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1  학생 건강관리 강화

 기본방침

  ◦ 성장기 학생들의 건강한 성장·발달 지원을 위한 건강증진 활동 등 건강문제에 

대한 체계적인 예방·관리

  ◦ 학생 개개인의 태도와 습관을 변화시켜 평생건강의 기틀을 마련하고, 각종 질병을 

예방하여 건강하고 명랑한 생활을 영위할 수 있도록 지도

 현황

  ◦ 학생 건강검사 결과 시력이상 및 구강질환 학생이 많은 비율을 차지하고 있으며, 

비만 등 생활습관형 질환의 지속적 증가

    - 2019년도 초 1·4학년, 중·고 1학년 학생 85,097명의 건강검진 결과를 

분석한 결과 시력이상1) 53.6% > 치아우식증 27.8% 순으로 높게 나타남

(단위: 명)

            대상

인원  

초등학교 중학교 고등학교
계

1학년 4학년 1학년 1학년

검사 학생 22,572 20,376 19,690 22,459 85,097

시력이상 학생 6,038 9,775 12,950 16,891 45,654

치아우식증 학생 6,600 5,690 5,014 6,400 23,704

※ 2020년도 건강검사 결과는 2021년도 통합 실시하여 21년도에 통계 도출

    - 학생 비만도는 35.8%로 전년대비 4.0% 증가하였으며, 지역별로는 도시지역(중소도시) 
학생보다 농·어촌지역(읍·면)의 학생들과 일부 지역 고등학교와 특수학교의 
비만도가 높은 것으로 나타남

(단위: %)

구분

총 

학생수

(A)

검사학생수

(A=B+C+D+E)

비만학생 검사결과

정상

(B)

비만도 학생수
저체중

(C)
과체중

(D)
비만
(E)

소계

초 120,797 119,715 57,6 3.7 13.7 25.0 42.4

중 51,943 48,232 63.3 3.9 9.3 23.5 36.7

고 51,423 44,505 63.0 5.2 5.3 26.5 37.0

계 224,163 212,452 60.1 4.1 10.9 24.9 39.9

1) 시력이상: 전체 학생 중 안경 등으로 교정 중이거나, 나안 시력이 어느 한쪽이라도 0.7 이하인 학생
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  ◦ 학교에서의 학생 건강관리에 필요한 전문 인력 확보 부족

    - 보건교사 배치 현황

구분 초등학교 중학교 고등학교 특수학교 계

전체 학교수 473 259 185 8 925

보건교사
배치 학교수

(배치율)

383
(81.0%)

162
(62.5%)

176
(95.1%)

8
(100%)

729
(78.8%)

(2021. 3. 1. 기준)

※ 공립 보건교사 증 배치 50명(초 34명, 중 11명, 고 5명)

※ 기간제 보건교사 증 배치 40명(사립중 18교, 사립고 22명)

※ 단설유치원 1명 증 배치(김천 율빛유치원)

  ◦ 학교 현장에서 활용 가능한 다양한 보건교육 자료 및 적용 프로그램 개발·보급 

하였으나, 학생 건강 관련 각종 연구결과에 대한 자료의 공유가 부족

 추진방향

 가. 학교 구성원 참여 및 지역사회 연계 건강증진활동 추진

  ◦ 학교 건강문제에 대한 진단을 통해 해결의 우선순위를 결정하고, 학교 교육과정과 

연계하여 많은 학교 구성원이 참여할 수 있는 건강증진활동 추진

    - 특정업무 담당자에게 업무가 편중되지 않도록 업무분담을 통해 모든 구성원의 

참여 독려

  ◦ 지역사회와 연계한 학생 건강관리 강화

    - 학생 건강관리를 위하여 학교와 보건소간의 건강관리 사업 추진 강화

    - 학교장은 구강보건, 건강한 체중관리, 흡연예방 및 금연, 감염병 예방관리 등 

보건소와 연계하여 다양한 건강관리 사업을 전개·운영

    - 교육지원청 및 각급학교와 자치단체간의 상호 협조체계 구축

 나. 건강한 체중관리

  ◦ 학생 비만관리홈페이지 ‘아이날씬(http://inalssin.info.go.kr)’을 적극 활용

하여 비만학생 및 저체중 학생에 대한 상담, 식사 및 운동방법 지도

    - ‘아이날씬’은 워크북을 복사해서 사용(폰트 저작권 문제)

    - 도교육청 홈페이지 및 경상북도교육행정포털(www.info.go.kr)과 연계 운영
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    - 건강한 체중관리를 위한 ‘아이날씬’ 지침서(학생용, 교사용) 및 학습지도서 

필요시 수업 보조 자료로 활용

  ◦ 건강증진 중심학교는 반드시 건강한 체중관리 프로그램을 포함하여 운영

    - 학교별 체중관리 상담실 등 운영

  ◦ 건강한 체중관리 운영 관련 전시회 등 다양한 행사 개최

 다. 학생 시력관리

  ◦ 학생 시력저하 예방 교육 강화

    - 학교와 가정에서 근시 예방을 위한 생활습관 교육 실시(올바른 독서법, 컴퓨터·TV·

스마트폰 시청 지도, 올바른 안경사용 방법 등)

  ◦ 각급 학교별 시력저하 예방 관련 행사 실시(예매년 11.11. ‘눈의 날’ 행사, 

시력보호 포스터·글짓기 대회 등 개최) 

  ◦ 시력보호를 위한 일정한 휴식 및 영양교육 실시

  ◦ 학생건강검사 결과 고도근시, 저시력, 기타 안과 질환 학생에 대해 1년에 1회 

이상 안과 전문의에게 정밀검사 받도록 안내

  ◦ 각급학교 조도 관리기준 준수

    - 채광(자연조명): 직사광선을 포함하지 않고 최대·최소 비율이 10:1 이내 

유지 및 교실 밖 반사물로부터 눈부심 발생 억제

    - 조도(인공조명): 교실 책상 면이 300Lux 이상이고 최대·최소 비율이 3:1 

이내 유지 및 인공조명에 의한 눈부심 발생 억제

    - 실내마감(창 면적 변경, 유리 교체, 차양 설치 등) 유지 관리, 조명설비 청소, 

조명기구 교체 등 실시

 라. 학생 구강관리

  ◦ 구강보건 교육 실시(바른 칫솔질 등)

  ◦ 보건소와 연계한 구강관리 강화

    - 구강검진, 교육상담, 예방진료 

    - 치아홈메우기, 불소도포, 불소용액양치사업, 치면 세균막 검사 등

  ◦ 구강보건 관련 행사 실시(포스터, 글짓기, 건치아동선발 대회 등)
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 마. 심장질환 학생 관리

  ◦ 선천성 심장병 어린이와 점차 증가하고 있는 후천성 심장병 환자의 조기 발견 

및 치료로 건강 증진 도모

  ◦ 매년 심장질환 유증상 학생 무료검진을 실시하여 이상자 발견 시 정밀진단을 

거쳐 수술 지원

    - 대상자: 유치원, 초·중·고등학생 중 심장병 의심자

    - 수술대상자에 대한 수술비 지원 및 심장재단 지원 안내

    - 확진자는 도교육청 난치병 학생 의료비 지원 사업 신청

 바. 아토피·천식 등 관리 

  ◦ 환경성 질환에 민감한 어린 성장기 학생들이 하루의 대부분을 보내는 학교에서의 

예방관리는 매우 중요

  ◦ 초등학교를 중심으로 아토피·천식을 예방할 수 있는 친환경 시스템을 제공하고, 

질환자에 대한 악화방지 및 치료관리를 위한 지역 의료시스템과의 연계구축

  ◦ 학생 건강관리 강화를 위해 다양한 프로그램 운영 강화

  ◦ 경상북도 아토피·천식 교육 정보센터(www.eainfo.allergy.com)활용하여 

아토피·천식 학생관리 및 예방교육

 사. 학생 건강정보 홈페이지 활용

  ◦ 교육부에서 구축·운영하는 ‘학생건강정보센터 홈페이지’를 활용하여 학생들에게 

다양한 건강정보 제공 및 전문적인 컨설팅 역할 추진

     
 ← 학생건강정보센터 QR코드, http://www.schoolhealth.kr

  ◦ 각급 학교 및 교육지원청 홈페이지에 학생건강정보센터 배너 탑재

  ◦ 각급 학교에서는 관련자료 공유 및 동 홈페이지 적극 활용

 아. 보건업무 담당교사 지정·운영

  ◦ 보건교사 미 배치 학교의 평상 시 보건업무 수행은 보건업무 담당교사 연수 

이수자 또는 관련교과 교사를 보건업무 담당교사로 지정, 업무를 담당
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  ◦ 보건교사 부재 시 대책 강구

    - 보건교사가 출장 등으로 부재 시 응급처치 대책을 위한 구급 대체 요원 지정 

및 학교의사·학교약사를 포함한 응급환자 후송 등 비상 연락 체계 구축과 

      학생건강관리 및 응급 상황에 대한 대응체계 구축

  ◦ 각급 학교에서는 ｢학교보건법｣제15조에 의거 학생과 교직원의 건강관리를 

지원하는 의료인과 약사를 둘 수 있음

  ◦ 학교 응급처치 요령은 붙임 [부록 1] 준수



6 ●●●  경상북도교육청

2  학생 건강검사의 효율적 운영

 기본방침

  ◦ 성장기 학생들의 건강생활 습관 및 신체적·정신적 건강상태를 파악하고, 질병을 

조기에 발견·치료하여 건강한 삶 도모

  ◦ 나쁜 건강행태 또는 건강문제, 질병이 발견된 학생에 대해서는 교육 및 건강 

상담, 치료 및 보호 등 적절한 대책 강구

 현황

  ◦ 초·중·고등학교에서 2006년부터 개정된 ｢학교보건법｣ 및 ｢학교건강검사

규칙｣에 의거 재학생에 대한 건강검사를 실시하고 있으나,

    - 학교별로 모든 학생을 대상으로 실시하여야 하는 건강조사가 제대로 이루어

지지 않고, 학교건강검사 결과 분석 및 학교보건계획 수립 시 학생건강조사 

및 건강검진 분석자료 활용 미흡 

    - 일부 건강검진 기관의 형식적·불성실한 검진에 따른 학부모 민원 발생

  ◦ 학교에서 검진기관 선정 시 ｢학교건강검사규칙｣에서 규정*한 최소한의 검진

기관 만을 선정함으로써 학생 및 학부모의 선택의 폭을 제한

    * 제5조의2(건강검진의 절차 등) ①학교의 장은 법 제7조제2항의 규정에 의한 학생의 건강검사를 

실시하기 위하여 2개 이상의 검진기관을 선정하여야 한다.

    - 일부 학교에서는 학생들이 검진기관을 방문하는 일자를 임의로 지정함으로써 

학생 몰림 현상 등에 따른 불편 및 형식적 검진 초래

<주요 민원 사례>

 건강검진을 받을 수 있는 검진기관의 충분한 확보(계약) 요청

 형식적인 건강검진(구강검진 포함)에 대한 개선 요청
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 추진방향

 가. 학생 건강검사 실시

구 분 대 상 검사시기 검사종목 검사방법

신체발달상황 초·중·고 전교생 연중 키, 몸무게, 비만도

초 1,4학년과 중·고1학년은 

건강검진 기관에서 실시하고 기

타 학년은 학교 교직원이 실시

건강조사 초·중·고 전교생 4월중
「학교건강검사규칙」

 제4조2 제2항
〃

건강검진

초 1·4학년,

중·고 1학년
연중

「학교건강검사규칙」

 제5조 제1,2항

학생(학부모)들이 지정 검진

기관 방문 실시 원칙

(출장검진 및 1개 검진기관 

지정은 교육감 승인)

초2,3,5,6학년 연중 구강검진 〃

  ◦ 모든 학생에 대한 건강조사를 실시하고, 취학 후 매 3년마다(초1·4, 중1, 고

1학년) 실시되는 건강검진에 대한 활용방안을 적극 지도

  ◦ 2020년에 코로나19로 인하여 건강검진을 2021학년도로 연기한 학교는 초 

2·5, 중2, 고2학년에 대하여 건강검진 실시

    - 건강검사 소요예산 확보·지원, 별도검사 항목별 대상학년 선정, 건강조사에 

필요한 구조화된 설문지 제공 등 학교에서 건강검사가 원활히 추진될 수 

있도록 조치

    - 초1·4, 중1, 고1학년 학생에 대한 건강검진(｢학교보건법｣ 제7조)

      • 초등학교 전 학년에 대하여 구강검진 실시

      • 건강검진 소요예산은 학교기본운영비 통합사업비로 지원

    - ｢학교보건법｣ 제7조 및 ｢학교건강검사규칙｣에서 정한 건강검사 항목 이외의 

검사 금지

       ※ 불가피한 사유로 검사가 필요한 경우에는 관할 교육지원청 및 도교육청과 사전협의

  ◦ 「학교건강검사규칙」개정(2020년 3월∼)

    - 건강검진 일부항목 삭제 및 추가, 문진표와 건강조사서 분리, 비만도 산출은 

‘체질량지수’기준 산출방식으로 일원화 등

    - (참고)초등학생 구강검진은 전 학년이 대상이므로 ’20년 초등학생 구강검



8 ●●●  경상북도교육청

진을 연기한 경우라도 다음 학년도(’21)에 2회가 아닌 1회만 실시

    - 학교 건강검사 제도 관련 규정 개정 내용 적극 안내 및 적법한 운용 지도

 ※ ｢학교건강검사규칙｣(교육부령 제188호, 2019.9.17. 타법개정), ｢학생건강기록부 전산처

리 및 관리지침｣(교육부훈령 제320호, 2020.1.1. 일부개정), ｢학교건강검진 결과판정 

및 기재방법 등에 관한 기준｣(교육부고시 제2019-214호, 2020.1.1. 일부개정)   

  ◦ 학부모 의견수렴 등을 통하여 학생·학부모의 검진기관 선택권을 보장할 수 

있도록 검진기관 선정 추진

    - 건강검진 추진에 지장이 없는 범위 내에서 가급적 학생·학부모가 원하는 

날짜에 검진을 받을 수 있도록 검진기관과 협의하여 검진 추진

       * 단, 지역 내 검진기관이 없는 학교, 특수학교 등에서는 1개의 검진기관에 의한 출장검진 

가능(｢학교건강검사규칙｣ 제5조의2(건강검진의 절차 등) 제4항)

  ◦ 검사결과의 적극 활용 및 유증상자에 대한 사후관리 철저    

    - 학교의 장은 학생 건강검사의 결과를 평가하여 이를 바탕으로 학생건강증진 

계획을 수립·시행(학교보건법 제7조의2제3항)

      ※ 학생 건강검사 자료를 학생의 건강관리에 활용할 수 있도록 가급적 1학기 내에 완료

    - 모든 학생에 대한 건강조사를 실시하고, 그 결과를 바탕으로 학생의 건강

행태를 개선할 수 있도록 보건교육 등 적극적인 건강증진 교육 실시

    - 건강검사결과에 따라 건강상담 및 질병의 예방조치, 치료 등의 보호 또는 

양호의 대책이 필요한 학생에 대해서는 학부모 상담 등을 통해 적절한 대책 

마련·추진

  ◦ 학생 건강검진 관련 민원에 대한 적극적 대응

    - 건강검진 관련 민원이 발생할 경우 교육지원청 또는 단위학교(초·중·고등

학교)에서 검진기관 방문 등을 통하여 해당 민원에 대한 설명 및 개선요청을 

하고, 필요 시 학생 및 학부모 등을 대상으로 검진의 문제점 발견 등을 위한 

만족도 조사를 실시하여 질(質) 관리를 추진하는 등 적극적인 조치방안 강구

    - 학교 건강검사의 적법한 운영 지원 및 현장지도·점검 철저

  ◦ 학생 건강검진기관 계약 간소화를 통한 업무 효율성 제고

      ※ 검진기관과 계약 시 ｢건강검진기본법｣에 따른 ‘건강검진기관’ 여부 확인

  ◦ 학생 건강검진 안내: 추후 별도 공문 안내
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※ 초등학생 구강검진 관련 참고사항(법률자문가 유권해석 결과)

  □ ｢학교보건법｣제7조제2항제1호 단서규정에 따르면(2007.12.14. 개정) 초등학생 구강

검진의 방법(출장검진과 내원검진 등 방법결정 및 검진비용 등)은 교육감에게 위임된 

사항임

    ▸ 따라서 ｢학교건강검사규칙｣에서 정한 건강검사 세부방법은 구강검진을 제외한 

일반검진에 적용되는 것이므로 구강검진은 법률에서 정한 대로 교육감이 지역실정에

맞게 정하여 시행할 수 있음

  □ 검진기관으로 승인 받지 않은 보건(진료)소에서의 구강진료를 건강검진으로 인정할 

수 있는지 여부

    ▸ 검진기관으로 승인 받지 않은 보건(진료)소에서의 구강진료는 검진이 아니며 이 경우에는

학교건강검사에서의 ‘구강검진’은 미실시로 처리하고, 이에 대한 충분하고 객관적인 검토

(근거) 자료 첨부

     • ｢학교보건법｣ 제7조제4항에서는 ‘천재지변 등의 부득이한 사유(이용 가능한 검진기관

부재 등)로 검진이 어려운 경우에는 관할 교육감 또는 교육장의 승인을 받아

건강검사를 연기하거나 건강검사의 전부 또는 일부를 생략할 수 있도록 규정’ 하고 

있는 바,

     • 지역 내에 검진기관의 부재 및 인근지역 이동 등이 사실상 어려운 경우 지역 내 보건

(진료)소의 구강관리실 등에서 학생 구강진료를 받아 그 결과를 토대로 학생들의 구강

보건 관리를 할 수 있음

 ※ 일부 검진기관에서 학생검진결과를 임의 특정기관에 DB화 의뢰하는 것은 개인정보 보호에 위반되는 것으로 
학교의 주의 요망

 나. 별도 건강검사 실시

  ◦ 별도의 검사 방법(｢학교건강검사규칙｣ 제6조)

검사종목 검사기관명 검사방법
검사수수료

(1인당)
검사대상

결핵검사
학교장

자율 지정

흉부X-선

직접촬영
3,600원* - 고등학교 2·3학년

소변검사
한국학교보건협회 

대구경북지부

멀티스틱

(검사시약)검사법
820원**

- 초등학교 2·3·5·6학년 

- 중학교 2·3학년

- 고등학교 2·3학년

시력검사 교직원 시력측정 -
- 초등학교 2·3·5·6학년

- 중학교 2·3학년

 

  * 결핵검사수가는 2019년도 학생결핵검사 수수료 조정협의회 결과를 기준으로 산정

 ** 소변 검사 수수료는 820원 적용

  ※ 고등학교 2․3학년 결핵검사의 경우 기존의 교육감이 검사기관을 일괄 지정하는 방식에서 학교장이 자율

적으로 검사기관을 선정하여 시행하는 방식으로 변경(2012년 학교보건 기본방향)
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  ◦ 소변검사 실시 기간: 검사일정 별도 공문 안내

  ◦ 시력검사는 학사일정을 고려하여 학교 자체 계획 수립 후 시행

  ◦ 검사수수료 지급 방법: 해당학교 예산에서 지급

 다. 건강검사 표본학교 지정·운영

  ◦ 국가차원의 학생건강변화 추이를 파악하기 위해 3년 주기로 건강검사 표본학교 

지정·운영: 추후 별도 공문 안내

  ◦ 표본학교의 경우 학생 건강검사 지침 개정과 별도로 기존 보고체계 유지

 라. 학생건강기록부 관리

  ◦ 나이스시스템(보건 영역) 학생건강기록부 관리

     ｢학생건강기록부 전산처리 및 관리지침｣(교육부훈령 제320호, 2020.1.1.    

 일부개정) 참조

    - 학생이 재·전·편입학할 때와 상급학교에 진학할 때에는 학생건강기록부 

전산매체와 함께 용지에 출력한 출력물을 원적교에서 재·전·편입학 또는 

진학하는 상급학교로 이관

    - 학생이 고등학교를 졸업할 때에는 초등학교 1학년부터 고등학교 3학년까지 

12년간 계속적으로 기록·관리해 온 학생건강기록부 출력물(종전의 건강기록부 

포함)을 본인 또는 보호자에게 교부

      ※ 졸업 후 5년 이후에는 나이스 시스템에서 삭제되기 때문에 학생 졸업 시 학생건강기록부 

배부가 누락되지 않도록 유의

    - 학생이 휴학, 퇴학, 사망 및 중·고등학교 미진학 시에는 최종적으로 재적하였던 

학교에서 학생건강기록부 전산자료(종전의 건강기록부 포함) 및 출력물을 

5년간 당해 학교에 보존

    - 위 항에 해당하지 않는 출력물 등은 사용 용도가 소멸되는 즉시 폐기

    - 나이스시스템(보건 영역) 입력은 담임교사가 매 학년 말까지 완료하고, 담당

교사가 학년 말 마감 처리

    - 나이스시스템(보건) 관련 기술적 지원은 경상북도교육청 담당자(054-

       805-3848)에게 문의

 마. 참고자료: [부록 5] 학생 건강검사 시행 지침’숙지 요망
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3  학교 감염병 예방관리 강화

 기본방침

  ◦ ｢교육부 학생 감염병예방 종합대책｣ 및 ｢경상북도교육청 학생 감염병 예방 세부

대책｣ 추진으로 교육기관의 감염병 예방·대응체계를 강화하여 감염병으로부터 

학생 및 교직원 건강 보호

    - 지역 실정에 맞는 세부 대책을 추진하여, 관내 학교의 감염병 예방·대응활동을 

지속적으로 지원

    - 학생·학부모 대상 지속적인 교육·홍보를 통한 감염병 예방수칙 준수 생활화

 현 황

  ◦ ｢학교보건법｣ 제14조의3(’16.3.2. 개정, ’16.9.3. 시행)에 따라 ｢학생 감염병예방 

종합대책｣ 수립·추진(’16.3월∼)

    - 도교육청 학생 감염병 예방 세부대책 수립·시행(체육건강과-15079호, 2016.9.5.)

    - 학교 내 감염병 발생 시 효과적으로 대응할 수 있도록 하기 위해“학생 감염병 

예방·위기대응 매뉴얼”제작·배포(’16.12월)

  ◦ 학생대상 예방교육 및 학부모대상 홍보 강화를 위한 자료* 제작·배포(‘17.3월)

     ※ 학생 빈발감염병 5종(인플루엔자, 수두, 볼거리, 수족구, 유행성눈병)에 대한 학생용 

교육자료(유, 초·중·고용), 학부모 홍보 리플릿 자료(5개 국어 번역본 포함) 

  ◦ 감염병 관리역량 강화를 위한 연수과정 운영 및 교육(지원)청 단위 모의훈련 실시

    - 학교관리자 및 담당 교원 대상의 원격연수 과정 운영(’17.∼) 및 교육(지원)청 

담당자 대상 집합연수 실시(’16.∼)

    - 교육(지원)청은 평상시 학교내 감염병 유행 및 감염병 국가위기상황을 가상

하여 학교가 참여하는 감염병 대응 모의훈련을 연 1회 이상 실시(’17.∼)

  ◦ 최근 4년 간 학교 감염병 환자 발생 현황

연도 인플루엔자 수두
유행성

이하선염
수족
구병

유행성
각결막염

결핵 기타 계

2017 7,171 797 97 50 359 8 224 8,706
2018 14,331 898 114 73 481 7 251 16,155

2019 14,468 1,337 104 613 247 8 266 17,043

2020 95 125 38 10 21 4 5 298

(단위: 명, 확진환자 기준)
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 추진방향

 가. 감염병 예방교육 강화

  ◦ 학생 대상 손씻기 등 개인위생 교육 강화

     ※ 중·고등학생의 연간 손씻기 등 개인위생교육 경험률('19. 청소년건강행태조사):   

        전체 28.6%, 중학교 41.5%, 고등학교 26.6%: 2021.2.월 이후 발표(추후 별도 통보)

  ◦ 학생 대상 감염병 예방교육 시 교육부에서 개발·보급한 교육 자료를 적극 활용

      ※ 학생 빈발 감염병 5종(인플루엔자, 수두, 볼거리, 수족구, 유행성눈병)을 선정하여 원아 및 

초·중·고등학생용 교육자료(3차시, 워크북·지도서) 개발 및 보급(’17.3.2.)

  ◦ 교원 및 교육(지원)청 감염병 업무 담당자 연수를 통한 감염병 관리역량 강화

     - 경상북도교육청연수원에 교원 대상 원격연수 과정을 개설·운영(’17.3월

부터 운영)

     - 도교육청 및 교육지원청 업무 담당자의 감염병 관리역량 강화를 위한 집합

       연수는 교육부에서 주관교육청을 선정하여 지속 실시 예정

  ◦ 교육부에서 매주 학생건강정보센터를 통해 제공하는 ‘학생 감염병 감시정보

(주간분석자료)’  적극 활용

  ◦ 경상북도감염병관리지원단 자료 제공 협조

     - '20. 1월부터 경북지역의 감염병 현황 및 소식인‘경상북도 감염병 주간소식지’

제공(http://gbcidc.or.kr/)

     - '20. 11월부터 매월 학교 감염병 예방 소식지 제작·제공

  ◦ 가정과 연계한 감염병 예방관리 강화

    - 감염병 발생시 가정의 협조 및 유의사항을 가정통신 등을 통해 적극 홍보

       ※ 다문화 가정을 위해 “영어, 베트남어, 일본어, 중국어, 필리핀어” 번역본 제공

 나. 학교 내 감염병 발생 시 확산방지를 위한 대응조치 철저

  ◦「감염병의 예방 및 관리에 관한 법률」개정 시행(‘20. 1. 1.)

      ※ 감염병 분류체계, 신고기간, 보고기간 및 대상, 신고의무자 벌칙 규정(벌금) 등 개정
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  ◦ 감염병 환자(의심자 포함) 관리 강화를 통한 교내 확산 방지 

    - 감염병 환자 발생시 등교중지하고, 학부모에게 의료기관 진료를 안내하는 등 

신속한 대응을 통하여 학교 내 확산을 방지

      ※ 환자 발생시 조치내용 및 절차는 “학생 감염병 예방·위기대응 매뉴얼”에 따름

      ※ 등교중지 및 출석인정 등 출결상황 관리는 ‘학교생활기록 작성 및 관리지침’ 및 ‘학교생활기록부 

기재요령’에 따름

  ◦ 감염병 환자 발생현황 확인·관리 철저 

    - 학교장은 교내 감염병 발생 시 지체 없이 NEIS(교육행정정보시스템)를 통해 

관할 교육청에 보고

    - 교육지원청은 관내 감염병 발생상황을 매일 확인(NEIS 보고 현황)하여 

도교육청으로 제출하여 감염병 발생현황 제출이 지연 또는 누락되지 않도록 

감염병 발생현황 관리 철저(필요 시 부담당자 지정)(단, 법정감염병은 발생 

즉시, 비법정감염병은 같은 학급 별 2명 이상 발생 시 NEIS 보고)

       ※ 학생 및 교직원 감염병 발생으로 인한 역학조사, 긴급방역 조치, 언론 취재 및 보도 등 

특이사항 발생 즉시 교육(지원)청에 보고(별첨 서식 8호)

    - 보건소 신고대상 감염병 환자(의심자 포함) 발생 시 관할 보건소에 지체 없이 

신고(NEIS와 업무관리시스템 연계를 활용하여 공문을 통한 보건소 신고 병행)

      ※ 보건소 신고대상 감염병:「감염병의 예방 및 관리에 관한 법률」제12조 및 시행규칙 

제8조에 따라 결핵·홍역·콜레라·장티푸스·파라티푸스·세균성이질·장출혈성대장균감염증·

          A형간염은 보건소에도 즉시 신고

  ◦ 의료기관이 없는 농·산·어촌지역은 관할 보건소와 협의하여 감염병 확산 

차단을 위한 조치 등 실시

  ◦ 학생 감염병 예방·위기대응 매뉴얼 및 감염병 관련 지침 준수 철저

  ◦ 감염병 발생 통계 분석을 통한 유행 감시 철저

    - 학교 및 지역 내 감염병 발생에 대한 모니터링 철저, 상황 발생 시 지역 보건당국 등 

유관기관과 신속한 상황 및 정보공유, 공동대응으로 학교 내 유입 및 확산 차단
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 다. 예방접종을 통한 학교 내 감염병 확산 방지

  ◦ 학생의 예방접종력 확인을 통해 “표준예방접종 일정표”에 따라 적기에 예방

접종을 실시하도록 하여 예방접종 대상 감염병의 학교 내 확산을 방지

  ◦ ｢학교보건법｣ 제10조 및‘예방접종 확인사업’관련 예방접종력 확인 철저  

및 접종 누락자(접종금지자 제외)가 발생하지 않도록 관리 철저

     ※ 나이스와 질병관리청 시스템 연계개선 추진(’21 하)

     ※ 확인사업 대상 예방접종 

    - 초등학교(4종): DTaP 5차, 폴리오 4차, MMR 2차, 일본뇌염 불활성화 백

신 4차 또는 약독화 생백신 2차

    - 중학교(2종): Tdap(또는 Td) 6차, HPV 1차(여아)  

    - 시스템 연계를 통한 예방접종력 확인기간 종료 후에도 예방접종 미실시 학생에 

대하여 예방접종을 실시하도록 학부모에게 지속 안내

  ◦ 인플루엔자 예방접종률 향상을 통한 학교 내 확산방지 노력

    - 정부의 인플루엔자 무료예방접종 지원 적극 홍보

      ※ 보건당국 : ’20∼’21절기부터 만13세(중 1년생)까지 무료접종 확대 → 4가 백신 접종

 

 라.「학생감염병 예방」지역별 세부대책 추진 철저

  ◦ 「학생 감염병예방 2차 종합대책」은 코로나19 종식 등 상황을 고려 수립

    - 우선은 기존 1차 종합대책을 준용해서 추진

  ◦ 교육지원청 단위 지역별 감염병 예방관리 대책 수립 및 대응체계 구축

    - 교육지원청, 학교, 보건소(의료기관) 관계자 및 전문가 등으로 구성된 협의체 

구성·운영(분기별 1회 이상)

    - 지역 내 감염병 발생 정보(집단 발병 및 전염성 강한 감염병 발생) 공유 및 

확산 징후 발견 시 실태 파악 및 대책 강구

  ◦ 감염병 대응능력 강화를 위한 학생감염병 위기대응 모의훈련 실시

    - 평상 시 유행 상황 및 신종감염병 유입으로 인한 국가위기 상황을 가상한 

도상훈련 모형을 바탕으로 교육지원청 주관 학교 참여 모의훈련을 연 1회 
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이상 실시(｢학교보건법 시행령｣ 제22조의2)

  ◦ 학교 감염병 예방관리비 연차적 지원

    - ｢학생감염병 예방·위기대응 매뉴얼｣에서 제시된 방역 모델이 조속히 구비

될 수 있도록 관내학교에 대한 예산지원

  ◦ 보건교사 미배치교 보건업무 담당교사의 어려움 해소를 위해 교육지원청 보

건교육 지원교사 순회교육 및 컨설팅 추진

 마. 학교 내 결핵예방 및 관리 강화 

  ◦ ｢학교 내 결핵관리 지침｣을 철저히 준수하여 결핵 전파 조기 차단 및 관리 강화

    - 학교 내 결핵 발생시 방역기관과의 공조를 통해 신속한 역학조사 실시

       ※ 필요 시 관할 보건소의 협조를 얻어 학생 및 학부모 대상 결핵 관련 설명회 개최 

    - 기숙사 운영학교는 학생이 기숙사 입소 전 의료기관(보건소, 병원 등)을 통

하여 결핵검진을 받고 입소하도록 해당 학생 및 학부모에게 안내[학교 기숙사 

운영 및 관리지침(학교지원과-4397호, 2016.4.22.)] 

       ※ 보건소 사정에 따라 무료 결핵검진 가능 여부가 상이하므로 학생 및 학부모에게 안내 

전 보건소에 지원여부를 확인 

       ※ 고등학교는 학생 건강검진 및 별도검사에 따른 결핵검사를 조기에 실시할 수 있도록  

계획 수립․추진

     - 교직원 결핵검진

     ∙ 결핵예방법 제11조 및 결핵예방법 시행규칙 제4조

결핵예방법 결핵예방법 시행규칙

제11조(결핵검진 등)
① 학교의 장은 종사자·교직원에게 결

핵검진 등을 실시하여야 한다. 다만 
다른 법령에 따라 건강진단을 받은 
경우에는 이 법에 따른 결핵검진 등
을 받은 것으로 갈음  할  수 있다.

제4조(결핵검진등의 주기 및 실시방법)
➀  제1호, 제2호
  - 결핵검진 : 매년 실시
  - 잠복결핵검진: 근무기간 중 1회
➂ 결핵검진 및 잠복결핵감염검진의 실시

주기, 실시방법 및 그 밖에 결핵검진 
등의 실시에 필요한 사항은 질병관리
청장이 정한다.
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   - 결핵검진 실시 방안

구분 내용

대상 전체 교직원

실시주기 매 년(1월1일 ~ 12월31일)

검진제외자

다른 법령에 따라 건강검진을 받은 경우
 - 당해년도 「국민건강보험법」에 따른 건강검진 대상자
 -「식품위생법」에 따라 연1회 이상 건강진단을 받는 학교급식종사자
 - 결핵검진이 포함된 채용신체검사를 받은 신규채용자(검진일로부터 

  6개월 이내)

비용

학교(유치원) 회계에서 지출
 - 2021년 기본운영비 편성 단가 6,450원/인(전체 교직원의 50%)
    (※ 단가는 시지역 보건소 흉부 ×-선 촬영 수수료 기준)
 - 검진비용: 검진기관에 따라 상이 함

검진방법
학교실정에 맞는 방법으로 검진 실시(계약 체결 또는 개별 검진)
 - 일반병원, 보건소, 대한결핵협회 등 검진
※ 대한결핵협회 중·고등학생 검진 시 교직원 결핵 검진 가능

  ◦ 다음의 경우 환자명부를 작성하고, 관할 교육(지원)청 및 보건소에 보고(신고)

(별첨 서식 7호)

    - ｢학교건강검사규칙｣에 따른 검진 결과, 결핵 환자나 결핵 의심자로 통보

받을 때

    - 결핵(의심자 포함)으로 진단받거나 치료 중인 학생 및 교직원을 발견한 때

  ◦ 보건소로부터 통보받은 환자를 환자 명부에 기록(별첨 서식 7호)

  ◦ 2주 이상의 기침과 가래 등 결핵의심 사례 발견 시 의심자 및 보호자에게 

보건소에 방문하여 진료 받도록 안내

  ◦ 결핵 치료·예방을 위한 상담 및 교육 실시

    - 결핵환자에 대하여 수시로 상담 및 교육 실시(복약확인 등)

    - 전체 학생 및 교직원을 대상으로 결핵 감염 후 발병 위험, 결핵 전파, 결핵 

의심 증상 등에 대한 교육 실시(지자체, 보건소 또는 결핵협회의 협조)

    - 학부모에게 결핵 관련 사항 가정통신문 발송

  ◦ 보건소로부터 환자 접촉자에 대한 검진 및 그에 따른 조치를 위한 협의 요청이 
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있을 경우 적극 협조 

  ◦ 보건소로부터 치료 완료 명단을 통보 받은 후 환자 관리에 대한 종료 처리

    - 학생 거주지와 학교 소재지 관할 보건소가 상이한 경우에는 학교 소재지 관할 

보건소가 행정관리를 총괄

    - 학교 내 결핵관리 지침 요약[부록 2] 준수
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감염병 유행 관련 등교중지ㆍ휴업ㆍ휴교(원) 조치 규정

등교중지

  - 근거: ｢학교보건법｣ 제8조 

  - 학교의 장은 학교보건법 제7조에 따른 건강검사의 결과나 의사의 진단 결과

감염병에 감염되었거나, 감염된 것으로 의심되거나, 감염될 우려가 있는 학생 

및 교직원에 대하여 등교를 중지시킬 수 있다.

  - 교육부장관은 감염병으로 인하여 「재난 및 안전관리 기본법」제38조제2

항에 따른 주의 이상의 경보가 발령되는 경우 어느 하나에 해당하는 학생 

또는 교직원에 대하여 질병관리청장과 협의하여 등교를 중지시킬 것을 학

교의 장에게 명할 수 있다. 이 경우 해당 학교의 관할청을 경유하여야 한다.

   ∘ 「검역법」 제2조제7호에 따른 검역관리지역 또는 같은 조 제8호에 따른 중

점검역관리지역에 체류하거나 그 지역을 경유한 사람으로서 같은 조 제1호에 

따른 검역감염병의 감염이 우려되는 사람

   ∘ 감염병 발생지역에 거주하는 사람 또는 그 지역에 출입하는 사람으로서 감염 
   병에 감염되었을 것으로 의심되는 사람

   ∘ 「감염병의 예방 및 관리에 관한 법률」 제42조제2항제1호에 따라 자가(自 
   家) 또는 시설에 격리된 사람의 가족 또는 그 동거인

   ∘ 그 밖에 학교 내 감염병의 차단과 확산 방지 등을 위하여 등교 중지가 필요 
   하다고 인정되는 사람

  - 제2항에 따른 명을 받은 학교의 장은 해당 학생 또는 교직원에 대하여 지체 
  없이 등교를 중지시켜야 한다.

휴업, 휴교(휴원), 임시휴업

  - 근거: ｢학교보건법｣ 제14조 및 ｢초·중등교육법시행령｣ 제47조제2항

  - 학교의 장은 감염병 예방과 학교의 보건에 필요하면 휴업을 할 수 있다. 

  - 관할청은 감염병 예방과 학교의 보건에 필요하면 해당 학교에 대하여 다음 

각 호의 어느 하나에 해당하는 조치를 명할 수 있다. 다만, 교육부장관은 제2

조제3호가목의 학교의 경우에는 그 권한을 교육감에게 위임할 수 있다.

   ∘ 학년 또는 학교 전체에 대한 휴업 또는 등교수업일 조정

   ∘ 휴교(휴원을 포함한다)
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감염병 유행 관련 등교중지ㆍ휴업ㆍ휴교(원) 조치 규정

  - 제1항 및 제2항에도 불구하고 감염병으로 인하여 「재난 및 안전관리 기본 
   법」 제38조제2항에 따른 주의 이상의 위기경보가 발령되어 제1항 또는 제2 
   항에 따른 조치를 하는 경우 학교의 장은 관할청의 동의를, 교육감은 교육부 
   장관의 동의를 받아야 한다.

    ※ 감독청: 유·초·중학교 교육지원청 / 고·특수학교 – 도교육청

  - 학교(유, 초, 중, 고, 특수)의 장은 비상재해 기타 급박한 사정이 발생한 때에는

임시휴업을 할 수 있다. 이 경우 학교의 장은 지체 없이 관할청에 이를 

보고하여야 한다.  

휴업명령 및 휴교처분 

  - 근거:「초·중등교육법」제64조

  - 관할청은 재해 등의 긴급한 사유로 정상수업이 불가능하다고 인정하는 경우에는

학교의 장에게 휴업을 명할 수 있으며, 이에 학교의 장은 지체 없이 휴업을 

하여야 한다. 

  - 관할청은 학교의 장이 휴업 명령에도 불구하고 휴업을 하지 아니하거나 특별히

긴급한 사유가 있는 경우에는 휴교 처분을 할 수 있다. 

    ※ 휴업한 학교는 휴업기간 중 수업과 학생의 등교가 정지되며, 휴교한 학교는 휴교기간 중 

단순한 관리업무 외에는 학교의 모든 기능이 정지된다. 

    ※ 감염병으로 인한 등교중지, 휴업, 휴교 등에 관한 사항은 학생 감염병 예방․위기대응

매뉴얼을 참고 

    ※ 감염병으로 인한 휴업, 휴교 및 조기방학 등 검토 시 교육지원청 감염병 예방 관리 

협의체 자문을 거쳐 결정
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4  학교 흡연예방 사업

 기본방침

  ◦ 흡연에 처음 노출되기 이전(초등학교 저학년) 시기부터 반복적인 예방교육을 

실시하여 학생 흡연 인구를 지속적으로 감소

  ◦ 학교 흡연예방 사업을 통해 신규 흡연자 진입 방지 및 호기심에 담배를 접한 

학생들의 조기 금연을 유도하여 학생들의 흡연 폐해로부터 보호

 현황

  ◦ 학생들의 흡연 문제는 성장기 청소년의 건강에 나쁜 영향을 끼칠 뿐만 아니라 

또 다른 일탈행위로 이어지는 경향

  ◦ 제15차(2019년) 청소년건강행태온라인조사(전국 중1 ~ 고3 학생 57,303명 

대상 표본 조사, 교육부·복지부 공동수행) 결과

    ※ 제16차(2020) 청소년건강행태온라인조사 결과는 코로나19로 인해      

   ’21.2월 이후로 결과가 발표됨으로 추후에 결과 안내

    - 2019년 흡연율은 6.2%(중 3.2%, 고 9.9%), 매일 흡연율은 3.0%로 조사되어  

흡연예방 교육을 의무화한 이래 다소 감소하였으나 '16년 이후부터 증가 하

여 전국 평균보다 높아 흡연예방 교육 강화 필요(여학생 지표가 크게 증가)

연도 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

전국 9.7 9.2 7.8 6.3 6.4 6.7 6.7

경북 10.2 11.3 7.5 7.1 7.6 8.0 6.2

(단위: %)

        ※ 액상형 전자담배 평생 경험률은 2018년 9.2%에서 2019년 7.3%로 줄었으나 위험성이 

높아 흡연예방교육 강화 필요
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 추진방향 

 가. 학생 흡연예방 및 금연 교육

  ◦ 학생들의 흡연에 대한 실태를 주기적으로 파악하여 보건교육 시 활용하고, 사

전에 접근을 차단하는 대책 마련·시행

  ◦ 학교에서의 체계적인 예방교육 실시

    - 학교 상황에 따라 교과과정 연계 및 창의적 체험활동시간 등을 활용하여  

     흡연예방 교육 실시

    - 모든 학생을 대상으로 반드시 흡연예방 및 금연교육 실시하여 경험율 제고

    - 학생건강정보센터에서 다양한 예방교육 콘텐츠 제공

    ※ 금연두드림, 금연길라잡이, 한국건강증진개발원의 학교흡연예방사업 자료를 참

고하여 예방교육 및 사업 실시

    - 다른 건강증진사업과 연계하여 다각적인 예방 교육 실시

  ◦ 흡연예방 홍보 활동 실시

    - 교육지원청 및 유관기관 주관 행사 및 캠페인 참여, 인근 학교와 연합하여 

홍보활동 추진

    - 학교 축제, 동아리 발표회, 학교 단위 행사 등 학교 별 주관 행사와 연계하여 

흡연예방 활동 운영

    - 가정통신문, 소식지, 홈페이지 등을 활용하여 지속적인 흡연예방 홍보 실시

    - 학교 흡연예방 주간 운영으로 학생 및 교직원의 흡연예방 및 금연실천 의식

고취(*세계 금연의 날 5.31.)

  ◦ 학교 상황에 맞는 흡연학생 관리지원 시스템을 구축하여 학생 흡연에 대한 체

계적‧종합적 관리

    - 흡연 등에 중독된 학생에게 보다 적극적으로 개입하여 금연할 수 있도록 관

련 전문기관 등과 긴밀한 협력

    - 학교 내 해결이 힘든 경우 “지역금연지원센터, 보건소, Wee센터, 경상북도

청소년진흥원, 금연상담전화 등”의 흡연예방관리전문기관 활용



22 ●●●  경상북도교육청

  ◦ 학교의 장은 유치원 및 초·중·고·특수학교 운동장을 포함한 학교 전체에 

대한 금연구역 지정·운영

1. 국민건강증진법 제9조 제4항(금연을 위한조치)

  다음 각 호의 공중이 이용하는 시설의 소유자·점유자 또는 관리자는 해당 시설의 

전체를 금연구역으로 지정하고 금연구역을 알리는 표지판을 설치하여야 한다. 이 경

우 흡연자를 위한 흡연실을 설치할 수 있으며, 금연구역을 알리는 표지와 흡연실을 

설치하는 기준·방법 등은 보건복지부령으로 한다.

  ◦ 제4항 6호 「유아교육」·「초·중등교육법」에 따른 학교[교사(校舍)와 운동장 

등 모든 구역을 포함 한다.

  ◦ 「고등교육법」에 따른 학교의 교사

2. 국민건강증진법 시행규칙 제6조 4항(금연구역 등)

  ◦ 금연구역을 알리는 표지와 흡연실을 설치하는 기준·방법은 별표2와 같다.

    - 가급적 교내 흡연구역 설치를 자제하고 교직원의 교내 흡연이 학생들에게 

목격되어 학생들에게 부정적인 영향이 끼치지 않도록 할 것

    * 지자체의 장은 유치원 시설 경계선으로부터 10미터 이내 구역에 대한 금연구역 

지정·운영 (국민건강증진법 제9조제6항)

    * 학교 종사자 및 외부인 흡연위반자 조치 강화: 금연구역 내 흡연위반 확인 시 관할 지자체에 

신고 및 통보 안내

  ◦ 모든 학생을 대상으로 교육 실시

    - 교육지원청은 흡연예방교육 미실시 학교에 대하여 행정지도 등을 실시하여 모

든 학교에서 예방교육이 실시될 수 있도록 조치    

 나. 흡연예방 교원 연수 및 프로그램 운영 지원

  ◦ 교원 연수를 통한 지도능력 배양 및 흡연학생 관리

  ◦ 교육부 중앙교육연수원 온라인 연수((https://www.neti.go.kr/)

    - 학교 흡연예방사업 담당교원 원격 직무연수

    - 학교 흡연예방사업 관련 교원(학교장, 교감, 교사 등)

    - 과정 및 차시: 초·중등 각 1개 15차시 과정

  ◦ 교원 역량강화를 위한 대면 교육

    - 한국건강증진개발원 국가금연지원센터에서 학교흡연예방사업 담당교원 직  

       무연수
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  ◦ 흡연예방 및 금연 프로그램 운영 지원

    - 흡연예방은 초·중·고등학생 흡연예방 표준 교육 프로그램(SENSE), 초  

 등학생 흡연예방 프로그램(Jr.END) 

    - 금연은 중·고등학생 금연 프로그램(END), 고도 흡연학생 3관왕 라이프  

 코칭 프로그램(CEOWN)

 다. 흡연예방사업 학교 유형별 운영

  ◦ 교육지원청 특화 사업 및 각급학교 흡연예방 심화형·기본형학교 운영

    - 지역 유관기관과 합동으로 실시할 수 있는 특화사업 발굴

    - 학생과 지역 및 학부모 모두가 참여 가능한 프로그램 운영 발굴

    - 흡연예방교육, 흡연학생 금연프로그램 운영, 흡연예방활동, 교직원 금연활  

 동, 지역사회 연계활동, 학부모 연계 활동 중 중점적으로 운영할 부분을 선  

 정 다양한 방법 적용

  ◦ 흡연예방 및 금연 실천학교 운영

    - 전체 초‧중‧고‧특수학교를 대상으로 흡연예방 및 금연 실천학교 운영

   - 심화형(전체 학교의 5%내외): 지역상황 및 학교 특성분석을 토대로  

 사업계획을 수립하고, 흡연예방 및 금연을 위한 기본사업 이외에도  

 특화사업을 기획하여 추진

   - 기본형(심화형을 제외한 나머지 학교): 학교흡연예방 및 금연을 위  

 한 홍보 및 캠페인, 학생·교직원·학부모 교육 실시, 금연프로그램 운영

   - 예시) 초〉중〉특성화계 고등학교〉일반계고 순 선정(심화형)

   - 학생수 많은 학교 순 선정(심화형)

 라. 흡연예방사업 예산 운영

 ◦ 유형별 예산배분 안

   - 기본형 학교: 학생수에 따라 차등 지원

   - 심화형 학교: 학생수에 따라 차등 지원

   ※ 학생 수, 흡연율, 사업 수행역량, 사업 특성 등을 고려하여 차등 지원
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  ◦ 예산 운영 기본 원칙

   - 「학교흡연예방사업」은 청소년의 흡연예방 및 금연을 위하여 지원하는 지

자체 경상보조 사업으로 당초 사업 목적 외에 보조금 집행 불가

   - 당해 연도 예산은 2021.12.31. 이후에 집행 불가하며, 명시이월, 사고이월의 

대상이 아님

   - 교육지원청 및 학교에서는 집행 잔액이 발생하지 않도록 면밀히 사업 계획 

수립 

  ◦ 학교흡연예방사업 운영교 및 교육지원청 특화사업 신청

    - 대상: 초·중·고·특수학교 및 교육지원청

    - 일시: 2021. 3~4월

  ◦ 학생흡연예방 및 금연 공모전

    - 대상: 초·중·고·특수학교

    - 일시: 2021. 5월∼6월

    - 공모: 표어, 포스터, UCC, 웹툰 

 ◦ 학교흡연예방사업 관계자 연수

    - 대상: 초·중·고·특수학교

    - 일시: 2021. 8월 중

 ◦ 학생흡연예방 성과 발표대회

    - 대상: 초·중·고·특수학교

    - 일시: 2021. 11월 중

 마. 학교흡연예방사업 추진

    <보건복지부 국고보조사업, 추후 별도 공문 안내>
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5  학교 내 응급상황 관리체계 강화

 기본방침

  ◦ 학생 및 교직원을 대상으로 한 학교 심폐소생술 등 응급처치교육을 통해 학교 

구성원의 심폐소생술 수행 능력을 강화하여 교육활동 중 발생할 수 있는 응급

상황 시 학교 구성원의 건강 및 안전을 확보

 현황

  ◦ 학교장은 모든 학생들과 교직원을 대상으로 심폐소생술 등 응급처치교육을 실시하

여야 함(｢학교보건법｣ 제9조의2)

  ◦ 학생은 보건교육 등 교육과정에 포함하여 교육을 실시하고, 교직원은 별도의 

교육계획을 수립하여 실시

 추진방향

 가. 학생·교직원 심폐소생술 등 응급처치교육을 통한 학교 구성원의 안전 확보

  ◦ (학생) 학교 교육계획 수립 시 반영하여 계획에 따라 연중 효율적으로 운영되도록 

추진하며, 모든 학생을 대상으로 심폐소생술 교육 실시

    - 학년단위 교육계획을 수립하여 추진하고, 교육완료 후에는 교육인원, 교육

시간 및 내용 등을 포함한 결과보고(내부결재) 실시

    - 교육계획 수립 시 안전교육 7대 표준안 내용 적극 반영

       ※ 교육부 학교안전정보센터 홈페이지(www.schoolsafe.kr)-학교안전정책-유초중등 게시판 참고

  

  ◦ 심폐소생술 교육을 실시할 때에는 반드시 실습교육을 병행하여 학생들의 심폐

소생술 수행 능력 강화

초1~4년 ➡ 초5~6년 ➡ 중학교 ➡ 고등학교

이론 이론 + 실습 이론 + 실습 이론 + 실습

    - 중학교는 자유학기제와 연계한 심폐소생술 교육 실시방안 적극 검토·추진
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    - 중·고등학교에서 보건수업을 할 수 없는 경우 정규 교육과정 내 관련교과

(창의적 체험활동시간) 등을 이용하여 학생 심폐소생술 교육 실시

  ◦ (교직원) 모든 초·중·고등학교의 장은 ｢학교보건법｣ 제9조의2 제2항, 같은 법 

시행규칙 제10조 및 별표 9에 따라 모든 교직원을 대상으로 심폐소생술 교육 

실시

    - 다른 법령에 따라 관련 교육을 받았거나 외부기관에서 실시하는 각종 연수·

교육에 심폐소생술에 대한 내용이 포함되어 있을 경우 생략(대체) 가능

    - 학교장은 매년 3월 31일까지 모든 교직원이 교육을 받을 수 있도록 교육계획을 

수립하여 체계적인 교육을 실시하고, 교육실시 결과를 교육감에게 제출

<교육계획 수립 시 교육대상에 포함하여야 하는 교직원의 범위>

1. 모든 교원(기간제 교사 포함)

2. 학교운동부 지도자, 스포츠강사 등 학교 스포츠 활동과 관련된 사람

3. 교육감 소속의 일반직 공무원

※ 그 밖의 교직원(시간강사 등 단기상주 직원 포함)에 대한 교육실시 여부는 학교장이

해당 교직원의 학생 교육 참여 정도를 고려하여 교육대상 선정

※ 건강상의 문제로 실습을 수행하기에 어려움이 있는 교직원에 대해서는 별도의 
계획에 따라 교육을 실시하는 방안 고려

  ◦ 교직원의 심폐소생술 등 응급처치 연수 지원

    - 심폐소생술 등 응급처치 교육 특수분야 연수기관 지정: 5개 기관

       ※ 경운대학교, 경일대학교, 선린대학교, 안동과학대학교, 동국대학교경주병원

       ※ 2021년 상반기 중 연수기관 추가 확대 계획

    - 교직원 심폐소생술 등 응급처치 교육비 지원(학교 기본운영비 편성)

       ※ 공·사립 초·중·고, 특수학교 1인당 30,000원

       ※ 교직원 심폐소생술 등 응급처치 교육 세부 계획: 추후 별도 공문으로 안내

  ◦ 심폐소생술 UCC공모전

    - 일시: 5∼6월 중

    - 대상: 초·중·고등학생  
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6  학교 보건실 시설․설비 확충

 기본방침

  ◦ 학교 보건실의 기능을 활성화하여 양질의 보건의료 서비스 제공

  ◦ ｢경상북도 학교보건실 시설 및 기구에 관한 규칙｣에 의한 보건시설·기구의 

확충으로 학생 및 교직원의 건강증진과 복지에 기여

 현황

  ◦ 보건교사가 배치되어 있는 대부분 학교에 보건실이 설치되어 있으나, 응급환자 

처치 등 학교보건관리센터 기능수행, 21세기 웰빙 복지생활 실현 등을 위한 보건실 

현대화사업 및 노후 보건기구 교체 필요 

  ◦ 보건실 현대화 실적

구분
전체

학교수

보건교사

배치교수

현대화 실적(보건교사 배치교)

2016이전 2017 2018 2019 2020 계 비율
(%)

초등학교 473 382  355 3  6 13 6 383 100.2

중학교 259 161   104  4  6  8 122  75.8

고등학교 185 176   115 2  8  4  5 134  76.1

특수학교   8   8    8   8 100

합계 925 727 582 5 18 23 19 647  89

투자액(백만원) - 12,703 106 315 478 435 14,037 -

(2021. 3. 1. 기준)

  ※ 초등학교 보건실 현대화 후 보건교사 정원 감(초등 감 → 중등 증) 등으로 100.2%임

 추진방향

  ◦ 학교보건교육 및 학생과 교직원에 대한 일차적인 보건서비스로 학교보건의 

구심적 기능을 수행할 수 있는 보건 시설 마련

    - 학교보건실 시설 및 기구에 관한 규칙의 기준 이상 시설·설비 완비

    - 학교 신축·증축·개축 시부터 적정규모를 확보하여 보건실 시설 및 설비 
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기준이 충족될 수 있도록 조치

  ◦ 보건실의 위치는 학생 및 교직원의 응급처치 등이 신속히 이루어질 수 있도록 

이용이 쉽고 통풍과 채광이 잘 되는 장소

    - 보건실 위치는 응급 후송이 용이한 1층에 설치

  ◦ 보건실의 면적 기준

    - 보건교사 배치교: 66㎡이상(단, 학교실정을 감안하여 30㎡까지 완화 가능)

    - 보건교사 미 배치교: 30㎡이상(단, 학교실정에 따라 교실이 부족한 경우 

관리실과 겸용 가능)

  ◦ 2021년도 보건실 현대화 및 환경개선 사업

      ※ 대상: 보건교사 배치교

  ◦ 보건실에 갖추어야 하는 시설 및 기구의 구체적인 기준은 경상북도 학교보건실 

시설 및 기구에 관한 규칙 [경상북도교육규칙 제619호, 2012. 10. 8. 일부 

개정] 참고
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7  난치병 학생 의료비 지원

 기본방침

  ◦ 난치병으로 고통 받는 학생들에게 ｢나눔과 베풂｣의 참사랑을 실천

  ◦ 더불어 살아가는 인간애의 실천으로 사랑과 봉사 정신을 일깨움

 현황

  ◦ 난치병 학생 현황
(2021. 1. 1. 기준), (단위: 명)

구분 백혈병 심장병
근이

영양증
뇌종양 혈우병 신장병

기타
(재생불량성빈혈, 

각종종양 등)
합계

유 0 0 0 0 0 0 2 2

초 10 0 2 3 0 0 41 56

중 16 9 2 4 0 3 31 65

고 15 9 1 3 1 2 65 96

특수 0 0 1 0 0 0 9 10

각종 0 1 0 0 0 0 0 1

합계 41 19 6 10 1 5 148 230

  ◦ 난치병 학생 의료비지원 현황
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 추진방향

 가. 의료비 지원 대상자

  ◦ 경북도내 유, 초, 중, 고, 특수(전공과 제외), 각종학교 및 방송통신고(만18세 

까지) 재학생(유예, 휴학, 정원 외 관리 포함) 중 경제적 어려움으로 치료를 

제대로 받지 못하고 있는 저소득층 가정의 학생(원아)

    - 저소득층 가정의 학생(원아): 보건복지부에서 고시하는 당해연도 의료급여 

선정기준 400%미만 가정의 학생 또는 원아(단, 소아당뇨병 환자는 300% 미만, 

혈우병·소아암 환자는 500% 미만, 고셔병·파브리병·뮤코다당증 환자는 

1,100% 미만) 

      ※ 소아암(백혈병·신경아세포종·악성림프종·뇌종양·망막아세포종·빌름스종양·간아종·성기종양·  

횡문근육종·골육종), 심장병, 근이영양증, 혈우병, 신장병, 모야모야병, 신경섬유종증, 재생

불량빈혈, 윌슨병, 구순열, 척추측만증, 크론병, 당뇨병 등

     ※ 2021년도 보건복지부 고시 의료급여 선정기준   

구분 1인 가구 2인 가구 3인 가구 4인 가구 5인 가구 6인 가구 7인 가구

100%   731,132 1,235,232 1,593,580 1,950,516 2,302,949 2,651,441 2,998,879 

300%  2,193,396  3,705,696  4,780,740  5,851,548  6,908,847  7,954,323  8,996,637 

400%  2,924,528  4,940,928  6,374,320  7,802,064  9,211,796 10,605,764 11,995,516 

500%  3,655,660  6,176,160  7,967,900  9,752,580 11,514,745 13,257,205 14,994,395 

1,100%  8,042,452 13,587,552 17,529,380 21,455,676 25,332,439 29,165,851 32,987,669 

(단위: 원)

  ※ 8인 이상 가구의 경우: 1인 증가시마다  347,438원씩 증가(8인가구: 3,346,317원)

  ◦ 타 시도 전입 학생의 경우 보호자 중 한 명이 같이 주민등록상 등재되어 있어야 

하며, 등재된 날로부터 6개월이 지난 시점부터 지원 대상으로 인정

     ※ 단, 타 시·도 소재 중학교 졸업예정자 및 졸업자로서 경상북도 소재 전국단위 

모집 학교에 진학한 자는 입학 시점부터 지원 대상으로 인정

 나. 의료비 지원 대상자 선정 기준

  ◦ 계속적인 치료를 하지 않을 경우 생명이 위험한 학생

  ◦ 현재의 의료 기술로 치료가 어려운 학생
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  ◦ 많은 치료비를 요하는 질병을 앓고 있는 학생

  ◦ 수차례 수술이 필요한 학생

  ◦ 미용 목적이 아닌 치료용 성형수술 학생

  ◦ 기타 난치병 학생 지원 위원회에서 인정한 학생

 다. 의료비 지원 대상자 선정 절차

  ◦ 학교장의 추천에 의거 도교육청에 구성된 ‘난치병 학생 지원 위원회’의 심의를 

거쳐 지원 대상자로 선정

  ◦ 유·초·중학교는 교육지원청으로 고·특수·각종학교 및 방송통신고는 도교

육청 체육건강과로 추천

  ◦ 지원액 및 지원방법 등은 난치병 학생 지원 위원회에서 심의 후 결정

  ◦ 난치병 학생 지원 위원회 구성 및 운영

    - 의사, 약사, 사회단체, 보건교사, 관계공무원 등 12명 이내로 구성

    - 성금 집행, 지원 대상자 선정, 지원액 및 지원방법 결정 등을 심의 

  ◦ 난치병 학생 실태 파악: 2월 중

  ◦ 난치병 학생 돕기 성금 모금: 5월 중

 라. 의료비 지원 방법

  ◦ 난치병 학생 의료비는 도교육청에서 치료병원(계약체결 병원)으로 직접 지급

  ◦ 도교육청과 계약이 체결되지 않은 병원에서 치료를 받고 직접 의료비를 지급한 

경우는 도교육청에서 별도 심사 후 보호자에게 지급

    - 의료비 청구 시 제출하는 영수증은 원본에 한함

  ◦ 난치병 학생의 치료 병원은 학부모가 선택

 마. 의료비 지원 범위

  ◦ 의료비 중 본인(보호자) 부담금으로 하고, 타 기관·단체 지원금과 본인(보호자) 

부담금 중 일부 항목은 지급에서 제외

  ◦ 본인(보호자) 부담금 중 지원되지 않는 항목

    - 외래진료비

    - 치료와 관련이 없는 성장호르몬, 성형, 제증명료, 장례비, 전화료 등 경비



32 ●●●  경상북도교육청

    - 상급병실 사용료(단, 치료를 목적으로 상급병실 사용한 경우 상급병실사용

확인서 제출: 확인 후 지급)

    - 백혈병 환자 제대혈구입비

    - 골수이식을 위한 골수적합항원검사에 따른 상대자 검사비

    - 정서장애 학생에 대한 지원비

    - 장기이식환자 장기(뇌사자 신장) 구입비

  ◦ 건강보험 적용이 되지 않는 고액 의료비는 별도의 심의를 거쳐 지원 결정

  ◦ 비보험 고가약품 사용 시 사전에 도교육청과 협의하여 난치병 학생 지원 위원회 

승인 후 사용

  ◦ 난치병 학생 의료비 지원 선정 학생의 의료보장구 구입비

    - 지원범위: 의료보장구 구입비 중 본인(보호자)부담금

      ※ 타 기관·단체 지원금과 본인 부담금 중 일부 항목은 지급에서 제외

  ◦ 난치병 학생 의료비 지원 선정 학생의 재활치료비

    - 지원범위: 재활치료비 중 본인(보호자)부담금

      ※ 타 기관·단체 지원금과 본인 부담금 중 일부 항목은 지급에서 제외

      ※ 작업치료·운동치료 등의 재활치료 외 단순 물리치료 제외

      ※ 외래진료비 중 재활치료비의 경우만 의료비 지원 범위에 포함

      ※ 의료기관이 아닌 기타 기관에서 실시한 재활치료로 교육비 형태의 지급

금액은 제외

  ◦ 희귀 난치성 질환자 및 소아암 환자는 우선 시·군 보건소에 지원을 받은 후 

부족분 지급

  ◦ 소아당뇨 학생 약제비 지원

    - 소아당뇨 학생 약제비(인슐린 등)중 본인(보호자) 부담금 지원 가능

      ※ 첨부서류: 처방전, 약제비 영수증

    - 1형 소아당뇨의 경우에도 외래진료비는 지원되지 않음

    - 소아암 및 희귀성 질환자는 보건소에 등록하여 우선 지원 받을 수 있도록  

 안내(이중 지급 불가)
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 바. 홍보 강화

  ◦ 난치병 학생 의료비 지원 내용을 몰라 지원 대상(난치병 학생 의료비 지원 대상 

원아 포함)에서 누락되는 사례가 있으므로 학부모 등을 대상으로 홍보를 강화

하여 지원에서 제외되는 일이 없도록 할 것

  ◦ 입학식 및 학교에서 가정통신문 발송 등 학교의 정책 안내 시간 등을 활용하여 

학부모에게 안내



34 ●●●  경상북도교육청

8  학생 건강증진분야 우수교 및 유공자 표창

 기본방침

  ◦ (목적)｢2021년 학생 건강관리 기본방향｣ 및 학생 건강증진 관련 정책 추진 
유공자 등을 발굴‧표창하여 관계자 사기진작 및 학생건강 정책의 발전에 기여

  ◦ (대상) 학생 건강증진 등 관련 분야에 대한 주요 정책을 성실하게 수행하여 

추진성과가 탁월한 우수기관(학교, 단체) 및 유공자

 현황

  ◦ 우수교: 보건실이 관련 기준에 적합하게 설치되어 있고 학교보건교육, 건강증진, 

교사 내·외 환경위생 개선 등이 우수한 학교(기관·단체)

  ◦ 유공자: 학교보건교육, 건강증진사업(비만관리, 감염병 예방, 구강보건, 시력

관리, 만성병질환관리, 아토피관리, 응급환자관리 등) 운영 등 공적이 많은 자 

우선 표창(교직원, 민간인, 지역인사 등)

  ◦ 2020년도 표창실적

구분 학교수 유공자 비       고

장관표창 2 6 최우수교: 초1교, 중1교 

교육감표창 5 30 최우수교: 유1원, 초2교, 중1교, 고1교 

 추진방향

  ◦ 2021년 교육부 장관 표창: 추후 교육부 계획에 의함

  ◦ 2021년 교육감 표창 계획: 학교 5개교, 유공자 30명 예정

  ◦ 2021. 11월 대상자 추천, '21. 12월 표창 수여

  ◦ 표창 세부 계획 추후 통보
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 주요 실적 현황

◦ 학생건강증진분야(공모) 우수교

연도 세부분야 표창종류 학교명 성명(대표자) 훈  격

2020
학교보건

교육부지정

기관수상

개인수상
김천중앙초 여○○ 부총리겸 교육부장관

2020
학교보건

교육부지정

기관수상

개인수상
법전중앙초 이○○ 부총리겸 교육부장관
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9  연간 주요행사 및 일정

 2021년 학교 건강증진 프로그램 공모전 개최(예정)

  ◦ (목적) 지역 및 학교 특성에 맞는 건강증진사업 운영 우수사례를 발굴하

여 확산하고, 관련 유공자 격려

  ◦ (공모분야 및 방법) 학교보건 전반(흡연예방, 개인위생, 아토피･ 천식예

방, 올바른 성 행태, 식습관, 정신건강, 신체활동, 중독예방, 환경관리 등)에 걸

쳐 우수사례를 공모하고, 이를 평가하여 시상

  - 응모대상: 전국 초･중･고 및 특수학교의 교직원, 교육청 관계자 등

  - 응모 및 심사방법: 우수사례보고서 및 증빙자료를 공모기한(9월경) 내 

                      제출받아 서류심사 후 발표대회를 거쳐 최종 선정 

    ※ 공모주제 등 세부사업계획은 추후 통보 예정

◦ 주최: 교육부

  ◦ (협조사항) 교육지원청에서는 각급 학교에 동 사업의 취지 등을 홍보하고  

지역 내 학교의 우수사례 적극 발굴
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 업무 효율성 제고를 위한 워크숍 및 연수회 개최(예정)

구  분 주 요 내 용 일 정 대상 및 인원 주 관

학교 흡연예방사업 

(심화형) 

담당교사 연수

흡연예방사업(심화형) 

담당교사 및 교육지원청 

보건업무 담당(자) 연수

’21.8.월 예정

심화형 담당교사 

및 

보건업무담당(자) 

100여명

경상북도

교육청

학교보건관계자

워크숍

학교보건분야 주요업무 

정책방향 설명 및 

우수추진사례 공유 등

’21. 4월 예정

도교육청 및 

교육지원청 

관계자

교육부

교육청 감염병 업무 

관계자 연수

 학교 내 감염병 발생에

 대한 예방 및 대응방안

 (기초연수와 심화연수 

 구분 운영)

’21. 5월~10월

도교육청 및 

교육지원청 

관계자

교육부

학교 흡연예방사업 

(심화형) 관계자 

직무 연수

흡연예방사업

(심화형) 관계자 
’21.8.월 예정 심화형 담당교사 

경상북도

교육청

학교 흡연예방사업 

(기본형) 

담당교사 연수

흡연예방사업(기본형) 

담당교사 연수   
’21.8.월 예정

기본형 담당교사 

100여명

경상북도

교육청

학교 흡연예방사업 

성과보고대회

흡연예방사업(심화형) 

담당교사 및 교육지원청 

보건업무 담당(자)

’21.11.월 

예정

심화형 담당교사 

및 

보건업무담당(자) 

130여명

경상북도

교육청

 ※ 상기 일정은 변경 될 수 있으며, 세부 추진계획은 확정 후 별도 안내 예정 
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10  보고 사항

연번 보고사항

보고(통보) 기한

지정서식 비고초·중·고·특수학교→

교육지원청

교육지원청

→

도교육청

1
교육감의 승인(검진기관
수 완화 및 출장검진)이 
요구되는 학교 현황

2021. 3. 19. 2021. 3. 26.

서식 
1-1
서식 
1-2

초·중·고등학교(자료
집계시스템) →

교육지원청(엑셀서식) 
→ 도교육청

2 학생 건강검진 계획 2021. 4. 9. 2021. 4. 16. 서식 2 “

3
학교 심폐소생술 교육
실시현황

2021. 12. 10. 2021. 12. 17. 서식 3 “

4 학생 비만 현황 2021. 12. 3. 2021. 12. 10. 서식 4 “

5 학생 건강검사 추진 현황 2021. 12. 3. 2021. 12. 10. 서식 5 “

6
학생 건강증진 교육 실
시 현황

2021. 12. 3. 2021. 12. 10. 서식 6 “

7 학생 건강검진 통계표 2021. 12. 10. 2021. 12. 17. - 서식 추후통보

8
학교 내 결핵 환자(의심
자) 발생 및 발견 신고

발생 시 발생 시 서식 7 보건소

9
감염병 발생에 따른(조
치현황/언론취재) 보고

발생 시 발생 시 서식 8

초·중학교→
교육지원청

고·특수학교→
도교육청

※ 보고방법: 초·중·고·특수학교 → 자료집계시스템으로 교육지원청에 제출

             교육지원청 → 엑셀서식으로 도교육청에 제출

※ 보고서식: 교육지원청에서는 학교에서 자료집계시스템으로 입력할 수 있도록

             보고기한 10일 전에 자료집계시스템에 보고서식 탑재(생성)

※ 교육지원청에서는 위 보고서식 외의 보고사항도 자료집계시스템을 최대한 활용
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[서식 1-1호]

교육감의 승인이 요구되는 학교 현황
- 검진기관수 완화(1개 검진기관) 승인 요청 -

기관명       교육지원청

시군명 급별 학교명 소재지
전체

학생수

검진

대상

학생수

구분

(일반/

구강)

검진

기관명

승인요청 내용 협의체

검토의견

(구체적으로)
1개 

검진기관
사유

포항 초 ○○초 읍,면,동 일반 ○

포항 초 ○○초 읍,면,동 구강 ○

[서식 1-2호]

교육감의 승인이 요구되는 학교 현황
- 출장검진 승인 요청 -

기관명       교육지원청

시군명 급별 학교명 소재지
전체

학생수

검진

대상

학생수

구분

(일반/

구강)

검진

기관명

승인요청 내용 협의체

검토의견

(구체적으로)
출장

검진
사유

포항 초 ○○초 읍,면,동 일반 ○

포항 초 ○○초 읍,면,동 구강 ○

  ※ 작성요령

  ◦ 검진대상 학생수: 초 1·4학년, 중 1학년, 고 1학년

  ◦ 검진기관명: 선정 예정 검진기관명을 기재

  ◦ 승인요청 사유는 상세히 기술하고, 교육지원청에서는 승인기준 부합 여부를 면밀히 검토한 후 

보고

    - 교육지원청, 검진기관, 학교 관계자 등으로 이루어진 협의체를 구성하여 운영하고, 검토의견 

기입

  ◦ 엑셀서식으로 작성
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[서식 2호]

【학생 건강검진 계획】

기관명       교육지원청

급별 연번 학교명
전체

학생수

검진 학생수 검진기관 계약 현황

1

학년

4

학년

2,3,

5,6

학년

일반검진 구강검진

검  진

기관명

검진

기간

검진

방법

검  진

기관명

검진

기간

검진

방법

초

중

고

특수

각종

 

  ※ 작성요령

  ◦ 학교수: 2021. 3. 1. 현재 학교수와 일치(분교장도 별도표기)

  ◦ 검진 학생수: 특수·각종학교는 초, 중, 고 급별 학년별로 학생수 기재

  ◦ 검진방법: 방문검진, 출장검진으로 구분 작성

  ◦ 엑셀서식으로 작성하며, 서식변경 금지
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[서식 3호]

학교 심폐소생술 교육 실시 현황

기관명:        학교/교육지원청

□ 학생 교육 실시현황 

 1. 전체 현황
                                                 (단위: 교)

구분
전체

학교수

보건교사 배치 학교* 보건교사 미배치 학교

전체 학교수 교육실시 학교수 전체 학교수 교육실시 학교수

초

중

고

  * 기간제 보건교사 포함

 2. 교육활용 시간 현황
                                         (단위: 교)

구분
교육실시
학교수

교육에 활용한 시간 ※ 중복표기 가능 미실시
학교수보건교과 기타교과 창의적 체험활동 기타

초

중

고

 3. 교육실시 학년 현황
                                         (단위: 교)

구분
교육실시
학교수

교육실시 학년 미실시
학교수1개 학년 교육 2개 학년 교육 3개 학년 이상 교육

초

중

고

 4. 교육실시자(강사) 현황                          
(단위: 교) ※ 중복표기 가능

구분
학교 내부 강사활용 학교수 외부기관 강사 초빙 학교수

보건교사 체육교사 기타 교직원
소방서 등 

공공기관 소속
민간기관 소속

기타
(개인활동 강사 등)

초

중

고
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□ 교직원 교육 실시 현황

 1. 교육이수자 현황                
                         (단위: 교, 명)

구분 교육실시 학교수 교육대상 인원1) 교육이수 인원2) 미이수 인원 미실시 학교수

초

중

고

특수

 1) 매 학년도 학교 교육계획 수립 시 교육대상에 포함한 인원/ 전출 및 휴직 등의 사유로 교육결과 
제출시 학교에 근무하지 않는 교직원은 교육대상 인원에서 제외

 2) 교육계획에 포함된 교육대상 중 실제 교육을 이수한 교직원의 수 / 교육계획 수립 이후 전입, 
복직한 교직원의 이수실적은 포함하지 않음

 2. 교육실시자(강사) 현황  
                        (단위: 교) 

구분
학교 내 

자체교육 실시 
학교수

학교 내부 강사활용 학교 외부기관 강사 초빙 학교

보건교사 체육교사 기타 교직원
소방서 등 

공공기관 소속
민간기관 소속

기타
(개인활동 강사 등)

초

중

고

특수

 ※ 중복표기 가능
 ※ 외부기관 위탁교육과 병행한 학교도 작성 대상

 3. 외부기관 위탁실시 현황
                                                   (단위: 교)              

구분
외부기관 위탁교육

실시 학교수

외부기관 현황

교육청
(연수원 포함)

공공기관 의료기관 대학 기타

초

중

고

특수

 ※ 중복표기 가능
 ※ 학교 내 자체교육과 병행한 학교도 작성 대상
 ※ 기타: 기관명 기재

 4. 교육 미이수자 현황 제출 서식: 추후 통보
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[서식 4호]       

학생 비만 현황  

기관명:      학교 / 교육지원청                                                (단위: 명) 

구분 성별

총

학생수

(A)

검사

학생수

(A=B+C+D+E)

검사결과

정상

(B)

비만도 학생수

저체중

(C)

과체중

(D)

비만 

(E)
소계

초

남

여

계

중

남

여

계

고

남

여

계

특수

남

여

계

계

남

여

계

※ 비만도는 전교생을 대상으로 ｢학교건강검사규칙｣ 제4조(별표1)에 의거 체질량지수(BMI, Body 

Mass Index: kg/㎡)를 성별·나이별 체질량지수 백분위수 도표에 대비하여 판정한다.

  - 체질량지수 백분위수 도표의 5 미만인 경우: 저체중 

  - 체질량지수 백분위수 도표의 85이상 95 미만인 경우: 과체중

  - 몸체질량지수 백분위수 도표의 95 이상인 경우: 비만

  - 가목부터 다목까지의 규정에 해당되지 않는 경우: 정상
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[서식 5호]

학생 건강검사 추진 현황
기관명:        학교/교육지원청

1. 초1ᆞ4학년, 중ᆞ고 1학년 건강검진 

(신체발달상황, 구강검진 포함 / 단위: 교, 명, 천원)

학교급 학년
전체

학교수

건강검진
미실시
학교수

전체 학생수 검진완료 학생수 검진소요
비용 합계남 여 남 여

※ 서식에 행을 추가하여 작성

2. 초등학교 2, 3, 5, 6학년 구강검진 
                               (단위: 교, 명, 천원)

학년
전체

학교수

구강검진
미실시
학교수

전체 학생수 검진완료 학생수 검진소요
비용 합계남 여 남 여

※ 서식에 행을 추가하여 작성

3. 별도검사 실시현황 

  ◦ 검사실시 현황
                                                         (단위: 명, 천원)

학교급 학년
소변검사 시력검사 구강검사

전체인원 검사인원 소요비용 전체인원 검사인원 소요비용 전체인원 검사인원 소요비용

 ※ 서식에 행을 추가하여 작성

  ◦ 집단 결핵검사를 통한 결핵환자 발견현황 
                        (단위: 명, 천원)

학교급 학년 전체인원 검사인원 결핵 학생수* 소요비용
비고

(비용부담 주체)

 * 결핵확진 또는 의심되어 치료 중인(치료를 받은) 학생, 폐결핵에 한함
 ※ 중학교 포함, 학교급·학년 구분, 서식에 행을 추가하여 작성

4. 학생건강검진(구강검진 포함) 결과에 따른 조치현황
             (단위: 교, 명)

학교급

검진결과
이상소견1)

학생이 있는
학교수

이상소견
학생에 대하여
조치한 학교수

이상소견 학생에 대한 학교별 조치현황
※ 해당 항목에 중복표기 가능

이상소견
학생

미조치
학교수학부모 통보 학교 내 상담 의료기관 연계 기타

 

1) 학교 건강검진 결과 판정 및 기재방법 등에 관한 기준 [별표2]에 따른 “정상(경계)” 및 “정밀검사 
요함” 판정
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[서식 6호]        

학생 건강증진 교육 실시 현황 

       기관명:     학교/교육지원청 

1. 흡연예방 및 금연 교육     

  ◦ 교과 또는 창의적 체험활동을 이용한 예방교육 실시현황   
(단위: 교) 

구분
전체 학교수 교육실시 학교수

초 중 고 특수 초 중 고 특수

흡연예방

　 　 　 　

　 　 　 　

음주예방 　 　 　 　

마약류 등 기타 약물
오·남용예방 　 　 　 　

  ◦ 예방교육 미실시 학교에 대한 교육지원청 조치실적   
    - (조치일자 및 조치내용을 간략하게 작성) 

2. 건강한 체중관리(저체중 및 비만 예방) 교육
(단위: 교) 

전체 학교수 실시 학교수

초 중 고 특수 초 중 고 특수

　 　 　 　
　
　

　
　

　
　

　
　

※ 학생을 대상으로 수업시간, 방송교육, 강당 등에서 실시한 교육을 모두 포함(단순 자료배포는 제외)

3. 구강관리 교육      
 (단위: 교) 

※ 학생을 대상으로 수업시간, 방송교육, 강당 등에서 실시한 교육을 모두 포함(단순 자료배포는 제외)

전체 학교수 실시 학교수

초 중 고 특수 초 중 고 특수
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[서식 7호]        

학교 내 결핵 환자(의심자) 발생 및 발견 신고

〔학교 ⇒ 보건소 신고 서식〕

수신: ○○ 보건소장

발신: ○○ 학교장

신고 일시            신고자              

이름 학년/반 연락처 보호자 
연락처 발견 근거

환자구분
결핵 의사결핵

〔학교 비치 서식〕

결핵 환자 명부(학생, 교직원)

이름 성별 학년반 연락처 주소 발견
근거

발견일자
(년, 월, 일)

보건소 등록 
등 치료내역

완치
여부 비고

 * 발견근거: 학교 정기검진, 학교 별도검사, 개별검사 등으로 구분 기록

 * 보건소 등록 등 치료내역: 보건소 등록여부, 치료과정 등을 간략히 누가 기록

〔보건소 ⇒ 학교 통보 서식〕

학교 결핵환자 발견 및 치료내역(학생, 교직원)

수신: ○○ 학교장

발신: ○○ 보건소장

이름 성별 학년반 연락처 발견근거 발견일자
(년, 월, 일)

도말결과 보건소 등록 
등 치료내역 치료결과 비고

 * 치료결과는 치료종결 시 송부
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[서식 8호]

[감염병명] 발생에 따른 [조치현황/언론취재] 보고

<'21.○.○. ○○학교>

◆ 보고대상

  ◦ 감염병 발생으로 역학조사를 실시할 경우

  ◦ 교내 감염병 발생으로 인해 긴급 방역조치, 언론보도 등의 특이사항 발생 시
(법정, 비법정 구분 없이 모든 감염병 대상)

◆ 보고방법: 서면보고 원칙(사안에 따라 시급을 요하는 경우 유선보고 후 서면보고)

◆ 보고체계: 학교 → (교육지원청) → 교육청 → 교육부

◆ 보고시기: 사안에 따라 최초, 중간, 최종보고로 나누어 보고

◆ 주요 보고내용

  ◦ 감염병명, 발생인원 및 현재 환자 수, 나이스 전송 여부 및 보건소 신고 여부
  ◦ 역학조사 실시에 따른 경과 상황 및 향후 일정, 관련 협의회 및 학부모 설명회 개최 

여부 등
  ◦ 등교중지 여부, 긴급 방역조치 사항 및 언론사 등 취재여부 등

□ 일반현황

 ◦ 학 교 명: ○○학교(학교장 ○○○)

 ◦ 행정구역: 경상북도 ○○시·군·구(○○교육지원청)

 ◦ 규    모: 학생 ○○명, 교직원 ○○명

 ◦ 담 당 자

   - 학  교:  직(담당교과) / 성명 / 연락처

   - (교육지원청): 직 / 성명 / 연락처

   - 교육청: 직 / 성명 / 연락처

□ 발생현황

이름 학년/반 연락처
보호자 

연락처
발견 근거

환자구분

결핵 의사결핵
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□ 발생개요

   (결핵 발생상황을 가정하여 제시된 예문으로 각각의 감염병에 따라 아래 예문의 해당

사항이 있을 경우 모두 포함하여 작성)

  ◦ '21년 3월 8일 ○○학교에서 2학년 1반 학생(남) 1명이 결핵으로 확진(의심)

되어 3월 8일 ○○○보건소에 신고 및 등교 중지

    - 나이스 전송일: 3월 8일(학교) → 3월 8일(교육지원청)

  ◦ 3월 9일 현장조사 및 접촉자 조사 범위 설정을 위한 협의회 실시

    - 일자 및 장소: '21. 3. 9./○○학교

    - 참석자: ○○교육청 박○○, ○○교육지원청 이○○, ○○보건소 홍○○, 질

병관리본부 결핵조사과 최○○

  ◦ 3월 10일 동일 학급 학생 35명에 대해 접촉자 검진 시행

    - (검사결과) 추가환자 2명 및 잠복결핵 감염자 20명 발견

  ◦ 3월 10일 학생 및 학부모 대상 설명회 개최

    - 주관: 질병관리본부(결핵조사과 김○○)

    - 참석자: 학생 ○○명, 학부모 ○○명, 교직원 ○○명

  ◦ 3월 27일 2학년 전체 220명 중 150명에 대한 접촉자 검진 시행

    - (검사결과) 추가환자는 없었으며 잠복결핵 감염자 35명 발견

  ◦ 3월 30일 2학년 전체 220명 중 나머지 70명에 대한 접촉자 검진 시행

  ◦ 환자 수(4.3. 기준) ※ 필수항목, 보고시점에 따라 환자 수 현행화

구분 계 1학년 2학년 3학년

확진

치료중 3 3

치료완료

계 3 3

잠복결핵감염자
※ 결핵의 경우 작성

치료중 54 54

치료거부 1 1

계 55 55

검사 중 70 70



2021 학생 건강관리 기본방향 ●●●  49

  ◦ 조치 및 치료현황

    - 최초발견 1명은 인지 후 즉시 등교중지 하였으며 2주 간 치료약을 복용하여 

전염력이 소실되어 3월 22일부터 등교 중이며 현재 치료약 복용 중

    - 추가발견 2명은 전염력이 없어 등교중지 조치는 하지 않았으며 현재 치료약 

복용 중

    - 잠복결핵 감염자 55명 중 치료를 거부한 1명을 제외한 54명은 잠복결핵 치료 

중[직접복약 확인(DOT)은 전원 가정에서 실시하고 있음]

□ 향후계획

  ◦ 추가 접촉자 검사결과에 따른 환자 및 잠복결핵 감염자 치료실시

    - 4월 30일 검사결과가 나옴에 따라 검사결과 확인 후 추가 보고 예정

    ※ 발생 감염병에 따라 학교에서 일제 예방접종을 실시할 경우 관련 사항을 포함하여 작성할 것

□ 언론취재사항

  ◦ 3월 18일 ○○일보에서 결핵발생 및 학교 조치사항 등에 대해 유선으로 취재함

(통화자: ○○학교 보건교사 김○○)

    - 주요 취재내용: 

  ◦ 4월 5일 ○○일보에서 ○○학교 및 관내 결핵발생 현황에 대해 교육지원청에 

방문하여 취재함(취재대응: ○○교육지원청 보건7급 이○○)



 

ㅁ
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[부록 1】

【학교 응급처치 요령】

◦ 학교의 장은 학생의 안전사고를 예방하기 위하여 학교의 시설, 장비의 점검 및 

개선, 학생에 대한 안전교육의 실시 및 기타 필요한 조치를 하여야 함(학교보건

법 제12조, 응급의료에 관한 법률)

◦ 응급처치 기본자세

  - 전문적인 지식과 태도로 신속하고 자신감 있게 응급처치에 임하도록 함

  - 가능한 신속하게 환자의 활력증상(vital sign)을 측정하고 환자를 사정함

  - 증상에 따라 신속히 응급처치를 함

  - 불필요한 환자의 이동을 자제하고 환자에게 편안한 자세를 유지하도록 하며, 

기도유지 및 척추 손상 예방에 유의

(외상환자의 경우 자세 전환 시 이차적인 손상을 방지하기 위함)

  - 상황을 판단하여 위급한 경우 전문 의료기관으로 즉시 이송

◦ 응급환자 이송 계획 수립

  - 소속 교직원을 대상으로 교내 응급환자 발생 시 역할 분담 및 업무 분장 등을 

명시한 자체 계획을 수립

  - 인근 병·의원과의 비상연락망을 마련

    • 병·의원명, 전화번호, 이송거리, 이송소요시간, 구급차 보유 여부 등을 상세히 

조사하여 유사시 즉시 활용할 수 있도록 하며, 자체 계획 수립 시 동 내용을 

포함

  - 응급환자 이송 및 진료에 대한 기록을 작성, 보관

  - 안전사고 발생 시 환자 상태, 사고 상황, 응급처치 내용 및 이송 상황에 대하여 

육하원칙에 의거 기록

  - 기록은 사후 제기될 수 있는 문제해결에 귀중한 자료가 되므로, 이송 후 즉시 

작성하여 보관

    ※ 기록 시 필요한 구성요소(예시)

     ① 사건의 시간과 장소

     ② 관련된 행동

     ③ 관계자 등의 확인
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     ④ 신체부분의 상해

     ⑤ 응급처치 상황

     ⑥ 어떤 일이 발생 했는지에 대한 상세한 기술

     ⑦ 의학적 진단

     ⑧ 회복된 날짜 등

◦ 응급환자 이송자 지정 등 업무 분담

  - 환자 상태가 위급하거나 중한 외상 시 이송

    • 보건교사: 응급처치 후 119연락 또는 다른 이송방법 모색

     ※ 보건교사 미배치교는 보건담당교사 또는 담임교사가 실시

    • 담임교사: 학부모에게 연락하여 환자상태, 이송병원, 건강보험증 지참 안내 

    • 이송자: 보건교사 및 담임교사가 이송

     ※ 보건교사 부재시 보건실 업무대행자를 지정하여 보건교사 업무를 대행토록 

조치

  - 환자상태가 위급하지 않으나 병원으로 이송할 경우 

    • 보건교사: 응급처치 후 담임교사에게 통보 

    • 담임교사: 학부모에게 연락하여 적절한 병원으로 이송토록 안내

(의료기관 선택은 학부모 의사에 따름) 

    • 이송자: 학부모에게 연락이 되지 않을 경우에는 학교실정을 감안하여 학교장이 

이송자를 지정하되, 다음 사항을 고려토록 한다. 

      ∙ 환자 상태가 경미한 경우, 가급적 담임교사가 이송

      ∙ 보건교사 배치교가 도시지역부터 농촌, 벽지지역 학교까지 학교규모의 

차이가 심하므로, 이 점을 고려하여 이송자 지정

◦ 응급환자 이송자에 대한 조치

  - 응급환자 이송자에 대하여는 출장 조치

  - 이송차량이 119가 아닌, 교직원 차량이나 병원 응급차량 등으로 이송에 따른 

경비가 지출된 경우에는 학교복지비 등 학교예산에서 지원

  - 학교 교직원 차량으로 이송 시 이송도중 안전 사고 발생 예방을 위하여 응급처치를 

실시하는 사람은 차량 운전을 하지 않도록 함 

◦ 학교 안전 공제회 지원 여부 검토

  - 응급환자 치료비 및 이송비 등에 대해 학교안전공제회 해당여부를 확인

  - 안전공제회와의 협의는 교내 공제회 담당자가 처리
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<환자 발생시 이송체계도>

보건교사

담임교사
환자상태 파악

⇨
◦ 환자 상태 관찰, 신속한 응급처치

  - 의료기관 이송여부 결정

◦ 편안한 자세-기도유지 및 척추손상 예방에 유의

◦ 담임교사는 보호자 연락(건강보험증 지참 안내)

◦ 응급상황을 관리자에게 보고 


상태가

중한 환자
호흡곤란,

복합골절, 

대량출혈, 

의식불명

⇨
◦ 응급처치 후 즉시 119연락 또는 이송차량을 확보하여 

전문 의료기관으로 이송 

◦ 보건교사와 담임교사가 함께 이송

◦ 보건교사 미배치교 또는 보건교사 부재시는 담임교사와 

기타 지정된 자가 이송


상태가 

경한 환자
염좌, 단순골절

⇨ ◦ 보호자에게 의료기관 안내 

◦ 보호자 미연락 시, 학교자체 이송 계획에 의해 지정된 

이송자가 병원으로 이송



이송시

행정사항 ⇨
◦ 진료결과를 학교관리자에게 보고하고, 보건일지에 기록

◦ 안전공제회 해당 시 공제회 신청

(담임교사, 공제회 담당자)

◦ 병원 이송 시 이송교사는 근무상황부에 출장처리

(행정실 협조)

 ※ 응급환자 이송계획 수립시 위 내용을 토대로 하여 학교 및 지역실정에 맞게 의료 기관이나 이

송교사를 지정
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<응급환자 및 응급증상 정의>

□ 응급환자 (응급의료에 관한 법률 제2조)

  ◦“응급환자”라 함은 질병, 분만, 각종 사고 및 재해로 인한 부상이나 기타 위급한 

상태로 인하여 즉시 필요한 응급처치를 받지 아니하면 생명을 보존할 수 없거나 

심신상의 중대한 위해가 초래될 가능성이 있는 환자 또는 이에 준하는 자로서 

보건복지부령이 정하는 자를 말한다.

  ◦ 보건복지부령이 정하는 자(시행규칙 제2조)

    - 응급증상 및 이에 준하는 증상이 있는 자

□ 응급증상 (응급의료에 관한 법률 시행규칙 별표1)

  ① 신경학적 응급증상: 급성의식장애, 급성신경학적 이상, 구토·의식장애 등의 

증상이 있는 두부 손상

  ② 심혈관계 응급증상: 심폐소생술이 필요한 증상, 급성호흡곤란, 심장질환으로 

인한 급성흉통, 심계항진, 박동이상 및 쇼크

  ③ 중독 및 대사장애: 심한 탈수, 약물·알콜 또는 기타 물질의 과다 복용이나 

중독, 급성대사장애(간부전·신부전·당뇨병 등)

  ④ 외과적 응급증상: 개복술을 요하는 급성복증(급성복막염·장폐색증·급성췌

장염 등 중한 경우에 한함), 광범위한 화상(외부신체 표면의 18%이상), 관통상, 

개방성·다발성 골절 또는 대퇴부 척추의 골절, 사지를 절단할 우려가 있는 

혈관손상, 전신마취하에 응급수술을 요하는 증상, 다발성 외상

  ⑤ 출혈: 계속되는 각혈, 지혈이 안 되는 출혈, 급성위장관 출혈

  ⑥ 안과적 응급증상: 화학물질에 의한 눈의 손상, 급성시력손실

  ⑦ 알러지: 얼굴 부종을 동반한 알러지 반응

  ⑧ 소아과적 응급증상: 소아경련성 장애

  ⑨ 정신과적 응급 증상: 자신 또는 다른 사람을 해할 우려가 있는 정신장애
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□ 응급증상에 준하는 증상 (응급의료에 관한 법률 시행규칙 별표1)

  ① 신경학적 응급증상: 의식장애, 심한 두통과 어지럼증

  ② 심혈관계 응급증상: 호흡곤란, 과호흡

  ③ 외과적 응급증상: 화상, 급성복증을 포함한 배의 전반적인 이상증상, 골절·

외상 또는 탈골, 기타 응급수술을 요하는 증상, 배뇨장애

  ④ 출혈: 혈관손상

  ⑤ 소아과적 응급증상: 소아경련, 38℃이상인 소아고열(공휴일·야간 등 의료

서비스가 제공되기 어려운 때에 8세 이하의 소아에게 나타나는 증상을 말한다.)

  ⑥ 산부인과적 응급증상: 분만 또는 성폭력으로 인하여 산부인과적 검사 또는 

처치가 필요한 증상

  ⑦ 이물에 의한 응급증상: 귀·눈·코·항문·등에 이물이 들어가 제거술이 필요한 

환자
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【부록 2】

【학교 내 결핵관리 지침 요약】

<학교>

1) 다음의 경우 환자명부를 작성하고, 관할 보건소장에게 신고하여야 한다.(별첨서식 

참고)

 가) ｢학교건강검사규칙｣에 따른 검진 결과, 결핵 환자나 결핵 의심자로 통보 받을 때

 나) 결핵으로 진단 받거나 또는 치료 중인 학생을 발견 했을 때

2) 보건소장으로부터 통보받은 환자를 환자 명부에 기록한다.(별첨서식 준수)

3) 위 1)의 “가), 나)”항의 학생과, 2주 이상의 기침을 하거나 가래가 있는 등 

결핵의심사례 발견 시 의심자 및 보호자에게 보건소로 방문토록 지도한다.

4) 결핵 치료·예방을 위한 상담 및 교육을 실시한다.

 가) 결핵환자에 대해 수시로 상담 및 교육 실시(복약확인 등)

 나) 전학생 및 교직원을 대상으로 결핵 감염 후 발병위험, 결핵 전파, 결핵 의심 

증상 등에 대한 교육 실시(지자체, 보건소 또는 결핵협회의 협조), 가정통신문 

발송 등

 다) 학부모에게 결핵 가정통신문 발송

5) 보건소장으로부터 환자의 접촉자에 대한 검진 및 그에 따른 조치를 위한 협의 

요청이 있을 경우 적극 협조하도록 한다. 

6) 보건소장으로부터 통보받은 환자를 환자 명부에 기록·관리하고, 치료 완료된 

명단 통보 시 환자 관리를 종료 처리한다.

  ※ 학생 거주지와 학교 소재지 보건소가 상이한 경우에는 학교소재지 보건소가 행정관

리를 총괄

<보건소>

1) 보건소장은 교직원과 학생이 등록 및 퇴록 시 치료 상황 및 결과를 해당 학교장

에게 통보하여야 한다.

 가) 보건소 및 병·의원 등에서 파악된 학생 및 교직원 환자 정보

 나) 보건소에서 관리하고 있는 학생 및 교직원 환자의 퇴록 시 퇴록 결과

2) 보건소장은 학교장으로부터 통보 받는 즉시 결핵환자 및 결핵 의심자, 보호자에게 

보건소를 방문토록 연락한다.
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3) 보건소 방문자 관리(결핵환자, 결핵의심/유소견자) 

 가) 결핵환자(접촉자 검진 결과 발견된 환자 포함)

   - 의무기록 조사: 결핵 환자 의무기록조사서

   - 면접조사: 결핵 환자 면접 조사서

   - 치료 상황 파악: 치료 중인 경우 현재 치료기관에서 계속 치료하도록 하고 

미치료 또는 치료중단자인 경우 보건소 등록치료

 나) 결핵의심/유소견자

   - 흉부 X-선 직접촬영을 실시하고, 객담 검체를 수집하여 도말검사를 실시하

며, 대한결핵협회 지부에 배양검사 의뢰

   - 배양검사 의뢰 시 신속 감수성 검사 및 결핵균 DNA 검사도 같이 의뢰

4) 미방문자 조치: 방문예정일까지 방문하지 않는 경우는 학교장에게 유선으로 협조 

요청

5) 접촉자 조사

  * 접촉자: 전염성 기간 동안 환자와 접촉한 자

  * 밀접접촉자: 전염성환자와 함께 거주하거나 매일 접촉하는 친구, 교직원, 학급생, 

동거가족 등

  가) 접촉자 조사 범위

발생 상황 접촉자 범위 검진

① 동일 학급(반)에서 도말음성 환자 1명
(폐외결핵 포함)

친한 친구 또는 결핵 유증상자
TST1)

흉부 X-선 검사

흉부 X-선 검사 상 유소견자 
및 유증상자

객담검사(도말 및 
배양)

② 동일 학급(반)에서 도말양성 환자 1명
또는 6개월 이내 활동성 환자 2명이상 

해당 학급(반)생(교직원 포함)
TST1)

흉부 X-선 검사

흉부 X-선 검사 상 유소견자 
및 유증상자

객담검사(도말 및 
배양)

③ 학급(반)에 관계없이 동일학년에서 6개월
이내 도말양성 환자 2명 이상 또는 
활동성 환자 3명이상 

동일 학년 전원(교직원 포함)
TST1)

흉부 X-선 검사

흉부 X-선 검사 상 유소견자 
및 유증상자

객담검사(도말 및 
배양)

※ 접촉자란 전염성 기간 동안 환자와 접촉한 자로 조사 대상범위는 환자발생 양상에 따라 조정될 수 있다.
 예) 3월에 발견된 환자의 증상기간이 전년도 말부터였다면 과년도 동일 학급생까지 확대할 수 있다.
※ 접촉자 조사 후 추가 환자가 발생하는 경우 대상 범위를 확대할 수 있다.
1) TST(Tuberculin Skin Test, 결핵피부반응 검사) 
  : 결핵의 감염 여부를 판단하는 검사로, 피부 바로 밑(주로 왼팔의 팔뚝 부분)에 작은 주사를 한 후 48～72시간 후에 부풀어 오르는 반응이 생

겼는지 확인한다. 결핵균에 감염되었거나 BCG 백신 접종자에게서 양성 반응이 나타날 수 있으며, 부풀어 오른 자리는 시간이 지나면 가라앉는다.
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  나) 위의 “①”항과 “②”항의 접촉자에 대한 검진은 보건소에서 하도록 하고, 

“③”항의 접촉자에 대한 검진은 대한결핵협회에서 이동 흉부 X-선 검사를 

실시한다.

    * 대한결핵협회장은 검진 결과를 10일 이내에 보건소장과 학교장에게 통보해야 

한다.

  다) 결핵 환자로 진단 받으면 결핵치료를 실시하고 잠복결핵 감염자로 진단받으면 

잠복결핵감염 치료를 실시한다.(결핵관리지침 참조)

  라) 보건소장은 결핵 환자에 대한 환자사례조사 결과, 확인된 접촉자에 대한 조사의 

원활한 수행을 위하여 사전에 학교장과 조사일정 등을 협의하여야 한다. 

  마) 결핵 감염자로 판단된 자에 대해서는 시·도 결핵관리의사가 필요하다고 판단할 

경우, 잠복결핵감염 치료를 시행할 수 있다.

6) 추구 관리

  가) 학교: 학교장은 결핵환자 및 학생들에게 지속적인 교육 및 상담(복약 확인 등)을 

실시하고 보건소장으로부터 치료 완료된 학생명단을 통보받아 환자관리를 

종료

  나) 보건소: 복약 확인을 철저히 시행하고 수약 불협조자의 경우 전화 및 가정방문을 

통하여 복약의 중요성을 이해시키고 수약일을 지키도록 설득, 환자의 퇴록 시 

퇴록결과를 학교에 통보

  다) 접촉자 및 잠복결핵감염 치료 대상자에 대한 추구 엑스선 검진

    - 접촉자: 집단에 대한 1차 검진을 실시하고 일정기간(3개월 또는 6개월) 후에 

2차 검진을 실시

    - 잠복결핵감염 치료 중인 자: 잠복결핵감염 치료 종료시점까지 3개월 간격

으로 검사

    - 잠복결핵감염 치료 완료자: 잠복결핵감염 치료 종료 3, 6, 12개월 후

    - 잠복결핵감염 치료 미실시자 또는 중단자: 3개월 간격으로 검진하여 추가 

활동성 결핵 환자가 발견되지 않을 때까지 실시(단, 3개월 이전이라도 결핵 

의심 시 조기 검사)

  라) 잠복결핵감염자 관리: ｢결핵관리지침｣의 ‘잠복결핵 치료’ 참조
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【결핵관리 체계】

학  교

결핵환자 또는
결핵 의심자 발견

보 건 소 대한결핵협회

 보건소장에게 신고
 보건소에 방문토록 방문일을
  지정하여 연락

검진 기관을 통해 발견된 환자 중 
파악된 자료를 해당학교에 통보

 환자·보호자에게 방문 요청

미 방문시 방문시

 학교장에 즉시 

통보
 재차 내소토록 
환자 및 보호자 

연락

 객담검사 및 
  배양검사 의뢰
 X-선 검진
 환자사례 조사
 환자 치료

 의뢰된 객담 배양 검사 등
  ∙ 약제 감수성 검사
  ∙ DNA 검사

전화 또는 가정방문 등을
통하여 보건소 방문 안내

학교장은 치료 환자에 대해 수시 

상담 및 교육 실시

접촉자 조사 시 학교장과 협의

접촉자 조사
(학급생, 교직원, 가족 등)
 TST 검사(필요 시 IGRA 검사)
 흉부 X-선 검사

보건소의 접촉자 조사 시 사전 
협의 및 협조

 잠복결핵 
   감염치료
 발견된   

환자 등록 
치료

 흉부 X-선 검사
  ∙ 검사 결과를 학교장, 보건소장

에게 통보

학생, 교직원 대상 결핵 교육 실시
가정통신문 발송

학교장에게 흉부 X-선 검사 일
정 협의 실시

추구 X-선 검사(3, 6개월)

학교장에게 결과 통보

보건소의 흉부 X-선 검사 협의 
시 협조

보건소에서 통보된 완치자 명단에 
의거해 환자 관리 종료 처리
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【부록 3】 

학교 보건실 의약(외)품 보관 및 관리 방안

□ 학교 보건실에서의 의약(외)품 사용

 약사(藥師)가 아닌 자에 의한 약사(藥事) 업무 수행

   - ｢학교보건법시행령｣ 제23조제3항제1호: 보건교사(간호사 면허를 가진 자)의 

직무(의료행위)

 

 학교보건실에서는 의약품 조제가 불가하며 일반의약(외)품만 사용

   - ｢약사법｣ 제23조, 동법시행령 제23조5호

□ 학교 보건실 의약(외)품 보관 등

 의약품은 의약품이 아닌 다른 것과 구별하여 보관

   - 의약품과 의약외품은 분류하여 보관하고, 냉장 보관 시에는 의약(외)품 이외의 

것과 분리 보관

 

 의약(외)품 사용 및 보관 기준 준수

   - 의약품 보관 용기 또는 첨부문서에 명기된 유효기간, 보관방법, 사용방법 등을 

준수

    ※ 온ㆍ습도 조절, 직사광선 차단 등 보건위생상 위해(危害)가 없고 의약품효능이 떨어지지 

않도록 관리

 

 의약품의 안전관리, 오ㆍ남용 방지를 위하여 보관ㆍ관리에 철저

 

 용기나 포장이 개봉된 상태의 의약품을 서로 섞어서 보관하지 아니할 것
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【부록 4】 

학생건강검진기관 계약 관련 서류 간소화방안으로 마련한 ‘학생 건강검진 승낙서’ 에 

대한 관계자 의견수렴 결과 작성된 서식(안)으로 학교 필요에 따라 검진기관 계약

서류로 활용하실 수 있습니다. 다만, 동 서식(안)은 법정서식이 아니므로, 관련 법령 

또는 각 학교에서 정한 별도의 규정이 있을 경우 해당 규정이 우선되어야 합니다.

학생 건강검진 승낙서

□ 학생 검진기관으로서 아래 계약내용, 학생건강검진 유의사항 및 준수사항 등 검진기관

으로서의 책무를 성실히 이행할 것을 승낙합니다.(계약서 작성 생략)

□ 검진기관                                (전화번호:                    )

병원명 사업자등록번호

주소 원장성명               (인) 

□ 계약내용

계약건명  20  년도 ○○학교 학생 건강검진

1인당검진비용

1학년 4학년 4학년 비만학생

검진대상 1, 4학년 학생      명 중 방문학생

검진기간 20  년   월   일 ~   월   일 검진완료일 20  년   월   일

계약보증금 계약금액(검진대상인원*검진비용)의 10%

지연배상금
검진완료 후 30일 이내에 결과통보를 하지 않는 경우 매1일마다 청구
금액(검진인원*검진비용)의 1,000분의 2.5에 해당하는 지연배상금을 납부
하여야 하며, 납부하여야할 금액은 계약대가에서 상계할 수 있다. 
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 □ 검진기관의 학생건강검진 유의사항 및 준수사항

 1. 건강검진 항목 및 방법: 검진기관은 학교건강검사규칙 제5조제2항 관련 [별표2] 건강검진 
항목 및 방법에 따라 적정한 의료장비를 사용하여 학생 개인별로 정밀하게 실시한다.

 2. 건강검진 결과 판정 및 기재방법: 검진기관은 교육부 고시 [학교 건강검진 결과 판정
및 기재방법 등에 관한 기준]에 따라 검진결과를 판정, 기재한다. 

 3. 검진결과 통보: 검진기관은 건강주의, 질환의심 또는 유소견자의 경우 치료 등의 적절한 
조치를 취할 수 있도록 건강검진 완료 후 30일 이내에 검진학생에 대하여 학생건강
검사(구강검진)결과통보서를 2부 작성하여 1부는 학생 또는 그의 보호자, 1부는 학교로
통보한다.

 4. 검진기관 준수사항
   가. 검진기관은 검진실시에 앞서 검진에 필요한 일반검진문진표, 구강검진문진표, 검진안내서 

(검진장소, 검진시간, 검진절차 및 검진 시 유의사항 등) 등을 사전에 학생들에게 
배부 

   나. 검진기관의 ｢인력·시설 및 장비기준｣을 반드시 충족하고 검진업무 수행
   다. 검진기관은 흉부방사선 검사를 위한 방사선발생장치 및 방어시설 검사성적서, 방사선

발생장치 설치 및 사용신고필증 사본을 비치하고, 검진장비에 대한 정도관리 철저
   라. 무자격자(의사가 아닌 간호사, 치과위생사 등)의 검진행위 금지 
   마. 검진결과 통보시기 준수
   바. 학생의 인적사항, 검진자료 등의 개인정보 보호 및 검진통계자료 보안관리 철저

 5. 사고책임: 검진기관은 학생 건강검진에 따른 제반 의료사고 예방에 최선을 다하여야 
하며, 검진과 관련하여 발생한 의료사고는 검진기관이 민·형사상 책임을 진다.

 6. 기타 비용: 검진기관은 학생 건강검사에 따른 제비용을 부담하고, 계약금액이외의 
여하한 명목의 경비를 “갑”에게 요구할 수 없다.

 7. 검진비용의 청구·지급: 검진기관은 검진비용을 청구할 수 있으며, 학교는 청구일로부터 
7일 이내(토요일, 공휴일 제외)에 지급한다.

 8. 손해배상: 검진기관은 상기 계약사항을 이행치 아니하였을 때 계약보증금을 학교에 
납부하여야 한다. 또한, 검진기관이 “갑”에게 부당한 손해를 끼쳤을 때에는 이에 상응하는 
보상을 한다.

 9. 검진취소 등: 천재지변 또는 학교의 부득이한 사정에 의하여 학생 건강검진이 취소
되거나 연기될 때에는 학교는 즉시 검진기관에 통보하여야 하며, 검진기관은 이에 
따른 손해배상을 청구할 수 없다.

10. 계약조건: 이 계약에 명시되지 않은 사항은 지방자치단체를 당사자로 하는 계약에 

관한 법령, 지방자치단체 용역계약 일반조건(행정안전부 예규), ○○학교 청렴계약 

특수조건을 적용한다.(청렴계약특수조건은 학교에서 교부)

11. 계약 시 제출서류: 청렴계약이행서약서, 수의각서(학교에서 서식 제공), 통장사본
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【부록 5】 

【학생 건강검사 시행 지침】

Ⅰ 개 요

1. 목적

  학생 건강검사와 관련하여 학교보건법 및 학교건강검사규칙 등에서 정하였거나 

위임된 내용에 관하여 필요한 사항을 규정함을 목적으로 한다.

2. 근거

 가. 학교보건법 제7조, 제7조의 2, 제7조의 3

 나. 학교건강검사규칙

 다. 학교건강검진 결과판정 및 기재방법 등에 관한 기준

 라. 학생건강기록부 전산처리 및 관리지침

3. 학생 건강검사 항목 및 대상

 가. 학생 건강검사의 구분

  [학생 건강검사는 신체의 발달상황, 건강조사, 건강검진, 별도검사로 구분하여 

실시]

   1) 신체의 발달상황: 키, 몸무게, 비만도를 측정

   2) 건강조사: 예방접종 및 병력, 건강행태 및 생활습관 등을 교육감이 정한 서식에 

의거 실시

   3) 건강검진: ｢건강검진기본법｣ 제14조에 따라 지정된 검진기관에서 실시

   4) 별도검사: 건강검진을 받지 아니하는 초·중·고등학생에 대하여 소변검사, 

시력검사, 결핵검사 실시
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 나. 건강검사 실시 대상 및 기관

구분
초등학교 중학교 고등학교

1,4학년 2,3,5,6학년 1학년 2,3학년 1학년 2,3학년

신체발달 검진기관 당해학교 검진기관 당해학교 검진기관 당해학교

건강조사 검진기관 당해학교 검진기관 당해학교 검진기관 당해학교

건강검진
검진기관

(일반, 구강)
검진기관
(구강)

검진기관
(일반, 구강)

-
검진기관

(일반, 구강)
-

별도검사 - 소변, 시력 - 소변, 시력 - 소변, 결핵

 ※ 특수학교 및 각종학교의 건강검진은 초·중·고등학교와 같이 실시

Ⅱ 학생 건강검사의 실시

  학교의 장은 건강검사를 원활하게 실시하기 위하여 건강검사에 필요한 소요예산을 

포함한 구체적인 건강검사 실시계획을 3월 말까지 수립하여 실시 

  ※ 누락 학생이 없도록 유의(전·입학생, 운동부 등)

1. 신체의 발달상황

 가. 검사 대상: 전학년

 나. 검사 항목: 키, 몸무게, 비만도

 다. 검사 방법: 당해학교 교직원이 측정

 라. 검사결과 기록: 학생건강기록부에 입력

 마. 비만도 판정: 체질량지수(BMI)로 산출

 바. 검사 기간: 4월~12월 말일

 사. 신체의 발달상황에 대한 검사항목 및 검사방법: [별표1]

2. 건강조사

 가. 조사 대상: 전학년

 나. 조사 항목: 예방접종의 실시 여부, 건강행태 및 생활습관 등 [별표2]

 다. 조사 방법: 당해 학교 교직원이 조사
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 라. 조사 기간: 3월∼6월

 마. 조사 서식: 건강조사 설문지[별표3]

 바. 조사결과는 학생 건강관리 참고자료로 활용

   ※ 건강검진을 실시하는 학생(초1·4, 중1, 고1)에 대한 신체의 발달상황 및 건강조사는 검진기관에서 

실시하되, 건강조사 설문지는 문진표의 작성으로 갈음할 수 있음(학교건강검사규칙 제3조)

3. 건강검진

 가. 검진 대상

   1) 초등학교 및 이에 준하는 특수·각종학교 1학년 및 4학년(구강검진은 초등

학교 전 학년)

   2) 중·고등학교 및 이에 준하는 특수·각종학교 1학년

   3) 특수학교 건강검사는 특수교육진흥법과는 별개의 문제이므로 일반학교와 

동일하게 적용

 나. 학년별 건강검진 항목

   1) 일반+구강검진: 초등학교 1, 4학년, 중학교 1학년, 고등학교 1학년

                     (특수·각종학교 해당학년 포함)

     ◦ 학년에 따라 다음과 같이 일부 항목만 적용

구분 초등학교 1학년 초등학교 4학년 중학교 1학년 고등학교 1학년

학년별
해당 항목

혈액형 검사
색각 검사

·색각 검사
·간염 검사
·결핵 검사

·결핵 검사
·혈색소 검사

(여학생)

경도비만 이상 학생은 혈액 검사
(혈당, 총콜레스테롤, AST, ALT)

공통 항목 근·골격 및 척추, 눈·귀·코·목·피부, 구강, 기관능력, 소변검사, 혈압

   2) 구강검진: 초등학교 2, 3, 5, 6학년(특수·각종학교 해당학년 포함)

   3) 검사 방법 및 검사 결과 판정기준은 교육부장관이 정한 검진결과 항목별 판정

기준을 적용: [자료2]

  다. 검진 비용

   1) 검진비용은 “건강보험요양급여비용의 내역 일부개정” 보건복지부 고시 

제2020-263호(2020.11.24.) 적용

      ※ 학교별, 검진기관별 검진 단가 조정은 불가
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 2) 검사 항목별 검진 비용「학교건강검사규칙」개정 알림[체육건강과-2905(2020.2.25.)]
(금액단위: 원)

구분 

초등학교
중학교 1학년 고등학교 1학년

1학년

4학년

정상 비만 정상 비만
남학생 여학생

정상 비만 정상 비만

1. 척추

8,590 8,590 8,590 8,590 8,590 8,590 8,590 8,590 8,590

2. 시력측정

3. 귀
3-1. 청력

3-2. 귓병

4. 콧병

5. 목병

6. 피부병

7. 

구강

7-1. 치아상태
7,600 7,600 7,600 7,600 7,600 7,600 7,600 7,600 7,600

7-2. 구강상태

8. 

병리

검사 

등

8-1. 소변 740 740 740 740 740 740 740 740 740

8-2. 

혈액

혈당(식전) 1,280 1,280 1,280 1,280

AST 1,830 1,830 1,830 1,830

ALT 1,790 1,790 1,790 1,790

총콜레스테롤 1,510 1,510 1,510 1,510

HDL 6,140 6,140 6,140 6,140

LDL(계산식) 0 0 0 0

중성지방 3,620 3,620 3,620 3,620

혈색소 1,000 1,000

8-3. 

결핵

직촬14″×14″ 7,980 7,980 7,980 7,980 7,980 7,980

직촬14″×17″ 8,300 8,300 8,300 8,300 8,300 8,300

CR or DR 6,620 6,620 6,620 6,620 6,620 6,620

Full PACS 7,510 7,510 7,510 7,510 7,510 7,510

8-4. 혈압 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함

9. 허리둘레 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함

10. 그 밖의 사항 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함 기본포함

금액합계

16,930 16,930 33,100 24,910 41,080 24,910 41,080 25,910 42,080

25,230 41,400 25,230 41,400 26,230 42,400

23,550 39,720 23,550 39,720 24,550 40,720

24,440 40,610 24,440 40,610 25,440 41,610

 ※ 트리글리세라이드(중성지방) 측정값이 400mg/dl 이상인 경우 추가검사 없음.
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   3) 검진비용은 학교기본운영비에서 학교장이 부담

   4) 검진기관은 검사결과를 검사일부터 30일 내에 다음 각 호의 서류를 갖추어 

학교에 청구

    ◦ 건강검사 비용 청구서 [서식4]

    ◦ 학생 건강검사 결과 통보서 [서식1] 및 문진표 [별표6], [별표7]

    ◦ 학생 구강검진 결과 통보서 [서식2] 및 문진표 [별표8]

   5) 학교의 장은 검진기관의 검사비용 청구서 접수일로부터 7일 이내(토요일, 

공휴일 제외)에 지급

   6) 학교장은 검진기관이 다음 각 호에 해당하는 사실이 확인된 때에는 해당검진

비용의 전부 또는 일부를 환수

    ◦ 부당한 방법으로 건강검진의 담당확인을 받았거나 검진비용을 받은 때

    ◦ 무자격자로 하여금 건강검진을 하게 한 때

    ◦ 건강검진 결과를 허위로 작성한 때

    ◦ 검사항목을 고의로 누락시키거나 이 지침에 의한 검사방법을 준수하지 

아니한 때

    ◦ 건강검진결과의 전부 또는 일부에서 신뢰할 수 없는 사실이 확인된 때

 라. 검진기관의 선정

   1) 학교의 장이 당해 학생들이 이용할 수 있는 지역 내의 ｢건강검진기본법｣ 제
14조에 따라 지정된 일반, 구강 검진기관 각각 2개 이상을 선정하여 계약 

체결

    ◦ 구강 진료과목이 없는 일반 검진기관 선정 시 일반 검진기관 2개 이상, 구강 

검진기관 2개 이상 각각 선정

   2) 일반, 구강 검진기관을 각각 2개 이상 선정할 수 없는 경우에는 교육감의 검진

기관수 완화 승인을 얻어 1개의 검진기관 선정 가능

   3) 경북, 대구지역 건강검진 기관 지정 현황

    ◦ 국민건강보험공단 홈페이지 / 병원 및 검진기관 → 건강검진기관 안내

【건강검진 기관】
  ◦ 국민건강보험공단 건강검진 기관 안내

국민건강보험공단(http://www.nhic.or.kr) → 메인화면 오른쪽 “병원 및 
검진기관” → 지역(경상북도, ○○시/군 선택)
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   4) 학교 건강검사 실시 계약서 및 승낙서: [자료1]

   5) 학교의 장은 검진기관을 선정하고자 하는 때에는 학교운영위원회의 심의 또는 

자문을 받을 수 있음.

   6) 교육지원청 교육장은 검진대상자가 특정 일자에 동일 검진기관에 집중되지 

않도록 학교별 검진일정을 조정하여(고등학교 포함) 원활한 검진이 이루어 

질 수 있도록 하는 등 대책을 강구

   7) 검진기관 선정이 어려운 학교는 보건소장에게 협조 요청

  마. 건강검진 방법 및 절차 등

   1) 검진대상자는 검진기관을 방문하여 건강검진을 받아야 한다. 단, 학교장 또는 

교육감의 승인을 얻어 검진기관의 출장에 의한 검진 가능

      (바.‘출장검진 및 검진기관수 완화(1개 검진기관) 기준 및 승인’ 참조)

   2) 검진기관은 검진대상자의 여부를 확인 한 후 검진대상자에 대하여 ｢별표1｣ 
및 ｢별표2｣의 항목에 해당되는 신체의 발달상황에 대한 검사 및 건강조사 

실시

   3) 검진기관은 검진을 실시하기 전에 검진에 필요한 문진표를 구비하고, 검진대상자

에게 해당 문진표 등을 작성하여 제출하게 하여야 하며, 초등학교 1학년은 

부모님(보호자)이, 초등학교 4학년은 본인 또는 부모님(보호자)과 상의하여 

기재

   4) 검진기관은 검사결과를 검사일부터 30일 내에 ｢학생 건강검사 결과통보서｣와 

｢학생 구강검진 결과통보서｣를 각각 작성하여 해당 학생 또는 학부모와 해당 

학교의 장에게 각각 통보

    ◦ 학교장은 검진기관으로부터 받은 학생 건강검사(구강검진) 결과 통보서를 

학생건강기록부 작성 및 건강관리 자료로 활용

   5) 검진 기간은 매년 3월부터 당해 12월 말일까지 실시

(가급적 8월말까지 검진을 완료하여 당해 연도 학생 건강관리 자료로 활용)

   6) 초등학교 2, 3, 5, 6학년 구강검진도 초1, 4학년과 동일하게 처리
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 바. 출장검진 및 검진기관수 완화(1개 검진기관) 기준 및 승인

｢학교건강검사규칙｣ 제5조의2(건강검진의 절차등)

④ 학교의 장은 제1항 본문 및 제3항에도 불구하고 다음 각 호의 어느 하나에 

해당하는 경우에는 1개의 검진기관만을 선정하여 검진기관이 검진대상자에 

대한 출장검진을 하도록 할 수 있다. <개정 2016.3.4.>

    1. 학교가 소재한 지역(읍·면·동)에 검진기관이 없는 경우

    2. ｢장애인 등에 대한 특수교육법｣에 따른 특수학교 및 특수학급의 학생을 

대상으로 검진을 실시하는 경우

    3. 그 밖에 부득이한 사유로 출장검진이 불가피하다고 교육감이 승인한 경우

   ◦ 학교가 소재한 지역(읍·면·동)에 검진기관이 없는 경우 → 교육감 승인 생략

   ◦ ｢장애인 등에 대한 특수교육법｣에 따른 특수학교 및 특수학급의 학생을 대상

으로 검진을 실시하는 경우 → 교육감 승인 생략

   ◦ 그 밖에 부득이한 사유로 출장검진이 불가피하다고 교육감이 승인한 경우  

→ 교육감 승인 신청 필요

      ※ 교육지원청에서는 보건소, 의사회 등 협의회 실시 후 검토 의견을 교육감에게 제출

(검토 의견이 있는 학교에 대해서만 승인 여부 결정)

｢학교건강검사규칙｣ 제5조의2(건강검진의 절차등)

① 학교의 장은 법 제7조제2항에 따른 학생의 건강검사를 실시하기 위하여 2개 

이상의 검진기관을 선정하여야 한다. 다만, 검진기관을 2개 이상 선정할 수 

없는 경우에는 관할 교육감(｢지방교육자치에 관한 법률｣ 제26조제1항에 따라 

하급교육행정기관에 권한을 위임한 경우에는 교육장을 말한다. 이하 이 조에서 

같다)의 승인을 얻어 1개의 검진기관만 선정할 수 있다. <개정 2016.3.4.>

   ◦ 지역(읍·면·동) 내 검진기관이 1개만 있는 지역 → 교육감 승인 간주처리

   ◦ 검진대상 학생수(일반: 초1·4학년, 구강: 전학년)가 30명 미만인 초등학교  

→ 교육감 승인 간주처리

   ◦ 검진대상 학생수(일반+구강: 중1, 고1학년)가 30명 미만인 중, 고등학교 → 

교육감 승인 간주처리

   ◦ 기타 2개 검진기관 선정이 어려운 학교 → 교육감 승인 신청 필요
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■ 검진기관수 완화(1개 검진기관) 승인요청 보고 생략가능 사항

   ( = 교육감 승인 간주처리 사항)

   - 지역(읍·면·동) 내 검진기관이 1개만 있는 지역

   - 검진대상 학생수가 30명 미만인 학교

   ※ 검진기관수 완화(1개 검진기관) 승인요청 보고 생략가능 학교도 반드시 1개 

검진기관만 선정하는 것이 아니며, 2개 이상의 검진기관을 선정할 수 있음

   ※ 예시

     • 학교가 소재한 지역(읍·면·동)에 검진기관(일반, 구강) 없음

       → 학교의 장이 별도의 교육감 승인 없이 1개 검진기관 선정 및 출장검진 

선정 가능

     • 학교가 소재한 지역(읍·면·동)에 검진기관(일반) 1개 소재(구강은 2개 소재)

       → 일반: 검진기관수 완화(1개 검진기관) 승인요청 보고 생략 가능(승인간주 처리)

       → 구강: 2개 검진기관 선정

 사. 건강검진 관련 유의사항

   1) 검진결과 통보와 관련하여 학교에 불필요한 업무가 가중되지 않도록 검진기관

에서 학부모(학생) 및 학교에 각각 통보

   2) 학생 건강검사 결과 통보서 및 학생 구강검진 결과 통보서는 학교건강검사

규칙상의 법정서식(규격, 양식)을 준수하고, 별도검사 기록용 서식이 뒷면에 

인쇄되어 통보되도록 조치

   3) 학교와 검진기관간 사전 예약제 도입, 특정일(휴무 토요일, 휴무 지정일 등)에 

몰리지 않도록 학부모에게 사전홍보를 실시하여 장시간 대기하는 문제점 해결

4. 별도의 검사

 가. 검사항목 및 검사기관
(금액단위: 1인당, 원)

검사항목 검사대상 학년 검사기관 검사 수수료

시력검사 초등학교 2, 3, 5, 6,
중학교 2, 3 당해 학교 교직원 -

소변검사 초등학교 2, 3, 5, 6,
중학교 2, 3, 고등학교 2, 3 학교보건협회대구경북지부  730

결핵검사 고등학교 2, 3 학교장 지정 3,600
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 나. 시력검사

   1) 공인 시력표에 의한 당해 학교 교직원이 측정

   2) 오른쪽과 왼쪽의 눈을 각각 구별하여 검사

   3) 안경 등으로 시력을 교정한 경우는 교정시력만 검사

   4) 시력검사 대상: 초 2·3·5·6학년, 중학교 2·3학년

 다. 소변검사 및 결핵검사

   1) 소변검사 대상: 초 2·3·5·6학년, 중학교 2·3학년, 고등학교 2·3학년

   2) 결핵검사 대상: 고등학교 2·3학년

 라. 검사 비용 지급 및 결과 기재

   1) 별도의 검사 비용은 학교에서 자체 부담

   2) 별도의 검사 결과 이상이 있는 경우 그 사항을 학생 건강검사결과 통보서 

[서식1] 뒷면에 기재

5. 표본학교 건강검사: 추후 별도 통보 예정

Ⅲ 행정 및 보고사항

1. 행정사항

 가. 교육지원청에서는 학교별 검사가 원활히 이루어질 수 있도록 행정지도

 나. 교육지원청, 검진기관, 학교 관계자 등으로 이루어진 협의체를 구성하여 운영

하고, 교육감의 승인(출장검진 및 검진기관수 완화)이 요구되는 학교 현황 보고 

시 협의체 검토의견 기입(※ 검토의견이 있는 학교에 대해서만 승인 여부 결정)

 다. 학교장은 필요시 검진기관에 대한 학생과 학부모 만족도 조사를 실시하고 확인된 

문제점은 검진기관 개선요청(공문) 등 질 관리를 통한 학생(학부모) 만족도 

향상 노력(조사결과 학교홈페이지 공지 시, 검진기관명을 제외한 만족도 결과만 

공지)

 라. 교육장 및 학교장은 학생 건강검사 운영실태에 대한 지속적인 현장(학교·검진기관) 
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지도·점검으로 학생 건강검사의 형식적 운영 방지 및 부실운영에 대한 적법한 

조치로 학생 건강검사의 질 향상 노력 

2. 보고사항

 가. 교육감의 승인(출장검진 및 검진기관수 완화)이 요구되는 학교 현황 보고

  ◦ 초·중·고·특수학교['21. 3. 19.(금)까지] → 교육지원청['21. 3. 26.(금)

까지] → 도교육청 보고

 나. 학생 건강검진 계획 제출

  ◦ 초·중·고·특수학교['21. 4. 9.(금)까지] → 교육지원청['21. 4. 16.(금)까

지] → 도교육청 보고

 다. 학생건강검사 추진 현황

  ◦ 초·중·고·특수학교['21. 12. 3.(금)까지] → 교육지원청['21. 12. 10.(금)

까지] → 도교육청 보고

 라. 학생 건강검진 통계표 보고

  ◦ 초·중·고·특수학교['21. 12. 10.(금)까지] → 교육지원청['21. 12. 17.

(금)까지] → 도교육청 보고

  ◦ 엑셀서식: 추후 별도 안내
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[체육건강과 자료실 탑재 예정(2021. 3월 이후)]

￭ 별표

 [별표1] 신체의 발달상황에 대한 검사항목 및 검사방법

 [별표2] 건강조사 항목 및 방법

 [별표3] 건강조사 설문지(초등학생용, 중학생용, 고등학생용)

 [별표4] 건강검진 항목 및 방법

 [별표5] 학생건강기록부

 [별표6] 문진표(초등학생용/A4용지)

 [별표7] 문진표(중·고등학생용/A4용지)

 [별표8] 구강검진 문진표

￭ 서식

 [서식1] 학생 건강검사 결과 통보서

 [서식2] 학생 구강검진 결과 통보서

 [서식3] 학생 건강검진 통계표

 [서식4] 건강검사 비용 청구서

￭ 참고자료

 [자료1] 학생건강검사 실시 계약서(예시)

 [자료2] 검진 결과 판정기준표

 [자료3] 학생건강검사 결과 작성 요령

 [자료4] 키에 대한 표준 체중 및 비만도(남자/여자)

 [자료5] 체질량 지수의 성장도표 백분위수(남자/여자)

 [자료6] 연령, 신장별 혈압의 성장도표 백분위수

 [자료7] 신장 성장도표

 [자료8] 성별·연령별 정상 총콜레스테롤 참고치
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【부록 6】

법정감염병 분류 및 종류(감염병의 예방 및 관리에 관한 법률 2020. 1.1. 개정)

구분 유형 종  류 감시
신고

시기

제1급

감염병

(17종)

생물테러감염병 
또는 치명률이 
높거나 집단발
생 우려가 커서 
발생 또는 유행 
즉시 신고하고 
음압격리가 필
요한 감염병

가. 에볼라바이러스병, 나. 마버그열, 다. 라싸열
라. 크리미안콩고출혈열, 마. 남아메리카출혈열
바. 리프트밸리열, 사. 두창, 아. 페스트, 자. 탄저
차. 보툴리눔독소증, 카. 야토병, 타. 신종감염병증후군
파. 중증급성호흡기증후군(SARS)
하. 중동호흡기증후군(MERS)
거. 동물인플루엔자 인체감염증, 너. 신종인플루엔자
더. 디프테리아

전수 즉시

제2급

감염병

(21종)

전 파 가 능 성 을 
고려하여 발생 
또는 유행 시 
24시간 이내에 
신고하고 격리
가 필요한 감염
병

가. 결핵, 나. 수두, 다. 홍역, 라. 콜레라, 마. 장티푸스
바. 파라티푸스, 사. 세균성이질, 아. 장출혈성대장균감염증
자. A형간염, 차. 백일해, 카. 유행성이하선염, 타. 풍진
파. 폴리오, 하. 수막구균감염증
거. b형헤모필루스 인플루엔자 너. 폐렴구균 감염증,
더. 한센병, 러. 성홍열
머. 반코마이신내성황생포도알균(VRSA)감염증
버. 카바페넴내성장내세균속균종(CRE)감염증
서. E형 간염

전수

24

시간

이내

제3급

감염병

(26종)

발생 또는 유행 
시 24시간 이
내에 신고하고 
발생을 계속 감
시할 필요가 있
는 감염병

가. 파상풍, 나. B형간염, 다. 일본뇌염, 라. C형간염
마. 말라리아, 바. 레지오넬라증, 사. 비브리오패혈증
아. 발진티푸스, 자. 발진열, 차. 쯔쯔가무시증
카. 렙토스피라증, 타. 브루셀라증, 파. 공수병
하. 신증후군출혈열, 거. 후천성면역결핍증(AIDS)
너. 크로이펠츠-야콥병(CJD) 및 변종크로이펠츠-야콥병
    (vCJD)
더. 황열, 러. 뎅기열, 머. 큐열, 버. 웨스트나일열
서. 라임병, 어. 진드기매개뇌염, 저. 유비저
처. 치쿤구니아열, 커.중증열성혈소판감소증후군(SFTS)
터. 지카바이러스 감염증

전수

24

시간

이내

제4급

감염병

(23종)

제 1 급 ~ 제 3 급 
감염병 외에 유
행여부를 조사
하기 위해 표본
감시 활동이 필
요한 감염병

가. 인플루엔자, 나. 매독, 다. 회충증, 라. 편충증
마. 요충증, 바. 간흡충증, 사. 폐흡충증, 아. 장흡충증
자. 수족구병, 차. 임질, 카. 클라미디아감염증, 타. 연성하감
파. 성기단순포진, 하. 첨규콘딜룸
거. 반코마이신내성장알균(VRE)감염증
너. 메티실린내성황색포도알균(MRSA)감염증
더. 다제내성녹농균(MRPA)감염증
러. 다제내성아시네토박터바우마니균(MRAB)감염증
머. 장관감염증, 버. 급성호흡기감염증
서. 해외유입기생충감염증
어. 엔테로바이러스감염증
저. 사람유두종바이러스감염증

감시

표본

7일

이내
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【부록 7】 

2021 타부서 업무 이관 현황

◦ 체계적인 학생 보건교육을 위한 부서 간 업무 조정 계획

   : 체육건강과-21364(2020.12.11.)

◦ (입법예고)경상북도교육청 행정기구 설치 조례 시행규칙

   제33조 별표3 제1호 본청 학생생활과장의 사무분장 란 중 29번부터 32번을 다

   음과 같이 추가한다.

구 분 2020년도 업무부서 2021년도 업무부서 비고

2020년

1. 학교 보건교육

   내실화

(p.3∼4) 

1. 체육건강과

 

[삭제]

1. 학생생활과로 업무 이관

<이관>

2021.

3.1.

6. 학교 내 응급상황

  관리체계 강화

(p.26∼27) 

1. 체육건강과

 나. 소아당뇨(제1형 당뇨)

     학생에 대한 지원·관

     리체계 강화

[삭제] 

1. 학생생활과로 업무  이관

<이관>

2021.

3.1

9. 건강증진학교

   운영 활성화

(p.34∼36) 

1. 체육건강과

[삭제] 

1. 학생생활과로 업무 이관

<이관>

2021.

3.1

구  분 사무분장

학생생활과장

29. 보건교육 업무

30. 보건교사 관련 연수

31. 학생 소아당뇨 관리

32. 건강증진 중심학교 운영
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  【부록 8】 

2021 학생 건강관리 기본방향 주요 변경사항 요약

구 분 2020년도 주요내용 2021년도 변경내용 비고

1. 학생 검강관리 

강화

(p4)

◦아토피·천식 등 관리

  :경상북도 아토피·천식 교육정보
센터(www.eainfo-allergy.com)
활용하여 아토피·천식 학생
관리 및 예방교육

<추가>

2. 학생 건강검사의 

효율적 운영

(p.10) 

가. 학생 건강검사 실시

(p.7)

가. 학생 건강검사 실시
 (참고)초등학생 구강건진은 전

학년이 대상이므로 ’20년 초
등학생 구강검진을 연기한 
경우라도 다음 학년도(’21)
에 2회가 아닌 1회만 실시

<추가>
초등학교 
구강검진 
실시관련

안내사항

2. 학생 건강검사의 

효율적 운영

(p.11) 

가. 학생 검강검사 실시

(p.8) 

가. 학생 건강검진 안내

 - 추후 별도 공문 안내

<변경>

2. 학생 검강검사의

효율적 운영

(p.13)

다. 건강검사 표본학교 지
정·운영

(p.10)

◦건강검사 표본학교 지정·운영

  : 표본학교 지정 3년 주기가 완료
되어 추후 별도 공문 안내

<변경>

3. 학교 감염병

예방관리 강화

(p.17)

다. 예방접종을 통한 학교

    내 감염병 확산 방지

   ※ 초·중학교 입학생의 

예방접종기록은 NEIS

와 질병관리본부 시스

템 연계를 통해 전산

으로 기록 확인가능

(p.12)
 경상북도감염병관리지원단 자
료 제공 협조

 - '20. 1월부터 경북지역의 감
염병 현황 및 소식인‘경상북
도 감염병 주간소식지’제공
(http://gbcidc.or.kr/)
 - '20. 11월부터 매월 학교 감
염병 예방 소식지 제작·제공
(p.14) 

※ 나이스와 질병관리청 시스
템 연계 개선 추진중 (’21. 하
반기)

<추가>

시스템

개선
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구 분 2020년도 주요내용 2021년도 변경내용 비고

3. 학생 감염병 예
방관리 강화

(p.17)

 라. 「학생감염병예방」지역
별 세부대책 추진 철저

(p.14)

 ◦ 「학생감염병예방 2차 종
합대책」은 코로나19 종
식 등 상황을 고려하여 
수립

 - 우선은 기존 1차 종합

   대책을 준용해서 추진

 <추가> 

코로나19 
상황으로 

1차 
종합대책 
우선준용

3. 학생 감염병 예
방관리 강화

(p.18)

 마. 학교 내 결핵예방 및 관 
리 강화

(p.15)

 - 교직원 결핵검진[표]

 - 결핵검진 실시 방안[표]

(p.18)

 - 등교중지 및 휴업, 휴교
(휴원), 임시휴업[학교보
건법 개정]

 <추가> 

 

4. 학교 흡연예방 
사업[국고사업]

(p.21) (p.20)

□ 기본방침

(p.21)

□ 추진방향

 <추가> 

4. 학교 흡연예방 
사업

(p.21)

□ 기본방침

□ 현황

(p.22)

□ 추진방향

(p.21)

◦ 음주 등 약물 오·남용

   예방 교육

<삭제>

5. 학교 내 응급상
황 관리체계 강화

(p.24)

□ 기본방침

□ 현황

(p.24)

□ 기본방침

□ 현황

◦ 소아당뇨 관련

 <삭제> 

5. 학교 내 응급상
황 관리체계 강화

(p.26)

 ◦초·중학생 심폐소생술

   경연대회

 ◦학교 심폐소생술 등 동

   아리 지원

(p.24)

 <삭제>  <삭제> 
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구 분 2020년도 주요내용 2021년도 변경내용 비고

7. 난치병 학생 의
료비 지원

(p.30)

◦의료비 지원 범위

 - 2021년도 보건복지부 고
시 의료급여 선정기준 

 - 소아당뇨 학생 약제비 
지원

(p.30)

◦의료비 지원 범위

 - 2021년도 보건복지부 고
시 의료급여 선정기준[표]

 - 소아당뇨 학생 약제비 지원

  ※ 첨부서류: 처방전, 약제비 
영수증

 - 1형 소아당뇨의 경우에도 외
래진료비는 지원되지 않음

 - 소아암 및 희귀성 질환자
는 보건소에 등록하여 우
선 지원 받을 수 있도록 
안내(이중 지급 불가)

 <변경> 

※ 문맥의 이해를 돕기 위한 간단한 자구수정 사항은 주요 변경 내용에서 생략


