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ABSTRACT : This study was to analyze the Physical Activity Therapy Programs (PATPs) in Urban-rural region before and after 

COVID-19 in order to suggest a way of activating program. The subjects were the 43 PATPs performed in 4 Community Health 

Centers of Gimcheon, Jeongeup, and Pyeongtaek. The basic data was collected by official documents, expenditure budget, the 

homepage of the centers, national information disclosure portal, telephone interview, and e-mail with the person in charge of the 

programs. All the data were classified to the administrative districts, the health-related fitness variables, and the life cycles. The 

American College Sports Medicine Guidelines were used to evaluate the PATPs. As a results, the number of the PATPs was too 

small compared to the population of the regions. Also, the PATPs were not considered to the characteristics of participants such as 

Life-Cycle and regional facilities so on. The organization and management of the PATPs were principally deficient in improving 

health-related fitness variables. In 2020 as the period of COVID-19 pandemic, the number of programs and participants with 

face-to-face PATPs was significantlry decreased compared to 2019, while that was increased with non-face-to-face PATPs. In 

conclusion, PATPs should be increased and operated in accordance with scientific exercise prescription guidelines. Also, the programs 

should be considered with the proportion and characteristics of Life-Cycle population. Further, the various with non-face-to-face 

PATPs should be developed and screened with based on scientific data for post-corona virus pandemic. Further, non-face-to-face 

PATPs programs should include a kind of practical way to promote the individual physical activity. 

Key words : Community Health Center, Urban-rural region, COVID-19 pandemic, Physical Activity Therapy Program 3)
.
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I. 서  론 

1. 연구의 개요

최근 코로나19로 인해 사회적 거리두기와 방역조치 

단계가 가중화되면서 개인의 신체활동을 증진시키는 실

내 체육관 이용 및 아웃도어 활동이 감소되고 있다(Koh, 

2020). 전국적인 코로나 대유행으로 인한 사회적 거리두

기는 방역을 위한 필요불가피한 조치임에도 불구하고, 

이로 인한 개인의 신체활동은 코로나 유행의 정도에 따

라 더 어려워지고 있는 실정이다(Kang and Park, 2020). 

신체활동 부족은 과체중과 비만을 유발하며 순차적으로 

만성질환율을 높이고 건강수명주기를 낮추고 사망률을 

높인다. 따라서 세계보건기구에서는 신체활동 실천율을 

높일 것을 권장하고 있으며(WHO, 2010), 한국의 경우에

도 국민건강증진 종합계획에서 신체활동량을 높일 것을 

권장하고 있다. 또한, 수많은 선행연구에서 규칙적인 신

체활동은 과체중, 비만, 및 만성질환을 예방하거나 개선

할 수 있으며 면역력을 높일 수 있다고 보고하고 있다

(Jee, 2020; Jee, 2021; Park et al., 2021). 현재까지 코로나 

바이러스와 관련된 공신력 있는 기관의 보고들을 살펴보

면(Korea Disease Control and Prevention Agency, 2021), 

코로나 바이러스의 감염이 당뇨병, 고혈압 및 심장질환

자 등과 같은 기저질환자들에게는 중증 증상이 보다 현

저히 높게 나타나며, 사망률 또한 현저히 높다고 보고하

고 있다(Li et al., 2020). 따라서 개인의 신체활동량은 코

로나 대유행시기에 무엇보다 중요한 요인이 아닐 수 없

다(Giammattei et al., 2015).

정부에서 보건소를 중심으로 건강증진사업 일환으로 

운영되는 보건소 신체활동 치유 프로그램은 각 지역 구

성원의 생애주기별 분포와 특성을 고려하여 운영되고 있

다(Korea culture and tourism institute, 2019; Korea institute 

of sport science, 2018). 그러나 본 연구자의 이전 연구결

과를 살펴보면, 현재 보건소에서 시행하고 있는 신체활

동 치유 프로그램은 해당지역의 인구분포특성을 고려하

지 못하였으며 프로그램의 목표 건강체력요인도 제한적

인 것으로 나타났다. 또한 보건소 내부의 전문적인 관리 

인력의 부족과 생애주기별 프로그램의 다양성이 부족 및 

계획된 프로그램의 수행 여부를 판단하는 기준 등이 부

족한 실정이었다(Lee et al., 2021). 이와 같이 현재에도 

보건소에서 운영되고 있는 신체활동 치유 프로그램의 

경우, 효율적인 운영을 위한 개선이 필요한 상황에서 

2019년 후반부부터 시작된 코로나 대유행은 보건소의 

신체활동 치유 프로그램을 더욱 위축시켰을 것으로 전

망된다.

이에 본 연구는 도농지역 보건소에서 운영되고 있는 

신체활동 치유 프로그램들을 코로나 대유행 이전 2019

년 시기와 코로나 대유행 이후 2020년 시기로 구분하여 

그 차이를 분석하고 코로나 대유행 시기에서 보건소의 

신체활동 치유 프로그램을 활성화할 수 있는 방안을 제

시하고자 한다.

II. 연구방법

1. 연구대상

본 연구의 대상지역은 지방자치단체 건강증진사업에

서 우수사례로 평가되었던 경상북도 김천시, 경기도 평

택시, 전라북도 정읍시를 선정하였다. 해당 도시에 위치

한 보건소는 김천시의 K 보건소, 정읍시의 J 보건소, 평

택시의 P 보건소와 S 보건소로 총 4개이다. 본 연구에서

는 4개 보건소에서 2019년 운영하였던 신체활동 치유 

프로그램 24개와 2020년 운영하였던 신체활동 치유 프

로그램 13개를 조사대상으로 선정하였다.

2. 자료수집절차

본 연구는 2021년 3월부터 2021년 7월까지 자료수집

을 실시하였다. 1차 조사는 해당시청 보건소 홈페이지에 

기재되어 있는 건강관리 사업과 건강생활 실천 사업 중

에서 신체활동 치유 프로그램을 조사하였다. 2차 조사는 

해당시청 홈페이지에 게재된 예산통계정보 중에서 세출

예산서를 이용하여 신체활동 치유 프로그램을 조사하였

다. 3차 조사에서는 1차 조사와 2차 조사에서 파악된 프

로그램의 운영 여부를 확인하고, 더불어 홈페이지에 기

재되어 있지 않지만 운영하였던 프로그램이 있는지를 파

악하기 위해 실시하였다. 3차 조사 방법은 보건소 신체

활동 치유 프로그램 담당자와의 전화인터뷰, e-mail과 공문

을 사용하였다. 4차 조사는 국가정보공개 포털(https://www. 

open.go.kr)을 이용하여 조사하였다. 자료수집 항목은 프

로그램명, 모집인원, 대상자, 운영기간, 주당 운영횟수, 

회당 운동시간 및 프로그램 내용을 조사하였다. 조사된 

자료는 행정구역, 건강 체력 요소 및 생애주기로 구분하

였다. 

3. 분석틀 및 자료분석

본 연구에서는 다음과 같이 신체활동 치유 프로그램

을 분류하였다.
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첫째, 형태별 행정구역상 도농지역인 김천과 평택 및 

정읍으로 분류하였다. 

둘째, 생애주기는 유아(0-6세), 초등학생(7-12세), 청소

년(13-18세), 성인(19-64세), 노인(65세 이상)으로 분류하

였다.

셋째, 건강 체력 요소는 근력⋅근지구력 운동, 유연성 

운동, 유산소 운동으로 분류하였다.

본 연구에서 신체활동 치유 프로그램의 효과 분석 및 

평가를 위한 평가기준은 ACSM(2018)에서 권고하는 운

동처방 안내지침서를 사용하였으며, 자세한 기준은 다음

과 같다. 

근력⋅근지구력 운동은 성인은 주당 2-3회 8-12회 반

복동작으로 구성된 1-3세트, 아동과 청소년은 주 3회 이

상 1일 60분, 노인은 주 2회 이상을 권장한다(ACSM, 

2009; Sawka et al., 2007). 유연성 운동은 주당 2-3회를 

권장하며, 일상적인 유연성 운동은 1일 10분 이하의 시

간으로도 효과가 있다(Garber et al., 2011). 유산소 운동

은 주당 3-5회를 권장하며, 중강도 운동은 주당 150분, 

고강도 운동은 주당 75분 이상을 권장한다(Barbieri and 

Zaccagni, 2013; Rowland, 2013; Tan et al., 2014; U.S. 

department of health and human services, 2008).

III. 결과 및 고찰

2019년과 2020년 코로나19를 전후로 김천, 정읍, 평택

의 보건소에서 수행하였던 신체활동 치유 프로그램을 행

정구역, 생애주기 및 건강 체력 요소를 기준으로 분류하

여 분석하였다. 본 연구에서 이용된 분석틀은 크게 6가

지로 구성되었는데 구체적인 내용은 다음과 같다.

첫째, 2019년과 2020년 김천, 정읍, 평택의 인구수 및 

신체활동 치유 프로그램 현황을 분석하였다(Table 1). 

총인구는 2019년 875,338명이며, 2020년에는 897,871명

으로 증가하였다. 그러나 보건소에서 운영하였던 신체활

동 치유 프로그램은 2019년에는 24개였으나, 2020년에는 

13개로 감소하였다. 총인구수에 대한 프로그램 운영비율

로 살펴보면 2019년에는 36,472명당 1개의 프로그램이, 

2020년에는 69,067명당 1개의 프로그램이 운영되었다. 

결과적으로 인구수에 대한 프로그램 운영비율은 약 53% 

정도 감소하였다.

생애주기별 신체활동 치유 프로그램은 2019년 전연령 

대상 3개, 초등학생 대상 4개, 성인 대상 9개, 노인 대상 

8개 프로그램을 운영하였다. 2020년에는 전연령 대상 4

개, 초등학생 대상 2개, 성인 대상 5개, 노인 대상 2개 

프로그램을 운영하였다. 이는 코로나19로 집합시설 사용

의 제한으로 신체활동 치유 프로그램이 감소한 것으로 

판단된다. 또한, 성인의 인구비율이 각각 65.7% (2019년), 

65.5%(2020년)를 차지하는데 성인을 대상으로 운영하였

던 신체활동 치유프로그램은 37.5%(2019년), 38.5%(2020

년)에 불과하였다. 모든 지역에서, 2019년과 2020년 유아

와 청소년 대상 신체활동 치유 프로그램은 운영되지 않

았다. 특히, 2020년에는 참여자의 연령별 특성을 고려하

지 않고 전연령을 대상으로 한 프로그램이 30.8%를 차

지하고 있어 생애주기별 특성에 대한 고려가 부족한 것

으로 나타났다.

둘째, 2019년과 2020년 김천, 정읍, 평택의 행정구역과 

건강 체력 요소별 신체활동 치유 프로그램 현황을 분석

하였다(Table 2).

건강 체력 요소 기준으로 두 가지 이상의 건강 체력 

요소를 목적으로 운영하였던 신체활동 치유 프로그램은 

각각의 요소를 모두 수행한 것으로 간주하여 분석하였

다. 2019년과 2020년에는 각각 29개, 14개의 신체활동 

치유 프로그램을 운영하였다. 2019년에는 유연성 운동 

10개, 유산소 운동 19개 신체활동 치유 프로그램을 운영

Part
Life-Cycle Population Physical Activity Therapy Programs

Schoolchild Adult Old Adult Total All aged Schoolchild Adult Old Adult Total 

2019

Gimcheon 7,015 88,388 31,252 141,229 0 1 1 1 3

Jeongeup 32,185 356,351 61,910 513,027 1 0 0 5 6

Pyeongtaek 10,710 130,412 58,980 221,082 2 3 8 2 15

Total 49,910 575,151 152,142 875,338 3 4 9 8 24

2020

Gimcheon 6,975 86,773 32,520 143,548 2 0 2 1 5

Jeongeup 32,976 374,351 66,486 537,307 0 0 2 1 3

Pyeongtaek 10,026 126,780 60,516 217,016 2 2 1 0 5

Total 49,977 587,904 159,522 897,871 4 2 5 2 13

Table 1. Status of Physical Activity Therapy Programs
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하였다. 2020년에는 근력⋅근지구력 운동 1개, 유연성 

운동 3개, 유산소 운동 10개를 운영하였다. 이처럼 유연

성 운동 프로그램은 66%(2019년), 72% (2020년)로 높은 

비중을 차지하고 있다. 반면, 근력⋅근지구력 운동은 

0%(2019년), 7%(2020년)로 다양한 유형의 신체활동 치유 

프로그램이 균형 있게 운영되지 못하였다.

셋째, 2019년과 2020년 김천, 정읍, 평택의 생애주기와 

건강 체력 요소별 신체활동 치유 프로그램 현황을 분석

하였다(Table 3). 

생애주기에 따른 건강 체력 요소별 신체활동 치유 프

로그램 비율을 살펴보면, 2019년에는 전연령 대상(100%), 

초등학생 대상(100%), 성인 대상(64%)으로 유산소 운동 

비율이 매우 높으며, 노인 대상으로는 유연성 운동 비율

이 60%로 편중되어 있다. 2020년 역시 전연령 대상

(100%), 초등학생 대상(100%), 성인 대상(60%)으로 유산

소 운동 비율이 매우 높으며, 노인 대상으로는 유연성 

운동 비율이 100%로 편중되어 있다. 유아와 청소년은 

유산소 운동과 저항 운동을 병행하는 것이 보다 효과적

이며, 노인 역시 유연성 운동 뿐만 아니라 유산소 운동

과 근력 운동을 병행하는 것을 권장하고 있다(ACSM, 

2018; Park, 2020). 하지만, 신체활동 치유 프로그램은 생

애주기 특성에 적절한 유형의 프로그램이 균형 있게 운

영되지 않는 실정이다.

넷째, 2019년과 2020년 김천, 정읍, 평택의 신체활동 

치유 프로그램을 건강 체력 요소별로 근력⋅근지구력 

운동, 유연성 운동, 유산소 운동으로 분류하여 효과를 분

석하였다(Table 4, Table 5). 신체활동 치유 프로그램 평

가는 ACSM(2018)에서 권고하는 운동처방 지침서를 기

준으로 실시하였다. 그러나, 보건소에서 운영하였던 신체

활동 치유 프로그램은 운영이나 관리가 미흡하여, 수집

된 자료 중 객관적인 자료인 운동 유형과 운동 빈도 및 

주당 신체활동 시간을 평가하였다.

Part Strength/Muscle endurance Flexibility Aerobics Total

2019

Gimcheon 0 1 3 4

Jeongeup 0 3 3 6

Pyeongtaek 0 6 13 19

Total 0 10 19 29

2020

Gimcheon 1 1 4 6

Jeongeup 0 1 2 3

Pyeongtaek 0 1 4 5

Total 1 3 10 14

Table 2. Health-related Fitness Variables as the Administrative Districts

Part Strength/Muscle endurance Flexibility Aerobics Total

2019

All aged 0 0 4 4

Children 0 0 0 0

Schoolchild 0 0 4 4

Youth 0 0 0 0

Adult 0 4 7 11

Old Adult 0 6 4 10

Total 0 10 19 29

2020

All aged 0 0 5 5

Children 0 0 0 0

Schoolchild 0 0 2 2

Youth 0 0 0 0

Adult 1 1 3 5

Old Adult 0 2 0 2

Total 1 3 10 14

Table 3. Health-related Fitness Variables as the Life-Cycle
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2019년과 2020년 신체활동 치유 프로그램 평가 결과, 

2019년에는 운동 빈도와 주당 운동 시간이 각각 62%, 

59%가 미흡하였으며, 2020년에는 운동빈도와 주당 운동

시간 모두 71%가 미흡하였다.

근력⋅근지구력 운동 프로그램은 2019년에는 운영하

지 않았다. 2020년에는 김천에서만 1개의 근력⋅근지구

력 운동 프로그램만을 운영하였으며, 평가한 결과, 주당 

운동 시간은 양호하였으나 운동 빈도는 미흡하였다.

유연성 운동 프로그램은 2019년에는 10개를 운영하였

으며, 2020년에는 3개로 감소하였다. 유연성 운동 프로

그램을 평가한 결과, 2019년에는 운동 빈도와 주당 운동 

시간이 각각 90%, 100%가 양호하였으나, 2020년에는 운

동 빈도와 주당 운동 시간 모두 67%가 양호하게 나타나 

2019년에 비해 낮게 나타났다.

유산소 운동 프로그램은 2019년에는 19개를 운영하였

으며, 2020년에는 4개로 감소하였다. 유산소 운동 프로

그램을 평가한 결과, 2019년에는 운동 빈도와 주당 운동 

시간 모두 89%가 미흡하였으며, 2020년 역시 운동 빈도

와 주당 운동 시간이 각각 80%, 90%가 미흡하게 나타났

다. 이는 유산소 운동 프로그램의 체계적인 구성과 관리

의 필요성을 보여주는 결과이다.

다섯째, 2019년과 2020년 김천, 정읍, 평택의 신체활동 

치유 프로그램을 생애주기와 건강 체력 요소별로 분류하

여 효과를 분석하였다(Table 6, Table 7).

Part

Flexibility (n=10) Aerobics (n=19) Total (n=29)

Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk)

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Gimcheon 1 0 1 0 0 3 2 1 1 3 3 1

Jeongeup 3 0 3 0 0 3 0 3 3 3 3 3

Pyeongtaek 5 1 6 0 2 11 0 13 7 12 6 13

Total 9 1 10 0 2 17 2 17 11 18 12 17

Table 4. The Estimation of Health-related Fitness Variables as the Administrative Districts in 2019

Part

Strength/Muscle endurance 

(n=1)
Flexibility (n=3) Aerobics (n=10) Total (n=14)

Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk)

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Gimcheon 0 1 1 0 1 0 1 0 0 4 1 3 1 5 3 3

Jeongeup 0 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 2 1 2 0 3

Pyeongtaek 0 0 0 0 1 0 1 0 1 3 0 4 2 3 1 4

Total 0 1 1 0 2 1 2 1 2 8 1 9 4 10 4 10

Table 5. The Estimation of Health-related Fitness Variables as the Administrative Districts in 2020

Part

Flexibility(n=10) Aerobics(n=19) Total(n=29)

Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk)

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

All aged 0 0 0 0 1 3 0 4 1 3 0 4

School child 0 0 0 0 0 4 1 3 0 4 1 3

Adult 4 0 4 0 1 6 1 6 5 6 5 6

Old Adult 5 1 6 0 0 4 0 4 5 5 6 4

Total 9 1 10 0 2 17 2 17 11 18 12 17

Table 6. The Estimation of Health-related Fitness Variables as the Life-Cycle in 2019
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2019년 운영하지 않았던 유아와 청소년 생애주기를 

제외한 모든 대상 즉, 전연령(75%), 초등학생(100%), 성

인(55%), 노인(50%) 대상 신체활동 치유 프로그램에서 

운동 빈도가 미흡한 것으로 나타났다. 또한, 노인(40%)을 

제외한 전연령 대상(100%), 초등학생 대상(75%), 성인 대

상(55%)에서 절반 이상이 주당 운동 시간이 미흡한 것으

로 나타났다. 

2020년 역시 운영하지 않았던 유아와 청소년 생애주

기를 제외한 모든 대상 즉, 전연령(75%), 초등학생(67%), 

성인(100%), 노인(50%) 대상 신체활동 치유 프로그램에

서 운동 빈도가 미흡한 것으로 나타났다. 뿐만 아니라 

전연령(100%), 초등학생(67%), 성인(50%), 노인(50%) 대

상 신체활동 치유 프로그램에서도 주당 운동 시간이 미

흡한 것으로 나타났다.

여섯째, 2019년과 2020년 김천, 정읍, 평택의 모바일 

사용 여부에 따른 신체활동 치유 프로그램 현황을 분석

하였다(Table 8).

모바일 헬스케어 사업은 모바일을 이용한 신체활동 

치유 프로그램으로 김천과 평택은 2019년과 2020년 운

영하였으며, 정읍은 2020년부터 운영하였다. 모바일 헬

스케어 사업 외에 비대면 신체활동 치유 프로그램으로 

김천은 “대세는 집콕 운동 프로그램”을 운영하였으며, 

평택은 “비대면 걷기 동호회”, “비대면 밸런스 운동교실”

을 운영하였다. 이러한 프로그램은 코로나19의 발생으로 

사회적 거리두기와 외부 활동 자제로 인한 신체활동 저

하를 예방하는 수단으로 제공되는 컨텐츠이다. 특히, 코

로나19 고위험군에 대한 관리가 필요하며, 언택트 문화 

확산으로 비대면 서비스로 전환하고자 시도된 것이다. 

모바일을 이용한 비대면 신체활동 치유 프로그램은 불필

요한 접촉을 감소시켜 감염병 확산을 예방할 수 있다

(Ministry of Health and Welfare, 2020). 더 나아가 포스트 

코로나 시대에 대비하여 건강증진사업으로 신체활동 활

성화 방안으로 적합할 것으로 판단된다. 김천, 정읍, 평

택 지역에서 실제로 운영하였던 대면 신체활동 치유 프

로그램의 누적 참여자 수는 2019년에는 19,497명이었으

나 2020년에는 5,784명으로 대폭 감소하였다. 반면에, 비

대면 신체활동 치유 프로그램 누적 참여자수는 2019년

에는 5,778명이었으나, 코로나 이후인 2020년에는 13,895

명으로 대폭 증가하였다. 그러나, 비대면 신체활동 치유 

프로그램의 대부분이 유산소 운동으로 구성되어 건강 체

Part program participants
Health realted fitness Life-Cycle

Flexibility Aerobics Adult All aged 

2019

Gimcheon 1 153 0 1 0 1

Jeongeup 0 0 0 0 0 0

Pyeongtaek 1 4,115 0 1 0 1

Total 2 4,268 0 2 0 2

2020

Gimcheon 2 2,877 0 2 0 2

Jeongeup 1 5,570 0 1 1 0

Pyeongtaek 3 6,405 1 2 1 2

Total 6 14,852 0 6 2 4

Table 8. Status of Physical Activity Therapy Programs as mobile method

Part

Strength/Muscle endurance 

(n=1)
Flexibility (n=3) Aerobics (n=10) Total (n=14)

Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk) Frequency Duration (hr/wk)

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

Ade

quate

Inade

quate

All aged 0 0 0 0 0 0 0 0 2 3 0 5 1 3 0 5

Schoolchild 0 0 0 0 1 0 1 0 0 2 0 2 1 2 1 2

Adult 0 1 1 0 0 0 0 0 0 3 1 2 0 4 2 2

Old Adult 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1

Total 0 1 1 0 2 1 2 1 2 8 1 9 4 10 4 10

Table 7. The Estimation of Health-related Fitness Variables as the Life-Cycle in 2020
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력 요소를 균형 있게 운영하지 못하고 있다. 뿐만 아니

라 프로그램 유형도 다양한 운동을 제공하지 못하고 걷

기운동에 편중되어 참여자의 선택지가 매우 좁은 실정

이다. 

이에 포스트 코로나 시대에는 과학적인 운동처방 지

침에 의거하여 보다 체계적으로 운동프로그램을 구성하

고 상호작용과 피드백 등의 비대면 신체활동의 제한점을 

보완하여야 한다. 또한, 공간적 시간적 제약이 적은 비대

면 신체활동 치유 프로그램과 함께 대면 신체활동 치유 

프로그램을 병행한다면 참여효과는 확대될 것으로 판단

된다.

IV. 결론 및 제언

본 연구는 2019년과 2020년 코로나19를 전후로 도농

지역의 보건소에서 수행하였던 신체활동 치유 프로그램

의 차이를 파악하고, 이를 분석하여 신체활동 치유 프로

그램을 활성화할 수 있는 방안을 제시하고자 시도되었

다. 김천, 정읍, 평택지역 4개 보건소에서 2019년과 2020

년 실제 운영하였던 신체활동 치유 프로그램 37개를 대

상으로 분석된 결과를 토대로 다음과 같이 요약하고자 

한다.

첫째, 김천, 정읍, 평택지역의 신체활동 치유 프로그램

은 운영되는 프로그램수가 인구에 비해 부족하다.

둘째, 김천, 정읍, 평택지역의 신체활동 치유 프로그램

은 대상자의 운동 목적, 운동 유형 및 참여 대상자의 특

성을 고려하지 않았다.

셋째, 김천, 정읍, 평택지역의 신체활동 치유 프로그램

은 운동 빈도, 운동 강도, 운동 시간 및 운동 유형의 구

성이 체계적이지 않다.

넷째, 2019년에 비해 코로나 대유행 기간인 2020년 김

천, 정읍, 평택지역의 대면 신체활동 치유 프로그램수와 

참여자수가 감소하였다. 반면, 모바일을 이용한 비대면 

신체활동 치유 프로그램의 프로그램수와 참여자수는 증

가하였다. 그러나, 비대면 신체활동 치유 프로그램의 경

우에도 운동 목적과 운동 유형이 다양하지 않았으며 참

여대상자의 특성이 반영되지 않았다. 

이에 향후 도농지역 보건소에서 운영하는 신체활동 

치유 프로그램의 활성화를 위해 1) 모든 프로그램은 지

역 인구 분포를 생애주기별로 특성화하여 각 주기에 따

라 강조되는 건강 체력 요소를 중점으로 신체활동 치유 

프로그램이 운영되어야 할 것으로 사료된다. 2) 다양한 

형태의 비대면 신체활동 치유 프로그램을 개발하고 성취

동기를 높일 수 있는 방안이 제공되어야 한다. 3) 아울

러 신체활동 참여에 따른 상호작용과 피드백을 개인별로 

제공할 수 있는 전략을 수립해야 할 필요가 있는 것으로 

사료된다.  

This work was supported by the Ministry of Education 

of the Republic of Korea and the National Research 

Foundation of Korea (NRF-2019S1A5A2A03052335).
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