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우리나라의 인구 고령화 추세는 급속하게 증가하여 2017년에 고령사회에 도달하였고, 

노인 빈곤율이 44%에 달해서 경제적 어려움으로 인해 영양 섭취의 불균형이나 영양

결핍이 나타날 가능성이 크며, 이는 건강상태 악화나 질병 발생으로 쉽게 이어질 수 있기 

때문에 국가적 차원에서 노인을 위한 공공급식 지원 등에 더 큰 제도적 관심이 필요한 

실정이다. 

정부는 2006년 고령친화산업진흥법 제정을 통해 고령친화산업의 본격 육성을 계획

하였으나, 14년이 경과한 현재까지도 유관산업을 포함한 식품산업의 발달은 이뤄지지 

않고 있어 대책 마련이 필요한 실정이다.

현재 고령친화식품에 대해 알지 못하는 국민들이 대다수이고, 유관 기관·시설에서의 

인지도도 또한 저조한 상황에서, 고령친화식품산업의 초기 육성기반을 확보하고, 돌봄

노인의 먹거리 문제 해결 등을 위해서 고령친화식품의 효율적 제공방안 강구가 필요하여, 

우선적으로 공공급식 체계를 통해 활성화할 수 있는 정책적·제도적 지원방안이 제시

되었다.

2020년 12월

한국보건사회연구원 원장

조  흥  식
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1. 연구의 배경 및 목적

저출산·고령화에 따른 노인인구의 증가와 건강 문제로 인한 노인의료비가 증가하고 

있다. 일반적으로 노년기는 노화의 진행에 따른 신체적인 변화와 식욕의 감퇴, 사회에

서의 소외감, 경제 수준의 저하 등 심리적·사회적 요인 등에 의해 적절한 영양 공급이 

어려워지고 영양 위험 요인이 증가하는 시기로 만성질환과 노인성 질환에 취약한 특성

을 가지고 있다. 특히 취약계층에서 경제적 어려움으로 인해 영양 섭취의 불균형 또는 

영양결핍이 나타날 가능성이 더 크고, 이는 건강상태 악화나 질병 발생으로 이어질 수 

있기 때문에 국가적 차원에서 공공급식 지원 등의 제도적 관심이 필요한 상황이다. 

본 연구의 목적은 고령친화식품 시장 현황과 정부와 지자체의 공공급식 운영 현황을 

파악하고, 노인취약계층을 위한 공공급식 및 식품지원제도에 대한 해외 선진사례를 분

석하여 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 활성화 방안을 마련하고자 하고, 고령친

화식품 활용 확대를 위한 정책적·제도적 시사점을 발굴하고자 한다.

2. 주요 연구결과

고령자의 신체적 특징 및 영양실태, 고령자의 식생활을 지원하는 공공급식 및 식품

지원제도, 고령친화식품의 국내 발전 현황에 대한 선행연구를 정리하였고, 국내외의 

고령자 대상 공공급식 체계와 식품지원 현황을 분석하였으며, 공공급식사업 담당자 대

상 조사를 통해 운영현황과 함께 고령친화식품에 대한 인식을 파악하였다. 또한 고령

친화식품에 관한 법제도 현황을 파악하고 현재 생산 중인 고령친화식품의 제품 현황 

및 산업체의 인식을 조사·분석하였으며, 고령자 대상 식품 지원 사업 담당 공무원과 노

인 복지시설 관계자, 고령친화식품 생산·제조업체의 고령친화식품에 대한 인식을 비교

분석하였다. 이를 통해 식품 지원제도에 따른 맞춤형 고령친화식품 활용 방안을 제시

하였고, 전술한 연구 내용에 따른 결과를 종합 정리하고 이를 통한 결론 및 정책적 및 

제도적 시사점을 도출하였다.

요약



2 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 연구

3. 결론 및 시사점

저출산·고령화에 따른 노인인구 증가와 생산인구 감소가 심각한 상황으로 간병의 

필요도가 높은 노인성 질환을 가진 중·후기 고령인구의 증가로 노인의료비의 증가도 

심화되고, 미래의 인구는 현재의 인구에 비해 청년, 중장년층 인구의 확연한 감소를 보

이고 있어서 가족 간병인, 돌봄 종사자 등 노인 부양인구가 감소하게 되기 때문에 돌봄 

서비스의 효율화를 위해 식사서비스와 영양관리서비스의 변화가 필요하다.

현재 노인 대상 복지제도 및 공공급식사업 모두 서비스의 대상자 선정 기준을 노인

의 신체적 기능 저하나 질환 등의 건강수준보다 소득수준, 가구원에 중점을 두고 있는

데, 앞으로는 고령자의 욕구와 식사 기능을 고려한 서비스 제공과 영양적 취약계층을 

대상으로 한 예방적 영양관리로 노인의 건강 유지 및 증진에 목적을 두어야 한다.

우리나라는 아직 고령자용 식품산업이 본격적으로 시작되지는 않았으나, 산업의 기

초는 십여 년 전부터 이미 잘 다져져 있고, 고령친화식품산업 활성화를 위해서는 제도

적 장치가 전제되어야 하며, 고령사회가 안정적으로 가기 위해서는 복지정책을 통한 

비용투입이 아니라, 기존의 복지비용을 보다 효율적으로 재분배하는 노력이 필요하다. 

고령친화식품과 관련해서 고령친화산업진흥법과 고령친화식품 한국산업표준(KS) 인

증 제도가 마련되어 있는데, ‘21년 고령친화산업진흥법시행령 입법 예고 조항을 보면, 

제2조 ‘노인을 위한 식품 및 급식서비스’로 정의 개정이 추진되고, 농림축산식품부에

서 고령친화우수식품 인증제도 추진을 계획하고 있다.

이에 공공급식 체계에서 경제적 취약 노인에서 영양적 취약 노인까지 고령친화식품

의 활용 지원을 목적으로 한 고령친화식품 제공 활성화 추진 로드맵과 주요과제를 구

체화하여 고령자 유형별 특징을 고려한 식생활 제공 방안, 제도별, 사업별 및 기타 개

안(안)을 제시하였다.

첫째, 고령자의 자립생활 가능 여부와 건강 여부에 따라 대상자의 유형을 구분하여 

각 유형별 맞춤 서비스를 제공할 필요가 있으며, 노인 대상자 유형별 제공 가능한 고령

친화식품 유형, 제도 지원 사항, 전달 체계 및 비용 부담 방법을 선택할 수 있다. 고령

친화식품 활용 공공급식서비스 시범사업을 고령자 유형으로 접근하여 소규모로 도시

락 배달과 급식의 형태부터 위탁급식 형태까지 다각적으로 추진하는 것이 필요하다.

둘째, 노인 보건복지제도별 시사점을 제안하였다. 노인맞춤돌봄서비스에서 노인의 
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연하 및 저작 기능을 고려한 식사 지원을 추진하고, 소득수준에 따른 유상의 식사지원 

확대를 추진하며, 이때 식사서비스 전달체계를 노인의 생활환경과 자립생활수준에 맞

춤형으로 체계화하기 위한 세부추진과제로 노인 1인 1식의 최적단가 산출 도구 개발, 

대상자 선정을 위한 영양사정 도구 개발, 적합한 고령친화식품 추천 등을 제시하였다. 

건강보험제도에서는 생애전환기 건강진단 중 “신체적 기능저하”에 대한 진단 강화와 

일반건강검진 중 만 66세 이상 고령자 및 그 외 고위험군 중 신청자 대상으로 문진을 

통한 노인신체기능평가 항목에 연하·저작 기능평가를 추가하여 건강한 식생활과 균형 

잡힌 영양공급 지원할 수 있도록 제안하였다. 노인 장기요양보헙제도에서는 장기요양 

등급평가 중 노인신체기능평가에 ‘연하·저작 기능’ 조사 항목 추가로 고령친화식품이 

필요한 고령자를 탐색하고 적합한 식품의 제공 근거를 마련하였으며, 장기요양시설 평

가기준 중 평가지표와 장기요양시설 시설급여 식사 서비스 평가매뉴얼에 노인의 건강

수준에 적합한 고령친화식품을 포함한 식사를 통한 영양관리에 대한 검토를 제시하였

다. 또한 중장기적인 식재료비 본인부담 감소를 위한 다양한 접근법을 기술하였다.

셋째, 노인 식품지원사업별 시사점으로는 도시락 및 반찬 배달 서비스는 영양학적 

질이나 위생안전의 측면에서 한 끼 또는 당일에 소비되지 않고 여러 날에 거쳐 활용될 

우려가 있는 반찬보다는 도시락 형태의 한 끼 식사를 제공하는 제안과 위탁급식의 경

우 특히 식비단가가 중요한 업체선정 사유가 될 수 있기 때문에 이를 보완하기 위해 식

사의 질을 담보할 수 있는 1식 적정단가 기준 마련과, 이를 근거로 공공급식 체계에 활

용할 수 있는 가격수준의 고령친화식품 개발 독려를 제안하였다.

넷째, 기타 시사점으로 민-관 협업비즈니스 플랫폼 구축, 중소기업과 대기업의 협업 

장려와 정부 주도의 시범사업 추진 시 중소기업과 대기업의 협업비즈니스모델 공모, 

적용 및 평가, 고령친화식품의 인지도 및 활용도 증대를 위한 ‘노인장기요양시설 서비

스가이드라인’에서 ‘식사’ 부분과 ‘급식 및 영양관리’ 부분의 가이드라인에 고령친화식

품을 활용할 것을 독려하는 항목을 추가하며, 고령친화식품 관련 교육콘텐츠 또는 교

육프로그램 운영과 융복합 전문인력 양성을 제안하였다.

*주요용어: 공공급식, 고령친화식품, 노인영양
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제1절 연구의 필요성 및 목적

  1. 연구의 필요성

⧠ 저출산·고령화에 따른 노인인구의 증가와 건강 문제로 인한 노인의료비가 증가 

하고 있음.

○ 우리나라의 인구 고령화 추세는 급속하게 증가하여 2000년 고령화 사회(65세 

이상 인구 7% 이상)에 진입하였고, 2017년에는 고령인구가 유소년(0~14세) 

인구를 앞지르며 700만 명을 돌파해 고령사회(14% 이상)에 도달하였으며, 

2025년에는 초고령 사회(20% 이상)로 접어들게 될 것임〔그림 1-1〕(통계청, 

2020).

○ 일반적으로 노년기는 노화의 진행에 따른 신체적인 변화와 식욕의 감퇴, 사회

에서의 소외감, 경제 수준의 저하 등 심리적·사회적 요인 등에 의해 적절한 영

양 공급이 어려워지고 영양 위험 요인이 증가하는 시기로서 당뇨와 고혈압과 

같은 만성질환을 비롯한 노인성 질환에 취약한 특성을 가지고 있음.

○ 실제로 노인의 89.2%가 만성질환을 앓고 있고 평균 2.6개 이상의 만성질환을 

가지고 있음(정경희 외, 2014). 2019년 기준 65세 이상 노인 진료비는 35조 

7,925억 원으로 2015년에 비해 1.6배 증가하였으며, 노인 진료비가 전체 진

료비의 약 42.4 %를 차지하는 것으로 나타남(건강보험심사평가원, 국민건강

보험공단, 2020).

○ 특히 취약계층에서 경제적 어려움으로 인해 영양 섭취의 불균형 또는 영양결

핍이 나타날 가능성이 더 크고, 이는 건강상태 악화나 질병 발생으로 이어질 

수 있기 때문에 국가적 차원에서 공공급식 지원 등의 제도적 관심이 필요한 상

황임. 

제1장 서론
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○ 이에 건강과 경제력이 취약한 노인의 건강 유지 및 개선을 위해 안전한 식품 선

택과 영양공급을 통한 예방적 건강관리 방안의 필요성이 증대하였음.

⧠ 인구규모와 구조변화에 따른 공공급식 중장기 전략 마련이 필요함.

○ 우리나라는 2028년을 정점으로 인구 감소가 예상되는 한편 영유아·학령기 인

구 감소, 고령인구 비중 증가 등 인구구조에 상당한 변화가 예상되기 때문에 

안정적이고 체계적인 공공급식 지원의 지속성을 보장하기 위한 대책 마련이 

필요함〔그림 1-1〕(통계청, 2019).

〔그림 1-1〕 총인구 및 인구성장률(1960~2067년)

자료: 통계청. (2019). 장래인구특별추계: 2017~2067년. 대전: 통계청. p. 6.

○ 공공급식 지원 대상인 사회복지시설 중에서 급식단가는 노인시설이 가장 낮았고 

아동·청소면 시설이 가장 높게 나타남(황윤재, 홍연아, 박시현, 최준영, 2019).

－ 어린이집·유치원이 주로 중소규모 식재료 공급업체, 대기업 식재로 공급업

체, 소매유통업체를 이용하는데 비해, 사회복지시설은 중소규모 식재료 공

급업체와 소매유통업체를 주로 이용하는 등 식재료 조달 방법에도 차이가 

있음(황윤재 외, 2019).
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○ 공공급식 수요 예측을 바탕으로 중장기적으로 증가가 예상되는 노인 대상 시

설과 점차 감소하는 돌봄서비스 인력 감소에 대한 대응전략이 요구됨.

－ 일본 후생노동성 발표에 따르면 2025년 단카이세대가 75세 이상이 될 경우 

현재의 2배 수준인 약 250만 명의 개호직원이 필요할 것으로 예상되어 2025

년에는 개호노동자 37만 명이 부족할 것으로 예측함(후생노동성, 2019).

－ 미국은 고령화로 인해 2025년까지 230만 명의 신규 돌봄 인력 고용이 필요

하나, 숙련된 근로자의 지속적인 부족하고 특히 저임금으로 인해 재가 돌봄

인력은 2015년까지 약 45만 명이 부족할 것으로 추정함(Mercer, 2017).

⧠ 노인취약계층 관점에서 현재의 공공급식 및 식품 지원 사업은 불완전한 수준임.

○ 노인들 중 건강하지 못하고 대부분 생활이 독립적이지 못한 노인들의 상당수

는 장기요양시설, 재가요양 등의 서비스를 이용하고 있는데, 서비스를 제공하

는 기관들은 노인의 신체적 특성을 배려한 식사를 제공하기에 역부족이고, 또 

다른 취약노인들은 노인복지관과 경로당을 이용하며 일반 성인들과 동일한 도

시락과 밑반찬 배달에 의존하고 있는 실정임. 

○ 중앙정부와 지방자치단체에서 생활 유지 능력이 없거나 생활이 어려운 국민의 

최저생활을 보장하기 위해 다수의 식생활 지원사업을 운영하고 있으나, 이러

한 정부의 사업들이 노인취약계층에 충분한 식생활 및 영양 지원이 되기에는 

불충분한 실정임.

－ 특히 노인의 요구도(맛과 영양, 물성, 소화편이성 등)가 반영된 식품의 지원

이 부재한 실정으로 적합한 고령친화식품의 개발과 적용으로 해결해나가야 

할 부분임.

⧠ 인구 고령화에 따라 고령친화식품산업의 성장 잠재력이 증가하고 있음.

○ 국내 고령친화식품 시장은 아직 초기 단계로 제도적 기반이 미흡하고 소비자 

인식도 부족한 실정이나, 현재 시장 수준에서 고령친화식품의 범위는 아래와 

같이 분류될 수 있음.

－ 일반 식품으로 일상적으로 노인의 신체적 특성을 고려한 물성과 영양을 갖
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춘 제품

－ 특수의료용도등식품으로 정상적으로 섭취, 소화, 흡수 또는 대사할 수 있는 

능력이 제한되거나 손상된 노인들을 위하여 특별히 제조·가공된 식품과 최

근 식품공전에 기준이 마련된 당뇨, 신장질환자 등 만성질환자의 일상식사

를 위한 ‘식단형 식사관리식품’

－ 노인이 신체 건강 유지를 위해 섭취하는 건강기능식품

○ 증가하는 고령친화식품산업을 체계적으로 육성하고 초고령 사회에 대비하여 

국민 건강에 이바지할 수 있도록 공공지원 체계에서의 고령친화식품의 활용방

안 마련이 필요함.

○ 제5차 혁신성장전략회의 결과, 공공급식 체계를 활용하여 취약계층 노인을 대

상으로 고령친화식품을 제공하는 방안 등 공공부분을 통한 시장 활성화를 검

토해 나갈 계획을 발표함.

○ ‘고령친화식품 제공’을 위해 공공급식체계 활용이 필요한 이유는 아래와 같음.

－ 세계적으로는 고령화를 사회적 부담으로 보는 기존 관점에서 탈피하여, “경

제성장 동력”으로 패러다임이 변화되고 있음. 특히, 실버경제라는 틀에서 

경제적 이익과 사회적 이익을 함께 본다는 관점으로 접근 중임.

－ 고령친화산업은 경제성과 사회성을 함께 본다는 측면에서, 경제 이익을 추

구하는 일반 산업정책 수단과 노인 삶에 기여한다는 공익적측면의 사회 경

제수단을 동시에 추구할 필요가 있는 산업임.

－ 고령친화산업진흥법 제정(2006.12)된지 14년이 되었으나, 관련 산업에 대

한 인지도 및 일반기업의 진입의사는 낮은 실정임. 

－ 따라서 성공사례가 없는 시장형성 초기에는 기업들이 쉽게 들어올 수 있도록 

국가가 마중물 역할 수행하고, 공공체계를 통해 안전성과 시장성을 확인하도

록 하며 참여기업에 인센티브를 지원하면서 인큐베이팅하는 전략이 필요함.

－ 이는 초기 공공인프라를 활용한 민간 활성화 인프라를 구축함으로써 선도

기업을 포함하여 다양한 기업들이 자생할 수 있는 생태계를 조성하겠다는 

정책의 일환임.
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○ ‘향후 복지부와의 협의 하에 추진될 ’공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제

공 시범사업‘에 앞서 구체화해야 할 쟁점사항들이 존재하며, 이러한 사항들에 

대해 현장 관계자 및 전문가 집단과의 집중적인 논의를 진행함으로써 사업 진

행의 구체적인 세부사항을 준비할 필요가 있음. 

○ 또한 고령친화식품 제공사업이 발전적인 방향으로 진행되려면 각종 관련 정책

/사업들과 연계가 필요할 것이므로, 구체적이고 실질적인 연계방안 마련이 필

요한 시점임.

○ 고령친화식품 제공사업이 지속적으로 추진되고, 효과적인 정책으로 자리 잡기 

위해서는 사업의 설계 뿐 아니라, 사업의 필요성/기대효과에 대한 지속적이고 

효과적인 홍보방안이 필요함.

○ 공공급식 체계를 통한 고령친화 식품 및 식품서비스의 활발한 보급은 노인

취약계층의 영양상태를 개선하여 노인의료비를 감소시키고 건강한 고령사

회 구축에 기여할 것임.

  2. 연구의 목적

본 연구의 목적은 고령친화식품 시장 현황과 정부와 지자체의 공공급식 운영 현황을 

파악하고, 노인취약계층을 위한 공공급식 및 식품지원제도에 대한 해외 선진사례를 분

석하여 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 활성화 방안을 마련하고자 함. 

또한, 고령친화식품 활용 확대를 위한 정책적·제도적 시사점을 발굴하고자 함.

제2절 연구 내용 및 방법

  1. 연구 내용

본 연구의 2장에서는 고령자의 신체적 특징 및 영양실태, 고령자의 식생활을 지원하

는 공공급식 및 식품지원제도, 고령친화식품의 국내 발전 현황에 대한 선행연구를 정
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리하였음. 제3장에서는 국내외의 고령자 대상 공공급식 체계와 식품지원 현황을 분석

하고 공공급식사업 담당자 대상 조사를 통해 운영현황과 함께 고령친화식품에 대한 인

식을 파악하였음. 제4장에서는 고령친화식품에 관한 법제도 현황을 파악하고 현재 생

산 중인 고령친화식품의 제품 현황 및 산업체의 인식을 조사·분석하였음. 제5장에서는 

고령자 대상 식품 지원 사업 담당 공무원과 노인 복지시설 관계자, 고령친화식품 생산 

산업체의 고령친화식품에 대한 인식을 비교분석하여, 식품 지원 사업의 사업 수행자, 

고령친화식품 제품의 실제 수요자, 고령친화식품 공급자의 고령친화식품 제공에 관해 

합치하는 또는 충돌하는 견해를 파악하였음. 이를 통해 고령친화식품을 활용한 식품 

및 급식서비스 제공 방안을 도출하고 식품 지원제도에 따른 맞춤형 고령친화식품 활용 

방안을 제시하였음. 제6장에서는 전술한 연구 내용에 따른 결과를 종합 정리하고 이를 

통한 결론 및 정책적 시사점을 도출하였음.

  2. 연구 방법

본 연구 수행 체계는 〔그림 1-2〕과 같음. 본 연구 수행을 위해 다음과 같은 방법을 이용함.

〔그림 1-2〕 연구추진체계도
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가. 문헌 고찰

고령친화식품 제공의 필요성을 고찰하기 위해, 고령자의 신체 기능 상태 및 국내 고

령자의 영양섭취 현황을 검토하였음. 이후 고령친화식품 제공 수단으로 활용될 수 있

는 국내외 노인 대상 식품지원 관련 법 및 제도의 현황을 파악하였음. 또한, 공급 주체

가 되는 고령친화식품 시장 현황과 제품 현황에 대해 검토하였음. 문헌 고찰 내용을 통

해, 고령자의 영양 부족 상태와 이에 따른 고령친화식품의 수요를 파악하고 현재 고령

친화식품 제품 시장 상황과 식품 지원 제도가 수요자의 요구를 충족시킬 수 있는 수준

인지를 파악하고, 이에 따른 시사점을 도출하였음.

나. 전문가 자문

고령친화식품을 생산하고 있는 산업체 관계자와 노인 복지시설 관계자를 대상으로 

전문가 자문을 진행하였음. 산업체 관계자의 자문을 통해 고령친화식품 생산 현황과 

제품 개발 현황, 제품 개발과 시장 진입 및 확대에 관한 애로사항 등을 조사하였음. 노

인 복지시설 관계자를 대상으로는 입소자(또는 이용자)의 건강 및 영양 상태 현황과 이

에 따른 고령친화식품에 대한 실수요를 조사하였고, 더불어 시설의 식사 서비스 현황 

및 애로사항을 조사하였음. 이를 통해 설문 조사 항목과 정책적 시사점을 도출하였음.

다. 설문 조사

전국 지방자치단체의 노인 대상 식품 지원 사업 담당 공무원, 노인 복지시설 관계자, 

고령친화식품 산업체 관계자를 대상으로 온라인 설문 조사를 진행하였음([부록 1] 설

문조사표 참고). 사업 담당 공무원에는 사업 내 식사 지원 서비스의 현황 등을, 노인 복

지시설 관계자에는 시설의 식사서비스 운영 현황 및 고령친화식품 제공 여부 등을, 고

령친화식품 산업체 관계자에는 유통 및 개발 중인 제품의 특성을 조사함. 세 대상 집단 

모두에는 고령친화식품 최저 단가 책정에 대한 인식을 조사하였음. 
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제1절 고령자의 신체적 특징과 영양실태

  1. 고령자의 연하·저작 곤란과 영양 불량

가. 국내 고령자의 연하 및 저작 곤란 현황

⧠ 고령자는 구강기능 노화로 인해 식품 섭취 능력이 저하되는데, 이는 삼킴이 어려

운 연하 곤란과 음식물 씹기가 어려운 저작 곤란 증상으로 나타남. 

○ 저작곤란 현황

－ 국민건강영양조사 제7기 3차 년도(2018년)으로 분석한 통계에 따르면, 저

작불편 호소율은 65세 이상 인구에서 38.1 %인 것으로 나타남. 이 중 남성

은 35.6 %, 여성은 40 %에 달했으며, 소득수준이 낮을수록 그 비율이 높은 

경향을 보였음<표 2-1>(보건복지부, 질병관리청, 2018). 

〈표 2-1〉 국내 저작불편호소자 분율

구분 저작불편호소율(%)

성별

전체

19세 이상 19.8

30세 이상 22.9

65세 이상 38.1

여성

19세 이상 19.5

30세 이상 22.1

65세 이상 40.0

남성

19세 이상 20.1

30세 이상 23.8

65세 이상 35.6

소득수준

하 22.0

중하 18.7

중 15.7

중상 13.2

상 12.8

자료: 보건복지부 질병관리청. (2019). 2018 국민건강통계. 오송: 질병관리청.
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○ 연하곤란 현황

－ Yang et al. (2013)에서 Korean Longitudinal Study on Health and 

Aging study에 등록된 독립 주거 시설에 거주하는 65세 이상 고령자 415

명을 조사한 결과, 연하곤란 유병률은 약 33.7 %로 나타남(Yang, Kim, 

Lim, & Paik, 2013).

－ 국내 재가 노인을 대상으로 한 박수진 (2015)의 연구에 따르면, 대상 재가

노인 중 삼킴장애 위험군은 전체 대상자 중 과반수인 53.5 %로 나타남(박

수진, 2015).

나. 고령자의 연하 및 저작곤란으로 인한 영양 불량

⧠ 연하곤란과 영양 불량

○ 국내 노인복지관, 경로당, 노인대학에 있는 65세 이상 노인을 대상으로 연하 곤

란 현황과 영양 불량과의 연관성을 조사한 연구에서 삼킴 장애를 가진 대상자가 

전체의 63.7 %인 것으로 나타났으며, 전체 대상자 중 영양불량 위험군이 56.2 

%로 가장 높은 비율을 차지하는 것으로 나타남(임선우, 김영혜, 손현미, 2014). 

－ 단순 상관관계 분석(*Pearson’s correlation) 결과, 삼킴 장애 위험은 영

양상태와 유의한 상관관계를 보였고, 다른 연관성을 보인 변수를 보정하였

을 때도 삼킴 장애 위험은 영양 불량 여부와 유의한 연관성을 보임. 

－ 이를 통해 연하 곤란이 영양 불량의 위험 요인으로서의 잠재성이 확인됨.

○ 연하곤란과 영양 부족과의 연관성에 관한 review study에서 연하 곤란은 영

양 부족과 강한 연관성을 보임(Rofes et al, 2010).

－ 연하 곤란은 음식의 분해 효율성을 저하시켜 영양 부족 또는 탈수로 이어질 

수 있으며, 연하 곤란 환자의 25 ~ 75 %가 해당 증상을 보임.

－ 또한 질식과 음식물의 기관지 흡인을 초래할 수 있으며 이 경우 약 50 %가 

폐렴으로 이어지고 최대 50 % 정도로 사망과 연관성을 보임.

○ Serra-Prat et al. (2012)에서 70세 이상 노인을 대상으로 영양 부족의 위험 

요인을 전향적으로 분석한 결과, 기저 시점(baseline)에서 연하곤란이 있었던 
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노인은 그렇지 않은 노인에 비해 1년 후 영양 부족 또는 영양 부족 위험군일 확

률이 2.72배 높은 것으로 나타남(Serra-Prat et al, 2012). 

－ 또한, 기저 시점의 연령, 기능 능력, 영양 상태를 보정했을 때, 기저 시점에 

삼킴 장애 (impaired efficacy of swallow)가 있는 노인은 그렇지 않은 노

인에 비해, 1년 후 영양 부족 또는 영양 부족 위험군일 확률이 2.31배 높은 

경향을 보임 (*p value=0.06). 해당 연구는 노인의 연하곤란이 영양 부족의 

위험 요인이 될 수 있다고 보고함.

⧠ 독일과 일본에 이어 세계에서 세 번째로 2008년 노인 장기요양보험을 개시한 우

리나라는 정책적으로 많은 요양관련 제도를 수립해 나가고 있지만, 식생활과 관

련된 규정이나 영양관리 매뉴얼 등은 아직 미흡한 실정임.

○ 독일과 일본의 선진사례로 보았을 때 장기요양서비스 제공에 적합한 고령자용 

식품이 준비되어야 하는데, 현재 우리나라는 장기요양보험이 개시되고 10여년

이 지났지만, 고령자를 위한 식품산업은 아직 초기단계에 있음.

○ 장기요양시설의 규모에 관계없이 이용자의 식사능력에 따라 다양한 형태의 식

사가 시설 내부의 조리실 운영을 통해서만 제공되고 있음〔그림 2-1〕.

〔그림 2-1〕 일본, 독일 및 한국의 장기요양보험과 고령자용 식품산업의 발달

자료: 한국보건사회연구원, 한국식품연구원 내부 자료.
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  2. 고령자 대상의 부적절한 식사 관리가 개인과 사회에 미치는 영향

⧠ 고령자의 신체적 기능저하와 경관급식의 문제점

○ 고령자는 저작 및 연하 기능 등의 신체 기능 저하로 인해 일반식을 섭취하는 것

에 어려움을 겪고 있음. 

－ 이 때 경관급식은 식사 능력이 떨어지는 노인 환자의 영양 필요량을 충족시

키는 하나의 수단으로 병원 및 시설에서 활용되고 있음. 

－ 경관급식이란 연하곤란, 의식 감소 등의 신체 기능 저하로 인해 구강을 통

한 식사가 불가능한 경우 제공하는 급식임. 

○ 대한영양사협회에서 제시하는 경관급식 제공 여부 및 제공 경로에 관한 의사

결정도는 〔그림 2-2〕와 같음. 

〔그림 2-2〕 경관급식의 공급경로

자료: 사단법인 대한영양사학회 웹사이트(www.dietitian.or.kr) 2020.11.26. 인출.
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－ 이에 따르면 위장관 기능과 구강섭취의 영양 필요량의 90 % 이상 충족 여

부에 따라 경관급식 제공 여부가 결정됨. 

－ 구강섭취를 통한 영양 필요량의 충족은 제공되는 식사 형태의 적절성에 의

해 결정될 수 있음. 

－ 예로, 연하 및 저작 곤란을 겪고 있는 노인의 경우, 일반식을 제공하는 경우

와 경도와 점도를 조절한 고령친화식품을 제공하는 경우에 따라 해당 노인

의 구강섭취를 통한 영양 필요량 충족 여부가 나뉠 수 있을 것임. 

－ 두 형태의 급식 모두 대상자의 영양 필요량 충족을 위한 수단이 될 수 있지

만 경관급식이 가지고 있는 몇 가지 문제점을 고려했을 때, 가능한 고령친

화식품을 활용한 경구급식 방향을 고수하는 것이 개선점이 될 수 있음. 

○ 경관급식의 문제점은 아래와 같음.

－ 경관급식의 투여 경로에 따른 부작용은 흡인, 부적응, 삽입한 관 주위의 감

염 관리 필요, 피부 찰상, 누공, 환자의 불편감 등이 있음. 

－ 경관급식에 의한 영양 불량 : 선행연구에 따르면 경관급식은 실제 환자의 

영양필요량의 70 % 미만으로 충족시키며, 영양불량 비율이 높은 것으로 나

타남(Lee, Cho, Rhee, Lee, & Choue, 2002). 공급 부족의 주요 원인은 

담당 의사의 처방량이 낮은 것, 부적응 등이 있음(Park, 2013; McClave 

et al.,1999). 

－ 삶의 질 저하 : 영양 불량은 고령자의 신체적 건강 뿐 아니라 삶의 질에도 영

향을 좋지 못한 영향을 미치게 됨. Miura 외(2014)에서는 65세 이상 노인 

541명을 대상으로 조사한 결과, 저작과 연하 기능은 높은 식사 만족도와 유

의한 연관성을 보였고 높은 신체적, 정신적 삶의 질과도 유의한 연관성을 

보이는 것을 확인함. 해당 연구에서 저작 및 연하 곤란은 식사량 감소로 인

해 신체 건강 저하로 이어지며, 식품 선택에 제한을 가져와 식사의 즐거움

을 감소시켜 정신 건강 저하로 이어지므로, 전반적인 건강 관련 삶의 질을 

떨어뜨린다고 설명함. 또한, 연하 및 저작 곤란에 의한 영양 부족은 낮은 신

체 기능과 삶의 질과 연관성을 가짐(Miura, Hara, Yamasaki, & Usui, 

2012). 
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－ 또한, 경관급식이 장기화 되는 경우, 우울증 등 부정적인 정서를 경험할 수 

있는데, 국내 종합 및 재활병원 입원 환자를 대상으로 한 연구에서 경관급

식을 제공받는 환자는 경구급식을 제공받는 환자에 비해 삶의 질 점수가 낮

았음(김주연, 2016). 

⧠ 일반식 경구섭취와 경관급식의 중간단계 급식서비스에 적합한 고령친화식품

○ 독일에서는 경관급식의 결정과정에 본인의 의사가 가장 중요하고, 인권과 연

계되어 특별 관리되고 있으며, 경관급식에서 경구섭취로 다시 복귀할 수 있도

록 경관급식의 제공기간을 제한하고 연하기능 회복 훈련을 병행해 나가도록 

권장하고 있음(2019년도 독일현장방문 조사결과).

○ 고령자의 정신적, 신체적 건강을 위해 고령자의 영양 상태를 적절히 관리하는 

것이 선행되어야 하는데, 연하 및 저작 곤란 또는 기타 기저질환으로 일반적인 

식생활을 영위하지 못하는 노인의 식품 선택권을 넓히고 이를 통해 식사에서

의 관능적인 즐거움을 제공하기 위해 고령친화식품의 개발 및 적극적인 사용 

활성화가 중요하겠음. 

⧠ 고령자 대상의 부적절한 식사 관리가 사회에 미치는 영향

○ 고령자의 영양 불량 문제 해소는 개인의 삶의 질 개선 뿐 아니라 사회적 비용을 

경감할 수 있는 것에서도 그 의의를 가질 수 있음. 이에 영양 불량으로 인한 질

병 유병과 이에 투입되는 의료비 규모에 관한 선행 연구를 조사하였음. 

○ 국민건강영양조사 대상자의 사망등록자료, 국민건강보험자료(입원의료이용자

료)를 연계하여 이를 4~7년간 추적하여 분석한 결과임(김혜련 외, 2006).

－ 10대 영양소의 영양섭취 수준(MAR, INQ) 및 권장량 대비 에너지 섭취수

준이 적정한 군에 비해 낮은 군에서 사망 위험이 높은 것을 확인함. 

－ 또한, 영양 섭취 수준과 사망 및 입원 경험과의 연관성을 기저 시점의 건강 

수준, 사회경제적 위치, 임상적 위험요인, 건강행태를 보정하여 분석한 결

과, 에너지 섭취량이 낮은 군에서 뇌혈관질환, 암질환, 심혈관계질환의 발

생 위험이 유의하게 높은 것을 확인함. 
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－ 특히, 전체 연령 대상자에서 뿐만 아니라 고령자에서 영양섭취 수준이 낮은 

군은 적정한 군에 비해 입원 경험, 입원 비용, 입원 기간이 유의하게 높은 

것을 확인함.

○ 미국 National Health and Nutrition Examination과 National Health 

Interview Survey를 통해 8개 질병(뇌줄중, 만성 폐쇄성 폐질환(COPD), 관상

동맥질환, 유방암, 치매, 근골격계 질환, 우울, 대장암) 연관 영양 불량(DAM, 

Disease-Associated Malnurition)과 이로 인해 발생하는 직접 의료비용

(Direct medical costs)을 분석한 연구결과(Goates, Du, Braunschweig, & 

Arensberg, 2016).

－ 전체 대상자 중 65세 이상은 14 %였으나 이들은 미국 전체 DAM 부담의 

28 %(약 4.3억 달러)를 차지함. 

－ 또한 인당 계산하였을 때 DAM 부담은 노인이 일반 인구의 약 두 배의 부담

을 초래함(일반 인구 48 달러 대비 노인 인구 93 달러). 이를 통해, 노인 인

구의 높은 질병 유병률, 그리고 이에 따른 영양 불량과 그 비용의 부담이 큰 

것을 알 수 있음.

○ 유럽 시설 노인 (institutionalized and community-dwelling older adults)

의 영양 불량과 연관된 경제적 비용 연구의 systematic review study영양 불

량노인의 총 의료비용이 영양이 양호한 노인에 비해 상당히 높은 것을 확인하

였음(Abizanda, Sinclair, Barcons, Lizán, & Rodríguez-Mañas, 2016).

○ 네덜란드의 60세 이상 노인의 영양 불량으로 인한 추가 의료비용을 연구한 결

과, 60세 이상 노인의 영양 불량으로 인한 추가 의료비용은 1.67 십억 달러로 

60세 미만 일반 성인의 약 4배에 달하는 것으로 나타남(Freijer et al., 2013).

○ 네덜란드 내 nursing home의 영양 불량을 겪고 있는 환자 9,855명을 대상으

로, 그들에게 사용되는 추가적인 시간과 비용을 조사한 결과, 추산된 영양 불

량 관련 추가 비용은 2.83억 달러였음(Meijers, Halfens, Wilson, & Schols, 

2012)

○ 아일랜드의 영양 불량과 연관된 사회적 비용은 15.5억 달러 이며, 이중 시설 
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노인의 영양 불량이 약 7.65억 달러 정도 차지하는 것으로 나타남(Rice & 

Normand, 2012).

○ 영국의 영양 불량을 진단 받았던 자와 그렇지 않은 자의 헬스케어 비용을 조사

한 결과, 영양 불량을 진단 받았던 자의 진단 후 6개월 간 사용 비용은 그렇지 

않은 자의 2배 이상인 것으로 나타남(Guest et al., 2011). 

  3. 고령자의 영양 관리를 통한 사회적 경제적 비용 경감

전술한 연구 결과를 통해 고령자를 대상으로 한 식사서비스 제공은 고령자의 영양소 

섭취 상태를 개선하는 데 효과를 보일 것으로 기대할 수 있음. 이를 바탕으로 식사서비

스 및 영양 중재 등이 고령자의 영양소 섭취 개선으로 이어진다고 가정하였을 때, 실제 

지역사회 및 국가의 사회적·경제적 비용 저감에 미치는 효과 예측에 관한 선행 연구를 

조사하였음.

⧠ 고령친화식품시장의 활성화가 식품 섭취 능력 저하로 인한 식품 섭취 감소 현상을 

개선할 수 있다는 가정 하에, 고령친화식품 공급이 가지는 잠재적인 사회적 질병

(고령자 관련 8대 질병 당뇨, 빈혈, 고콜레스테롤 혈증, 고혈압, 협심증, 심근경색증, 

뇌졸중, 관절염) 비용 감소 예측 효과를 분석함(김상효, 이용선, 허성윤, 2017). 

○ 이는 국민건강영양조사 제 6기(2013~2015년)자료와 노인실태조사(2008년) 

자료를 사용하여 저작 불편 노인과 일반 노인과의 질병 유병률 차이를 계산한 

후, 고령친화식품을 통해 저작 불편이 개선되었을 경우 감소하는 사회적 질병 

비용을 추산하는 과정을 통해 이루어짐. 그 결과, 저작 불편으로 인한 식품 섭

취 감소가 개선될 경우, 유의수준 0.05에서 저작 불편 노인의 유병률이 유의하

게 높았던 심근경색 질병의 경우 약 44.4억원, 유의수준 0.10에서 저작 불편 

노인의 유병률이 유의하게 높았던 질병들의 경우 연간 5,239.7억원 가량 감소

할 것으로 추산됨. 또한 고령자 관련 8대 질병의 경우, 저작용이식품이 활성화 

될 경우 약 1,157억원, 연하용이식품이 활성화 될 경우 약 4,083억원 가량 감

소할 것으로 추산됨.
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⧠ 독일의 의료보험공단이 2006년부터 11,000개의 장기요양시설 입소노인의 식사

섭취에 대해 집중 관리하였을 경우 효과에 관한 연구를 진행하였음(Müller, 

Uedelhofen, & Wiedemann, 2007).

○ 그 결과, 영양 불량 상태를 개선하여 궁극적으로 의료비 지출이 감소하였음. 

또한, 독일연방정부 위탁으로 2007년 수행된 CEPTON-Study 조사 연구 결

과에 따르면, 영양불량으로 인해 추가로 발생하는 의료비와 요양비용이 2007

년 약 12조 원에 달하는데 그 중 약 5조 원이 장기요양시설과 재가요양기관에

서 발생하고, 국민영양관리를 방치할 경우 추가적으로 발생되는 의료비는 

2020년부터 매년 20 %씩 증가할 것이라고 경고하였음. 

○ 해당 연구에서 적정 시점에서 환자나 요양등급 노인을 적극적으로 영양관리 

할 경우 연간 1인당 91~286만 원까지의 의료비가 절감될 수 있다고 강조함.

⧠ 유럽 시설 노인 (institutionalized and community-dwelling older adults)

의 영양 불량과 연관된 경제적 비용을 연구한 선행 연구들을 검토한 systematic 

review study(Abizanda et al, 2016).

○ 영양 보충제 등을 활용해 영양 불량 개선을 위한 중재를 행했을 경우, 입원과 

의료기관 방문이 감소하는 것을 확인하였음. 그러나 해당 연구에서 비용 효율

성에 관한 연구는 아직 부족한 실정이며 추후 더 수행될 필요성이 있다고 결론

지었고, 각 연구에 관한 상세한 내용은 아래와 같음.

－ 네덜란드의 65세 이상의 시설 노인들에게 경구 영양 보충제를 통한 질병 관

련 영양 불량 중재가 영양 불량 관련 비용 감소에 어느 정도의 영향을 미치

는지 분석한 결과, 총 질병 관련 영양 불량 비용이 연간 약 1,290만 달러 감

소하는 것으로 추산됨(Freijer, Nuijten, & Schols, JM, 2012).

－ 스웨덴의 코호트 연구에서 시설 노인을 대상으로 3개월 동안의 개인의 영

양 상태에 따른 개인 맞춤형 식사를 제공하는 중재 효과에 관해 연구함.

 영양 중재는 점심에 에피타이저 제공(수프, 달걀, 청어 등)과 대상자가 원

할 때 마다 간식(스무디, 빵, 버터, 우유, 요거트) 제공으로 이루어짐.

 그 결과 중재군에서 대조군에 비해 개선된 영양 상태와 체중 증가가 나타남.
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 또한, 병원 진료 지출 비용이 대조군은 116달러인데 비해 중재군은 0 달

러로 나타남(Lorefält, Andersson, Wirehn, & Wilhelmsson, 2011).

⧠ 고령자에게 특화된 식사서비스 또는 영양중재가 실제로 고령자의 영양 불량에 미

치는 개선 효과에 대한 선행 연구 고찰

○ 고령자의 영양 불량과 영양 불량으로 인한 만성질환 발생이 의료비용 지출 증

가의 원인 중 하나임을 알 수 있으며, 사회적·경제적 의료 부담 저감을 위해 고

령자를 위한 적절한 영양 보충 및 식사서비스의 필요성을 고찰해 볼 수 있음. 

이에 고령자에게 특화된 식사서비스 또는 영양중재가 실제로 고령자의 영양 

불량에 미치는 개선 효과에 대한 선행 연구를 조사하였음.

○ Volkert et al. (2006)에서 연하곤란으로 인한 영양 부족 문제를 해결하기 위

해서는 1) 국가 차원의 식사 관리와 식품 질감 조절, 2) 식품의 질감을 조절한 

메뉴를 포함하는 등의 상세한 내용을 담고 있는 식사서비스, 3) 환자의 상태에 

맞게 조절된 식사 제공 시스템 등이 필요하다고 설명함(Volkert et al., 2006).

○ Systematic videofluoroscopic studies에 따르면, 식품의 부피를 줄이는 것

과 점도를 높이는 것이 안전성, 특히 기관지 침투와 흡인과 관련한 부분을 개

선시키는 것으로 나타났고, 침투와 흡인의 유병률은 액체에서 푸딩으로 점도

를 높였을 때 상당히 감소하는 것으로 나타남(Clavé et al.,2006).

○ 대구광역시 소재의 노인 영양불량환자를 대상으로 영양중재 연구에서 영양 중

재는 식사 섭취를 저하시키는 원인에 따라 진행하였음(박지현, 강민지, 서정

숙, 2018). 

－ 식욕 저하 환자의 경우, 식욕을 높이는 특식을 제공하고 저작 및 연하 곤란

의 경우 다진식을 제공하며 소화불량의 경우 일반식에서 연화식(죽 등)을 

제공하는 형태로 이루어졌음. 

－ 또한 영양 교육을 병행하여 증상별 식사 가이드 교육을 실시함.

－ ICD-9-CM을 기준으로 영양 평가 항목을 설정하여 조사한 결과, 영양 중

재 후 섭취 요구량 대비 실제 섭취량 비율이 에너지와 단백질에서 유의하게 

증가한 것을 확인함.



제2장 선행연구 고찰 27

－ 또한 평균 영양소 적정 섭취비(MAR, Mean Adequacy Ratio)가 단백질, 

칼슘, 철, 비타민 A, B2에서 유의하게 증가한 것을 확인함.

－ 해당 연구에서는 환자별 식사 섭취량 부족 원인(메스꺼움, 저작곤란, 연하곤

란 등)을 정확히 파악하고 개별적인 영양 중재를 하는 것의 중요성을 확인함.

⧠ 종합의견

○ 영양 불량이나 불균형 상태의 재가 또는 시설노인 대상 영양 중재를 통한 적절

한 영양관리는 해당 노인의 섭취량 및 영양 개선과 함께 삶의 질 개선 및 사회

적 부담의 감소를 가져올 것을 기대할 수 있음.

○ 이는 고령친화식품 활용 필요성의 근거가 될 수 있으며, 국내 고령인구의 빠른 

증가를 감안했을 때, 노인 특성별, 소집단별 적절한 고령친화식품을 활용한 영

양중재를 행했을 때의 효과에 대한 실증적 결과 수집이 시급한 것으로 사료됨.

제2절 공공급식 및 식품 지원제도

  1. 식품 지원제도 관련 법률

국내 식품 지원제도는 대부분 보건복지부 소관으로 운영되고 있으나, 다수 법률이 

분산되어 다원적인 체계로 운영되고 있어서〔그림 2-3〕, 관련 제도가 비효율적으로 운

영되고 제도 간에 연계가 쉽지 않은 상황임.

○ 보건복지부 소관의 법률은 복지와 영양관리로 구분되며 「사회보장기본법」 산

하에 있는 「국민기초생활 보장법」, 「노인복지법」, 「긴급복지지원법」, 「식품등 

기부 활성화에 관한 법률」 등이 복지 관련 법률을 구성하며, 「사회복지사업법」

이 이들 법률을 관할하거, 「국민건강증진법」과 「국민영양관리법」에서 영양관

리 관련 법률 조항이 포함됨.

○ 국민기초생활보장제도는 「국민기초생활 보장법」을 근거로 하며, 생활이 어려

운 자에게 필요한 급여를 지급하여 이들의 최저생활을 보장하고 자활을 돕는 
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것을 목적으로 함. 

〔그림 2-3〕 식품 지원제도 관련 법률 현황

자료: 이계임, 김상효, 김부영. (2017). 정부의 취약계층 농식품 지원체계 개선방안. 나주: 한국농촌경제연구원. p. 50.

공공급식에 대해 통일된 용어가 있는 것은 아니나, 일반적으로 국가 또는 지방자치

단쳬의 재정적 지원을 받는 기관, 단체, 시설 등에서 공중을 대상으로 이루어지는 급식

을 의미함. 즉 비상업적으로 급식이 이루어지는 모든 단체급식을 공공급식으로 볼 수 

있으며, 학교를 포함한 관공서, 공공기관, 의료기관, 각종시설 등이 모두가 해당됨.1)

○ 공공급식 관련법은 2006년 「학교급식법」 개정을 통한 직영급식 원칙의 수립 

등 학교급식을 중심으로 추진되어 오다가 2010년대 전후로는 보편적 복지 관

점을 적용하면서 지방자치단체별로 초등학교를 중심으로 무상급식이 시작되

어 현재 17개 시도에서 초·중학교 무상급식을 실시하고 있음. 

－ 농림축산식품부는 ‘공공급식에 관한 조례 표준안’을 작성·배포하여 법률적 

근거를 통한 지자체의 공공급식에 관한 정책과 사업 추진을 지원함. 

－ 2017년 이후 국가단위에서 공공급식 관련 법률의 제·개정이 일부 중앙행

정기관 중심으로 추진되어, 단체급식 등 급식시설에서의 지역 농산물과 천

일염 이용 활대와 관련된 법률의 개정이 이루어졌음.

1) 서울특별시, https://donong.seoul.go.kr/PORTAL/dms/contents/dms/board.01.001.mption; 2020. 
11.25. 17:14 인출.
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－ ‘공공급식 지원 및 관리에 관한 법률(안)’, ‘먹거리 공공성 지원에 관한 법률

(안)’ 등은 부처 간 이견 등으로 실질적인 제정으로 이어지지는 못하였음. 

정부 부처별 공공급식 관련 주요 업무, 관리·감독 담당 기관 및 시설은 〔그

림 2-4〕과 같음.

〔그림 2-4〕 정부 부처별 공공급식 관련 주요 업무, 관리·감독 담당 기관 및 시설

자료: 황윤재, 홍연아, 박시현, 최준영. (2019). 공공급식 식재료 공급실태와 개선과제. 나주: 한국농촌경제연구원. p. 55.

○ 공공급식 실시 기관·시설 급식 추진 체계 및 특성은 <표 2-2>, <표 2-3>과 같음. 

－ 노인 대상 공공급식은 「노인복지법」과 「노인장기요양법」에 근거하여 사회

복지시설과 의료시설에서 실시되고 있으며, 사회복지시설 유형별, 지자체

별 다양한 형태로 실시됨.

 

〈표 2-2〉 복지, 보건 분야 공공급식 실시 기관·시설 급식 추진 체계

구분
소관부처

(관리·감독)

주요 법령

계약·구매
급식관리

급식일반 안전·위생 건강·영양

복지
사회복지

시설
보건복지부
여성가족부

지방계약법

아동복지법
노인복지법

장애인복지법
노숙인 등의 복지 및 
자립지원에 관한 법률

노인장기요양법
기타 사회복지에 관한 

법률

식품위생법
국민영양
관리법

보건
(국공립)
의료시설

보건복지부
국가계약법
지방계약법

의료법

자료: 황윤재, 홍연아, 박시현, 최준영. (2019). 공공급식 식재료 공급실태와 개선과제. 나주: 한국농촌경제연구원. p. 46.
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〈표 2-3〉 공공급식 실시 기관·시설 급식 실시 특성

구분
제공 식사 특성 주요 법령

비고
일반식 특정식 제공 일수 연중 공급 여부 제공 끼니

복지
사회복지

시설
◯ △

연중 또는 
대체로 연중
(공휴일 제외)

◯ 1~3식
(기관별 간식)

도시락 및 
밑반찬 배달 등 
외부 식사 지원 

시설 존재.
노인의료복지시
설은 일반식과 
치료식 등 제공

보건 의료시설 ◯ ◯ 연중 ◯ 3식 -

자료: 황윤재, 홍연아, 박시현, 최준영. (2019). 공공급식 식재료 공급실태와 개선과제. 나주: 한국농촌경제연구원. p. 48.

  2. 고령자 대상 식품 지원제도

가. 중앙 정부기관

1) 농림축산식품부

○ 고령자를 대상으로 포함하는 농림축산식품부의 식품 지원제도로 농식품 바우

처, 정북양곡할인 제도가 있음<표 2-4>. 

○ 두 제도 모두 저소득층을 대상으로 시행 또는 예정 중에 있음.

〈표 2-4〉 고령자를 대상으로 포함하는 농림축산식품부 식품 지원제도

구분 농식품 바우처(시범사업) 정부양곡할인

지원대상
협의 중
(식품비 비수급 취약계층 대상)

수급자, 차상위계층, 무료급식단체 등

지원품목 채소류, 과일류, 계란, 우유 등 정부 양곡 (할인된 가격으로 지원)

공급체계 전자카드(바우처) 방식, 수혜자 직접 구매 읍·면·동에 신청, 사회적 조합 택배

공급횟수 수혜자 필요 시 직접 구매 매월 1인당 10 kg, 1식당 1인당 180 g

지원단가 1인 월 4만 원 (시범사업)

(기초수급자) 2,000원
(차상위계층) 10,100원
(급식) 6,250원
(10kg 기준)

관련예산

35억 원(시범) 택배비 254억 원

(’18)  5억 원
(’19)   -
(’20) 35억 원

복지부(’18) 834억 원
농식품부 택배비
(’20년 254억 원)

관련법률 「농업·농촌 및 식품산업 기본법」 「정부관리법」 (정부 관리 양곡의 판매)

전담기관 한국농수산 식품유통공사 지방자치단체 (공급업체)

자료: 김상효 외. (2020)_농식품 지원제도의 효율적 운영방안 연구. 나주: 한국농촌경제연구원.
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2) 보건복지부

○ 고령자를 대상으로 포함하는 보건복지부의 식품 지원제도로 기초생활보장, 긴

급복지지원, 노인급식지원, 실버건강식생활, 기부식품제공사업(푸드뱅크) 제

도가 있음<표 2-5>, <표 2-6>. 

○ 기초생활보장과 긴급복지지원은 현금 지원이며, 급식, 도시락, 밑반찬을 제공

하는 저소득 어르신 급식지원과 식품 현물을 제공하는 푸드뱅크가 보다 직접

적인 식품 지원제도임. 

〈표 2-5〉 기초생활보장 및 긴급복지지원 개요

구분 기초생활보장 긴급복지지원

지원대상
소득: 기준 중위소득 30%
부양의무자가 없거나, 부양의무자가 있어도 
부양능력이 없거나 부양을 받을 수 없는 경우

- 갑작스러운 위기 상황으로 생계가 곤란한
가구 대상 지원

- 중위소득 75% 이하 

지원품목 현금

식료품비, 의복비 등 생계유지(1개월)에 필
요한 비용
의료서비스 및 약제비 지원, 주거지원, 교육
지원

공급체계 현금 지급 현금 지급

공급횟수 월 급여 생계지원 : 최대 6회

지원단가
- 4인가구 기준 최대급여액 : 142만원
- 시설생계급여 : 25.8만원

생계지원(식료품비 포함) : 
4인가구 기준 1,230천원

관련예산 (’20) 12조 2,338억원 (’20) 1,654억원(생계지원 : 1,020억원)

관련법률 「국민기초생활보장법」 「긴급복지지원법」

전담기관 - -

주: 저자 직접 정리

〈표 2-6〉 저소득 어르신 급식지원 및 기부식품제공사업 개요

구분 저소득 어르신 급식지원
기부식품제공사업

(푸드뱅크)

지원대상
- 경로식당: 만 60세 이상 저소득 결식 노인
- 식사 및 밑반찬 배달: 만 60세 이상 거동 불

편한 저소득 결식노인

지역 내 결식문제를 겪고 있는 저소득 빈
곤계층(결식아동, 독거어르신, 재가장애인, 
조손가정) 등

지원품목 급식, 도시락, 밑반찬 배달 식품 및 생활용품

공급체계
지자체, 경로식당, 종합사회 복지관, 노인복지
회관, 재가 노인복지시설, 종교단체 등 비영리
기관, 자원봉사자 활용

중앙물류센터에서 배분받은 기업 및 개인
의 기부물품을 광역/기초 푸드뱅크에서 대
상자 에게 제공

공급횟수
경로식당 : 주 3회 급식 지원
식사(밑반찬) 배달 : 주 2~5회 급식 배달 지원

-
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주: 저자 직접 정리

○ 보건복지부는 전술한 저소득층 대상 식사 지원제도(저소득 어르신 급식지원, 

기부식품제공사업)과 더불어 돌봄이 필요한 노인 중 기초연금수급자를 대상자

로 포함하고 유사 중복사업 대상이 아닌 노인 맞춤 돌봄 서비스를 운영하고 있음

<표 2-7>.

〈표 2-7〉 노인 맞춤 돌봄 서비스 개요

구분 노인 맞춤 돌봄 서비스

지원대상

- 65세 이상 기초생활수급자, 차상위계층 또는 기초연금수급자 중 독거,조손 가구 등 돌봄
이 필요한 노인으로 유사 중복사업에 해당되지 않는 자

- 대상자 선정도구(신체, 정신, 사회참여 영역에서 취약 요인을 조사하여 선정 여부와 서비
스 제공 시간 범위 등을 산정)

지원품목

- 직접서비스(방문, 통원 등) :
안전지원, 사회참여, 생활교육(영양교육 포함), 일상생활 지원(식사관리 포함)의 4개 분야

- 연계서비스(민간후원자원) : 생활지원연계*, 주거개선 연계, 건강지원연계, 기타 서비스

* 욕구조사를 통해 대상자의 식생활 현황 및 필요물품을 파악함. 지역 내 민간자원을 연계
(후원물품, 푸드뱅크/푸드마켓, 군부대, 학교 급식실)하여 식료품(쌀, 김치, 노인영양식, 각
종 양념, 계란, 우유, 가공식품 등 제공

공급체계 - 식품 지원의 경우, 지역 내 기부 물품을 방문 시 전달

공급횟수 - 대상자의 서비스 제공 시간 및 형태에 따라 상이

관련예산 (’20) 3,728억원

관련법률 「노인복지법」

전담기관
시군구에서 사회복지법인 및 비영리법인 내 운영시설을 서비스 제공기관으로 선정 및 위탁. 
전담 사회복지사 및 생활지원사가 서비스 제공.

주: 저자 직접 정리

○ 보건복지부는 2019년부터 지역사회 통합 돌봄(커뮤니티 케어) 선도사업을 추

진하고 있음. 

－ 이는 케어가 필요한 주민(노인, 장애인 등)이 자신이 살던 곳을 떠나 병원이나 

구분 저소득 어르신 급식지원
기부식품제공사업

(푸드뱅크)

지원단가
경로식당 : 1식 3,420원
식사배달 : 1식 4,735원

-

관련예산 국비(50 %), 지방비(50 %) (’20) 17.7 억원

관련법률 「노인복지법」 「식품등 기부 활성화에 관한 법률」

전담기관
민간단체 및 지방자치단체
(2005년부터 “지방이양사업”으로 전환)

전국/광역/기초 푸드뱅크
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시설로 옮기지 않고도 살 수 있도록 다방면에서 지원하는 사업으로 2026년에 

커뮤니티 케어가 보편적으로 제공되는 것을 목표로 추진하고 있음<표 2-8>.  

〈표 2-8〉 지역사회 통합 돌봄(커뮤니티 케어) 선도사업 중 노인 대상 사업모델 개요

구분 지역사회 통합 돌봄(커뮤니티 케어)

지원대상
- 요양병원(공립) 입원 환자 중 살던 곳으로의 복귀를 원하는 노인
- 지역사회에 거주 중이나 노화, 사고, 질병, 신체 기능 저하로 인해 케어가 제공되지 않을 

시 요양병원이나 시설 입원이 불가피한 노인

지원품목

- 퇴원 지원
- 주거 지원(케어 안심주택 운영)
- 개인별 욕구에 적합한 서비스 제공
  ･ 보건의료: 방문건강 관리 
  ･ 요양 돌봄: 장기요양 신규서비스, 영양식사 제공, 이동 서비스 제공 등
  ･ 재가 의료급여
- 빅데이터 활용 건강관리 

공급체계 - 요양돌봄 중 식사지원: 식사 배달 또는 공동식사 제공

관련예산

(’19) 
- 국비 50 %, 지방비 50 %
- 선도사업 국비 총 63억 9천 3백만원
- 노인 대상 사업 국비: 24 억원(4개 시군구 선정)

관련법률 (가칭) 「지역사회 통합 돌봄기본법」

전담기관 지방자치단체

자료: 보건복지부. (2019). 지역사회 통합 돌봄(커뮤니티케어) 선도사업 추진계획. 세종: 보건복지부.
주: 저자 직접 정리

○ 보건복지부가 보건소 단위로 진행하는 지역사회통합건강증진사업의 맞춤형영

양관리서비스 내 실버건강식생활 사업에서는 독거노인 등 취약계층 노인을 대

상으로 식생활 지원을 하고 있음. 

－ 영양 교육으로는 건강 노인, 고혈압, 당뇨 환자 노인 등으로 대상을 구분하

여 식사관리 방법과 조리 교육, 간단한 간식을 제공하고 있음<표 2-9>.

3) 행정안전부

○ 고령자를 대상으로 포함하는 행정안전부의 식품 지원 시범사업으로 ‘21년 추

진될 노인돌봄 전달체계 개편 시범사업이 있음<표 2-10>. 

○ 이 사업은 기초연금 수급자를 포함하며, 기존의 저소득층 대상 사업의 대상자

를 배제한다는 특징을 가짐.
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〈표 2-9〉 실버건강식생활사업 개요

구분 실버건강식생활사업

지원대상 65세 이상의 독거노인 등 취약계층 어르신

지원품목
- 과일·유제품 등의 간식 도시락
- 공공급식 시설에 식재료 제공
- 식생활 관리 서비스 및 영양교육

공급체계 - 공동부엌 실습교육, 가정 방문

공급횟수 -

지원단가 -

관련예산
(’20) 675 억원
*지역사회 통합건강증진 사업 기준  

관련법률 「국민건강증진법」

전담기관 보건소

주: 저자 직접 정리

〈표 2-10〉 고령자를 대상으로 포함하는 행정안전부 식품 지원제도

구분 노인돌봄 전달체계 개편(시범사업)

지원대상

(소득) 기초연금 수급자 중 다음*에 해당되지 않는자 
* 장기요양등급자, 노인맞춤형 돌봄서비스 중점관리대상자, 기초생활보장수급자, 차상위계

층, 기존 무료급식 대상자는 배제
(가구) 1순위 : 독거노인, 2순위 : 노인가구, 3순위 : 기타 돌봄이 필요한 대상자
(건강) 1순위 : 거동이 불편한 재가노인, 2순위 : 건강하지 않은 노인, 3순위 : 건강한 노인
(지역) 신청일 현재에 화성시, 춘천시에 주민등록이 되어있는 시민

지원품목 도시락

공급체계
(공급) 도시락 제조업체 공개경쟁입찰
(전달) 지역배달대행업체 공개경쟁입찰(화성) / 자활기관 차량지원(춘천)
/ 사회적 협동조합(춘천) / 오지마을반찬지원사업 연계(춘천)

공급횟수 주 5일

지원단가
개별도시락(3,000원) + 배달(1,500원)
* 대상자 일부는 자부담(1,500원)
※ 월 9 만원(6 만원 지자체 부담, 3 만원 대상자 자부담) 

관련예산 -

전담기관 선정된 영리 급식업체, 배달업체

주: 저자 직접 정리
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나. 지방자치단체

지방자치단체에서 고령자를 대상으로 하는 노인 식품지원제도로 저소득 어르신 급

식 지원제도가 있음. 이는 보건복지부에서 2005년에 민간으로 이양한 사업으로, 지방

자치단체에서 경로식당, 종합사회 복지관, 노인복지회관, 재가 노인복지시설, 종교단

체 등 비영리기관, 자원봉사자를 활용하여 식사 서비스를 제공함. 여기서 식사 서비스

는 경로식당 무료급식, 도시락/밑반찬 배달 서비스로 구분할 수 있음.

⧠ 광역시·도별 저소득 어르신 급식 제도 운영 현황<표 2-11>(오민수, 조해진, 2019). 

○ 경로식당 무료급식의 단가는 최저 2,300원에서부터 최고 4,500원의 범위임.

○ 도시락 배달의 단가는 최저 2,300원에서부터 최고 4,750원의 범위로, 서울특

별시와 경기도만 인건비를 별도로 지임하고 있기 때문에 타 광역시도는 급식 

단가의 일부를 인건비로 활용하거나 인력 지원이 없음.

○ 해당 연구에서 제주특별자치시의 경우, 자원봉사 인력이나 기업이 없어 단가

가 다른 광역시도에 비해 높을 것으로 예상함.

⧠ 그 외 지방자치단체의 고령자를 대상으로 포함하는 식품 지원 사업

○  서울특별시의 우리동네 이웃사촌 사업

－ 고령자를 대상으로 한 기타 복지 서비스에 지역 상권과 기업의 후원을 연계

하여 식품 지원을 포함시키는 방식으로 운영됨<표 2-12>. 

○ 서울특별시의 허약 노인 지역기반 바른먹거리 제공 시범사업 

－ 노인 영양중재를 포함하는 허약 노인에 대한 신규 지역사회 통합돌봄사업

으로 현재 사업 모델 수립 연구가 수행 중임<표 2-13>.
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〈표 2-12〉 고령자를 대상으로 포함하는 서울특별시 식품 지원제도

구분
우리동네 이웃사촌

 나눔가게 나눔이웃

지원대상
저소득층(기초생활수급자, 차상위계층, 한부모
가족 등)

저소득층(기초생활수급자, 차상위계층, 한부모
가족 등)

지원품목
식료품, 식당음식, 이/미용, 약품, 약국 무료진
료, 교육서비스 등 무상 제공

- 독거노인 급식지원 : 밑반찬, 도시락 배달, 외
식지원, 행복밥상

- 그 외 보건의료, 일상생활, 정서, 생필품 지원

공급체계
- 개인, 상점, 기업 등의 기부(식품, 서비스 등)
- 동 주민센터에서 저소득층이 서비스 이용
- 동 주민센터에 나눔가게 신청 후 현판 수령

동 단위로 동아리(5인 이상)를 구성하여 봉사 
(독거노인 밑반찬 제공 등)

공급횟수
나눔가게 유지조건 : 1년 이상 기부 유지, 월
(분기) 1회 이상 기부 참여

-

지원단가 -

예산배분 - -

관련예산 - 446,151,000 원

회계 - -

관련법률 - -

추진실적

(’19)
- 참여 나눔가게(누적) : 3,356 개
- 수혜 인원 : 284,530 명
- 지원 환산 금액 : 2,504,000,000 원 

(’19)
- 참여 인원 : 6,804 명
- 동아리 수 : 580 개
- 복지 당사자 포함 동아리 : 170 개
- 수혜 인원 : 22,858 명
- 돌봄 대상자 발굴 수 : 4,615 명

전담기관 동 주민센터 동 주민센터

주: 저자 직접 정리

〈표 2-13〉 서울특별시 허약 노인 지역기반 바른먹거리 제공 사업(추진계획 중) 개요

구분 허약 노인 지역기반 바른먹거리 제공 사업

지원대상
허약(노쇠 또는 전노쇠) 노인
* 노쇠 및 기능평가에 따라 서비스 대상을 분류

지원품목

- 서비스 대상군에 따라 식사 종류 및 식단을 구성하여 지원(영양 중재)
- 반조리제품, 전처리 완료 식자재를 제공 
- 영양교육, 조리실습, 공동식사 제공
- 운동, 사회활동, 우울 및 인지기능 검사

공급체계

- 식품회사, 생활협동조합 등 사회적 기업을 연계하여 지원
- 지역사회 내 동사무소, 경로당 등을 활용하여 영양교육, 조리실습, 공동식사 등 제공
* 기능 수준에 따라 방문 또는 배달 지원
- 지역의사회를 활용하여 기능 검사 등 수행 

추진실적
- ‘20년 10월~12월 기획연구 수행
- 수혜 인원 : 284,530 명
- 지원 환산 금액 : 2,504,000,000 원 

전담기관 동사무소, 경로당 등 지역사회 거점 기관

자료: 김정하 외. (2020). 허약 노인 지역기반 바른먹거리 제공 사업 기본계획 수립 연구 과업수행계획서. 서울특별시: 
중앙대학교 산학협력단.  

주: 저자 직접 정리
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제3절 고령친화식품의 발전 현황

  1. 고령친화산업 중 고령친화식품

⧠ 「고령친화산업 진흥법」에 근거한 고령친화산업은 복지복구 중심으로 발전

○ 「고령친화산업 진흥법」은 2006년 12월 고령친화산업을 지원·육성하고 그 발

전 기반을 조성함으로써 노인의 삶의 질 향상과 국민경제의 건전한 발전에 이

바지 할 목적으로 제정됨.

○ 법제2조의 정의에서 고령친화산업은 고령친화제품 등을 연구·개발·제조·건

축·제공·유통·판매 등의 업을 말하며, 고령친화제품 등은 노인을 주요 수요자

로 하는 제품 또는 서비스”라고 정의함.

○ 고령친화산업의 범위는 용구·용품 또는 의료기기, 거주시설, 요양서비스, 금

융·자산관리서비스, 정보기기 및 서비스, 여가·관광·문화 또는 건강지원서비

스, 농업용품 또는 영농지원 서비스, 기타 노인을 대상으로 개발되는 제품 또는 

서비스를 포괄하며, 동법시행령 제2조 의약품·화장품, 교통수단·교통시설 및 

그 서비스, 건강기능식품 및 급식 서비스가 추가되어, 보거복지부와 한국보건

산업진흥원은 고령친화산업 범주를 9개 분야(의약품, 의료기기, 식품, 화장품, 

용품, 요양, 주거, 여가, 금융)로 제시함.

○ 인구고령화와 베이비붐 세대의 은퇴 본격화로 고령친화산업 시장의 확대가 전

망이나, 현재는 노인장기요양보험 급여 복지용구와 연계된 고령친화용품 중심

으로 제한적인 사업운영 수준임(박선오 외, 2019).

－ 고령자 대상 조사결과에 따르면, 고령친화산업 제품의 필요 우선수위는 의

약품, 의료기기, 개인건강·의료용품, 건강기능식풉, 고령친화식품 순으로 

식품에 대한 필요성이 높은 편임.

⧠ 「고령친화산업 진흥법 시행령」에 근거한 고령친화식품은 제한적

○ 고령친화식품은 법제2조 제3호 ‘노인을 위한 건강기능식품 및 급식 서비스로 

정의되어 있음.
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－ 현행법에 따르면. 건강기능식품만이 고령친화식품으로 해석될 수 있으나, 

2011년 한국보건산업진흥원의 고령친화식품 범위에는 특수의료용도식품

과 두부류 및 묵류, 전통·발표식품(장류, 김치류, 젓갈류, 절임식품), 인삼과 

홍삼제품 등 일반식품이 포함되어 있음. 

⧠ 고령친화식품의 범위를 폭넓게 접근하면 아래와 같음.

○ 노인의 신체적 기능저하를 반영하여 씹기 편하고 삼키기 쉬우며 소화가 잘되

는 일반식품

－ 두부류 및 묵류, 전통⋅발효식품(장류, 김치류, 젓갈류, 절임식품), 인삼과 

홍삼제품 등

○ 노인에게 부족할 수 있는 영양소에 해당하는 단백질, 비타민 등이 풍부한 영양

보충용 특수용도식품

○ 정상적인 섭취, 소화, 흡수 또는 대사할 수 있는 능력이 제한되거나 손상된 노

인들을 위하여 특별히 제조⋅가공된 특수의료용도 등 식품으로 연하곤란자용 

점도증진식품, 신장질환자용식품, 당뇨식, 경관유동식 등

○  노인의 신체 건강 유지를 위해 유용한 기능성 원료나 성분을 사용하여 제조한 

건강기능식품

  2. 관계기관의 고령친화식품 활용 현황

⧠ 노인의료복지시설의 고령친화식품 활용 현황

○ 황은미 외(2017)에서 보고한 서울특별시의 노인의료복지시설에서 제공되는 

식사 형태는 <표 2-14>와 같았음(황은미, 장성오, 박정민, 2017). 

－ 죽식을 제공하는 시설이 전체 조사시설의 90 %에 달했고, 갈은식, 경관영

양, 미음 역시 절반 또는 과반의 시설이 제공 중인 것으로 나타났음.

－ 이는 노인 대상으로 식사를 제공하는 시설에서 노인의 연하 및 저작 곤란, 

기저 질환, 영양 부족 상태를 고려한 맞춤형 식사 서비스에 대한 수요는 절

대적으로 필요하다는 것임을 알 수 있음. 
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〈표 2-14〉 요양시설에 제공되는 식사형태

식사형태
제공안 함 

n(%)
제공함
n(%)

일반식 0(0.0) 33(100)

자른식 - -

갈은식 7(21.9) 25(78.1)

죽식 3(9.4) 29(90.1)

미음 16(50.0) 16(50.0)

경관영양 10(31.2) 11(68.8)

자료: 황은미, 장성오, 박정민. (2017). 영양돌봄을 위한 한국형 노인맞춤 신선편이식 개발 및 이동급식사업 모델 구
축. 서울특별시 사회적경제지원센터.

－ 그러나 노인 맞춤형 식사를 제공할 수 있는 시설을 이용하는 노인은 전체 

장기요양시설 입소자 중 60 %이며, 나머지 약 40 %(전국 약 6만 명)의 경우 

조리 전문인력이 부족한 시설을 이용 중에 있다고 보고되었음(황은미 외, 

2017). 

－ 특히 전문 조리인력이 없을 경우, 대체 인력이 제공할 수 있는 반조리 또는 

완조리 형태의 식품이면서 동시에 노인의 기능 및 질환 상태를 고려한 고령

친화식품의 제공이 필요할 것임. 

－ 전문 조리인력이 있는 시설도, 인력 부족, 주말 식사 시 인력 부재 등의 문

제가 존재하며, 이와 같은 문제를 해소하기 위한 반조리, 완조리, 단일 식품 

형태 등의 다양한 형태의 고령친화식품이 요구될 수 있음.

－ 김상효 외(2017)에서 노인복지시설을 대상으로 조사한 결과, 전체 조사대

상 시설 중 74.2 %가 완제품(완조리/반조리)을 식단에 포함하여 사용하고 

있는 것으로 나타났음. 

 여기서 시설의 규모가 크고 식수가 많을수록 완제품 사용비중이 크고, 향

후 고령친화식품 인증을 받은 완제품 구입 의향이 더 높은 것으로 나타남. 

－ 그러나 현재 고령친화식품의 개발과 유통이 저조한 국내 실정을 고려했을 

때, 수요에 비해 부족한 공급으로 해당 시설을 이용하는 노인들의 영양 관

리의 질이 저하될 우려가 있음.
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  3. 고령친화식품 관련 인지도

⧠ 고령친화산업 소비자 수요조사에 관한 연구 결과(김우선, 2020)

○ 고령친화산업 분야들(의약품, 의료기기, 일상생활 보조용품, 화장품, 주거, 여

가, 요양, 금융) 중 식품에 대한 고령자의 요구도가 높은 수준임.

－ ‘14년에는 식품(70.2%), 의약품(53.3%), 가정용의료기기(35.8%), 운동/훈

령용품, 일상생활보조용품 등의 순위였고, ’19년에는 의약품(52.5%), 건강

기능식품 및 식품(32.6%), 개인건강의료용품(29.6%), 의료기기, 화장품 순

으로 나타남.

⧠ 시니어의 일상생활에 필요한 서비스나 제품에 대한 조사 결과(박기환, 2014).

○ ‘고령자/장애인 접근성이 용이한 레스토랑(75%)’, ‘제품 영양 성분이 더욱 읽

기 쉽게 표기된 식료품 포장(72%)’, ‘읽기 쉬운 제품 라벨(71%)’, ‘시니어 소비

자들의 영양 섭취를 충족시키는 식료품(66%)’ 등 주로 고령자들의 식생활에서

의 편의를 개선시킬 수 있는 서비스나 제품에 대한 니즈가 큰 것으로 조사되어 

그만큼 부족하다는 의미임.  

⧠ 고령친화식품 관련 제도화에 대한 관계기관 종사자 대상 인식조사결과(양윤경 

외, 2018)

○ 고령친화식품의 필요성에 대한 인식이 아직 낮은 수준임.

－ 응답자의 28.9%가 ‘필요하다라’는 의견이었고, 특히 고령친화식품을 필요

로 하는 입소자 등이 많은 요양병원의 39.1%, 요양시설의 34.1%, 그리고 

응답한 영양사들 중에는 35.1%가 필요하다고 응답함.

○ 고령친화식품 제공의사도 아직 낮은 수준임.

－ ‘고령친화식품이 필요하지 않다’라고 응답한 71.1%가 고령친화식품이 필

요하지 않은 이유로는 ‘자체조리시설이 있거나, 급식대상자들의 인식이나 

요구가 낮아서’가 많았고, 영양사들 중에서도 ‘고령친화식품을 급식으로 제

공할 의사가 없다’라는 의견이 51.1%로 나타났음. 
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○  고령친화형식품의 선호하는 판매형태로 대형수퍼마켓를 가장 선호함. 

－ 대형슈퍼마켓(46.9%)을 가장 선호하고, 온라인 쇼핑(26.1%), 그리고 밀착

형 중소형 슈퍼마켓 및 식료품점(17.5%).을 통한 판매방법을 선호하는 것

으로 나타났음.

  4. 고령친화식품 발전 방향(박기환, 2014)

⧠ 노인용 영양 환자 제품의 용도 변화

○ 노인환자용의 재품들이 영양식, 식사대용식 등 일반식으로 그 용도의 변화와 

함께 제형도 푸딩, 분말, 쉐이커 등 다양하게 변화하고 있음.

○ 더불어 고령자용 식품에 관심을 갖고 제품을 출시하는 국내 식품기업이 차츰 

늘어나서, 아욱죽, 닭고기 옥수수탕, 버섯샐러드, 들깨죽, 달걀소면, 소화가 잘 

되는 음식, 항산화에 좋은 음식, 뼈와 근육을 튼튼하게 하는 음식, 웰빙 간식 등

의 고령자용 식품을 볼 수 있음. 

⧠ 고령자용 식품산업의 발전을 위해서는 고령자의 요구에 적합한 개념 정립이 중요

○ 국내에서 개발된 고령자용 식품은 아직 개념 정립이 되지 않고, 관련시장 형성

이 되어 있지 않아 매우 제한적임.

○ 고령자용 식품은 노인들이 가족들과 식사할 때 혼자 다른 형태의 음식을 섭취

함에 따라 느끼는 소외감을 없애기 위하여 일반적인 음식과 동일한 형태를 가

지면서, 소비자의 저작능력에 따라 경도를 조절한 제품으로 개발되어야 함.

○ 고령자용 식품산업이 발전하기 위해서는 고령자의 필요 요구를 파악하여 고령

자의 신체적, 생리적, 환경적 특징을 반영한 상품화 방향을 모색하고 식품 개

발 이외에 고령자들이 쉽게 먹을 수 있는 간단한 조리법 등에 대한 교육 및 홍

보도 필요할 것임.
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제1절 국내 현황

제2절 국외 현황



제1절 국내 현황

  1. 공공급식 시설 서비스 현황

가. 노인 대상 급식관리 정책

노인 대상 공공급식은 「노인복지법」과 「노인장기요양법」에 근거하여 사회복지시설

과 의료시설에서 실시되고 있으며, 사회복지시설 유형별, 지방자치단체별 다양한 형태

로 실시됨. 장애인 거주시설, 노인양로시설, 장기요양기관으로 구분될 수 있으며, 각 

시설에 적용되는 급식관리 정책을 비교하면 <표 3-1>과 같음. 

나. 노인 대상 복지 서비스 개요

노인 복지 시설별 서비스는 가정봉사원파견시설, 방문요양(재가노인복지시설), 재가

노인지원서비스, 방문요양(장기요양기관)과 일반 노인 복지시설인 양로시설, 노인공동

생활가정, 노인 복지관으로 구분될 수 있음. 각 시설별 서비스 대상, 내용, 인력기준, 

운영비 지원 현황에 관한 내용은 <표 3-2>와 같음. 

제3장
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〈표 3-1〉 국내 노인 관련 급식관리 정책 비교

구분 장애인 거주시설 노인양로시설 장기요양기관

이용자 특징
거주공간을 활용하여 일반 
가정에서 생활하기 어려운 
장애인

노인복지법 시행규칙 제14
조에 따른 노인주거복지시설
의 입소대상자

노인장기요양보험법 제15조
에 따른 수급자

급식의 목적

쾌적한 세팅과 융통성 있는 
시간에 영양가 있는 다양하
고 균형 잡힌 식사를 보장함
으로써 이용자의 건강과 복
지를 증진

-

인력배치
기준

시설거주자가 50명 이상인 
경우 영양사 1명

1회 급식인원 50명 이상인 경우 영양사 1명

급식운영의 
특징

급식인원 50인 이상인 경우 
집단급식소 설치기준을 갖추
고 설치·운영신고를 해야 함

영양사 및 조리원이 소속되어 있는 업체에 급식을 위탁하는 
경우 영양사 및 조리원을 두지 않을 수 있음
(직영원칙 또는 급식위탁 불가에 대한 규정 없음)

급식관리 
기준

있음.
(장애인복지시설 사업안내Ⅲ, 
보건복지부)

있음.
(노인복지법 시행규칙 별표3)

있음.
(노인복지법 시행규칙 별표5, 
장기요양급여 제공기준 및 
급여비용 산정방법 등에 관한 
고시)
※ 타 급식관리 기준에 비해 

미비

급식비 제도
입소장애인 1인당 월 378,000
원 범위 내에서 본인부담금 
지급할 수 있음

입소자 1인에 대하여 지원하
는 관리운영비에 생계비(주·
부식비·연료비·피복비) 등을 
합한 금액으로 2019년 기준 
권장액은 월 449,300원

식재료비는 비급여 항목으로 
기관에서 책정한 금액에 따
라 입소자가 부담

자료: 권진희, 장혜민, 이희승, 정현진, 류재현. (2020). 장기요양기관 급식관리 연구. 원주: 국민건강보험공단. p. 25.
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〈표 3-2〉 노인 복지 시설별 서비스 개요 

구분
가정봉사원파견시설

<ʼ08.7.1 이전>

방문요양
(재가노인복지시설)

<ʼ08.7.1 이후>

재가노인지원서비스
<ʼ10.3.1 이후>

방문요양
(장기요양기관)

서비스
대상

① 일상생활 수행능력에 
지장이 있는 자

② 노인성질환 또는 노
쇠로 심신의 장애가 
있는 자

③ 일반질환으로 일시적
인 서비스가 필요한 
자 

④ 독거노인으로 일상
생활 서비스가 필요
한 자

⑤ 기타 복지실시기관
장이 서비스가 필요
하다고 인정한 자

① 장기요양급여 수급자
② 장기요양급여수급자 

이외의 자 중(등급외
자) 기초수급권자 및 
부양의무자로부터 
적절한 부양을 받지 
못하는 자로서 재가
서비스 제공이 필요
한 자(시·군·구청장
이 의뢰한 자)

③ ʼ08.7.1이전 운영비
를 지원받는 시설을 
이용하고 있는 등급
외자 중 기초수급권
자 및 실비이용자

④ 이용자 본인이 전액 
부담하는 자

① 장기요양급여 수급자
② 장기요양급여수급자 

이외의 자 중 기초
수급권자 및 부양의
무자로부터 적절한 
부양을 받지 못하는 
자로서 서비스 제공
이 필요한 자(시·군·
구청장이 의뢰한 자)

③ ʼ08.7.1이전 운영비
를 지원받는 시설을 
이용하고 있는 등급
외자 중 기초수급권
자 및 실비이용자

④ 기타 자연재해 등으
로 긴급지원이 필요
한 노인

①장기요양급여 수급자
② 이용자 본인이 전액

부담하는 자 

서비스
내용

신체수발, 일상생활 지
원, 노화·질병 및 장애
관리, 상담 및 교육, 복
지자원 발굴 및 네트웍
구축(결연 사업, 봉사
자 발굴 등) 

방문요양, 상담 및 교육, 
노인결연 등

일상생활 지원, 노인생
활 및 신상에 관한 상
담, 재가노인 및 보호자
의 교육, 무의탁노인 후
원을 위한 결연 및 연
계지원, 여가활동지원, 
주거환경 개선 지원 

신체수발, 일상생활
지원, 정서지원 등

<ʼ10.3.1 이후>
방문요양만 제공(신체
수발, 일상생활 지원, 
정서지원 등)

인력
기준

시설장 1인
사회복지사 1인
사무원 1인
보조원 또는 운전기사 
1인
무급봉사원 및 유급
봉사원

시설장 1인
사회복지사 1인
요양보호사 3인
사무원, 보조원 또는 
운전사는 필요수

시설장 1인
사회복지사 1인
사무원 1인

시설장 1인
요양보호사 3인
사무원, 보조원 또는 
운전사는 필요수

<ʼ10.2.24이후>
시설장 1인
요양보호사 15인
사무원, 보조원 또는 
운전사는 필요수

운영비
지원
(등급
외자)

ʼ08년상반기：67,850
천원

ʼ08년하반기：50,000
천원
ʼ09년：100,000천원
ʼ10년：지자체에서 결정

지자체에서 결정 없음.

자료: 보건복지부. (2020). 노인보건복지 사업안내. 세종: 보건복지부.



48

〈표
 3

-
2 〉

 (
계

속
)

구
분

양
로

시
설

노
인

공
동

생
활

가
정

노
인

복
지

관

서
비

스
대

상

①
무

료
 입

소
 대

상
자

 :
 일

상
생

활
에

 지
장

이
 없

는
 6

5
세

 
이

상
의

 자
로

서
 의

료
급

여
 수

급
자

②
실

비
 입

소
 대

상
자

 :
 일

상
생

활
에

 지
장

이
 없

는
 6

5세
 

이
상

의
 자

로
서

 입
소

대
상

자
의

 당
해

연
도

 월
 평

균
소

득
액

*이
 도

시
근

로
자

 1
인

당
 월

 평
균

소
득

액
* 

이
하

인
 자

③
유

료
 입

소
 대

상
자

 :
 6

0
세

 이
상

의
 자

, 
배

우
자

는
 6

0
세

 미
만

인
 경

우
에

도
 함

께
 입

소
가

능

6
0
세

 이
상

의
 모

든
 노

인

서
비

스
내

용

급
식

과
 그

 밖
의

 일
상

생
활

에
 필

요
한

 편
의

를
 제

공
일

반
 가

정
과

 동
일

한
 주

거
 여

건
과

 급
식

, 
그

 밖
에

 일
상

생
활

에
 필

요
한

 편
의

를
 제

공
노

인
의

 교
양

/취
미

생
활

 및
 사

회
참

여
활

동
 등

에
 대

한
 

각
종

 정
보

와
 서

비
스

 제
공

, 
건

강
증

진
 및

 질
병

예
방

과
 소

득
보

장
/재

가
복

지
, 

급
식

지
원

(경
로

식
당

(중
식

서
비

스
),
 밑

반
찬

, 
도

시
락

배
달

, 
푸

드
뱅

크
 등

).
 그

 밖
의

 
종

합
적

 노
인

 복
지

서
비

스
 제

공

인
력

기
준

①
시

설
 종

사
자

 인
건

비
 지

원
 기

준
(무

료
+

실
비

 입
소

자
 

인
원

 기
준

):
시

설
장

, 
사

무
국

장
, 

사
회

복
지

사
, 

간
호

사
(5

0
명

당
),
 

요
양

보
호

사
(1

2
.5

명
당

),
 사

무
원

(1
0
0
명

 이
상

 시
설

),
 

영
양

사
(5

0
명

 이
상

 시
설

),
 위

생
원

(5
0
명

당
) 

각
 1

인
조

리
원

 2
인

(입
소

인
원

 1
00

명
 초

과
 시

마
다

 1
인

 추
가

)

시
설

장
 1

인
사

무
국

장
 1

인
사

회
복

지
사

 1
인

의
사

 또
는

 촉
탁

의
사

 1
인

사
무

원
 1

인
영

양
사

(입
소

자
 5

0
명

 이
상

인
 경

우
) 

1
인

조
리

원
 2

인
(입

소
자

 1
0
0
명

 초
과

 시
마

다
 1

명
 추

가
)

위
생

원
(입

소
자

 5
0
명

당
 1

명
) 

1
인

관
리

인
 1

인
간

호
사

 또
는

 간
호

조
무

사
(입

소
자

 5
0
명

당
 1

인
)

요
양

보
호

사
(입

소
자

 1
2
.5

명
당

 1
인

)

시
설

장
 1

인
사

회
복

지
사

 2
명

 이
상

물
리

치
료

사
 1

인
사

무
원

 1
인

조
리

원
 1

인
관

리
인

 1
인

시
군

구
별

 
분

관
 

운
영

을
 

위
해

 
최

소
 

직
원

 
기

준
은

 
3
~

4
명

을
 원

칙
으

로
 하

되
, 

지
역

의
 실

정
에

 맞
게

 상
향

조
정

 가
능

②
유

료
 양

로
시

설
: 

시
설

장
, 

사
무

국
장

, 
의

사
 
또

는
 
촉

탁
의

사
, 

사
무

원
, 

영
양

사
(5

0
명

 이
상

 시
설

),
 위

생
원

(5
0
명

당
),
 관

리
인

, 
간

호
사

 
또

는
 

간
호

조
무

사
(5

0
명

당
),
 

요
양

보
호

사
(1

2
.5

명
당

) 
각

 1
인

조
리

원
 2

인
(입

소
인

원
 1

00
명

 초
과

 시
마

다
 1

인
 추

가

운
영

비
지

원

①
무

료
/실

비
 입

소
자

 양
로

 시
설

 :
 종

사
자

 인
건

비
, 

관
리

운
영

비
, 

프
로

그
램

 
사

업
비

 
국

비
보

조
율

(서
울

 
5
0
 

%
, 

지
방

 7
0
 %

)
②

유
료

 양
로

 시
설

 :
 정

부
 지

원
 없

음

종
사

자
 인

건
비

, 
관

리
운

영
비

, 
프

로
그

램
 사

업
비

 국
비

보
조

율
(서

울
 5

0
 %

, 
지

방
 7

0
 %

)
운

영
비

 
보

조
는

 
사

업
수

행
실

적
, 

시
설

 
및

 
직

원
규

모
 

등
을

 고
려

하
여

 차
등

 지
원

 가
능

. 
예

산
은

 「
사

회
복

지
법

인
 및

 사
회

복
지

시
설

 재
무

·회
계

규
칙

」 
등

 관
계

규
정

에
 따

라
 집

행

자
료

: 
보

건
복

지
부

. 
(2

02
0)

. 
노

인
보

건
복

지
 사

업
안

내
. 
세

종
: 
보

건
복

지
부

.



제3장 국내외 고령자 대상 공공급식 및 식품지원 현황 49

  2. 노인장기요양보험제도와 급식서비스

 

가. 노인장기요양보험제도

고령자 또는 노인성 질환으로 일상생활을 혼자 수행하기 어려운 자를 대상으로 신체

활동 및 일상생활 지원 등의 서비스를 제공하는 사회보험제도임. 

○ 신청 대상은 소득수준과 상관없이 노인장기요양보험에 가입한 자와 그 피부양

자, 의료급여수급권자로서 65세 이상 노인이거나 65세 미만의 노인성 질병 유

병자임. 

○ 장기요양보험을 신청하게 되면 장기요양 등급판정위원회에서 일상생활에 도

움이 필요한 정도를 반영한 일정한 판정 기준에 따라 5개 등급으로 구분함.

⧠ 장기요양기관 평가체계

○ 국민건강보험공단의 장기요양기관(시설급여) 정기평가 계획(2018)에 따른 정

기 평가 내용은 아래와 같음.

－ 평가 주기 : 3년(2021년 예정)

－ 평가 기간 : 2018년 기준 약 8개월

－ 평가 대상 : 2016.12.31.까지 지정 받고 시설급여를 제공하는 장기요양기관

－ 평가 제외 기관 : 2017.12.31. 기준 폐업 및 지정취소 된 장기요양기관

－ 평가 불가 기관 : 기관 평가 예정일에 폐업 및 지정취소 된 장기요양기관

○ 보건복지부의 「장기요양기관 평가방법 등에 관한 고시」의 [별표 1]의 장기요양기

관 평가지표 중 급여제공 항목의 소분류로 ‘식사도움’ 항목에서 식사 제공에 관한 

평가 내용을 명시하고 있음. 

○ 국민건강보험공단의 시설급여 평가매뉴얼(2018)에서 해당 식사 제공 평가에 관한 

사항은 <표 3-3>과 같음. 

－ 평가 척도는 우수(3점), 양호(2.25점), 보통(1.5점), 미흡(0점)으로 구분함.

－ 식사 제공 평가는 「노인복지법」 시행규칙 제 22조에 근거함.
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〈표 3-3〉 장기요양기관 시설급여 식사 서비스 평가 매뉴얼 

평가지표 33 식사제공 : 수급자의 기능 상태에 따라 식사를 제공합니다.

평가기준 평가방법 확인방법

영양사가 작성한 1식 3찬 이상의 
식단표를 게시하고, 식단표에 따라 
보온상태로 음식을 제공한다.

현장

･ 영양사를 두지 않고 모든 식사를 전량 위탁하는 경우 위탁
업체에 소속된 영양사가 식단표를 작성하였는지 확인한다.

･ 인력기준에 따라 영양사를 배치하지 않아도 되는 기관은 
영양사가 있는 기관 또는 보건소의 식단표를 제공받아도 
인정한다.

  - 식단표를 작성한 영양사의 자격기준은 협약서, 공문서, 
자격증 사본 등으로 확인함

  - 보건소의 식단표를 사용하는 경우 보건소 홈페이지를 확인함
･ 1식3찬에서 1식은 밥과 국을 의미하고, 3찬은 3가지 반찬

을 의미한다.
  - 일품요리를 제공하는 경우 3찬 제공 여부 확인하지 않음

수급자의 씹는 기능 및 소화기능 
등을 고려하여 적절한 식사를 제공
하고, 음식 섭취에 현저한 변화를 
보이거나 문제가 있는 수급자에게 
적절한 조치를 취한다.

* 확인사항 : 기능 상태별 식사제공, 
매일 음식섭취량 파악, 적절한 조치

기록, 
현장

･ 수급자 욕구사정 결과 및 급여계획에 따라 씹는 기능이나 
소화기능을 고려하여 적절한 식사를 제공하는지 관련 기록
과 식사시간에 현장을 확인한다.

  - 적절한 식사 : 치료식(경관 유동식 등), 일반식(밥, 미음, 죽 
등) 등

･ 매일 음식섭취량을 파악하여 음식 섭취에 현저한 변화가 
있는 수급자나 기타 문제가 있는 수급자에게 조치를 하는
지 확인한다.

수급자가 침대 외의 장소에서 식사
를 하도록 지원한다.

기록, 
현장

･ 수급자가 침대 외의 장소에서 식사를 하는지 현장을 확인
한다.

  - 침대 외의 장소 : 식당 또는 식탁이 있는 식사 가능한 장소
･ 불가피하게 침대에서 식사를 하는 경우 그 사유가 기록되

어 있는지 확인한다.
  - 수급자(보호자)의 욕구 및 의사, 간호(조무)사의 판단에 

따라 절대안정을 요하는 수급자 및 특별한 사유가 있는 
수급자 

수급자의 기능 상태에 따라 상시 
식수를 마실 수 있도록 노력한다.

현장

･ 수급자가 상시 식수를 마실 수 있도록 수급자의 기능 상태
에 맞게 식수대, 정수기, 개인용 물통 등이 제공되고 있는
지 확인한다.

  - 이동이 불가능한 수급자는 개인용 물통 제공여부 확인함.

수급자의 잔존 능력을 고려하여 스
스로 식사를 하도록 지원한다.
* 확인사항 : 기능 상태에 따른 식

사 도구 활용, 식탁높이 조절 등

관찰
･ 직원이 수급자의 기능 상태에 맞게 스스로 식사할 수 있도

록 지원하는지 관찰한다.
  - 식사 도구 활용, 식탁높이 조절, 식사시간 배려 등

자료: 국민건강보험공단. (2018). 2018년도 장기요양기관 시설급여 평가매뉴얼. 원주: 국민건강보험공단. p.95. 
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나. 급식관리 기준

○ 장기요양기관의 급식 관리 기준은 「노인복지법」과 「장기요양급여 제공기준 및 

급여비용 산정방법 등에 관한 고시」에서 그 내용을 명시하고 있음<표 3-4>.

〈표 3-4〉 장기요양기관 급식 관리 기준

구분 적용대상 기관 내용

「노인복지법」 
시행규칙 
[별표 8] 

.노인의료복지
시설 운영기준

노인요양시설, 
노인요양공동생활가정

- 시설의 장은 입소자가 필요한 영양을 섭취할 수 있도록 영양사
가 작성한 식단에 따라 급식을 행하여야 한다. 다만, 영양사가 
없는 시설의 경우에는 소재지를 관할하는 보건소장 또는 다른 
시설 등의 영양사의 지도를 받아 식단을 작성하고 이에 따라 
급식하여야 한다.

- 전염성질환, 고름형성 상처 등이 있는 사람은 입소자의 식사를 
조리해서는 안 된다.

- 시설에서 사용되는 음용수의 경우에는 「수도법」 및 「먹는 물」
관리법이 정하는 바에 따라 수질검사를 받아야 한다.

- 입소자의 식사를 조리하는 자는 항상 청결을 유지하여야 한다.

「장기요양급여 
제공기준 및 

급여비용 
산정방법 등에 

관한 고시」

노인요양시설, 
노인요양공동생활가정, 

단기보호기관

- 하루에 3회 이상 영양, 수급자의 기호 및 건강 상태 등을 고려
하여 규칙적인 식사를 제공한다.

주·야간보호기관
- 영양, 수급자의 기호 및 건강상태 등을 고려하여 식사를 제공

한다.

자료: 국민건강보험공단. (2020). 장기요양기관 급식관리 연구 진행사항 및 향후 계획. 원주: 국민건강보험공단. 

○ 「노인복지법」은 또한, 양로 시설 등 노인주거복지시설에 대해서도 운영기준을 

동 법 시행규칙 [별표 3]에 명시하고 있으며 그 중 급식 관리 기준에 대한 내용

은 <표 3-4>의 노인의료복지시설 급식 관리 기준과 동일함.

다. 장기요양시설 평가기준 중 급식관리

○ 장기요양기관 평가방법 등에 관한 고시(보건복지부고시 2018-271호 일부개

정)에 근거한 장기요양기관 평가지표(제3조제2항 별표 1 관련)에 따르면, 시설

별로 아래와 같은 급식관리와 관련된 평가요소와 평가항목이 제시되어 있음

<표 3-5>. 
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〈표 3-5〉 장기요양기관 급식 관리 평가항목

대분류 중분류 소분류
지표
번호

평가요소 항목 점수

○ 노인요양시설 및 노인공동생활가정

환경 및 
안전

위생 및 
감염관리

위생관리 16 식품위생관리
식품, 식당, 조리실 등을 
위생적으로 관리합니다.

2

급여제공
과정

급여제공 식사도움 33 식사제공
수급자의 기능 상태에 따라 

식사를 제공합니다.
3

○ 주야간보호 및 단기보호

환경 및 
안전

위생 및 
감염관리

위생관리 12
평가대상 식당 및 

조리실
기관은 식당 및 조리실을 
위생적으로 관리합니다.

1
기관

급여제공
과정

급여제공
급식 및 
투약관리

33
평가대상

식단표 및 
음식 상태

기관은 균형 있는 식단을 
작성하여 적정한 상태로 

제공합니다.
1

기관

자료: 장기요양기관 평가방법 등에 관한 고시(보건복지부고시 2018-271호 일부개정)에 근거한 장기요양기관 평가지
표(제3조제2항 별표 1) 발췌.

  3. 건강보험제도 중 노인의 신체적 기능진단 기준

○ 건강보험제도에서는 2007년부터 일반건강검진사업 중 의료급여생애전환기 

검진을 만 66세 이상 의료급여수급권자 세대주 및 세대원을 대상으로 시행하

고 있음. 

○ 검사항목 및 대상은 <표 3-6>과 같음. 

－ 식사 기능 상태를 간접적으로 확인할 수 있는 항목으로 생활습관평가 중 운

동, 영양이 있으나, 이를 통해 대상자의 식사 기능이나 요구도를 파악하기

에는 부족하며, 노인신체기능검사 항목은 고관절 등 예방을 위한 낙상검사

만을 진행함.

－ 노인신체기능검사(낙상검사)의 하지기능과 평형성의 평가기준

 정상: 모두 정상

 경증: 1항목 비정상

 중증: 2 목 이상 비정상인 경우는 상담 필요
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〈표 3-6〉 의료급여생애전환기 검진 검사항목 및 대상자

검사항목 대상자

▪ 건강검진 상담료 및 행정비용
  - 문진, 진찰, 상담
  - 신장, 체중, 비만도, 허리둘레
  - 시력, 청력
  - 장애인 안전 및 편의 관리 

의료급여생애전환기검진 대상자
(장애인 안전 및 편의 관리의 경우 장애의 정도가 심
한 장애인에 한함)

▪ 골밀도 검사 만 66세 여성

▪ 인지기능장애
  - KDSQ-C 검사

만 66세 이상, 2년 주기

▪ 생활습관평가
  - 흡연, 음주, 운동, 영양, 비만

만 70세

▪ 정신건강검사
  - PHQ-9 검사 및 상담

만 70세

▪ 노인신체기능검사(낙상검사)
  - 하지기능
  - 평형성

만 66, 70, 80세

자료: 「건강검진 실시기준」 고시 [별표 2], [별표 4] 참고.

○ 노인신체기능평가

－ 노인신체기능검사 전 단계로 문진을 통해 노인 스스로 독립적인 생활을 할 

수 있는지 여부를 평가하는 것임.

－ 평가항목은 <표 3-7>과 같이 신체기능평가를 위해 옷입기, 목욕하기, 식사

하기, 화장실 사용하기, 식사준비하기, 가까운 곳 외출하기 등의 6가지 항

목에 웅답하도록 하고, 2개 이상의 항목에 문제가 있으면 상담을 필요로 함.

－ 낙상경험은 향후 심각한 낙상이 발생할 위험이 높기 때문에, 이 항목에 문

제가 있으면 낙상예방에 대한 교육의 필요성이 있음.

－ 배뇨장애 문진항목은 여성은 요실금, 남성은 전립선 비대증 등의 질환여부

를 판단하기 위한 항목으로 문제가 있다면 비뇨기과적 상담이 필요함.
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〈표 3-7〉 문진을 통한 노인신체기능평가항목

평가항목 응답

▪ 일상생활 수행능력에 관한 질문입니다.
  - 목욕하실 때 난의 도움 없이 혼자서 하십니까? 
  - 옷을 챙겨 입을 때 남의 도움 없이 혼자서 하십니까?
  - 음식을 차려주면 남의 도움 없이 혼자서 식사하십니까?
  - 대소변을 보기 위해 화장실 출입할 때 남의 도움 없이 혼자서 하십니까?
  - 식사 준비를 다른 사람의 도움 없이 혼자서 하십니까?
  - 상점, 이웃, 병원 , 관공서 등 걸어서 갔다 올 수 있는 곳의 외출을 다른 사람의 도움 없

이 혼자서 하십니까?

① 예
② 아니오

▪ 낙상에 관한 질문입니다. 지난 6개월 간 넘어진 적이 있습니까?

▪ 배뇨장애에 관한 질문입니다. 소변을 보는데 장애가 있거나 소변을 지릴 경우가
있습니까?

자료: 이상현.(2008). 생애전화기 검진과 노인장기요양에서 노인기능평가, 2008 대한임상노인의학회 추계학술대회, 
p. 271-280.

제2절 국외 현황

  1. 일본

⧠ 개호보험제도 운영 현황

○ 일본의 개호보험제도는 지원 대상자 선정에서 사각지대가 발생하지 않도록 기

존의 노인복지서비스 대상자를 모두 포함하고, 건강 노인과 허약 노인에 필요

한 노인복지서비스체계를 별도로 제공함. 이를 위해 노인을 구분하기 위한 생

활기능평가 단계가 있음〔그림 3-1〕. 

○ 고령자 “생활기능평가”는 개호보험법에 근거 해 실시하는 개호 예방 서비스의 

대상이 되는 「특정 고령자」를 파악하는 것을 목적으로 65세 이상의 사람의 일

상생활에 필요한 기능(생활 기능)의 상태를 확인하는 건강 진단을 말함.

○ 생활기능평가는 지방자치단체가 실시주체가 되어 수행하며 대상자 선정을 위

한 기본적인 생활 기능 체크와 개호예방서비스 실시 여부를 판단하기 위해 실

시하는 상세한 생활 기능 검사로 구성되어 있음. 

－ 대상자는 해당 시군구에 거주지를 가진 65세 이상의 자 (요지원, 요개호 인

정자를 제외 개호 보험 제1호 피보험자).
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－ 기본 체크리스트를 실시하고, 특정 고령자의 후보자를 선정한 후 이들에 대

해 기본 체크리스트를 제외한 생활기능체크와 생활기능검사를 실시하고, 

특정 고령자에 해당함을 의사가 확인함.

－ 특정 고령자 후보에 해당하지 않는 경우는 의료기관 등에서 생활기능체크 

및 생활기능검사를 실시할 필요가 없음.

〔그림 3-1〕 일본의 고령자 생활기능평가 단계

자료: 일본 고치현 건강정책부. (2010). 건강진단 21 고령자 생활기능평가 매뉴얼.

○ 생활기능 체크 및 생활기능 검사항목

－ 생활기능평가는 특정 고령자 후보자를 선정하는 검사 (생활기능체크 (기본 

체크리스트))와 수진자가 특정 고령자 후보자에 해당하는 경우, 개호예방서

비스 실시 여부를 판단하기 위해 실시하는 자세한 검사 (생활기능검사)로 

구성되어 있음.

(1) 생활기능검사 : "특정 고령자 후보자"파악

  (가) 문진 : 병력 자각 증상, 기호 등

  (나) 생활 기능과 관련된 항목 : 기본 점검표에 의한 점검 (단, 시군구가 생활 기능 검사를 

실시하기 전에 기본 점검을 실시하여, 특정 고령자의 후보자를 선정하는 경우는 기본 

체크리스트 하지 않는 것으로 한다.)

 (다) 신체 계측 : 신장, 체중



56 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 연구

(2) 생활기능평가 중 영양관련 조사항목

  ○ 영양개선

      11. 지난 6개월간 2 ~ 3kg 이상의 체중 감소가 있었다. 

      12 신장·체중 (BMI)가 18.5 미만에 해당

  ○ 구강기능

      13. 반년 전에 비해 딱딱한 것을 먹기 어렵다. 

      14. 차나 국물 등으로 질식(목이 막히다)적이 있나요?

      15. 입안의 갈증이 걱정됩니까?

○ “일상생활기능평가”는 개호의 필요여부를 결정하는 평가로서 “개호없음”, “일

부 개호” 그리고 “전부개호”를 결정하는 평가임.

○ 대상자의 식사섭취 기능을 판정(‘개호 없음’, ‘일부 개호’, ‘전부 개호’로 구분)

하는 평가항목 기준이 있음.

－ 식사개호의 상황을 평가하는 항목으로 여기서 말하는 음식 섭취는 경구 영

양, 경관 영양을 포함, 아침, 점심, 저녁, 보조식 등 개별 식사 단위로 평가

를 실시한다. 중심정맥영양은 포함되지 않음. 

－ 식사섭취 개호는 환자가 음식을 섭취하기 위해 개호 환자에 맞는 정돈한 식

탁과 같은 식사 환경 개호를 말함. 주방에서의 조리, 상을 차리는, 뒷정리, 

잔반처리, 휠체어에 앉히는 앞치마를 입히는 것 등은 포함되지 않음.

○ 판단기준

－ 개호 없음 : 도움 없이 스스로 식사를 섭취 할 수 있는 경우를 말함. 젓가락

이나 숟가락 외에, 자조 도구 등을 사용하는 경우도 포함됨. 식사를 하지 않

 (라) BMI (Body Mass Index : 체질량 지수) = 체중 (kg) ÷ 신장 (m)

 (마) 혈압 측정 (2 회 측정의 경우 각 혈압의 평균치를 취한다)

 (바) 이학적 검사 (신체검사) : 시촉진 (도보, 관절 포함), 청타진 등

(2) 생활기능검사 : 기본 점검표에 의한 점검에서 특정 고령자의 후보에 해당하는 자에 추가 

실시

  (가) 이학적 검사 : 반복 침 삼키는 테스트 (RSST) 구강 위생

  (나) 순환기 검사 : 표준 12 유도 심전도

  (다) 빈혈 검사 : 헤마토크리트, 혈색소량, 적혈구 수

  (라) 혈액 화학 검사 : 혈청 알부민

  (마) 의사의 판정
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거나 절식인 경우는 개호가 발생하지 않기 때문에 “개호 없음”으로 함.

－ 일부 개호 : 식탁에서 작은 조각으로 자르기, 젓기, 껍질 벗기기 생선 뼈 바

르기, 뚜껑 열기 등에서 도움이 발생하는 경우를 말함. 필요에 따라 세팅 

(먹기 좋게 배려하는 행위) 등 식사 중에 하나라도 도움이 필요하면   ‘일부 

개호’라 함. 여기에는 식사를 지켜보거나 지시가 필요한 경우도 포함됨. 

－ 전부 개호 : 혼자서는 식사를 전혀 할 수 없어 전면적으로 개호하는 경우를 

말하며, 이 경우 식사 개시부터 끝까지 모든 시중을 필요로 함.

○ 판단의 유의점

－ 식사는 종류 불문하고 일반(보통)식, 푸딩 등의 경구훈련식, 수분보충식, 경

관 영양 모두이나 섭취량은 묻지 않음. 경관영양평가도 전면적으로 간호사 

등이 실시하고 있는 경우 “전 개호가 되어 환자가 자립하고 혼자서 한 경우”

는 “시중 없음”임. 그러나 경구영양과 경관영양 모두 수행하는 경우는 “자

립도가 낮은 방법”으로 평가함.

－ 가족이 행한 식욕 관찰은 포함하지 않음. 또한 간호사 등이 하는 빵 봉지 열기, 

식사 따뜻하게 하기, 과일 껍질, 계란 껍질 벗기기 등은 “일부 개호”라고 함.

－ 세팅해도 환자가 식사 섭취를 거부하는 경우는 “개호 없음”으로 함.

○ 2000년에 제도를 도입한 이후, 고령화로 인한 서비스 수급자의 증가로 보험재

정 지출이 지속적으로 증가함. 이에 따라 4차 개호보험제도 개정에서는 효율적

이고 질 높은 의료제공체제를 구축하고, 지역포괄케어시스템의 구축을 통해서 

지역에서의 의료 및 개호의 종합적인 확보를 추진하는 내용으로 변화됨. 

－ 경증자의 경우 개호보험제도에서 지방자치단체사업의 대상자로 이관하고, 

NPO, 민간기업, 자원봉사센터 등의 자원을 활용하여 비용 절감을 추구하

며 2015년부터 소득수준을 감안하여 본인부담금을 차등화함.
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〔그림 3-2〕 일본 개호보험서비스와 노인보건복지서비스

자료: 강혜규, 김찬우, 김용득, 석재은, 선우덕, 엄기욱, ... , 조추용. (2008). 노인장기요양보험제도 도입에 따른 지역
보건·복지서비스의 변화 전망과 과제. 나주: 한국농촌경제연구원. p. 68.
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  2. 미국 및 유럽연합

⧠ 미국

○ 소관부처

－ 노인영양지원 프로그램을 운영하는 소관부처는 크게 USDA(U. S. Department 

of Agriculture, 농무부)와 HHS(Health and Human Service, 보건부)로 

나눌 수 있음.

 USDA의 산하기관으로 FNS(Food and Nutrition Service)을 두고 SNAP 

(Supplemental Nutrition Assistance Program)과 CSFP(Commodity 

supplemental food program)을 운영 중임.

 HHS는 하위부서로 ACL(Administrtion for Community Living)을 두

고 Elderly Nutrition Program을 운영하고 있음. 

－  USDA에서 운영하는 노인영양지원 프로그램

 연방정부로부터 예산을 받고 있으며, HSS의 경우 노인법(OAA, Older 

Americans Act)에 근간을 두고 있고, 예산은 AOA의 보조금을 위주로 

한다. 노인영양지원 프로그램의 대상자는 60세 이상의 노인으로 하고 있

으나 소득수준 등에 따라 참여가능 여부가 달라짐.

 프로그램은 식비지원(SNAP), 보충식품 제공(CSFP), 집단급식 및 가정배

달식사 제공 등이 있음.

 HHS내 ACL에서는 노인영양지원 프로그램의 효과적인 성과를 장려하고 

보상하기 위해 인센티브 프로그램인 NSIP(Nutrition Services Incentive 

Program)를 운영하고 있음.

 NSIP는 노인법(OAA) Section311에 의해 승인되었으며, 집단급식과 가

정배달식사를 지원하기기 위해 주정부, 지방정부, 자격이 있는 종족단체

에 보조금을 제공함.

 해당 기관은 보조금을 현금, USDA식품목록의 식품2) 또는 현금과 USDA

2) NSIP를 관리하는 주정부 기관에 제공되는 USDA식품 목록은 
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식품의 조합으로 받을 수 있음.

 USDA는 또한 가능한 경우 NSIP에 보너스 식품을 기부함.

○ 미국의 노인영양지원 프로그램의 특징

－ 단순히 노인의 영양지원 뿐만 아니라 공동체 환경에서 식사 및 영양서비스

를 제공함에 따라 노인의 건강 유지, 사회적 관계 및 더 많은 비용이 소요될 

수 있는 의료개입의 필요성을 예방함.

－ 또한 재가노인의 경우 가정배달식사를 통해 좋은 식사와 안전점검을 제공 

받으며, 이에 정부에서는 노인의 건강상태 및 그 외 주택수리 등의 지역사

회 기반 서비스의 필요도를 파악이 용이함.

⧠ 유럽연합

○ 1999년 유럽연합보건국(NHS National Health Service Infomation 

Authority)를 창설하여 노인건강복지정책을 주관하고 있으며, 산업부와 협력

하여 노인건강복지산업 육성프로그램을 운영하고 있음.

－ 활동적 노화(active aging)를 목표로 Active and Health Aging 정책을 추

진하고, 활동적 노년을 위한 R&D과제 수행과 Framework Program(과제

단위) 및 Horizon 2020(건강, 인구구조변화 분야)에서 관련과제가 수행됨.

⧠ 미국과 유럽연합의 노인 대상 식품 지원 제도 개요는 <표 3-8>과 같음.

http://www.fns.usda.gov/fdd/foodsexpected-be-available, “Schools/Child Nutrition Programs”. 
에서 확인 가능함. 
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제1절 고령친화식품 관련 법제도 현황

  1. 고령친화식품 관련 법규정 및 산업표준

⧠ 고령친화식품의 범위

○ 현재 식품위생법에 근거한 고령친화식품, 환자용 특수의료용도 등의 식품과 

고령친화산업진흥법에 근거한 건강기능식품 및 급식서비스를 포함할 수 있고, 

한국산업표준의 고령친화식품 권장규격에서 찾을 수 있음.

○ 고령친화식품과 관련된 법률을 살펴보면 「식품위생법」, 「건강기능식품에 관한 

법률」, 「저출산·고령사회기본법」, 「고령친화산업진흥법」, 「노인장기요양보험

법」 등이 있고, 2005년 5월 18일의 제정한 「저출산·고령사회기본법」 제19조

에 고령친화적 산업의 육성에 관한 내용이 포함되어 있음.

⧠  ‘고령친화식품’의 정의

○ 2007년 고령친화산업진흥법시행령 제2조에서 노인을 위한 건강기능식품 및 

급식서비스로 처음 정의되었고, 고령친화산업진흥법을 근거하여 2011년 한국

보건산업진흥원은 고령친화식품의 범위를 건강기능식품과 식품위생법에 근거

한 특수용도식품(영유아 및 임신·수유부용 식품, 체중조절용 조제식품 제외), 

고령자 다소비식품인 두부류 및 묵류, 전통·발효식품(장류, 김치류, 젓갈류, 절

임식품), 인삼과 홍삼제품으로 제시함.

○ 2003년에 제정된 건강기능식품에 관한 법률에 근거한 건강기능식품은 고령자

의 영양수준 개선보다는 건강기능성에 비중을 두고 있기 때문에 균형 잡힌 영

양섭취를 담보할 수는 없고 보조 역할 정도를 기대할 수 있음. 

○ 또한 특수의료용도등식품 중에 연하용이식이 포함되어 있기는 하나, 고령자용

제4장 국내외 고령친화식품 현황
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으로 물성, 영양, 안전 등에 구체적인 표준이 적용된 식품에 대한 검토가 미흡

한 실정임.

⧠ 고령친화식품 관련 법규정은 <표 4-1>과 같음.

〈표 4-1〉 고령친화식품 관련 법규정

제정년도 법적 근거 조직 주요내용 추진 내용 및 예정

2010
(1986)

「식품위생법」
식품위생

심의위원회

∙ 식품위생 상의 위해 
방지 및 식품영양의 
질적 행상 도모

∙ 식품에 대한 올바른 
정보 제공

∙ 식품 등의 기준 및 규격(행정예고): 
고령자를 섭취대상으로 표시하여 판
매하는 식품에 대한 정의, 원료 등의 
구비요건, 제조·가공 기준: 고령친화
식품 중 마시는 점도규격 신설(‘20)

∙ 식품별 기준규격(행정예고); 특수영
양식품과 특수의료용도식품(식단형 
식사관리식품 신설)

2003
「건강기능식품에 

관한 법률」
(건강기능식품법)

건강기능식품
심의위원회

∙ 건강기능식품제조·수
입·판매업에 관한 규제

∙ 건강에 관한 허위·과장광고 시 행정
처분 및 소매가격에 상당하는 과징
금 부과(2015 개정)

2005
「저출산·고령화 

사회기본법」
저출산·고령화

사회위원회

∙ 기본계획 수립(2006, 
2011)
새로마지 플랜2015(점
진적 출산율 회복, 고
령사회 대응체계 확립)

∙ 고령친화적 산업 육성 지원(§19)

2007
「고령친화산업

진흥법」
(동법 시행령)

고령친화산업
지원센터

∙ 노인을 위한 건강기
능식품 및 급식서비
스 지원

∙ 고령친화식품을 건강기능식품을 식
품으로 확대 (시행령 §2(3))(2021년 
개정 추진 중)

∙ 고령친화식품 지정기준(시행령 §7 
제3호)상 별도의 규격요건에 근거하
여 2021년 우수제품 인증제 실시)

2007
「노인장기요양

보험법」
장기요양
위원회

∙ 장기요양급여 지원
∙ 금여수급자가 고령친화식품 구입 시 

비용 부담 특례 적용(중장기적 검토
사안)

자료: 김정선, 김지연. (2016). 고령친화식품 관련 법 제도 개선방안, 보건복지포럼 2016. 5, p. 80-89.

○ 2017년 권장 규격인 한국산업표준에는 ‘치아부실, 소화기능 저하 등을 겪는 

고령자의 신체적인 특징을 감안하고 기호에 적합한 맛과 영양을 고려하여 먹

기 편하게 가공한 식품’으로 고령친화식품을 규정하고 경도와 점도에 따라 3단

계로 구분 표시하도록 하였음.
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⧠ 한국산업표준 KS H 4879 고령친화식품

○ 2019년 ‘고령자의 식품섭취·소화·흡수·대사 등을 돕기 위해 식품의 물성, 형

태, 성분 등을 조정하여 제조·가공한 식품’으로 정의하고 각 단계별 특성을 정

의하였으며<표 4-2>, 단백질, 비타민 A, C, D, 등 8종의 영양성분 중 3종 이상

이 제품 100g 당 한국인 영양섭취기준의 10 % 이상 함유하도록 영양기준을 

마련하고 영양성분별 공인 시험방법을 제시함.

〈표 4-2〉 <한국산업표준의 KS H 4897 고령친화식품 규격

단계 경도(N/㎡) 점도(mPa·s) 구분마크

1단계 치아 섭취 500,000~55,000 -

2단계 잇몸 섭취 50,000~22,000 -

3단계 혀로 섭취 20,000 이하 1,500 이하

자료 : 농림축산식품부. (2019). 고령친화식품 한국산업표준(KS). 세종: 농림축산식품부.

○ 2018년 식품의약품안전처는 고시 제2018-316호에서 사회 고령화에 따라서 

고령자에게 적합한 식품이 제조되어 유통될 수 있도록 고령친화식품의 기준 

및 규격 신설하였고, 식품의약품안전처 공고 제2019-31호 식품의 기준 및 규

격이 일부 개정 고시됨.

○ 2020년 6월 식품의약품안전처는 고령친화식품에 대해 「식품의 기준 및 규격」 

일부개정안을 행정예고하고 7월 20일까지 개정안에 대한 의견을 받아, 식품의

약품안전처 공고 제2020-264호 식품의 기준 및 규격 일부개정고시에 따르면, 

아래와 같이 고령친화식품의 공통기준 및 규격을 별도의 장으로 마련하고, 사

래가 잘 걸리는 고령자의 식품 섭취편의를 위해 점도 규격을 신설.

○ 고령친화식품에 대한 식품의약품안전처의 고시는 섭취대상의 특성에 맞는 기

준·규격 관리로 고령친화식품 산업의 활성화와 소비자의 선택기회를 보장하는 

법적 근거가 됨.
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⧠ 「건강기능식품에 관한 법률」에 준한 건강기능식품의 범위

○ 기능성을 가진 원료나 성분을 사용하여 제조된 식품으로 정하고 있기 때문에 

고령자에게 맛과 균형 잡힌 영양을 공급하는 식품으로는 미흡함.

⧠ 「고령친화산업진흥법」제2조(정의)

○ 식품산업이 포함되어있지 않고, 동법시행령 제2조 3항에 “노인을 위한 건강기

능식품 및 급식서비스”가 언급되어 있기는 하나, 이는 건강기능식품에만 국한

하고 있어 노인을 위한 균형 잡힌 영양섭취의 목적에 부합하지 않고, 현재까지 

고령친화식품으로 인증된 사례도 없음.

⧠ 「노인장기요양법」에는 장기요양급여 지원 대상에서 식사재료비는 제외

○ 본인부담인 식재료비는 비급여 대상이고, 급식서비스를 위한 인건비(영양사, 

조리원 등) 및 조리비용(연료비, 수도요금 등)은 수가에 포함됨.

－ 건강보험 식대는 재료비, 조리비용 일체로 기본식비 4,290원을 지원 

○ 이는 장기요양보험대상자 중 특히 저소득층이나 의료급여 수급 노인들에게는 

비급여인 식사재료비가 경제적 부담으로 작용할 수 있기 때문에 이들에 대한 

적절한 영양공급 차원의 제도 지원이 필요함(김정선 외, 2016).

⧠ 고령친화우수식품 지정

○ 고령친화식품의 기준규격에 대한 식품의약품안전처의 고시는 하나의 최소기

준으로 간주할 수 있고, 고령자의 자립적 생활정도와 경제적 수준에 따른 다양

한 요구를 충족할 수 있는 맞춤형 식품유형 개발과 제도적 지원이 시급하여 농

림축산식품부에서는 2021년을 목표로 고령친화우수식품 지정제도를 준비하

고 있음.



제4장 국내외 고령친화식품 현황 69

제2절 고령친화식품 제품 현황

  1. 국내 현황

<표 4-3>, <표 4-4>, <표 4-5>, <표 4-6>에 정리된 고령친화식품에는 물성을 변화

시킨 고령자용 식품보다는 기존에 환자용 또는 노인용으로 연하곤란자나 일반노인의 

균형 잡힌 영양보충을 위하여 주로 판매되고 있는 제품들로서 특수의료용도식품은 노

인의료시설이나 노인복지시설에서도 활발히 사용되고 있음(김정선, 2018).

⧠ 현재 국내 시중에 유통되고 있는 고령자 대상 식품은 경도조절식품, 점도조절식

품, 영양보충식품, 특수의료용도식품, 건강기능식품 등이 있으며, 이들은 주식, 

반찬, 간식, 간편식 등으로 활용할 수 있음<표 4-3>.

  2. 국외 현황

가. 일본

⧠ 고령친화식품의 활용실태

○ 일본의 개호보수(장기요양서비스수가)는 우리나라와 동일하게 보험급여서비

스유형별로 차이가 있으며, 요개호도와 서비스제공시간을 기준으로 차이가 있

고, 개호시설의 설치지역마다 비용의 차이를 두고 있음. 

－ 그 이외에 특정조건을 기준으로 가감산제도가 있는데, 특히 종사자의 배치

상태에 따라서 상당히 세분화되어 있다는 것이 특징적임. 

－ 그렇지만, 식사케어와 관련된 별도의 비용지불체계가 형성되어 있는 것이 

아니고 개호보수지불액 범위 내에서 외부로부터의 음식물 반입이 가능하지

만, 개호보수지불액 자체가 높지 않기 때문에 시설내부의 설비를 통해서 자

체적으로 조리하고 있는 실정임. 
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○ 일본의 개호보험제도와 관련있는 개호식품의 실태와 과제를 살펴보면 <표 

4-7> 과 같음.

〈표 4-7> 일본의 개호식품 제공 실태

구분
요개호자수

(요지원자 포함)
시장규모

(개호식품매상)
식사제공자 식사제공 방법

개호보험
시설

84만명
907억엔

(UDF: 72억엔)
관리영양사 지도하에 
조리, 급식수탁기업

주로 식재료를 구입, 시설에서 조리. 
기타, 업무용의 개호식품 등도 활용 

홈헬퍼 302만명 129억엔
(UDF: 21억엔)

홈헬퍼
주로 홈헬퍼가 시판용 개호식품(레토르
트)이나 택배도시락을 보조적으로 활용

가족 120만명 가족 -

합계 506만명
1,036억엔

(UDF: 93억엔)

자료: 농림수산성(일본) 식료산업국. 개호식품을 둘러싼 사정에 대해. (2013, 2).

⧠ 일본의 농림수산성의 스마일케어식 운영 현황

○ 애매하게 통용되던 개호식품의 범위를 확장하여 그 범주를 명확하게 규정함. 

－ 2015년 4월부터 스마일케어식 보급 추진회의를 설치하였으며, 동년 12월 

‘스마일케어식(Smile Care Food)’ 식품에 대한 규격기준을 마련하고, 

2016년 11월에는 식별마크 이용허락 요령을 제정함. 

○ 개호식품의 개념을 섭취기능(연하, 저작기능)에 문제는 없으나 영양상태가 불

량하거나 불량해질 우려가 있는 고령자를 대상으로 한 식품으로까지 확대하였

고, 개별 품목으로서의 가공식품 외에 개별 식품의 조합요리, 요리를 조합한 

한 끼분(1인분)의 택배·급식 서비스도 포함시킴.

○ 기존의 민간규격을 통일된 분류 하에 통합되도록 추진함. 

－ 농림수산성의 신개호식품(스마일케어식)은 우선 규격 제정을 추진하였는데 

그 이유는 개호식품에 대한 부정적 이미지를 불식하고, 인지도를 향상시키

고, 고령자의 저영양 실태에 대한 인식을 환기하며, 재택 및 시설 연하식의 

구분을 통일하고 시설과 재택에서 식사지도를 용이하게 하기 위한 것임. 

○ 2015년 12월 농림수산성이 제정한 신개호식품(스마일케어식)의 규격은 아래

와 같음.
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－ 섭취기능에는 문제가 없으나 건강유지상 영양보충이 필요한 고령자용(청색)

－ 저작(씹기)기능에 문제가 있는 고령자용(황색): 4단계

－ 연하(삼키기)기능에 문제가 있는 고령자용(적색): 3단계

○ 농림수산성(2017. 2.)은 일본의 개호식품시장 규모를 요개호 인정자 수(고령

인구의 18 %) × 개호보험상 1일 식비 × 365일= 3조 엔으로 산출함.

○ 일본의 대표적인 고령친화식품 제품은 <표 4-8>, <표 4-9>와 같음.

〈표 4-8〉 일본의 고령친화식품 사례(연하기능 저하 및 영양보충용)

제조사 제품명 제품 사진 용도/대상

실버웰 그린 쥬시오 액체형 유동식 또는 젤리형 비타민 섭취용 음료

무스웰 고단백
에가오 
젤리

영양보급 젤리(오렌지, 딸기 맛)

아사히화성파마
단단 

에가오젤리
옥수수, 감자, 단호박, 양파 4가지 맛 야채스프
의 젤리 타입

아사히 마츠 
식품

캇토구루메
부드러운 음식을 필요로 하는 사람을 대상으로 
잘게 썰거나 갈아서 푸딩 또는 죽 형태로 만든 
제품

아지노모토
메디밀 
스프

고령자를 위한 영양성분이 풍부한 스프 형태의 
식품

아지노모토
메디밀 
무스

개호 고령자를 상대로 한 영양케어식품으로서 
푸딩형태의 제품
(카스타드, 쵸코, 녹차맛)

주: 저자 직접 정리
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〈표 4-9〉 일본의 고령친화식품 사례(저작기능 저하 및 특정 보건식품)

제조사 제품명 제품 사진 용도/대상

하우스 식품
야와라카 

두부

저작기능이 약화된 사람들을 위한 혀로 으깰 
수 있을 정도로 부드러운 100kcal UDF 두부
요리(총 2종)

하우스 식품
20 kcal 

푸딩
혀로 으깰 수 있을 정도로 부드러운 UDF 푸딩
(초코, 카스타드, 흑임자 3종)

쿠리니코/
모리나가

마토메루
코 easy

원하는 음식을 믹서로 갈은 다음 함께 넣고 한
번 더 갈아주고 상온에서 일정시간 두면 원하
는 모양의 부드러운 고체형 음식으로 변화시킬 
수 있는 분말

오오츠카 제약 
공장

현자의 
식탁

당분이나 지방의 흡수를 저하시키는 특정보건
식품으로 식후 혈당치가 신경 쓰이는 사람이나, 
지방이 많은 식사를 자주 하는 사람의 식생활 
개선에 좋음 (무미무취의 분말 형태로 맛이나 
색을 변화시키지 않음)

주: 저자 직접 정리

⧠ 일본 개호식품 유통/판매 현황

－ 일본은 개호식품은 병원이나 개호시설에 의료용도로 사용되는 제품과 일반 

시중에 유통되는 제품에 따라 유통 라인이 구분될 수 있음. 

－ 일반적으로 의료용도로 사용되는 제품의 경우 의료 및 개호식품전문 도매

업자에 의해 유통되고, 일반 시중에의 유통은 가공식품 도매업자에 의해 유

통됨.

－ 일본의 개호식품 종류에 따른 주요 판매처 현황은 〔그림 4-1〕과 <표 4-10>

과 같이 정리될 수 있음. 전반적으로, 일반 시중(드럭스토어, 슈퍼마켓 등)

보다 병원, 고령자 시설에서 많이 사용되고 있음.
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〔그림 4-1〕 일본 개호식품의 주요 유통구조

자료: 선우덕. (2016) 일본의 고령자 개호식품 실태분석과 시사점. 세종: 한국보건사회연구원. 

〈표 4-10〉 일본 개호식품의 유통/판매처 현황

구분 내용 유통/판매처 현황

연하식

연하곤란자를 위한 식품으로 점성 
증가식품, 디저트 기반 식품, 수분
보충 젤리 등이 있음. 점도조정식품
이 가장 시장 규모가 큼

･ 병원, 고령자 시설에서 많이 사용됨.
최근 재택 전환 노인이 증가하면서 드럭스토어, 슈
퍼마켓, 온라인 몰 등으로도 확대되는 추세임

저작곤란자식
저작곤란자를 위한 식품으로 부드
러운식 (잘게 썬 식)과 블랜더식 
(믹서식)이 있음

･ 부드러운식(잘게 썬 식)은 출시 초기에는 주로 병
원, 고령자 시설로 유통되었으나 최근에는 드럭스
토어, 슈퍼 등 일반 시중으로 주 판매처가 이동 및 
확대되고 있음

･ 블랜더식(믹서식)은 연하식과 마찬가지로 병원, 고
령자 시설에서 주로 사용됨

농후유동식
필요한 영양소를 종합적으로 함유
하고 있는 식품으로 의료식으로 불
리워지기도 함

･ 시장 규모는 700억엔 미만으로 비교적 작은 편임. 
95 % 가량이 병원, 고령자 시설에서 사용되고 있음

영양보충식
영양 섭취를 위한 보조식품으로 활
용됨

･ 85 % 가량이 병원, 고령자 시설에서 사용되지만 드
럭스토어, 통신 판매 등 일반 시중에서도 유통이 점
차 확대되고 있음

자료: 주식회사 야노경제연구소 푸드사이언스유닛/푸드그룹. (2017). 한국농수산식품유통공사.
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〔그림 4-2〕 일본 개호식품의 종류별 판매채널 별 구성비

주: 야노경제연구소 추정치
자료: 주식회사 야노경제연구소 푸드사이언스유닛/푸드그룹. (2017). 한국농수산식품유통공사.

나. 미국 및 유럽연합

미국과 유럽연합에서는 주로 밀과 밀가루를 기본으로 한 빵과 과자 또는 감자와 같

은 서류들을 주식으로 소비하는데, 이들은 모두 딱딱한 정도가 강하지 않고 갈아서 익

혀 먹거나 스프에 풀어서 먹기도 하고, 스테이크와 같은 육류 대신 소시지처럼 이미 가

공한 육류섭취도 가능하여 이미 씹기 편하게 조리된 대체식품들이 다수 존재하기 때문

에 대부분의 서구국가들은 고령자들에게 유용한 건강기능식품, 특수용도식품, 메디푸
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드 외에 고령자용 식품을 별도 관리하지 않음. 

따라서 고령자용 식품 자체를 별도 관리할 필요성이 크지 않은 반면, 이미 인구구조

의 변화로 건강 취약한 고령자와 1독거노인의 비율이 높으며 실버타운, 요양시설 등 노

인복지시설이 입주자 수준이 높기 때문에 가정용 시장이 확대되고, 특히 재택용 저작·

연하용이식품에 대한 수요가 높으며 급식 및 배달 서비스 관리에 대한 요구도도 높음.

⧠ 미국

○ 특수용도식품3)으로 연령을 고려한 특별한 식이를 공급하고 있으며, 노인을 위

한 씹기 쉬운, 삼키기 쉬운, 영양보충 식품이 시판되고 있으며, 힐 헤븐(Hill 

Heaven), 비버리 엔터프라이즈(Beverly Enterprises) 등의 고령친화산업 전

문업체가 대기업으로 성장함.

－ 삼키기 쉬운 식품으로 영양보충용 음료나 부드러운 식품(전자레인지로 1분 조리

하는 간편식), 걸쭉한 형태의 다양한 맛의 식품, 젤리형태, 영양보충용의 분말과 

음료, 씹기 쉬운 음식을 만들 수 있는 고형제(식품첨가물) 등이 생산되고 있음.

－ 고령자 대상 배달서비스는 공공과 민간 기업 및 자선단체들이 협업하여 배

달서비스를 운영하고 있고, 민간기업 사례로는 Dine Wise, Bartlett 

Center. Inc, Marth'a Senior Gourmet, Community Action Agency 

of Butte Country. Inc 등과 자선단체 사례로는 Helping Hands, Meals 

on Wheels 등을 들 수 있음.

○ 미국의 대표적인 특수의료용도 제품은 <표 4-11>과 같음.

⧠ 유럽연합

○ 유럽연합 역시 고령친화식품에 대한 별도의 규정이 없어서, 특수의료용도식

품4) 중 일부를 고령친화식품으로 간주할 수 있음.

3) 질환과 회복기, 임신, 수유, 음식에 대한 알레르기 과민반응, 저체중과 과체중 등의 육체적, 생리적, 병리
학적 혹은 기타 조건을 이유로 연령을 고려한 특별한 식이를 공급하기 위한 식품.

4) 소화나 대사 과정에 문제가 있거나 특수한 생리학적 상태에 있어 식품의 일부 성분의 섭취 관리를 받을 
수 있는 사람을 대상으로 한 식품으로 유아용 식품, 다이어트식, 의료식, 스포츠식, 당뇨병 환자식 등으로 
구분되며, ‘특수 의료 목적을 위한 식품’ 또는 ‘질병 혹은 장해에 대한 식사 관리를 위함’이라는 표시를 법
적으로 의무화하고 있음.
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○ 유럽연합의 대표적인 특수의료용도 제품은 <표 4-12>와 같음.

〈표 4-11〉 미국의 특수의료용도식품 사례

기능 제조사 제품명 제품사진 용도/대상

영양보충 Ensure

Nutrition 
Shake 
시리즈

영양 균형을 위한 음료로 의사가 환자에게 추
천하기도 함

 
Pre-Surg
ery & 
Surgery

수술 전에 몸이 준비될 수 있도록 하거나 수
술 후에 몸이 회복하는 것을 돕도록 탄수화물
과 항산화제를 함유한 음료임

연하용이
Nutrica / 
Fortimel

Creme
글루텐 프리이며 단백질이 함유된 부드러운 
젤리 형태로, 고령자, 신경질환, 연하장애가 
있는 자에게 적합함

Compact 
Protein

단백질과 칼슘이 함유된 음료로 몸이 허약해
졌거나 회복 중인 환자, 연하장애가 있는 자
에게 적합함

주: 저자 직접 정리

〈표 4-12〉 유럽연합의 특수의료용도식품 사례

제조사 제품명 제품 사진 용도/대상

Avemar Avemar 암환자를 위한 특수의료용도식품

Nutricia
Elemental
028 Extra

염증성 장질환 환자를 위한 특수의료용도식품

주: 저자 직접 정리
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제1절 설문 조사 결과 및 시사점

공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 공급 방안 마련을 위해 현황 파악과 의견 수

렴을 목적으로 고령친화식품을 활용하는 수혜자로 지방자치단체의 노인 식품지원사업 

담당자, 공공급식시설인 노인 복지시설(노인의료복지시설, 노인주거복지시설, 노인여

가복지시설) 관계자를 조사하고, 고령친화식품 공급자로 생산업체의 담당자 대상 온라

인 설문 조사를 실시하였음. 3가지 집단의 업무영역에 따라 노인 식품지원사업의 내용

과 현황, 공공급식시설의 식사서비스 현황, 산업체의 제품 개발 및 유통현황 등을 조사 

하였고, 고령친화식품 인식 및 활용에 대한 의견 등은 집단 간의 비교를 위해 공통 문

항으로 구성하여 조사하였음. 아래 표에 조사개요로 조사 대상별 규모와 조사방법, 조

사내용이 정리됨.

〈표 5-1> 조사개요

구분 내용

조사대상 및 규모

① 지자체 노인 대상 농식품 지원사업 담당 공무원 33명
② 노인복지시설(노인주거복지시설, 노인의료복지시설, 노인여가복지시설)

관계자 145명
③ 고령친화식품 생산제조업체 관계자 25명

조사방법 전화 컨택 후 온라인링크 참여 또는 이메일로 회신

조사내용
- 노인 대상 농식품 지원 사업 현황 분석
- 공공급식체계 현황 분석
- 고령친화식품 생산 현황 및 인식 조사

주: 저자 직접 정리

제5장
공공급식 체계를 활용한 
고령친화식품 제공 방안
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⧠ 3가지 집단별 응답자의 분포는 <표 5-2>와 같음. 

〈표 5-2> 응답자 특징

구분 사례수 (명) 비율 (%)

응답자 특성_지자체 노인 대상 농식품 지원사업 담당 공무원

전 체 33 100.0

지원
사업5)

노인급식지원 25 75.8

실버건강식생활사업 3 9.1

기타 지자체 사업/시범사업 9 27.3

응답자 특성_노인복지시설 관계자

전 체 145 100.0

기관
형태

_대분류

노인주거복지시설 10 6.9

노인의료복지시설 77 53.1

노인여가복지시설 10 6.9

재가노인복지시설 48 33.1

기관
형태

_세분류

양로시설 8 5.5

노인공동생활가정 2 1.4

노인요양시설 58 40.0

노인요양공동생활가정 19 13.1

노인복지관 10 6.9

방문요양서비스 8 5.5

주야간보호서비스 40 27.6

응답자 특성_고령친화식품 생산제조업체 관계자

전 체 25 100.0

고령친화
식품생산
현황6)

생산업체 24 98.0

개발계획 업체 21 2.0

주: 1) 저자 직접 정리
2) 보고서의 통계수치는 반올림상의 차이로 인해 각 항목의 합과 총계가 일치되지 않을 수 있으며, 복수응답 항목

은 구성비 합계가 100.0을 초과.

⧠ 설문조사 내용은 전체 대상의 공통조사항목과 집단별 개별조사항목으로 구성되

었고, 이를 <표 5-3>과 <표 5-4>에 도표로 정리하였음. 

○ 공통조사항목은 제공되는 식비 단가와 고령친화식품에 대한 의견으로 이루어

졌고, 개별조사항목은 집단별 사업범위에 따라 차별화하여 접근하였음.

5) 사업별로 중복응답 가능
6) 현황별로 중복응답 가능
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－ 고령친화식품 생산업체는 공급자로서 제품 현황, 유통/판매 현황, 표시 등

－ 고령친화식품의 최종 수혜자는 고령자이나, 본 연구의 대상은 공공급식서

비스이므로 공공급식사업 또는 시설의 관계자를 수혜자로 간주하여 사업 

또는 시설의 운영 현황, 대상자 특징, 서비스 형태에 대해 조사를 실시함.  

○ 특히 노인복지시설의 사업담당자의 경우는 기관일반 현황 외에 제공형태와 방

식에 따라 단체급식 제공기관, 식사 배달서비스 운영기관, 식품 배달서비스 운

영기관 구분하여 조사표를 기술하였음.

－ 설문조사표와 응답자 유형별 조사결과는 〔부록 1〕과 〔부록 2〕 참조

〈표 5-3> 설문조사 대상 및 설문내용 - 전체 대상 비교

설문 내용 설문 대상

대분류 세부내용

수혜 주체 공급 주체

식품지원
사업담당자

노인복지시설 
담당자

고령친화식품
제조업체

최적 식비 단가
최저 식비 단가 지정의 필요도
최저 식비 결정 방안
최저 식비 단가가 불필요한 이유

✔ ✔ ✔

고령친화식품

고령친화식품의 인지도
제공하고 있는 고령친화식품
고령친화식품을 제고하지 않는 이유
고령친화식품 제공 의향
고령친화식품 필요 대상자 비율
고령친화식품 제공이 어려운 이유

✔ ✔

고령친화식품 질 제고를 위한 정부 추진 
과제의 중요도

✔ ✔ ✔
고령친화식품 제공을 위한 정부 추진과
제의 중요도

✔ ✔ ✔
고령친화식품 제공을 위한 추가지불가능
수준

✔ ✔ ✔
고령친화식품 제공을 위한 선행 및 개선
사항의 우선순위

✔ ✔ ✔
주: 1) 저자 직접 정리
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〈표 5-4> 설문조사 대상 및 설문내용 - 개별

설문 내용 설문 대상

대분류 세부내용

수혜 주체 공급 주체

식품지원
사업담당자

노인복지시설 
담당자

고령친화식품
제조업체

운영 현황 소속, 급여 기준, 주기 ✔
전달체계 신청기관, 조사, 결정, 지급, 사후관리 ✔

재원 소요재원, 예산기준 ✔
정보시스템 활용여부, 용도 ✔
지원방식 반친 배달, 도시락, 식품 및 식재료, 급식 ✔

지원식품 선정기준 기준여부, 선정기관, 협력기관 ✔
사업의 도움수준 사업, 식생활보장, 건강유지 또는 증진 ✔

현물지원 지원방식별 현물에 대한 고려수준 ✔
기관 규모 임직원 수 , 평균입소자 수 ✔

입소자 성별, 거주기간 ✔
입소자 건강 확인 담당인력, 판단기준여부, 확인내용 ✔
입소자 건강 상태 상태와 제공 식사 ✔
 제공 또는 운영 

기관

식자재 조달처, 선정 및 발주 인력
조리원 수, 1식당 평균 제공 식수, 식품
지원 대상자 수

✔

식사 서비스 형태
직영, 위탁, 기타
식사, 반찬, 간식, 기타

✔
식사서비스 운영 

담당 인력
담당인력, 양양사 배치유무, 식사제공기
관, 급식현황

✔

식단 비율
일반식, 경관영양, 치료식 등의 현재 제
공비율, 실제 필요 비율

✔
식단 구성 재료 

비율
원재료, 전처리 식자재, 완조리식품, 반
조리식품, 가공식품

✔
선호 식자재 상온, 냉장, 냉동, 즉석섭취 식품 ✔

배달 운반서비스 운반방식, 주기, ✔
생산제품 현황 제품유형, 물성, 가격, 보관방법, 인증 ✔
유통/판매 현황 주 판매 대상, 형태, 장소 ✔
희망 표시/광고

서술식으로 의견 수렴
현재 제품 및 향후 개발 제품

✔

기타 의견(서술식)
제품 개발 생산 판매 시 애로사항
현재 및 향후 개발 계획업체

✔
주: 1) 저자 직접 정리

2) 노인복지서설은 급식, 식사배달, 식품 또는 식재료 배달로 응답을 구분함.
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  1. 노인 식품지원사업 현황 조사 결과

노인 급식지원사업(경로식당 무료급식, 재가노인 식사배달 등), 실버건강식생활사

업, 기타 지자체 시범사업을 대상으로 노인 식품지원사업의 현황에 대해 조사하였음.

⧠ 사업 대상자의 식생활 보장 및 건강 고려 여부

○ 노인 식품지원사업 담당 기관에 조사한 결과, 담당 사업이 노인들의 기본적인 

식생활을 보장하는지 여부를 대해 조사한 결과 80 %가 그렇다고 대답함〔그림 

5-1〕. 또한 해당 사업이 대상자의 건강 유지 또는 증진에 도움을 주는지 여부

를 조사한 결과 약 75 %가 도움을 주는 것으로 응답하였음〔그림 5-2〕.

○ 노인 식품지원사업 담당 기관에 현물로 지급하는 식품이 대상자의 신체기능

(씹기, 삼키기, 소화력 등)저하 또는 영양상태를 고려하는지 여부에 대해 조사

한 결과, 모든 서비스 유형에서 대다수가 어느 정도 이상으로 고려한다고 응답

하였음〔그림 5-3〕. 또한, 사업기관 담당자들의 약 60 %는 노인들의 건강상태

와 식사기능 고려한 식사지원이 충분하지는 않지만, 어느 정도는 고려하고 있

다고 응답하였음〔그림 5-3〕.

〔그림 5-1〕 노인 식품지원 사업의 기본적인 식생활 보장 여부

(n=35, 단위: %)
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〔그림 5-2〕 노인 식품지원 사업의 대상자 건강 유지 및 증진 여부

(n=35, 단위: %)

〔그림 5-3〕 노인 식품지원 사업의 대상자 신체기능 저하 또는 영양상태 고려 여부

(n=33, 단위: %)

  2. 공공급식시설 식사 서비스 현황과 생산업체의 고령친화식품 공급 현황

노인 복지시설(노인의료복지시설, 노인주거복지시설, 노인여가복지시설) 관계자를 

대상으로 시설의 일반 현황 및 식사 서비스 현황을 조사하였음. 또한, 고령친화식품 생

산 업체를 대상으로 현재 유통 중인 또는 개발 계획 중인 제품 현황을 조사하였음.
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⧠ 식사 기능 및 건강 상태 스크리닝 관련 조사 결과

○ 노인 복지시설 이용자(또는 입소자)의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 

인력을 조사한 결과(복수응답 가능) ‘간호사(또는 간호조무사)’를 포함하여 응

답한 기관이 82.8 %로 가장 많았으며, ‘담당 사회복지사’는 70.3 %, ‘담당 요

양보호사’가 63.4 % 순으로 나타남〔그림 5-4〕.

○ 영양사들이 이용자(또는 입소자) 초기 면접 시 현장에서 직접 관여하지 않는 

경우가 많기 때문에, 직접 초기면접을 수행하는 간호사, 사회복지사, 요양보호

사 등의 인력들이 식사 및 영양관리에 대한 정보를 습득할 수 있도록 융복합적

인 교육지원과 함께 입소자 건강 및 식생활의 변화에 대한 논의의 장이 관계자 

간 주기적으로 개최될 필요가 있음.

 

〔그림 5-4〕 노인 복지시설 이용자(또는 입소자) 건강 및 영양상태 확인 인력

(n=145(복수응답 가능), 단위: 개소)

○ 노인 복지시설 이용자(또는 입소자)의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 

기준이 있다고 응답한 곳은 30.34 %에 그쳤고, 없다고 응답한 기관은 69.7 %

로 나타남〔그림 5-5〕. 

－ 기준이 있다고 응답한 시설에 확인 항목을 조사한 결과(복수응답 가능)입소

자의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 내용은 ‘현재 유병 질환’을 응답

한 기관이 95.5 %로 가장 많았으며, ‘삼킴(연하) 기능’과 ‘저작(씹기) 기능’
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을 응답한 기관이 각각 88.6 %, ‘식사섭취조사’ 77.3 %, ‘과거질환력’ 65.9 

% 순으로 나타남.

○ 노인복지시설 이용자(입소자)의 건강과 영양상태 파악이 미흡하여, 이용자(또

는 입소자)의 건강에 따른 또는 영양 상태에 따른 맞춤형 식단을 제공하지 못

할 가능성이 높은 것을 짐작할 수 있으며, 상태를 파악하는 기준이 있다고 해

도 표준화된 기준이나 도구가 마련되지 않았기 때문에 시설마다 수준의 편차

가 있음. 

－ 노인의 상태는 개인차가 크기 때문에 획일적인 식사 제공에서 벗어날 수 있

도록 이용 시작단계와 이후의 주기적인 건강 및 영양상태 스크리닝과 표준

화된 기준 마련이 필요함.

〔그림 5-5〕 노인 복지시설 이용자(또는 입소자) 건강 및 영양상태 판단 기준 유무

(n=145, 단위: %)

⧠ 노인 복지시설 이용자(또는 입소자)의 건강 상태 현황과 고령친화식품 대상 고객 현황

○ 건강 상태를 판단 기준이 있다고 응답한 시설 중 노인 복지시설 이용자(또는 입

소자)의 건강 상태 현황을 조사한 결과(복수응답가능), 질환 유병자 비율이 평

균 58.48 %으로 가장 많았으며, ‘저작(씹기)기능 어려움’이 평균 25.43 %, ‘삼

킴(연하)기능 어려움’이 평균 11.75 %, ‘기타’ 9.59 % 으로 나타남〔그림 5-6〕.

○ 질환유병자의 경우, 특수의료용도식품 또는 의사의 처방식이나 임상영양사의 

상담을 통한 식단 관리가 가능할 것이나, 약 37 %에 해당되는 연하 및 저작 곤
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란 노인들은 현재까지 맞춤형 식사 관리를 받기 어려운 실정이었으나, 향후 고

령친화식품의 제공으로 식단 및 식사 관리가 용이해질 것으로 기대됨.

〔그림 5-6〕 노인 복지시설 이용자(또는 입소자) 중 질환 유병자 비율 현황

(n=44(복수응답 가능), 단위: %)

○ 현재의 수요 대비 고령친화식품 시장의 공급수준을 파악하기 위해 현재 유통 

중인 또는 개발 계획 중인 제품의 유형을 조사하였음〔그림 5-7〕. 

－ 현재 유통 중인 제품 유형은 ‘경도조절식품’ 54.2 %, ‘점도조절식품’ 45.8 

%, ‘영양성분강화식품’ 41.7 % 순으로 높게 나타남. 

－ 향후 개발 계획 제품 유형은 ‘영양성분강화식품’ 85.7 %, ‘경도조절식품’ 

61.9 %, ‘점도조절식품’ 61.9 % 순으로 높게 나타남.

○ 해당 고령친화식품 제품의 주 판매 대상 고객은 아래와 같음〔그림 5-8〕.

－ 현재 제품 생산 업체의 경우, ‘저작불편 노인 대상’ 75.0 %, ‘건강한 노인 대

상’ 70.8 %, ‘소화기능 저하 노인 대상’ 54.2 % 순으로 나타남. 

－ 향후 개발 계획 업체가 진행 중인 제품은 주 판매 대상 고객에 대해 ‘건강한 

노인 대상’, ‘저작불편노인대상’이 81.0 %로 가장 높게 나타남.

○ 현재 유통 또는 개발 계획인 제품의 상당수가 노인의 연하 및 저작 곤란을 고려

한 제품으로 생산 또는 계획 중에 있어서 해당 수요와 어느 정도 일치하는 것을 
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알 수 있었음. 

－ 하지만 생산 업체가 매우 적어 시장 형성이 미비한 상태이므로, 산업체들의 

적극적인 시장 진입 유도 방안이 필요함. 

－ 또한, 상당수가 건강한 노인 역시 대상으로 포함하고 있으므로 시장 확대 

및 활성을 고려하였을 때, 정부 차원의 홍보, 식품 지원 사업 내 유상 제공 

등을 통해 건강 노인을 대상으로 하는 고령친화식품 시장 형성의 장을 마련

할 필요가 있음.

〔그림 5-7〕 현재 유통 중인 또는 향후 개발 계획인 제품 유형 현황

(n=25(해당 유형 중복체크 가능), 단위: %)

〔그림 5-8〕 현재 유통 중인 또는 향후 개발 계획인 제품 주 대상 고객 현황

(n=25(해당 유형 중복체크 가능), 단위: %)
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⧠ 식사 서비스 운영 현황

○ 급식 서비스와 식사 배달 서비스를 제공하는 시설의 식자재 조달처는 인근 마트 

또는 급식 위탁업체 등으로 나타났고, 노인 복지시설 중 식사 배달 서비스를 제

공하는 시설의 식자재 조달처는 인근 마트 또는 식자재 납품업체 등으로 나타남. 

○ 급식 서비스를 제공하는 시설 중 직영 서비스를 하는 비율은 82.1 %로 위탁급

식에 비해 압도적으로 높은 비율로 나타남. 반면, 식사 배달서비스를 제공하는 

시설은 위탁 비중이 53.8 %, 직영서비스는 25.6%, 기타는 20.5 %로 나타남.

○ 식품 배달 서비스를 제공하는 시설의 식품 조달업체 선정 방법은 ‘기관에서 직

접 선정’이 85.2 %로 대다수였으며〔그림 5-9〕, 식품조달업체 선정 협력기관

에 대해 ‘사회복지급식관리 지원센터’가 25.9 %로 가장 많았고, ‘농협’이 11.1 

% 로 뒤를 이었음.

〔그림 5-9〕 식품 배달 서비스 제공 시설 식품 조달업체 선정 방법

(n=27, 단위: %)

⧠ 식사 서비스 담당자 현황

○ 식사 서비스를 담당하는 인력으로 영양사를 두고 있는 시설은 급식 서비스 제공 시

설은 36.8 %, 식사 배달 서비스를 제공하는 시설은 25.6 %, 식품 배달 서비스를 

제공하는 시설에서도 영양사를 두고 있는 시설은 22.2 %에 그쳤음〔그림 5-10〕.



108 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 연구

○ 영양사를 두고 있지 않은 시설의 식사 서비스 담당 인력을 조사하였음〔그림 

5-11〕. 

－ 급식 서비스 제공 시설의 경우 ‘조리원’이라고 응답한 기관이 67.2 %로 가

장 많았으며, ‘담당 사회복지사’ 46.3 %, ‘기타 시설인력’ 25.4 % 순이었음. 

－ 식사 배달 서비스 제공 시설의 경우, 영양사를 대체하는 인력은 ‘담당 사회복지

사’가 48.3 %, ‘담당 요양보호사’ 41.4 %, ‘외부인력’ 37.9 % 순으로 나타남. 

－ 식품 배달 서비스 제공 시설의 경우, ‘담당 사회복지사’로 응답한 기관이 28.6 

%로 가장 많았으며, ‘조리원’이 23.8 %, 외부인력 19.0 % 순으로 나타남.

○ 노인 복지시설에서 식사 서비스를 담당하는 전문 인력인 영양사를 두지 않은 시설

의 경우 상당수가 담당사회복지사 및 요양보호사와 시설 인력을 활용하고 있었음. 

－ 이에 본업인 노인 돌봄에 식사 제공 업무가 부담으로 작용할 수 있고, 본연

의 업무 수행시간이 축소될 우려가 있기 때문에 완조리 또는 반조리 또는 

도시락 형태 등 대상자의 요구에 적합한 고령친화식품 제공이 도움이 될 수 

있음. 또한, 해당 대체 인력들을 대상으로 고령친화식품에 대한 인지 및 활

용 교육을 제공할 필요가 있음.

〔그림 5-10〕 노인 복지시설 영양사 배치 현황

(n=145, 단위: %)
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〔그림 5-11〕 노인 복지시설 영양사 대체 인력 현황

(n=117(복수응답 가능), 단위: %)

⧠ 식단 유형별 제공 현황

○ 노인 복지시설 중 급식 서비스를 제공하는 시설의 식단 유형에 따른 구성 비율

을 조사한 결과(복수응답가능), ‘일반식’이 평균 65.21 %로 가장 많았으며, 치

료식에서 ‘저염식’이 평균 19.54 %로 뒤를 이었음〔그림 5-12〕. 

－ 시설에서 실제 제공이 필요하다고 생각되는 단체 급식 식단 비율은 일반식

에서 ‘보통식’이 평균 60.96 %로 가장 많았으며, ‘다진식’이 20.26 %, 치료

식에서 ‘저염식’이 19.76 %로 나타남〔그림 5-12〕.

○ 노인 복지시설 중 식사 배달 서비스를 제공하는 시설에서도, ‘일반식’이 평균 72.56 

%로 가장 많았으며, 치료식에서 ‘저염식’이 10.79 %로 나타남〔그림 5-13〕.

－ 시설에서 실제 제공이 필요하다고 생각되는 식사 배달서비스 식단 비율은 일

반식에서 ‘보통식’이 평균 60.85 %, ‘다진식’이 평균 15.31 %로 나타났으며, 

치료식에서 ‘저염식’이 16.36 %, ‘당뇨식’이 14.62 %로 나타남〔그림 5-13〕. 

○ 급식과 식사 배달 서비스 모두 일반식을 제공하는 비중이 높은 것을 알 수 있음. 

－ 그러나 노인의 소화기능이나 식사 기능이 일반인에 비해 낮은 것을 고려하

여, 예방차원에서 일반식의 형태이지만 소화가 용이하거나 비교적 부드러

운 경도 조절 제품 등의 고령친화식품 공급을 고려해볼 필요가 있음.
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〔그림 5-12〕 식단 유형에 따른 공급 및 수요 비율(급식 서비스)

(n=106(복수응답 가능), 단위: %)

〔그림 5-13〕 식단 유형에 따른 공급 및 수요 비율(식사 배달 서비스)

(n=39(복수응답 가능), 단위: %)

⧠ 식자재 유형별 사용 현황

○ 노인 복지시설의 식사서비스별 사용하는 식자재 유형의 사용 비율을 조사하였

음〔그림 5-14〕.

○ 급식 서비스 제공 시설의 경우, 가공이 되지 않은 ‘원재료’의 사용 비율이 평균 

72.86 %로 가장 많았으며, ‘전처리 식자재’가 평균 11.34 %, ‘가공식품’이 평균 

6.23%, ‘완조리 식품’ 평균 4.96 %, ‘반조리식품’ 평균 4.61 % 순으로 나타남.
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○ 급식 서비스 시설의 경우 직영급식 비율이 높은데다 원재료 식자재를 다양한 

형태의 식단으로 제공하는데 소요되는 전처리 및 조리 시간이 식사 서비스 제

공 담당자들에게 부담이 될 것임을 알 수 있음. 상대적으로 활용 비율이 낮은 

‘완조리 식품’ 및 ‘반조리식품’ 활용 증대의 유용성을 알 수 있음. 

○ 식사 배달 서비스의 경우, ‘완조리식품’이 평균 46.41 %로 가장 많았으며, 가

공되지 않은 ‘원재료’ 평균 35.13 %, ‘가공식품’ 평균 9.87 % 순으로 나타남.

○ 식사 배달 서비스를 제공하는 경우 조리 과정 없이 제공할 수 있는 ‘완조리식품’ 

형태가 가장 빈번히 사용되고 있어 배달 서비스를 제공하는 노인 복지시설을 대

상으로 납품하는 완조리 형태 고령친화식품 개발 및 납품업체 발굴이 필요함.

○ 식품 배달 서비스를 제공하는 경우 ‘원재료’가 평균 64.81 %로 가장 많았으며, 

‘전처리 식자재’ 평균 10.63 %, ‘완조리식품’ 평균 9.93 %, ‘가공식품’ 평균 

7.96 %, ‘반조리식품’ 평균 6.67 %로 나타남.

〔그림 5-14〕 식자재 유형에 따른 사용 비율

(n=145, 단위: %(응답한 비율 전체 평균))

⧠ 식자재 보관 및 운반 관련 조사 결과

○ 노인 복지시설의 식자재 보관 방법을 조사하였음〔그림 5-15〕. 

－ 급식 서비스를 제공하는 시설의 선호하는 식자재 보관 방법은 ‘냉장 보관’을 

응답한 기관이 88개(83.0%)로 가장 많았으며, ‘상온 보관’ 12개(11.3%), 
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‘즉석 섭취’ 4개(3.8%), ‘냉동 보관’ 2개(1.9%) 순이었음.

－ 식사 배달 서비스의 경우, ‘냉장 보관’ 38.5 %, ‘상온 보관’ 33.3 %, ‘즉석 

섭취’ 25.6 %, ‘냉동 보관’ 2.6 % 순으로 나타남.

－ 식품 배달 서비스의 경우, ‘냉장 보관’이 55.6 %로 가장 많았으며, ‘상온 보관’ 

29.6 %, ‘냉동 보관’ 11.1 %, ‘즉석 섭취’ 3.7 %순으로 나타남.

○ 고령친화식품 생산 업체에 현재 유통 중인 또는 개발 계획 중인 고령친화식품 

제품의 보관 방법을 조사한 결과, 현재 유통 중인 제품의 제품 보관 방법은 ‘상

온 보관 가능’ 50.0 %, ‘냉동 보관’ 29.2 %, ‘냉장 보관’ 20.8 %로 나타남. 향

후 개발 계획인 제품의 경우 ‘상온 보관 가능’ 52.4 %, ‘냉동 보관’ 28.6 %, ‘냉

장 보관’ 9.5 % 순이었음〔그림 5-16〕.

○ 모든 서비스 형태에서 냉장 보관 형태의 제품이 가장 선호되는 것을 알 수 있

고, 유통 중인 또는 개발 계획 중인 제품의 경우, 상온 보관 가능한 가공식품 형

태의 제품이 주인 것을 알 수 있음. 

○ 종합적으로 급식 서비스 시설을 대상으로 하는 한 끼 식사로 바로 활용 가능한 

반찬 또는 완조리/반조리 형태의 냉장 보관 제품 개발이 촉진될 필요가 있고, 배

달 서비스를 제공하는 경우 즉섭 섭취 제품(케이터링 형태 등), 상온 보관이 가능

한 간식 등 다양한 형태의 고령친화식품 제품 개발이 이루어질 필요가 있음.

〔그림 5-15〕 노인 복지시설 식사서비스 유형별 선호하는 식자재 보관 방법

(n=145, 단위: %)
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〔그림 5-16〕 현재 유통 중인 또는 향후 개발 계획인 제품 보관 방법

(n=25(해당 유형 중복체크 가능), 단위: %)

○ 노인 복지시설의 식사 운반 수단을 조사하였음〔그림 5-17〕.

－ 식사 배달 서비스를 제공하는 시설의 식사 운반 수단은 ‘냉장 차량’이 43.6 

%, ‘일반 차량’ 41.0 %, ‘냉동 차량’은 2.6 % 순으로 나타남. 

－ 식품 배달 서비스를 제공하는 시설은 ‘일반 차량’은 63.0 %, ‘냉장 차량’은 

29.6 %, ‘냉동 차량’은 3.7 %로 나타남.

○ 식사, 식품 배달 서비스 모두 냉장차량을 주로 활용하는 것으로 나타났고, 특

히 식품 배달의 경우 일반 차량이 많이 활용되고 있었음.

－ 일반 차량을 사용하는 기관의 경우 시설에 일정 기간 상온보관이 가능한 완

조리 형태나 가공식품 등의 고령친화식품 활용을 제안할 수 있음.

〔그림 5-17〕 노인 복지시설 식사 배달서비스 운반 수단

(n=145, 단위: %)
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  3. 공공급식시설 내 고령친화식품 납품 방안 탐색

노인 복지시설(노인의료복지시설, 노인주거복지시설, 노인여가복지시설) 관계자와 

고령친화식품 생산 업체를 대상으로 고령친화식품 납품 단가 및 이에 관한 인식, 제품

의 주 판매처에 관하여 조사하였음. 

⧠ 고령친화식품 제조 및 판매 단가 현황 및 인식

○ 유사한 일반 식품의 단가 대비 고령친화제품의 평균 제조단가를 비교함.

－ 현재 제품 생산 업체의 제품 평균 제조단가는 유사한 일반식품 대비 ‘높음’

이 66.7 %를 차지했고, 일반식품 대비 평균 74.1 % 높은 것으로 나타남. 

－ 향후 개발 계획 업체의 제품 평균 제조단가 역시 유사한 일반식품 대비 상

당수가 ‘높음’이 61.9 %으로 나타났으며, 이 경우 일반식품 대비 평균 39.6 

%가 높았음<표 5-5>.

○ 노인 복지시설 대상 조사 결과, 현재 식비 단가를 2,500원으로 가정했을 때, 

추가로 지불할 의사는 ‘20 % 상향 가능’의 응답이 가장 높았고, 추가 지급의사

가 없다고 응답한 비율은 21.4 %였음〔그림 5-18〕.

○ 해당 조사는 각 업체의 일부 대표적인 고령친화식품에 대해 조사한 것이므로 

조사된 평균 단가는 실제 평균 단가와 상이할 수 있음. 또한, 산업체 자문 회의

에서 “일반 식품과의 단가 차이가 크지 않다.”라는 의견이 있었다는 점을 고려

하여 해석하여야 함. 

－ 본 조사 결과를 통해 여전히 수요 주체와 공급 주체가 생각하는 단가의 간

극이 예상되기 때문에 이를 줄이기 위해서는 시장 확대를 통한 가격 인하를 

유도하는 동시에 식품 지원 사업 등에서 단가에 대한 간접적인(배달비 본인

부담, 연구개발비 지원, 세금완화 등) 지원방안을 검토해볼 수 있음.
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〈표 5-5〉 유사 일반식품 대비 단가 현황

(단위: %)

구분 높지 않음 높음 일반식품 대비 단가의 높음 정도

현재 유통 중인 제품 33.3 66.7 74.1 ▲

향후 개발 계획 제품 38.1 61.9 39.6 ▲

〔그림 5-18〕 노인 복지시설의 고령친화식품 제공을 위한 식비 단가 조정 의사

(n=145, 단위: %)

⧠ 제품 판매처

○ 현재 유통 중인 제품 판매처는 ‘온라인 판매처’가 79.2 %로 가장 많았으며, ‘노

인요양시설’ 54.2 %, ‘병원’ 45.8 %가 뒤를 이었음. 향후 개발 계획 중인 제품 

역시 ‘온라인 판매처’가 85.7 %로 역시 가장 많았고, ‘일반 대형 마트’가 11개

52.4 %로 뒤를 이었음〔그림 5-19〕.

○ 현재 유통 중인 제품과 향후 개발 계획 제품 모두 온라인 마켓이 주 판매처임을 

알 수 있음. 

－ 정부가 노인 대상 돌봄 사업 등 노인 식품 지원 사업에서 고령친화식품을 

구매할 수 있는 플랫폼을 구축하여 홍보 및 활용하는 것이 산업체의 시장 

진입 촉진과 더불어 하나의 원활한 공급 방안이 될 수 있음. 
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〔그림 5-19〕 현재 유통 중인 또는 향후 개발 계획인 제품 판매처 현황

(n=25(복수응답 가능), 단위: %)

  4. 고령친화식품 제공 방안 탐색

⧠ 고령친화식품에 대한 인지도 및 활용에 대한 인식

○ 고령친화식품에 대한 인지도는 노인 식품지원사업 담당 기관은 6.1 %만이 알

고 있다고 응답했으며, 노인 복지시설은 43.4 %가 알고 있다고 응답하여, 과반 

이상이 고령친화식품에 대해 잘 알지 못하는 것으로 나타남〔그림 5-20〕. 

－ 노인 복지시설 관계자의 고령친화식품 인지도가 노인식품지원사업 담당자 

보다 상대적으로 더 높으나 전체적으로 인지도가 보통미만 수준으로 아직 

매우 미흡한 실정임.

○ 고령친화식품의 정의 및 유형에 대한 설명문을 제시한 뒤, 해당 식품의 사용 

현황을 조사한 결과, ‘제공하지 않음’으로 응답한 노인 식품지원사업 기관은 

42.4 %, 노인 복지시설은 18.6 % 이었음〔그림 5-21〕.  

－ 제공하는 응답자 중 노인 식품지원사업 기관은 ‘소화용이 식품’이 33.3 %

로 가장 사용 빈도가 높았으며, 노인 복지시설은 ‘경도조절식품’이 49.0 %

로 가장 많았고, ‘소화용이식품’이 44.1 %로 뒤를 이었음.

○ 고령친화식품을 제공하지 않는 이유로는 노인 식품지원사업 기관과 노인 복지

시설 모두 ‘고령친화식품에 대해 알지 못했기 때문’이 가장 빈도가 높았음〔그
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림 5-22〕.

○ 향후 고령친화식품 제공 의사를 물은 결과, 노인 식품지원사업 기관은 28.6 %

가, 노인 복지시설은 33.3 %가 제공 의향이 있다고 응답함.

－ 고령친화식품 제공 의향이 없다고 응답한 사유로는 노인 식품지원사업 기

관은 ‘단가가 높음’, ‘협력사 발굴 문제’를 들었고, 노인 복지시설은 ‘시설 

이용자들의 건강 상태가 상이함’과 ‘선호하지 않음’을 들었음.

○ 고령친화식품 공급처가 될 수 있는 기관 및 시설에서 전반적으로 고령친화식

품에 대한 인지도가 낮음을 알 수 있음. 

－ 고령친화식품 공급에 문제가 되었던 점은 낮은 인지도와 단가, 제품의 낮은 

활용도로 정리할 수 있음.

－ 고령친화식품에 대한 정부 차원의 적극적인 홍보와 사용 독려가 필요하며, 

고령친화식품 시장 활성화를 통한 제품 다양화로 공급 기관 및 시설과 이용

자들의 구매 욕구를 유도해낼 필요가 있음.

〔그림 5-20〕 고령친화식품에 대한 인지도

(n=178, 단위: %)
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〔그림 5-21〕 고령친화식품 사용 현황

(n=178(복수응답 가능), 단위: %)

〔그림 5-22〕 고령친화식품을 제공하지 않는 이유

(n=41(복수응답 가능), 단위: %)

⧠ 제품 개발 및 유통 시 애로사항

노인 복지시설에 고령친화식품 도입을 위해서는 시장 확대 및 활성화가 선행되어야

하는데, 아직 고령친화식품 시장은 초기 단계에 머물러 있음. 이에 고령친화식품 생산

업체를 대상으로 시장 진입 및 제품 개발에 있어서의 어려움에 대해 조사하였음.

○ 현재 생산 중인 제품의 생산 및 유통 시 겪는 어려움을 서술 형태로 조사한 결

과, ‘제품 홍보 및 판매 관련 어려움’이 가장 높인 빈도로 나타남. 그 다음으로 

‘가격 경쟁’, ‘고령친화식품 인식 부족’ 등이 그 뒤를 이었음.

○ 현재 개발 계획 중인 제품의 개발 시 겪는 어려움을 서술 형태로 조사한 결과, 

역시 ‘제품 홍보 및 판매 관련 어려움’이 가장 높인 빈도로 나타남. 그 다음으로 
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‘가격 경쟁’, ‘신기술 개발의 어려움’, ‘정부 차원의 KS 고령친화식품 인증 등 

사용 의무사항 및 가점제도 유도 부재’, ‘식품 표시 광고 규제의 엄격함’, ‘물성

과 영양 성분을 동시에 만족하는 제품 개발 어려움’이 그 뒤를 이었음.

○ 고령친화식품에 대한 인식 제고와 사용 독려가 정부 차원에서 이루어질 필요

가 있으며, 기업 간의 협업을 위한 정보 공유 및 협업 플랫폼 등을 구축함으로

써 개발의 어려움을 해결해나갈 수 있을 것임.

⧠ 공공급식시설 고령친화식품 제공 활성화 방안

공공급식시설에 고령친화식품 제공이 활성화되기 위해 필요한 정부의 역할에 대해 

노인식풉지원사업 담당자, 노인 복지시설 관계자, 고령친화식품 생산 업체 관계자는 

아래와 같이 응답함. 

○ 고령친화식품의 질 제고에 필요한 정부과제의 중요도를 조사한 결과, 노인 식

품지원사업 기관은 1순위로 ‘고령친화식품 표시/인증 체계 마련’을, 고령친화

식품 생산 업체의 경우 ‘고령친화식품 정책기반 강화’를 가장 많이 들었음.

○ 고령친화식품 시장 활성화에 필요한 정부과제의 중요도를 조사한 결과, 노인 

식품지원사업 기관은 1순위로 ‘고령친화식품 정책적 지원’을, 고령친화식품 

생산 업체의 경우 ‘고령친화식품 기업 인센티브’를 가장 많이 들었음.

○ 고령친화식품 제공을 위해 필요한 정부의 추진 과제 중요도를 노인 식품지원

사업 기관에 조사한 결과, 1순위로 ‘고령친화식품 실증연구 수행’이 가장 응답 

빈도가 높았음. 

○ 노인 식품지원사업 담당자의 경우, 고령친화식품을 사업에 도입하기 전에 우

선 필요한 인증 체계를 구축해놓고 그 효과를 확인할 필요가 있다는 입장이고, 

산업체의 경우 정부의 고령친화식품의 정책적 지원을 원하는 것으로 나타나

서, 농림축산식품부가 계획하고 있는 고령친화우수식품 인증 체계를 바탕으로 

시장 활성을 유도하면서 홍보를 병행할 필요가 있겠음.

⧠ 공공급식시설 최저 식비 단가 지정에 대한 인식

○ 공공급식시설의 최저 식비 단가 지정의 필요성에 대해 노인 식품지원사업 담당 
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기관은 75.8 %, 노인 복지시설은 71.0 %, 고령친화식품 생산업체는 52.0 %가 

최저 식비 단가 지정을 긍정적으로 응답함〔그림 5-23〕.

○ 최저 식비 단가 지정이 필요하다고 응답한 사람에 최저 식비 결정 방안에 대해 

조사한 결과, 노인 식품지원사업 담당 기관은 ‘전국 단일’이 44.0 %로, 노인 복

지시설은 ‘광역시·도별’이 46.6 %로, 고령친화식품 생산업체는 ‘전국 단일’이 

46.2 %로 가장 많았음〔그림 5-24〕.

○ 지방자치단체, 노인 복지시설이 대부분 최저 식비 단가 지정에 긍정적인데 비

해 산업체의 경우 잘 모르겠다고 응답하거나 불필요하다고 응답한 비율이 상

대적으로 높았음. 

－ 불필요하다고 응답한 자에 한하여 서술형으로 그 사유를 물은 결과, 산업체

의 경우 최저 식비를 지정할 경우, 오히려 최저 단가에 맞추려고 단가를 하

향하는 시설이 늘어 ‘식사의 질 저하’와 ‘업체 간의 가격 경쟁 과열’로 이어

질 수 있다는 우려를 표했음. 

－ 노인 복지시설의 경우에도 ‘식사의 질 저하’와 ‘단가 하향’을 반대 사유로 

들었고, 추가로 ‘식자재 가격의 변동’와 ‘직접 재배해서 공급하는 경우도 있

음’ 등의 의견이 있었음. 

－ 지방자치단체 노인 식품지원사업 기관에서는 ‘물가상승률에 따른 식재료비 

변동’을 그 이유로 들었음.

○ 최저 식비 단가에 대한 우려는 대부분 최저 비용 고정에 따른 식사 단가의 하락

으로 인한 것이었음. 

－ 최저 식비 단가 지정의 목적은 공공급식시설 식사의 질 향상이기 때문에, 

그 반대의 방향으로 잘못 유도하지 않기 위해서는 ‘최적 식비’ 또는 ‘목표 

식품비’ 등의 용어 사용을 고려해야할 필요가 있으며 비용 산정 시에도 노

인의 영양소 권장섭취량 및 필요섭취량을 반영하여 산정할 필요가 있음.
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〔그림 5-23〕 공공급식시설 최저 식비 단가 지정 필요도에 대한 인식

(n=203, 단위: %)

〔그림 5-24〕 공공급식시설 최저 식비 단가 지정 방법에 대한 인식

(n=141, 단위: %)

제2절 사업별 특징 및 고령자의 요구도

  1. 사업별 대상 고령자의 영양 실태

가. 국민건강영양조사에 따른 고령국민의 영양 실태

⧠ 국민건강영양조사에 근거한 고령자의 영양불량 실태(보건복지부, 질병관리본부, 

2018)

○ 실제로 우리 국민의 영양 상태를 조사한 국민건강영양조사 제7기 3차년도
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(2018년)으로 분석한 통계에 따르면, 영양섭취부족자분율 (에너지 섭취량이 

필요추정량의 75 % 미만이면서 칼슘, 철, 비타민 A, 리보플라빈, 비타민 C 섭

취량이 평균필요량 미만인 분율)은 65세 이상 인구에서 약 14 %인 것으로 나

타남. 이는 소득수준이 낮을수록 그 비율이 높았음. 

○ 또한, 에너지 섭취량 기준 미만 섭취자 분율(에너지 필요추정량 75 % 미만)은 

65세 이상 인구에서 32.9 %에 달하는 것으로 나타남. 

○ 건강식생활 실천율(지방, 나트륨, 과일 및 채소, 영양표시 지표 중 2개 이상 만

족하는 분율)은 전체 연령 구분 집단 중 65세 이상 집단에서 30.1 %로 가장 낮

은 것으로 나타남. 이 역시 소득수준이 낮을수록 그 비율이 높게 나타남.

나. 시설별 영양 불량 및 식생활 실태

⧠ 서울특별시 경로당 조사에 근거한 활동 가능한 고령자의 영양불량 실태(함선욱, 

김경희, 2020)

○ 서울특별시 경로당 16곳을 선정하여 24시간 회상법을 사용하여 식이조사를 

한 후 노인 영양지수(NQ-E)를 사용하여 영양 판정을 수행한 결과, 전체 노인

의 51 %가 모니터링 필요군으로 나타났으며, 이들의 노인 영양지수, 영양소 

적정섭취비, 영양질적지수는 양호군에 비해 전반적으로 유의하게 낮았음. 

○ 또한 모니터링 필요군은 양호군에 비해 에너지, 단백질, 티아민, 리보플라빈, 

비타민 C 섭취량이 유의하게 낮았음. 

○ 성별에 따른 차이는 ‘절제’와 ‘식행동’ 영역에서 남성 노인이 여성 노인보다 유

의하게 낮은 점수를 보였으며, 독거노인이 배우자와 함께 거주하는 노인에 비

해 ‘다양성’의 점수가 유의하게 낮았음.

⧠ 서울특별시 노인복지관 조사에 근거한 재가노인의 영양불량 실태

○ 서울특별시의 노인복지관 6곳의 가정배달급식 수혜자의 영양 상태를 Nutiritional 

Screening Initiative(NSI) checklist를 통해 조사한 결과, 조사 대상자의 90 

% 이상이 고위험군으로 분류됨(이나영, 최정화, 2019). 
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○ 또한, 국민건강영양조사를 활용하여 고령자의 영양 불량에 영향을 주는 요인

에 관한 연구를 수행한 결과, 에너지 섭취 부족에 영향을 주는 요인은 70세 이

상이고, 경제활동을 하지 않는 경우, 활동 제한이 있는 경우, 저학력일 경우로 

나타남(소은진, 정효지, 2015). 

⧠ 도시 및 농촌지역의 식사위생 실태(최정화 외, 2016)

○ 국내 도시 지역(서울, 대전)과 농촌 지역(충청북도, 경상북도, 경기도)의 복지관, 

노인대학, 보건소를 이용한 65세 이상 노인 358명을 대상으로 식품위생 태도와 

행동, 식품위생 지식에 관한 설문을 구성하여 조사한 결과, ① 식중독과 단순 배

탈의 차이를 인지하는 비율이 59.5 %에 그쳐 식중독 예방 교육의 필요성이 제시

되었으며, ② 농촌 노인이 도시 노인에 비해 일부 식품위생 태도 문항과 식품위

생 지식 문항에서 낮은 정답률을 보였고, ③ 얼린 냉동고기를 해동할 때 비위생

적인 방법으로 응답한 노인 비율이 도시와 농촌 모두 30 %를 상회하였음. 

○ 해당 연구에서는 노인을 대상으로 한 식품 위생 교육은 식중독에 대한 이해와 

안전한 식품 구매, 조리 및 보관에 관한 내용을 담아야 하며, 일회성이 아닌 지

속 교육 형태로 필요할 것이라고 제언함.

다. 고령자의 건강 및 기능과 식생활 환경에 따른 유형 분류

⧠ 같은 고령의 나이에서도 건강한 노인과 노인성 질환을 앓고 있는 노인으로 구분

하여 특성 파악(김정선, 황은미, 2017)

○ 두 그룹은 여러 가지 질병이나 건강상태에서 확연한 차이를 보임<표 5-6>.

－ 병을 앓는 노인들은 식욕부진과 저작곤란의 증상이 건강한 노인의 2배 이

상으로 나타났고, 간단한 조리가 불가한 수준을 떠나 거동이 불편하거나 치

매를 앓고 있는 경우로 외로움을 많이 느끼고 있는 실정임.
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〈표 5-6〉 고령 노인에서 영양 부족 상태에 따른 질병 및 증상 유병 현황

(단위: %)

영양부족 건강한 고령노인 노인성 질환의 고령노인

식욕부진 14 26

저작곤란 20 50

삼킴장애 10 18

간단한 조리 불가 16 42

거동 불편 0 49

치매 0 37

우울증 8 12

가족모임 34 22

외로움 0 27

주: 75세 이상의 건강노인(n=50)과 노인질환 보유 노인(n=300)
자료 : 한국보건사회연구원 내부자료.

⧠ 건강하나 자립생활이 어려운 노인(Volkert et al., 2000)

○ 노년기에 75세가 넘어가면 우리는 고령의 노인 (Active Seniors in Risk) 이

라고 칭할 수 있고, 이때부터는 이전에 비해 가사일이나 외출, 계단 오르기 등 

여러 가지 활동에 제한을 받는 정도가 늘어나고, 식사량이 줄고 보유하는 질병

의 종류도 늘어나 점점 더 함께 사는 가족에게 의존적이 됨. 

○ 즉, 고령의 노인기는 자립적 생활에 위축이 오기 시작하는 시기이므로 여전히 

건강하고 활동이 가능하지만 그 수준을 최대한 잘 유지하기 위한 추가적 지원

과 노력이 필요하게 됨<표 5-7>.  

〈표 5-7〉 연령별 일상생활 중 스스로 행하기 어려운 활동 비율

활동
65-74세
(n=977)

75-84세
(n=466)

85세 이상
(n=109)

가벼운 가사노동 4.0 10.3 24.9

목욕 5.4 16.5 32.8

외출 5.7 19.3 40.1

400 m 이상 도보 걷기 7.2 22.1 42.1

은행, 금전 관련 업무 4.2 16.2 43.9

계단 오르기 18.0 35.5 53.6

발톱 깎기 20.1 40.7 66.9

무거운 짐 들기 33.4 56.3 77.8

일반 가사노동 28.6 55.1 80.6

자료 : Volkert et al. Ernaehrung aelterer Menschen in der Bundesrepublik Deutschland.2000, 
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⧠ 노인의 자립수준과 생활환경에 기초한 노인의 요구도가 분류될 수 있음(김정선, 

황은미, 2017).

○ 식생활 모니터링은 건강한 노인 (Active Seniors AS), 건강을 위협받는 노인 

(Active Seniors in Risk ASiR), 그리고 자립적 생활이 불가능한 생활 의존적 

노인(Non Active Seniors NAS) 의 그룹으로 나누어 설명할 수 있음. 

－ AS–노인은 다시 연령에 따라 75세 미만과 활동성이 현저하게 떨어지는 75

세 이상으로 나누어 볼 수 있음. 

○ 재가 고령노인의 식생활

－ 노년기에 75세가 넘어가면 우리는 고령의 노인(Active Seniors in Risk) 

이라고 칭하며, 이때부터는 이전에 비해 가사일이나 외출, 계단 오르기 등 

여러 가지 활동에 제한을 받는 정도가 늘어남.

－ 식사량이 줄고 보유하는 질병의 종류도 늘어나 점점 더 함께 사는 가족에게 

의존적이 됨.

－ 즉, 고령 노인기는 자립적 생활에 위축이 오기 시작하는 시기이므로 여전히 

건강하고 활동이 가능하지만 그 수준을 최대한 잘 유지하기 위한 추가적 지

원과 노력이 필요하게 됨. 이러한 노력은 같은 고령의 나이에서도 건강한 

노인과 노인병을 앓는 노인으로 구분하게 되고, 그 구분 안에서 여러 가지 

질병이나 건강상태에 차이를 보임.

○ 자립적 생활이 불가능한 노인의 식생활

－ 자립적 생활이 불가능한 노인은 재가요양서비스 및 노인종합돌봄서비스를 

이용하는 재가노인들과 장기요양시설에 입소한 노인들로 나눌 수 있음. 

－ 자립적 생활이 불가능한 재가노인은 대부분 장기요양 3~5등급을 받아 주간

보호시설을 이용하거나 방문요양서비스를 받는 노인과 최저생계비수급자

로서 요양등급 없이 제한적으로 노인종합돌봄서비스를 이용하는 노인임. 

○ 노인장기요양시설은 입소자 50인 이상의 중대형 시설과 50인 미만의 소형 시

설로 분류할 수 있는데, 그 규모에 따라 식생활 현황이나 조건이 많이 다름. 

－ 특히 자립생활이 불가능한 노인들은 대부분 스스로 식사준비나 취사가 어
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렵기 때문에 식품산업을 통해 제공되는 식생활 도구나 식품이 매우 유용함. 

  2. 공공급식 사업별 대상자의 특징

⧠ 노인보건복지제도별 이용 노인 유형

○ 노인 대상 복지서비스인 돌봄서비스 및 노인장기요양보험의 대상이 되는 노인

의 유형은 〔그림 5-25〕와 같이 모식도화 할 수 있음.

○ 노인맞춤돌봄서비스

－ 2019년까지 제공해 온 노인돌봄기본서비스, 노인돌봄종합서비스, 단기가

사서비스, 초기독거노인 자립지원 사업, 독거노인 사회관계 활성화 사업, 

지역사회 자원연계 사업을 통합하여 2020년 1월부터 시행하는 통합서비스

로 안전, 건강, 참여, 가사 부문 서비스를 욕구별 맞춤형 서비스로 제공하

고, 특히 식생활과 관련된 영양교육을 추가함.

－ 65세 이상 기초생활수급자, 차상위계층 또는 기초연금수급자 중 독거·조

손·고령부부 가구 노인 등이 대상으로 요양의 필요도는 낮으나 신체적 기능 

저하, 정신적 어려움 등으로 돌봄이 필요한 노인이 해당되는데, 현재의 서

비스는 식생활 관련 신체적 기능 저하에 대한 고려가 미흡한 실정임.

○ 노인장기요양서비스

－ 소득수준에 따라 요양급여에 차등은 있으며, 시설급여 수급자와 재가급여 

수급자 모두 요양필요도가 높은 노인이 대상이고 재가급여 수급자는 자택

거주로 거주환경에 따른 차이가 있음.

〔그림 5-25〕 노인돌봄서비스 이용자 및 노인장기요양보험 수급자 기준 비교

주: 저자 직접 정리
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⧠ 공공급식 체계에서 영양적 취약계층 대상 예방적 영양관리를 통한 건강관리 필요

○ 노인 대상 식품지원제도의 대상자는 다른 복지제도와 마찬가지로 경제적 취약

계층에 초점을 맞추고 있으나, 노인을 대상으로 하는 식품지원제도에서는 일

반 성인과 비교했을 때의 노인의 신체적, 사회적 한계점을 고려하여 그 한계에

서 오는 영양 부족현상을 해소 또는 예방하기 위해 특별히 영양적 측면에서 취

약계층을 발굴해야할 필요가 있음,

－ 농식품 지원제도 대상자 선정 시 우선적으로 고려해야할 항목에 관하여 지

방자치단체 담당자, 기관 담당자, 취약계층을 대상으로 설문을 진행한 결

과, 소득, 연령층, 가구유형, 재산과 더불어 영양상태 항목 역시 높은 응답 

비중을 보였음<표 5-8>(이계임 외, 2017). 

〈표 5-8〉 농식품 지원제도 대상자 선정 시 고려 항목

(단위: %)

구분 소득
영양 
상태

재산 연령층
장애 
여부

가구 
유형

부양
가족

질환 
여부

거주 
지역

합계

취약계층 18.1 9.6 8.8 16.3 11.0 12.0 11.1 9.3 3.6 100

지자체 18.1 10.6 12.9 17.8 7.8 17.2 7.2 6.3 2.0 100

기관 16.5 15.5 10.9 15.1 8.4 13.0 10.2 7.2 3.2 100

자료: 이계임, 김상효, 김부영. (2017). 취약계층 농식품 지원체계 개선방안. 나주: 농촌경제연구원. p.171.

○ 현재 노인 대상 공공급식체계에서 고령자의 욕구와 식사 기능을 고려한 서비스 

제공은 미흡한 상황임(김상효 외, 2017). 

－ 노인 맞춤형 식사를 제공할 수 있는 시설을 이용하는 노인은 전체 장기요양

시설 입소자 중 60 %, 나머지 약 40 %(전국 약 6만 명)의 경우 조리 전문인

력이 부족한 시설을 이용 중임(황은미 외. 2017).

－ 전문 조리인력이 있는 시설의 경우도, 인력 부족, 주말 식사 시 인력 부재 

등의 문제가 존재하며, 노인복지시설 전체 조사대상 시설 중 74.2 %가 완

제품(완조리/반조리)을 식단에 포함하여 사용하고 있음(황은미 외, 2017). 

따라서, 이와 같은 문제점을 해소하기 위해 완제품(반조리, 완조리), 단일 

식품 형태 등의 다양한 유형의 고령친화식품의 개발과 공급이 필요함.
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제3절 공공급식 사업별 맞춤형 고령친화식품 활용 방안

⧠ 복지관 경로식당 또는 거주지 근처 민간이 운영하는 (가칭)돌봄식당 확충 필요

○ 특히 독거노인 등 주로 혼자 식사하는 노인들을 위해 복지관 경로식당 이외에

도 거주지에서 가까운 곳에 “돌봄식당”7) 을 이용하도록 제안함.

－ 복지관마다 대부분 경로식당을 운영하고 있지만, 노인들은 집과의 거리 문

제로 사실상 수월하게 이용하지 못하는 경우도 있기 때문에 고령자의 신체

적 능력을 판단하여 주변 식당을 활용하거나, 식사배달을 동시에 추진할 필

요가 있음.

－ 노인들에게 거리에 대한 부담감은 상대적으로 매우 크지만, 주로 혼자 식사

하고 나이가 들면서 점점 타인과의 교류가 적어지는 노인들은 더욱 고립감

을 느끼기 때문에 거동이 가능한 노인들은 가능한 회합식 식사을 지원하는 

것이 바람직함.

○ 돌봄식당의 이용자의 범위를 일반인으로 확대하고 적극적인 홍보가 필요

－ 노인들이 식당을 이용하게 되는 이유는 ① 가격이 약 4,000원 수준으로 일

반인 한 끼 식사 가격 7,000~8,000원 보다 매우 저렴하고, ② 뷔페식 한식 

위주의 식당들이 많아서, 음식이 익숙하면서도 다양하고, ③ 식사장소에서 

친교하고, 혼자 밥을 먹어도 어색하지 않으며, 자주 만나게 되는 사람과 친

해지는 계기를 가질 수 있기 때문이며, ④규칙적으로 식당을 찾는 노인들의 

안부를 파악하고, 방문이 없는 노인에 대해 돌봄식당 종사자가 전화방문 등

의 서비스를 함께 진행하기 때문임.

－ 노인들 외에 직장인들, 아기를 동반한 엄마, 아이들과 가족단위로 찾는 이

용자들로 고령친화적이지만 노인만을 위한 식당이 아니고 오히려 세대 간

에 만남이 이루어지는 장소 “동네열린식당”으로 자리매김할 수 있음.

－ 즉, 공공급식 지원 대상자가 아닌 주거지가 주변에 위치한 노인들이나 일반

7) 민간운영 사례로 서울시 광진특구 돌봄클러스터 사업의 일환으로 2016년 10월부터 광진구 구의동에 영양
돌봄식당이 운영되고 있음. 주메뉴로 어육류가 제공되고, 다양한 야채류를 섭취할 수 있는 자율배식식당으
로 65세 이상 노인은 같은 메뉴에 대해 할인가격이 적용됨. 
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인들이 식사를 함께하면 그들이 지불하는 식대로 제공되는 식사의 질을 높

일 수 있는 장점도 있음.

－ 이러한 돌봄식당을 지역 내 촘촘히 배치하여 고령사회를 준비하는 도구로

서의 가능성을 평가함이 바람직함.

⧠ 자립생활이 불가능하여 요양돌봄이 필요한 노인을 위한 식생활 개선

○ 재가요양서비스를 이용하는 노인

－ “고령친화적인 식사배달서비스” 가 건강을 유지하고, 장기요양등급 악화를 

예방하는 중요한 계기가 될 것임.

－ 현재 매일 1회 또는 주 2~3회 배달되는 도시락 또는 밑반찬서비스의 문제

점 개선이 필요하며, 주요 개선 사항은 아래와 같음.

 노인의 신체기능에 적합하도록 배달되는 음식의 질적 개선이 필요함.

 재가요양노인들 중 많은 경우 거동이 불편하고 인지능력도 떨어져 있으

며, 반찬 관리에 대한 개념이 거의 없어서 배달된 반찬이 오랜 시간 실온

에 방치되어 있기도 하고, 버리는 것이 아까워 오래된 식품들이 집 안에 

쌓여가기도 하므로, 오히려 시간을 두고 소비되는 밑반찬보다는 매일 한 

끼니 균형 잡힌 따듯한 식사(도시락)로 대체하는 것이 식품안전 측면이나 

영양적 측면에서 유용함.

 무상의 공공급식은 대상자의 수와 식사의 질적인 면에서 지속가능성이 

낮기 때문에 외국 사례처럼 배달 식사에 대해서는 전액을 무상지원하기

보다는 차등 유료화를 검토할 필요가 있음. 예로, 독일정부는 생계비 지

원을 받는 저소득층인 경우에도 배달식사는 최대 50%를 지원함. 우리나

라 장기요양급여 이용자(‘19년 77만 명) 중 70.3%는 재가급여 이용자로 

약 54만 명이고, 그 중 50%가 이용을 한다고 가정하였을 때 1식 5,000

원) 노인식사 배달서비스 시장규모는 약 13억 원 정도가 됨.

 노인용 식사배달사업은 지역사회의 중소형 식당이나 중앙키친(central 

kitchen)시스템을 이용하여, 소상공인 사업지원 방식으로 산업화 하거나 

마을기업 또는 협동조합 형태로 유료의 사회서비스사업으로 진행 할 수
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도 있으며, 이러한 지역사회기반 시스템의 장점은 지역사회 농산물과 지

역사회 인적자원 활용이 높아지고, 거동이 불편한 독거노인도 사회서비

스 내에서 정기적으로 소통할 수 있다는 것임.

○ 장기요양시설 입소 노인

－ 비급여인 식재료비는 입소자가 자부담하게 되는데, 이에 대한 전문적인 관

리감독이나 법적 규정이 미흡한 실정임. 

－ 입소자의 식재료비 부담금은 지역에 따라 차이가 있고. 서울의 경우 1식당 

2,500~3,000원 수준이나, 실제로 식사에 이용되는 식재료비는 시설마다 

다소 편차가 있고, 식재료 구입처나 관리 등도 불투명한 경우가 있음.

－ 영양사가 없는 소규모시설 환경에서 노인의 건강 상태에 따라 식사형태나 

양, 종류 등을 제공해야 하는지에 대하여, 조리사들이 충분한 지식이 없는 

경우가 대부분이므로 전문적인 위탁급식서비스나 도시락배달을 활용하는 

경우가 더 바람직할 수 있음.

－ 식사과정의 돌봄을 제공하는 요양보호사도 식사환경, 식사자세, 식사에 대

한 노인의 반응과 그에 대하여 대체하는 방법 등 식사서비스와 관련된 문제

점과 개선방안을 정기적인 교육을 통해 숙지시켜 주어야 할 필요가 있음. 

－ 영양사가 없는 시설의 경우, 특히 노인급식에 대해 훈련된 공동관리영양사

가 입소자의 식생활 기능상태를 정확하게 파악하고, 식단과 조리과정을 관

리감독 할 수 있어야 하기 때문에, 노인전문영양사 또는 노인전문조리사의 

교육·훈련 지원이 제도적으로 마련되는 것이 바람직함.

－ 독일과 같이 위생과 영양 면에서 안전한 식사 제공을 위해 요양시설급식표

준화와 배달급식표준화를 위한 국가인증체계을 구축하여 현장에 확대해나

가는 것이 전국적으로 관련 시설이나 업체의 질을 높이는데 유용함.

⧠ 노인 유형별 특징을 고려한 맞춤형 식사서비스를 제안함<표 5-9>, <표 5-10>.
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〈표 5-9〉 노인의 특징별 맞춤형 식사서비스 - 자립생활이 가능한 노인

노인 유형 대상자 제공 가능 식품 유형
고령친화식품의 적용여부

전달 방법
제도적 지원 사항

자립생활이 

가능한 건강 

노인

건강한

75세 미만 

노인

 일반식품

 영양보충품

 건강기능식품

 조리용 밀키트

 필요시: 저작용이식, 

연하용이식

 필요시 또는 보충용 

용기나 포장 등의 

적정성 검토 필요  직접 구매/배달

 외식

 집근처 음식점

 노인식 조리법 교육

자립생활은 

가능하지만 

건강하지 

않은 노인

건강하지 않은 

75세 미만 

또는 

75세 이상 

노인

 일반식품

 영양보충식품

 건강기능식품

 간편식

 필요시: 반찬대체용 

식품꾸러미, 도시락, 

저작용이식, 연하용이식

 필요시 또는 보충용 

용기나 포장 등의 

적정성 검토 필요  급식

 배달

 외식

 집근처 음식점 식사·영양서비스 제공

 표준식단가이드 마련

독거노인

 일반식품

 영양보충식품

 건강기능식품

 간편식

 조리용 밀키트

 필요시: 저작용이식, 

연하용이식

 필요시 또는 보충용 

용기나 포장 등의 

적정성 검토 필요
 직접 구입/배달

 외식

 집근처 음식점 식사·영양서비스 제공

 표준식단가이드 마련

 노인식 조리법 교육

배우자 병환

노인부부

 영양보충식품

 건강기능식품

 간편식

 반찬대체용 식품꾸러미

 도시락

 필요시 또는 보충용 

용기나 포장 등의 

적정성 검토 필요

 배달
 식사·영양서비스 제공

 표준식단가이드 마련

 노인식 조리법 교육

 노인용 간편식 개발

주: 75세 이상 노인은 건강영양위험군으로 간주함
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〈표 5-10〉 노인의 특징별 맞춤형 식사서비스 - 자립생활이 불가능한 건강하지 않은 노인

노인 유형 대상자 제공 가능 식품 유형
고령친화식품의 적용여부

전달 방법
제도적 지원 사항

노인장기요양 

보험수급자 

(재가급여)

재가요양

 저작용이식

 연하용이식

 수분보충용 첨가식품

 특수의료용도식품

 영양보충식품

 식품꾸러미

 도시락

 고령친화식품 인증

 급식

 배달

 재가급여 선택항목으로  

식사·영양서비스 제공

 표준식단가이드 마련

 노인식 조리법 개발

 노인용 간편식 개발

노인장기요양

보험수급자 

(시설급여)

중대형시설

입소자

 일반급식 식단

 간식용 식품

 저작용이식

 연하용이식

 수분보충용 첨가식품

 특수의료용도식품

 영양보충식품

 고령친화식품 인증

 자체 급식

 위탁급식

(인증 추진)

 표준식단가이드 마련

 노인식 조리법 개발

 냉동 식품 및 식재료 개발

 시설용 반제품 개발

 노인시설 전용 상품 개발

 정부지원

현행)식재료비 본인부담

향후)인증된 

고령친화식품의 급여화

소규모시설

입소자

 일반급식 식단

 간식용 식품

 저작용이식

 연하용이식

 수분보충용 첨가식품

 특수의료용도식품

 영양보충식품

 고령친화식품 인증  자체 급식

 공동중앙키친 

활용

 위탁급식

 직접 구매/배달

 시설근처 

음식점
 표준식단가이드 마련

 노인식 조리법 개발

 냉동 식품 및 식재료 개발

 시설용 반제품 개발

 노인시설 전용 상품 개발

 정부지원

현행)식재료비 본인부담

향후)인증된 

고령친화식품의 급여화

주: NAS(Nurses' aids) 돌봄 종합은 65세 이상의 기초생활수급자이면서 거동이 불편한 독거노인과 기타 독립적 생활
이 불가한 노인으로 노인돌봄종합서비스를 이용하는 노인을 뜻함.
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⧠ 공공 급식체계에서 ‘고령친화식품’을 제공해야 하는 이유는 다음과 같음.

○ 고령자는 신체적 기능 저하 중 씹거나, 삼키기 어려운 상황에 까지 이를 수 있

는데, 이때에 신체기능에 적합한 부드럽거나 삼키기 쉬운 식품인 고령친화식

품을 제공함으로서 신체의 잔존기능을 유지하고 더 나아가 개선할 수 있도록 

지원이 가능함. 

○ 고령자는 노화로 인한 신체적 기능 약화로 일상생활이 위협받고, 정신적 불안

상태에 이를 수 있음. 이때 영양불량 상태에 빠지지 않도록 고령친화식품 제공

을 통한 적절한 영양중재는 질병 예방 효과 뿐 아니라 생활의 안전과 안심 지원

까지 가능함.

○ 식생활이 고령자의 자립여부에 큰 영향을 미치게 되는데, 돌봄이 필요한 고령

자 뿐 아니라 자립생활이 가능한 고령자도 고령친화식품을 활용할 경우 균형 

잡힌 영양상태 유지 또는 개선이 용이하며, 식사준비에 대한 신체적 부담 감소

로 Aging in Place(AIP)를 원활하게 함.

○ 돌봄서비스를 제공하는 요양보호사 또는 사회복지사들의 업무범위에 가사지

원이 포함되어있는데, 그 중 식사서비스에 대한 요구도가 높은 편임. 돌봄자가 

정해진 시간 내 요구되는 다양한 서비스를 제공하기 위해서는 노동 효율성이 

담보되어야 함. 이에 고령친화식품의 제공은 식사서비스 및 다른 서비스의 질

을 향상시키는데 기여할 것임.
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제1절 연구 결과

⧠ 저출산·고령화에 따른 인구구조 변화

○ 저출산·고령화에 따른 노인인구 증가와 생산인구 감소가 심각한 상황으로 ‘20

년 현재 65세 이상 인구는 15.7%, 75세 이상은 6.7%로 나타남.

○ 간병의 필요도가 높은 노인성 질환을 가진 중·후기 고령인구의 증가로 노인의

료비는 지속적으로 증가할 것임. 

－ 고령자 1인당 진료비는 전체 1인당 진료비 108만 원 보다 3배 많은 것으로 

나타났고, 특히 고령자 의료비 및 만성질환 진료비가 급증하고 있어 예방 

중심의 서비스 강화와 제도의 지속가능성을 높이기 위한 정책과 재원 확보

가 필요한 것으로 나타남(황미진, 2016).

－ 보건복지부가 발표한 ‘19년 12월 기준 장기요양수급자는 전체 노인인구의 

9.6%(국민건강보험공단, 2020)이며 이 중 77.5%가 실제로 장기요양급여

를 이용하고 있고, 장기요양급여 이용자 중 70.3%는 재가급여를 이용하고 

있음(강은나, 이윤경, 임정미, 주보혜, 배혜원, 2019). 

○ 그러나 생산인구의 감소로 가족돌봄 및 돌봄종사자의 수가 감소하는 추세임.

－ 통계청에서 제시한 현재(2020년)과 미래(2055년)의 인구 추계 피라미드 모

형은 〔그림 6-1〕, 〔그림 6-2〕와 같음. 

－ 미래의 인구는 현재의 인구에 비해 청년, 중장년층 인구의 확연한 감소를 

보이고 있으며, 이로 인해 가족 간병인, 돌봄 종사자 등 노인 부양인구가 감

소하게 됨.

제6장 결과 및 결론
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〔그림 6-1〕 2020년 인구 피라미드

(총인구=51,780,579명, 평균 연령: 42.8세)

자료: 통계지리정보서비스(통계청) 웹사이트(https://sgis.kostat.go.kr/jsp/pyramid/pyramid1.jsp).

〔그림 6-2〕 2055년 인구 추계 피라미드

(총인구=45,405,902명, 평균 연령: 55.5세)

자료: 통계지리정보서비스(통계청) 웹사이트(https://sgis.kostat.go.kr/jsp/pyramid/pyramid1.jsp).
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⧠ 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 활성화 시급

○ 고령친화식품의 초기 육성기반 확보를 위한 정부·공공의 적극적 개입이 필요

－ 고령친화식품에 대해 알지 못하는 국민들이 대다수이며, 유관 기관·시설에

서의 인지도도 저조함.

 시장을 통해 출하되는 고령친화식품은 찾아보기 어려운 상황으로 국민 

대다수가 고령친화식품을 직접 접하지 못하고 있고 이에 따라 인지도도 

낮은 수준에 머물고 있음.

 고령친화식품 유관 기관·시설 담당자의 경우에도 고령친화식품에 대한인

지도 및 활용에 대한 인식이 상당히 낮은 수준(이번 조사결과 노인식품지

원사업 담당자는 6.1%, 노인복지시설 관계자는 43.4%만 인지)임.

－ 정부는 2006년 고령친화산업 진흥법 제정을 통해 고령친화식품산업의 본

격 육성을 계획하였으나, 14년이 경과한 현재까지도 유관산업을 포함한 식

품산업의 발달은 이뤄지지 않고 있어 대책 마련이 필요함.

 통상적인 산업 사이클은 태동기, 성장기, 완숙기로 구분되는데, 현재 고

령친화식품산업의 경우 태동기에도 접어들지 못한 상황임.

 시장 수요가 폭발하는 산업의 경우에는 정부의 개입이 없어도 자생력을 

갖추기 쉬우나, 그렇지 않은 산업의 경우에는 초기 육성을 위한 정부 또

는 공공의 적극적 개입 없이는 활성화가 불가능함.

  ※ 고령친화산업의 하나인 복지용구 산업의 경우에 있어서는 법제정 초기

부터 노인장기요양급여를 통한 우회적 육성지원이 있어 어느 정도의 자

생력을 갖추게 되었음. 다만, 추가적 육성지원이 이뤄지지 않아 저기술, 

중저가 품목위주 생산에 머무르는 한계가 있음.

 고령친화식품산업의 경우, 주요 수요자가 중기·후기노인으로서 아직 그 

수가 많지 않아 시장 수요는 여전히 제한적이고, 스스로 자생력을 갖추기

에는 한계가 있어 정부 또는 공공의 적극적 개입이 요구됨.

－ 베이비붐 세대의 노인인구 편입이 완료되고 중기·후기노인으로 접어드는 

시점에는 시장 수요의 폭발적 증가가 나타날 것을 예견할 수 있어, 검증된 

안전한 먹거리가 제공될 수 있는 환경을 만드는 등 미래대응 관점에서 선제
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적 접근이 필요함.

○ 돌봄노인의 영양 불균형 문제 해소를 위한 고령친화식품의 역할 모색 필요

－ 고령사회정책의 핵심은 국민이 건강하고 안정된 노후생활을 영위할 수 있

도록 하는 것이며(저출산·고령사회 기본법 제2조), 정부는 고령자의 건강 

유지·개선, 즉 적절한 치료·요양으로 심신의 건강을 유지(노인복지법 제1

조)하는데 필요한 각종 정책수단을 동원하고 있음.

－ 거동불편노인에 대해 시설 또는 재가를 통한 돌봄서비스를 제공하고 있고, 

고령자의 신체적 기능 수준을 고려한 맞춤형 식사서비스를 제공토록 하고 

있으나, 시설 급식의 경우에는 단체급식, 위탁급식의 한계, 그리고 재가노

인의 경우에는 요양보호사 개인차에 따른 한계에 따라 돌봄서비스를 제공

받는 노인의 영양불균형 문제가 지속되고 있는 상황으로 해법 마련이 필요

○ 향후 지역사회 통합돌봄(커뮤니티케어) 보편화에 따른 영양식 등 먹거리 제공 

문제와 고령친화식품의 직접적 연계가 필요함.

－ 정부는 초고령사회로 진입하는 시점인 2026년 이후 지역사회 통합돌봄을 

보편화할 계획이며, 재가노인에 대한 먹거리 문제를 어떻게 해결하느냐는 

정책사업의 성패를 가를 수 있는 핵심요소 중 하나에 해당함.

 커뮤니티케어는 사회적 입원을 억제하고 재가돌봄 위주로 재편하는 것이 

핵심이며, 신규서비스로 ‘영양식 제공’을 추가 계획하고 있음.

○ 종합하면, 고령친화식품산업의 초기 육성기반 확보, 현재 돌봄노인의 영양 불

균형 문제 해소, 향후 커뮤니티케어 보편화에 따른 먹거리 문제 해결 등을 위

해서는 고령친화식품의 효율적 제공방안 강구가 필요하고, 우선적으로 공공급

식 체계를 활용한 적극적인 지원이 요구됨.

⧠ 공공급식 체계 및 현황

○ 공공급식사업의 대상이 되는 노인의 유형은 <표 6-1>과 같음.

－ 노인 대상 복지제도 및 공공급식사업 모두 서비스의 기준을 노인의 신체적 

기능 저하나 질환 등의 건강수준보다 소득수준, 가구원에 중점으로 서비스 

대상자를 선정하고 있음.
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〈표 6-1> 노인 대상 공공급식사업별 대상자 및 유형

서비스 대상자

고려사항

중점 고려사항
건강 수준을 

고려한 식사서비스

저소득 어르신 급식지원 저소득 결식노인(60세 이상) 소득수준 X

실버건강식생활사업 독거노인 등 취약계층 노인 소득수준, 가구원 수 X

노인맞춤돌봄서비스
기초생활수급자, 차상위계층 또는 
기초연금수급자 중 독거·조손·고령
부부 가구 노인

소득수준, 가구원 수 X

노인장기요양
서비스

재가 재가요양급여 수급자
자립생활 수준 ○

시설 시설요양급여 수급자

주: 저자 직접 정리

⧠ 고령친화식품 관련 법 및 산업 표준 현황

○ 현재 고령친화식품과 관련한 법은 <표 6-2>와 같으며, 고령친화식품 한국산업

표준(KS) 인증 제도가 마련되어 있음.

－ ‘20년 고령친화산업진흥법시행령 입법 예고 조항을 보면, 제2조 ’노인을 위

한 식품 및 급식서비스‘로 정의 개정이 추진되고, ’21년 농림축산식품부에

서 고령친화우수식품 인증제도 추진을 계획하고 있음.

〈표 6-2> 고령친화식품 관련 주요 법 개정 현황

제정년도 관련 법률 조직 주요내용 추진 내용 및 예정

2010
(1986)

「식품위생법」
식품위생 

심의위원회

･ 식품위생 상의 위해 
방지 및 식품영양의 
질적 행상 도모

･ 식품에 대한 올바른 
정보 제공

･ 식품 등의 기준 및 규격(행정예고): 고령
자를 섭취대상으로 표시하여 판매하는 식
품에 대한 정의, 원료 등의 구비요건, 제
조·가공 기준: 고령친화식품 중 마시는 점
도규격 신설(‘20)

･ 식품별 기준규격(행정예고); 특수영양식품
과 특수의료용도식품(식단형 식사관리식품 
신설)

2007
「고령친화산업

진흥법」
(동법 시행령)

고령친화산업
지원센터

･ 노인을 위한 건강기
능식품 및 급식서비
스 지원

･ 고령친화식품을 건강기능식품을 식품으로 
확대 (시행령 §2(3))
(‘21년 시행)

･ 고령친화식품 지정기준(시행령 §7 제3호)
상 별도의 규격요건에 근거하여 우수제품 
인증제 실시(‘21년)

2007
「노인장기요양

보험법」
장기요양
위원회

･ 장기요양급여 지원
･ 식재료비의 급여화 (제2차 장기요영 기본

계획 중 중장기 검토사항, 2018-2022)

주: 저자 직접 정리
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제2절 결론 및 시사점

  1. 결론

우리나라는 아직 고령친화식품산업이 본격적으로 시작되지는 않았으나, 산업의 기초

는 십여 년 전부터 이미 잘 다져져 있음. 고령친화식품산업 활성화를 위해서는 먼저 고

령친화식품 산업 활성화의 목적을 분명히 해야 하고, 고령친화식품 이용자도 단순히 “노

인” 이 아니라 좀 더 구체적이어야 함. 또한 고령친화식품산업 활성화를 위해서는 정확

한 현장조사연구를 바탕으로 한 제도적 장치가 전제되어야 하며, 고령사회가 안정적으

로 가기 위해서는 복지정책을 통한 비용투입이 아니라, 기존의 복지비용을 보다 효율적

으로 재분배하는 노력이 필요함. 더불어 고령친화식품산업에 종사할 청장년 전문인력을 

양성하고, 현장 실무종사자들 대상의 다양한 교육프로그램을 구축하는 등 고령사회에서 

노인들을 동반하는 청장년세대들이 공감할 수 있는 환경을 만드는 것도 중요함.

⧠ 미래사회 노년기 식생활 환경에 대응한 고령친화식품 개발 지원

○ 지역사회 통합돌봄(커뮤니티케어) 영양식 개발 지원이 시급함.

－ 인구고령화(2026년 노인인구 1,100만 명)로 인해 돌봄(케어) 수요가 급증

하여 국민 대다수의 보편적 문제로 대두됨은 물론, 중장기적으로 국민 불안 

요인으로 작용할 것임.

－ 2026년 커뮤니티케어 보편적 제공을 앞두고, 지역사회 맞춤돌봄서비스를 

제공하고 있고 지역사회 통합돌봄(커뮤니티케어) 선도사업 추진 중(지역사

회 통합돌봄(커뮤니티케어) 선도사업 추진계획, 2019, 보건복지부)임.

 커뮤니티케어는 보건의료와 돌봄서비스가 결합된 모델로서 신규서비스

의 하나로 ‘영양식 제공’이 포함되어 있으며, 지역사회 돌봄자원 연계를 

통한 식사배달 등 계획 중임.

 고령화로 인한 돌봄 수요가 급증하는 상황에서 사회적 입원 억제, 보편적 

케어 욕구 충족, 돌봄 부담 완화 등을 위한 성공적 커뮤니티케어 모델개

발과 안착은 필수적이며, 재가노인에 대한 맞춤형 영양식 제공은 모델의 

성패를 가를 수 있는 핵심요소 중 하나임.
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〔그림 6-3〕 커뮤니티 케어의 지원 가능한 서비스 목록

복지관 등
민간 기관

의료급여

사례관리

케어안내창구

병 원
(퇴원 준비)

재가 생활
(노화, 질병 등)

지역케어회의
(시군구 단위)

지역사회 
(재가 생활)

퇴원 지원 < 서비스 연계 >

주거지원(케어안심주택)

일차의료 만성질환관리

방문진료 활성화

집중형 건강관리

재가 장기요양서비스

재가 의료급여 시범사업

노인돌봄서비스

신규 서비스

(이동지원, 영양식 제공 등) 

자료: 보건복지부. (2019). 「지역사회 통합 돌봄(커뮤니티케어) 선도사업 추진계획」. 세종: 보건복지부.

 경·중증 재가노인에 대한 맞춤형 개별급식방안은 구체화되어 있지 않은 상

황으로 경관영양 유동식을 제외한 일반식(보통식, 다진식, 갈은식, 죽, 미음), 

치료식(당뇨식, 저염식, 저지방식, 단백질 조절식)을 어떻게 제공할 것인가

에 대한 정책당국자(복지부, 농식품부 등)간 논의가 활발히 진행될 것으로 

예측되며, 산업적 측면에서도 일반식, 치료식 부문의 지속 성장이 기대됨.

○ 노년기 식생활 환경을 감안한 반조리·반가공 식자재 유통 지원

－ 고령노인이 모두 돌봄이 필요한 수준은 아니지만 지속적 건강·식사 관리가 

필요한 노인의 급증이 예상됨.

 대다수 증·후기 노인은 저작기능상 문제를 안고 있고, 당뇨 등 만성질환

에 따른 식단관리가 필요한 상황으로 초고령사회 이후 이러한 노인인구

수가 동반하여 급증할 것으로 예측됨.

 이에 따라 원식자재를 연질화(軟質化)한 수준의 반조리·반가공 식자재 등

의 수요도 급증할 것으로 예상할 수 있으며, 일본의 유니버설 디자인 푸

드의 사례에서 알 수 있듯이 식자재의 변화는 일반노인까지 확장될 것임

을 예견 가능함.

－ 결국, 저작·연하 기능에 이상이 있는 대다수 노인들을 위한 일반식, 치료식, 

반조리·반가공 식자재의 수요가 급증하고, 이에 따라 관련 산업도 활성화될 

것으로 기대됨.
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⧠ 이에 아래와 같이 3가지 정책 목표에 기초하여 공공급식 체계에 고령친화식품 제

공 활성화를 위한 발전방안을 마련이 필요

○ 공공급식 체계에 고령친화식품을 제공하는 정책의 목표는 아래와 같음.

－ 첫째, 필요한 노인의 신체적 기능에 적합하면서 국가가 인증한 양질의 식품

을 제공

－ 둘째, 필요한 노인이 쉽게 전달될 수 있도록 지역사회의 특징을 고려하여 

연계된 시스템으로 접근성을 확보

－ 셋째, 필요한 노인들에게 경제적으로 부담이 되지 않도록 일반식품과 유사

한 가격으로 제공하고, 가능한 한 저렴한 비용으로 구매할 수 있도록 하여 

정부가 부담하게 될 제정 안정화와 지속가능성을 담보

○ 공공급식 체계를 통한 고령친화식품 제공 활성화를 위해서는 ‘한국형 커뮤니

티케어 완성을 위한 지역사회 통합돌봄의 로드맵(김진석 외, 2019)’의 실현을 

목표로 고령친화식품 실증 시범사업을 추진할 필요가 있고, 체계적인 시범사

업 수행을 위한 선행요건들을 시사점으로 제시함.

  2. 시사점

공공급식 체계에 고령친화식품 제공 활성화를 위한 고령친화식품 실증 시범사업 추

진 관련, 노인 보건복지제도별, 노인 식품지원사업별 및 기타 시장 활성화를 위한 시사

점을 제시함.

가. 실증 시범사업 추진 관련 시사점

1) 공공급식서비스에 고령자 유형별 특징을 고려한 시범사업 추진

⧠ 현재 진행되고 있는 공공급식 체계에서 고령친화식품 활용 공공급식서비스 시범

사업을 고령자 유형으로 고려한 도시락 배달 및 급식 형태로의 추진을 고려해볼 

수 있음.
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⧠ 시범사업 추진을 위한 사업내용은 해당 서비스의 지원대상 노인 유형을 분류하

고, 고령친화식품의 적용 여부에 따라 제공해야 할 식품유형을 선정한 후, 도시락 

배달이나 경로식당 이용 등 전달방법과 소득수준에 따른 비용부담을 확정함.

○ 건강한 75세 미만 전기 노인 중 신청자에 한해 시범사업에서 유상 제공함.

○ 건강한 75세 이상 중·후반 노인을 영양취약계층으로 간주하여, 식사 지원 대

상으로 선정하고, 소득수준에 따라 무상 및 유상 급식 제공이 필요함.

○ 이때에 자립생활 가능여부와 건강 여부에 따라 대상자의 유형을 구분하여 각 

유형별 맞춤 서비스를 제공할 필요가 있으며, 노인 대상자 유형별 제공 가능한 

고령친화식품 유형, 제도 지원 사항, 전달 체계 및 비용 부담 방법을 <표 6-3>, 

<표 6-4>와 같이 제안할 수 있음.

－ <표 6-3>의 자립생활이 가능한 노인의 경우는 지역사회 맞춤돌봄서비스의 대상

이거나 현재 공공급식서비스 대상자가 아닌 일반노인이며, <표 6-4>의 자립생

활이 불가능한 노인의 경우는 노인장기요양보험제도의 지원대상자에 해당함.

〈표 6-3> 고령자 유형별 맞춤형 식사서비스: 자립생활이 가능한 노인

노인 유형 대상자
제공 가능 
식품 유형

고령친화식품의 적용여부 식사 전달 방법 

제도적 지원 사항 비용부담

자립생활이 
가능한 

건강 노인

건강한
75세 미만 

노인

 일반식품
 영양보충식품
 건강기능식품
 조리용 밀키트

* 필요시:
 ･ 저작용이식
 ･ 연하용이식

 필요시 또는 보충용 용기나 
포장 등의 적정성 검토 필요

 직접 구매/배달
 외식
 집근처 음식점 활용

 노인식 조리법 교육
 본인부담
 경제취약계층 지원

자립생활은 
가능하지만 
건강하지 
않은 노인

건강하지 
않은 75세 
미만 또는 
75세 이상 

노인

 일반식품
 영양보충식품
 건강기능식품
 간편식

* 필요시:
 ･ 반찬대체용

식품꾸러미
 ･ 도시락
 ･ 저작용이식
 ･ 연하용이식

 필요시 또는 보충용 용기나 
포장 등의 적정성 검토 필요

 급식
 배달
 외식
 집근처 음식점 활용

 식사·영양서비스 제공
 표준식단가이드 마련

 본인부담
 민관 지원
 경제취약계층 지원
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〈표 6-4> 고령자 유형별 맞춤형 식사서비스: 자립생활이 불가능하고 건강하지 않은 노인

노인 유형 대상자
제공 가능 
식품 유형

고령친화식품의 적용여부 식사 전달 방법 

제도적 지원 사항 비용부담

노인장기요양
보험수급자 
(재가급여)

종합돌봄 
서비스 
대상자

 저작용이식
 연하용이식
 수분보충용 

첨가식품
 특수의료용도식품
 영양보충식품
 반찬대체용 

식품꾸러미
 도시락

 고령친화식품 인증
 급식
 배달

재가요양 
급여 

대상자

 재가급여 선택항목으로 
식사·영양서비스 제공

 표준 식단가이드 마련
 노인식 조리법 개발
 노인용 간편식 개발

 정부지원
현행) 식재료비 본인부담
향후) 인증된 
고령친화식품의 급여화

노인장기요양
보험수급자 
(시설급여)

중대형시설
입소자

 일반급식 식단
 간식용 식품

 고령친화식품 인증
 자제 급식
 위탁급식(인증 추진)

 표준 식단가이드 마련
 노인식 조리법 개발
 냉동 식품 및 식재료 개발
 시설용 반제품 개발
 노인시설 전용 상품 개발

 정부지원
현행) 식재료비 본인부담
향후) 인증된 
고령친화식품의 급여화

소규모시설
입소자

 일반급식 식단
 간식용 식품

 고령친화식품 인증

 자제 급식
 공동중앙키친 활용
 위탁급식
 직접 구매/배달
 시설 근처 음식점 활용

 표준 식단가이드 마련
 노인식 조리법 개발
 냉동 식품 및 식재료 개발
 시설용 반제품 개발
 노인시설 전용 상품 개발

 정부지원
현행) 식재료비 본인부담
향후) 인증된 
고령친화식품의 급여화

노인 유형 대상자
제공 가능 
식품 유형

고령친화식품의 적용여부 식사 전달 방법 

제도적 지원 사항 비용부담

독거노인

 일반식품
 영양보충식품
 건강기능식품
 간편식
 조리용 밀키트

* 필요시: 
 ･ 저작용이식
 ･ 연하용이식

 필요시 또는 보충용 용기나 
포장 등의 적정성 검토 필요

 직접 구입/배달
 외식
 집근처 음식점 활용

 식사·영양서비스 제공
 표준 식단가이드 마련
 노인식 조리법 교육

 본인부담
 민관지원
 경제취약계층 지원

배우자 병환
노인부부

 영양보충식품
 건강기능식품
 간편식
 반찬대체용   

식품꾸러미
 도시락

 필요시 또는 보충용 용기나 
포장 등의 적정성 검토 필요

 배달

 식사·영양서비스 제공
 표준 식단가이드 마련
 노인식 조리법 교육
 노인용 간편식 개발

 본인부담
 민관 지원
 경제취약계층 지원
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2) 공공급식 체계에서 진행 중인 시범사업을 활용한 고령친화식품 적용 시범사업

가) 지역사회 통합돌봄 선도사업(‘19년, 복지부)과의 연계

⧠ 사업 개요 및 내용

○ 돌봄이 필요한 지역주민(노인, 장애인 등)이 자신이 살고 있는 지역사회에서 

살 수 있도록 다방면에서 지원하는 사업임.

－ 요양병원 입원 환자 중 살던 곳을 복귀하는 노인, 지역사회 거주자 중 노화, 

사고, 질병, 신체 기능 저하로 돌봄이 필요한 노인을 위해 퇴원과 주거 지원

부터 개인별 욕구에 따라 적합한 서비스를 제공하는 사업으로 영양식사 제

공이 포함되어 식사 배달 또는 공동식사를 제공하고, 사업비는 국비와 지방

비가 1:1로 구성됨.

⧠ 고령친화식품 적용을 위한 지원과제

○ 돌봄을 통해 자립생활이 가능해진 대상자들은 개별적인 상태와 욕구에 따라 

고령친화식품의 제공방법을 선택할 수 있도록 <표 6-3>과 같은 유형별 접근이 

필요함.

○ 고령친화식품에 대한 인지도가 낮기 때문에 공공급식 체계에서 보건복지부와

의 협업을 통해 고령친화식품의 다양한 전달체계와의 연계방안을 마련하고, 

선택성을 높일 수 있는 공급망(온라인, 대형마켓, 편의점 등) 확충이 필요

○ 사업대상자인 노인들 역시 현재 고령친화식품을 잘 알지 못하기 때문에 “(가

칭)고령친화식품산업지원센터“를 통한 노인 대상 고령친화우수식품에 대한 홍

보를 적극적으로 추진

○ 공공급식체계에 고령친화식품이 적용된 후에는 지속가능한 실증연구를 통한 

고령친화식품 적용의 효과성 검증이 필요하기 때문에 “(가칭)고령친화식품산

업지원센터“에서는 고령친화우수식품 지정제도의 확대를 위해 실증연구 지원

이 필요함.
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나) 노인돌봄 전달체계 개편 시범사업(’21년, 행안부)과의 연계

⧠ 사업 개요 및 내용

○ 현재 공공급식서비스의 지원을 받고 있지 못한 기초연금대상노인 중 신청자를 

대상으로 1인 1식의 도시락을 주5일 지원하는데, 배달비용은 본인부담임. 

－ 다른 서비스와의 차이점은 신청자 대상이기 때문에 수요자 선택에 의한 도

시락 질 관리를 강화가 담보되고, 전체비용의 약 1/3을 본인이 부담임.

－ 따라서 사업비는 지자체 시범사업비(2/3)와 이용자 자부담(1/3)로 구성되

며, 도시락 제조와 배달은 영리급식업체에서 수행함.

⧠ 고령친화식품 적용을 위한 지원과제

○ 노인이 일부 비용을 자부담하고도 선택할 수 있도록 고령친화식품의 질 향상

과 다양한 제품 개발 지원

○ 건강상태별 맞춤 도시락을 제공하는 사업임으로 질환식부터 영양식까지 다양

한 제조업체들의 공급체계 지원 

○ 고령친화식품 제조업체와 지역사회 기반의 배달업체의 연계 지원, 특히 농촌

지역 사회서비스형 공동체와 연계한 배달체계 구축

다) 허약 노인 바른먹거리 제공 사업(‘21, 서울시)과의 연계

⧠ 사업 개요 및 내용

○ 지역기반 통합돌봄사업의 신규전략 모델로 노인의 기능수준에 따라 영양관리

과 지역의사회(단골의사) 연계 및 사회적경제 기업 연계 모델을 개발하기 위한 

시범사업임.

－ 지역기반 영양관리 노인돌봄서비스 추진을 위한 사회적 경제 주체 연계 및 

실행 모형을 구축하는 목적으로, 거동 가능한 노인 대상으로 지역사회 거점

(주민센터, 경로당 등) 반조리식, 손질 식재료 등 바른 먹거리 제공, 영양교

육, 장보기, 조리실습 및 공동식사를 통해 우울이나 인지기능의 개선
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⧠ 고령친화식품 적용을 위한 지원과제

○ 친환경 농수산물 제공 플랫폼인 생협 등을 활용할 계획이므로 농식품부의 임

신부 대상 친환경 농산물 지원사업을 노인대상 서비스로 연계하거나 로컬푸드

와의 연계가 바람직함.

○ 영양교육, 장보기, 조리실습 및 공동식사 시에 고령친화식품을 활용할 수 있는 

체험프로그램 구상

○ 직접 조리가 가능한 노인이 대상이므로 특히 “식단형 식사관리 식품” 또는 “밀

키트”룰 공급할 수 있는 고령친화식품 제조업체 또는 농축산물 생산자 협동조

합 등과의 연계 지원

3) 고령친화식품 실증 시범사업 추진을 위한 농림축산식품부의 과제(안) 종합

○ 농식품부는 공공급식사업 또는 식사 배달서비스의 핵심 인프라 확충에 있어 

보건복지부 및 지자체와의 협업체계룰 구축하고, 특히 공급체계에 집중하여 

고령친화식품의 민-관 협업비즈시스 체계를 구축함이 바람직함.

－ 양질의 고령친화식품 제공을 위하여 고령친화우수식품 지정제도의 확대와 

해당 지원센터 운영의 활성화를 우선적으로 추진할 필요가 있음.

－ 고령친화우수식품지원센터에 공공급식 체계 지원 전담TFT 설치 또는 별도 

지원조직의 설치

－ 현재 생산·제조되는 고령친화식품의 현황을 정확히 파악하고, 제품의 성분 

및 영양DB를 구축하여, 공공급식 사업기관이나 시설에서의 활용성과 선택

성을 높일 필요가 있음.

－ 고령친화식품에 대한 인지도가 낮은 서비스 수행기관과 제품의 홍보과 판

로를 찾기 어려운 고령친화식품 제조업체를 연결해줄 수 있는 플랫폼을 구

축하여 공공급식 체계에서 원활한 고령친화식품 전달체계 구축 및 다양한 

공급망(온라인, 대형마켓, 편의점 등) 확충 

○ 농식품부의 기존 사업들과의 연계방안을 우선 검토함이 바람직함.

－ 공공복지서비스에서 현물보다는 수혜자의 선택성을 높이는 농식품 바우처 
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제공방식이 활성화되고 있는데, 이 때 고령친화식품을 포함하도록 선택항

목을 확대함이 바람직함. 또한 현재 유통되는 고령친화식품의 종류의 다양

성이나 판매처가 활성화되지 못하였으므로 원활한 바우처 시범사업 추진을 

위한 고령친화식품 공급망 마련이 시급함. 

○ 사업기관의 요구도 맞는 적절한 고령친화식품 유형 개발

－ 로컬푸드 또는 친환경 급식시범사업과의 연계

 “서울시의 허약 노인 바른먹거리 제공 사업”과 같이 거동이 가능하여 직

접 조리가 가능한 노인 대상 사업에는 다양한 신선식품의 공급이 필요한

데, 현재 로컬푸드 또는 친환경 급식시범사업과의 연계를 통해 산지에서 

하나의 고령친화식품메뉴에 필요한 식재료를 모아 “밀키트” 형태로 제공

한다면, 신선도와 위생을 보장할 수 있는 산지와의 직접 연계체계를 구축

할 수 있음. 이러한 경우 지자체별로 지역사회 특징적인 로컬푸드 연계사

업을 구상해볼 수 있고, 이러한 로컬푸드와 노인식사서비스 연계사업은 

일반노인 대상까지 확대될 수 있음.

 고령친화식품 생산·제조업체 대상으로 식재료 납품을 지원하는 형태도 

가능하겠음.

○ 고령친화식품-도시락서비스의 배달체계에 지역사회 인적 자원 연계 

－ “행안부의 시범사업”과 같이 고령친화식품의 배달체계가 필요할 시 도시의 

경우 사회적 경제조직이나 사회적 기업을 활용하고, 농촌지역은 농촌공동

체, 사회적 농업 등의 지역사회 기반 전달체계를 적극 육성

○ 고령친화식품에 대한 이해도 향상에 (가칭) 고령친화식품산업지원센터의 역할

－ 사업대상자인 노인들 역시 현재 고령친화식품을 잘 알지 못하기 때문에 노

인 대상 고령친화우수식품에 대한 홍보를 적극적으로 추진 

－ 의사, 간호사, 요양보호사, 사회복지사, 영양사, 조리사 등 관계 전문인력 

대상 고령친화식품 교육과 홍보 추진으로 인지도와 이해도 증대

－ 고령친화식품의 현장 적용에 따른 지속가능한 실증연구 수행
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나. 노인 보건복지제도별 시사점

1) 노인 맞춤 돌봄 서비스

⧠ 문제점

○ 현행 노인복지서비스는 노인의 신체적·정신적 기능저하 보다는 소득수준과 가

구원에 따른 무상급식에 초점이 맞추어져 있음. 

－ 이로 인해 노인의 식사 기능 및 건강 상태를 충분히 고려하지 않은 도시락

이나 반찬이 제공되고 있음.

⧠ 개선안

○ 노인의 연하 및 저작 기능을 고려한 식사 지원 추진, 특히 75세 이상의 노인의 

경우는 특히 신체기능 저하유무를 파악한 후 필요시 소득수준에 따른 유상의 

식사지원 확대를 추진하며, 이때 식사서비스 전달체계를 노인의 생활환경과 

자립생활수준에 맞춤형으로 체계화할 필요가 있음. 이를 위한 추진과제를 정

리하면 아래와 같음.

－ 식사지원 사업별 식사 및 영양 관리체계 구축 

－ 사업별 대상자 선정을 위한 통합된 영양사정 도구 개발

－ 선정 사업별/대상자별 적합한 식사서비스 형태 및 방법 제공

－ 선정된 대상자별 적합한 고령친화식품 추천

－ 식사지원과 함께 피드백을 통한 식사 및 영양관리 제공(행안부에서 ‘21년 

추진 예정인 식품지원 시범사업 이용자의 경우, 배달비는 도시락 시범사업 

대상자 본인부담)

－ 노인용 1인 1식에 대한 적정한 식비단가를 적용한 무상 및 유상 급식 제공

－ 식사서비스(도시락과 반찬 배달, 급식 등)의 최적단가 책정을 위한 도구 개발
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2) 건강보험제도

⧠ 문제점

○ 노인 복지시설 이용자(또는 입소자)의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 기

준이 있다고 응답한 곳은 30.34 %에 그쳤고, 없다고 응답한 기관은 69.7 %로 

나타났고(〔그림 5-5〕), 기준이 있다고 응답한 시설에 확인 항목을 조사한 결과

(복수응답 가능)입소자의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 내용은 ‘현재 유

병 질환’을 응답한 기관이 95.5 %로 가장 많았으며, ‘삼킴(연하) 기능’과 ‘저작

(씹기) 기능’을 응답한 기관이 각각 88.6 %, ‘식사섭취조사’ 77.3 %, ‘과거질환

력’ 65.9 % 순으로 나타나서, 삼킴과 씹기 기능 수준에 대한 파악의 중요성을 인

지하고 있는 것으로 나타남. 그러나 체계적인 진단이나 판정기준이 적용되고 있

지 못하고, 건강상태를 확인하는 기준이 없는 기관이 1/3수준인 실정임.

○ 이에 식사지원 대상노인의 건강상태와 삼키기, 씹기 등의 식사기능 수준을 명

확히 판정하고 판정결과가 사업담당자들까지 전달될 수 있도록 체계를 마련하

는 것이 필요함. 이러한 건강 상태 판정은 의료전문가에 의해 시행되고, 대상

은 사전 예방적 차원에서 전체 노인을 대상으로 확대하는 것이 바람직하겠음. 

⧠ 개선안

○ (개선안 1) ‘07년부터 시작된 생애전환기 건강진단 중 “신체적 기능저하”에 대

한 진단을 강화할 수 있음.

－ 만 66세, 70세, 80세의 의료급여수급권자는 “의료급여 생애전환기검진”에 

“노인신체기능검사” 항목 중 연하·저작 기능 검사항목 추가로 건강한 식생

활과 균형 잡힌 영양공급 지원할 수 있음<표 6-5>.

 현행 노인신체기능검사에 문진 후 필요시 연하·저작 기능검사 추가

〈표 6-5> 생애전환기 노인 신체기능 검사 항목 및 개선안

현행 개선(안)

▪ 노인신체기능검사(낙상검사)
  - 하지기능
  - 평형성

▪ 노인신체기능검사(낙상검사)
  - 하지기능
  - 평형성
  - 연하·저작 기능(문진검사결과 필요시)
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○ (개선안 2) 일반건강검진 중 만 66세 이상 고령자 및 그 외 고위험군의 신청자 

대상으로 문진을 통한 노인신체기능평가 항목에 연하·저작 기능평가 추가할 

수 있음<표 6-6>.

－ 만 66세 이상 고령자는 일반 건강검진항목인 구강검진과 더불어 고위험군

의 신청자는 연하·저작 기능 검사항목을 추가할 수 있도록 검토

－ 만 75세 이상의 고령자는 일반 건강검진항목으로 연하·저작 기능 검사항목

을 추가 검토

〈표 6-6> 노인신체기능평가에 추가할 연하 및 저작기능 평가 항목(안)

평가항목(안) 응답

▪ 연하 및 저작 기능에 관한 질문입니다. 
  - 음식 삼키기가 어렵다고 느끼십니까?
  - 식사 중 자주 사례가 걸립니까?
  - 음식 씹기가 어렵다고 느끼십니까?

① 예
② 아니오

 

3) 장기요양보험제도

⧠ 문제점

○ 영양사의 영양중재가 없는 1회 급식인원 50인 미만 소규모 장기요양시설의 입

소자나 재가요양수급자의 식사서비스에 대한 요구도에 반해, 식사서비스 질이 

시설관리자 또는 요양보호사의 역량에 따라 좌우되기 쉽고, 식사서비스에 할

애하는 시간이 길어질수록 본연의 업무에 해당하는 요양서비스의 질을 담보하

기 어려움. 

○ 생계급여수급권자 또는 의료급여수급권자인 국민기초생활수급자는 의료급여

나 장기요양급여의 본인부담금 전액을 국가에서 부담해주고 있으나, 노인 빈

곤율 44%(‘17년, 통계청)로 OECD 1위인 현실에서 장기요양급여로 지원되지 

않는 식재료비 등의 본인부담금은 경제적 부담으로 작용할 수 있음.

⧠ 개선안

○ (개선안 1) 장기요양 등급평가 중 노인신체기능평가에 ‘연하·저작 기능’ 조사 
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항목 추가로 적합한 고령친화식품 제공의 근거 마련

－ 장기요양인정조사표(노인장기요양보험법 시행규칙 별지 제5호서식) 2. 장

기요양인정·욕구사항 중 가. 신체기능(기본적 일상생활 기능, ADL 13개 항

목) 영역에 ‘음식 씹기 또는 삼키기’ 조사항목 신설하여 점수산정에 반영하

기를 제안함.

 ADL 13개 항목 중 ⑤ 식사하기를 구체화하여 ‘음식 씹기 또는 삼키기’ 로 

개선하거나, 신규 항목으로 ⑬ 머리감기 다음 ⑭ 항목으로 ‘음식 씹기 또

는 삼키기’ 추가 

○ (개선안 2) 장기요양급여 수급자 중 기초생활수급자(생계급여, 의료급여)에 대

한 맞춤형 고령친화식품 제공 및 소득수준에 따른 차등 확대를 고려할 수 있음.

－ 의료급여 수급자의 경우는 지급되는 식비 관련 급여(식사조리에 해당하는 

인건비+관리비) 부분을 수급자의 신체적 기능에 적합한 식품(국가인증 식

품)으로 대체하여 제공할 수 있도록 지원

○ (개선안 3) 장기요양시설 평가기준(<표 6-7>)에 식사서비스 직접지표로서 노

인의 건강수준에 적합한 식사를 통한 영양관리가 될 수 있는 평가지표를 추가

하여 급식서비스의 질 향상 도모

－ “고령자의 신체적·정신적 기능수준에 적합한 고령친화식품 또는 식사를 제

공합니다.” 등 식사서비스의 질을 평가할 수 있는 직접지표로 개선

－ 국가품질인증(KS, 고령친화우수식품 등)을 활용한 고령자 유형별 적합한 

식품과 식사 제공에 대한 평가 시 가점을 부여하는 방안 검토

〈표 6-7> 장기요양기관 급식관리 평가기준

대분류 중분류 소분류 지표번호 평가요소 항목 점수

○ 노인요양시설 및 노인공동생활가정

환경 및 
안전

위생 및 
감염관리

위생관리 16
식품위생

관리

식품, 식당, 조리실 등
을 위생적으로 관리합
니다.

2

급여제공
과정

급여제공 식사도움 33 식사제공
수급자의 기능 상태에 
따라 식사를 제공합니다.

3
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자료: 장기요양기관 평가방법 등에 관한 고시(보건복지부고시 2018-271호 일부개정)에 근거한 장기요양기관 평가지표
(제3조제2항 별표 1) 발췌.

○ (개선안 3-1) 장기요양시설 시설급여 식사 서비스 평가매뉴얼을 개선함<표 6-8>.

－ 확인방법: 적절한 식사: 치료식(경관 유동식 등), 일반식(밥, 미음, 죽 등) 등 

 연하·저작 용이식이나 영양보충식 등에 대한 언급이 부재

－ 확인방법 개안(안): 경관 유동식, 밥, 미음. 죽 등), 고령친화(우수)식품 등

(단, 해당 식품의 제공은 평가 또는 검사 결과에 근거함 또는 필요 시)

〈표 6-8> 장기요양기관 시설급여 식사 서비스 평가매뉴얼

평가지표 33 식사제공 : 수급자의 기능 상태에 따라 식사를 제공합니다.

평가기준 평가방법 확인방법

수급자의 씹는 기능 및 소화기능 등
을 고려하여 적절한 식사를 제공하
고, 음식 섭취에 현저한 변화를 보이
거나 문제가 있는 수급자에게 적절한 
조치를 취한다.

* 확인사항 : 기능 상태별 식사제공, 
매일 음식섭취량 파악, 적절한 조치

기록, 
현장

▪ 수급자 욕구사정 결과 및 급여계획에 따라 씹는 기능이
나 소화기능을 고려하여 적절한 식사를 제공하는지 관
련 기록과 식사시간에 현장을 확인한다.

  - 적절한 식사 : 치료식(경관 유동식 등), 일반식(밥, 미
음, 죽 등) 등

▪ 매일 음식섭취량을 파악하여 음식 섭취에 현저한 변화
가 인는 수급자나 기타 문제가 있는 수급자에게 조치를 
하는지 확인한다.

자료: 국민건강보험공단. (2018). 2018년도 장기요양기관 시설급여 평가매뉴얼. 원주: 국민건강보험공단. p.95. 

○ (개선안 4-1) 기타재가급여항목으로 복지용구이용신청과 함께 고령친화식품

을 선택 항목에 포함시켜 수요자 필요도에 따른 선택의 폭을 확대함.

○ (개선안 4-2) 중장기적으로는 장기요양수급자의 부담완화 및 영양균형 확보를 

위한 식재료비 급여화를 추진할 수 있음.

－ (개선안 4-2-1) 장기요양입소시설에서 수급자가 전액 본인부담하고 있는 

대분류 중분류 소분류 지표번호 평가요소 항목 점수

○ 주야간보호 및 단기보호

환경 및 
안전

위생 및 
감염관리

위생관리 12
평가대상

식당 및 조리실
기관은 식당 및 
조리실을 위생적
으로 관리합니다.기관

급여제공
과정

급여제공
급식 및 
투약관리

33

평가대상

식단표 및 음식 상태

기관은 균형 있는 
식단을 작성하여 
적정한 상태로 제
공합니다.

기관
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식재료비의 전액 급여화를 검토할 수 있음.

 식재료비의 급여화를 통해 건강보험(식대 전액 수가 포함)과 장기요양보

험(식재료비는 전액 본인부담)간, 제도 간 형평성 문제 해소(건강보험의 

입원환자 식대는 수가에 포함(기본 식대 4,950원, 치료식 6,440원)되나, 

장기요양보험의 식대 중 식재료비는 수가에 불포함(본인부담))

 급여화된 식재료비의 일부를 고령친화식품 구매에 활용하여, 저작·연하

기능 저하 노인의 식사관련 기호·욕구 충족 및 영양균형 확보 지원

 시설에서 일률적으로 조리·제공되는 단체급식은 저작·연하기능 저하 노인

을 별도로 고려하기 어려워 식사서비스의 질에 대한 불만 야기와 영양 불

균형 초래함은 물론 식비의 이중부담 문제도 상존(저작·연하기능 저하 입

소노인은 단체급식이 아닌 유동식 별도구매를 통해 식사하는 사례가 다수)

－ (개선안 4-2-2) 재가노인의 방문요양급여 이용 시 식재료비 일부 급여화(1

일 1식 한도)를 검토할 수 있음.

 요양보호사에 의한 방문요양서비스 제공시, 물성이 제어된 고령친화식품

을 외부에서 조달함으로써 식사 재료구매·조리에 소요되는 시간을 줄여 

충분한 돌봄시간을 확보할 수 있도록 지원

 식사준비에 소요되는 시간이 과다하여 돌봄활동에 충분한 시간을 확보하

기 어렵다는 점, 전문조리사가 아닌 요양보호사가 저작·연하기능 상태, 

식사관련 기호·욕구 충족 등을 충분히 감안한 식사준비를 하기가 쉽지 않

다는 점을 감안

○ (개선안 4-3) 식재료비의 일부(1일 1식 한도) 급여화를 추진할 수 있음.

 (개선안 4-2-1안), (개선안 4-2-2안)은 검토 후 정책화하기까지 상당한 

시일이 소요될 수 있다는 점을 감안하여 식사재료비의 일부만 우선적으

로 급여화를 검토하되, 1일 1식 한도로 제한;

 고령자의 에너지 소비량을 감안할 때, 1끼 정도만 고령친화식품으로 대

체하더라도 최소영양필요량 확보 가능)

 1일 1식은 재정 부담이 크지 않으므로 검토에 소요되는 시일 단축 가능
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다. 노인식품지원 사업별 시사점

⧠ 도시락 및 반찬 배달 서비스

○ 문제점

－ 현행 도시락 및 반찬 배달 서비스를 수행하는 양로시설이나 요양시설은 1

회 급식인원 50명 이상인 경우 영양사가 배치되는데 반해, 노인종합복지관

과 같은 시설에는 영양사의 배치가 의무가 아니며 식단구성을 위한 자문을 

자원봉사자 등에 의존하거나 조리사의 재량에 맡기고 있어, 노인의 신체적 

기능 저하를 고려한 도시락이나 반찬 제공이 시설별 여건에 크게 좌우됨.

○ 개선안

－ 이를 개선하기 위해 반찬 배달의 경우는 한 끼 또는 당일에 소비되지 않고 

여러 날에 거쳐 활용되기 때문에 영양학적 질이나 위생안전의 측면에서 반

찬보다는 도시락 형태의 한 끼 식사를 제공하는 것이 노인의 영양 균형에 

도움이 되며, 국가인증 고령친화식품이 제공되는 경우 영양과 위생안전이 

모두 담보될 수 있음. 따라서 도시락 제공을 기본으로 한 서비스체계를 갖

추고, 신청자에 한해서 반찬을 배달하는 방식이 바람직함.

⧠ 노인복지시설 식사 서비스

○ 문제점

－ 2017년 11월 ‘17.11월 「노인복지법」 일부 개정(영양사 등 인력배치기준 

완화) 이후 영양사 및 조리원이 소속된 외부 업체에 급식을 위탁하는 경우

가 증가 추세임. 

 국민건강보험공단 발표에 따르면 2017년 1월 기준 230개소에서 2019

년 12월 기준 2,178개소,로 증가하였고, 주·야간보호기관의 31.7 %, 노

인요양시설의 23.3 %, 노인요양공동생활가정의 8.4 %가 급식을 위탁 중

인 것으로 나타남(권진희, 장혜민, 이희승, 정현진, 류재현, 2020).

－ 또한 노인복지시설 중 1회 급식인원 50명 미만인 시설에는 영양사 배치가 의무

가 아니므로 관리자와 조리사 등의 재량에 따라 식사의 질이 좌우되는 실정임.
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○ 개선안

－ 위탁급식의 경우 특히 식비단가가 중요한 업체선정 사유가 될 수 있기 때문

에 이를 개선하기 위해 식사의 질을 담보할 수 있는 1식 적정단가 기준 마련

이 필요하고, 이를 근거로 공공급식 체계에 활용할 수 있는 가격수준의 고

령친화식품 개발 독려가 필요함.

 고령자의 영양권장섭취량을 충족시킬 수 있는 1식 당 최적식비를 매년 산

출할 수 있는 시스템 구축 및 필요한 시설에 제공

 노인의 영양 필요 및 권장섭취량을 충족시킬 수 있는 1식의 최적 식비 산

출은 미국 USDA의 ‘Thrifty Food Plan’과 한국농촌경제연구원이 과거 

제안했던 목표식품비(정부지원이 필요한 취약계층의 식품비) 등을 검토

하여 산정 가능함(이계임 외, 2017).

라. 기타 시장 활성화를 위한 시사점

⧠ 민-관 협업비즈니스 플랫폼 구축

○ 고령자에게 필요한 영양소와 권장량을 반영한 고령자 유형별 표준식단, 메뉴

와 레시피 DB 및 고령친화식품 산업체와 제품 소개 등 고령자 공공급식서비스 

플랫폼 구축이 필요함.

－ 전문가위원회 구성 및 기존의 연구결과들을 검토하여 표준식단(안) 도출 및 

레시피 마련 

－ 고령자 유형별 표준식단에 준한 메뉴 및 레시피 제공

－ 고령자용 표준식단 중 고령친화식품 활용 가이드라인 제공

－ 고령친화식품 생산자 및 제품 관련 DB와 연계된 플랫폼 마련

⧠ 중소기업과 대기업의 협업 장려 

○ 고령친화식품산업의 생태계는 「식품위생법」, 「고령친화산업진흥법」 및 「한국

산업표준」에서 고령친화식품의 정의가 제정되면서 서서히 태동기를 맞이하고 

있고, 지역사회 통합돌봄서비스의 확대로 다양한 목적과 규모의 시설들이 설
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립되고 있기 때문에 고령친화식품산업체의 형태와 규모를 떠나 중소기업과 대

기업이 식품 배달이나 급식서비스의 새로운 협업 비즈니스형태를 설계하도록 

정부와 지자체의 지원방안 마련이 필요함.

－ 고령친화식품 협업비즈니스 경진대회 개최

－ 고령친화식품 중소기업 및 대기업 비즈니스 교류박람회 개최

－ 노인통합돌봄서비스 시범사업 등 정부 주도의 시범사업 추진 시 중소기업

과 대기업의 협업비즈니스모델 공모, 적용 및 평가

⧠ 고령친화식품의 인지도 및 활용도 증대

○ 노인장기요양시설 현장의 인지도 증대 방안

－ 노인요양시설 서비스가이드라인(장현숙, 2009)에서 ‘식사’ 부분과 ‘급식 및 

영양관리’ 부분의 가이드라인에 고령친화식품을 활용할 것을 독려하는 내

용을 추가함<표 6-9>, <표 6-10>. 

〈표 6-9> 노인요양시설 서비스 가이드라인 중 일반식사 부분 현행 및 개정(안)

신체활동 지원 중 1.5 식사 : 일반 식사

개정부분 현행 개정(안)

노인의 
식이장애

① 연하곤란(삼키기 어려움) : 노화, 치매로 인
해 저작기능 및 삼키는 기능이 저하된 노인
이 식사 도중 음식이 기도로 넘어가 폐렴이
나 질식의 위험이 발생하는 것을 말한다.

② 연하곤란 시 나타나는 증상(중략)
③ 연하곤란 시 대처
 ･ (중략)
 ･ 음식을 조금씩 여러 번으로 나누어 준다.
 ･ 부드럽고 수분이 약간 많은 요리가 좋다.

 ･ 참깨, 된장 등 음식에 섞어 먹을 수 있는 것
을 많이 사용하는 것이 좋다(단, 식초는 목
이 메이기 때문에 최대한 적게 사용한다).

 ･ 맑은 국물 음식은 목이 쉽게 메이기 때문에 
전분을 써서 약간 걸쭉하게 하여 부드럽게 
넘어가도록 한다.

① (좌동)

② (좌동)
③ 연하곤란 시 대처
 ･ (좌동)
 ･ (좌동)
 ･ 부드럽고 수분이 약간 많은 요리가 좋다. 

필요 시, 고령친화식품 중 경도조절식품, 수
분보충젤리 등을 활용한다.

 ･ (좌동)

 ･ 맑은 국물 음식은 목이 쉽게 메이기 때문에 
약간 걸쭉하게 하여 부드럽게 넘어가도록 
한다. 필요 시, 고령친화식품 중 점도증진제
품 등 활용한다.

자료: 장현숙. (2009).노인요양시설 서비스가이드라인. 원주: 국민건강보험공단, 오송: 한국보건산업진흥원. p.96. 
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〈표 6-10> 노인요양시설 서비스 가이드라인 중 급식 및 영양관리 부분 현행 및 개정(안)

일상생활 지원 중 2.1 급식 및 영양관리 : 일반 식사

개정부분 현행 개정(안)

2) 일반식단 
   구성

• 건강한 노인도 틀니를 착용하거나, 기본적
으로 치아가 약하기 때문에 부드럽고 소화
가 쉬운 음식을 중심으로 식단을 구성한다.

• 생리학적 노화와 함께 빈혈, 골다공증, 비만 
등이 동반되기 쉽다. 현재 특이한 증상이나 
질환이 없는 경우에도 빈혈, 골다공증, 비만
을 예방 및 관리하기 위한 식사를 제공하는 
것이 좋다.

• 건강한 노인도 틀니를 착용하거나, 기본적
으로 치아가 약하기 때문에 부드럽고 소화
가 쉬운 음식을 중심으로 식단을 구성한다. 
필요 시, 시중에 있는 고령친화식품 중 경도
조절식품, 소화용이식품을 활용한다.

• 생리학적 노화와 함께 빈혈, 골다공증, 비만 
등이 동반되기 쉽다. 현재 특이한 증상이나 
질환이 없는 경우에도 빈혈, 골다공증, 비만
을 예방 및 관리하기 위한 식사를 제공하는 
것이 좋다. 필요 시, 시중에 있는 고령친화
식품 중 질환에 맞는 특수의료용도식품을 
활용한다.

3) 치료식단 
   구성

(중략)
<조리하기>
① 노인 음식조리의 원칙
 ･ 푹 익힌다.
 ･ 잘게 썰거나 칼집을 낸다.
 ･ 한입의 크기에 맞게 자른다.
 ･ 조리는 물기 있게 한다.
 ･ 틀니에 끼기 쉬운 것은 피한다.
 ･ 지나친 염분섭취를 절제한다.
 ･ 영양의 손실을 최소화하는 요리법으로 

음식을 조리한다.
 ･ 쉽게 씹을 수 있고 삼킬 수 있는 크기로 

조리한다.
 ･ 넘김이 부드러운 조리방법을 택한다.
 ･ 음식이 상하지 않도록 조리할 재료와 

음식들은 반드시 냉장보관 한다. 

(중략)
<조리하기>
① 노인 음식조리의 원칙

 ･ (모두 좌동)

 ･ 직접조리를 통한 노인 음식 준비가 어려울 
경우, 경도조절제품, 점도조절제품 등의 
고령친화식품을 활용한다.

자료: 장현숙. (2009).노인요양시설 서비스가이드라인. 원주: 국민건강보험공단, 오송: 한국보건산업진흥원. p.131. 

○ 공급자와 수요자 대상 고령친화식품의 인지도 및 이해도 향상 빙안으로는 아

래와 같은 방법을 제안함.

－ 적용 시설별, 고령자 유형별 고령친화식품의 활용 등 체험형 교육자료 및 

교육프로그램 운영

 (가칭)고령친화식품산업 지원센터의 직접 오프라인 및 온라인 교육

 고령친화식품 관련 교육콘텐츠 또는 교육프로그램 자료 제공

 보건복지부에서 발간한 사업담당자 대상 교육운영 매뉴얼(건강식생활-노인
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을 위한 영양교육 프로그램)과 식품의약품안전처에서 발간한 생활관리사 대

상 가이드(싱글시니어 건강한 식생활 실천가이드, 어르신을 위한 식생활 교

육자료), 노인복지시설 급식관리매뉴얼(어르신을 위한 함께하는 건강식사 길

라잡이) 등을 대상자별 교육자료로 활용할 수 있음(보건복지부, 2011; 식품

의약품안전처, 2017; 식품의약품안전처 2018; 식품의약품안전처, 2015).

－ 교육 대상

 일반 고령자: 건강 및 영양 취약계층 고령자 또는 일반 신청자

 관계시설(요양시설, 양로시설 등) 관리자 및 종사자, 영양사, 조리사 등

 노인보건복지서비스 관계자: 통합사례관리사, 의료급여관리사, 사회복지

사, 요양보호사, 생활관리사 등 직무교육 또는 보수교육에 적용

 고령친화식품 생산제조, 유통 및 (위탁)급식서비스 산업체 관리자 및 종

사자 교육에 적용

－ 융복합 전문인력 양성

 목적: 분절적 서비스 제공이 아닌 융복합 업무가 가능한 인력 양성

 (가칭) ‘식이영양케어 코디네이터’ 양성을 위한 자격기준, 역할 등의 가이

드라인과 교육훈련 과정 개발

 국가공인 민간자격화: (초기) 공공에서 인큐베이션, (후기) 민간 이양

○ 고령친화산업진흥법 제정이후 다년간 고령친화산업지원센터를 운영해온 보건

복지부 산하 한국보건산업진흥원과의 협력을 통한 홍보방안 모색도 필요함.

⧠ 고령자 유형이나 활용 기관에 적절한 고령친화식품 제공을 위한 연구 및 개발 지

원이 필요함.

○ 고령친화식품 생산·제조업체 대상으로 고령친화식품 개발 지원

－ 고령자의 유형별 영양권장섭취량과 신체적 기능을 고려하여 적합한 제품을 

폭넓게 선택할 수 있도록 종류의 다양화가 필요

 상온·냉장·냉동 보관방법 등의 다각적 검토 필요

－ 판매가격의 다양성 확보로 선택의 폭 확대 필요 
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○ 고령친화식품, 급식을 이용하는 노인의 건강과 영양상태를 파악하고, 심리사

회적 영역과 영양상태 관계분석 등을 통한 정책적, 산업적 함의를 이끌어 내기 

위한 중장기적 연구지원

⧠ 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 실증 시범사업 추진과 사업 확장 필요

○ 노년기 영양 균형을 통한 삶의 질제고 차원에서 시범사업을 통한 영양불균형 

효과를 측정하고 본 사업으로 확장시킬 필요가 있음.

－ 장기요양기관 이용자의 영양상태는 급식에 의해 큰 영향을 받을 수 있음에

도 급식의 질 관리 문제가 제기되고 있는 상황임.

 장기요양기관 급식과 관련하여, 상당수의 장기요양기관이 영양사 미배치

로 급식관리의 사각지대에 놓여 있고, 영유아, 아동, 환자를 대상으로 하는 

기관·시설 등에 비해 급식 관리기준의 구체성이 부족하다는 것, 위탁급식

의 질 관리기전 부재 등 여러 문제점이 제기된 바 있음(권진희 외, 2020).

 노년기의 노인은 노화로 인한 신체 기관의 기능 약화, 장기간의 약제 복용 

등으로 적정 영양소 섭취가 어려워 영양불량 상태에 빠지기 쉬운데, 요양

시설 이용자의 영양불량은 이환율 증가, 입원기간 연장, 사망률 증가, 기

능 악화, 인지장애, 삶의 질 저하로 이어져 대책마련이 필요한 상황임.

 요양기관을 대상으로 하는 시범사업은 입소노인의 급식을 통한 건강관리

와 고령친화식품산업의 활성화를 위해서도 매우 중요하지만, 장기요양기

관의 급식관련 시범사업은 추후 커뮤니티케어의 영양식 제공과도 밀접한 

관련이 있어 선제적 접근 차원에서 매우 중요함.

○ 장기요양기관의 급식과 관련하여 관리·운영·재원 등 여러 주체가 얽혀 있어 

상호간 협업이 중요하며, 시범사업을 통해 해법을 모색하는 것이 바람직함.

－ 장기요양기관 급식은 농식품부, 보건복지부, 행정안전부, 지자체, 국민건강

보험공단, 장기요양기관 등이 관련됨.

 노인들을 위한 바른 먹거리 제공사업은 지자체 중심으로 전개되고 있지

만, 초고령 사회이후 시대적 요구사항으로 중앙정부 차원에서도 관심을 

가져야 할 부분임.
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－ 여러 지자체에서 독거노인 대상 도시락 배달 사업을 추진 중임.

－ 서울시에서는 허약노인에 대한 지역기반 바른먹거리 제공사업을 추진할 계

획이며, 관련 연구를 위탁수행 중임.

⧠ 경제적 측면의 취약 노인에서 영양적 측면의 취약 노인까지 고령친화식품의 활용 

지원 필요

○ 일반적으로 고령자는 단순히 ‘취약계층’으로 다루어지고 있는데, 노인인구가 

급격히 증가하는 추세에서 이제는 복지 대상의 일부 취약계층이 아니라 ‘다수

의 정책 수요자’로 바라봐야 하고, 특히 고령소비자는 고령친화산업을 활성화

시킬 수 있는 주체로서 이제는 새로운 시장경제를 이끌어갈 인구집단이 될 수 

있음(배순영 외, 2016). 

○ 김남순 외(2018)에서는 국내외 허약 노인 돌봄 제공 방안에 관한 연구에서 허

약 노인의 질병 발생을 예방하는 지역사회 커뮤니티 케어에 노쇠 예방 관리서

비스를 포함하는 것을 제시한 바 있음(김남순 외, 2018). 

○ 고령자가 적절한 식생활을 유지하는 것은 질환이 없는 경우에도 노화에 따라 

자연히 따라오는 근감소증, 만성저영양, 기타 질환 등을 지연 및 예방하는데 

필수적이고, 균형 잡힌 영양관리를 포함한 예방적 식생활 지원이 중대질환으

로의 흐름을 지연시킬 수 있기 때문임.

○ 따라서 요양시설 등의 건강하지 못한 노인이나, 경제적 취약 노인을 대상으로 한 

공공급식체계에 노인의 신체적 기능과 요구에 적합한 고령친화식품의 활용을 

지원함과 동시에, ‘영양적 취약 계층’ 또는 ‘허약 노인’이 속해있는 일반 노인들

이 고령친화식품을 식생활에 활용할 수 있도록 적극적인 정부의 지원이 필요함. 

○ 이를 위해서는 전술한 민-관 비즈니스 플랫폼과 대기업과 중소기업의 협업 장

려, 고령친화식품 홍보 등을 토대로 고령친화식품 시장을 확대시키고, 지역사

회 기반의 일반 노인을 대상으로 포함하는 시범사업에 고령친화식품을 접목해

나가는 정책을 통해 중장기적인으로 건강수명 연장과 노인의료비 감소에 긍정

적인 영향을 기대할 수 있음. 
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[부록 1] 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 도출을 
위한 설문 조사표

  1. 노인 식품지원사업 기관 대상 설문조사

안녕하십니까? 

국무총리실 산하 국책연구기관인 한국보건사회연구원입니다.

한국보건사회연구원은 농림축산식품부 식품산업정책과에서 지원하는 「공공급식 체계를 활용한 

고령친화식품 제공방안 연구」를 수행하고 있습니다. 연구의 일환으로 정부 부처 및 지방자치단체에서 

운영 중인 고령자 대상 식품 및 식사서비스 지원사업의 현황과 해당 사업 내 고령친화식품 제공에 대한 

고견을 각 지방자치단체의 사업 담당자께 여쭤보고자 합니다. 

응답해주시는 모든 정보는 「통계법」 제33조 및 제34조에 의거하여 연구 이외의 목적으로 사용되지 

않습니다. 본 조사와 관련하여 궁금한 사항이 있는 경우 아래 연락처로 연락해 주십시오.

바쁘시겠지만, 잠시만 시간을 내어 응답해주시면 감사하겠습니다.
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식품 및 식사 지원사업 현황

1. 귀 기관에서 시행하고 있는 노인(고령자) 대상 식품 및 식사 지원 사업을 모두 체크해 주십시오. 

현금을 지원하여 식비로 사용가능하도록 하는 사업(예: 생계급여)도 함께 체크해주십시오. 

제시된 사업 이외에 귀 기관에서 추진하고 있는 식품 및 식사 지원과 관련되는 사업이 있으

면 기타 항목에 사업을 기입해 주십시오.

또한 귀 기관에서 시행하고 있는 사업 중 귀하의 담당 사업을 체크해주십시오.

(기관에서 하는 사업 모두 체크하게 하고, 세부 문항은 본인 담당만 응답)

사업명 귀 기관 수행 담당 업무

노인급식지원 (□무료급식        □도시락·밑반찬 배달 

□ 기타:                         )
□ □

실버건강식생활사업(지역사회통합건강증진사업) □ □

기타 지자체 사업 또는 시범사업

(사업명:                                                  )
□ □
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담당 사업 운영 현황

2. (시행한다고 응답한 사업)의 운영 현황에 대해 기입해주십시오. 2019년 기준으로 응답해주

십시오.

*2019년 운영 현황 자료가 있다면 응답하는 대신 이메일(메일주소) 송부 가능합니다.

(지자체 사업, 시범사업은 제외, 뒤에서 별도 질문)

구  분 주  요   내  용

사업명

급여
유형  □ 현금 □ 현물 □ 바우처 □  서비스 □ 기타(       )

지원단가                           원

전달

체계

신청
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 신청없음 □ 기타(   )

조사
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

결정
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

지급
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

사후관리
 □ 읍면동 □  보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

재원

주 소요재원  □ 국비    □ 시도    □ 시군구    □ 기금    □ 민간    □ 기타(  )
             원

 비율       %

부 소요재원  □ 국비    □ 시도    □ 시군구    □ 기금    □ 민간    □ 기타(  )
              원

비율       %

총 예산              원

예산기준

 □ 복지(080) (세부항목/코드:        ) 

 □ 보건(090) (세부항목/코드:        ) 

 □ 기타        (세부항목/코드:        )

지원규모  총       명 

사회보장

정보시스템

 활용여부

□ 활용                                                      □ 비활용

 □ 정보연계  □ 자격확인  □ 신청  □ 신청조사  □ 전산처리  □ 기타(   )

지역보건의료

정보시스템

 활용여부

□ 활용                                                      □ 비활용

 □ 정보연계  □ 자격확인  □ 신청  □ 신청조사  □ 전산처리  □ 기타(   )
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3. (시행한다고 응답한 사업)의 지원 식품·식재료를 선정하는 기준이 있습니까? 

(2-급여에서 ‘현물 지원’으로 응답한 경우만 응답, 복수응답 가능)

□ 지역 자체 규정(조례, 지침 등)으로 선정 기준 있음

□ 각 담당 기관의 선정 기준 있음

□ 선정 기준 없음( → 3-1번 응답 불필요)

3-1. (시행한다고 응답한 사업)의 지원 식품·식재료 선정 기준을 아래에서 모두 선택해 주십시오.  

(복수응답 가능)

□ 국내산

□ 지역 생산

□ 친환경 식품

□ 품질 규격(규정 등급 등)

□ 식품위생·안전

□ 대상자의 저작 기능

□ 대상자의 연하 기능

□ 대상자의 영양결핍 상태 

□ 대상자의 질환 상태 

□ 기타 (자세히:                                          )

3-2. (시행한다고 응답한 사업)의 식품(식재료) 구입을 위한 식품조달업체의 선정은 어디에서 

합니까?

□ 광역 지방자치단체 □ 시·군·구 지방자치단체 □ 읍·면·동 지방자치단체

□ 식품 지원 기관 개별적으로         □ 기타:                                                      

□ 해당사항 없음(→ 3-3번 응답 불필요)

3-3. (시행한다고 응답한 사업)의 식품조달업체 선정과 관련하여 협력하는 기관이 있습니까?

□ 농수산식품공사           □ 농협 □ 지역 농민단체          

□ 공공(어린이)급식지원관리센터 □ 기타:                                                    

4. (시행한다고 응답한 사업)이 대상자들의 기본적인 식생활을 보장하는데 도움이 된다고 생각

하십니까?

□ 매우 그렇다    □ 그렇다    □ 보통이다    □ 그렇지 않다    □ 매우 그렇지 않다
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5. (시행한다고 응답한 사업)이 대상자들의 건강을 유지 또는 증진하는데 도움이 된다고 생각하

십니까?

□ 매우 그렇다    □ 그렇다    □ 보통이다    □ 그렇지 않다    □ 매우 그렇지 않다

6. 현물로 지급하는 식사서비스가 대상자의 신체기능(씹기, 삼키기, 소화력 등) 저하 또는 영양

상태 등을 고려하고 있다고 생각하십니까? 

사업지원방식 수준

식사(도시락) 배달
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다

반찬 배달
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다

특정 식품/식재료 지원
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다

급식, 식당(경로식당, 공동식당 등)
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다
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7. (시행한다고 응답한 시범사업/지자체사업)의 지원 형태에 대해 응답해주십시오. 

(2019년 기준으로 응답해주십시오)

구  분 주  요   내  용

사업명

사업

유형

목적별
 □ 보호돌봄 □ 요양돌봄 □ 교육 □ 건강의료 □  생활지원   

 □ 생계 □ 재해보상 □ 농산물 소비 촉진 □ 기타(   )

예산기준별

 □ 복지(080) (세부항목/코드:        ) 

 □ 보건(090) (세부항목/코드:        ) 

 □ 기타        (세부항목/코드:        )

급여

기준
 □ 자격 □ 소득 □ 재산 □ 자산 □ 인적(연령/성별 포함)  

 □ 건강상태 □ 없음

유형  □ 현금 □ 현물 □ 바우처 □ 서비스 □ 기타(       )

주기  □ 일주일      □ 월간      □ 분기      □ 반기      □ 수시      □ 연간      □ 일회성

횟수  총  (연/분기/월)       회

지원단가                           원

전달

체계

신청
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 신청없음 □ 기타(   )

조사
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

결정
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

지급
 □ 읍면동 □ 보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

사후관리
 □ 읍면동 □  보건소 □ 시군구 □ 광역시도 □ 중앙정부

 □ 교육청 및 학교 □ 공공기관 □ 민간기관 □ 기타(   )

재원

주 소요재원  □ 국비    □ 시도    □ 시군구    □ 기금    □ 민간    □ 기타(  )
             원

 비율       %

부 소요재원  □ 국비    □ 시도    □ 시군구    □ 기금    □ 민간    □ 기타(  )
              원

비율       %

총 예산               원

지원규모  총        명 

사회보장

정보시스템

 활용여부

□ 활용                                                      □ 비활용

 □ 정보연계  □ 자격확인  □ 신청  □ 신청조사  □ 전산처리  □ 기타(   )

지역보건의료

정보시스템

 활용여부

□ 활용                                                      □ 비활용

 □ 정보연계  □ 자격확인  □ 신청  □ 신청조사  □ 전산처리  □ 기타(   )
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8. 사업의 지원 방식에 대해 응답해주십시오. 

(※ 7번 급여-유형에 ‘현물’ 지원으로 체크한 경우만 응답)

8-1. 지원 방식 (복수 응답 가능)

□ 식사(도시락) 배달 (→ 8-2번 응답 불필요)

□ 반찬 배달 (→ 8-2번 응답 불필요)

□ 특정 식품/식재료 지원

□ 급식, 식당(경로식당, 공동식당 등) (→ 8-2번 응답 불필요)

□ 기타:                                             (→ 8-2번 응답 불필요)

8-2. 지원하는 식품의 종류를 모두 응답해주십시오.  (복수 응답 가능)

□ 쌀

□ 잡곡류

□ 채소류

□ 과일류

□ 육류 - 소고기

□ 육류 - 돼지고기

□ 육류 - 닭고기

□ 육류 - 기타:               

□ 어류/해조류

□ 유제품(우유, 요구르트, 치즈 등)

□ 라면

□ 가공식품 (자세히:               )

□ 기타:                                            

9. (시행한다고 응답한 사업)의 지원 식품·식재료를 선정하는 기준이 있습니까? 

(8-급여에서 ‘현물 지원’으로 응답한 경우만 응답, 복수응답 가능)

□ 지역 자체 규정(조례, 지침 등)으로 선정 기준 있음 

□ 각 담당 기관의 선정 기준 있음 

□ 선정 기준 없음 (→ 9-1번 응답 불필요)
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9-1. (시행한다고 응답한 사업)의 지원 식품·식재료 선정 기준을 아래에서 모두 선택해 주십시오.

(복수응답 가능)

□ 국내산

□ 지역 생산

□ 친환경 식품

□ 품질 규격(규정 등급 등)

□ 식품위생·안전

□ 대상자의 저작 기능

□ 대상자의 연하 기능

□ 대상자의 영양결핍 상태 

□ 대상자의 질환 상태 

□ 기타:                                            

9-2. (시행한다고 응답한 사업)의 식품(식재료) 구입을 위한 식품조달업체의 선정은 어디에서 

합니까?

□ 광역 지방자치단체 □ 시·군·구 지방자치단체 □ 읍·면·동 지방자치단체

□ 식품 지원 기관 개별적으로 □ 기타:                  

□ 해당사항 없음(→ 9-3번 응답 불필요)

9-3. (시행한다고 응답한 사업)의 식품조달업체 선정과 관련하여 협력하는 기관이 있습니까?

□ 농수산식품공사     □ 농협

□ 지역 농민단체       □ 공공(어린이)급식지원관리센터       □ 기타(자세히:                         )

10. (시행한다고 응답한 사업)이 대상자들의 기본적인 식생활을 보장하는데 도움이 된다고 생

각하십니까?

□ 매우 그렇다    □ 그렇다    □ 보통이다    □ 그렇지 않다     □ 매우 그렇지 않다

11. (시행한다고 응답한 사업)이 대상자들의 건강을 유지 또는 증진하는데 도움이 된다고 생각

하십니까?

□ 매우 그렇다    □ 그렇다    □ 보통이다    □ 그렇지 않다    □ 매우 그렇지 않다
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12. 현물로 지급하는 식품이 대상자의 신체기능(씹기, 삼키기, 소화력 등) 저하 또는 영양상태 

등을 고려하고 있다고 생각하십니까? 

사업지원방식 수준

식사(도시락) 배달
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다

반찬 배달
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다

특정 식품/식재료 지원
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다

급식, 식당(경로식당, 공동식당 등)
□ 충분히 고려하고 있다 □ 어느 정도 고려하고 있다   

□ 보통 □ 별로 고려하지 않다 □ 전혀 고려하고 있지 않다

13. 전체 식생활 지원제도에 대한 귀하의 생각을 여쭈어보겠습니다. 공공급식시설이나 도시락 

배달시설에서 최저 식비 단가를 지정하는 것이 필요하다고 생각하십니까? 

□ 매우 필요함 (→  13-1번으로) □ 어느 정도 필요함 (→  13-1번으로)

□ 잘 모르겠음(→ 13-1~2 응답 불필요)    

□ 별로 필요하지 않음 (→  13-2번으로) □ 매우 불필요함 (→  13-2번으로)  

13-1. 최저식비 단가는 어떻게 결정하는 것이 바람직하다고 생각하십니까?

□ 전국 단일 □ 시·도별 □ 시군구별 □ 기타(                      )

13-2. 최저식비 단가가 불필요하다고 생각하시는 이유를 기술해주십시오.

(이유:                                                                                                                      )
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고령친화식품에 대한 인지도

14. 고령친화식품에 대한 일반적인 인지도를 조사하고자 하오니, 노인 대상 사업담당자 뿐 아

니라 전체 사업담당자들께서는 아래 질문에 응답해주십시오.

  ※ 고령친화식품 정의

법 또는 제도적 근거 고령친화식품의 정의

식품위생법(2019)
고령자의 식품 섭취나 소화 등을 돕기 위해 식품의 물성을 조절하거나, 
소화에 용이한 성분이나 형태가 되도록 처리하거나, 영양성분을 조정
하여 제조·가공한 식품

한국산업표준
KS h 4897:2019(고령친화식품)

고령자의 식품 섭취·소화·흡수·대사 등을 돕기 위해 식품의 물성, 형
태, 성분 등을 조정하여 제조·가공한 식품

고령친화산업진흥법 현행 시행령 노인을 위한 건강기능식품 및 급식 서비스

고령친화산업진흥법 시행령 개정안(2020)
노인을 위한 식품(「건강기능식품법」 제3조제1호에 따른 건강기능식품
을 포함한다) 및 급식 서비스

  ※ 고령친화식품 품목 예시

유형 내용

경도조절식품
저작이 불편한 고령자를 위해 식품 제조기술을 활용하여 식품의 경도(단단한 정도)를 
조절한 식품(연화식품(부드러운 식품))
 예) 씹기 쉬운 갈비찜, 가시 없는 생선 등

점도조절식품
삼킴 작용(연하작용)의 기능이 저하된 고령자를 위해 식품 제조기술을 활용하여 식품
의 물성 및 점도를 조절한 식품(연하용이식품)
 예) 점도증진제를 첨가한 오렌지 주스, 점도 조정 유동식, 무스 등

영양성분 강화 식품
고령자에 부족할 수 있는 영양성분을 강화한 식품
 예) 단백질 함유 무스, 칼슘과 비타민 D를 강화한 선식 등

소화용이 식품
영양소의 소화/흡수 기능이 저하된 고령자를 위해 소화가 용이한 성분으로 구성하거
나 제조한 식품  
 예) 소화가 용이한 재성형 쌀, 소화가 용이한 효소코딩 견과류 등

특수의료용도식품

정상적으로 섭취, 소화, 흡수 또는 대사할 수 있는 능력이 제한되거나 손상된 환자 또
는 질병이나 임상적 상태로 인해 일반인과 생리적으로 특별히 다른 영양요구량을 가
진 사람의 일부 또는 전부를 대신할 목적으로 이들에게 경구 또는 경관급식을 통해 공
급할 수 있도록 제조/가공된 식품
 예) 메디웰, 뉴케어 등 유동식, 당뇨환자용 식단, 신장질환자용 식단 

건강기능식품
고령자의 신체 건강을 유지하는데 도움을 주는 기능성 식품
예) 비타민, 무기질, 홍삼 등
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14-1. 위에서 설명하고 있는 고령친화식품에 대해 얼마나 알고 계십니까?

□ 매우 잘 알고 있다 □ 어느 정도 알고 있다 □ 보통이다   

□ 잘 알지 못 한다 □ 전혀 알지 못 한다

15. 귀 기관에서 시행하는 노인 대상 식품지원사업에 위에서 설명한 고령친화식품을 제공하고 

있습니까? 제공한다면, 다음 중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 제공하지 않음 (→  15-1~2에 응답)

□ 경도조절식품(연화식)

□ 점도조절식품(연하용이식)

□ 영양성분 강화식품

□ 소화용이 식품

□ 당뇨환자용, 고혈압환자용 등 특수의료용도식품(세부기재:                                     ) 

□ 건강기능식품

□ 기타:                                            

15-1. 귀 기관에서 시행하는 노인 대상 식품지원사업에 고령친화식품을 제공하지 않는 이유는 

다음 중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 고령친화식품에 대해 알지 못했기 때문에

□ 고령친화식품의 단가가 일반식품 단가에 비해 높기 때문에

□ 고령친화식품이 필요한 대상자에 맞춤형 식사 제공이 어렵기 때문에

□ 고령친화식품이 필요한 대상자 파악이 어렵기 때문에

□ 기타(구체적 사유 기재:                                                             )

15-2. 귀 기관에서 시행하고 있는 노인 대상 식품지원사업에 고령친화식품을 포함하여 제공할 

의향은 어느 정도 있으십니까?

□ 매우 있음 (→  16-1번으로)

□ 어느 정도 있음 (→  16-1번으로)

□ 잘 모르겠음 (→ 16-1~2 응답 불필요)

□ 별로 사용할 의향이 없음 (→  16-2번으로)

□ 전혀 사용할 의향이 없음 (→  16-2번으로)
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16-1. 귀 기관에서 시행하고 있는 노인 대상 식품지원사업 대상자 중 고령친화식품 제공이 필

요한 대상자의 비율은 어느 정도입니까? 

                                   %    [ 0%로 응답한 분은 (16-1-1)에 응답 불필요]

16-1-1. 각 고령친화식품 유형별로 해당 식품의 제공이 필요한 대상자의 비율을 작성해주십시오. 

(동일 대상자에게 여러 유형의 고령친화식품을 제공하는 것이 가능하다고 간주하고 

응답해주십시오. 예: 경도조절식품 + 소화용이 식품 제공)

종류 대상자 비율

경도조절식품(연화식)                   %

점도조절식품(연하용이식)                   %

영양성분 강화식품                   %

소화용이 식품                   %

당뇨환자용, 고혈압환자용 등 특수의료용도식품
(세부기재:                                 ) 

                  %

건강기능식품                   %

기타
(                                        )

                  %

16-2. 귀 기관에서 시행하고 있는 노인 대상 식품지원사업에 고령친화식품 제공이 어렵다고 생

각하신다면 그 이유는 무엇인지 구체적으로 기재해 주십시오.

(이유:                                                                                    )

17. 고령친화식품의 질 제고를 위해 정부가 추진할 필요가 있다고 생각하시는 과제를 중요도에 

따라 우선순위로 표시해주십시오.   

방안 순위 (1~7위)

･ 효과적이고 표준화된 고령친화식품 표시/인증체계 마련

･ 고령친화식품 정책 기반 강화(제도 개선(안) 마련, 발전협의체  구성 등)

･ 고령친화식품 R&D 지원

･ 고령친화식품 관련 교육 기관 및 교과과정 마련

･ 고령친화식품 관련 협의체 또는 협회 설립 지원

･ 고령친화식품의 수요와 공급에 관한 주기적인 실태조사

･ 고령친화식품에 대한 실증연구 지원
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17-1. 고령친화식품 산업 활성화를 위해 정부가 추진할 필요가 있다고 생각하시는 과제를  중

요도에 따라 우선순위로 표시해주십시오.   

방안 순위 (1~ 9위)

･ 고령친화식품 새로운 네이밍(상품명 카피, 슬로건, 브랜드명 등)

･ 고령친화식품에 대한 실증연구 지원

･ 고령친화식품 생산 기업 인센티브 제공
(고령친화식품 우선 구매 지침, 고령친화식품 사용 및 고령자 식사제공 매뉴얼을 
준수했을 경우, 시설/기관 가점 부여 등)

･ 고령친화식품 수요-공급 기업 간 또는 생산-케어 기업 간의 교류 플랫폼 마련
(해외박람회, 기업상담회, 전시/품평회 등 제공)

･ 공공급식체계를 활용한 고령친화식품 제공 정책적 지원

･ 고령자의 특성별 고령친화식품 적용 시범사업 실시

･ 대국민 홍보 사업(UCC 공모전, 캠페인 등), 고령자 교육 전문가 육성 및 고령자 
교육/상담 프로그램 운영

･ 유망 고령친화식품 생산 업체 선정 및 지원(제품화, 마케팅, 시장 개척 등 지원)

･ 국공립 노인 복지시설 및 기관에 고령친화식품 식사서비스 매뉴얼 및 가이드라인 
마련

18.  귀 기관에서 시행하고 있는 노인 대상 식품지원사업에 고령친화식품을 제공하기 위해 선행

되어야 할 과제를 중요도에 따라 우선순위로 표시해주십시오.

방안 순위 (1~ 5위)

･ 고령친화식품에 대한 실증연구 수행

･ 고령친화식품의 수요와 공급에 관한 주기적인 실태조사

･ 고령친화식품 생산 기업 및 사용시설/기관 인센티브 제공

･ 고령자의 특성별 고령친화식품 적용 시범사업 실시

･ 기타(직접기재):                                       

18. 귀 기관에서 시행하고 있는 노인 대상 식품지원사업에 고령친화식품을 제공하기 위해 제도

적으로 선행 또는 개선되어야 한다고 생각하시는 내용을 자유롭게 기술해주십시오.
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  2. 노인요양시설, 양로시설 등 기관 대상 설문조사

안녕하십니까? 

국무총리실 산하 국책연구기관인 한국보건사회연구원입니다.

한국보건사회연구원은 농림축산식품부 식품산업정책과에서 지원하는 「공공급식 체계를 활용한 

고령친화식품 제공방안 연구」를 수행하고 있습니다. 연구의 일환으로 노인 복지시설 현장 전문가께 

여쭤보고자 합니다. 

응답해주시는 모든 정보는 「통계법」 제33조 및 제34조에 의거하여 연구 이외의 목적으로 사용되지 

않습니다. 본 조사와 관련하여 궁금한 사항이 있는 경우 아래 연락처로 연락해 주십시오.

바쁘시겠지만, 잠시만 시간을 내어 응답해주시면 감사하겠습니다.

 

2020년 11월 한국보건사회연구원 

※ 책임연구기관 : 한국보건사회연구원 보건정책연구실

                         김정선 연구위원 (☎ 044-287-8148) 

                         문상은  연구원   (☎ 044-287-8115)

※ 조사담당기관 : 알앤알컨설팅(주)
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기관 일반사항

1. 귀 기관의 명칭을 정확히 기재해주십시오.

                                                                   

2. 귀 기관의 소재지(도로명 주소)를 정확히 기재해주십시오.

                                                                                                                                 

                                                                                                                                 

3. 귀 기관의 형태는 다음 중 어디에 해당됩니까?(세부 분류에도 체크)

□ 노인주거복지시설(□ 양로시설            □ 노인공동생활가정)

□ 노인의료복지시설(□ 노인요양시설       □ 노인요양공동생활가정)

□ 노인여가복지시설(노인복지관)

□ 재가노인복지시설(□ 방문요양서비스    □ 주·야간보호서비스    □ 단기보호서비스)

□ 기타:                                                   

4. 귀 기관의 임직원은 총 몇 명입니까?

                          명

5. 귀 기관의 연 평균 입소자(또는 이용자)수와 거주기간은 어느 정도 입니까?

약                       명

(남        %,  여        %)

(3년 미만        %, 3~5년        %,  6~8년        %, 9~10년        %,  11년 이상        %)

6. 귀 기관의 입소자(또는 이용자)의 평균 연령은 몇 세입니까?

약                       세

(60세 이하        %, 60~69세        %,  70~79세        %,  80~89세        %,  90세 이상        %)
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7. 입소자(또는 이용자)의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 인력은 다음 중 어디에 해당됩

니까?(복수 응답 가능)

□ 전문의(직접진단 또는 병원 의무기록) □ 영양사

□ 간호사(또는 간호조무사) □ 시설인력(담당 요양보호사)

□ 시설인력(담당 사회복지사) □ 시설인력(기타:                             )

□ 기타:                                            

7-1. 귀 기관에는 입소자(또는 이용자)의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 판단 기준이 있습니까?

□ 있음(가능하시다면, 내부 기준이나 지침을 공유 부탁드립니다)

□ 없음(→ 8번에 응답) 

7-2. 입소자(또는 이용자)의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인할 때 어떤 내용을 확인하십니까?

(복수 응답 가능, 세부 분류에도 체크)

□ 현재 유병 질환(□ 관련서류  확인   □구두 확인)

□ 과거 질환력(□ 관련서류 확인   □구두 확인)

□ 삼킴(연하) 기능(□ 관련서류 확인   □구두 확인)

□ 저작(씹기) 기능(□ 관련서류 확인   □구두 확인)

□ 대사적 특성(혈액 검사 결과, 허리둘레, BMI(Body Mass Index), 골밀도 검사 등)

□ 식사섭취조사(식품/영양소 일상섭취량, 식사패턴, 식품 알러지 유무 조사 등)

□ 기타:                                            

7-3. 귀 기관의 입소자(또는 이용자)의 건강 상태 현황은 어떠합니까? 

동일 입소자가 여러 증상을 가지고 있을 경우, 비율을 중복하여 생각해주십시오 (즉, 100 

% 초과 가능).

종류 대상자 비율

삼킴(연하)기능 어려움                   %

저작(씹기) 기능 어려움                   %

기타 질환(당뇨, 신장질환, 고혈압 등) 유병자                   %

기타
(                                         )

                  %

8. 귀 기관의 식사서비스는 다음 중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 기관 내 단체급식(→  A 설문 문항에 응답)

□ 식사 배달(→  B 설문 문항에 응답) : 식단 전체 또는 반찬, 부식(간식) 등 식단의 일부

□ 식품 배달(→  C 설문 문항에 응답) : 특정 식품이나 식재료(농산물, 축산물 등), 간식 등
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A : 기관 내 단체급식 운영 현황

1. 귀 기관의 단체 급식용 식자재는 주로 어디서 조달합니까? 구체적으로 기재해주십시오.

                                                            

2. 귀 기관의 단체 급식용 식자재 선정 및 발주를 담당하는 인력은 다음 중 어디에 해당합니까?

□ 영양사

□ 담당 요양보호사

□ 담당 사회복지사

□ 조리원

□ 기타:                                            

3. 귀 기관에는 단체 급식 식단 계획을 포함한 식사서비스 운영 전반을 담당하는 영양사가 배치

되어 있습니까? 

□ 있음(           명)(→  4에 응답)

□ 없음(→  3-1번에 응답)

3-1. 귀 기관의 단체 급식 식단 계획을 포함한 식사서비스 운영 전반을 담당하는 인력은 다음 

중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 조리원(→  4에 응답)

□ 시설인력(담당 요양보호사)(→  4에 응답)

□ 시설인력(담당 사회복지사)(→  4에 응답)

□ 시설인력(기타:                             )(→  4에 응답)

□ 기타:                                            (→  4에 응답)

□ 외부 인력(→  3-2번에 응답)

3-2. 귀 기관에서 직접 식단을 작성하지 않는다면, 식단을 제공하는 기관은 다음 중 어디에 해

당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 관내 보건소 □ 타 요양시설 또는 양로시설 등 외부기관

□ 공공(어린이)급식지원관리센터 □ 사회복지급식관리지원센터

□ 식재료 공급업체 □ 인터넷 검색

□ 기타:                                            
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4. 귀 기관의 급식형태는 다음 중 어디에 해당됩니까? 

□ 직영급식

□ 위탁급식(→  4-1번에 응답)

□ 기타:                                            

4-1. 위탁급식 업체명을 기재해주십시오.

                                                          

5. 귀 기관의 단체 급식 조리를 담당하는 조리원은 총 몇 명입니까? 

                            명

6. 1식당 제공 식수는 평균 몇 명분입니까?

                            명

7. 다음은 식단의 특성에 따른 구분 항목입니다. 귀 기관에서 현재 제공하는 단체 급식 식단에 

각 항목의 식단이 차지하는 비율을 기재해주십시오. 또한, 실제로 제공이 필요하다고 생각하

시는 식단의 비율을 기재해주십시오. 

동일 입소자가 여러 식단을 제공 받을 경우, 비율을 중복하여 생각해주십시오 (즉, 100 % 초과 가능).

구분 종류 현재 제공 비율 실제 필요 비율

일반식

보통식 % %

다진식 % %

갈은식 % %

죽 % %

미음 % %

경관영양 % %

치료식
(특수식)

당뇨식 % %

저염식 % %

저지방식 % %

고단백식 % %

기타(              ) % %
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7-1. 귀 기관에서 현재 제공하는 단체 급식 식단을 구성하는 재료의 특성에 따른 평균적인 비율

과 예시를 일부 기재해 주십시오.

구분 제공 비율(평균) 직접기재 (3종 이상)

 직접 조리할 식자재 원재료                         % (예 : 된장, 두부)

전처리(세척, 절단 등)가 완료된  
또는 단순 전처리(세척 등)만을 

요하는 식자재
                        % (예 : 샐러드, 컵과일)

완조리식품                         % (예 : 사골국밥)

반조리식품                         % (예 : 레토르트 미트볼)

가공식품                         % (예 : 요구르트, 푸딩)

8. 식자재를 보관방법에 따라 다음과 같이 구분하였을 때, 식사서비스 운영 시 선호하는(또는 

가장 많이 사용하는) 식자재는 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 상온 보관 식품

□ 냉장 보관 식품

□ 냉동 보관 식품

□ 즉석 섭취 식품

□ 기타:                                            
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B : 식사 배달서비스 운영 현황

1. 귀 기관의 식사 배달용 식자재는 주로 어디서 조달합니까? 구체적으로 기재해주십시오.

                                                            

2. 귀 기관의 식사서비스 형태는 다음 중 어디에 해당됩니까? 

□ 직영서비스

□ 위탁서비스(→  2-1번에 응답)

□ 기타:                                            

2-1. 위탁서비스 업체명을 기재해주십시오.

                                                          

3. 귀 기관의 식사 배달서비스 방식은 다음 중 어디에 해당됩니까? (복수 응답 가능)

□ 식사(도시락) 배달 

□ 반찬 배달

□ 부식(간식) 배달

□ 기타:                                            

4. 귀 기관에는 식사 배달 식단 계획을 포함한 식사서비스 운영 전반을 담당하는 영양사가 배치

되어 있습니까? 

□ 있음(           명)

□ 없음(→  4-1번에 응답)

4-1. 영양사가 배치되어 있지 않다면, 귀 기관의 배달 식단 계획을 포함한 식사서비스 운영 전

반을 담당하는 인력은 다음 중 어디에 해당됩니까? (복수 응답 가능)

□ 조리원

□ 시설인력(담당 요양보호사)

□ 시설인력(담당 사회복지사)

□ 시설인력(기타:                             )

□ 기타:                                            

□ 외부 인력(→  4-2번에 응답)
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4-2. 귀 기관에서 직접 배달 식단을 작성하지 않는다면, 식단을 제공하는 기관은 다음 중 어디

에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 관내 보건소

□ 타 요양시설 또는 양로시설 등 외부기관

□ 공공(어린이)급식지원관리센터

□ 사회복지급식관리지원센터

□ 식재료 공급업체

□ 인터넷 검색

□ 기타:                                            

4-3. 귀 기관의 식사 조리를 담당하는 조리원은 총 몇 명입니까? 

                            명

4-4. 1식당 제공 식수는 평균 몇 명분입니까?

                            명

4-5. 다음은 식단의 특성에 따른 구분 항목입니다. 귀 기관에서 제공하는 식사 배달서비스 식단

에 각 항목의 식단이 차지하는 비율을 기재해주십시오. 또한, 실제로 제공이 필요하다고 

생각하시는 식단의 비율을 기재해주십시오.

구분 종류 현재 제공 비율 실제 필요 비율

일반식

보통식 % %

다진식 % %

갈은식 % %

죽 % %

미음 % %

경관영양 % %

치료식
(특수식)

당뇨식 % %

저염식 % %

저지방식 % %

고단백식 % %

기타(              ) % %
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4-6. 귀 기관에서 현재 제공하는 단체 급식 식단을 구성하는 재료의 특성에 따른 평균적인 비율

과 예시를 일부 기재해 주십시오.

구분 제공 비율(평균) 직접기재 (3종 이상)

 직접 조리할 식자재 원재료                         % (예 : 된장, 두부)

전처리(세척, 절단 등)가 완료된  
또는 단순 전처리(세척 등)만을 

요하는 식자재
                        % (예 : 샐러드, 컵과일)

완조리식품                         % (예 : 사골국밥)

반조리식품                         % (예 : 레토르트 미트볼)

가공식품                         % (예 : 요구르트, 푸딩)

5. 식자재를 보관방법에 따라 다음과 같이 구분하였을 때, 식사 배달서비스 운영 시 선호하는

(또는 가장 많이 사용하는) 식자재는 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 상온 보관 식품

□ 냉장 보관 식품

□ 냉동 보관 식품

□ 즉석 섭취 식품

□ 기타:                                            

6. 귀 기관의 식사 배달서비스에 사용되는 운반 방식은 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 일반 차량 배달

□ 냉장 차량 배달

□ 냉동 차량 배달

□ 택배

□ 기타:                                            

7. 귀 기관의 식사 배달서비스 주기는 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 매일 2~3회 □ 매일 1회 □ 매주 2~3회

□ 주말 포함 □ 주말 미포함 □ 기타:                                          
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C : 식품 배달서비스 운영 현황

1. 귀 기관에서 현재 제공하는 식품의 특성에 따른 평균적인 비율과 예시를 일부 기재해 주십시오.

구분 제공 비율(평균) 직접기재 (3종 이상)

 직접 조리할 식자재 원재료                         % (예 : 된장, 두부)

전처리(세척, 절단 등)가 완료된  
또는 단순 전처리(세척 등)만을 

요하는 식자재
                        % (예 : 샐러드, 컵과일)

완조리식품                         % (예 : 사골국밥)

반조리식품                         % (예 : 레토르트 미트볼)

가공식품                         % (예 : 요구르트, 푸딩)

2. 귀 기관에는 식품 선정 계획을 포함한 식사서비스 운영 전반을 담당하는 영양사가 배치되어 

있습니까? 

□ 있음(           명)

□ 없음(→  2-1번에 응답)

2-1. 영양사가 배치되어 있지 않다면, 귀 기관에서 지원하는 식품을 선정하는 인력은 다음 중 

어디에 해당됩니까?

□ 조리원

□ 시설인력(담당 요양보호사)

□ 시설인력(담당 사회복지사)

□ 시설인력(기타:                             )

□ 기타:                                            

□ 외부 인력(→  2-2번에 응답)

2-2. 귀 기관에서 직접 식품을 선정하지 않는다면, 식품을 선정하는 기관을 기재해주십시오.

                                                          

3. 식품조달업체의 선정은 다음 중 어디에서 합니까?

□ 기관에서 직접 선정 □ 광역 지방자치단체    

□ 시·군·구 지방자치단체 □ 읍·면·동 지방자치단체

□ 기타:                                                    
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3-1. 식품조달업체의 선정과 관련하여 협력하는 기관이 있습니까?

□ 농수산식품공사

□ 농협

□ 지역 농민단체     

□ 공공(어린이)급식지원관리센터

□ 사회복지급식관리지원센터 

□ 기타:                                                      

4. 1회당 식품 지원 대상자 수는 평균 몇 명분입니까?

                            명

5. 식자재를 보관방법에 따라 다음과 같이 구분하였을 때, 식품 배달서비스 운영 시 선호하는

(또는 가장 많이   사용하는) 식자재는 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 상온 보관 식품

□ 냉장 보관 식품

□ 냉동 보관 식품

□ 즉석 섭취 식품

□ 기타:                                            

6. 귀 기관의 식품 배달에 사용되는 운반 방식은 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 일반 차량 배달

□ 냉장 차량 배달

□ 냉동 차량 배달

□ 택배

□ 기타:                                            

7. 귀 기관의 식품 배달서비스 주기는 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 매일 2~3회 □ 매일 1회 □ 매주 2~3회

□ 주말 포함 □ 주말 미포함 □ 기타:                                         
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고령친화식품에 대한 인지도

1. 다음은 고령친화식품에 대한 설명입니다. 읽으신 후 아래의 질문에 응답해주십시오.

  ※ 고령친화식품 정의

법 또는 제도적 근거 고령친화식품의 정의

식품위생법(2019)
고령자의 식품 섭취나 소화 등을 돕기 위해 식품의 물성을 조절하거나, 
소화에 용이한 성분이나 형태가 되도록 처리하거나, 영양성분을 조정
하여 제조·가공한 식품

한국산업표준
KS h 4897:2019(고령친화식품)

고령자의 식품 섭취·소화·흡수·대사 등을 돕기 위해 식품의 물성, 형
태, 성분 등을 조정하여 제조·가공한 식품

고령친화산업진흥법 현행 시행령 노인을 위한 건강기능식품 및 급식 서비스

고령친화산업진흥법 시행령 개정안(2020)
노인을 위한 식품(「건강기능식품법」 제3조제1호에 따른 건강기능식품
을 포함한다) 및 급식 서비스

  ※ 고령친화식품 품목 예시

유형 내용

경도조절식품
저작이 불편한 고령자를 위해 식품 제조기술을 활용하여 식품의 경도(단단한 정도)를 
조절한 식품(연화식품(부드러운 식품))
 예) 씹기 쉬운 갈비찜, 가시 없는 생선 등

점도조절식품
삼킴 작용(연하작용)의 기능이 저하된 고령자를 위해 식품 제조기술을 활용하여 식품의 
물성 및 점도를 조절한 식품(연하용이식품)
 예) 점도증진제를 첨가한 오렌지 주스, 점도 조정 유동식, 무스 등

영양성분 강화 식품
고령자에 부족할 수 있는 영양성분을 강화한 식품
 예) 단백질 함유 무스, 칼슘과 비타민 D를 강화한 선식 등

소화용이 식품
영양소의 소화/흡수 기능이 저하된 고령자를 위해 소화가 용이한 성분으로 구성하거나 
제조한 식품  
 예) 소화가 용이한 재성형 쌀, 소화가 용이한 효소코딩 견과류 등

특수의료용도식품

정상적으로 섭취, 소화, 흡수 또는 대사할 수 있는 능력이 제한되거나 손상된 환자 또
는 질병이나 임상적 상태로 인해 일반인과 생리적으로 특별히 다른 영양요구량을 가진 
사람의 일부 또는 전부를 대신할 목적으로 이들에게 경구 또는 경관급식을 통해 공급
할 수 있도록 제조/가공된 식품
 예) 메디웰, 뉴케어 등 유동식, 당뇨환자용 식단, 신장질환자용 식단 

건강기능식품
고령자의 신체 건강을 유지하는데 도움을 주는 기능성 식품
예) 비타민, 무기질, 홍삼 등
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고령친화식품 활용 현황

1. 위에서 설명하고 있는 고령친화식품에 대해 얼마나 알고 계십니까?

□ 매우 잘 알고 있음 □ 어느 정도 알고 있음 □ 보통임

□ 잘 알지 못 함 □ 전혀 알지 못 함

2. 귀 기관에서는 고령친화식품을 제공하고 있습니까? 제공한다면, 다음 중 어디에 해당됩니까?

(복수 응답 가능)

□ 제공하지 않음(→  2-1~2 에 응답)

□ 경도조절식품(연화식)

□ 점도조절식품(연하용이식)

□ 영양성분 강화식품

□ 소화용이 식품

□ 당뇨환자용, 고혈압환자용 등 특수의료용도식품(세부기재:                                      ) 

□ 건강기능식품

□ 기타:                                            

2-1. 귀 기관에서 고령친화식품을 제공하지 않는 이유는 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 고령친화식품에 대해 알지 못했기 때문에

□ 고령친화식품의 단가가 일반식품 단가에 비해 높기 때문에

□ 고령친화식품이 필요한 입소자(또는 이용자) 맞춤형 식사 제공이 어렵기 때문에

□ 고령친화식품이 필요한 입소자(또는 이용자) 파악이 어렵기 때문에

□ 기타(구체적 사유 기재:                                                                                   )

2-2. 향후 고령친화식품을 제공할 의향은 어느 정도 있으십니까?

□ 매우 있음 (→ 3-1번으로)

□ 어느 정도 있음 (→ 3-1번으로)

□ 잘 모르겠음 (→ 3-1~2번 응답 불필요)

□ 별로 사용할 의향이 없음 (→ 3-2번으로)

□ 전혀 사용할 의향이 없음 (→ 3-2번으로)
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3. 귀 기관의 입소자(또는 이용자) 중 고령친화식품 제공이 필요하다고 대상자의 비율은 어느 

정도입니까? 

                                   %    [ 0%로 응답한 분은 (3-1)에 응답 불필요]

3-1. 귀 기관의 입소자(또는 이용자)에게 필요하다고 생각되는 고령친화식품 유형별 비율을 기

재해 주십시오.

(동일 입소자(또는 이용자)에게 여러 유형의 고령친화식품을 제공하는 것이 가능하다고 

간주하고 응답해주십시오. 예: 경도조절식품 + 소화용이 식품 제공)

종류 대상자 비율

경도조절식품(연화식)                   %

점도조절식품(연하용이식)                   %

영양성분 강화식품                   %

소화용이 식품                   %

당뇨환자용, 고혈압환자용 등 특수의료용도식품
(세부기재:                              ) 

                  %

건강기능식품                   %

기타
(                                    )

                  %

3-2. 귀 기관에서  고령친화식품 제공이 어렵다고 생각하신다면 그 이유는 무엇인지 구체적으로 

기재해 주십시오.

(이유:                                                                                                      )

4. 고령친화식품의 활용을 통해 식사서비스 대상자의 건강상태나 신체기능에 적합한 맞춤형 식

사제공으로 대상자들의 건강을 유지 또는 증진하는데 도움이 된다면, 기관의 식사서비스 1

회 제공 평균 식재료비 단가를 2,500원이라고 가정할 때, 고령친화식품 제공을 위해 추가로 

지불할 수 있는 수준은 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 추가 지불 의사 없음

□ 5 % 수준(125원)

□ 10 % 수준(250원)

□ 15 % 수준(375원)

□ 20 % 수준(500원)

□ 30 % 수준(750원)

□ 기타:                   %
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5. 공공급식시설의 최저 식비 단가를 지정하는 것이 필요하다고 생각하십니까? 

□ 매우 필요함 (→  5-1번으로) □ 어느 정도 필요함 (→  5-1번으로)

□ 잘 모르겠음 (→  5-1~2 응답 불필요)     

□ 별로 필요하지 않음  (→  5-2번으로) □ 매우 불필요함 (→  5-2번으로)   

5-1. 최저식비 단가는 어떻게 결정하는 것이 바람직하다고 생각하십니까?

□ 전국 단일       □ 시·도별          □ 시군구별             □ 기타(                      )

5-2. 최저식비 단가가 불필요하다고 생각하시는 이유를 기술해주십시오.

(이유:                                                                                         )
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  3. 고령친화식품 생산·제조업체 대상 설문조사

안녕하십니까? 

국무총리실 산하 국책연구기관인 한국보건사회연구원입니다.

한국보건사회연구원은 농림축산식품부 식품산업정책과에서 지원하는 「공공급식 체계를 활용한 

고령친화식품 제공방안 연구」를 수행하고 있습니다. 연구의 일환으로 고령친화식품을 생산·제조하는 

산업체 담당자에게 여쭤보고자 합니다. 

응답해주시는 모든 정보는 「통계법」 제33조 및 제34조에 의거하여 연구 이외의 목적으로 사용되지 

않습니다. 본 조사와 관련하여 궁금한 사항이 있는 경우 아래 연락처로 연락해 주십시오.

바쁘시겠지만, 잠시만 시간을 내어 응답해주시면 감사하겠습니다.

 

2020년 11월 한국보건사회연구원 

※ 책임연구기관 : 한국보건사회연구원 보건정책연구실

                         김정선 연구위원 (☎ 044-287-8148) 

                         문상은  연구원   (☎ 044-287-8115)

※ 조사담당기관 : 알앤알컨설팅(주)
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※ 귀 사에서 생산 중인 고령친화식품이 여러 개인 경우, 가장 유통량이 많거나 농림축산식품부의   고령

친화식품 인증(KS)에 부합하는 대표 제품 한 가지를 선정하여 응답해주시기 바랍니다. 그 외의 제품

들은 한국보건사회연구원에 제품 카탈로그 등으로 제출해주십시오.

A : 고령친화식품 생산현황
(현재 제품을 생산하고 있는 업체용)

1. 귀 사의 명칭을 정확히 기재해주십시오.

                                                                 

2. 귀 사의 소재지(도로명 주소)를 정확히 기재해주십시오.

                                                                                                                                 

                                                                                                                                 

3. 귀 사의 고령친화식품 제품명을 정확히 기재해주십시오.

                                                 

4. 해당 제품이 속하는 유형에 체크해주십시오.

(해당 제품이 여러 유형에 중복 포함될 경우, 복수 응답 가능)

□ 경도조절식품

□ 점도조절식품

□ 영양성분 강화 식품

□ 소화용이 식품

□ 당뇨환자용, 고혈압환자용 등 특수의료용도식품(세부기재:                  ) 

□ 건강기능식품

□ 기타(                       )

5. 해당 제품이 가지는 물성을 체크해주십시오.

□ 고형

□ 죽, 무스 등

□ 점도 증진 액상형

□ 액상형

□ 기타:                 
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6. 가격

6-1. 제품의 평균 제조단가는 해당 제품과 유사한 일반식품과 비교하였을 때 어떻습니까?

□ 높음(일반식품 대비 약               %)

□ 낮음(일반식품 대비 약               %)

□ 차이 없음

6-2. 제품을 소비자 직접 판매할 때와 공공급식시설에 납품할 때의 평균 판매단가는 얼마입니까?

소비자 직접 판매 단가 :                                          원

공공급식시설 납품 판매 단가:                                  원

6-3. 정부 정책을 통해 노인 대상 공공급식시설(약 50명 이상의 기관)에 고령친화식품 납품 업

체로 선정될 경우, 공공급식시설에 납품 가능한 제품의 최소 단가는 얼마입니까?

                           원

7. 유통/판매 현황

7-1. 제품의 주 판매 대상 고객은 다음 중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 건강한 노인

□ 저작불편 노인

□ 연하곤란 노인

□ 소화기능 저하 노인

□ 특정 질환을 가진 노인(질환명 :  제2형당뇨 / 신부전 등)

□ 기타:                                            

7-2. 제품의 판매 형태는 다음 중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ On-line 직접 판매

□ 직접 소비자 대상 판매(문항 7-2-1.~7-2-2.에 추가 응답)

□ 시설이나 기관에 납품

□ 소매상 납품

□ 대형 마트 또는 도매상 납품 

□ 기업 OEM

□ 기타:                                            
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7-2-1. 제품의 판매(소비자 전달)가 불가능한 휴무일은 언제입니까?(복수응답 가능)

□ 주말

□ 공휴일

□ 주중:            요일

□ 기타:                 

7-2-2. 제품 배달 관련

구분 항목 비고 또는 특징

1. 직접 배달 가능여부
□ 가능 
□ 불가능

불가능일 경우 하위 항목 응답 불필요

2. 배달 방법(복수응답 가능)
□ 택배
□ 차량 운송
□ 기타:                 

배달과 케어서비스 연계

3. 배달 지역 범위
□ 전국
□ 기타:  예) ㅇㅇ시 전체     

7-3. 제품의 판매 장소(또는 거래처)는 다음 중 어디에 해당됩니까?

(복수응답 가능, 세부 분류에도 체크)

□ 일반 소형 마트

□ 일반 대형 마트

□ 백화점

□ 병원

□ 노인주거복지시설(□ 양로시설          □ 노인공동생활가정)

□ 노인의료복지시설(□ 노인요양시설    □ 노인요양공동생활가정)

□ 노인여가복지시설(노인복지관)

□ 재가노인복지시설(□ 방문요양서비스  □ 주·야간보호서비스  □ 단기보호서비스)

□ 온라인 판매처

□ 기타:                                            

8. 제품의 보관 방법은 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 상온 보관 가능

□ 냉장 보관

□ 냉동 보관

□ 즉시 섭취

□ 기타:                 
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9. 다음의 항목 중 해당 제품의 제조사가 취득한 인증은 무엇입니까?(복수 응답 가능)

□ HACCP

□ GMP

□ ISO(                  )

□ KS H 4897(고령친화식품)

□ 없음

□ 기타:                 

10. 귀 사가 판매하는 제품에 희망하는 표시/광고 내용은 무엇인지 자유롭게 기술해주십시오.

                                                                                                                                 

                                                                                                                                 

11. 귀 사가 제품을 개발·생산·판매하면서 겪었던 어려움이 무엇인지 자유롭게 기술해주십시오.
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B : 고령친화식품 생산 계획 현황
(향후 고령친화식품 개발 계획이 있는 업체용)

1. 귀 사는 현재 개발 계획 또는 진행 중인 고령친화식품이 있습니까?

□ 있음      □ 없음(하위항목 응답 불필요)

1-1. 귀 사가 현재 개발 계획 또는 진행 중인 고령친화식품의 품목은 무엇입니까?

(해당 제품이 여러 유형에 중복 포함될 경우, 복수 응답 가능)

□ 경도조절식품

□ 점도조절식품

□ 영양성분 강화 식품

□ 소화용이 식품

□ 당뇨환자용, 고혈압환자용 등 특수의료용도식품(세부기재:                  ) 

□ 건강기능식품

□ 기타(                       )

1-2. 귀 사가 현재 개발 계획 또는 진행 중인 고령친화식품의 물성은 무엇입니까?

□ 고형

□ 죽, 무스 등

□ 점도 증진 액상형

□ 액상형

□ 기타:                 

2. 개발 중인 제품의 예상 평균 제조단가는 해당 제품과 유사한 일반식품과 비교하였을 때 어떻

습니까?

□ 높음(일반식품 대비 약               %)

□ 낮음(일반식품 대비 약               %)

□ 차이 없음

2-1. 개발 중인 제품의 소비자 직접 판매할 때와 공공급식시설에 납품할 때의 예상 평균 판매단

가는 얼마입니까?

소비자 직접 판매 단가 :                                          원

공공급식시설 납품 판매 단가:                                  원
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2-2. 정부 정책을 통해 노인 대상 공공급식시설(약 50명 이상의 기관)에 고령친화식품 납품 업

체로 선정될 경우, 개발 중인 제품의 공공급식시설 납품을 위해 가능한 예상 최소 단가는 

얼마입니까?

                           원

3. 개발 중인 제품의 주 판매 대상 고객은 다음 중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ 건강한 노인

□ 저작불편 노인

□ 연하곤란 노인

□ 소화기능 저하 노인

□ 특정 질환을 가진 노인(질환명 : 제2형당뇨 / 신부전 등)

□ 기타:                 

4. 개발 중인 제품의 판매 형태는 다음 중 어디에 해당됩니까?(복수 응답 가능)

□ On-line 직접 판매

□ 직접 소비자 대상 판매

□ 시설이나 기관에 납품

□ 소매상 납품

□ 대형 마트 또는 도매상 납품 

□ 기업 OEM

□ 기타:                 

5. 개발 중인 제품의 판매 장소(또는 거래처)는 다음 중 어디에 해당됩니까?

(복수응답 가능, 세부 분류에도 체크)

□ 일반 소형 마트

□ 일반 대형 마트

□ 백화점

□ 병원

□ 노인주거복지시설(□ 양로시설            □ 노인공동생활가정)

□ 노인의료복지시설(□ 노인요양시설      □ 노인요양공동생활가정)

□ 노인여가복지시설(노인복지관)

□ 재가노인복지시설(□ 방문요양서비스    □ 주·야간보호서비스    □ 단기보호서비스)

□ 온라인 판매처

□ 기타:                                            
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6. 개발 중인 제품의 보관 방법은 다음 중 어디에 해당됩니까?

□ 상온 보관 가능

□ 냉장 보관

□ 냉동 보관

□ 즉시 섭취

□ 기타:                 

7. 귀 사가 개발 계획 또는 진행 중인 제품에 희망하는 표시/광고 내용은 무엇인지 자유롭게 기

술해주십시오.

                                                                                                                                 

                                                                                                                                 

8. 귀 사가 제품을 개발하는데 있어 겪는 가장 큰 어려움이 무엇인지 자유롭게 기술해주십시오.
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C : 고령친화식품 활성화에 대한 의견
(모든 업체 공통 질문)

1. 고령친화식품의 질 제고를 위해 정부가 추진할 필요가 있다고 생각하시는 과제를 중요도에 

따라 우선순위로 표시해주십시오.   

방안 순위 (1~7위)

･ 효과적이고 표준화된 고령친화식품 표시/인증체계 마련

･ 고령친화식품 정책 기반 강화(제도 개선(안) 마련, 발전협의체  구성 등)

･ 고령친화식품 R&D 지원

･ 고령친화식품 관련 교육 기관 및 교과과정 마련

･ 고령친화식품 관련 협의체 또는 협회 설립 지원

･ 고령친화식품의 수요와 공급에 관한 주기적인 실태조사

･ 고령친화식품에 대한 실증연구 지원

1-1. 고령친화식품 산업 활성화를 위해 정부가 추진할 필요가 있다고 생각하시는 과제를 중요

도에 따라 우선순위로 표시해주십시오.  

방안 순위 (1~9위)

･ 고령친화식품 새로운 네이밍(상품명 카피, 슬로건, 브랜드명 등)

･ 고령친화식품에 대한 실증연구 지원

･ 고령친화식품 생산 기업 인센티브 제공(고령친화식품 우선 구매 지침, 고령친화식품 
사용 및 고령자 식사제공 매뉴얼을 준수했을 경우, 시설/기관 가점 부여 등)

･ 고령친화식품 수요-공급 기업 간 또는 생산-케어 기업 간의 교류 플랫폼 마련
(해외박람회, 기업상담회, 전시/품평회 등 제공)

･ 공공급식체계를 활용한 고령친화식품 제공 정책적 지원

･ 고령자의 특성별 고령친화식품 적용 시범사업 실시

･ 대국민 홍보 사업(UCC 공모전, 캠페인 등), 고령자 교육 전문가 육성 및 고령자 교육/
상담 프로그램 운영

･ 유망 고령친화식품 생산 업체 선정 및 지원(제품화, 마케팅, 시장 개척 등 지원)

･ 국공립 노인 복지시설 및 기관에 고령친화식품 식사서비스 매뉴얼 및 가이드라인 마련

2. 정부에서 수행 중인 노인 대상 식품지원사업 및 공공급식체계에 고령친화식품을 제공하기 위

해 제도적으로 선행 또는 개선되어야 한다고 생각하시는 내용을 자유롭게 기술해주십시오.
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3. 농림축산식품부는 2021년부터 고령친화우수식품 인증제도를 활용하여 고령친화식품산업 

활성화를 위한 사업을 추진할 계획입니다. 해당 인증을 취득하실 의향이 있으십니까?

□ 있음             □ 없음

4. 공공급식시설의 최저 식비 단가를 지정하는 것이 필요하다고 생각하십니까? 

□ 매우 필요함 (→  4-1번으로) □ 어느 정도 필요함 (→  4-1번으로)

□ 잘 모르겠음 (→  4-1~2 응답 불필요)       

□ 별로 필요하지 않음 (→  4-2번으로) □ 매우 불필요함 (→  4-2번으로)   

4-1. 최저식비 단가는 어떻게 결정하는 것이 바람직하다고 생각하십니까?

□ 전국 단일     □ 시·도별          □ 시군구별             □ 기타(                      )

4-2. 최저식비 단가가 불필요하다고 생각하시는 이유를 기술해주십시오.

(이유:                                                                                         )
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[부록 2] 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 도출을 
위한 설문 조사결과

  1. 정부 부처 및 지방자치단체 사업 담당자

가. 사업 운영 현황

1) 사업유형 (지자체/시범사업)

⧠ 지자체/시범 사업의 사업유형 중 보호돌봄과 생활지원이 각각 2개 기관으로 나

타났으며, 그 밖에 교육, 생계, 기타 유형이 각각 1개 기관으로 나타남.

〈부표 1〉 사업유형: 지자체/시범사업

[Base: 지자체/시범 사업 전체 응답자 (N=7)]

구 분 합계
보호돌봄 생활지원 교육 생계 기타

n % n % n % n % n %

전 체 7 2 (28.6) 2 (28.6) 1 (14.3) 1 (14.3) 1 (14.3)

소속
기관 
유형

광역 자치단체 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 2 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(군지역) 4 2 (50.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 1 (25.0)

 

2) 급여

⧠ 급여 유형으로는 노인급식지원사업과 기타 지자체/시범 사업에서 현물이 각각 

10개 기관(40.0%), 4개 기관(57.1%)으로 가장 많았으며, 실버건강식생활사업은 

서비스가 2개(66.7%)로 많게 나타남.

〈부표 2〉 급여_유형

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

유형

현물 서비스 현금 바우처 기타

n % n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 10 (40.0) 8 (32.0) 4 (16.0) 1 (4.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 7 4 (57.1) 1 (14.3) 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3)
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⧠ 지자체/시범 사업 중 급여에 대한 기준은 자격이 3개 기관(42.7%)으로 제일 높았

으며, 인적 및 없음이 각각 2개 기관(각각 28.6%)으로 나타남.

〈부표 3〉 급여_기준: 지자체/시범사업

[Base: 지자체/시범 사업 전체 응답자 (N=7)

구 분 합계

기준

자격 인적(연령/성별 포함) 없음

n % n % n %

전 체 7 3 (42.9) 2 (28.6) 2 (28.6)

소속
기관 
유형

광역 자치단체 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 2 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(군지역) 4 1 (25.0) 1 (25.0) 2 (50.0)

⧠ 지자체/시범 사업 중 급여에 대한 주기는 일회성이 3개 기관(42.9%)으로 제일 많

았음. 월간 2개 기관(28.6%), 수시와 연간이 각각 1개 기관(14.3%)으로 나타남.

⧠ 지자체/시범 사업 중 7개 기관에 대한 급여에 대한 횟수는 연평균 32.6회인 것으

로 나타남.

〈부표 4〉 급여_주기: 지자체/시범사업

[Base: 지자체/시범 사업 전체 응답자 (N=7)]

구 분 합계

주기

월간 수시 연간 일회성

n % n % n % n %

전 체 7 2 (28.6) 1 (14.3) 1 (14.3) 3 (42.9)

소속
기관 
유형

광역 자치단체 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 2 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

기초 자치단체(군지역) 4 1 (25.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 2 (50.0)

구 분 합계

유형

현물 서비스 현금 바우처 기타

n % n % n % n % n %

지원
사업
상세

노인급식지원_무료급식 21 9 (42.9) 6 (28.6) 3 (14.3) 0 (0.0) 3 (14.3)

노인급식지원_배달 25 8 (32.0) 9 (36.0) 3 (12.0) 1 (4.0) 4 (16.0)

노인급식지원_기타 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 4 (57.1) 1 (14.3) 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3)
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3) 전달체계

⧠ 담당사업의 전달체계에서는 신청과 조사단계에서 읍면동이 각각 14개 기관

(53.8%), 9개 기관(34.6%)으로 가장 많았으며, 결정과 사후관리단계에서 시군구

가 각각 12개 기관(46.2%), 10개 기관(38.5%)로 가장 많았으며, 지급 단계에서

는 민간기관이 14개 기관(53.8%)으로 많이 나타남.

⧠ 지자체/시범사업의 전달체계에서는 신청단계에서 읍면동이 3개 기관(42.9%)로 

가장 많았으며, 조사부터 결정, 지급, 사후관리까지는 시군구가 3개 기관(42.9%)

으로 가장 많이 나타남.

  

〈부표 5〉 전달체계_종합

[Base: 담당사업 전체 응답자 (N=26)]

구 분 합계
읍면동 시군구 공공기관 민간기관 보건소 기타 신청없음

n % n % n % n % n % n % n %

담당
사업

신청 26 14 (53.8) 1 (3.8) 2 (7.7) 6 (23.1) 0 (0.0) 2 (7.7) 1 (3.8)

조사 26 9 (34.6) 4 (15.4) 2 (7.7) 8 (30.8) 0 (0.0) 2 (7.7) 1 (3.8)

결정 26 2 (7.7) 12 (46.2) 2 (7.7) 7 (26.9) 0 (0.0) 2 (7.7) 1 (3.8)

지급 26 0 (0.0) 8 (30.8) 2 (7.7) 14 (53.8) 0 (0.0) 1 (3.8) 1 (3.8)

사후관리 26 5 (19.2) 10 (38.5) 1 (3.8) 7 (26.9) 0 (0.0) 1 (3.8) 2 (7.7)

지자
체/
시범
사업

신청 7 3 (42.9) 1 (14.3) 0 (0.0) 2 (28.6) 1 (14.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

조사 7 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0) 2 (28.6) 1 (14.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

결정 7 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0) 2 (28.6) 1 (14.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

지급 7 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0) 2 (28.6) 1 (14.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

사후관리 7 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0) 2 (28.6) 1 (14.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

〈부표 6〉 전달체계_신청(1)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

신청

읍면동 보건소 시군구 공공기관

n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 14 (56.0) 0 (0.0) 1 (4.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 3 (42.9) 1 (14.3) 1 (14.3) 0 (0.0)
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〈부표 7〉 전달체계_신청(2)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

신청

민간기관 기타 신청없음

n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 6 (24.0) 2 (8.0) 0 (0.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 7 2 (28.6) 0 (0.0) 0 (0.0)

〈부표 8〉 전달체계_조사(1)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

조사

읍면동 보건소 시군구 공공기관

n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 9 (36.0) 0 (0.0) 4 (16.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0)

  

〈부표 9〉 전달체계_조사(2)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

조사

민간기관 기타 신청없음

n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 8 (32.0) 0 (0.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 2 (28.6) 0 (0.0) 0 (0.0)

〈부표 10〉 전달체계_결정(1)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

결정

읍면동 보건소 시군구 공공기관

n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 2 (8.0) 0 (0.0) 12 (48.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0)
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〈부표 11〉 전달체계_결정(2)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

결정

민간기관 기타 신청없음

n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 7 (28.0) 2 (8.0) 0 (0.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 7 2 (28.6) 0 (0.0) 0 (0.0)

  

〈부표 12〉 전달체계_지급(1)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

지급

읍면동 보건소 시군구 공공기관

n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 0 (0.0) 0 (0.0) 8 (32.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0)

〈부표 13〉 전달체계_지급(2)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

지급

민간기관 기타 신청없음

n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 14 (56.0) 1 (4.0) 0 (0.0)

실버건강식생활사업 3 2 (66.7) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 7 2 (28.6) 0 (0.0) 0 (0.0)

〈부표 14〉 전달체계_사후관리(1)

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

신청

읍면동 보건소 시군구 공공기관

n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 5 (20.0) 0 (0.0) 10 (40.0) 1 (4.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 1 (14.3) 3 (42.9) 0 (0.0)
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〈부표 15〉 전달체계_사후관리(2)

[Base: 전체 응답자 (N=33)] 

구 분 합계

신청

민간기관 기타 신청없음

n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 7 (28.0) 1 (4.0) 1 (4.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 7 2 (28.6) 0 (0.0) 0 (0.0)

4) 재원

⧠ 담당사업의 주/부 소요재원 모두 시군구에서 각각 14개 기관(53.8%)과 13개 기

관(50.0%)으로 가장 많이 나타났으며, 지자체/시범사업의 주/부 소요재원은 시

도와 시군구에서 각각 3개 기관(42.9%), 2개 기관(40.0%)로 높게 나타남.

⧠ 담당사업의 주/부 소요재원 비율은 평균 66 : 34 의 비율인 것으로 나타났으며, 평균 

금액은 주 소요재원 205,898,967원과 부 소요재원 105,234,334원으로 나타남.

⧠ 시범사업의 주/부 소요재원 비율은 평균 74:26 의 비율인 것으로 나타났으며, 평

균금액은 주 소요재원 29,256,667원과 부 소요재원 5,628,000원으로 나타남.

⧠ 총 예산은 평균 담당사업 315,552,915원, 지자체/시범사업 34,884,667원으로 

나타남.

〈부표 16〉 재원_종합

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계
시도 시군구 기금 민간 기타

모름
/무응답

n % n % n % n % n % n %

담당
사업

주 소요재원 26 8 (30.8) 14 (53.8) 4 (15.4) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

부 소요재원 26 8 (30.8) 13 (50.0) 0 (0.0) 2 (7.7) 3 (11.5) 0 (0.0)

지자체
/시범

주 소요재원 7 3 (42.9) 3 (42.9) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (14.3)

부 소요재원 5 2 (40.0) 2 (40.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (20.0)
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〈부표 17〉 재원_주 소요재원

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

주 소요재원
비율

시도 시군구 기금

n % n % n % %

지원
사업

노인급식지원 25 8 (32.0) 14 (56.0) 3 (12.0) 66.8

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3) 83.3

기타 지자체/시범 사업 7 3 (42.9) 3 (42.9) 1 (14.3) 73.8

〈부표 18〉 재원_부 소요재원

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

부 소요재원

비율
시도 시군구 민간 기타

모름
/무응답

n % n % n % n % n % %

지원
사업

노인급식지원 25 8 (32.0) 12 (48.0) 2 (8.0) 3 (12.0) 0 (0.0) 28.8

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 11.7

기타 지자체/시범 사업 5 2 (40.0) 2 (40.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (20.0) 26.2

5) 예산기준 및 지원규모

⧠ 예산 기준은 모든 사업에서 복지가 제일 많은 것으로 나타남. 복지의 세부항목으

로는 307-11, 85, 노인복지증진, 사회보장적수혜금, 사회복지사업보조 등 보건

의 세부항목으로는 201-01로 나타났으며, 기타의 세부항목으로는 307-02, 

307-11, 노인복지 인프라구축 등으로 나타남.

⧠ 각 사업별로 지원규모는 노인급식지원사업의 경우는 평균 636.5명, 실버건강식

생활사업은 514.3명, 기타 지자체/시범 사업은 257.7명으로 나타남.

〈부표 19〉 예산기준

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계
복지 보건 기타

n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 17 (68.0) 0 (0.0) 8 (32.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 7 2 (28.6) 1 (14.3) 4 (57.1)
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6) 정보시스템 활용여부

⧠ 사회보장정보 시스템은 담당사업에서 11개 기관(42.3%), 시범사업에서 1개 기

관(14.3%)에서 활용하고 있는 것으로 나타났으며, 자격확인에 8개 기관(72.7%)

로 제일 많이 활용되는 것으로 나타남.

* 시범사업의 사회보장 정보시스템 활용 용도로는 무응답 처리됨.

⧠ 지역보건의료 정보시스템을 이용하는 기관은 없는 것으로 나타남.

    

〈부표 20〉 정보시스템 활용여부_사업별

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계
활용 비활용

n % n %

담당
사업

사회보장 정보시스템 26 11 (42.3) 15 (57.7)

지역보건의료 정보시스템 26 0 (0.0) 26 (100.0)

지자체
/시범

사회보장 정보시스템 7 1 (14.3) 6 (85.7)

지역보건의료 정보시스템 7 0 (0.0) 7 (100.0)

〈부표 21〉 정보시스템 활용 용도: 담당사업

[Base: 정보시스템 활용 기관 (N=11)]

구 분 합계
자격확인 정보연계 전산처리 기타

n % n % n % n %

사회보장 정보시스템 11 8 (72.7) 1 (9.1) 1 (9.1) 1 (9.1)

지역보건의료 정보시스템 0 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

 

〈부표 22〉 정보시스템 활용여부_사업세부별

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계
활용 비활용

n % n %

사회
보장

노인급식지원 25 11 (44.0) 14 (56.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 2 (66.7)

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 6 (85.7)

지역
보건
의료

노인급식지원 25 0 (0.0) 25 (100.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 3 (100.0)

기타 지자체/시범 사업 7 0 (0.0) 7 (100.0)
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〈부표 23〉 사회보장 정보시스템 활용 용도

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계
자격확인 정보연계 전산처리 기타 모름/무응답

n % n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 8 (72.7) 1 (9.1) 1 (9.1) 1 (9.1) 0 (0.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 7 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0)

7) 사업 지원 방식 (지자체/시범사업)

⧠ 지자체/시범사업의 지원방식으로 반찬배달이 3개 기관(75.0%)로 가장 많았음.

⧠ 지원식품 종류로는 돼지고기, 닭고기 등의 육류와 어류/해조류, 가공식품 등으로 

나타남.

〈부표 24〉 지원 방식: 지자체/시범사업

[Base: 급여에서 ‘현물’ 지원 기관 (n=4)]

구 분 합계
반찬배달

식사(도시락)
배달

특정 식품/
식재료 지원

급식, 식당

n % n % n % n %

전 체 4 3 (75.0) 2 (50.0) 1 (25.0) 1 (25.0)

소속
기관 
유형

광역 자치단체 1 1 (100.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 1 1 (100.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(군지역) 2 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

 

8) 지원 식품·식재료 선정 기준 여부

⧠ 현물로 지원받는 기관에 대해 지원 식품·식재료 선정 기준은 지역 자체 규정이 

있거나 각 담당기관 기준이 있는 것으로 나타났으며, 선정 기준으로는 지역생산, 

식품 위생·안전, 국내산, 품질 규격 등으로 나타남.

⧠ 식품조달업체 선정은 대부분 사업에서 식품지원 기관 개별적으로 하는 것으로 나

타났으며, 식품조달업체 선정 관련한 협력기관은 대부분 없는 것으로 나타남.
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〈부표 25〉 지원 식품·식재료 선정 기준 여부

[Base: 급여에서 ‘현물’ 지원 기관 (n=14)]

구 분 합계

기준 여부

지역 자체 규정 각 담당기관 기준 선정 기준 없음

n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 10 2 (20.0) 2 (20.0) 6 (60.0)

기타 지자체/시범 사업 4 1 (25.0) 2 (50.0) 1 (25.0)

〈부표 26〉 지원 식품·식재료 선정 기준

[Base: 선정 기준 있는 기관 (n=4)]

구 분 합계
지역생산

식품 
위생·안전

국내산
품질규격

(규정 등급 등)
기타

n % n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 4 2 (50.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0)

기타 지자체/시범 사업 3 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3)

〈부표 27〉 식품조달업체 선정 기관

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

식품 
지원 기관 
개별적으로

시·군·구 
지방자치단체

읍·면·동 
지방자치단체

기타
해당사항 

없음

n % n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 25 14 (56.0) 2 (8.0) 1 (4.0) 3 (12.0) 5 (20.0)

실버건강식생활사업 3 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 4 3 (75.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0)

  

〈부표 28〉 식품조달업체 선정 관련 협력 기관

[Base: 식품조달업체 선정 응답자 (N=23)]

구 분 합계
지역 농민단체 농협

공공(어린이)
급식지원 
관리센터

없음

n % n % n % n %

지원
사업

노인급식지원 20 4 (20.0) 1 (5.0) 1 (5.0) 14 (70.0)

실버건강식생활사업 2 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0)

기타 지자체/시범 사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (100.0)
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9) 사업 도움도

⧠ 시행 사업에 대한 대상자들의 도움 정도에 대해서, 담당사업이 지자체/시범 사업

보다 더 많은 도움이 된다고 생각하는 것으로 나타남.

⧠ 노인급식지원 사업에서 기본적인 식생활 보장이 5점만점의 4.16점, 대상자들의 

건강 유지 또는 증진이 5점 만점의 4.08점으로 나타나 타 사업대비 도움도가 높

은 것으로 나타남.

〈부표 29〉 사업 도움도: 담당사업

[Base: 전체 응답자 (N=34)]

구 분 합계

전혀 
그렇지 않다

그렇지 않다 보통이다 그렇다 매우 그렇다 평균

n % n % n % n % n % 5점만점

담당
사업

기본적인 식생활 26 1 (3.8) 0 (0.0) 3 (11.5) 13 (50.0) 9 (34.6) 4.12

건강유지 26 1 (3.8) 0 (0.0) 5 (19.2) 11 (42.3) 9 (34.6) 4.04

지자체/
시범

기본적인 식생활 7 0 (0.0) 1 (14.3) 2 (28.6) 2 (28.6) 2 (28.6) 3.71

건강유지 7 0 (0.0) 1 (14.3) 2 (28.6) 2 (28.6) 2 (28.6) 3.71

 

〈부표 30〉 사업 도움도_대상자들의 기본적인 식생활 보장

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

전혀 그렇지
않다

그렇지
않다

보통이다 그렇다
매우

그렇다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 0 (0.0) 2 (8.0) 13 (52.0) 9 (36.0) 4.16

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 3.67

기타 지자체/시범 사업 7 0 (0.0) 1 (14.3) 2 (28.6) 2 (28.6) 2 (28.6) 3.71

〈부표 31〉 사업 도움도_대상자들의 건강 유지 또는 증진

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

전혀 그렇지
않다

그렇지
않다

보통이다 그렇다
매우

그렇다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 0 (0.0) 4 (16.0) 11 (44.0) 9 (36.0) 4.08

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 3.67

기타 지자체/시범 사업 7 0 (0.0) 1 (14.3) 2 (28.6) 2 (28.6) 2 (28.6) 3.71
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10) 현물 식사서비스 대상자 조건 고려에 대한 의견

⧠ 현물로 지급하는 식품이 대상자의 신체기능 또는 영양상태 등을 고려하고 있는지

에 대한 의견에 대해 담당사업이 지자체/시범사업 대비 고려한다는 의견이 높게 

나타났으며, 특히 담당사업 중에서 노인급식지원사업이 타 사업대비 높게 나타남.

⧠ 담당사업 사업지원의 경우 반찬 배달이 5점 만점에 4.12점으로 제일 높게 나타났

으며, 지자체/시범 사업지원의 경우 식사(도시락) 및 반찬 배달이 각각 5점 만점

에 3.57점으로 타 사업지원 대비 높게 나타남.

〈부표 32〉 현물 식사서비스 대상자 조건 고려에 대한 의견: 담당사업

[Base: 담당사업 전체 응답자 (N=26)]

구 분 합계

전혀 
고려하고 
있지 않다

별로 
고려하고 
있지 않다

보통
어느정도 
고려하고 

있다

충분히 
고려하고 

있다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

식사(도시락) 배달 26 0 (0.0) 0 (0.0) 4 (15.4) 16 (61.5) 6 (23.1) 4.08

반찬 배달 26 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (11.5) 17 (65.4) 6 (23.1) 4.12

특정식품/식재료 지원 26 0 (0.0) 0 (0.0) 5 (19.2) 15 (57.7) 6 (23.1) 4.04

급식, 식당 26 0 (0.0) 0 (0.0) 4 (15.4) 16 (61.5) 6 (23.1) 4.08

〈부표 33〉 현물 식사서비스 대상자 조건 고려에 대한 의견: 지자체/시범사업

[Base: 지자체/시범 사업 전체 응답자 (N=7)]

구 분 합계

전혀 
고려하고 
있지 않다

별로 
고려하고 
있지 않다

보통
어느정도 
고려하고 

있다

충분히 
고려하고 

있다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

식사(도시락) 배달 7 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3) 4 (57.1) 1 (14.3) 3.57

반찬 배달 7 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3) 4 (57.1) 1 (14.3) 3.57

특정식품/식재료 지원 7 1 (14.3) 0 (0.0) 2 (28.6) 3 (42.9) 1 (14.3) 3.43

급식, 식당 7 1 (14.3) 0 (0.0) 2 (28.6) 3 (42.9) 1 (14.3) 3.43
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〈부표 34〉 현물 식사서비스 대상자 조건 고려에 대한 의견_식사(도시락) 급식

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

전혀 
고려하고 
있지 않다

별로 
고려하고 
있지 않다

보통
어느정도 
고려하고 

있다

충분히 
고려하고 

있다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

지원
사업

노인급식지원 25 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (12.0) 16 (64.0) 6 (24.0) 4.12

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 3.67

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3) 4 (57.1) 1 (14.3) 3.57

〈부표 35〉 현물 식사서비스 대상자 조건 고려에 대한 의견_식사(도시락) 배달

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

전혀 
고려하고 
있지 않다

별로 
고려하고 
있지 않다

보통
어느정도 
고려하고 

있다

충분히 
고려하고 

있다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

지원
사업

노인급식지원 25 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (8.0) 17 (68.0) 6 (24.0) 4.16

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 3.67

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3) 4 (57.1) 1 (14.3) 3.57

 

〈부표 36〉 현물 식사서비스 대상자 조건 고려에 대한 의견_특정 식품/식재료 지원

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

전혀 
고려하고 
있지 않다

별로 
고려하고 
있지 않다

보통
어느정도 
고려하고 

있다

충분히 
고려하고 

있다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

지원
사업

노인급식지원 25 0 (0.0) 0 (0.0) 4 (16.0) 15 (60.0) 6 (24.0) 4.08

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 3.67

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3) 4 (57.1) 1 (14.3) 3.57

  

〈부표 37〉 현물 식사서비스 대상자 조건 고려에 대한 의견_급식, 식당

[Base: 전체 응답자 (N=33)]

구 분 합계

전혀 
고려하고 
있지 않다

별로 
고려하고 
있지 않다

보통
어느정도 
고려하고 

있다

충분히 
고려하고 

있다
평균

n % n % n % n % n % 5점만점

지원
사업

노인급식지원 25 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (12.0) 16 (64.0) 6 (24.0) 4.12

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 3.67

기타 지자체/시범 사업 7 1 (14.3) 0 (0.0) 1 (14.3) 4 (57.1) 1 (14.3) 3.57
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  2. 노인복지시설 관계자

 

가. 기관 일반사항

1) 기관 소재지역

⧠ 응답 기관의 소재지역은 경기 46개(31.7%), 서울 41개(28.3%), 전북 19개(13.1%), 

충남 11(7.6%) 순으로 나타남.

〈부표 38〉 기관 소재지역(1)

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
서울 부산 인천 울산 세종 경기

n % n % n % n % n % n %

전 체 145 41 (28.3) 2 (1.4) 6 (4.1) 3 (2.1) 1 (0.7) 46 (31.7)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 1 (10.0) 0 (0.0) 3 (30.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (20.0)

노인의료복지시설 77 14 (18.2) 1 (1.3) 3 (3.9) 2 (2.6) 1 (1.3) 32 (41.6)

노인여가복지시설 10 2 (20.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (30.0)

재가노인복지시설 48 24 (50.0) 1 (2.1) 0 (0.0) 1 (2.1) 0 (0.0) 9 (18.8)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 1 (12.5) 0 (0.0) 2 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (25.0)

노인공동생활가정 2 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 58 7 (12.1) 1 (1.7) 3 (5.2) 1 (1.7) 1 (1.7) 25 (43.1)

노인요양공동생활가정 19 7 (36.8) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (5.3) 0 (0.0) 7 (36.8)

노인복지관 10 2 (20.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (30.0)

방문요양서비스 8 3 (37.5) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

주야간보호서비스 40 21 (52.5) 1 (2.5) 0 (0.0) 1 (2.5) 0 (0.0) 9 (22.5)
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〈부표 39〉 기관 소재지역(2)

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
충북 충남 전북 전남 제주

n % n % n % n % n %

전 체 145 6 (4.1) 11 (7.6) 19 (13.1) 2 (1.4) 8 (5.5)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 0 (0.0) 2 (20.0) 1 (10.0) 0 (0.0) 1 (10.0)

노인의료복지시설 77 3 (3.9) 6 (7.8) 11 (14.3) 0 (0.0) 4 (5.2)

노인여가복지시설 10 2 (20.0) 1 (10.0) 0 (0.0) 1 (10.0) 1 (10.0)

재가노인복지시설 48 1 (2.1) 2 (4.2) 7 (14.6) 1 (2.1) 2 (4.2)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 0 (0.0) 1 (12.5) 1 (12.5) 0 (0.0) 1 (12.5)

노인공동생활가정 2 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 58 2 (3.4) 5 (8.6) 9 (15.5) 0 (0.0) 4 (6.9)

노인요양공동생활가정 19 1 (5.3) 1 (5.3) 2 (10.5) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 10 2 (20.0) 1 (10.0) 0 (0.0) 1 (10.0) 1 (10.0)

방문요양서비스 8 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (37.5) 1 (12.5) 1 (12.5)

주야간보호서비스 40 1 (2.5) 2 (5.0) 4 (10.0) 0 (0.0) 1 (2.5)

  

2) 기관 규모

⧠ 기관 규모에 대해 임직원 수는 평균 17.77명이며, 연 평균 입소자 수는 평균 

3,824.37명으로 나타남.

⧠ 기관형태별로는 노인여가복지시설(노인복지관)의 연 평균 입소자 수가 평균 

54,457.90명으로 가장 많았음.

〈부표 40〉 기관 규모

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
임직원 수 연 평균 입소자 수

합계 평균 합계 평균

전 체 145 2,576 17.77 554,534 3,824.37

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 186 18.60 667 66.70

노인의료복지시설 77 1,565 20.32 2,299 29.86

노인여가복지시설 10 198 19.80 544,579 54,457.90

재가노인복지시설 48 627 13.06 6,989 145.60

기관
형태_
세분류

양로시설 8 162 20.25 368 46.00

노인공동생활가정 2 24 12.00 299 149.50

노인요양시설 58 1,437 24.78 2,135 36.81

노인요양공동생활가정 19 128 6.74 164 8.63

노인복지관 10 198 19.80 544,579 54,457.90

방문요양서비스 8 124 15.50 353 44.13

주야간보호서비스 40 503 12.58 6,636 165.90
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3) 입소자 

⧠ 성별 입소자를 살펴보면 ‘남자’는 평균 21.77명, ‘여자’는 평균 78.23명인 것으

로 나타남.

⧠ 거주기간별 입소자 수는 ‘3년 미만’ 평균 59.21명, ‘3~5년’ 평균 25.39명, ‘6~8

년’ 평균 9.29명 ‘9~10년’ 평균 3.66명, ‘11년 이상’ 평균 2.46명 순으로 나타남.

⧠ 입소자 평균 연령은 82.92세로 나타났으며, ‘80대’가 평균 49.95명, ‘70대’ 평균 

22.52명, ‘90세 이상’ 평균 19.20명, ‘60대’ 6.99명, ‘60세 미만’ 1.34명 순으로 

많았음.

〈부표 41〉 연평균 입소자 수_성별

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
남자 여자

합계 평균 합계 평균

전 체 145 3,156 21.77 11,344 78.23

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 170 17.00 830 83.00

노인의료복지시설 77 1,450 18.83 6,250 81.17

노인여가복지시설 10 382 38.20 618 61.80

재가노인복지시설 48 1,154 24.04 3,646 75.96

기관
형태_
세분류

양로시설 8 138 17.25 662 82.75

노인공동생활가정 2 32 16.00 168 84.00

노인요양시설 58 1,113 19.19 4,687 80.81

노인요양공동생활가정 19 337 17.74 1,563 82.26

노인복지관 10 382 38.20 618 61.80

방문요양서비스 8 218 27.25 582 72.75

주야간보호서비스 40 936 23.40 3,064 76.60
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〈부표 42〉 연평균 입소자 수_거주기간

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
3년 미만 3~5년 6~8년 9~10년 11년 이상

합계 평균 합계 평균 합계 평균 합계 평균 합계 평균

전 체 145 8,585 59.21 3,681 25.39 1,347 9.29 530 3.66 357 2.46

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 381 38.10 278 27.80 148 14.80 80 8.00 113 11.30

노인의료복지시설 77 4,219 54.79 2,183 28.35 950 12.34 237 3.08 111 1.44

노인여가복지시설 10 367 36.70 310 31.00 116 11.60 99 9.90 108 10.80

재가노인복지시설 48 3,618 75.38 910 18.96 133 2.77 114 2.38 25 0.52

기관
형태_
세분류

양로시설 8 332 41.50 244 30.50 101 12.63 70 8.75 53 6.63

노인공동생활가정 2 49 24.50 34 17.00 47 23.50 10 5.00 60 30.00

노인요양시설 58 3,027 52.19 1,651 28.47 794 13.69 217 3.74 111 1.91

노인요양공동생활가정 19 1,192 62.74 532 28.00 156 8.21 20 1.05 0 0.00

노인복지관 10 367 36.70 310 31.00 116 11.60 99 9.90 108 10.80

방문요양서비스 8 572 71.50 133 16.63 21 2.63 64 8.00 10 1.25

주야간보호서비스 40 3,046 76.15 777 19.43 112 2.80 50 1.25 15 0.38

〈부표 43〉 연평균 입소자 연령

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
60세 미만 60대 70대 80대 90세 이상

합계 평균 합계 평균 합계 평균 합계 평균 합계 평균

전 체 145 194 1.34 1,014 6.99 3,265 22.52 7,243 49.95 2,784 19.20

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 4 0.40 38 3.80 184 18.40 533 53.30 241 24.10

노인의료복지시설 77 105 1.36 500 6.49 1,548 20.10 3,662 47.56 1,885 24.48

노인여가복지시설 10 44 4.40 232 23.20 508 50.80 177 17.70 39 3.90

재가노인복지시설 48 41 0.85 244 5.08 1,025 21.35 2,871 59.81 619 12.90

기관
형태_
세분류

양로시설 8 4 0.50 25 3.13 119 14.88 421 52.63 231 28.88

노인공동생활가정 2 0 0.00 13 6.50 65 32.50 112 56.00 10 5.00

노인요양시설 58 94 1.62 399 6.88 1,229 21.19 2,808 48.41 1,270 21.90

노인요양공동생활가정 19 11 0.58 101 5.32 319 16.79 854 44.95 615 32.37

노인복지관 10 44 4.40 232 23.20 508 50.80 177 17.70 39 3.90

방문요양서비스 8 3 0.38 75 9.38 195 24.38 470 58.75 57 7.13

주야간보호서비스 40 38 0.95 169 4.23 830 20.75 2,401 60.03 562 14.05

4) 입소자 건강 확인

⧠ 기관 입소자의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 인력은 ‘간호사(또는 간호조

무사)’로 응답한 기관이 120개(82.8%)로 가장 많았으며, ‘담당 사회복지사’ 102

개(70.3%), ‘담당 요양보호사’가 92개(63.4%) 순으로 나타남.
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⧠ 입소자의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 기준은 ‘있음’이 44개(30.3%)였

고, ‘없음’으로 응답한 기관이 101개(69.7%)로 나타남.

〈부표 44〉 입소자 건강 확인 인력 (1)

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
전문의 영양사

간호사(또는 
간호조무사)

담당 
요양보호사

n % n % n % n %

전 체 145 42 (29.0) 34 (23.4) 120 (82.8) 92 (63.4)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 3 (30.0) 4 (40.0) 8 (80.0) 4 (40.0)

노인의료복지시설 77 30 (39.0) 18 (23.4) 72 (93.5) 53 (68.8)

노인여가복지시설 10 0 (0.0) 8 (80.0) 3 (30.0) 1 (10.0)

재가노인복지시설 48 9 (18.8) 4 (8.3) 37 (77.1) 34 (70.8)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 3 (37.5) 3 (37.5) 7 (87.5) 3 (37.5)

노인공동생활가정 2 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0) 1 (50.0)

노인요양시설 58 26 (44.8) 14 (24.1) 54 (93.1) 44 (75.9)

노인요양공동생활가정 19 4 (21.1) 4 (21.1) 18 (94.7) 9 (47.4)

노인복지관 10 0 (0.0) 8 (80.0) 3 (30.0) 1 (10.0)

방문요양서비스 8 2 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (37.5)

주야간보호서비스 40 7 (17.5) 4 (10.0) 37 (92.5) 31 (77.5)

   

〈부표 45〉 입소자 건강 확인 인력 (2)

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
담당 사회복지사 기타 시설인력 기타

n % n % n %

전 체 145 102 (70.3) 19 (13.1) 2 (1.4)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 5 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 77 52 (67.5) 11 (14.3) 2 (2.6)

노인여가복지시설 10 8 (80.0) 1 (10.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 48 37 (77.1) 7 (14.6) 0 (0.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 4 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 2 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 58 44 (75.9) 10 (17.2) 1 (1.7)

노인요양공동생활가정 19 8 (42.1) 1 (5.3) 1 (5.3)

노인복지관 10 8 (80.0) 1 (10.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 8 7 (87.5) 0 (0.0) 0 (0.0)

주야간보호서비스 40 30 (75.0) 7 (17.5) 0 (0.0)
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〈부표 46〉 입소자 건강 확인 판단 기준 여부

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
있음 없음

n % n %

전 체 145 44 (30.3) 101 (69.7)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 3 (30.0) 7 (70.0)

노인의료복지시설 77 28 (36.4) 49 (63.6)

노인여가복지시설 10 2 (20.0) 8 (80.0)

재가노인복지시설 48 11 (22.9) 37 (77.1)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 3 (37.5) 5 (62.5)

노인공동생활가정 2 0 (0.0) 2 (100.0)

노인요양시설 58 21 (36.2) 37 (63.8)

노인요양공동생활가정 19 7 (36.8) 12 (63.2)

노인복지관 10 2 (20.0) 8 (80.0)

방문요양서비스 8 0 (0.0) 8 (100.0)

주야간보호서비스 40 11 (27.5) 29 (72.5)

⧠ 입소자의 건강 상태 또는 영양 상태를 확인하는 내용은 ‘현재 유병 질환’을 응답

한 기관이 42개(95.5%)로 가장 많았으며, ‘삼킴(연하) 기능’과 ‘저작(씹기) 기능’

을 응답한 기관이 각각 39개(88.6%), ‘식사섭취조사’ 34개(77.3%), ‘과거 질환

력’ 29개(65.9%) 순으로 나타남.

〈부표 47〉 입소자 건강 확인 내용 (1)

[Base: 판단 기준 있는 기관 (N=44), 중복응답]

구 분 합계

현재 유병 질환 과거 질환력

전체
관련서류 

확인
구두 확인 전체

관련서류 
확인

구두 확인

n % n % n % n % n % n %

전 체 44 42 (95.5) 37 (84.1) 22 (50.0) 29 (65.9) 29 (65.9) 23 (52.3)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 3 3 (100.0) 2 (66.7) 2 (66.7) 2 (66.7) 2 (66.7) 1 (33.3)

노인의료복지시설 28 28 (100.0) 27 (96.4) 11 (39.3) 21 (75.0) 21 (75.0) 13 (46.4)

노인여가복지시설 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

재가노인복지시설 11 10 (90.9) 8 (72.7) 8 (72.7) 6 (54.5) 6 (54.5) 8 (72.7)

기관
형태_
세분류

양로시설 3 3 (100.0) 2 (66.7) 2 (66.7) 2 (66.7) 2 (66.7) 1 (33.3)

노인공동생활가정 - - - - - - - - - - - - -

노인요양시설 21 21 (100.0) 20 (95.2) 10 (47.6) 17 (81.0) 17 (81.0) 11 (52.4)

노인요양공동생활가정 7 7 (100.0) 7 (100.0) 1 (14.3) 4 (57.1) 4 (57.1) 2 (28.6)

노인복지관 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

방문요양서비스 - - - - - - - - - - - - -

주야간보호서비스 11 10 (90.9) 8 (72.7) 8 (72.7) 6 (54.5) 6 (54.5) 8 (72.7)
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〈부표 48〉 입소자 건강 확인 내용 (2)

[Base: 판단 기준 있는 기관 (N=44), 중복응답]

구 분 합계

삼킴(연하) 기능 저작(씹기) 기능

전체
관련서류 

확인
구두 확인 전체

관련서류 
확인

구두 확인

n % n % n % n % n % n %

전 체 44 39 (88.6) 15 (34.1) 33 (75.0) 39 (88.6) 13 (29.5) 34 (77.3)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 3 3 (100.0) 0 (0.0) 3 (100.0) 3 (100.0) 0 (0.0) 3 (100.0)

노인의료복지시설 28 25 (89.3) 13 (46.4) 19 (67.9) 25 (89.3) 12 (42.9) 20 (71.4)

노인여가복지시설 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

재가노인복지시설 11 10 (90.9) 2 (18.2) 10 (90.9) 10 (90.9) 1 (9.1) 10 (90.9)

기관
형태_
세분류

양로시설 3 3 (100.0) 0 (0.0) 3 (100.0) 3 (100.0) 0 (0.0) 3 (100.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - - - - - -

노인요양시설 21 19 (90.5) 9 (42.9) 16 (76.2) 20 (95.2) 9 (42.9) 17 (81.0)

노인요양공동생활가정 7 6 (85.7) 4 (57.1) 3 (42.9) 5 (71.4) 3 (42.9) 3 (42.9)

노인복지관 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

방문요양서비스 - - - - - - - - - - - - -

주야간보호서비스 11 10 (90.9) 2 (18.2) 10 (90.9) 10 (90.9) 1 (9.1) 10 (90.9)

〈부표 49〉 입소자 건강 확인 내용 (3)

[Base: 판단 기준 있는 기관 (N=44), 중복응답]

구 분 합계
대사적 특성 식사섭취조사 기타

n % n % n %

전 체 44 15 (34.1) 34 (77.3) 4 (9.1)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 3 1 (33.3) 3 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 28 7 (25.0) 19 (67.9) 1 (3.6)

노인여가복지시설 2 2 (100.0) 1 (50.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 11 5 (45.5) 11 (100.0) 3 (27.3)

기관
형태_
세분류

양로시설 3 1 (33.3) 3 (100.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 21 5 (23.8) 15 (71.4) 0 (0.0)

노인요양공동생활가정 7 2 (28.6) 4 (57.1) 1 (14.3)

노인복지관 2 2 (100.0) 1 (50.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 - - - - - - -

주야간보호서비스 11 5 (45.5) 11 (100.0) 3 (27.3)
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5) 입소자 건강 상태 현황 

⧠ 입소자의 건강 상태 현황에 대해 ‘기타 질환 유병자’가 평균 58.48명으로 가장 많

았으며, ‘저작(씹기)기능 어려움’이 평균 25.43명, ‘삼킴(연하)기능 어려움’이 평

균 11.75명으로 나타남.

〈부표 50〉 입소자 건강 상태 현황

[Base: 전체 응답자 (N=44)]

구 분 합계

삼킴(연하)기능 
어려움

저작(씹기)기능 
어려움

기타 질환 유병자 기타

합계 평균 합계 평균 합계 평균 합계 평균

전 체 44 517 11.75 1,119 25.43 2,573 58.48 422 9.59

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 3 19 6.33 92 30.67 190 63.33 0 0.00

노인의료복지시설 28 417 14.89 800 28.57 1,566 55.93 92 3.29

노인여가복지시설 2 23 11.50 41 20.50 152 76.00 70 35.00

재가노인복지시설 11 58 5.27 186 16.91 665 60.45 260 23.64

기관
형태_
세분류

양로시설 3 19 6.33 92 30.67 190 63.33 0 0.00

노인공동생활가정 - - - - - - - - -

노인요양시설 21 307 14.62 600 28.57 1,186 56.48 92 4.38

노인요양공동생활가정 7 110 15.71 200 28.57 380 54.29 0 0.00

노인복지관 2 23 11.50 41 20.50 152 76.00 70 35.00

방문요양서비스 - - - - - - - - -

주야간보호서비스 11 58 5.27 186 16.91 665 60.45 260 23.64
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6) 기관 제공 식사서비스 

⧠ 기관에서 제공하는 식사서비스에 대해 ‘기관 내 단체급식’을 제공하는 기관은 

106개(73.1%), ‘식사 배달’ 39개(26.9%), ‘식품 배달’ 27개(18.6%) 순이었음.

〈부표 51〉 기관 제공 식사서비스

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 합계
기관 내 단체급식 식사 배달 식품 배달

n % n % n %

전 체 145 106 (73.1) 39 (26.9) 27 (18.6)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 8 (80.0) 1 (10.0) 1 (10.0)

노인의료복지시설 77 60 (77.9) 12 (15.6) 16 (20.8)

노인여가복지시설 10 9 (90.0) 8 (80.0) 4 (40.0)

재가노인복지시설 48 29 (60.4) 18 (37.5) 6 (12.5)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 7 (87.5) 1 (12.5) 0 (0.0)

노인공동생활가정 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

노인요양시설 58 45 (77.6) 11 (19.0) 11 (19.0)

노인요양공동생활가정 19 15 (78.9) 1 (5.3) 5 (26.3)

노인복지관 10 9 (90.0) 8 (80.0) 4 (40.0)

방문요양서비스 8 0 (0.0) 6 (75.0) 3 (37.5)

주야간보호서비스 40 29 (72.5) 12 (30.0) 3 (7.5)
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나. 기관 내 단체급식 제공 기관

1) 단체 급식용 식자재 조달처

⧠ 단체 급식용 식자재 조달처는 ‘인근마트’, ‘식자재업체’ 등으로 나타남.

〈부표 52〉 단체 급식용 식자재 조달처

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 내용

시설 관계자

 인근마트

 식자재업체

 식자재마트

 시장/전통시장

 대형마트

 아워홈

 농수산물시장

 급식업체

 납품업체 공개입찰

 농협하나로마트

 하나로마트

 농민직거래/농장

 농협식자재마트

 급식위탁업체

 위탁식자재업체

 CJ

 현지로컬푸드매장

 인근상점

 CJ프레시웨이

 농산물 도매시장

 외부업체 위탁

 직접채취

 중소형마트

 인터넷구매

 현대그린푸드

 (주)청밀

 이마트

 가공식품 도매업체

 김치전문납품업체

 후원식자재

 경관식및 영양식 협력업체

 다원푸드스토리

 위드FS

 예림푸드

 냉동창고 직거래

 (유)좋은세상

 돌렝이마트

 신광원

 롯데빅마트

 생선가게

 정육점

 냉장어류공급처

 관내물류센터

 복지유니온

 시니어클럽
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2) 단체 급식용 식자재 선정 및 발주 인력

⧠ 단체 급식용 식자재 선정 및 발주 인력에 대해 ‘영양사’로 응답한 기관이 36개

(34.0%), ‘조리원’ 25개(23.6%), ‘담당 사회복지사’ 24개(22.6%) 순이었음.

〈부표 53〉 단체 급식용 식자재 선정 및 발주 인력

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106)]

구 분 합계
영양사

담당 
요양보호사

담당 
사회복지사

조리원 기타

n % n % n % n % n %

전 체 106 36 (34.0) 1 (0.9) 24 (22.6) 25 (23.6) 20 (18.9)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 5 (62.5) 0 (0.0) 1 (12.5) 1 (12.5) 1 (12.5)

노인의료복지시설 60 15 (25.0) 1 (1.7) 18 (30.0) 12 (20.0) 14 (23.3)

노인여가복지시설 9 9 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 29 7 (24.1) 0 (0.0) 5 (17.2) 12 (41.4) 5 (17.2)

기관
형태_
세분류

양로시설 7 4 (57.1) 0 (0.0) 1 (14.3) 1 (14.3) 1 (14.3)

노인공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 45 15 (33.3) 1 (2.2) 12 (26.7) 7 (15.6) 10 (22.2)

노인요양공동생활가정 15 0 (0.0) 0 (0.0) 6 (40.0) 5 (33.3) 4 (26.7)

노인복지관 9 9 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 - - - - - - - - - - -

주야간보호서비스 29 7 (24.1) 0 (0.0) 5 (17.2) 12 (41.4) 5 (17.2)

3) 식사서비스 운영 담당 인력

⧠ 식사서비스 운영을 담당하는 영양사에 대해 ‘있음’이 39개(36.8%), ‘없음’이 67

개(63.2%)로 나타났으며, 영양사가 있다고 응답한 39개 기관 중 38개 기관이 ‘1

명’을 배치하고 있었음. 

⧠ 식사서비스 운영을 담당하는 영양사가 없는 기관의 경우 식사서비스 운영 담당 

인력으로 ‘조리원’이라고 응답한 기관이 45개(67.2%)로 가장 많았으며, ‘담당 사

회복지사’ 31개(46.3%), ‘기타 시설인력’ 17개(25.4%) 순이었음.
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〈부표 54〉 식사서비스 운영 담당 영양사 배치

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106)]

구 분 합계
있음 없음

n % n %

전 체 106 39 (36.8) 67 (63.2)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 6 (75.0) 2 (25.0)

노인의료복지시설 60 16 (26.7) 44 (73.3)

노인여가복지시설 9 9 (100.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 29 8 (27.6) 21 (72.4)

기관
형태_
세분류

양로시설 7 5 (71.4) 2 (28.6)

노인공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0)

노인요양시설 45 15 (33.3) 30 (66.7)

노인요양공동생활가정 15 1 (6.7) 14 (93.3)

노인복지관 9 9 (100.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 - - - - -

주야간보호서비스 29 8 (27.6) 21 (72.4)

〈부표 55〉 식사서비스 운영 담당 인력 (1)

[Base: 식사서비스 운영 담당 영양사 없는 기관 (N=67)]

구 분 합계
조리원 담당 요양보호사 담당 사회복지사

n % n % n %

전 체 67 45 (67.2) 15 (22.4) 31 (46.3)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 2 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 44 32 (72.7) 12 (27.3) 20 (45.5)

노인여가복지시설 - - - - - - -

재가노인복지시설 21 13 (61.9) 3 (14.3) 11 (52.4)

기관
형태_
세분류

양로시설 2 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 30 21 (70.0) 7 (23.3) 16 (53.3)

노인요양공동생활가정 14 11 (78.6) 5 (35.7) 4 (28.6)

노인복지관 - - - - - - -

방문요양서비스 - - - - - - -

주야간보호서비스 21 13 (61.9) 3 (14.3) 11 (52.4)
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〈부표 56〉 식사서비스 운영 담당 인력 (2)

[Base: 식사서비스 운영 담당 영양사 없는 기관 (N=67)]

구 분 합계
기타 시설인력 기타 외부인력

n % n % n %

전 체 67 17 (25.4) 7 (10.4) 17 (25.4)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

노인의료복지시설 44 12 (27.3) 2 (4.5) 10 (22.7)

노인여가복지시설 - - - - - - -

재가노인복지시설 21 4 (19.0) 5 (23.8) 6 (28.6)

기관
형태_
세분류

양로시설 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 30 8 (26.7) 2 (6.7) 7 (23.3)

노인요양공동생활가정 14 4 (28.6) 0 (0.0) 3 (21.4)

노인복지관 - - - - - - -

방문요양서비스 - - - - - - -

주야간보호서비스 21 4 (19.0) 5 (23.8) 6 (28.6)

⧠ 식사서비스 운영을 외부인력에 맡긴다고 응답한 17개 기관의 식단 제공 기관은 

‘식재료 공급업체’가 6개(35.3%), ‘타 요양시설 또는 양로시설 등’ 5개(29.4%), 

‘관내 보건소’ 2개(11.8%)로 나타남.

〈부표 57〉 식단 제공 기관

[Base: 식사서비스 운영을 외부인력에 맡기는 기관 (N=17)]

구 분 합계
관내 보건소

타 요양시설, 
양로시설 등

식재료 
공급업체

인터넷 검색 기타

n % n % n % n % n %

전 체 17 2 (11.8) 5 (29.4) 6 (35.3) 1 (5.9) 7 (41.2)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 10 2 (20.0) 4 (40.0) 3 (30.0) 1 (10.0) 4 (40.0)

노인여가복지시설 - - - - - - - - - - -

재가노인복지시설 6 0 (0.0) 1 (16.7) 2 (33.3) 0 (0.0) 3 (50.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - - - -

노인요양시설 7 0 (0.0) 2 (28.6) 3 (42.9) 1 (14.3) 2 (28.6)

노인요양공동생활가정 3 2 (66.7) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7)

노인복지관 - - - - - - - - - - -

방문요양서비스 - - - - - - - - - - -

주야간보호서비스 6 0 (0.0) 1 (16.7) 2 (33.3) 0 (0.0) 3 (50.0)
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4) 기관의 급식현황

⧠ 기관의 급식형태는 ‘직영급식’이 87개(82.1%), ‘위탁급식’ 18개(17.0%)로 나타남.

⧠ 급식 조리원은 평균 1.92명, 1식당 평균 제공 식수는 평균 55.57명으로 나타남.

⧠ 위탁급식 업체는 ‘CJ프레시웨이’, ‘복지유니온’ 등이 있었음.

〈부표 58〉 기관의 급식현황

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106)]

구 분 합계
직영급식 위탁급식 기타 조리원 수

1식당 평균 
제공 식수

n % n % n % 합계 평균 합계 평균

전 체 106 87 (82.1) 18 (17.0) 1 (0.9) 203 1.92 5,890 55.57

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 5 (62.5) 3 (37.5) 0 (0.0) 35 4.38 757 94.63

노인의료복지시설 60 52 (86.7) 7 (11.7) 1 (1.7) 118 1.97 2,220 37.00

노인여가복지시설 9 9 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 17 1.89 2,110 234.44

재가노인복지시설 29 21 (72.4) 8 (27.6) 0 (0.0) 33 1.14 803 27.69

기관
형태_
세분류

양로시설 7 5 (71.4) 2 (28.6) 0 (0.0) 25 3.57 577 82.43

노인공동생활가정 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 10 10.00 180 180.00

노인요양시설 45 37 (82.2) 7 (15.6) 1 (2.2) 104 2.31 2,064 45.87

노인요양공동생활가정 15 15 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 14 0.93 156 10.40

노인복지관 9 9 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 17 1.89 2,110 234.44

방문요양서비스 - - - - - - - - - - -

주야간보호서비스 29 21 (72.4) 8 (27.6) 0 (0.0) 33 1.14 803 27.69

5) 단체 급식 식단 비율

⧠ 기관에서 현재 제공하고 있는 단체 급식 식단 비율은 일반식에서 ‘보통식’이 평균 

65.21%로 가장 많았으며, 치료식에서 ‘저염식’이 평균 19.54%로 뒤를 이었음.

⧠ 기관에서 실제 제공이 필요하다고 생각되는 단체 급식 식단 비율은 일반식에서 

‘보통식’이 평균 60.96%로 가장 많았으며, ‘다진식’이 20.26%, 치료식에서 ‘저

염식’이 19.76%로 나타남.
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〈부표 59〉 단체 급식 식단 비율_현재 제공 비율 (1)

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106), 중복응답]

구 분 합계

일반식
경관영양

보통식 다진식 갈은식 죽 미음

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 106 65.21 18.98 8.42 8.44 2.51 3.98

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 83.63 7.25 6.63 8.00 3.88 2.88

노인의료복지시설 60 48.97 25.78 13.33 13.08 3.83 6.57

노인여가복지시설 9 97.67 2.22 0.00 0.11 0.00 0.00

재가노인복지시설 29 83.66 13.34 1.38 1.55 0.17 0.17

기관
형태_
세분류

양로시설 7 81.71 8.29 7.57 9.14 4.43 3.29

노인공동생활가정 1 97.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인요양시설 45 48.80 22.73 13.73 13.42 4.42 5.20

노인요양공동생활가정 15 49.47 34.93 12.13 12.07 2.07 10.67

노인복지관 9 97.67 2.22 0.00 0.11 0.00 0.00

방문요양서비스 - - - - - - -

주야간보호서비스 29 83.66 13.34 1.38 1.55 0.17 0.17

〈부표 60〉 단체 급식 식단 비율_현재 제공 비율 (2)

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106), 중복응답]

구 분 합계

치료식

당뇨식 저염식 저지방식 고단백식 기타

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 106 8.91 19.54 3.11 6.55 1.36

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 2.38 3.88 2.50 1.25 0.63

노인의료복지시설 60 8.77 19.25 4.17 9.70 0.67

노인여가복지시설 9 1.11 33.33 1.11 5.56 7.78

재가노인복지시설 29 13.41 20.17 1.72 1.79 1.00

기관
형태_
세분류

양로시설 7 2.29 4.43 2.86 1.43 0.71

노인공동생활가정 1 3.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인요양시설 45 10.58 21.00 3.78 10.04 0.89

노인요양공동생활가정 15 3.33 14.00 5.33 8.67 0.00

노인복지관 9 1.11 33.33 1.11 5.56 7.78

방문요양서비스 - - - - - -

주야간보호서비스 29 13.41 20.17 1.72 1.79 1.00
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〈부표 61〉 단체 급식 식단 비율_실제 필요 비율 (1)

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106), 중복응답]

구 분 합계

일반식
경관영양

보통식 다진식 갈은식 죽 미음

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 106 60.96 20.26 9.00 10.53 3.25 3.99

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 81.13 12.25 10.38 13.00 5.13 3.38

노인의료복지시설 60 47.63 26.37 13.47 14.25 5.05 6.60

노인여가복지시설 9 93.78 7.44 1.33 11.89 0.00 0.00

재가노인복지시설 29 72.79 13.83 1.76 1.72 0.00 0.00

기관
형태_
세분류

양로시설 7 78.86 14.00 11.86 14.86 5.86 3.86

노인공동생활가정 1 97.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인요양시설 45 47.02 23.51 13.91 14.98 6.04 5.24

노인요양공동생활가정 15 49.47 34.93 12.13 12.07 2.07 10.67

노인복지관 9 93.78 7.44 1.33 11.89 0.00 0.00

방문요양서비스 - - - - - - -

주야간보호서비스 29 72.79 13.83 1.76 1.72 0.00 0.00

〈부표 62〉 단체 급식 식단 비율_실제 필요 비율 (2)

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106), 중복응답]

구 분 합계

치료식

당뇨식 저염식 저지방식 고단백식 기타

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 106 11.97 19.76 4.58 8.74 1.65

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 3.63 5.13 2.50 1.25 0.63

노인의료복지시설 60 10.00 19.92 6.25 11.40 0.75

노인여가복지시설 9 25.33 36.11 5.56 22.22 11.11

재가노인복지시설 29 14.21 18.41 1.38 1.10 0.86

기관
형태_
세분류

양로시설 7 3.71 5.86 2.86 1.43 0.71

노인공동생활가정 1 3.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인요양시설 45 11.78 21.89 6.56 12.31 1.00

노인요양공동생활가정 15 4.67 14.00 5.33 8.67 0.00

노인복지관 9 25.33 36.11 5.56 22.22 11.11

방문요양서비스 - - - - - -

주야간보호서비스 29 14.21 18.41 1.38 1.10 0.86
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6) 식단 구성 재료 비율

⧠ 기관에서 현재 제공하고 있는 급식 식단의 재료 비율은 ‘원재료’가 평균 72.86%

로 가장 많았으며, ‘전처리 식자재’가 평균 11.34%, ‘가공식품’이 평균 6.23%, 

‘완조리 식품’ 평균 4.96%, ‘반조리식품’ 평균 4.61% 순으로 나타남.

〈부표 63〉 식단 구성 재료 비율

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106), 중복응답]

구 분 합계
원재료

전처리 
식자재

완조리식품 반조리식품 가공식품

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 106 72.86 11.34 4.96 4.61 6.23

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 74.38 10.00 3.75 6.38 5.50

노인의료복지시설 60 75.13 9.67 3.67 4.97 6.57

노인여가복지시설 9 60.00 14.67 15.00 3.33 7.00

재가노인복지시설 29 71.72 14.14 4.86 3.79 5.48

기관
형태_
세분류

양로시설 7 70.71 11.43 4.29 7.29 6.29

노인공동생활가정 1 100.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인요양시설 45 71.89 10.89 4.78 5.62 6.82

노인요양공동생활가정 15 84.87 6.00 0.33 3.00 5.80

노인복지관 9 60.00 14.67 15.00 3.33 7.00

방문요양서비스 - - - - - -

주야간보호서비스 29 71.72 14.14 4.86 3.79 5.48
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7) 선호 식자재

⧠ 보관방법에 따른 선호 식자재에 대해 ‘냉장 보관’을 응답한 기관이 88개(83.0%)

로 가장 많았으며, ‘상온 보관’ 12개(11.3%), ‘즉석 섭취’ 4개(3.8%), ‘냉동 보관’ 

2개(1.9%) 순이었음.

〈부표 64〉 선호 식자재

[Base: 기관 내 단체급식 제공 기관 (N=106)]

구 분 합계
상온 보관 냉장 보관 냉동 보관 즉석 섭취

n % n % n % n %

전 체 106 12 (11.3) 88 (83.0) 2 (1.9) 4 (3.8)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 0 (0.0) 8 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 60 9 (15.0) 47 (78.3) 1 (1.7) 3 (5.0)

노인여가복지시설 9 1 (11.1) 8 (88.9) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 29 2 (6.9) 25 (86.2) 1 (3.4) 1 (3.4)

기관
형태_
세분류

양로시설 7 0 (0.0) 7 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 45 8 (17.8) 34 (75.6) 1 (2.2) 2 (4.4)

노인요양공동생활가정 15 1 (6.7) 13 (86.7) 0 (0.0) 1 (6.7)

노인복지관 9 1 (11.1) 8 (88.9) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 - - - - - - - - -

주야간보호서비스 29 2 (6.9) 25 (86.2) 1 (3.4) 1 (3.4)
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다. 식사 배달서비스 운영 기관

1) 식사 배달용 식자재 조달처

⧠ 식사 배달용 식자재 조달처는 ‘급식위탁업체’, ‘인근마트’ 등으로 나타남.

〈부표 65〉 식사 배달용 식자재 조달처

[Base: 전체 응답자 (N=145)]

구 분 내용

시설 관계자

 급식위탁업체
 인근마트
 납품업체 공개입찰
 아워홈
 대형마트
 급식업체
 식자재업체
 위탁식자재업체
 CJ
 식자재마트

 농수산물시장
 시장/전통시장
 농협식자재마트
 인터넷구매
 외부업체 위탁
 건강드림
 해피푸드
 납품업체
 반찬제조업체
 다농마트

 올바른
 케더링
 더바른푸드
 당진쌀밥도시락
 서진푸드
 배달업체
 완제품 푸드회사
 푸드머스
 도시락 제작업체
 복지관

2) 기관의 식사 배달서비스 형태

⧠ 기관의 식사 배달서비스 형태에 대해 ‘위탁서비스’가 21개(53.8%), ‘직영서비스’ 

10개(25.6%), 기타 8개(20.5%)로 나타남.

〈부표 66〉 기관의 식사 배달서비스 형태

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

구 분 합계
직영서비스 위탁서비스 기타

n % n % n %

전 체 39 10 (25.6) 21 (53.8) 8 (20.5)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 12 0 (0.0) 10 (83.3) 2 (16.7)

노인여가복지시설 8 7 (87.5) 0 (0.0) 1 (12.5)

재가노인복지시설 18 3 (16.7) 10 (55.6) 5 (27.8)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 11 0 (0.0) 9 (81.8) 2 (18.2)

노인요양공동생활가정 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인복지관 8 7 (87.5) 0 (0.0) 1 (12.5)

방문요양서비스 6 2 (33.3) 0 (0.0) 4 (66.7)

주야간보호서비스 12 1 (8.3) 10 (83.3) 1 (8.3)
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3) 기관의 식사 배달서비스 방식

⧠ 배달서비스 방식에 대해 ‘식사(도시락)’배달이 24개(61.5%)였고, ‘반찬’배달이 

18개(46.2%), ‘부식(간식)’배달 6개(15.4%), ‘기타’ 5개(12.8%) 였음.

〈부표 67〉 기관의 식사 배달서비스 방식

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

구 분 합계
식사(도시락) 반찬 부식(간식) 기타

n % n % n % n %

전 체 39 24 (61.5) 18 (46.2) 6 (15.4) 5 (12.8)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 12 9 (75.0) 4 (33.3) 2 (16.7) 2 (16.7)

노인여가복지시설 8 4 (50.0) 6 (75.0) 1 (12.5) 1 (12.5)

재가노인복지시설 18 10 (55.6) 8 (44.4) 3 (16.7) 2 (11.1)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - -

노인요양시설 11 8 (72.7) 4 (36.4) 2 (18.2) 2 (18.2)

노인요양공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 8 4 (50.0) 6 (75.0) 1 (12.5) 1 (12.5)

방문요양서비스 6 3 (50.0) 3 (50.0) 2 (33.3) 2 (33.3)

주야간보호서비스 12 7 (58.3) 5 (41.7) 1 (8.3) 0 (0.0)

4) 식사 배달서비스 운영 담당 인력

⧠ 식사 배달서비스 운영을 담당하는 영양사 배치에 대해 ‘있음’으로 응답한 기관이 

10개(25.6%), ‘없음’이 29개(74.4%)로 나타남.

⧠ 식사 배달서비스 운영 담당 영양사가 있다고 응답한 10기관 모두 영양사 1명 배

치한 것으로 나타남.

⧠ 식사 배달서비스 운영을 담당하는 영양사가 없는 기관의 경우 ‘담당 사회복지사’

가 14개(48.3%), ‘담당 요양보호사’ 12개(41.4%), ‘외부인력’ 11개(37.9%) 순으

로 나타남.
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⧠ 식사 배달서비스 운영 담당을 외부인력에 맡기는 기관의 경우 식단 제공 기관은 

‘식재료 공급업체’가 6개(54.5%), ‘관내 보건소’와 ‘타 요양시설 또는 양로시설 

등’이 각각 1개(9.1%)로 나타남.

〈부표 68〉 식사 배달서비스 운영 담당 영양사 배치

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

구 분 합계
있음 없음

n % n %

전 체 39 10 (25.6) 29 (74.4)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 1 (100.0)

노인의료복지시설 12 3 (25.0) 9 (75.0)

노인여가복지시설 8 6 (75.0) 2 (25.0)

재가노인복지시설 18 1 (5.6) 17 (94.4)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 (0.0) 1 (100.0)

노인공동생활가정 - - - - -

노인요양시설 11 2 (18.2) 9 (81.8)

노인요양공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0)

노인복지관 8 6 (75.0) 2 (25.0)

방문요양서비스 6 0 (0.0) 6 (100.0)

주야간보호서비스 12 1 (8.3) 11 (91.7)

〈부표 69〉 식사 배달서비스 운영 담당 인력 (1)

[Base: 식사 배달서비스 운영 담당 영양사 없는 기관 (N=29), 중복응답]

구 분 합계
조리원 담당 요양보호사 담당 사회복지사

n % n % n %

전 체 29 3 (10.3) 12 (41.4) 14 (48.3)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 9 2 (22.2) 4 (44.4) 5 (55.6)

노인여가복지시설 2 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

재가노인복지시설 17 1 (5.9) 7 (41.2) 8 (47.1)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 9 2 (22.2) 4 (44.4) 5 (55.6)

노인요양공동생활가정 - - - - - - -

노인복지관 2 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

방문요양서비스 6 0 (0.0) 4 (66.7) 3 (50.0)

주야간보호서비스 11 1 (9.1) 3 (27.3) 5 (45.5)
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〈부표 70〉 식사 배달서비스 운영 담당 인력 (2)

[Base: 식사 배달서비스 운영 담당 영양사 없는 기관 (N=29), 중복응답]

구 분 합계
기타 시설인력 기타 외부인력

n % n % n %

전 체 29 5 (17.2) 2 (6.9) 11 (37.9)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0)

노인의료복지시설 9 2 (22.2) 1 (11.1) 3 (33.3)

노인여가복지시설 2 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (100.0)

재가노인복지시설 17 3 (17.6) 1 (5.9) 5 (29.4)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0)

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 9 2 (22.2) 1 (11.1) 3 (33.3)

노인요양공동생활가정 - - - - - - -

노인복지관 2 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (100.0)

방문요양서비스 6 0 (0.0) 1 (16.7) 0 (0.0)

주야간보호서비스 11 3 (27.3) 0 (0.0) 5 (45.5)

〈부표 71〉 식단 제공 기관

[Base: 식사 배달서비스 운영을 외부인력에 맡기는 기관 (N=11), 중복응답]

구 분 합계
관내 보건소

타 요양시설, 
양로시설 등

식재료 공급업체 기타

n % n % n % n %

전 체 11 1 (9.1) 1 (9.1) 6 (54.5) 4 (36.4)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7)

노인여가복지시설 2 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 5 1 (20.0) 0 (0.0) 3 (60.0) 2 (40.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - -

노인요양시설 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7)

노인요양공동생활가정 - - - - - - - - -

노인복지관 2 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 - - - - - - - - -

주야간보호서비스 5 1 (20.0) 0 (0.0) 3 (60.0) 2 (40.0)



244 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 연구

5) 기관의 식사 배달서비스 현황

⧠ 기관의 배달서비스를 담당하는 조리원 수는 평균 0.82명이며, 1식당 평균 제공 

식수는 평균 51.90명으로 나타남.

〈부표 72〉 기관의 배달서비스 현황

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

구 분 합계
조리원 수 1식당 평균 제공 식수

합계 평균 합계 평균

전 체 39 32 0.82 2,024 51.90

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 0.00 27 27.00

노인의료복지시설 12 14 1.17 319 26.58

노인여가복지시설 8 13 1.63 1,201 150.13

재가노인복지시설 18 5 0.28 477 26.50

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 0.00 27 27.00

노인공동생활가정 - - - - -

노인요양시설 11 13 1.18 310 28.18

노인요양공동생활가정 1 1 1.00 9 9.00

노인복지관 8 13 1.63 1,201 150.13

방문요양서비스 6 3 0.50 136 22.67

주야간보호서비스 12 2 0.17 341 28.42

6) 식사 배달서비스 식단 비율

⧠ 기관에서 현재 제공하고 있는 식사 배달서비스 식단 비율은 일반식에서 ‘보통식’

이 평균 72.56%로 가장 많았으며, 치료식에서 ‘저염식’이 10.79%로 나타남.

⧠ 실제 제공이 필요하다고 생각되는 식사 배달서비스 식단 비율은 일반식에서 ‘보

통식’이 평균 60.85%, ‘다진식’이 평균 15.31%로 나타났으며, 치료식에서 ‘저염

식’이 16.36%, ‘당뇨식’이 14.62%로 나타남.
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〈부표 73〉 식사 배달서비스 식단 비율_현재 제공 비율 (1)

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39), 중복응답]

구 분 합계

일반식
경관영양

보통식 다진식 갈은식 죽 미음

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 39 72.56 9.67 4.54 6.10 1.97 1.59

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 21.00 9.00 15.00 39.00 0.00 6.00

노인의료복지시설 12 43.50 22.67 11.42 12.25 6.42 4.67

노인여가복지시설 8 98.75 0.00 0.00 2.50 0.00 0.00

재가노인복지시설 18 83.17 5.33 1.39 1.78 0.00 0.00

기관
형태_
세분류

양로시설 1 21.00 9.00 15.00 39.00 0.00 6.00

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 11 42.00 21.09 12.45 13.36 7.00 0.00

노인요양공동생활가정 1 60.00 40.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인복지관 8 98.75 0.00 0.00 2.50 0.00 0.00

방문요양서비스 6 81.67 0.00 0.00 1.67 0.00 0.00

주야간보호서비스 12 83.92 8.00 2.08 1.83 0.00 0.71

〈부표 74〉 식사 배달서비스 식단 비율_현재 제공 비율 (2)

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39), 중복응답]

구 분 합계

치료식

당뇨식 저염식 저지방식 고단백식 기타

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 39 8.23 10.79 0.79 2.08 2.85

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0.00 30.00 0.00 0.00 0.00

노인의료복지시설 12 8.00 8.00 1.75 5.92 0.92

노인여가복지시설 8 12.50 8.75 0.00 0.00 12.50

재가노인복지시설 18 6.94 12.50 0.56 0.56 0.00

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0.00 30.00 0.00 0.00 0.00

노인공동생활가정 - - - - - -

노인요양시설 11 8.73 8.73 1.91 6.45 1.00

노인요양공동생활가정 1 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인복지관 8 12.50 8.75 0.00 0.00 12.50

방문요양서비스 6 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

주야간보호서비스 12 10.42 18.75 0.83 0.83 0.00
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〈부표 75〉 식사 배달서비스 식단 비율_실제 필요 비율 (1)

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39), 중복응답]

구 분 합계

일반식
경관영양

보통식 다진식 갈은식 죽 미음

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 39 60.85 15.31 7.03 9.26 2.36 1.21

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 21.00 9.00 15.00 39.00 0.00 6.00

노인의료복지시설 12 43.50 26.83 12.25 13.50 7.67 3.42

노인여가복지시설 8 60.75 11.25 10.75 16.00 0.00 0.00

재가노인복지시설 18 74.67 9.78 1.44 1.78 0.00 0.00

기관
형태_
세분류

양로시설 1 21.00 9.00 15.00 39.00 0.00 6.00

노인공동생활가정 - - - - - - -

노인요양시설 11 42.00 25.64 13.36 14.73 8.36 3.73

노인요양공동생활가정 1 60.00 40.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인복지관 8 60.75 11.25 10.75 16.00 0.00 0.00

방문요양서비스 6 81.67 0.00 0.00 1.67 0.00 0.00

주야간보호서비스 12 71.17 14.67 2.17 1.83 0.00 0.00

〈부표 76〉 식사 배달서비스 식단 비율_실제 필요 비율 (2)

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39), 중복응답]

구 분 합계

치료식

당뇨식 저염식 저지방식 고단백식 기타

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 39 14.62 16.36 2.77 7.41 3.51

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 20.00 40.00 10.00 20.00 0.00

노인의료복지시설 12 10.50 8.83 2.58 11.75 0.92

노인여가복지시설 8 34.25 28.75 6.50 14.13 15.75

재가노인복지시설 18 8.33 14.56 0.83 0.83 0.00

기관
형태_
세분류

양로시설 1 20.00 40.00 10.00 20.00 0.00

노인공동생활가정 - - - - - -

노인요양시설 11 11.45 9.64 2.82 12.82 1.00

노인요양공동생활가정 1 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인복지관 8 34.25 28.75 6.50 14.13 15.75

방문요양서비스 6 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00

주야간보호서비스 12 12.50 21.83 1.25 1.25 0.00
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7) 식단 구성 재료 비율

⧠ 기관에서 현재 제공하고 있는 식사 배달서비스 식단의 재료 비율은 ‘완조리식품’이 

평균 46.41%로 가장 많았으며, ‘원재료’ 평균 35.13%, ‘가공식품’ 평균 9.87% 순

으로 나타남.

〈부표 77〉 식단 구성 재료 비율

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

구 분 합계
원재료

전처리 
식자재

완조리식품 반조리식품 가공식품

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 39 35.13 5.13 46.41 3.46 9.87

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0.00 0.00 100.00 0.00 0.00

노인의료복지시설 12 36.25 7.50 52.50 1.67 2.08

노인여가복지시설 8 56.88 11.25 7.50 8.13 16.25

재가노인복지시설 18 26.67 1.11 56.67 2.78 12.78

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0.00 0.00 100.00 0.00 0.00

노인공동생활가정 - - - - - -

노인요양시설 11 39.55 8.18 48.18 1.82 2.27

노인요양공동생활가정 1 0.00 0.00 100.00 0.00 0.00

노인복지관 8 56.88 11.25 7.50 8.13 16.25

방문요양서비스 6 26.67 0.00 33.33 3.33 36.67

주야간보호서비스 12 26.67 1.67 68.33 2.50 0.83
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8) 선호 식자재

⧠ 보관방법에 따른 선호 식자재에 대해 ‘냉장 보관’을 15개(38.5%) 기관이 응답했

으며, ‘상온 보관’ 13개(33.3%), ‘즉석 섭취’ 10개(25.6%), ‘냉동 보관’ 1개(2.6%) 

순으로 나타남.

〈부표 78〉 선호 식자재

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

구 분 합계
상온 보관 냉장 보관 냉동 보관 즉석 섭취

n % n % n % n %

전 체 39 13 (33.3) 15 (38.5) 1 (2.6) 10 (25.6)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 12 5 (41.7) 3 (25.0) 1 (8.3) 3 (25.0)

노인여가복지시설 8 1 (12.5) 6 (75.0) 0 (0.0) 1 (12.5)

재가노인복지시설 18 6 (33.3) 6 (33.3) 0 (0.0) 6 (33.3)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - -

노인요양시설 11 5 (45.5) 3 (27.3) 1 (9.1) 2 (18.2)

노인요양공동생활가정 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0)

노인복지관 8 1 (12.5) 6 (75.0) 0 (0.0) 1 (12.5)

방문요양서비스 6 2 (33.3) 2 (33.3) 0 (0.0) 2 (33.3)

주야간보호서비스 12 4 (33.3) 4 (33.3) 0 (0.0) 4 (33.3)



부록 249

9) 식사 배달서비스 운반 방식

⧠ 보관방법에 따른 선호 식자재에 대해 ‘냉장 차량’을 응답한 기관은 17개(43.6%), 

‘알반 차량’ 16개(41.0%), ‘냉동 차량’은 1개(2.6%) 순으로 나타남.

〈부표 79〉 식사 배달서비스 운반 방식

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

구 분 합계
일반 차량 냉장 차량 냉동 차량 기타

n % n % n % n %

전 체 39 16 (41.0) 17 (43.6) 1 (2.6) 5 (12.8)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 12 2 (16.7) 9 (75.0) 0 (0.0) 1 (8.3)

노인여가복지시설 8 8 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 18 6 (33.3) 7 (38.9) 1 (5.6) 4 (22.2)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - -

노인요양시설 11 2 (18.2) 8 (72.7) 0 (0.0) 1 (9.1)

노인요양공동생활가정 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 8 8 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 6 2 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 4 (66.7)

주야간보호서비스 12 4 (33.3) 7 (58.3) 1 (8.3) 0 (0.0)
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10) 식사 배달서비스 주기

⧠ 식사 배달서비스의 주기가 ‘매일’인 기관이 29개(74.4%), ‘매주’인 기관이 10개

(25.6%)로 나타남.

⧠ 식사 배달서비스 주말 운영에 대해 ‘주말 포함’ 운영 기관은 24개(61.5%), ‘주말 

미포함’ 운영 기관은 15개(38.5%)로 나타남.

〈부표 80〉 식사 배달서비스 주기

[Base: 식사 배달서비스 제공 기관 (N=39)]

주기 주말 운영 여부

구 분 합계
매일 매주 주말 포함 주말 미포함

n % n % n % n %

전 체 39 29 (74.4) 10 (25.6) 24 (61.5) 15 (38.5)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 12 12 (100.0) 0 (0.0) 12 (100.0) 0 (0.0)

노인여가복지시설 8 2 (25.0) 6 (75.0) 0 (0.0) 8 (100.0)

재가노인복지시설 18 14 (77.8) 4 (22.2) 11 (61.1) 7 (38.9)

기관
형태_
세분류

양로시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - -

노인요양시설 11 11 (100.0) 0 (0.0) 11 (100.0) 0 (0.0)

노인요양공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인복지관 8 2 (25.0) 6 (75.0) 0 (0.0) 8 (100.0)

방문요양서비스 6 2 (33.3) 4 (66.7) 1 (16.7) 5 (83.3)

주야간보호서비스 12 12 (100.0) 0 (0.0) 10 (83.3) 2 (16.7)
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라. 식품 배달서비스 운영 기관

1) 식품 배달서비스 운영 담당 인력

⧠ 식품 배달서비스 운영을 담당하는 영양사에 대해 ‘있음’으로 응답한 기관이 6개

(22.2%), ‘없음’으로 응답한 기관이 21개(77.8%)로 나타남.

⧠ 식사 배달서비스 운영을 담당하는 영양사가 없는 기관의 경우 식사 배달서비스 

운영을 담당하는 인력으로 ‘담당 사회복지사’로 응답한 기관이 6개(28.6%)로 가

장 많았으며, ‘조리원’이 5개(23.8%), 외부인력 4개(19.0%) 순으로 나타남.

⧠ 식품조달업체 선정은 ‘기관에서 직접 선정’이 23개(85.2%)로 대다수였으며, 식

품조달업체 선정 협력기관에 대해 ‘사회복지급식관리 지원센터’가 7개(25.9%)로 

가장 많았고, ‘농협’이 3개(11.1%)로 뒤를 이었음.

〈부표 81〉 식품 배달서비스 운영 담당 영양사 배치

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
있음 없음

n % n %

전 체 27 6 (22.2) 21 (77.8)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 1 (100.0)

노인의료복지시설 16 3 (18.8) 13 (81.3)

노인여가복지시설 4 3 (75.0) 1 (25.0)

재가노인복지시설 6 0 (0.0) 6 (100.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - -

노인공동생활가정 1 0 (0.0) 1 (100.0)

노인요양시설 11 2 (18.2) 9 (81.8)

노인요양공동생활가정 5 1 (20.0) 4 (80.0)

노인복지관 4 3 (75.0) 1 (25.0)

방문요양서비스 3 0 (0.0) 3 (100.0)

주야간보호서비스 3 0 (0.0) 3 (100.0)
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〈부표 82〉 식사 배달서비스 운영 담당 인력 (1)

[Base: 식품 배달서비스 운영 담당 영양사 없는 기관 (N=21)]

구 분 합계
조리원 담당 요양보호사 담당 사회복지사

n % n % n %

전 체 21 5 (23.8) 2 (9.5) 6 (28.6)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0)

노인의료복지시설 13 4 (30.8) 0 (0.0) 4 (30.8)

노인여가복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 6 1 (16.7) 2 (33.3) 1 (16.7)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - - -

노인공동생활가정 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0)

노인요양시설 9 2 (22.2) 0 (0.0) 3 (33.3)

노인요양공동생활가정 4 2 (50.0) 0 (0.0) 1 (25.0)

노인복지관 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 3 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3)

주야간보호서비스 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

〈부표 83〉 식사 배달서비스 운영 담당 인력 (2)

[Base: 식품 배달서비스 운영 담당 영양사 없는 기관 (N=21)]

구 분 합계
기타 시설인력 기타 외부인력

n % n % n %

전 체 21 2 (9.5) 2 (9.5) 4 (19.0)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 13 1 (7.7) 2 (15.4) 2 (15.4)

노인여가복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 6 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (33.3)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - - -

노인공동생활가정 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 9 0 (0.0) 2 (22.2) 2 (22.2)

노인요양공동생활가정 4 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

주야간보호서비스 3 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7)
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〈부표 84〉 식품조달업체 선정

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
기관에서 직접 선정

읍·면·동 
지방자치단체

기타

n % n % n %

전 체 27 23 (85.2) 1 (3.7) 3 (11.1)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 16 14 (87.5) 0 (0.0) 2 (12.5)

노인여가복지시설 4 4 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 6 4 (66.7) 1 (16.7) 1 (16.7)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - - -

노인공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 11 9 (81.8) 0 (0.0) 2 (18.2)

노인요양공동생활가정 5 5 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 4 4 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 3 2 (66.7) 1 (33.3) 0 (0.0)

주야간보호서비스 3 2 (66.7) 0 (0.0) 1 (33.3)

〈부표 85〉 식품조달업체 선정 협력기관

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
농협

지역 
농민단체

공공급식지원
관리센터

사회복지급식
관리지원센터

기타

n % n % n % n % n %

전 체 27 3 (11.1) 1 (3.7) 1 (3.7) 7 (25.9) 15 (55.6)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 16 3 (18.8) 1 (6.3) 1 (6.3) 2 (12.5) 9 (56.3)

노인여가복지시설 4 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (50.0) 2 (50.0)

재가노인복지시설 6 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (33.3) 4 (66.7)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - - - - - - -

노인공동생활가정 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인요양시설 11 2 (18.2) 1 (9.1) 1 (9.1) 1 (9.1) 6 (54.5)

노인요양공동생활가정 5 1 (20.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (20.0) 3 (60.0)

노인복지관 4 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (50.0) 2 (50.0)

방문요양서비스 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3)

주야간보호서비스 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (100.0)
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2) 기관의 식품 지원 대상자 수

⧠ 기관의 1회당 식품 지원 대상자 수는 평균 44.93명으로 나타남.

⧠ 기관형태별로 살펴보면, 노인여가복지시설이 평균 152.50명으로 가장 많았음.

〈부표 86〉 기관의 식품 지원 대상자 수

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
1회당 식품 지원 대상자 수

합계 평균

전 체 27 1,213 44.93

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 9 9.00

노인의료복지시설 16 408 25.50

노인여가복지시설 4 610 152.50

재가노인복지시설 6 186 31.00

기관
형태_
세분류

양로시설 - - -

노인공동생활가정 1 9 9.00

노인요양시설 11 358 32.55

노인요양공동생활가정 5 50 10.00

노인복지관 4 610 152.50

방문요양서비스 3 66 22.00

주야간보호서비스 3 120 40.00
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3) 식단 구성 재료 비율

⧠ 기관에서 현재 제공하고 있는 식사 배달서비스 식단의 재료 비율은 ‘원재료’가 평

균 64.81%로 가장 많았으며, ‘전처리 식자재’ 평균 10.63%, ‘완조리식품’ 평균 

9.93%, ‘가공식품’ 평균 7.96%, ‘반조리식품’ 평균 6.67%로 나타남.

〈부표 87〉 식단 구성 재료 비율

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
원재료

전처리 
식자재

완조리식품 반조리식품 가공식품

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

전 체 27 64.81 10.63 9.93 6.67 7.96

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 100.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인의료복지시설 16 72.19 11.38 1.44 5.00 10.00

노인여가복지시설 4 53.75 20.00 11.25 11.25 3.75

재가노인복지시설 6 46.67 4.17 33.33 9.17 6.67

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - -

노인공동생활가정 1 100.00 0.00 0.00 0.00 0.00

노인요양시설 11 74.09 11.09 2.09 4.09 8.64

노인요양공동생활가정 5 68.00 12.00 0.00 7.00 13.00

노인복지관 4 53.75 20.00 11.25 11.25 3.75

방문요양서비스 3 20.00 0.00 60.00 13.33 6.67

주야간보호서비스 3 73.33 8.33 6.67 5.00 6.67
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4) 선호 식자재

⧠ 보관방법에 따른 선호 식자재에 대해 ‘냉장 보관’ 식자재를 응답한 기관이 15개

(55.6%)로 가장 많았으며, ‘상온 보관’ 8개(29.6%), ‘냉동 보관’ 3개(11.1%), ‘즉

석 섭취’ 1개(3.7%)순으로 나타남.

〈부표 88〉 선호 식자재

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
상온 보관 냉장 보관 냉동 보관 즉석 섭취

n % n % n % n %

전 체 27 8 (29.6) 15 (55.6) 3 (11.1) 1 (3.7)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 16 3 (18.8) 11 (68.8) 1 (6.3) 1 (6.3)

노인여가복지시설 4 3 (75.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 6 2 (33.3) 3 (50.0) 1 (16.7) 0 (0.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - - - - -

노인공동생활가정 1 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0)

노인요양시설 11 2 (18.2) 7 (63.6) 1 (9.1) 1 (9.1)

노인요양공동생활가정 5 1 (20.0) 4 (80.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 4 3 (75.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 3 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3) 0 (0.0)

주야간보호서비스 3 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0)
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5) 식품 배달서비스 운반 방식

⧠ 식품 배달서비스 운반 방식에 대해 ‘일반 차량’은 17개(63.0%), ‘냉장 차량’은 8

개(29.6%), ‘냉동 차량’은 1개(3.7%)로 나타남.

〈부표 89〉 식사 배달서비스 운반 방식

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
일반 차량 냉장 차량 냉동 차량 기타

n % n % n % n %

전 체 27 17 (63.0) 8 (29.6) 1 (3.7) 1 (3.7)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 16 9 (56.3) 5 (31.3) 1 (6.3) 1 (6.3)

노인여가복지시설 4 4 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 6 3 (50.0) 3 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - - - - -

노인공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 11 4 (36.4) 5 (45.5) 1 (9.1) 1 (9.1)

노인요양공동생활가정 5 5 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 4 4 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 3 3 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

주야간보호서비스 3 0 (0.0) 3 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)
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6) 식품 배달서비스 주기

⧠ 식사 배달서비스의 주기가 ‘매주’인 기관은 17개(63.0%), ‘매일’은 8개(29.6%)

로 나타남. 

⧠ 식품 배달서비스 주말 운영에 대해 ‘주말 미포함’ 운영 기관은 20개(74.1%), ‘주

말 포함’ 운영 기관은 7개(25.9%)로 나타남.

〈부표 90〉 식품 배달서비스 주기

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
매일 매주 기타

n % n % n %

전 체 27 8 (29.6) 17 (63.0) 2 (7.4)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 16 5 (31.3) 9 (56.3) 2 (12.5)

노인여가복지시설 4 1 (25.0) 3 (75.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 6 1 (16.7) 5 (83.3) 0 (0.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - - - -

노인공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 11 3 (27.3) 6 (54.5) 2 (18.2)

노인요양공동생활가정 5 2 (40.0) 3 (60.0) 0 (0.0)

노인복지관 4 1 (25.0) 3 (75.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 3 0 (0.0) 3 (100.0) 0 (0.0)

주야간보호서비스 3 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0)

〈부표 91〉 식품 배달서비스 주말 운영

[Base: 식품 배달서비스 제공 기관 (N=27)]

구 분 합계
주말 포함 주말 미포함

n % n %

전 체 27 7 (25.9) 20 (74.1)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 1 1 (100.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 16 5 (31.3) 11 (68.8)

노인여가복지시설 4 0 (0.0) 4 (100.0)

재가노인복지시설 6 1 (16.7) 5 (83.3)

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - -

노인공동생활가정 1 1 (100.0) 0 (0.0)

노인요양시설 11 3 (27.3) 8 (72.7)

노인요양공동생활가정 5 2 (40.0) 3 (60.0)

노인복지관 4 0 (0.0) 4 (100.0)

방문요양서비스 3 0 (0.0) 3 (100.0)

주야간보호서비스 3 1 (33.3) 2 (66.7)
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  3. 고령친화식품 생산·제조업체

가. 생산제품

1) 제품유형

⧠ 현재 제품 생산 업체의 고령친화식품 제품유형은 ‘경도조절식품’ 13개(54.2%), ‘점

도조절식품’ 11개(45.8%), ‘영양성분강화식품’ 10개(41.7%) 순으로 높게 나타났음.

⧠ 향후 개발 계획 업체의 고령친화식품 제품유형은 ‘영양성분강화식품’ 18개

(85.7%), ‘경도조절식품’ 13개(61.9%), ‘점도조절식품’ 13개(61.9%) 순으로 높

게 나타남.

〈부표 92〉 제품유형

[Base: 전체 응답자 (N=25)]

구 분 합계

경도조절 
식품

점도조절
식품

영양성분
강화식품

소화용이
식품

특수의료
용도식품

건강기능
식품

기타

n % n % n % n % n % n % n %

현재 제품 
생산 업체

24 13 (54.2) 11 (45.8) 10 (41.7) 6 (25.0) 6 (25.0) 2 (8.3) 4 (16.7)

향후 개발 
계획 업체

21 13 (61.9) 13 (61.9) 18 (85.7) 9 (42.9) 11 (52.4) 5 (23.8) - -

2) 제품물성

⧠ 현재 제품 생산 업체의 고령친화식품 제품물성은 ‘고형’이 11개(45.8%)로 가장 

많았으며, 향후 개발계획업체 역시 ‘고형’이 8개(38.1%)로 가장 많았음.

〈부표 93〉 제품물성

[Base: 전체 응답자 (N=25)]

구 분 합계
고형 액상형 죽, 무스 등

점도 증진 
액상형

기타

n % n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 11 (45.8) 4 (16.7) 3 (12.5) 1 (4.2) 5 (20.8)

향후 개발 계획 업체 21 8 (38.1) 3 (14.3) 3 (14.3) 3 (14.3) 4 (19.0)
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나. 가격

1) 제조단가

⧠ 현재 제품 생산 업체의 제품 평균 제조단가는 유사한 일반식품 대비 ‘높음’ 16개

(66.7%), ‘차이없음’ 8개(33.3%)였으며, ‘높음’의 경우 일반식품 대비 평균 

74.1%가 높은 것으로 나타남.

⧠ 향후 개발 계획 업체의 제품 평균 제조단가는 유사한 일반식품 대비 ‘높음’ 13개

(61.9%), ‘차이없음’ 8개(38.1%)였으며, ‘높음’의 경우 일반식품 대비 평균 

39.6%가 높을 것으로 예상됨.

〈부표 94〉 제조단가

[Base: 전체 응답자 (N=25)]

구 분 합계
높음 차이없음 높음 비율

n % n % 일반식품 대비 약 평균(%)

현재 제품 생산 업체 24 16 (66.7) 8 (33.3) 74.1

향후 개발 계획 업체 21 13 (61.9) 8 (38.1) 39.6

2) 제품 판매 단가

⧠ 현재 제품 생산 업체의 제품 판매 단가에 대해 ‘소비자 직접 판매 단가’는 평균 

15,562원, ‘공공급식시설 납품 판매 단가’는 평균 12,933원, 노인 공공급식시설

에 납품 가능한 ‘제품 최소단가’는 11,727원으로 나타남.

⧠ 향후 개발 계획 업체의 ‘소비자 직접 판매 단가’는 평균 7,332원, ‘공공급식시설 

납품 판매 단가’는 평균 5,533원, 노인 공공급식시설에 납품 가능한 ‘제품 최소 

단가’는 평균 4,847원으로 나타남.
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〈부표 95〉 제품 판매 단가

[Base: 전체 응답자 (N=25), 단위: 원]

구 분 합계
소비자 직접 판매 단가

공공급식시설 
납품 판매 단가

노인 공공급식시설
제품 최소단가

합계 평균 합계 평균 합계 평균

현재 제품 생산 업체 24 373,490 15,562 310,400 12,933 281,450 11,727

향후 개발 계획 업체 21 153,990 7,332 116,200 5,533 101,790 4,847

다. 유통/판매 현황

1) 주 판매 대상 고객

⧠ 현재 제품 생산 업체 제품의 주 판매 대상 고객에 대해 ‘저작불편노인대상’ 18개

(75.0%), ‘건강한노인대상’ 17개(70.8%), ‘소화기능저하노인대상’ 13개(54.2%) 

순으로 나타남.

⧠ 향후 개발 계획 업체가 진행 중인 제품은 주 판매 대상 고객에 대해 ‘건강한노인

대상’, ‘저작불편노인대상’이 각각 17개(81.0%)로 제일 높게 나타남.

〈부표 96〉 주 판매 대상 고객

[Base: 전체 응답자 (N=25), 중복응답]

구 분 합계

저작불편 
노인

건강한 노인
소화기능 
저하노인

연하곤란 
노인

특정질환 
노인

기타

n % n % n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 18 (75.0) 17 (70.8) 13 (54.2) 12 (50.0) 6 (25.0) 3 (12.5)

향후 개발 계획 업체 21 17 (81.0) 17 (81.0) 14 (66.7) 14 (66.7) 9 (42.9) 1 (4.8)

   

2) 제품 판매 관련

⧠ 현재 제품 생산 업체의 판매 형태는 ‘시설이나 기관에 납품’ 업체가 21개(87.5%)

로 가장 많았으며, ‘On-line 직접 판매’ 업체가 18개(75.0%)로 뒤를 이었음.

⧠ 향후 개발 계획 업체는 ‘On-line 직접 판매’ 업체가 18개(5.7%), ‘시설이나 기관

에 납품’ 업체가 16개(76.2%) 순으로 나타남.
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〈부표 97〉 판매 형태

[Base: 전체 응답자 (N=25), 중복응답]

구 분 합계

시설이나 
기관에 납품

On-line 
직접 판매

직접 소비자 
대상 판매

대형 마트 
또는 도매상 

납품
소매상 납품 기타

n % n % n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 21 (87.5) 18 (75.0) 15 (62.5) 10 (41.7) 7 (29.2) 6 (25.0)

향후 개발 계획 업체 21 16 (76.2) 18 (85.7) 10 (47.6) 10 (47.6) 7 (33.3) 5 (23.8)

⧠ 현재 제품 생산 업체 중 ‘소비자 직접 대상 판매’를 진행하는 산업체의 경우 판매 

불가능한 휴무일은 ‘주말’ 8개(53.3%), ‘공휴일’ 7개(46.7%)로 나타남.

〈부표 98〉 판매 불가능 휴무일: 현재 제품 생산 업체

[Base: 소비자 직접 대상 판매 산업체 (N=15), 중복응답]

구 분 합계
주말 공휴일 기타

n % n % n %

현재 제품 생산 업체 15 8 (53.3) 7 (46.7) 5 (33.3)

⧠ 식품 배달에 대해 ‘직접 배달’은 14개(93.3%) 업체가 가능하다고 했으며, 배달방

법은 택배 12개(85.7%), 차량 운송 10개(71.4%) 순이었음.

⧠ 직접 배달이 가능한 14개 업체 모두 ‘전국’ 단위로 배달함.

  

〈부표 99〉 배달 관련: 현재 제품 생산 업체

[Base: 소비자 직접 대상 판매 산업체 (N=15), 중복응답]

구 분 합계
직접 배달 가능

직접 배달 
불가능

배달 방법 배달 지역

택배 차량 운송 전국

n % n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 15 14 (93.3) 1 (6.7) 12 (85.7) 10 (71.4) 14 (100.0)

⧠ 현재 제품 생산 업체의 판매 장소는 ‘온라인 판매처’가 19개(79.2%)로 가장 많았

으며, ‘노인요양시설’ 13개(54.2%), ‘병원’ 11개(45.8%)가 뒤를 이었음.
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⧠ 향후 개발 계획 업체의 판매 장소는 ‘온라인 판매처’가 18개(85.7%)로 가장 많았

고, ‘일반 대형 마트’가 11개(52.4%)로 뒤를 이었음.

〈부표 100〉 판매 장소 (1)

[Base: 전체 응답자 (N=25), 중복응답]

구 분 합계
온라인 판매처 병원 일반 대형 마트 백화점

n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 19 (79.2) 11 (45.8) 9 (37.5) 9 (37.5)

향후 개발 계획 업체 21 18 (85.7) 10 (47.6) 11 (52.4) 8 (38.1)

〈부표 101〉 판매 장소 (2)

[Base: 전체 응답자 (N=25), 중복응답]

구 분 합계

노인주거복지시설 노인의료복지시설

양로시설 노인공동생활가정 노인요양시설
노인요양

공동생활가정

n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 8 (33.3) 5 (20.8) 13 (54.2) 7 (29.2)

향후 개발 계획 업체 21 7 (33.3) 4 (19.0) 10 (47.6) 4 (19.0)

〈부표 102〉 판매 장소 (3)

[Base: 전체 응답자 (N=25), 중복응답]

구 분 합계

노인여가
복지시설

(노인복지관)

재가노인복지시설

일반 소형 마트 기타방문요양
서비스

주·야간
보호서비스

n % n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 9 (37.5) 5 (20.8) 7 (29.2) 3 (12.5) 3 (12.5)

향후 개발 계획 업체 21 9 (42.9) 9 (42.9) 7 (33.3) 4 (19.0) 2 (9.5)

3) 제품 보관 방법

⧠ 현재 제품 생산 업체의 제품 보관 방법은 ‘상온 보관 가능’ 12개(50.0%), ‘냉동 

보관’ 7개(29.2%), ‘냉장 보관’ 5개(20.8%)로 나타남.

⧠ 향후 개발 계획 업체의 경우 ‘상온 보관 가능’ 11개(52.4%), ‘냉동 보관’ 6개

(28.6%), ‘냉장 보관’ 2개(9.5%) 순이었음.
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〈부표 103〉 보관 방법

[Base: 전체 응답자 (N=25)]

구 분 합계
상온 보관 가능 냉동 보관 냉장 보관 기타

n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 12 (50.0) 7 (29.2) 5 (20.8) 7 (29.2)

향후 개발 계획 업체 21 11 (52.4) 6 (28.6) 2 (9.5) 2 (9.5)

    

4) 제품 취득 인증

⧠ 현재 제품 생산 업체의 취득 인증을 살펴본 결과 ‘HACCP’가 19개(79.2%)로 가

장 많았으며, ‘ISO’가 6개(25.0%)로 뒤를 이었음.

〈부표 104〉 제품 취득 인증

[Base: 전체 응답자 (N=25), 중복응답]

구 분 합계
HACCP ISO KS H 4897 GMP 기타

n % n % n % n % n %

현재 제품 생산 업체 24 19 (79.2) 6 (25.0) 4 (16.7) 3 (12.5) 4 (16.7)

   

5) 희망 표시/광고 내용

⧠ 현재 제품 생산 업체의 희망 표시/광고 내용으로 기능성, 사용방법, 사용대상 등 

다양한 내용을 포함한 광고를 원하고 있으며, 특히 제품취식 가능한 질환자 표시

가 5건으로 제일 높게 나타남.
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〈부표 105〉 희망 표시/광고 내용: 현재 제품 생산 업체

[Base: 현재 제품 생산 업체 전체 응답자 (N=24)]

내용 건수

 제품취식 가능한 질환자 표시 5

 영양식 3

 고령친화식품 2

 치아가 약한 사람들도 편하게 먹을 수 있다 2

 칼슘보충 1

 연하도움식 1

 원활한 영업섭취 1

 임상시험 결과 반영 1

 물에 녹여 먹는 영양 강화 보편식 1

 삼킴이 쉬운 한국형 1

 간편하게 즐기는 맛있는 연하식 1

 부드럽고 씹기 편한 불고기 제품 1

 먹기 편한 단백질 1

 단백질 공급 식품 1

 당뇨식단 1

 고령친화식품(죽제품) KS인증 1

 부드러워 뼈째 섭취가 가능 1

 국내 최초로 선보이는 부드러운 간편식 1

 건기식 법에 맞추어 표시 1

 건강 유지 1

 B2B 제품 내 자체 고령친화로고 부착하여 표시 1

 환자식의 경우 일반 노인분들도 취식가능 표시 1

 보는 즐거움 1

 먹는 즐거움 1

 준비하는 즐거움 1

 노인건강 1

 어르신의 영양공급 및 보충에 도움을 주는 식품입니다 1

 어르신의 섭취편이성을 고려한 식품입니다 1

 긴 조리시간이 싫은 분들에게 먹는 즐거움을 선사합니다 1

 이제 연하식 식사가 즐거워 집니다 1

 딱딱한 음식을 먹기 힘든 아이들 1

 ~기능성을 가지고 있음 1

 ~에 도움을 줄 수 있음 1

 매일먹어도 밥처럼 물리지 않는맛 1

 사용방법 1

 상황 1

 인스턴트 죽과 다르게 뜨거운 물로 깨죽 1

 색다른 깨죽가루 선식 1

 우유로 곡물라떼! 건강하게 한끼! 간편하게 한끼! 1

 염 0.3이하 저염식의 26종의 다양한 메뉴 1

 물만첨가 하여 죽조리가 가능한 영양죽 프리믹스 26종 1

 죽조리시 편리성과 인건비 50% 1

 온가족이 맛있게 즐길수 있어요 1

 색다른 깨죽가루는 카페에서 먹는 달달 고소한 곡물라떼 맛이 나요 1

 없다 1
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⧠ 향후 개발 계획 업체의 희망 표시/광고 내용으로 기능성, 효과성 관련 내용이 높

게 나타났으며, 한편 아직 미정인 업체들도 3건으로 나타남.

 

〈부표 106〉 희망 표시/광고 내용: 향후 개발 계획 업체

[Base: 향후 개발 계획 업체 전체 응답자 (N=21)]

내용 건수

 아직 미정 3

 ~기능성을 가지고 있음 2

 ~에 도움을 줄 수 있음 2

 소화흡수가 용이함 2

 고영양 1

 물에녹여먹는 영양강화보편식 1

 간편하게 즐기는 맛있는 연하식 1

 식사대용 1

 누구나 건강한 식생활을 즐겨야 한다 1

 고령친화식품 1

 암환자의 항암치료 중 영양보충을 위한 환자용 식품입니다 1

 점도증진제가 필요 없는 제품 1

 제품취식 가능한 질환자 표시 1

 생선을 뼈째로 먹을 수 있어 일반 생선섭취시에 비해 칼슘 섭취도 용이 1

 상황 1

 혀로도 으깨지는 더 부드러운 순대 1

 물을 마시자 1

 안전하게 마시자 1

 일반식품의 기능성표시 1

 자체 고령친화식품 로고 부착 1

 영양강화성분 표시 1

 뼈가 목에 걸리지 않아 남녀노소 편하게 즐기실 수 있습니다 1

 뼈건강에 도움이 되는 1

 식후혈당상승 억제 1

 뼈까지 먹는 고등어김치조림 1

 균형있는 영양공급에 도움이 된다 1

 셀렉스의 확장으로 시니어들의 건강을 위한 건강식품 1

 욕창방지 1

 부드럽게 만든 1
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6) 제품 개발·생산·판매 시 어려운 점

⧠ 현재 제품 생산 업체가 제품 개발/생산/판매 시 제품홍보 및 판매 관련하여 7건

으로 가장 큰 어려움을 겪는 것으로 나타남.

⧠ 그 다음으로 가격 경쟁력, 고령친화식품 인식 부족 등의 어려움도 각각 5건, 4건

으로 많은 어려움을 겪는 것으로 나타남.

〈부표 107〉 제품 개발·생산·판매 시 어려운 점: 현재 제품 생산 업체

[Base: 현재 제품 생산 업체 전체 응답자 (N=24)]

내용 건수

 제품홍보 및 판매 7

 가격 경쟁력 5

 고령친화식품 인식 부족 4

 질환명이나 효과 등 홍보의 어려움 3

 KS 고령친화식품 인증등 사용에 의무사항및 가점제도 검토 필요 3

 공동급식 사업장 납품시의 가격 저항력 2

 고점도의 제품을 생산할 수 있는 생산시설이 필요하여 개발 생산의 어려움 2

 너무 많은 ME-too 제품이 나옴 1

 수입시 성분에 대한 것이 한국과 맞지 않는 점 1

 컵크기로 인해 국내 도입이 불가능 1

 젤리 타입이라는 이유로 캔디류에 해당되는 포장(컵) 크기에 제약 1

 신시장 개척의 어려움 1

 국산화 생산 공급처 확보 1

 신규인증 1

 광고 심의 진행시 장시간 소요 및 문구에 대한 제한 1

 영양성분 계산값으로 산출하는데 데이터 누락된 것들이 종종 있음 1

 연화기술 균일화 1

 자사만의 물성기준을 수립하고 테스트 하는 과정이 상당기간 많이 소요됨 1

 돌봄종사자들의 삼킴장애에 대한 낮은 이해 1

 죽 식사가 연하도움식으로 오해 1

 물성 기준에 부합하는 제품군 개발의 어려움 1

 녹황색채소류 등 섬유질이 높은 대부분의 채소들이 오버됨 1

 영양강화제 사용의 한계 1

 고령친화식품 마크 표시에 대한 거부감 1

 공장의 비협조 1

 없다 2
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⧠ 향후 개발 계획 업체에서 제품 개발 시, 제품 홍보 및 판매에 대한 어려움이 6건

으로 가장 큰 것으로 나타남.

⧠ 그 다음으로 가격 경쟁력 및 신기술개발/신기술 개발의 어려움 각각 3건, KS 고

령친화식품 인증 등 사용에 의무사항 및 가점제도 검토 필요, 식품 표시 광고 규제 

엄격, 물성과 영양소를 동시에 모든 제품이 맞출 수 없음이 각각 2건으로 나타남. 

〈부표 108〉 개발 난해 요소: 향후 개발 계획 업체

[Base: 향후 개발 계획 업체 전체 응답자 (N=21)]

내용 건수

 제품홍보 및 판매 6
 가격 경쟁력 3
 신기술개발 및 신제품 개발의 어려움 3
 KS 고령친화식품 인증 등 사용에 의무사항 및 가점제도 검토 필요 2
 식품 표시 광고 규제가 엄격함 2
 물성과 영양소를 동시에 모든 제품이 맞출 수 없음 2
 고령친화식품 인식 부족 1
 성준이 한국에서 허용 되지 않는 것 1
 공장심사 기준 준비 어려움 1
 관련 제도도 활성화 되지 않음 1
 기준/규격이 개발하고자 하는 제품이 없음 1
 요양병원등에서 기존 보험 적용되는 제품을 판매하려고 함 1
 시장의 모호함 1
 홍보 문구 선정의 제약 1
 국내 연구결과가 많이 없음 1
 제품을 설계하고 검증하는데 많은 시일이 소요됨 1
 고령친화인증제도는 현실의 제품과 맞지 않는 상황이 있음 1
 열량 농축 기술 1
 소비자 커뮤니케이션 부분 1
 기술적인 어려움 1
 판매경로 1
 없다 1
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  4. 고령친화식품에 대한 의견

가. 최저 식비 단가에 대한 의견

1) 공공급식시설의 최저 식비 단가 지정 필요도

⧠ 공공급식시설의 최저 식비 단가 지정 필요도에 대해 노인 식품지원사업 기관은 

평균 4.06점, 시설 관계자는 평균 3.68점, 산업체는 평균 3.44점으로 나타남.

⧠ 최저 식비 결정 방안에 대해 노인 식품지원사업 기관에서는 ‘전국 단일’이 11개

(44.0%)로 시설 관계자는 ‘시·도별’ 48개(46.6%), 산업체는 ‘전국 단일’ 6개

(46.2%)가 가장 많았음.

〈부표 109〉 공공급식시설의 최저 식비 단가 지정 필요도

[Base: 시설 관계자 (N=145), 산업체 (N=25)]

구 분 합계
불필요함 잘 모르겠음 필요함

5점 평균
n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 1 (3.0) 7 (21.2) 25 (75.8) 4.06

시설 관계자 145 18 (12.4) 24 (16.6) 103 (71.0) 3.68

산업체 25 6 (24.0) 6 (24.0) 13 (52.0) 3.44

노인
식품지원
사업기관

노인급식지원 25 0 (0.0) 3 (12.0) 22 (88.0) 4.24

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 3.67

기타지자체/시범사업 9 1 (11.1) 3 (33.3) 3 (55.6) 3.67

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 1 (10.0) 1 (10.0) 8 (80.0) 3.90

노인의료복지시설 77 13 (16.9) 13 (16.9) 51 (66.2) 3.53

노인여가복지시설 10 1 (10.0) 0 (0.0) 9 (90.0) 3.90

재가노인복지시설 48 3 (6.3) 10 (20.8) 35 (72.9) 3.81

기관
형태_
세분류

양로시설 8 1 (12.5) 0 (0.0) 7 (87.5) 4.00

노인공동생활가정 2 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0) 3.50

노인요양시설 58 10 (17.2) 6 (10.3) 42 (72.4) 3.62

노인요양공동생활가정 19 3 (15.8) 7 (36.8) 9 (47.4) 3.26

노인복지관 10 1 (10.0) 0 (0.0) 9 (90.0) 3.90

방문요양서비스 8 0 (0.0) 1 (12.5) 7 (87.5) 4.13

주야간보호서비스 40 3 (7.5) 9 (22.5) 28 (70.0) 3.75
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2) 최저 식비 결정 방안

⧠ 최저 식비 결정 방안에 대해 노인 식품지원사업 기관에서는 ‘전국 단일’이 11개

(44.0%)로 시설 관계자는 ‘시·도별’ 48개(46.6%), 산업체는 ‘전국 단일’ 6개

(46.2%)가 가장 많았음.

〈부표 110〉 최저 식비 결정 방안

[Base: 최저 식비 단가 지정 필요하다고 응답한 노인 식품지원사업 기관 (N=25), 시설 관계자 (N=103), 산업체 (N=13)]

구 분 합계
전국 단일 시·도별 시군구별 기타

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 25 11 (44.0) 8 (32.0) 6 (24.0) - -

시설 관계자 103 19 (18.4) 48 (46.6) 35 (34.0) 1 (1.0)

산업체 13 6 (46.2) 4 (30.8) 3 (23.1) - -

노인
식품지원
사업기관

노인급식지원 22 9 (40.9) 7 (31.8) 6 (27.3) - -

실버건강식생활사업 2 2 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) - -

기타지자체/시범사업 5 3 (60.0) 1 (20.0) 1 (20.0) - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 8 0 (.0) 6 (75.0) 2 (25.0) 0 (.0)

노인의료복지시설 51 10 (19.6) 22 (43.1) 19 (37.3) 0 (.0)

노인여가복지시설 9 2 (22.2) 6 (66.7) 1 (11.1) 0 (.0)

재가노인복지시설 35 7 (20.0) 14 (40.0) 13 (37.1) 1 (2.9)

기관
형태_
세분류

양로시설 7 0 (.0) 6 (85.7) 1 (14.3) 0 (.0)

노인공동생활가정 1 0 (.0) 0 (.0) 1 (100.0) 0 (.0)

노인요양시설 42 9 (21.4) 18 (42.9) 15 (35.7) 0 (.0)

노인요양공동생활가정 9 1 (11.1) 4 (44.4) 4 (44.4) 0 (.0)

노인복지관 9 2 (22.2) 6 (66.7) 1 (11.1) 0 (.0)

방문요양서비스 7 2 (28.6) 2 (28.6) 3 (42.9) 0 (.0)

주야간보호서비스 28 5 (17.9) 12 (42.9) 10 (35.7) 1 (3.6)

3) 최저 식비 단가 불필요 이유

⧠ 노인 식품지원사업 기관에서 최저 식비 단가가 불필요한 이유에 대해 ‘물가상승

에 따른 재료비 지출을 반영하지 못해서’라는 의견이 1건 나타남.

⧠ 시설 관계자는 ‘양질의 식사를 제공하기 위해’라는 의견이 대다수로 나타남.

⧠ 산업체의 경우 ‘가격지정으로 인한 부작용’의 우려를 응답함.
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〈부표 111〉 최저 식비 단가 불필요 이유 : 노인 식품지원사업 기관

[Base: 최저 식비 단가 지정 불필요하다고 응답한 노인 식품지원사업 기관 (N=1)]

내용 건수

 물가상승에 따른 재료비 지출을 반영하지 못해서 1

〈부표 112〉 최저 식비 단가 불필요 이유 : 시설 관계자

[Base: 최저 식비 단가 지정 불필요하다고 응답한 시설 관계자 (N=18)]

내용 건수

 시설운영 자유에 맡겨야함 3

 어르신들에게 좋은 영양소를 제공하고져 하는데 최저식비 단가는 불필요 3

 식단이 매일 달라져서 2

 식자재 가격이 일관성이 없이 변경율이 매우 높기 때문에 2

 도시와 시골지역의 구입비용이 상이함 1

 본인부담금의 금액으로 질좋은 식단을 만들 수 있기 때문 1

 찬조받는 식재료가 다수 포함되므로 1

 시설 식비의 기준이 될것 같아 적정식비 단가가 필요함 1

 각 시설의 특성과 어르신들의 식사 성향을 무시된 식사로 편중됨 1

 주간보호 특성상 보험적용이 되지 않아서 1

 비급여 식대가 높을수록 양질의 식사를 제공할수 있음 1

 일정비율 장기요양보험이 부담하는 방식을 건의함 1

 직접 재배해서 공급하는 경우도 있어서 1

 제공된 식사의 질과 양을 판단할 수 있는 판단력을 가지고 있음 1

〈부표 113〉 최저 식비 단가 불필요 이유 : 산업체

[Base: 최저 식비 단가 지정 불필요하다고 응답한 산업체 (N=6)]

내용 건수

 식사의 질이 현저히 떨어질 가능성이 높음 4

 업체간 경쟁만 과열시키고 제조업체가 그 피해를 받을 수 있음 2

 그 지표가 기준이 되어 모든 식비가 해당 단가로 고정될 수 있음 1



272 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 연구

나. 고령친화식품에 대한 인지도

1) 고령친화식품 인지도

⧠ 고령친화식품에 대한 인지도는 노인 식품지원사업 기관은 평균 2.48점, 시설관

계자는 평균 3.27점을 나타났으며, 시설 관계자의 고령친화식품 인지도가 상대

적으로 더 높음.

〈부표 114〉 고령친화식품 인지도

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 시설 관계자 (N=145)]

구 분 합계
알지 못 함 보통 알고 있음

5점 평균
n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 18 (54.5) 13 (39.4) 2 (6.1) 2.48

시설 관계자 145 27 (18.6) 55 (37.9) 63 (43.4) 3.27

지원
사업

노인급식지원 25 14 (56.0) 9 (36.0) 2 (8.0) 2.48

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3) 3.00

기타 지자체/시범 사업 9 4 (44.4) 4 (44.4) 1 (11.1) 2.67

소속
기관 
유형

광역 자치단체 3 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 2.67

기초 자치단체(시지역) 12 8 (66.7) 4 (33.3) 0 (0.0) 2.25

기초 자치단체(군지역) 14 6 (42.9) 6 (42.9) 2 (14.3) 2.71

기초 자치단체(구지역) 4 3 (75.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 2.25

기타 - - - - - - - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 3 (30.0) 3 (30.0) 4 (40.0) 3.10

노인의료복지시설 77 11 (14.3) 30 (39.0) 36 (46.8) 3.39

노인여가복지시설 10 1 (10.0) 3 (30.0) 6 (60.0) 3.60

재가노인복지시설 48 12 (25.0) 19 (39.6) 17 (35.4) 3.04

기관
형태_
세분류

양로시설 8 3 (37.5) 2 (25.0) 3 (37.5) 3.00

노인공동생활가정 2 0 (0.0) 1 (50.0) 1 (50.0) 3.50

노인요양시설 58 9 (15.5) 21 (36.2) 28 (48.3) 3.40

노인요양공동생활가정 19 2 (10.5) 9 (47.4) 8 (42.1) 3.37

노인복지관 10 1 (10.0) 3 (30.0) 6 (60.0) 3.60

방문요양서비스 8 4 (50.0) 2 (25.0) 2 (25.0) 2.50

주야간보호서비스 40 8 (20.0) 17 (42.5) 15 (37.5) 3.15
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2) 제공하고 있는 고령친화식품

⧠ 제공하고 있는 고령친화식품에 대해 노인 식품지원사업 기관은 ‘제공하지 않음’

이 14개(42.4%)로 가장 많았으며, ‘소화용이 식품’이 11개(33.3%)로 나타남.

⧠ 시설 관계자는 ‘경도조절식품’이 71개(49.0%)로 가장 많았으며, ‘소화용이식품’

이 64개(44.1%)로 뒤를 이었음.

〈부표 115〉 제공하고 있는 고령친화식품 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 시설 관계자 (N=145)]

구 분 합계
제공하지 않음 경도조절식품 점도조절식품

영양성분 
강화식품

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 14 (42.4) 9 (27.3) 3 (9.1) 5 (15.2)

시설 관계자 145 27 (18.6) 71 (49.0) 35 (24.1) 49 (33.8)

지원
사업

노인급식지원 25 9 (36.0) 7 (28.0) 2 (8.0) 4 (16.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 4 (44.4) 2 (22.2) 1 (11.1) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 2 (66.7) 2 (66.7) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 7 (58.3) 2 (16.7) 0 (0.0) 2 (16.7)

기초 자치단체(군지역) 14 5 (35.7) 3 (21.4) 1 (7.1) 2 (14.3)

기초 자치단체(구지역) 4 2 (50.0) 2 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 2 (20.0) 5 (50.0) 4 (40.0) 2 (20.0)

노인의료복지시설 77 8 (10.4) 44 (57.1) 27 (35.1) 33 (42.9)

노인여가복지시설 10 3 (30.0) 2 (20.0) 0 (0.0) 3 (30.0)

재가노인복지시설 48 14 (29.2) 20 (41.7) 4 (8.3) 11 (22.9)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 2 (25.0) 4 (50.0) 4 (50.0) 2 (25.0)

노인공동생활가정 2 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양시설 58 6 (10.3) 34 (58.6) 22 (37.9) 28 (48.3)

노인요양공동생활가정 19 2 (10.5) 10 (52.6) 5 (26.3) 5 (26.3)

노인복지관 10 3 (30.0) 2 (20.0) 0 (0.0) 3 (30.0)

방문요양서비스 8 6 (75.0) 1 (12.5) 0 (0.0) 0 (0.0)

주야간보호서비스 40 8 (20.0) 19 (47.5) 4 (10.0) 11 (27.5)
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〈부표 116〉 제공하고 있는 고령친화식품 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 시설 관계자 (N=145)]

구 분 합계
소화용이식품

특수의료용도
식품

건강기능식품 기타

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 11 (33.3) - - 3 (9.1) 2 (6.1)

시설 관계자 145 64 (44.1) 30 (20.7) 38 (26.2) 3 (2.1)

지원
사업

노인급식지원 25 10 (40.0) - - 3 (12.0) 1 (4.0)

실버건강식생활사업 3 2 (66.7) - - 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 2 (22.2) - - 1 (11.1) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) - - 0 (0.0) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 4 (33.3) - - 1 (8.3) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 5 (35.7) - - 2 (14.3) 0 (0.0)

기초 자치단체(구지역) 4 2 (50.0) - - 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 4 (40.0) 2 (20.0) 3 (30.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 77 38 (49.4) 20 (26.0) 28 (36.4) 1 (1.3)

노인여가복지시설 10 3 (30.0) 0 (0.0) 1 (10.0) 2 (20.0)

재가노인복지시설 48 19 (39.6) 8 (16.7) 6 (12.5) 0 (0.0)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 3 (37.5) 2 (25.0) 2 (25.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0)

노인요양시설 58 29 (50.0) 14 (24.1) 22 (37.9) 1 (1.7)

노인요양공동생활가정 19 9 (47.4) 6 (31.6) 6 (31.6) 0 (0.0)

노인복지관 10 3 (30.0) 0 (0.0) 1 (10.0) 2 (20.0)

방문요양서비스 8 1 (12.5) 1 (12.5) 1 (12.5) 0 (0.0)

주야간보호서비스 40 18 (45.0) 7 (17.5) 5 (12.5) 0 (0.0)
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3) 고령친화식품을 제공하지 않는 이유

⧠ 고령친화식품을 제공하지 않는 이유에 대해 ‘고령친화식품에 대해 알지 못했기 

때문’을 노인 식품지원사업 기관에서 7개(50.0%)로 가장 많이 응답함.

⧠ 시설 관계자에서도 ‘고령친화식품에 대해 알지 못했기 때문’을 10개(37.0%) 기

관에서 응답하여 가장 많았음.

〈부표 117〉 고령친화식품을 제공하지 않는 이유

[Base: 고령친화식품 비제공 기관 노인 식품지원사업 기관 (N=14), 시설 관계자 (N=27)]

구 분 합계

고령친화 
식품에 대해
알지 못했기 

때문

고령친화식품 
단가가 높기 

때문

고령친화 
식품이 필요한 
입소자 맞춤형 

식사제공이 
어렵기 때문

고령친화 
식품이 필요한 
입소자 파악이 
어렵기 때문

기타

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 14 7 (50.0) 1 (7.1) 6 (42.9) 4 (28.6) 3 (21.4)

시설 관계자 27 10 (37.0) 3 (11.1) 8 (29.6) 3 (11.1) 3 (11.1)

지원
사업

노인급식지원 9 5 (55.6) 1 (11.1) 3 (33.3) 3 (33.3) 1 (11.1)

실버건강식생활사업 1 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (100.0)

기타 지자체/시범 사업 4 2 (50.0) 0 (0.0) 3 (75.0) 1 (25.0) 1 (25.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 - - - - - - - - - - -

기초 자치단체(시지역) 7 4 (57.1) 1 (14.3) 2 (28.6) 2 (28.6) 2 (28.6)

기초 자치단체(군지역) 5 2 (40.0) 0 (0.0) 3 (60.0) 2 (40.0) 1 (20.0)

기초 자치단체(구지역) 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 2 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인의료복지시설 8 4 (50.0) 1 (12.5) 3 (37.5) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인여가복지시설 3 1 (33.3) 0 (0.0) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0)

재가노인복지시설 14 5 (35.7) 2 (14.3) 1 (7.1) 3 (21.4) 3 (21.4)

기관
형태_
세분류

양로시설 2 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인공동생활가정 - - - - - - - - - - -

노인요양시설 6 3 (50.0) 0 (0.0) 3 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인요양공동생활가정 2 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

노인복지관 3 1 (33.3) 0 (0.0) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0)

방문요양서비스 6 3 (50.0) 1 (16.7) 0 (0.0) 1 (16.7) 1 (16.7)

주야간보호서비스 8 2 (25.0) 1 (12.5) 1 (12.5) 2 (25.0) 2 (25.0)



276 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 연구

4) 고령친화식품 제공 의향

⧠ 고령친화식품 제공 의향에 대해 노인 식품지원사업 기관은 평균 3.14점, 시설 관

계자는 평균 3.11점으로 나타남.

⧠ 고령친화식품 제공 의향 있는 기관에 고령친화식품 필요 대상자 비율을 물어본 결과, 

노인 식품지원사업 기관에서는 평균 42.50%, 시설 관계자는 평균 38.44%로 응답함.

⧠ 식품 유형별 고령친화식품 필요 대상자 비율은 노인 식품지원사업 기관의 경우 

‘소화용이 식품’과 ‘건강기능식품’이 각각 평균 30.00%으로 가장 많았음.

⧠ 시설 관계자의 경우 ‘영양성분 강화식품’이 평균 40.00%로 가장 많은 비율을 차지함.

〈부표 118〉 고령친화식품 제공 의향

[Base: 고령친화식품 비제공 기관 노인 식품지원사업 기관 (N=14), 시설 관계자 (N=27)]

구 분 합계
제공 의향 없음 잘 모르겠음 제공 의향 있음

5점 평균
n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 14 2 (14.3) 8 (57.1) 4 (28.6) 3.14

시설 관계자 27 5 (18.5) 13 (48.1) 9 (33.3) 3.11

지원
사업

노인급식지원 9 2 (22.2) 4 (44.4) 3 (33.3) 3.11

실버건강식생활사업 1 0 (0.0) 1 (100.0) 0 (0.0) 3.00

기타 지자체/시범 사업 4 0 (0.0) 3 (75.0) 1 (25.0) 3.25

소속
기관
유형

광역 자치단체 - - - - - - - -

기초 자치단체(시지역) 7 0 (0.0) 6 (85.7) 1 (14.3) 3.14

기초 자치단체(군지역) 5 1 (20.0) 2 (40.0) 2 (40.0) 3.20

기초 자치단체(구지역) 2 1 (50.0) 0 (0.0) 1 (50.0) 3.00

기타 - - - - - - - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 2 0 (0.0) 2 (100.0) 0 (0.0) 3.00

노인의료복지시설 8 2 (25.0) 5 (62.5) 1 (12.5) 2.75

노인여가복지시설 3 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3) 2.67

재가노인복지시설 14 2 (14.3) 5 (35.7) 7 (50.0) 3.43

기관
형태_
세분류

양로시설 2 0 (0.0) 2 (100.0) 0 (0.0) 3.00

노인공동생활가정 - 1 (16.7) 4 (66.7) 1 (16.7) 2.83

노인요양시설 6 1 (50.0) 1 (50.0) 0 (0.0) 2.50

노인요양공동생활가정 2 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3) 2.67

노인복지관 3 1 (16.7) 1 (16.7) 4 (66.7) 3.67

방문요양서비스 6 1 (12.5) 4 (50.0) 3 (37.5) 3.25

주야간보호서비스 8 2 (25.0) 2 (25.0) 4 (50.0) 3.13
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〈부표 119〉 고령친화식품 필요 대상자 비율 (1)

[Base: 고령친화식품 제공 의향 있는 기관 노인 식품지원사업 기관 (N=4), 시설 관계자 (N=9)]

구 분 합계
전체

식품 유형

경도조절식품 점도조절식품
영양성분 
강화식품

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 4 42.50 22.50 20.00 25.00

시설 관계자 9 38.44 18.11 13.00 40.00

지원
사업

노인급식지원 3 53.30 26.70 23.30 23.30

실버건강식생활사업 - - - - -

기타 지자체/시범 사업 1 10.00 10.00 10.00 30.00

소속
기관
유형

광역 자치단체 - - - - -

기초 자치단체(시지역) 1 50.00 50.00 50.00 20.00

기초 자치단체(군지역) 2 20.00 5.00 5.00 30.00

기초 자치단체(구지역) 1 80.00 30.00 20.00 20.00

기타 - - - - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 - - - - -

노인의료복지시설 1 14.00 28.00 28.00 0.00

노인여가복지시설 1 5.00 0.00 0.00 50.00

재가노인복지시설 7 46.71 19.29 12.71 44.29

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - -

노인공동생활가정 - - - - -

노인요양시설 1 14.00 28.00 28.00 0.00

노인요양공동생활가정 - - - - -

노인복지관 1 5.00 0.00 0.00 50.00

방문요양서비스 4 61.75 16.75 16.50 42.50

주야간보호서비스 3 26.67 22.67 7.67 46.67
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〈부표 120〉 고령친화식품 필요 대상자 비율 (2)

[Base: 고령친화식품 제공 의향 있는 기관 노인 식품지원사업 기관 (N=4), 시설 관계자 (N=9)]

구 분 합계

식품 유형

소화용이 식품
특수의료용도

식품
건강기능식품 기타

평균(%) 평균(%) 평균(%) 평균(%)

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 4 30.00 22.50 30.00 17.50

시설 관계자 9 38.89 13.22 9.33 15.56

지원
사업

노인급식지원 3 30.00 13.30 23.30 6.67

실버건강식생활사업 - - - - -

기타 지자체/시범 사업 1 30.00 50.00 50.00 50.00

소속
기관
유형

광역 자치단체 - - - - -

기초 자치단체(시지역) 1 50.00 30.00 20.00 10.00

기초 자치단체(군지역) 2 30.00 25.00 45.00 25.00

기초 자치단체(구지역) 1 10.00 10.00 10.00 10.00

기타 - - - - -

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 - - - - -

노인의료복지시설 1 35.00 42.00 0.00 0.00

노인여가복지시설 1 50.00 0.00 0.00 0.00

재가노인복지시설 7 37.86 11.00 12.00 20.00

기관
형태_
세분류

양로시설 - - - - -

노인공동생활가정 - - - - -

노인요양시설 1 35.00 42.00 0.00 0.00

노인요양공동생활가정 - - - - -

노인복지관 1 50.00 0.00 0.00 0.00

방문요양서비스 4 30.00 14.25 12.50 27.50

주야간보호서비스 3 48.33 6.67 11.33 10.00
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5) 고령친화식품 제공 어려운 이유

⧠ 노인 식품지원사업 기관의 경우 고령친화식품 제공 어려운 이유로 ‘단가 및 협력

사 발굴문제’라고 응답함.

⧠ 한편, 시설 관계자는 ‘시설 대상자 들의 상태가 상이’, ‘시설 대상자 들이 선호자 

않음’ 등을 응답함.

〈부표 121〉 고령친화식품 제공 어려운 이유 : 노인 식품지원사업기관

[Base: 고령친화식품 제공 의향 없는 기관 노인 식품지원사업 기관 (N=2)]

내용 건수

 단가 및 협력사 발굴문제 1

 없음 1

〈부표 122〉 고령친화식품 제공 어려운 이유 : 시설 관계자

[Base: 고령친화식품 제공 의향 없는 시설 관계자 (N=5)]

내용 건수

 실제 대상자들이 선호를 하지 않음 2

 해당센터에서는 식사를 하시는분이 없음 2

 어르신의 식이상태가 매우 상이함 1

 그날의 건강 상태 등을 고려해서 제공해야 하기 때문에 1
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6) 고령친화식품 질 제고를 위한 정부 추진 과제 중요도

⧠ 고령친화식품의 질 제고를 위한 정부 추진과제 중요도에 대해 노인 식품지원사업 

기관은 1순위로 ‘고령친화식품 표시/인증 체계 마련’을 가장 많이 응답했고, 2순

위로 ‘고령친화식품 정책기반 강화’를 많이 응답함.

⧠ 산업체의 경우 1순위와 2순위 모두 ‘고령친화식품 정책기반 강화’를 가장 많이 

응답함.

〈부표 123〉 고령친화식품 질 제고를 위한 중요도_1순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화 
식품 

표시/인증
체계 마련

고령친화 
식품 

정책기반 
강화

고령친화 
식품 R&D

지원

고령친화
식품 교육 
기관 및 
교과과정 

마련

고령친화
식품관련 
협의체 
또는 

협회설립 
지원

고령친화 
식품 

주기적인 
실태조사

고령친화 
식품에 
대한 

실증연구 
지원

n % n % n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 17 (51.5) 8 (24.2) 1 (3.0) 1 (3.0) - - 3 (9.1) 3 (9.1)

산업체 25 8 (32.0) 9 (36.0) 5 (20.0) - - - - 3 (12.0) - -

지원
사업

노인급식지원 25 12 (48.0) 6 (24.0) 1 (4.0) 1 (4.0) - - 3 (12.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 0 (0.0) 2 (66.7)

기타 지자체/시범 사업 9 5 (55.6) 2 (22.2) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 1 (11.1) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 7 (58.3) 3 (25.0) 0 (0.0) 1 (8.3) - - 0 (0.0) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 7 (50.0) 3 (21.4) 1 (7.1) 0 (0.0) - - 2 (14.3) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 2 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 1 (25.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - - - - - - - -



부록 281

〈부표 124〉 고령친화식품 질 제고를 위한 중요도_2순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화 
식품 

표시/인증
체계 마련

고령친화 
식품 

정책기반 
강화

고령친화 
식품 

R&D지원

고령친화 
식품 교육 
기관 및 
교과과정 

마련

고령친화
식품관련 
협의체 
또는 

협회설립 
지원

고령친화 
식품 

주기적인 
실태조사

고령친화 
식품에 
대한 

실증연구 
지원

n % n % n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 6 (18.2) 13 (39.4) 2 (6.1) 1 (3.0) 2 (6.1) 7 (21.2) 2 (6.1)

산업체 25 8 (32.0) 10 (40.0) 1 (4.0) 1 (4.0) 2 (8.0) - - 3 (12.0)

지원
사업

노인급식지원 25 5 (20.0) 10 (40.0) 2 (8.0) 0 (0.0) 2 (8.0) 5 (20.0) 1 (4.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (100.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 2 (22.2) 3 (33.3) 0 (0.0) 1 (11.1) 0 (0.0) 2 (22.2) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 2 (66.7) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 5 (41.7) 0 (0.0) 1 (8.3) 1 (8.3) 4 (33.3) 0 (0.0)

기초 자치단체(군지역) 14 3 (21.4) 6 (42.9) 1 (7.1) 0 (0.0) 1 (7.1) 2 (14.3) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 1 (25.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - - - - - - - -

〈부표 125〉 고령친화식품 질 제고를 위한 중요도_3순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화
식품 

표시/인증
체계 마련

고령친화
식품 

정책기반 
강화

고령친화
식품 

R&D지원

고령친화
식품 교육 
기관 및 
교과과정 

마련

고령친화
식품관련 
협의체 
또는 

협회설립 
지원

고령친화
식품 

주기적인 
실태조사

고령친화
식품에 
대한 

실증연구 
지원

n % n % n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 4 (12.1) 4 (12.1) 13 (39.4) 4 (12.1) 2 (6.1) 4 (12.1) 2 (6.1)

산업체 25 5 (20.0) 3 (12.0) 9 (36.0) - - 1 (4.0) 2 (8.0) 5 (20.0)

지원
사업

노인급식지원 25 4 (16.0) 2 (8.0) 11 (44.0) 3 (12.0) 2 (8.0) 1 (4.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 2 (22.2) 2 (22.2) 1 (11.1) 1 (11.1) 3 (33.3) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 2 (16.7) 1 (8.3) 4 (33.3) 3 (25.0) 0 (0.0) 1 (8.3) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 1 (7.1) 3 (21.4) 5 (35.7) 0 (0.0) 2 (14.3) 3 (21.4) 0 (0.0)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - - - - - - - -
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〈부표 126〉 고령친화식품 질 제고를 위한 중요도_4순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화
식품 

표시/인증
체계 마련

고령친화
식품 

정책기반 
강화

고령친화
식품 

R&D지원

고령친화
식품 교육 
기관 및 
교과과정 

마련

고령친화
식품관련 
협의체 
또는 

협회설립 
지원

고령친화
식품 

주기적인 
실태조사

고령친화
식품에 
대한 

실증연구 
지원

n % n % n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 1 (3.0) 3 (9.1) 5 (15.2) 15 (45.5) 5 (15.2) 1 (3.0) 3 (9.1)

산업체 25 3 (12.0) - - 5 (20.0) 3 (12.0) 5 (20.0) 4 (16.0) 5 (20.0)

지원
사업

노인급식지원 25 0 (0.0) 2 (8.0) 4 (16.0) 12 (48.0) 3 (12.0) 1 (4.0) 3 (12.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 1 (11.1) 2 (22.2) 4 (44.4) 2 (22.2) 0 (0.0) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (100.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 2 (16.7) 3 (25.0) 3 (25.0) 2 (16.7) 1 (8.3) 0 (0.0)

기초 자치단체(군지역) 14 0 (0.0) 1 (7.1) 1 (7.1) 7 (50.0) 2 (14.3) 0 (0.0) 3 (21.4)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 2 (50.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - - - - - -

〈부표 127〉 고령친화식품 질 제고를 위한 중요도_5순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화
식품 

표시/인증
체계 마련

고령친화
식품 

정책기반 
강화

고령친화
식품 

R&D지원

고령친화
식품 교육 
기관 및 
교과과정 

마련

고령친화
식품관련 
협의체 
또는 

협회설립 
지원

고령친화
식품 

주기적인 
실태조사

고령친화
식품에 
대한 

실증연구 
지원

n % n % n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 2 (6.1) 2 (6.1) 6 (18.2) 4 (12.1) 11 (33.3) 2 (6.1) 6 (18.2)

산업체 25 - - 2 (8.0) 3 (12.0) 5 (20.0) 5 (20.0) 4 (16.0) 6 (24.0)

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 2 (8.0) 4 (16.0) 3 (12.0) 8 (32.0) 2 (8.0) 5 (20.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 0 (0.0) 2 (22.2) 2 (22.2) 3 (33.3) 0 (0.0) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0 2 (66.7) 0 (0.0) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 1 (8.3) 2 (16.7) 1 (8.3) 3 (25.0) 0 (0.0) 4 (33.3)

기초 자치단체(군지역) 14 1 (7.1) 0 (0.0) 3 (21.4) 3 (21.4) 4 (28.6) 2 (14.3) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 1 (25.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 2 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - - - - - -
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〈부표 128〉 고령친화식품 질 제고를 위한 중요도_6순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화
식품 

표시/인증
체계 마련

고령친화
식품 

정책기반 
강화

고령친화
식품 

R&D지원

고령친화
식품 교육 
기관 및 
교과과정 

마련

고령친화
식품관련 
협의체 
또는 

협회설립 
지원

고령친화
식품 

주기적인 
실태조사

고령친화
식품에 
대한 

실증연구 
지원

n % n % n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 - - 2 (6.1) 3 (9.1) 8 (24.2) 2 (6.1) 13 (39.4) 5 (15.2)

산업체 25 - - - - 2 (8.0) 11 (44.0) 4 (16.0) 5 (20.0) 3 (12.0)

지원
사업

노인급식지원 25 - - 2 (8.0) 2 (8.0) 6 (24.0) 1 (4.0) 10 (40.0) 4 (16.0)

실버건강식생활사업 3 - - 1 (33.3) 0 (0.0) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 - - 1 (11.1) 1 (11.1) 1 (11.1) 1 (11.1) 3 (33.3) 2 (22.2)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 - - 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 - - 0 (0.0) 2 (16.7) 3 (25.0) 1 (8.3) 4 (33.3) 2 (16.7)

기초 자치단체(군지역) 14 - - 1 (7.1) 1 (7.1) 4 (28.6) 1 (7.1) 5 (35.7) 2 (14.3)

기초 자치단체(구지역) 4 - - 1 (25.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 2 (50.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - - - - - -

〈부표 129〉 고령친화식품 질 제고를 위한 중요도_7순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화
식품 

표시/인증
체계 마련

고령친화
식품 

정책기반 
강화

고령친화
식품 

R&D지원

고령친화
식품 교육 
기관 및 
교과과정 

마련

고령친화
식품관련 
협의체 
또는 

협회설립 
지원

고령친화
식품 

주기적인 
실태조사

고령친화
식품에 
대한 

실증연구 
지원

n % n % n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 3 (9.1) 1 (3.0) 3 (9.1) - - 11 (33.3) 3 (9.1) 12 (36.4)

산업체 25 1 (4.0) 1 (4.0) - - 5 (20.0) 8 (32.0) 7 (28.0) 3 (12.0)

지원
사업

노인급식지원 25 3 (12.0) 1 (4.0) 1 (4.0) - - 9 (36.0) 3 (12.0) 8 (32.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 0 (0.0) 2 (22.2) - - 2 (22.2) 0 (0.0) 4 (44.4)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (8.3) - - 5 (41.7) 2 (16.7) 4 (33.3)

기초 자치단체(군지역) 14 2 (14.3) 0 (0.0) 2 (14.3) - - 4 (28.6) 0 (0.0) 6 (42.9)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 1 (25.0) 0 (0.0) - - 1 (25.0) 0 (0.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - - - - - - - -



284 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 연구

⧠ 노인 식품지원사업 기관은 고령친화식품 산업 활성화를 위한 정부 추진과제 중요

도에 대해 1순위로 ‘고령친화식품 정책적 지원’을 가장 많이 응답했고, 2순위로 

‘고령친화식품 실증연구 지원’을 많이 응답함.

⧠ 산업체는 1순위로 ‘고령친화식품 기업 인센티브’를 가장 많이 응답했고, 2순위로 

‘고령친화식품 실증연구 지원’을 많이 응답함.

〈부표 130〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_1순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 8 (24.2) 2 (6.1) 1 (3.0) 2 (6.1)

산업체 25 2 (8.0) 2 (8.0) 8 (32.0) 1 (4.0)

지원
사업

노인급식지원 25 5 (20.0) 2 (8.0) 1 (4.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 4 (44.4) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 1 (33.3) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 2 (16.7) 1 (8.3) 0 (0.0) 2 (16.7)

기초 자치단체(군지역) 14 4 (28.6) 0 (0.0) 1 (7.1) 0 (0.0)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 131〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_1순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 특성별 
시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 9 (27.3) 5 (15.2) 2 (6.1) - - 4 (12.1)

산업체 25 5 (20.0) 4 (16.0) - - 1 (4.0) 2 (8.0)

지원
사업

노인급식지원 25 8 (32.0) 4 (16.0) 2 (8.0) - - 1 (4.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) - - 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 1 (11.1) 1 (11.1) - 2 (22.2)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 4 (33.3) 1 (8.3) 1 (8.3) - - 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 4 (28.6) 2 (14.3) 1 (7.1) - - 2 (14.3)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 2 (50.0) 0 (0.0) - - 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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〈부표 132〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_2순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 3 (9.1) 10 (30.3) 2 (6.1) 2 (6.1)

산업체 25 3 (12.0) 2 (8.0) 2 (8.0) 3 (12.0)

지원
사업

노인급식지원 25 3 (12.0) 6 (24.0) 2 (8.0) 0 (0.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 4 (44.4) 0 (0.0) 2 (22.2)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 2 (16.7) 1 (8.3) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 2 (14.3) 6 (42.9) 0 (0.0) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 133〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_2순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 특성별 
시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 2 (6.1) 4 (12.1) 1 (3.0) 5 (15.2) 4 (12.1)

산업체 25 6 (24.0) 1 (4.0) - - 6 (24.0) 2 (8.0)

지원
사업

노인급식지원 25 2 (8.0) 4 (16.0) 1 (4.0) 4 (16.0) 3 (12.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 1 (11.1) 0 (0.0) 1 (11.1) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 2 (16.7) 1 (8.3) 1 (8.3) 2 (16.7)

기초 자치단체(군지역) 14 0 (0.0) 2 (14.3) 0 (0.0) 2 (14.3) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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〈부표 134〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_3순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 3 (9.1) 4 (12.1) 7 (21.2) 4 (12.1)

산업체 25 1 (4.0) 3 (12.0) 5 (20.0) 1 (4.0)

지원
사업

노인급식지원 25 2 (8.0) 3 (12.0) 5 (20.0) 3 (12.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 9 2 (22.2) 1 (11.1) 3 (33.3) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 0 (0.0) 1 (8.3) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 2 (14.3) 3 (21.4) 3 (21.4) 2 (14.3)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 135〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_3순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 특성별 
시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 3 (9.1) 3 (9.1) 3 (9.1) 5 (15.2) 1 (3.0)

산업체 25 4 (16.0) 1 (4.0) 3 (12.0) 3 (12.0) 4 (16.0)

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 3 (12.0) 2 (8.0) 5 (20.0) 1 (4.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 2 (22.2) 0 (0.0) 1 (11.1) 0 (0.0) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 2 (16.7) 2 (16.7) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 2 (14.3) 0 (0.0) 1 (7.1) 1 (7.1) 0 (0.0)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (50.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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〈부표 136〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_4순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 1 (3.0) 1 (3.0) 5 (15.2) 11 (33.3)

산업체 25 2 (8.0) 2 (8.0) 5 (20.0) 1 (4.0)

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 1 (4.0) 5 (20.0) 8 (32.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (11.1) 4 (44.4)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 4 (33.3)

기초 자치단체(군지역) 14 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (21.4) 5 (35.7)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 1 (25.0) 1 (25.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 137〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_4순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 
특성별 

시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 3 (9.1) 3 (9.1) 2 (6.1) 3 (9.1) 4 (12.1)

산업체 25 2 (8.0) 2 (8.0) 4 (16.0) 5 (20.0) 2 (8.0)

지원
사업

노인급식지원 25 2 (8.0) 1 (4.0) 1 (4.0) 3 (12.0) 3 (12.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 1 (11.1) 1 (11.1) 0 (0.0) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 0 (0.0) 3 (25.0) 0 (0.0) 2 (16.7) 2 (16.7)

기초 자치단체(군지역) 14 2 (14.3) 0 (0.0) 1 (7.1) 1 (7.1) 2 (14.3)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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〈부표 138〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_5순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 2 (6.1) 2 (6.1) 3 (9.1) 3 (9.1)

산업체 25 4 (16.0) 3 (12.0) - - 3 (12.0)

지원
사업

노인급식지원 25 2 (8.0) 2 (8.0) 2 (8.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (11.1) 2 (22.2)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 0 (0.0) 1 (7.1) 1 (7.1) 2 (14.3)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 139〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_5순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 
특성별 

시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 11 (33.3) 4 (12.1) 2 (6.1) 4 (12.1) 2 (6.1)

산업체 25 4 (16.0) 4 (16.0) 1 (4.0) 2 (8.0) 4 (16.0)

지원
사업

노인급식지원 25 10 (40.0) 2 (8.0) 1 (4.0) 2 (8.0) 2 (8.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 2 (22.2) 2 (22.2) 0 (0.0) 2 (22.2) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 3 (25.0) 2 (16.7) 1 (8.3) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 5 (35.7) 2 (14.3) 0 (0.0) 2 (14.3) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 2 (50.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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〈부표 140〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_6순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 1 (3.0) 5 (15.2) 4 (12.1) 5 (15.2)

산업체 25 2 (8.0) 4 (16.0) - - 5 (20.0)

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 4 (16.0) 3 (12.0) 5 (20.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 1 (11.1) 1 (11.1) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 3 (25.0) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 0 (0.0) 1 (7.1) 2 (14.3) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (75.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 141〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_6순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 
특성별 

시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 2 (6.1) 7 (21.2) 5 (15.2) 3 (9.1) 1 (3.0)

산업체 25 4 (16.0) 4 (16.0) 2 (8.0) 4 (16.0)

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 6 (24.0) 5 (20.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 2 (22.2) 2 (22.2) 0 (0.0) 2 (22.2) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 1 (8.3) 1 (8.3) 1 (8.3) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 1 (7.1) 3 (21.4) 4 (28.6) 2 (14.3) 0 (0.0)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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〈부표 142〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_7순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 4 (12.1) 1 (3.0) 5 (15.2) 5 (15.2)

산업체 25 2 (8.0) 5 (20.0) 1 (4.0) 3 (12.0)

지원
사업

노인급식지원 25 2 (8.0) 1 (4.0) 5 (20.0) 4 (16.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 2 (16.7) 1 (8.3) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 2 (14.3) 0 (0.0) 1 (7.1) 3 (21.4)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (50.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 143〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_7순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 
특성별 

시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 1 (3.0) 3 (9.1) 9 (27.3) 2 (6.1) 3 (9.1)

산업체 25 2 (8.0) 3 (12.0) 4 (16.0) 3 (12.0) 2 (8.0)

지원
사업

노인급식지원 25 0 (0.0) 2 (8.0) 7 (28.0) 1 (4.0) 3 (12.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 1 (11.1) 3 (33.3) 1 (11.1) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 0 (0.0) 2 (16.7) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 0 (0.0) 3 (21.4) 4 (28.6) 0 (0.0) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -



부록 291

〈부표 144〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_8순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 3 (9.1) 5 (15.2) 3 (9.1) - -

산업체 25 4 (16.0) 3 (12.0) 1 (4.0) 4 (16.0)

지원
사업

노인급식지원 25 2 (8.0) 4 (16.0) 1 (4.0) - -

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3) - -

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 1 (11.1) 1 (11.1) - -

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) - -

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 3 (25.0) 1 (8.3) - -

기초 자치단체(군지역) 14 1 (7.1) 1 (7.1) 2 (14.3) - -

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 1 (25.0) 0 (0.0) - -

기타 - - - - - - - - -

〈부표 145〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_8순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 
특성별 

시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 - - 2 (6.1) 6 (18.2) 11 (33.3) 3 (9.1)

산업체 25 2 (8.0) 3 (12.0) 3 (12.0) 3 (12.0) 2 (8.0)

지원
사업

노인급식지원 25 - - 1 (4.0) 4 (16.0) 10 (40.0) 3 (12.0)

실버건강식생활사업 3 - - 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 - - 1 (11.1) 2 (22.2) 3 (33.3) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 - - 0 (0.0) 1 (33.3) 2 (66.7) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 - - 0 (0.0) 4 (33.3) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 - - 1 (7.1) 1 (7.1) 6 (42.9) 2 (14.3)

기초 자치단체(구지역) 4 - - 1 (25.0) 0 (0.0) 1 (25.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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〈부표 146〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_9순위 (1)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품
새로운 네이밍

고령친화식품
실증연구 지원

고령친화식품
기업 인센티브

고령친화식품 기업 
간 교류 플랫폼

n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 8 (24.2) 3 (9.1) 3 (9.1) 1 (3.0)

산업체 25 5 (20.0) 1 (4.0) 3 (12.0) 4 (16.0)

지원
사업

노인급식지원 25 7 (28.0) 2 (8.0) 1 (4.0) 1 (4.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 2 (22.2) 2 (22.2) 0 (0.0)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기초 자치단체(시지역) 12 4 (33.3) 1 (8.3) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 3 (21.4) 2 (14.3) 1 (7.1) 0 (0.0)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 147〉 고령친화식품 산업 활성화를 위한 중요도_9순위 (2)

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33), 산업체 (N=25)]

구 분 합계

고령친화식품 
정책적 지원

고령자 
특성별 

시범사업

대국민 
홍보/교육 등 

운영

유망 고령친화
식품생산업체 
선정 및 지원

고령친화
식품 매뉴얼 

및 가이드라인

n % n % n % n % n %

대상
구분

노인 식품지원사업 기관 33 2 (6.1) 2 (6.1) 3 (9.1) - - 11 (33.3)

산업체 25 - - 3 (12.0) 6 (24.0) - - 3 (12.0)

지원
사업

노인급식지원 25 1 (4.0) 2 (8.0) 2 (8.0) - - 9 (36.0)

실버건강식생활사업 3 1 (33.3) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 2 (66.7)

기타 지자체/시범 사업 9 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (11.1) - - 3 (33.3)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 1 (33.3) 0 (0.0) 1 (33.3) - - 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 1 (8.3) 1 (8.3) 0 (0.0) - - 2 (16.7)

기초 자치단체(군지역) 14 0 (0.0) 1 (7.1) 2 (14.3) - - 5 (35.7)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) - - 3 (75.0)

기타 - - - - - - - - - - -
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⧠ 노인 식품지원사업 기관은 고령친화식품 제공을 위한 정부 추진과제 중요도에 대

해 1순위로 ‘고령친화식품 실증연구 수행’을 가장 많이 응답했고, 2순위로 ‘고령

친화식품 주기적인 실태조사’를 많이 응답함.

〈부표 148〉 고령친화식품 제공을 위한 중요도_1순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33)]

구 분 합계

고령친화식품 
실증연구 수행

고령친화식품 
주기적인 
실태조사

고령친화식품 
생산 기업 

인센티브 제공

고령자의 특성별 
고령친화식품 적용 

시범사업 실시

n % n % n % n %

전 체 33 13 (39.4) 4 (12.1) 5 (15.2) 11 (33.3)

지원
사업

노인급식지원 25 4 (16.0) 11 (44.0) 4 (16.0) 6 (24.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 3 (33.3) 4 (44.4) 0 (0.0) 2 (22.2)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 2 (16.7) 7 (58.3) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 5 (35.7) 4 (28.6) 1 (7.1) 4 (28.6)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 2 (50.0) 1 (25.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 149〉 고령친화식품 제공을 위한 중요도_2순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33)]

구 분 합계

고령친화식품 
실증연구 수행

고령친화식품 
주기적인 
실태조사

고령친화식품 
생산 기업 

인센티브 제공

고령자의 특성별 
고령친화식품 적용 

시범사업 실시

n % n % n % n %

전 체 33 7 (21.2) 14 (42.4) 5 (15.2) 7 (21.2)

지원
사업

노인급식지원 25 4 (16.0) 11 (44.0) 4 (16.0) 6 (24.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3) 0 (0.0)

기타 지자체/시범 사업 9 3 (33.3) 4 (44.4) 0 (0.0) 2 (22.2)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 1 (33.3) 1 (33.3) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 2 (16.7) 7 (58.3) 2 (16.7) 1 (8.3)

기초 자치단체(군지역) 14 5 (35.7) 4 (28.6) 1 (7.1) 4 (28.6)

기초 자치단체(구지역) 4 0 (0.0) 2 (50.0) 1 (25.0) 1 (25.0)

기타 - - - - - - - - -
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〈부표 150〉 고령친화식품 제공을 위한 중요도_3순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33)]

구 분 합계

고령친화식품 
실증연구 수행

고령친화식품 
주기적인 
실태조사

고령친화식품 
생산 기업 

인센티브 제공

고령자의 특성별 
고령친화식품 적용 

시범사업 실시

n % n % n % n %

전 체 33 5 (15.2) 8 (24.2) 14 (42.4) 6 (18.2)

지원
사업

노인급식지원 25 4 (16.0) 6 (24.0) 11 (44.0) 4 (16.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 2 (22.2) 5 (55.6) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 3 (25.0) 3 (25.0) 2 (16.7) 4 (33.3)

기초 자치단체(군지역) 14 1 (7.1) 5 (35.7) 7 (50.0) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 0 (0.0) 3 (75.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -

〈부표 151〉 고령친화식품 제공을 위한 중요도_4순위

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33)]

구 분 합계

고령친화식품 
실증연구 수행

고령친화식품 
주기적인 
실태조사

고령친화식품 
생산 기업 

인센티브 제공

고령자의 특성별 
고령친화식품 적용 

시범사업 실시

n % n % n % n %

전 체 33 8 (24.2) 7 (21.2) 9 (27.3) 9 (27.3)

지원
사업

노인급식지원 25 4 (16.0) 6 (24.0) 11 (44.0) 4 (16.0)

실버건강식생활사업 3 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3)

기타 지자체/시범 사업 9 1 (11.1) 2 (22.2) 5 (55.6) 1 (11.1)

소속
기관
유형

광역 자치단체 3 0 (0.0) 0 (0.0) 2 (66.7) 1 (33.3)

기초 자치단체(시지역) 12 3 (25.0) 3 (25.0) 2 (16.7) 4 (33.3)

기초 자치단체(군지역) 14 1 (7.1) 5 (35.7) 7 (50.0) 1 (7.1)

기초 자치단체(구지역) 4 1 (25.0) 0 (0.0) 3 (75.0) 0 (0.0)

기타 - - - - - - - - -
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7) 고령친화식품 제공을 위한 추가 지불 가능 수준

⧠ 시설 관계자에게 고령친화식품 제공을 위한 추가 지불 가능 수준을 물어본 결과, 

‘20% 수준’이 46개(31.7%)로 가장 많은 기관에서 응답함.

⧠ 한편, ‘추가지불의사없음’은 31개(21.4%)로 나타남.

〈부표 152〉 고령친화식품 제공을 위한 추가 지불 가능 수준

[Base: 시설 관계자 (N=145)]

구 분 합계

추가지불
의사없음

5% 수준 10% 수준 15% 수준 20% 수준 30% 수준

n % n % n % n % n % n %

전 체 145 31 (21.4) 16 (11.0) 36 (24.8) 5 (3.4) 46 (31.7) 11 (7.6)

기관
형태_
대분류

노인주거복지시설 10 2 (20.0) 1 (10.0) 2 (20.0) 1 (10.0) 3 (30.0) 1 (10.0)

노인의료복지시설 77 12 (15.6) 8 (10.4) 21 (27.3) 3 (3.9) 28 (36.4) 5 (6.5)

노인여가복지시설 10 1 (10.0) 4 (40.0) 0 (0.0) 0 (.0) 3 (30.0) 2 (20.0)

재가노인복지시설 48 16 (33.3) 3 (6.3) 13 (27.1) 1 (2.1) 12 (25.0) 3 (6.3)

기관
형태_
세분류

양로시설 8 1 (12.5) 1 (12.5) 2 (25.0) 1 (12.5) 3 (37.5) 0 (0.0)

노인공동생활가정 2 1 (50.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 1 (50.0)

노인요양시설 58 10 (17.2) 7 (12.1) 14 (24.1) 2 (3.4) 23 (39.7) 2 (3.4)

노인요양공동생활가정 19 2 (10.5) 1 (5.3) 7 (36.8) 1 (5.3) 5 (26.3) 3 (15.8)

노인복지관 10 1 (10.0) 4 (40.0) 0 (0.0) 0 (0.0) 3 (30.0) 2 (20.0)

방문요양서비스 8 4 (50.0) 2 (25.0) 1 (12.5) 0 (0.0) 1 (12.5) 0 (0.0)

주야간보호서비스 40 12 (30.0) 1 (2.5) 12 (30.0) 1 (2.5) 11 (27.5) 3 (7.5)
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8) 고령친화식품 제공을 위한 선행 및 개선사항

⧠ 노인 식품지원사업 기관의 의견으로는 ‘고령친화식품 홍보’가 가장 많았으며, 산

업체의 의견으로는 ‘고령친화식품의 사용 필요성의 적극적인 홍보’가 가장 많아 

홍보에 대한 수요가 큰 것으로 보임.

〈부표 153〉 고령친화식품 제공을 위한 선행 및 개선사항 : 노인 식품지원사업 기관

[Base: 노인 식품지원사업 기관 (N=33)]

내용 건수

 고령친화식품 홍보 7

 고령친화식품 제공여부 안내 5

 고령친화식품 제도 기반 마련 4

 노인대상 식품지원사업에 대한 인식전환 2

 예산지원 2

 선호도 조사 1

 정확하게 인지할수 있도록 담당자 교육 1

 로컬푸드 위주로 소비하는 영양 식단 필요 1

 없음 8

 모름/무응답 8
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〈부표 154〉 고령친화식품 제공을 위한 선행 및 개선사항 : 산업체

[Base: 산업체 (N=25)]

내용 건수

 고령친화식품의 사용 필요성의 적극적인 홍보 4

 국가적 경제지원 3

 체계적인 판매지원시스템 구축 3

 고령친화식에 대한 인식개선 3

 비싼 생산단가와 유통단가를 조정할 수 있는 생산유통비용 지원 3

 병원 및 시설등에서 사용이 될 수 있도록 수가지원 2

 제품에 대한 의료진의 이해노력 필요 2

 공공급식 지원 기준 통일 2

 노인들의 건강에 어떤 영향을 미치는지 효과 검증 /수행표준 필요 2

 고령친화식품 산업을 활성화 2

 올바른 사용 및 사용방법 교육 1

 제품의 제조 기준 규격 확립 1

 가능 표시 방법의 구체화 1

 트렌디하고 고급이미지 부여 1

 실버계층의 감성적 자극 요소 필요 1

 식사의 급여확대가 필요 1

 공공급식 사업시 대기업 참여 허용 1

 일반 기업체에 참여기회 제공 1

 공공급식체계에서의 회계 투명성 강화 1

 비급여성 항목인 식비에 대해서 급여성 항목으로 전환 1

 고령친화 인증할 수 있는 법규/제도 완화 1

 가격적인 부분 등 합리적인 제도를 마련 1

 생산되는 제품을 적극적으로 제공하기 위한 플랫폼역할 필요 1

 수요자가 원하는 가격에 공급할 수 있는 인센티브 지원 1

 국공립요양기관을 현재2~3%를 10배이상 확대 1

 품질인증제품(KS.등) 의무사항 적용 1

 수요에 대한 충분한 안내 필요 1

 선정과정이 공개 1

 고령식을 포함한 “고령자 급식”에 대한 품질표준 필요 1

 모름/무응답 1


	공공급식 체계를 활용한 고령친화식품제공 방안 연구
	목차
	요약
	제 1장 서론
	제1절 연구의 필요성 및 목적
	제2절 연구 내용 및 방법

	제 2장 선행연구 고찰
	제1절 고령자의 신체적 특징과 영양실태
	1. 고령자의 연하·저작 곤란과 영양 불량
	2. 고령자 대상의 부적절한 식사 관리가 개인과 사회에 미치는 영향
	3. 고령자의 영양 관리를 통한 사회적 경제적 비용 경감

	제2절 공공급식 및 식품 지원제도
	1. 식품 지원제도 관련 법률
	2. 고령자 대상 식품 지원제도

	제3절 고령친화식품의 발전 현황
	1. 고령친화산업 중 고령친화식품
	2. 관계기관의 고령친화식품 활용 현황
	3. 고령친화식품 관련 인지도
	4. 고령친화식품 발전 방향(박기환, 2014)


	제 3장 국내외 고령자 대상 공공급식 및식품지원 현황
	제1절 국내 현황
	1. 공공급식 시설 서비스 현황
	2. 노인장기요양보험제도와 급식서비스
	3. 건강보험제도 중 노인의 신체적 기능진단 기준

	제2절 국외 현황
	1. 일본
	2. 미국 및 유럽연합


	제 4장 국내외 고령친화식품 현황
	제1절 고령친화식품 관련 법제도 현황
	제2절 고령친화식품 제품 현황

	제 5장 공공급식 체계를 활용한고령친화식품 제공 방안
	제1절 설문 조사 결과 및 시사점
	1. 노인 식품지원사업 현황 조사 결과
	2. 공공급식시설 식사 서비스 현황과 생산업체의 고령친화식품 공급 현황
	3. 공공급식시설 내 고령친화식품 납품 방안 탐색
	4. 고령친화식품 제공 방안 탐색

	제2절 사업별 특징 및 고령자의 요구도
	1. 사업별 대상 고령자의 영양 실태
	2. 공공급식 사업별 대상자의 특징

	제3절 공공급식 사업별 맞춤형 고령친화식품 활용 방안

	제 6장 결과 및 결론
	제1절 연구 결과
	제2절 결론 및 시사점
	1. 결론
	2. 시사점


	참고문헌
	부록
	[부록 1] 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 도출 을위한 설문 조사표
	1. 노인 식품지원사업 기관 대상 설문조사
	2. 노인요양시설, 양로시설 등 기관 대상 설문조사
	3. 고령친화식품 생산·제조업체 대상 설문조사

	[부록 2] 공공급식 체계를 활용한 고령친화식품 제공 방안 도출 을위한 설문 조사결과
	1. 정부 부처 및 지방자치단체 사업 담당자
	2. 노인복지시설 관계자
	3. 고령친화식품 생산·제조업체
	4. 고령친화식품에 대한 의견




