자체	보건소	영양사업	담당자	252명

▶	조사기간			2018년	11월	29일(목)	~	12월	10일(월)

▶	조사방법			CATI	(computer	assisted	telephone	interviewing)

▶	자료수집도구			구조화된	질문지	(Structured	Questionnaire)

영양관리사업의 지역사회 활성화
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영양교육 및  

홍보매체 활용도

94.3%

생애주기별 필요한 영양프로그램 주제 순위

매체지원이 필요한 생애주기

임산부 

31.3%
1 아동·청소년 

19.4%
32 영유아 

29.4%
4 노인 

12.3%

임산부

1 모유수유 23.7%
 1 영양관리	23.7%	

	2 출산	후	식사관리	17.1%

아동·청소년

1 비만 31.9%
	1	 건강한	식습관	31.9%	

	2	 영양관리	25.5%

영유아

1 이유식 44.1%
	2	 편식	27.9%	

	3	 빈혈	8.8%

성인

1 건강한 식습관 31.3%
	2	 만성질환	25.0%	

	3	 비만/영양관리	18.8%

노인

1 영양관리 36.7%
	2	 어르신	식생활	20.0%	

	3	 건강한	식습관	16.7%

영양교육 및 홍보매체 활용도

교육매체 요구도

한국건강증진개발원에서 개발·제공하는

영양교육	및	홍보매체의	영양관리사업에의	활용도

활용	94.3%
(매우	활용한다+활용하는	편이다+보통이다)

영양교육	및	홍보매체	영양사업	운영	도움도

도움	78.6%
(매우	그렇다+그런	편이다)

만족	71.1%
(매우	만족한다	+	만족하는	편이다)

영양교육	및	홍보매체의	만족도
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온라인 영양교육과정 만족도 조사

▶ 조사목적

•	2018년	10월부터	정식	오픈된	영양플러스사업	온라인	영양교육과정	

시스템	이용	대상자의	만족도를	파악

•	향후	온라인	영양교육과정	시스템	운영	개선안	마련

▶	조사대상				EBS육아학교	앱/웹	페이지	내	‘영양’	과정	이수를	위해		

이메일	회원	가입	및	과정	등록	실시한	자

▶	조사기간			2018.	12.	19.(수)	~	2018.	12.	31.(월)

▶	조사방법			이메일	발송을	통한	온라인	설문조사(구글	설문양식	활용)

▶	자료수집도구				영양플러스사업	온라인	교육과정	관련	시스템	품질,	

콘텐츠	정보,	운영	전반적	만족도	등(총	10문항)

시스템 품질 만족도

매우	

그렇다

28.8%

그렇다

36.6%

보통이다

16.3%

아니다

13.1%

전혀

아니다

7.2%

전혀아니다

3.3%

매우	

그렇다

29.4%보통이다

22.9%

아니다

5.2%

그렇다

39.9%

아니다

2.0%

매우	

그렇다

31.4%

그렇다

40.5%

보통이다

24.8%

전혀아니다

2.0%

화면	및	아이콘	

등의	구성이	

깨끗하고	

간결하다.

사이트의		

메뉴	조작이나	

운영하는	방법	등이	

쉬운	편이다.

학습	중	

버퍼링,	끊김	현상	

등이	없다.
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Part.2 영양플러스+ 성과Part.1 영양플러스+ 소개

운영 만족도

정보(학습내용 등) 제공 만족도

매우

	그렇다

59.5%

매우	

그렇다

48.4%
그렇다

27.5%

그렇다

34.6%

보통이다

7.8%
보통이다

14.4%

아니다

2.0%

전혀아니다

1.3%

아니다

3.9%

전혀아니다

2.0%

실제	

영양플러스사업에서	

온라인	교육과정을

	지속적으로	

이용하고	싶다.	

온라인	교육시스템	

제공에	대해	

전반적으로	

만족한다.

학습을	통해	

해당	주제에	대한	

기본	지식을	충분히	

습득할	수	있었다.		

모바일	기기를	

통한	강의	학습은	

효과적인	

교육방법이라고	

생각한다.	

학습을	통해	

해당	주제	내용을	

전반적으로	잘	

이해할	수	있었다.	

학습	내용은	

지루하지	않고	

흥미를	유발한다.	

학습은	실제로	

나에게	도움이	되는	

내용이었다.

아니다

2.6%

아니다

0.7%

아니다

0.7%

아니다

1.3%

아니다

1.3%

전혀아니다

1.3%

전혀아니다

1.3%

전혀아니다

1.3%

전혀아니다

1.3%

전혀아니다

1.3%

보통이다

27.5%

보통이다

9.8%
보통이다

11.1%

보통이다

14.4%

보통이다

11.1%
매우	

그렇다

26.1%

매우	

그렇다

44.4%

매우	

그렇다

39.2%

매우	

그렇다

51.6%

매우	

그렇다

43.1%

그렇다

43.8%

그렇다

43.8% 그렇다

47.7%

그렇다

31.4%
그렇다

43.1%
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▶ 성남시 중원구 보건소

• 일시	:		2018.	4.	04.	~	4.	25.	(매주	수요일,	14:00~16:00,	총	8회)

• 대상	:		다문화가정	주부(122명)

• 장소	:		수정구보건소	조리실습실

•  한국음식문화 이해하기 
강의(20분)	/	보건소	영양사

•  한국의 전통음식 만들기 
(콩나물 불고기) 
조리실습	/	외부강사

•  균형있는 식생활 
강의(20분)	/	보건소	영양사

•  저녁밥상 차리기 
(닭개장, 파전) 
조리실습	/	외부강사

•  식품위생과 안전 
강의(20분)	/	보건소	영양사

•  건강간식 만들기 
(약밥) 
조리실습	/	외부강사

•  올바른 이유식 방법 
강의(20분)	/	보건소	영양사

•  단계별 이유식 만들기 
(이유식) 
조리실습	/	외부강사

지역사회연계를 통한 다문화 가구 관리

4월 4일 수요일 4월 11일 수요일 4월 18일 수요일 4월 25일 수요일

주요내용

• 다문화가족지원센터를 통한 대상자 모집

• 영양교육 및 조리실습 병행 

• 이중언어 강사 동시통역서비스 제공 등
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영양교육

▶ 광주시 보건소 

• 일시	:		2018.	5.	~	11.	(총	5회)

• 대상	:		다문화가정	주부(75명)

• 장소	:		건강증진센터

영양상담을	통해	성장부진,	빈혈	등	영양위험요인	보유자		

→	영양플러스사업	대상자로	연계	관리
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영양정보 제공을 통한 식생활 관리 능력 향상

▶ 영양소식지 발간

•  매월 정기 영양교육 참여안내 공문 발송 시 동봉하여 영양소식지 배부 

•	정기영양교육이 끝난 후 교육내용과 관련성이 있는 주제를 격달로 선정

•	영양소식지 내 퀴즈 문제풀이도 넣어서 복습 교육 효과를 높임

	 *	여주시	보건소	:	2018년	1월~12월,	매월	총	1,349명	876가구에	제공

▶ 온라인 커뮤니티 활용

• SNS(Social	Network	Services/Sites)를	활용한	건강정보	제공

• 사업	운영	공지사항	안내,	대상자	정보	교류	실시	등

	 *	“김포시	사랑가득	영양플러스”	밴드화면
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가정방문

보건소 단체교육 및 소그룹 교육 

주요내용

•식재료 보관상태 및 섭취 현황 파악

•식재료를 활용한 조리방법 안내

•가정방문을 통한 가구별 맞춤교육 실시

주요내용

•		대상자별, 영양문제별, 가구 특성별 맞춤 영양·

식생활 관리 집합교육 및 소그룹 교육 

•  임산부 및 영유아 건강증진을 위한 구강보건교육, 

산후우울증 교육, 아토피 교육 등 특강 등 실시

	 *	사진제공	:	김포시	보건소

	 *	사진제공	:	과천시,	광명시	보건소
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▶  관리 순서

보충식품 
공급관리

주요내용

•  식품의 효율적 관리와 대상자에게 질 높은  

식품 공급이 가능한 우수 업체 선정

•  업체 선정 후 식품 배송, 대상자 식품 수령 및 

보관 과정에서의 문제가 발생하지 않도록 관리

식품검수 업체 식품안전 및 위생교육

시장조사

1

입찰 및 업체선정

2

 업체 관계자 대상 친절 및 

위생교육 연 2회 이상 실시

하절기	집중관리	실시

3

배송 전 사전 검수

유통기한	및	포장상태,		

식품운송	차량내부	온도,	상품의	질	등

4

식품 관련 건의사항  

즉각 반영으로  

대상자의 불만 해소

5
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사업
홍보

▶  과천시 보건소

 임산부의 날 행사(평생학습축제) 부스 운영

• 일시	:		2018.	9.	7.(목)	~	9.	8.(금)

• 장소	:		시민회관	야외	행사마당

• 인원	:		394명

• 내용	:		뽑기	게임을	통하여	빈혈예방내용	및		

영양플러스사업	관련	퀴즈	맞추기

▶  구리시 보건소

  2018년 구리시 가족박람회, 코스모스 축제  

연계 영양플러스 홍보부스 운영

• 일시	:		2018.	9.	7.(금)	~	9.	8.(토)		10:00~17:00	

2018.	10.	7.(일)		10:00~17:00

• 인원	:		총	1,000여명	참여

• 내용	:		식품첨가물	실험(바나나	&	딸기우유	만들기),		

유아	식단	전시	및	가공식품	속	당	함량	전시	
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  유아 보호자 엄마
• 아이의	더딘	성장	때문에	고기만	많이	먹이는	게		도움이	될	것이라고	생각했는데	영양플러스사업	교육을	접하면서	균형	잡힌	식습관과	칼로리까지	생각해	저희	집	식탁은	조금씩	균형을	찾아가고	있습니다.	

• 영양플러스사업이	오래도록	더	많은	아이들에게		도움이	되는	좋은	사업이	되기를	바랍니다.

• 육아와	가사하느라	교육의	기회가	적은	저에게		매달	영양교육은	정보를	얻을수	있을	뿐	아니라,		‘소통’,	‘외출’의	기회가	되어	좋았습니다.

• 보내주시는	식품들을	잘	활용해	콩조림도	만들고,		감자전이나	채소전을	만들어	영양가	있게	잘	먹이고		있답니다.

대상자 후기
‘김포시 보건소 우수사례 수기 공모전’ 사례
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  57세 어머니
우리	아가의	미래를	책임져	줄	좋은	사업과	보건소		선생님들이	계시기에	아가를	세상과	함께	키우고		있다는	생각이	듭니다.

  혼합수유부 엄마
우리	아이는	혼합수유를	해서	쌀,	당근,	감자,	두유,		분유를	받았는데	정말	공급받는	것으로	알차게		활용하여	먹이게	되었어요.

  베트남 엄마
우리	애들한테	영양을	고려한	하루	식사를	챙기려고	하는	마음도	생겼어요.	덕분에	우리	가족의	식단은		다양해졌습니다.

  유아

“엄마!	나	콩	잘	먹었다고	영양사	선생님	만나면		

꼭	애기	해줘!”

  쌍둥이 엄마

가끔은	무엇을	먹어야	하나...	고민만	하고	생각	없이		

지나칠	때가	많은데	사고력을	길러주는	영양플러스+,	

정말	플러스	인생이	되고	있습니다.

  중국에서 온 네 아이 엄마

한국에서	애들	키우면서	도와주고,	가르쳐주는	사람이	

없어서	힘들었습니다.	영양플러스사업	참여하게	되면		

교육에서	배우게	되는	내용이	저한테는	너무	좋은		

지식이	되었고,	매월	오는	식품으로	애들이랑	너무		

잘	먹고	저희	식습관에	많은	도움이	되었습니다.	

영양플러스는	진짜	저한테는	친정엄마	같은	존재입니다.	

영양플러스	담당자님	감사드립니다.	사랑해요
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