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Abstract

The purpose of this study was to analyze factors that influence prerequisite program (PRP) performance of hospital foodservice 

operation. Data was collected through surveys given to 65 dietitians working in general hospital with ≥100 beds. Importance score of 

sanitary management for the self-operated establishments was significantly higher than that of contract-managed in the areas of working 

environment management (p<0.01), waste management (p<0.05), clean·disinfection management (p<0.05). Performance score of 

hospitals with ≤300 beds was significantly lower than that of hospitals with ≥300 beds in personal hygiene management (p<0.05). 

Moreover, importance score of dietitians spending ≥3 hours on inspection time was significantly higher than that of dieticians spending 

≤3 hr in waste management area. According to the results of Pearson correlation analysis, PRP performance score was positively related 

with dietitian’s career (p<0.05), number of submitted beds (p<0.05), cooking process inspection time (p<0.05), dietitian’s job 

satisfaction (p<0.01), and holding rate of utensil and equipment (p<0.05). In addition, the results of multiple regression analysis showed 

that dietitian’s job satisfaction (p<0.001) and holding rate of utensil and equipment (p<0.05) had a significant positive effect on 

prerequisite program performance. In conclusion, improvement of working condition to increase dietitian’s job satisfaction and securing 

of utensils and equipments are high priorities for improvement of PRP performance.
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Ⅰ. 서 론

병원 급식은 의료서비스의 일환으로 환자의 질병 치료

와 회복을 돕기 위해 제공되어져왔다(Lee SJ 2005). 특히 

병원 급식은 면역기능이 저하된 환자를 대상으로 제공되

므로 급식생산 시 위생관리에 더욱 유의해야 한다. 영양

사 직무 비교 분석 연구(Bae HJ 등 2007)에 의하면 병원 

영양사의 직무 중 수행도가 높은 직무는 위생관리, 영양

관리 순이었고, 병원 영양사가 중요도가 높다고 평가한 

직무는 영양관리, 위생관리 순이었으므로 위생관리는 영

양관리와 함께 병원 영양사의 주요 업무라는 것을 알 수 

있다.

의료기관은 행정관리체계의 감염관리 기준(Korea Institute 

Healthcare Accreditation 2011)에 따라 조리장·식재료·식

기·조리기기 등을 위생적으로 관리하여 감염 발생의 위험

을 감소시키고 더 나아가 병원 급식의 안전성을 확보하

기 위해 식품안전관리인증기준(Hazard Analysis Critical 

Control Point: HACCP) 적용 등의 노력을 지속적으로 기

울이고 있다. 병원 급식소에 빠른 시일 내에 효과적으로 

HACCP을 적용하기 위해서는 선행요건 관리의 올바른 

수행이 우선적으로 요구된다(Bae HJ 등 2012).

안전하고 위생적인 병원 급식에 대한 환자와 보호자의 

요구가 점차 증가하고 있으나(Gam SO 등 2007, Kim MY 

등 2008) 식품의약품안전처에서 병원 급식소 위생관리 

점검결과, 이물 혼입, 조리장 환경 불량, 유통기한 경과제

품 보관 등을 위반하여 적발된 건이 2009년 104건, 2010

년 37건, 2011년 6월까지 78건으로 병원 시설 및 위생관

리가 불량한 사례가 총 219건(169곳)이 적발되었을 뿐만 

아니라(Korea Pharma Today 2011) 선행연구 결과에 따르

면 병원 급식소는 사업체나 학교 급식소와 마찬가지로 
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조리작업 공간이 좁고, 급식소의 작업 동선이 일방향으로 

계획되어 있지 않고, 급식 기기 및 환기·공조시설의 부족 

등 여러 가지 문제점을 내포하고 있다(Nam EJ & Lee 

YK 2001, Lee JS 등 2003a, Lee JS 등 2003b, Hong WS 

& Yoon JY 2003, Kim SO & Oh MS 2005).

이와 같은 병원 급식소 위생관리의 문제점을 개선하기 

위해 수행된 선행 연구를 살펴보면 병원 급식으로 제공

되는 음식의 미생물학적 위해분석(Lee BD 등 2006), 병

원 조리종사원의 위생관리 수행도 및 위생지식 조사(Kim 

SO & Oh MS 2005), HACCP 선행요건 관리와 HACCP 

관리에 대한 영양사의 중요성 인식도 분석(Bae HJ 2005a, 

Bae HJ 2005b), 병원 급식소 위생관리 항목에 대한 중요

도-수행도 분석(Song YJ & Bae HJ 2013) 등에 대해 일부 

보고되었으나 HACCP 선행요건 관리 수행도에 영향을 

미치는 요인을 분석한 연구는 부족하다.

따라서 본 연구에서는 종합병원 규모 중 100병상 이상

인 병원의 급식소를 대상으로 위생관리 실태와 HACCP 

선행요건 관리 수행도에 영향을 주는 요인을 분석하여 

선행요건 관리 개선을 통해 병원 급식소의 위생 수준을 

향상시킬 수 있는 방안을 모색해보고자 하였다.

Ⅱ. 연구내용 및 방법

1. 조사대상 및 내용

종합병원 현황 자료(Korean Hospital Association 2012)

를 참고하여 서울·경인지역과 대구·경북지역의 종합병원 

규모 100병상 이상인 병원 전체를 조사대상으로 하였다. 

해당지역의 종합병원 규모 100병상 이상인 곳 총 168곳

을 대상으로 설문조사를 실시하였다. 설문조사내용은 병

원 급식소의 소재지, 운영 방식, 급식시설 사용 연한, 환

자식의 평균 급식단가, 허가 병상 수, 1일 총 식수, 위생

기기 보유율, 선행요건 관리 수행도, 위생관리 영역 관리

항목에 대한 중요도 평가, 영양사의 연령, 근무경력, 최종

학력, 급식생산과정 감독시간, 직무만족도에 대해 조사하

였다.

병원 급식소의 선행요건 관리 수행도를 평가하기 위한 

문항은 식품위해요소중점관리기준18의 선행요건 관리 71

항목 중 병원급식소에 해당되지 않는 평가 항목 6개를 

제외한 7개 관리영역의 총 65문항으로 구성하였다. 선행

요건 관리의 관리영역별 평가 항목은 영업장관리가 14항

목, 위생관리가 26항목, 제조·가공·조리 시설·설비 관리가 

4항목, 냉장·냉동 시설·설비관리가 2항목, 용수관리가 5항

목, 보관·운송관리가 13항목, 검사관리가 1항목이었다. 선

행요건 관리 평가 항목 선정을 위해 병원 영양사 5명과 

HACCP 전문가 3명 등 총 8명의 전문가 자문을 받았다. 

선행요건 관리 평가방법은 식품안전관리인증기준 고시

(Korea Institute Food Safety Management Accreditation 

2012)를 기준으로 각 항목별로 0-3점의 배점으로 평가한 

후 총 점수 대비 취득점수를 백분율로 환산하였다. 또한 

선행요건 71항목 중 위생관리 총 5개 영역 26개 항목에 

대한 중요도 평가는 4점 척도(1. 그렇지 않다, 2. 일부 그

렇다, 3. 대부분 그렇다, 4. 항상 그렇다)로 실시하였고, 

위생기기 보유율 조사는 총 27종의 급식 기기와 도구에 

대한 보유여부를 조사한 후 각 급식소별로 조사 항목 전

체를 기준으로 하여 보유율을 계산하였다.

설문에 대한 답변은 병원 급식소에 여러 명의 영양사

가 근무할 경우 급식관리를 담당하는 책임영양사가 작성

하도록 협조를 요청하였다. 설문조사는 2012년 6월 18일

부터 7월 28일까지 조사대상 병원 급식소의 책임영양사

에게 우편으로 발송하고 우편으로 회수하였다. 설문지 발

송 일주일 후에 조사대상 급식소로 설문협조요청 엽서를 

발송하였고, 그 후 일주일 후에 다시 한 번 조사대상 급

식소에 전화하여 설문협조를 재요청하였다. 최종적으로 

회수된 총 65부(회수율: 38.7%)의 설문지를 통계분석에 

이용하였다. 

 

2. 자료 통계처리 방법

설문결과에 대한 통계 분석은 SPSS 통계 프로그램(ver 

20.0, IBM, Armonk, NY, USA)을 이용하여 실시하였다. 

병원 급식소와 영양사의 특성에 대해서는 평균과 표준편

차, 빈도와 백분율을 구하였고, 급식소와 영양사의 특성

에 따른 위생관리 영역에 대한 중요도 평가 차이 분석을 

실시하기 위해 t-test와 분산분석을 실시하였다. 분산분석 

결과 유의적인 차이를 보인 경우에는 각 항목별 평균값

간의 유의성을 검증하기 위해 던컨검정을 수행하였다. 

또한 영양사와 병원 급식소의 특성과 선행요건 수행도 

총점간의 상관관계를 분석하기 위해 피어슨 상관분석을 

실시하였다. 선행요건 수행도에 영향을 주는 요인을 분석

하고자 상관관계 분석 결과 유의미한 상관관계가 있는 

변수를 독립변수로 하고, 선행요건 수행도 총점을 종속변

수로 하여 다중회귀분석(multiple regression analysis)을 수

행하였다.

Ⅲ. 결과 및 고찰

1. 조사대상 병원 급식소와 영양사의 특성

조사대상 병원 급식소의 특성은 Table 1과 같다. 병원

급식소 소재지는 서울·경인 53.8%, 대구·경북 46.2%이고, 

운영형태는 직영이 73.8%, 위탁이 26.2%였다. 급식시설 

사용 연한은 10년 미만이 40.0%로 가장 많았고, 환자식 

평균 단가는 2,000원 이상-3,000원 미만이 40.0%로 가장 

많았다. 또한 허가 병상 수는 300병상 미만이 43.1%로 

가장 많았고, 1일 총 식수는 1,000명 미만이 53.8%로 가

장 많았다.
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Variables n(%)

Location
Seoul·Incheon·Gyeonggi-do 35(53.8)

Daegu·North Gyeongsang-do 30(46.2)

Type of operation
Self-operated 48(73.8)

Contract-managed 17(26.2)

Period of operation

(yr)

<10 26(40.0)

≥10 - <20 22(33.8)

≥20 17(26.2)

Meal price

(Korean won)

<2,000 21(32.3)

≥2,000 - <3,000 26(40.0)

≥3,000 18(27.7)

No. of permitted 

bed

<300 28(43.1)

≥300 - <600 22(33.8)

≥600 15(23.1)

No. of meal served 

per day

<1,000 35(53.8)

≥1,000 - <2,000 18(27.7)

≥2,000 12(18.5)

Holding rate of 

utensil and 

equipment (%)

>85 13(20.0)

≤85 - >60 21(32.3)

≤60 31(47.7)

Prerequisite 

program 

performance 

≥85 29(44.6)

≤84 -≥71 31(47.7)

≤70 5( 7.7)

Table 1. Characteristics of hospital foodservice operations

Variables n(%)

Age 

(yr)

<30 31(47.7)

≥30 - <40 19(29.2)

≥40 15(23.1)

Career

(yr)

<3 20(30.8)

≥3 - <10 24(36.9)

≥10 21(32.3)

Education level

2-yr junior college 14(21.5)

Bachelor's degree 39(60.0)

Master's degree or higher 12(18.5)

Inspection time

(hr)

<3 17(26.1)

≥3 - <6 36(55.4)

≥6 12(18.5)

Job satisfaction
1)

Job expertise 3.78±0.80

Compensation 2.63±1.04

Colleague 3.81±0.61

Development possibility 3.27±0.85

Working condition 2.98±1.07

1) 
Mean±SD: 5-point scale (1: not at all satisfied-5: very satisfied)

Table 2. Characteristics of the dietitian

한편, 위생기기 보유율은 60%이하가 전체의 47.7%, 

60% 초과에서 85%이하가 32.3%, 85% 초과가 20.0%였

다. 선행요건 관리 총 65항목에 대한 평가결과 85점 이

상인 경우는 전체 44.6%, 71점 이상에서 84점 이하인 경

우는 47.7%, 70점 이하인 경우는 7.7%였다. 식품안전관

리인증기준 고시(Korea Institute Food Safety Management 

Accreditation 2012)의 선행요건 관리 항목에 대한 평가방

법에 의하면 평가점수를 백분율로 환산했을 때 85% 이상

인 경우에는 ‘적합’, 71%에서 84% 이하는 ‘보완’, 70% 

이하이면 ‘부적합’으로 판정한다. 따라서 이 기준에 의하

면 조사대상 병원 급식소의 44.6%는 HACCP을 지정 받

을 수 있는 수준으로 선행요건 관리를 수행하고 있다고 

판단된다.

영양사의 연령은 30세 미만이 47.7%로 가장 많았고, 

근무경력은 3년 이상-10년 미만이 36.9%로 가장 많았다. 

또한 영양사의 최종학력은 4년제 졸업인 경우가 60.0%로 

가장 많았고, 영양사가 조리장에서 조리과정을 감독하는 

시간은 3시간 이상-6시간 미만이 55.4%로 가장 많았다. 

영양사의 직무 만족도를 5점 척도로 조사한 결과 동료에 

대한 만족도가 평균 3.81점으로 가장 높았고, 급여에 대

한 만족도가 2.63점으로 가장 낮았다.

2. 병원 급식소의 위생관리 영역별 중요도 평가

조사대상 병원 급식소의 특성에 따른 위생관리 영역별 

중요도 평가점수의 차이 분석 결과는 Table 3과 같다. 조

사대상 병원 영양사들은 위생관리 영역 중 개인위생관리

(3.71점), 작업위생관리(3.61점), 폐기물관리(3.55점), 작업

환경관리(3.52점), 세척·소독관리(3.51점)순으로 중요도를 

높이 평가하였다. 급식소 운영 형태에 따라 작업환경관리

(p<0.01), 폐기물관리(p<0.05), 세척·소독관리(p<0.05)에서 

유의적인 차이가 있었으며, 직영으로 운영하는 경우가 위

탁으로 운영하는 병원 급식소에 비해 중요도 평가점수가 

유의적으로 높았다.

허가 병상 수에 따라 개인위생관리 영역의 중요도 평

가점수가 유의적인 차이가 있었으며(p<0.05) 300병상 미

만인 경우가 300병상 이상인 경우에 비해 중요도 점수가 

유의적으로 낮았다. 영양사의 조리과정 감독시간에 따른 

중요도 차이 분석 결과 3시간 이상 감독하는 경우가 3시

간 미만 감독하는 급식소에 비해 폐기물관리에 대한 중

요도 점수가 유의적으로 높았다(p<0.05). 그러나 급식소 

소재지, 급식단가, 1일 총 식수에 따라서는 위생관리 영

역별 중요성 인식도에 유의적인 차이가 없었다.

급식소 선행요건 관리에 대한 영양사의 중요성 인지도 

평가 연구(Bae HJ 2005b)에서 ‘건물 작업구역 내 방충·방
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Classification
Working 

environment

Personal 

hygiene

Working 

hygiene
Waste

Clean·

Disinfection

Location

Seoul·Incheon·Gyeonggi-do
1)

3.66
1)

3.90 3.80 3.81 3.69

Daegu·Gyeongbuk 3.76 3.89 3.81 3.67 3.72

t-value -1.209 0.209 -0.157 1.257 -0.229

Type of 

operation

Self-operated 3.77 3.91 3.84 3.82 3.77

Contract-managed 3.52 3.87 3.70 3.56 3.52

t-value
**

2.701
**

0.410 1.932 2.114
*

2.292
*

Meal price

<2,000 3.75 3.88 3.82 3.77 3.81

≤2,000 - <3,000 3.63 3.88 3.78 3.76 3.69

≥3,000 3.81 4.00 3.83 3.73 3.68

F-value 1.721 0.941 0.213 0.042 0.674

No. of permitted 

bed

<300 3.67 3.77
b2)

3.75 3.70 3.68

≤300 - <600 3.73 4.00
a

3.85 3.80 3.77

≥600 3.74 4.00
a

3.86 3.78 3.65

F-value 0.309 4.618
*

1.263 0.323 0.457

No. of meal served 

per day

<1,000 3.71 3.84 3.79 3.78 3.70

≥1,000 - <2,000 3.66 3.93 3.81 3.62 3.65

≥2,000 3.76 4.00 3.83 3.83 3.77

F-value 0.322 1.287 0.101 1.007 0.321

Inspection time

(hr)

<3 3.72 3.78 3.72 3.50
b

3.63

≤3 - <6 3.71 3.91 3.81 3.82
a

3.71

≥6 3.74 4.00 3.89 3.90
a

3.83

F-value 0.037 1.676 1.404 4.110
*

0.434

Average 3.52 3.71 3.61 3.55 3.51

n=65.
1)

 Mean: 4-point scale from 1 (not important) to 4 (strongly important).
2) a,b

 Different letters mean significant difference between groups by Duncan’s multiple range test.
*
p<0.05, 

**
p<0.01.

Table 3. Importance evaluation of food safety management according to the characteristics of hospital foodservice operations

서시설 완비’(p<0.05) 등 총 10개 항목에서 학교 급식소나 

사업체 급식소의 영양사보다 병원 영양사의 중요도 인식

이 유의적으로 높았고 병원 영양사를 대상으로 급식관리 

영역에 대한 중요도를 평가한 결과(Bae HJ 등 2007)에서

는 위생관리(74.3%), 영양관리(68.8%), 인사관리(37.1%), 

원가관리 (32.7%) 순으로 중요성 인식도가 높은 것으로 

조사되었다. 따라서 병원 영양사는 학교나 사업체 급식소

의 영양사 보다 위생관리에 대한 중요성 인식이 전반적

으로 높다고 판단된다.

3. 병원 급식소와 영양사의 특성과 선행요건 수행도

간의 상관관계 분석

병원 급식소와 영양사의 특성과 선행요건 관리 수행도 

평가 총점 간의 상관관계분석 결과는 Table 4와 같다. 선

행요건 수행도 총점은 영양사의 근무경력(p<0.05), 영양

사의 조리과정 감독시간(p<0.05), 영양사의 직무만족도

(p<0.01), 병원의 허가 병상수(p<0.05), 위생기기 보유율

(p<0.01)과 정(+)의 상관관계가 있었다. 즉, 영양사의 근

무경력이 많을수록, 영양사의 조리과정 감독시간이 길수

록, 영양사의 직무만족도가 높을수록, 병원의 허가 병상 

수가 많을수록, 위생기기 보유율이 높을수록 선행요건 관

리 수행도 점수는 높은 것으로 분석되었다. 이는 사업체·

병원·학교 급식소 위생관리 점수와 급식소 운영특성 간의 

상관관계를 분석한 선행 연구(Bae HJ 2002)에서 위생관

리 점수와 영양사 근무경력(p<0.01), 급식기기 보유율

(p<0.001), HACCP 관련 기기 보유율(p<0.001) 간에 유의

미한 정(+)의 상관관계가 있었던 것과 유사한 결과였다.

학교 영양사를 대상으로 한 연구(Kim YO 등 2006)에

서는 영양사의 연령과 근무경력이 많은 경우 위생관리를 
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Variables

Dietitian Foodservice operation

Age Career
Inspection 

time

Job 

satisfaction

Importance 

evaluation

score

Period of 

operation

Meal 

price

No. of 

permitted 

bed

No. of meal 

served per 

day

Holding rate 

of utensil and 

equipment

Performance score 0.264
1)

0.295
*

0.342
*

0.634
**

0.097  -0.009 0.048 0.338
*

0.204 0.551
**

1) 
Pearson correlation coefficient. *p<0.05, **p<0.01.

Table 4. Results of the correlation analysis

Independent variables
Unstandardized coefficients Standardized coefficients

t-value
B Std. Error Beta

(Constant) 50.196 4.926 10.191
***

Career -0.001 0.012 -0.007 -0.050

Inspection time 0.007 0.005 0.146  1.320

Job satisfaction 6.961 1.718 0.514  4.052
***

No. of permitted bed -0.005 0.004 -0.180 -1.228

Holding rate of utensil and equipment 0.154 0.058 0.356  2.675
*

Note: Dependent Variable: Performance score. R
2
=0.509, Adjusted R

2
=0.459, F=10.172

***
.

*
p<0.05, 

***
p<0.001 

Table 5. Results of the multiple regression analysis

더욱 철저히, 체계적으로 수행하였다고 하였으나 본 연구

의 상관관계 분석 결과에서는 선행요건 수행도 총점과 

영양사의 근무경력은 유의미한 정(+)의 상관관계가 있었

으나 영영사의 연령과는 유의미한 상관관계가 없었다. 또

한 영양사가 평가한 선행요건 중 위생관리 항목에 대한 

중요성 인식 정도와 급식시설 사용 연한, 급식단가, 1일 

총 급식인원과 선행요건 수행도 총점 간에도 유의미한 

상관관계가 없었다.

4. 병원 급식소 선행요건 수행도에 영향을 미치는 

요인

병원 급식소의 선행요건 관리 수행도에 영향을 미치는 

요인을 알아보기 위하여 선행요건 수행도 총점을 종속변

수로 하고 선행요건 수행도 총점과 유의미한 상관관계가 

있다고 분석된 영양사의 경력과 조리과정 감독시간, 직무

만족도와 병원 급식소의 허가 병상 수와 위생기기 보유

율 등 5개 항목을 독립변수로 하여 다중회귀분석을 실시

한 결과는 Table 5와 같다.

다중회귀분석 결과 회귀모형의 설명력은 45.9%였고, 회

귀식은 통계적으로 유의한 것으로 분석되었다(F=10.172, 

p<0.001). 회귀분석 결과 선행요건 수행도 총점에 ‘영양

사의 직무만족도(p<0.001)’와 ‘위생기기 보유율(p<0.05)’

은 유의한 양(+)의 영향을 주나 영양사의 근무경력, 영양

사의 조리과정 감독시간과 병원의 허가 병상 수는 유의

한 영향을 주지 않는 것으로 분석되었다. 병원 급식소의 

위생관리 수행도 분석 결과(Song YJ & Bae HJ 2013)에 

의하면 작업환경관리는 600병상 이상인 곳이 600병상 미

만인 곳에 비해 유의적으로 높았고, 본 연구의 상관관계 

분석 결과에서도 병원의 허가 병상수(p<0.05)와 선행요건 

관리 평가 점수 간에 유의미한 정(+)의 상관관계가 있다

고 분석되었으나 회귀분석 결과에서는 병원의 허가 병상 

수는 선행요건 수행도에 유의한 영향을 주지 않는 것으

로 분석되었다. 또한 영양사의 특성에 따른 병원 급식소 

위생관리 수행도 차이 분석 결과(Song YJ & Bae HJ 

2013)에서도 영양사의 연령이나 근무경력에 따라서 위생

관리 수행도의 유의적인 차이가 없었는데, 본 연구를 통

해서도 영양사의 연령과 근무경력은 선행요건 관리 수행

도에 유의한 영향을 주지 않는다는 것으로 알 수 있었다. 

본 연구결과를 종합해볼 때 병원 급식소 선행요건 관

리 수행도를 높일 수 있는 결정적인 변인 중 하나는 병원 

급식소 관리책임자인 영양사의 직무만족도이므로 병원 

영양사의 직무만족도 조사내용 중 상대적으로 만족도가 

낮았던 급여와 근무환경의 개선을 통해 급식관리자의 직

무만족도가 향상되면 급식관리자가 더욱 적극적으로 병

원 급식소의 전체적인 위생관리 수행도 향상을 위해 매

진할 것이라고 기대된다. 또한 급식소 위생기기 보유율이 

높을수록 병원 급식소 선행요건 관리 수행도가 높아질 

것이라고 판단되며 다수의 선행 연구(Bae HJ 2002, Lee 

KY & Lee HS 2005, Youn MY & Lee IS 2006, So GS 

2007, Jeon EK & Bae HJ 2009)에서도 ‘위생 시설·설비의 
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부족’이 HACCP 수행의 주요 장애요인이라고 하였으므

로 병원 급식소의 최고경영자는 병원 급식의 질적 향상

을 위해서 위생관리에 필요한 급식시설·설비의 개·보수에 

대한 재정적인 지원을 아낌없이 시행할 필요가 있다고 

생각된다.

Ⅳ. 요 약

병원 급식소 선행요건 관리 수행도에 영향을 주는 요

인을 분석하고자 서울·경인, 대구·경북지역에 위치한 종

합병원 규모 100병상 이상 병원 급식소 총 65곳을 대상

으로 설문조사를 실시한 후 통계처리 한 결과는 다음과 

같다. 직영으로 운영하는 경우가 위탁으로 운영하는 경우

에 비해 작업환경관리(p<0.01), 폐기물관리(p<0.05), 세척·

소독관리(p<0.05)에 대한 중요도 평가점수가 유의적으로 

높았다. 개인위생관리 영역의 중요도 평가점수는 300병

상 미만인 경우가 300병상 이상인 경우에 비해 중요도 

점수가 유의적으로 낮았다(p<0.05). 또한 영양사의 조리

과정 감독시간이 3시간 이상인 경우가 3시간 미만인 경

우에 비해 폐기물관리에 대한 중요도 점수가 유의적으로 

높았다(p<0.05). 선행요건 수행도 총점을 종속변수로 하

고 선행요건 수행도 총점과 유의미한 상관관계가 있다고 

분석된 영양사의 경력과 조리과정 감독시간, 직무만족도

와 병원 급식소의 허가 병상 수와 위생기기 보유율 등을 

독립변수로 하여 다중회귀분석을 실시한 결과 회귀모형

의 설명력은 45.9%였고, 회귀식은 통계적으로 유의한 것

으로 분석되었다(F=10.172, p<0.001). 회귀분석 결과 선행

요건 수행도에는 ‘영양사의 직무만족도(p<0.001)’와 ‘위생

기기 보유율(p<0.05)’이 유의한 양(+)의 영향을 주는 것으

로 분석되었다. 따라서 병원 급식소 선행요건 관리 수행

도 향상을 위해서는 영양사의 직무 만족도 향상을 위한 

근무조건 개선과 함께 위생관리에 필요한 기기의 적정 

확보가 우선적으로 필요하다고 판단된다. 
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