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국내 공공도서 의 사서들을 상으로 설문조사를 함으로써 CHI 서비스 황을 명확히 악할 수 있으며, 설문결과를 
바탕으로 국내 공공도서 의 CHI 서비스 개발방향을 모색하는데 기여할 수 있다. 본 연구에서는 재 공공도서 이 
CHI 서비스를 제공하고 있는지를 조사하고, CHI 련 참고서비스 경험  제공빈도를 분석하 으며, 국내 공공도서 에
서 CHI서비스를 제공하는 것의 필요성에 한 인식조사를 수행하 다. 1) 국내 공공도서 은 건강 련 서 이나 
의학 을 구비하고 있는 것 외에 CHI 련 웹사이트 정보원을 구축하고 있는 도서 의 비율은 5% 정도의 매우 
낮은 비율이었다. 2) CHI 참고서비스 제공비율은 조사 상 도서   30%에 지나지 않았다. 3) 국내 공공도서 의 
82.1%가 CHI 련 교육 로그램을 제공하지 않았다. 4) CHI 련 취약계층에 한 서비스를 제공하지 않는 공공도서
의 비율이 82.1%나 되었다. 5) 국내 공공도서   CHI 련 아웃리치 로그램 제공비율  CHI 련기 과 
력체계를 구축하고 있는 비율은 약 20% 정도에 지나지 않았다. 본 연구 결과는 국내 공공도서 에서 CHI 서비스를 

제공하는 것에 한 공공도서  사서들의 심을 유도하고 련 연구활동 활성화에 기여할 수 있을 것이다. 

ABSTRACT

These results of surveying public librarians can contribute to clearly identifying the status of 
CHI(consumer health information) services in Korea and to exploring future developments in CHI 
services. In this study, we investigated whether or not currently Korean public libraries are offering 
CHI services, whether or not they provide CHI reference services and the frequency of their use, 
and analyzed librarians' recognition of the need for Korean public libraries to provide the CHI services. 
The findings are as follows: 1) 70% of Korean public libraries are equipped with health-related books 
and medical journals, but the rate of libraries that are building CHI-related websites was very low 
at 5%. 2) The rate of providing the CHI reference services was only 30% of the surveyed public 
libraries. 3) 82.1% of public libraries did not provide educational programs related to CHI. 4) 82.1% 
of public libraries did not provide CHI-related services for vulnerable groups. 5) The rate of providing 
the CHI-related outreach programs and collaborating with CHI-related institutions was no more 
than about 20% each. These research findings can induce public librarians to provide CHI services 
in public libraries, and will contribute to activate the CHI-related research in Korea.
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1. 서 론

공공도서 에서 소비자건강정보(Consumer 

Health Information, CHI)를 제공할 필요성에 

한 인식은 미국, 국, 그리고 캐나다 등의 나

라에서는 매우 높게 나타나고 있다. 미국의 Pew 

Internet & American Life Project(2007)의 

통계에 의하면 인터넷 사용자의 13%가 공공도

서 을 통해 CHI를 획득하고 있다고 하 고, 

미국 공공도서 의 CHI 련 참고질문의 비율

이 증가하고 있다는 연구결과가 있다(Wood et 

al. 2000). 캐나다 온타리오공공도서 의 CHI 참

고질문의 비율도 증가하고 있다고 보고되고 있

으며(Marshall, Sewards, & Dilworth 1991), 

CHI를 찾는데 선호하는 정보원으로 공공도서

을 선택하는 비율도 증가하고 있다(Allocock 2000; 

Derring & Harris 1996).

공공도서 에서 CHI 서비스를 제공하게 된 

원인을 Gillaspy(2005)는 인터넷을 통해서 이

용할 수 있는 CHI의 질 인 문제에 심을 갖

게 되면서 공공도서 과 같은 비교  신뢰할 

만한 기 이 제공하는 정보원을 선호하게 된 것

을 포함하여 소비자건강운동의 확산  건강에 

한 지식  심 확산에서 찾고 있다. 

공공도서 이 CHI 서비스를 제공하는 것이 

소비자가 직  인터넷에서 련 정보를 찾거나 

보건소나 병원을 찾는 것보다 효율 일 것인가

에 한 연구가 있으며, Pifalo 등(1997)은 공

공도서 에서 CHI 정보를 제공하는 것이 이용

자들에게 정 인 효과를 미쳤다는 연구결과

를 내 놓았다. 공공도서 에서 CHI 서비스를 

제공한 후 그 향을 분석한 결과 이용자들은 

공공도서 의 CHI 정보는 가치가 있었고 그들

의 보건의료결정에 향을 주었다는 것이다. 즉 

이용자들이 공공도서 에서 제공하는 CHI 정

보를 이용함으로써 CHI에 한 지식이 향상되

었고, 건강문제에 한 근심이 어들었으며, 

그들의 생활양식이 변화되었다고 했다. 

그럼에도 불구하고 국내에서 CHI 련 연구

는 최근에 들어서서 비교  기본 인 수 에서 

출발하여 진행되고 있다. 국내 공공도서 의 경

우 CHI를 제공하는 비율이 매우 낮게 나타나고 

있다는 것을 문헌조사를 통해서(노 희, 오상희 

2011), 그리고 홈페이지 조사를 통해서(노 희 

2011) 밝 낸 바 있다. CHI에 련된 연구, 특

히 공공도서 에서 CHI 자원을 제공하는 문제

와 련된 연구는 소수에 지나지 않았다. 그 외 

홍기선(2005)에 의해 수행된 연구가 있으나 공

공도서 에 을 두지 못하 고, 단순히 CHI 

서비스 제공비율만을 제시하고 있다. 

이에 본 연구에서는 공공도서  사서들을 

상으로 설문조사를 수행함으로써 재의 공공

도서 이 CHI 서비스를 제공하고 있는지를 조

사하고, CHI 련 참고서비스 경험  제공빈

도를 분석하 으며, 국내 공공도서 에서 CHI

서비스를 제공하는 것의 필요성에 한 인식조

사를 수행하 다. 

첫째, 국내 공공도서 에서는 CHI 장서  

정보원을 얼마나 구축하고 있는지, 있다면 어

떤 종류의 정보원을 구축하고 있는지를 조사하

고 분석하 다. 

둘째, 국내 공공도서 에서는 이용자들에게 

CHI 련 참고서비스  건강정보활용교육을 

제공하고 있는지를 조사하고 분석하 다.

셋째, 국내 공공도서 은 재 장애인, 소수

민족 등을 포함한 취약계층에 한 서비스  



공공도서 에서 소비자건강정보를 제공하는 것에 한 사서의 인식 조사연구  27

아웃리치 로그램을 제공하고 있는지를 조사

하고 분석하 다. 

넷째, CHI 련기 과의 력은 보다 확장

된 서비스이자 도서 의 한계를 극복하기 한 

것으로써, 국내 공공도서 은 CHI 련기 과 

력 로그램을 운 하고 있는지를 조사하고 

분석하 다.

본 연구 결과는 국내 공공도서 에서 CHI 

서비스를 제공하는 것에 한 공공도서  사서

들의 심 유도  연구활동 활성화에 기여할 

수 있을 것이다. 

2. 련 연구

본 에서는 공공도서 이 CHI 서비스를 제

공하는 것과 련된 연구  CHI 서비스 측면

에서 각 도서 의 사서의 역할 등에 련된 연

구를 주로 살펴보자 한다. 국제 으로 공공도

서 이 일반인들에게 CHI 서비스를 제공해야 

한다는 연구는 다수 발견할 수 있으며 이 때 공

공도서 은 이용자와 CHI 정보원 사이에서 

재자 역할을 해야한다고 주장되고 있다. Rees 

(1882)는 공공도서 이 CHI 정보원을 일반 이

용자에게 제공하는 재자 역할을 해야 한다고 

주장했고, Gillaspy(2000) 한 공공도서 은 

CHI 서비스 코디네이터나 재자로서의 역할

을 해야 하며, CHI 정보원을 이용자에게 제공

해야 한다고 주장했다. 공공도서  사서는 CHI

련 인터넷 정보자원  참고정보원을 수집하

여 자  홈페이지에 구축해야 하며, CHI 련 

이용자 서비스를 극 으로 개발하여 제공해

야 한다고 했다. 

Derring과 Harris(1996)은 미국건강보건부

(U.S. Department of Health and Human 

Service)에서 제공되는 CHI 정보원을 평가한 

연구에서 이용자는 CHI 정보원을 검색할 때 많

은 어려움을 겪는다고 하면서, 공공도서 이 

CHI 정보원의 제공자  재자 역할을 해야 

한다고 제안했다. Picerno(2005)도 CHI 탐색

자들이 온오 라인 정보원을 효과 으로 탐색

하고 이용하는 것을 공공도서 이 지원하고 도

와  수 있다는 주장을 하기도 했다. 

한편, 공공도서 을 포함하여 의학도서 , 

학도서 , 문도서 에서 의학이나 건강과 

련하여 서비스를 수행하고 있는 사서들을 소비

자건강사서(Consumer Health Librarian)라 

하며, 특히 공공도서  사서들이 다른 의학

문도서  사서들에 비해 일반인에게 CHI 서비

스를 제공하는 데 있어서 장 을 노 희, 오상희

(2011)의 연구에서는 선행연구(Eakin, Jackson, 

& Hannigan 1980)를 기반으로 다음과 같이 두 

가지로 정리하고 있다. 첫째는 공공도서  사

서들은 이미 다양한 계층의 다양한 이용자 정

보요구를 한 경험, 각 이용자에게 합한 서

비스 방법을 제공해 본 경험이 있기 때문에 CHI 

서비스를 제공하는 것도 어렵지 않게 해 낼 수 

있다는 것이다. 둘째, 공공도서  사서들은 오

랜 경험을 바탕으로 이용자들의 CHI 지식 수 , 

그들의 의학 문용어 수 , 그들이 요구할 만

한 CHI 정보원을 다른 의학 문도서  사서들

보다 잘 악할 수 있기 때문에 보다 효과 으

로 보다 한 정보원을 선별해서 제공할 수 

있다는 것이다. 

‘Healthy People 2010’에는 소비자건강사서

의 업무에 한 기본 틀이 제공되고 있는데, 소



28  한국비블리아학회지 제22권 제3호 2011

비자건강사서는 이용자들의 반 인 건강 지

식을 향상 시키고, CHI 자료를 쉽게 찾을 수 

있도록 하며, 수집된 정보를 잘 이해할 수 있도

록 도와야 한다고 제안하고 있다. 한 미국 의

학도서 학회의 소비자  환자 건강정보부서

(Consumer and Patient Health Information 

Section(CAPHIS) of the Medical Library 

Association(MLA))에서는 CHI 련 장서

리, 지식  정보자원 공유, 재자, 정보에 한 

근  배포, 교육, 연구 등을 소비자건강사서의 

역할로 규정하고 있다(CAPHIS/MLA 1996). 

소비자건강사서의 역할은 선행연구자들의 

연구를 기반으로 다음과 같이 네 가지로 정리

될 수 있다. 첫째, 소비자건강사서는 아웃리치 

로그램을 개발하여 제공하는 역할을 해야 한

다. LaValley(2009)는 지역 이용자들의 건강정

보활용능력(health literacy)을 증진시키기 

해 아웃리치 교육 로그램을 제공해야 한다고 

주장했다. 둘째, 지역주민의 건강정보활용능

력을 증진시키는 교육 인 역할을 해야 한다. 

Burnham과 Peterson(2005)은 공공도서  사

서가 지역주민의 보건을 증진시키기 해 평이

한 언어로 쓰인 읽기 쉬운 건강정보원을 발굴

하여 유통하며, 이를 잘 활용할 수 있도록 해야

한다고 주장하고 있다. 셋째, 소비자건강사서는 

의학 련  건강정보 련 정보자원에 한 지

식 문가이어야 한다. Spatz(2005)는 소비자

건강사서가 질병 련 정보, 만성질환 정보, 건강

의 응방법에 한 정보, 방을 한 치

료법과 처 략에 한 정보 등을 담고 있는 

정보원에 해서 잘 알고 있어야 하고, 의학분

야 연구 등의 지식을 기반으로 도서 이 서비스

하는 지역 커뮤니티 내에서 건강수호자(health 

advocate)의 역할을 할 수 있어야 한다고 주장

하 다. 넷째, 소비자건강사서들은 도서 에서 

이루어지는 모든 업무를 수행하되 CHI 련하여 

모든 기능을 수행해야 한다. Hammond(2005)

는 소비자건강사서가 CHI 련 장서를 개발하

거나, 홍보활동을 하거나, CHI 련 웹사이트

를 개발하는 등의 역할을 수행해야 한다고 하

다. 

이러한 역할을 잘 수행하기 해서는 이용자

들의 CHI 탐색행태에 한 지식을 가지고 있어

야 하고, 이용자에 한 비 을 보장해야 하며, 

이용자와의 효과 인 커뮤니 이션 능력을 갖

추어야 한다(Allcock 2000).

국내의 경우 공공도서 에서 CHI 서비스를 

제공하는 것에 한 사서의 인식조사 연구는 

없다. 다만 CHI 서비스 황조사를 한 연구는 

홍기선(2005)의 연구로, 그는 소비자보건정보

서비스의 이론  배경과 국내외의 이에 한 

황을 문헌 으로 고찰하고 국내 병원도서

과 공공도서 에서의 소비자보건정보서비스 제

공 실태를 알아보고 이에 따른 소비자의 보건

정보 요구에 한 도서 의 역할을 제고하여, 

그 요구에 응하도록 도서  사를 활성화하

기 한 방안을 제시하 다. 그는 소비자보건

정보서비스를 활성화하기 해 공공도서 에

서의 소비자보건정보서비스 실시, 소비자용 보

건정보자료의 수집, MEDLIS, CHIN, CHIPS 

등 해외 기 과의 력망 구축, 보건정보자료의 

종합목록데이터베이스 제작 등의 방안을 제안

하고 있다. 

설문조사 분석은 아니지만, 홈페이지 조사를 

통해서 국내 공공도서 에서의 CHI 서비스 

황을 분석한 연구가 있다(노 희 2011). 이 연
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구는 선행연구분석은 물론 공공도서 에서의 

CHI 서비스 사례분석  시스템 분석과정을 통

해서 그 시사 을 도출하여 제시하고 있으며, 

‘도서 연감 2010’에 등재된 748개의 공공도서

 홈페이지를 수조사․분석하 다. 홈페이

지 조사결과, 국내 공공도서 에서의 CHI 서비

스 제공비율은 17.25%로 나타나 CHI 서비스

에 한 요구나 서비스 제공에 한 인식은 매

우 낮은 것으로 분석되었다. 

실태 는 황조사 연구는 아니지만 CHI와 

련된 국내 연구로서, 지역주민들의 의료질문

에 한 서비스를 효과 으로 제공하기 한 

하나의 방안으로 의료 련 웹사이트 구축  

통합 리시스템의 모형을 제안하는 연구가 수

행된 바 있으며(이란주 2001a; 이란주 2001b), 

문헌분석방법론을 기반으로 국내외 선행연구

에 한 문헌분석연구를 수행함으로써 CHI 서

비스 방향을 모색한 연구가 있다(노 희, 오상

희 2011). 

3. 연구질문

선행연구에서는 국내 공공도서 의 CHI 제

공 황은 20% 이내로 매우 낮은 것으로 조사

되었다(홍기선 2005; 노 희 2011). 노 희, 

오상희(2011)의 문헌분석연구에서는 공공도서

에서 제공해야 할 서비스로 1) CHI 장서  

정보원 개발, 2) CHI 참고서비스, 3) CHI 이용

자 교육, 4) CHI 취약계층에 한 서비스, 5) 

CHI 아웃리치 로그램 개발, 6) CHI 력체계 

구축 등을 제안하고 있다. 한 노 희(2011)의 

연구에서는 홈페이지 조사를 통해 CHI 제공방

법의 다양성을 조사했을 때, CHI 련 웹사이

트 제공, 이용자 상 교육, 그리고 홍보  마

 등 세 가지 서비스만을 제공하고 있는 것으

로 나타났다. 이 연구조사에서는 CHI 담당사서

는 없는 것으로 조사되었고, 공공도서  사서

가 CHI 련 교육을 받은 사례는 없는 것으로 

조사되었으며, 아웃리치서비스나 ILL 서비스, 

의료기 을 포함한 련기 과의 력네트워크 

구축 등과 련된 CHI 서비스는 발견하지 못했

었다. 따라서 실제 사서 상으로 설문조사를 하

을 때에도 동일한 상이 나타날지, 실태조사

를 할 필요가 있었으며, 이와 련하여 제기된 

연구질문은 다음과 같다. 

RQ1: CHI 련 서비스를 어느 정도 제공하

고 있는가?

RQ2: CHI 장서  정보원을 구축하여 제공

하고 있는지, 있다면 어떤 종류의 정

보원을 구축하고 있는가?

RQ3: CHI 참고서비스를 제공하고 있는가? 

RQ4: CHI 련 이용자 교육을 제공하고 있

는가, 있다면 어떤 종류인가?

RQ5: CHI 련 취약계층에 한 서비스를 

제공하고 있는가, 있다면 어떤 종류의 

서비스를 제공하는가?

RQ6: CHI 련 아웃리치 로그램을 제공

하고 있는가, 있다면 어떤 종류의 서

비스를 제공하는가?

RQ7: CHI 련기 과 력체계를 구축하고 

있는가, 있다면 구체 으로 어떤 기

들과 력하고 있는가?

 연구질문에 한 것은 설문문항으로 개발

하여 조사․분석함으로써 논의를 통해 그 답변
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을 제시하고자 하 다. 

4. 연구설계  분석방법

4.1 표집 방법  데이터 수집 차

‘2010년 도서 연감'에 등재된 국내 공공도

서 의 수는 약 748개 기 이다. 이 에서, 본 

연구를 수행하기 해 CHI 서비스를 제공하거

나, 어도 CHI 서비스에 한 심이 있는 공

공도서 을 설문조사 상으로 선정하 는데, 

그 차는 다음과 같다. 우선 노 희(2011)는 

748개 공공도서 의 홈페이지  게시 에 올

라와 있는 게시물의 내용을 분석하는 선행연

구를 진행하 다. 이 연구에서 노 희는 129개

(약 18%)의 공공도서 이 기  홈페이지에 건

강 련 정보를 게시하거나 련 웹사이트의 링

크를 제공하는 것을 악하 고, 게시 에는 건

강정보와 련하여, 이용자 상 는 직원 상 

CHI 련 교육, CHI 담직원 채용, CHI 련 

유료 DB 는 무료 DB 제공, 아웃리치서비스 

제공  서비스 종류와 형식, CHI 련 참고서

비스, CHI 련 ILL 서비스, CHI 련 서비스의 

질 향상을 한 의료 련 기 과의 력, CHI

련 홍보  마  등에 한 논의가 진행되

고 있다는 것을 발견하 다. 

따라서 본 연구에서는 재 CHI서비스를 제

공하거나, 어도 CHI 서비스에 한 심이 

있는 공공도서 을 선정하기 해, 선행연구에

서 악된 129개 공공도서 을 설문 상으로 

선정하 다. 129개 공공도서 의 홈페이지에서 

확인 가능한 사서 명단을 확보하여, 각각 도서

의 표 사서 1명씩을 임의로 선정하여 표본

으로 추출하 다. 물론 임의로 선정된 사서의 

의견이 소속한 공공도서  사서들의 의견을 

표한다고 볼 수는 없겠지만, 가능한 다양한 공

공도서  사서의 인식과 의견을 수렴하기 해 

1명씩만 선정하 다. 

표본으로 추출된 129명의 사서들에게는 설

문지를 반송용 투와 함께 우편으로 발송하

다. 설문지의 표지(cover letter)에는 조사 목

과 조사 상자가 표본으로 추출되었음을 알

리는 간단한 문장을 포함시켰다. 설문지가 들

어있는 발송용 투의 수신자란에는 표본으로 

추출된 개인의 소속기 명과 함께 실명을 기재

하여 설문지가 조사 상에게 정확하게 달되

도록 하 다. 1차 발송은 2011년 4월 19일에 실

시하 으며, 5월 2일에는 미착분에 한 2차 발

송이 이루어졌다. 2차 발송에는 이메일이 우편

과 함께 사용되었다. 1차 발송분의 경우, 동

한 반송용 투를 사용하여 우편으로 회수되었

고, 2차 발송분의 경우에는 우편과 함께 이메일 

첨부 일로도 회수되었다. 회수 마감일인 2011

년 5월 20일까지, 배포된 설문지 129부  모두 

56부가 회수되었다(회수율 43.4%). 회수율이 

낮은 이유는 화로 설문분석을 부탁하는 과정

에서 발견하 는데, CHI 서비스에 심이 없으

며, CHI 서비스에 해서  모르기 때문에 

답변을  수 없다는 것이었다. 

회수된 설문지는 통계분석을 하여 문항별

로 코딩되었다. 일차로 코딩된 데이터는 정확

성을 해 재차 설문지 원본과의 조, 검토 과

정을 거쳐 집단별로 각각 하나씩, 두 개의 데이

터 일이 완성되었다.
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4.2 설문 내용과 문항 구성

본 연구에서 사용되는 설문지의 문항은 연구

질문  선행연구에서 도출된 CHI 서비스와 

련되며, 한 사서의 인식조사를 묻기 한 문

항으로 구성된다. 한 CHI와 련한 사서의 

배경지식을 알고자 하는 문항으로 구성되었다. 

최종 으로 모두 3개 조사 역, 19개의 조사내

용으로 구성된 설문지가 작성되었다. 설문지의 

내용과 문항구성을 정리하면 <표 1>과 같다. 

4.3 통계분석기법

본 연구에서는 데이터의 통계분석을 하여 

SAS 통계 패키지를 사용하 으며, 설문의 문항 

각각에 하여 빈도분석과 기술통계를 산출하

다. 분석기법은 로지스틱 회귀분석(Logistic 

Regression) 방법과 피셔의 정확검정(Fisher's 

exact test)을, 변수선택 기법으로는 단계 변수

선택(stepwise variable selection) 방법을 사용

하 다. 

본 연구에서는 피셔의 정확검정으로 여러 가

지 인구통계학  변수나 건강에 한 심 

련 변수, 행동양식과 련된 요인들이 도서

의 건강정보 제공 필요성 인식과 유의한 연

성이 있는지 우선 살펴보았다. 이때 통계  가

설검정은 각각의 변수에 해 독립 으로 이

지는데, 이는 피셔의 정확검정이 각각의 요인

들과 필요성 인식 변수에 한 2 × 2 분할표를 

분석 상으로 삼기 때문이다. 여기서 주의해야 

조사 역 조사내용

CHI 서비스

제공 황

온라인/오 라인 건강정보원 구축 황

건강정보원 제공시 참조하는 정보원

제공하는 교육 로그램

참고서비스 제공여부

취약계층 서비스 제공여부

아웃리치 로그램 제공여부

CHI 련 력 로그램 여부

CHI와 련한

공공도서 사서의 경력  경험

CHI 서비스 제공에 한 지식 습득 방법

공공도서  웹사이트 건강 련 정보원을 게시한 경험

건강에 한 이용자 질문의 빈도 

건강에 한 이용자 질문의 주제

건강에 한 이용자 질문에 답변할 때 사용하는 정보원

공공도서 에서 건강정보서비스를 제공하는 것의 필요성

필요하다고 생각하는 이유와 필요하지 않다고 생각하는 이유

개인  배경

성별

연령

사서자격증 수 등

도서  근무 경력

담당하고 있는 서비스 업무

<표 1> 설문지의 내용과 문항 구성
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할 것은 이러한 분석에서 나온 결과만을 고려

하는 것은 심슨의 오류(Simpson's paradox)를 

범할 우려가 있다는 이다. 따라서 이에 한 

후속 인 분석으로 에서 열거한 모든 요인을 

함께 고려한 로지스틱 회귀모형을 이용한 분석

을 실시하 다. 로지스틱 회귀분석을 이용하면 

건강정보의 제공 필요성 인식이라는 이항반응

변수에 해서도 회귀분석 모형 형태의 선형

측 모형을 구축할 수 있다. 한편 본 연구에서 

고려한 요인들이 매우 다양하기 때문에 건강정

보 제공 필요성 인식을 가장 잘 측할 수 있으

면서도 간결한(parsimonious) 모형을 선택할 필

요가 있다. 이를 해 본 연구에서는 단계  변

수선택 방법을 용하 다. 

5. 결 과

5.1 인구통계학  결과

설문에 응답한 성별조사에서 응답자 총 56명 

 남성은 17.9%, 여성은 82.1%로 여성의 비율

이 편 되게 높게 나타나고 있는데, 이는 공공도

서  직원의 여성 비율이 높기 때문에 나타나는 

상으로 분석된다. 

응답자의 연령  분포에서, 20-29세의 비율

은 16.1%, 30-39세 35.7%, 40-49세 37.5%, 50- 

59세 10.7%로 나타났으며, 자격증 분포는 1  정

사서 10.7%, 2  정사서 67.9%, 사서 17.9%, 

기타 등으로 나타났다. 

응답자의 공공도서  근무경력을 조사하

으며, 1년 미만 8.9%, 1년이상-5년미만 28.6%, 

5년이상-10년미만 19.6%, 10년이상-15년미

만 7.1% 15년이상-20년미만 16.1%, 20년 이상 

19.6%로 나타났다. 한 응답자가 재 담당하

고 있는 업무에 한 질문에서 응답자의 44.6%

가 출담당 업무, 25%가 참고담당업무를 수

행하고 있다고 응답하 다(<표 2> 참조). 

5.2 건강정보서비스 제공 황

본 연구에서는 한국 공공도서 의 CHI 서비

스 제공 황에 해 분석하기 해 CHI와 련

된 정보원 구축 황, 건강정보원 제공시 참조

하는 정보원, 제공하는 교육 로그램, 참고서

비스 제공여부, 취약계층 서비스 제공여부, 아

웃리치 로그램 제공여부, CHI 련 력 

로그램 여부 등 총 7가지 사항에 해 조사하

다. 한 인구통계학  배경과 의 모든 항목

간의 교차분석  분산분석(카이스퀘어 검정)

을 실시하 으나, 분석결과 부분의 빈도가 5

이하로서 카이스퀘어 검정이 의미가 없었다. 이

는 국내 공공도서 의 CHI 서비스 수 이 매우 

미약하기 때문이다. 따라서 본 논문에는 의미 

있는 부분에 해서만 분석하여 제시하 다. 

<표 3>에서 보는 바와 같이, 조사 상 공공

체
출담당업무 참고담당업무 분류목록업무 리업무 수서업무 산업무

freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 25 44.6 14 25 12 21.4 9 16.1 17 30.4 11 19.6

<표 2> 응답자의 담당업무 분포
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체
건강 련 서

(오 라인)

의학 , 

매거진(오 라인)

건강 련웹

사이트(온라인)

의학 , 

매거진(온라인)

건강 련 

목록 DB구축
해당사항 없음 기타

freq freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 50 89.3 29 51.8 3 5.4 2 3.6 2 3.6 6 10.7 3 5.4

<표 3> CHI 정보원 구축 황( 복응답 허용)

도서 의 89.3%가 건강 련 서 을 구축하고 

있었고, 51.8%가 의학 련 , 매거진(오

라인) 등을 구축하고 있었으나 나머지 항목에 

해서는 매우 낮은 정보원 구축 황을 보여 주

었다. 특히 10.7%의 도서 은 CHI 정보원을 

 구축하지 않고 있었다.

이용자가 건강정보를 요구했을 경우, 해당 

도서 은 주로 어떤 자료를 제공하는지에 해

서 조사했을 때, 의학 , 매거진, 데이터베이

스가 33.9%로 가장 높게 나타났고, 해당사항 

없음도 26.8%로 매우 높게 나타났다. 한 이

용자 서비스시 구체 으로 어떤 웹사이트 자료

를 이용하는지에 해 질문하 으며, <표 4>에

서 보는 바와 같이 건강 련 서 을 제공하거

나 건강 련 서 이 있는 서가로 안내하거나 

검색해 주는 도움을 주는 서비스가 가장 높은 

비 을 차지하고 있는 것을 알 수 있다.  

에서는 ‘한방과 건강’이라는 이 가장 많

이 참조되고 있다. 

<표 5>에서 보는 바와 같이, 조사 상 도서

　 웹사이트 정보
의학 , 매거진, 

데이터베이스
뉴스나 미디어 매체 기타 해당사항 없음

freq freq % freq % freq % freq % freq %

56 7 12.5 19 33.9 3 5.4 18 32.1 15 26.8

참조하는 

구체 인 

정보원

건강정보 장

국가건강정보포털

한국건강 리 회

(2곳), 

건강

식생활 

연속간행물

도서검색장서안내

주로서 +건강 련잡지제공

건강과근육, 건강다이제스트, 당뇨

한방과건강(6곳),

단행본

건강과근육

식생활

헬스조선(2곳)

기사검색

(주로 국내사이트 

네이트, 다음 등)

건강 련서 제공(10곳),

해당검색어로도서

검색하여주로안내(2곳),

건강의학 련서

안내

소장도서 련자료참고

(2곳),

건강 련서가안내(2곳)

<표 4> 건강정보원 제공시 참조하는 정보원( 복응답 허용)

sum

웹사이트에 

건강정보

검색방법

의료 련

단체 

활용방법

건강정보

데이터베이스

검색 

활용방법

질병이나 

장애에 한 

최신연구정보를 

찾는 방법

질높고 

신뢰할 만한 

건강정보원 

별방법

의사를 포함한

다른 의료공

자의 자격증 

정보 찾는 방법

로그램을 

제공하지 

않는다

기타

freq freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 2 3.6 2 3.6 1 1.8 0 0 1 1.8 0 0 46 82.1 4 7.1

<표 5> 건강정보활용능력 교육 로그램( 복응답 허용)
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에서는 이용자들의 건강정보활용능력을 

한 교육 로그램을 제공하고 있는지 조사하

으며, CHI 련 교육 로그램을 제공하고 있

지 않는다는 비율이 82.1%로 매우 높게 나타났

다. 웹사이트에서 건강정보검색방법, 의료 련

단체 활용방법, 건강정보데이터베이스 검색  

활용방법 등을 교육한다는 매우 소수의 도서

이 있었으며, 기타로 요가, 태극권 등 건강증진

을 한 교육 로그램을 제공한다는 도서 이 

약 7% 정도 있었다. 

소속 공공도서 에서 건강 련 참고서비스

를 제공하고 있는지 조사하 으며, 제공하고 있

지 않다는 비율이 70%에 해당했으며, 문의가 

있으면 제공하지만 극 으로 제공하지 않는

다고 응답한 기타 응답도 있었다(<표 6> 참조). 

<표 7>에서 보는 바와 같이, 취약계층의 이용

자, 즉 어린이, 환자, 소득층, 장애자 등의 이

용자들을 상으로 건강정보서비스를 제공하고 

있는지 조사하 으며, 이와 같은 서비스를 제공

하지 않는다는 비율이 82.1%나 되었다. 장애인

을 한 건강정보서비스를 제공하고 있다고 답

변한 도서 은 8.9%가 되었는데, 이는 최근에 

장애인서비스에 한 심이 매우 높아진 한국

인 상황을 반 한 결과로 보여진다. 기타 응

답자 에 도서 에 장애인코 와 실버코 를 

마련해 두고 있다는 경우과 북 러스 행사시 건

강정보를 제공한다는 응답자도 있었다. 

<표 8>에서 보는 바와 같이, 아웃리치 로

　 freq %

무응답 1 1.8

13 23.2

아니오 39 69.6

기타 3 5.4

합계 56 100

<표 6> CHI 련 참고서비스 제공여부

　
장애인을 한 
건강정보서비스

농어 주민을
한

건강정보서비스

다문화가정을
한

건강정보서비스

주의력결핍장애
자를 한

건강정보서비스

HIV/AIDS를 
가진 이용자를 한
건강정보서비스

로그램을
제공하지 
않는다

기타

freq freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 5 8.9 1 1.8 3 5.4 1 1.8 0 0 46 82.1 3 5.4

<표 7> 취약계층에 한 CHI 서비스( 복응답 허용)

　
로슈어

발간  배포
책자 

발간  배포

무료 방 종 
 압체크 

아웃리치서비스

문가에 의한
다양한 질병에

한 교육 
아웃리치서비스

웹사이트 
홍보를 한 

아웃리치서비스

다양한 건강정보
련교육을 한

아웃리치서비스

로그램을 
제공하지
않는다

기타

freq freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 0 0 0 0 0 0 2 3.6 0 0 2 3.6 44 78.6 1 1.8

<표 8> 아웃리치 로그램 제공여부( 복응답 허용)
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그램을 통해서 건강정보서비스를 제공하고 있

는지 조사하 으며, 조사 상 도서 의 78.6%

가 제공하지 않는다고 응답하 다. 로슈어를 

발간하여 배포한다거나 책자를 발간하여 배포

하는 서비스, 그리고 무료 방 종  압 체

크 아웃리치서비스, 웹사이트 홍보를 한 아

웃리치서비스 등도  제공하고 있지 않는 

것으로 조사되었다. 

<표 9>에서 보는 바와 같이, 소속 공공도서

에서 건강정보서비스를 해 어떤 기 과 력

로그램을 운 하고 있는지 조사하 으며, 

로그램을 제공하지 않는다고 응답한 도서 의 

비율이 76.8%로 매우 높게 나타났다. 반면에 보

건소나 지역 의료원과 력하고 있다고 응답한 

도서 은 약 12.5% 정도로 나타났으며, 련기

에서 리 렛이나 로슈어를 제공받으면 비

치해 주는 경우가 있다고 응답한 도서 도 있다. 

반 으로 국내 공공도서 에서 CHI와 

련하여 력 로그램을 제공하거나 취약계층

에 한 서비스를 제공한다거나, 아웃리치 

로그램을 제공하는 비율은 매우 낮게 나타났으

며, 련 참고서비스 제공비율도 30%에도 미

치지 못한다는 것을 알 수 있다. 

5.3 사서의 CHI서비스 제공 경험  인식

한국 공공도서  사서의 CHI 련 경력  

인식조사를 해 CHI 서비스 제공에 한 지식 

습득 방법, 공공도서  웹사이트 건강 련 정

보원을 게시한 경험, 건강에 한 이용자 질문

의 빈도, 건강에 한 이용자 질문의 주제, 건강

에 한 이용자 질문에 답변할 때 사용하는 정

보원, 공공도서 에서 건강정보서비스를 제공

하는 것의 필요성, 필요하다고 생각하는 이유

와 필요하지 않다고 생각하는 이유 등 총 7가지 

사항에 해 조사하 다. 한 인구통계학  

배경과 의 모든 항목간의 교차분석  분산

분석(카이스퀘어 검정)을 실시하 으나, 분석

결과 부분의 빈도가 5이하로서 카이스퀘어 

검정이 의미가 없었다. 따라서 본 논문에는 의

미 있는 부분에 해서만 분석하여 제시하 다. 

5.3.1 CHI 련 지식습득 경험 

<표 10>에서 보는 바와 같이, CHI 서비스 제

　 병원도서 학병원도서 보건소 의학 련단체 지역 의료원
로그램을

제공하지 않는다
기타

freq freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 0 0 0 0 4 7.1 0 0 3 5.4 43 76.8 3 5.4

<표 9> CHI 서비스를 해 력하고 있는 기 ( 복응답 허용)

체
련의료

단체 웹사이트
국립 앙도서

련의료

단체 교육

인터넷 

건강사이트
포털사이트

상업 인 목 의 

건강정보사이트
습득경험 없음 기타

freq freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 8 14.3 2 3.6 1 1.8 27 48.2 26 46.4 2 3.6 11 19.6 5 8.9

<표 10> CHI 서비스 제공을 한 지식 습득 방법( 복응답 허용)
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공을 한 지식을 어떻게 습득하는지 질문하

으며, 지식 습득 방법에 해서는 복응답을 

허용하 다. 인터넷건강사이트를 참조한다는 비

율이 48.2%로 가장 높게 나타났고, 다음으로 일

반 포털사이트를 참조한다는 비율이 46.4%로 

그 다음으로 높게 나타났다. 습득경험이 없다

는 비율도 19.6%로 비교  높게 나타났다. 기

타 간행물과 서  는 지인을 통해서 습득한

다고 응답하기도 하 다. 

<표 11>은 CHI 서비스 제공을 한 지식 습

득 방법에 해 성별, 연령 별, 소유 자격증별, 

근무기간별, 담당업무별로 나 어 집단간 응답

차이를 비교분석한 것이며, 복응답이 허용된 

것이다. 

성별로 분석해 보았을 때 남녀 모두 인터넷의 

건강 련 사이트와 일반 포털 사이트를 많이 이

용하는 경향이 있었다. 여자는 CHI 정보원에 

한 지식을 습득하기 해 정보원을 골고루 활용

하는 경향이 있지만 남자는 소수의 정보원만을 

편 되게 활용하고 있는 것을 알 수 있다. 한 

　 　

련의료

단체 

웹사이트

국립 앙

도서

련의료

단체 교육

인터넷 

건강사이트
포털사이트

상업 인 

목 의 건강

정보사이트

습득경험 

없음
기타

freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

성별
남성 1 10 0 0 0 0 4 40 4 40 0 0 3 30 0 0

여성 7 15.2 2 4.3 1 2.2 23 50 22 47.8 2 4.3 8 17.4 5 10.9

연령

20-29 2 22.2 1 11.1 0 0 5 55.6 5 55.6 0 0 1 11.1 0 0

30-39 2 10 1 5 1 5 9 45 11 55 1 5 5 25 2 10

40-49 4 19 0 0 0 0 9 42.9 9 42.9 1 4.8 4 19 2 9.5

50-59 0 0 0 0 0 0 4 66.7 1 16.7 0 0 1 16.7 1 16.7

자격증

결측 0 0 0 0 0 0 1 100 0 0 0 0 0 0 0 0

1 정사서 0 0 0 0 0 0 4 66.7 1 16.7 0 0 2 33.3 0 0

2 정사서 6 15.8 2 5.3 1 2.6 18 47.4 20 52.6 2 5.3 6 15.8 3 7.9

사서 2 20 0 0 0 0 4 40 5 50 0 0 2 20 2 20

기타 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 100 0 0

근무

기간

1년 미만 1 20 0 0 0 0 2 40 2 40 0 0 1 20 1 20

1~5년 3 18.8 1 6.3 0 0 8 50 8 50 0 0 3 18.8 1 6.3

5~ 10년 2 18.2 1 9.1 1 9.1 5 45.5 7 63.6 1 9.1 2 18.2 1 9.1

10~15년 0 0 0 0 0 0 3 75 2 50 0 0 1 25 0 0

15~20년 1 11.1 0 0 0 0 5 55.6 3 33.3 0 0 2 22.2 1 11.1

20년 이상 1 9.1 0 0 0 0 4 36.4 4 36.4 1 9.1 2 18.2 1 9.1

담당

업무

출담당업무 4 16 1 4 0 0 11 44 8 32 1 4 7 28 2 8

참고담당업무 4 28.6 2 14.3 0 0 9 64.3 6 42.9 1 7.1 1 7.1 3 21.4

분류목록업무 3 25 1 8.3 0 0 6 50 6 50 1 8.3 1 8.3 3 25

리업무 1 11.1 0 0 0 0 5 55.6 6 66.7 1 11.1 2 22.2 1 11.1

수서업무 4 23.5 1 5.9 0 0 11 64.7 6 35.3 1 5.9 2 11.8 3 17.6

산업무 3 27.3 2 18.2 0 0 6 54.5 4 36.4 1 9.1 1 9.1 1 9.1

기타 2 20 0 0 1 10 9 90 6 60 0 0 0 0 1 10

체 56/100% 8 14.3 2 3.6 1 1.8 27 48.2 26 46.4 2 3.6 11 19.6 5 8.9

<표 11> CHI 서비스 제공을 한 지식 습득 방법( 복응답 허용)(집단간 차이분석)
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습득경험의 비율은 여자(82.6%)가 남자(70%)

보다 13%정도 높게 나타났다. 

연령  별로 보았을 때 20 가 가장 높은 습

득 경험률(88.9%)을 보여 주었고, 50 , 40 , 

30  순으로 나타났으며, 2-30 가 다양한 정

보원을 활용하는 것으로 분석되었다. 자격증 

별로 보았을 때 2  정사서의 비율이 가장 높게 

나타났고, 근무년수별로 보았을 때는 5-10년, 

그리고 20년 이상이 가장 높게 나타났으며, 담

당업무별로 보았을 때는 참고업무담당, 분류목

록업무담당, 그리고 산업무담당이 비슷한 비

율(각각 92.9%, 91.7%, 90.9%)로 가장 높은 

지식습득경험을 보여주었다. 

5.3.2 공공도서  웹사이트에 건강 련 

정보원을 게시한 경험

<표 12>에서 보는 바와 같이, 공공도서  웹사

이트에 건강 련 정보원을 게시한 경험이 있는

지, 있다면 몇 회 정도 있는지 질문하 으며, 없

다고 응답한 비율이 85.7%나 되었고, 7회 이상 

입력한 사서는 한 명도 없는 것으로 나타났다. 

<표 13>은 공공도서  웹사이트에 건강 련 

정보원을 게시한 경험에 해 성별, 연령 별, 소

유 자격증별, 근무기간별, 담당업무별로 나 어 

집단간 차이를 분석한 결과이다. 담당직무별로 

건강 련 정보원을 게시한 횟수를 살펴보면 

산직무 담당자와 참고업무 담당자의 경우만 건

강 련 정보원을 게시한 경험이 있다는 응답비

율이 일부 약간 높게(각각 36.4%와 28.6%) 나

타났을 뿐 부분의 직무 담당자들의 80% 이상

이 건강 련 정보원을 게시한 경험이 없는 것으

로 나타났다. 특히 리업무자들의 경우 조사

상 원이 건강 련 정보를 게시한 경험이 무

한 것으로 응답했다.

sum
공공도서  웹사이트에 건강 련정보원 게시 경험

1회~3회 4회~6회 없음

freq freq % freq % freq %

56 6 10.7 2 3.6 48 85.7

<표 12> 공공도서  웹사이트에 건강 련 정보원을 게시한 경험

공공도서  웹사이트에 건강 련정보원 게시 경험

1~3회 4~6회 없음

freq % freq % freq %

성별
남성 0 0 1 10 9 90

여성 6 13 1 2.2 39 84.8

연령

20-29 1 11.1 2 22.2 6 66.7

30-39 3 15 0 0 17 85

40-49 2 9.5 0 0 19 90.5

50-59 0 0 0 0 6 100

<표 13> 공공도서  웹사이트에 건강 련 정보원을 게시한 경험(집단간 차이분석)
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성별차이를 분석했을 때, 여자가 남자보다 

게시 경험이 더 높게 나타났고, 연령이 낮을수

록, 근무경험이 짧을수록 정보원 게시 경험비

율이 더 높으며, 자격증별로 보았을 때는 사

서가 가장 높게 나타났다. 

5.3.3 건강에 한 이용자 질문의 빈도

공공도서  이용자로부터 건강에 한 질문

을 일주일에 평균 몇 번 정도 받는지 질문하

으며, <표 14>에서 보는 바와 같이, 없다고 응

답한 비율이 67.9%로 나타났다. 반면에 1~3회 

응답한다고 한 비율이 25%로 나타나고 있다. 

의 응답비율과 질문을 받는 비율을 비교해 

보았을 때 차이가 있는 것은 사서가 건강 련 

질문을 받아도 답변을 못하거나 안하는 경우가 

상당히 있음을 반 하고 있다. 이에 한 원인

분석이 요구된다. 

담당 직무 별로 건강 련 이용자 질문을 받

은 횟수를 살펴보면, <표 15>에서 보는 바와 같

이, 출담당자와 참고담당자의 50% 정도가 질

문을 받은 경험이 있는 것으로 조사되었고(각

각 44%, 50%), 빈도수는 참고업무 담당자의 

빈도수가 더 높은 것으로 나타났다. 성별로는 

거의 차이가 없었고, 연령이 낮을수록 받은 횟

수가 많았으며, 10년에서 15년 사이의 경력자

가 가장 높게 나타났다. 

공공도서  웹사이트에 건강 련정보원 게시 경험

1~3회 4~6회 없음

freq % freq % freq %

자격증

결측 0 0 0 0 1 100

1 정사서 0 0 0 0 6 100

2 정사서 4 10.5 2 5.3 32 84.2

사서 2 20 0 0 8 80

기타 0 0 0 0 1 100

근무기간

1년 미만 0 0 1 20 4 80

1~5년 2 12.5 1 6.3 13 81.3

5~ 10년 2 18.2 0 0 9 81.8

10~15년 0 0 0 0 4 100

15~20년 2 22.2 0 0 7 77.8

20년 이상 0 0 0 0 11 100

담당업무

출담당업무 3 12 0 0 22 88

참고담당업무 3 21.4 1 7.1 10 71.4

분류목록업무 2 16.7 0 0 10 83.3

리업무 0 0 0 0 9 100

수서업무 3 17.6 0 0 14 82.4

산업무 3 27.3 1 9.1 7 63.6

기타 1 10 0 0 9 90

체 56 6 10.7 2 3.6 48 85.7
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체
건강에 한 이용자 질문의 빈도(일주일 평균)

1회~3회 4회~6회 없음

freq freq % freq % freq %

56 14 25 4 7.1 38 67.9

<표 14> 건강에 한 이용자 질문의 빈도(일주일 평균)

공공도서  이용자로부터 건강에 한 질문을 받은 횟수

1~3회 4~6회 없음

freq % freq % freq %

성별
남성 2 20 1 10 7 70

여성 12 26.1 3 6.5 31 67.4

연령

20-29 3 33.3 2 22.2 4 44.4

30-39 5 25 1 5 14 70

40-49 6 28.6 0 0 15 71.4

50-59 0 0 1 16.7 5 83.3

자격증

결측 0 0 0 0 1 100

1 정사서 1 16.7 0 0 5 83.3

2 정사서 9 23.7 4 10.5 25 65.8

사서 4 40 0 0 6 60

기타 0 0 0 0 1 100

근무기간

1년 미만 2 40 0 0 3 60

1~5년 4 25 2 12.5 10 62.5

5~ 10년 2 18.2 0 0 9 81.8

10~15년 1 25 1 25 2 50

15~20년 2 22.2 0 0 7 77.8

20년 이상 3 27.3 1 9.1 7 63.6

담당업무

출담당업무 10 40 1 4 14 56

참고담당업무 3 21.4 4 28.6 7 50

분류목록업무 4 33.3 1 8.3 7 58.3

리업무 1 11.1 0 0 8 88.9

수서업무 2 11.8 2 11.8 13 76.5

산업무 1 9.1 2 18.2 8 72.7

기타 3 30 2 20 5 50

체 56 14 25 4 7.1 38 67.9

<표 15> 건강에 한 이용자 질문의 빈도(일주일 평균)(집단간 차이분석)

5.3.4 건강에 한 이용자 질문의 주제

공공도서  이용자로부터 건강에 한 질문

을 받았을 때 다루었던 주제에 해 질문하

으며, 가장 많은 질문을 받은 주제는 다이어트

나 체 조 에 한 정보, 운동이나 피트니스

에 한 정보, 식이  양에 한 정보 등으로 
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일상 생활에서 얻을 수 있는 비교  가벼운 건

강 정보에 해당한다. 마약에 한 정보나 처방

  약의 부작용에 한 정보에 한 요구는 

거의 없는 것으로 나타났다(<표 16> 참조). 

　

5.3.5 건강에 한 이용자 질문에 답변할 때 

사용하는 정보원

<표 17>에서 보는 바와 같이, 건강에 한 이

용자 질문에 답변할 때 주로 사용하는 정보원

에 해 질문하 으며, 문자매체(신문, 잡지, 책

자)를 이용한다가 46.4%로 가장 높게 나타났

고, 다음으로 일반 포털사이트 35.7%, 건강

련 인터넷정보원 32.1%로 나타났으며, 나머지

는 매우 낮은 참조정보원으로 사용된 것을 알 

수 있다. 

건강에 련된 이용자의 질문에 답변하기 

해 사용한 정보원에 있어 집단간 차이가 있는

지를 분석하 으며(<표 18> 참조), 남자는 건

강 련 인터넷정보원을 가장 많이 활용하는 것

으로 나타났고, 여자는 문자매체를 가장 많이 

활용하는 것으로 나타났으며, 남자보다 여자가 

다양한 정보원을 활용하는 것으로 분석되었다. 

연령 별로 보았을 때는 문자매체, 건강 련 

인터넷정보원, 포털사이트를 부분의 연령

에서 가장 많이 활용하고 있는 것으로 나타났

고, 40 가 다양한 정보원을 활용하고 있는 것

으로 나타났으며, 자격증별 분석  근무기간

별 분석, 담당자별 분석에서도 유사한 상을 

보 다. 

체

특정 
질병이나 
증세에
한 정보

특정 질병 
치료나
과정에 
한 정보

특정 
의사에 

한
정보

특정 
병원이나 
의료
기 에 
한 정보

체의학 
치료나 
약에
한 정보

특정 실험 
약물이나
치료에 
한 정보

운동이나 
피트니스에 

한 정보　

주  
음주에 
한 정보

식이  
양에 

한 정보

freq freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 8 14.3 14 25 1 1.8 2 3.6 5 8.9 1 1.8 17 30.4 2 3.6 18 32.1

연에 
한 

정보

마약에 
한

정보

성에 한 
정보(임신, 

성병)

방에 
한 정보

처방 이나
약의 

부작용에 
한 정보

우울증이나 
스트 스,
정신질환에 

한 정보

의료 보험, 
의료 
혜택에
한 정보

다이어트나 
체 조 에

한 정보

건강 련 
이슈에
한 정보

기타

freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

2 3.6 0 0 3 5.4 2 3.6 0 0 8 14.3 1 1.8 19 33.9 8 14.3 8 14.3

<표 16> 건강에 한 이용자 질문의 주제( 복응답 허용)

체
의료기

(의사, 간호사 등)

다른 도서  

는

정보센터

방송매체

(TV, 라디오)

문자매체

(신문, 잡지,

책자)

건강 련 

인터넷

정보원

포털사이트
개인사이트 

 블로그
기타

freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

56 100 1 1.8 6 10.7 2 3.6 26 46.4 18 32.1 20 35.7 1 1.8 6 10.7

<표 17> 건강에 한 이용자 질문에 답변할 때 사용하는 정보원( 복응답 허용)
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의료기

(의사, 

간호사 등)

다른 도서  

는

정보센터

방송매체

(TV, 

라디오)

문자매체

(신문, 잡지,

책자)

건강 련 

인터넷

정보원

포털

사이트

개인사이트 

 블로그
기타

freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

성별
남성 1 10 1 10 0 0 3 30 5 50 4 40 0 0 0 0

여성 0 0 5 10.9 2 4.3 23 50 13 28.3 16 34.8 1 2.2 6 13

연령

20-29 0 0 1 11.1 0 0 4 44.4 5 55.6 3 33.3 0 0 1 11.1

30-39 0 0 3 15 0 0 6 30 5 25 6 30 0 0 4 20

40-49 1 4.8 2 9.5 1 4.8 13 61.9 5 23.8 7 33.3 1 4.8 1 4.8

50-59 0 0 0 0 1 16.7 3 50 3 50 4 66.7 0 0 0 0

자격증

결측치 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

1 정사서 0 0 0 0 0 0 3 50 1 16.7 4 66.7 0 0 0 0

2 정사서 0 0 4 10.5 2 5.3 22 57.9 15 39.5 12 31.6 1 2.6 5 13.2

사서 0 0 2 20 0 0 1 10 2 20 4 40 0 0 1 10

기타 1 100 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

근무

기간

1년 미만 1 20 0 0 0 0 2 40 2 40 0 0 0 0 0 0

1~5년 0 0 2 12.5 0 0 6 37.5 5 31.3 6 37.5 0 0 2 12.5

5~ 10년 0 0 2 18.2 0 0 3 27.3 3 27.3 3 27.3 0 0 2 18.2

10~15년 0 0 0 0 0 0 2 50 1 25 1 25 0 0 1 25

15~20년 0 0 2 22.2 1 11.1 5 55.6 3 33.3 3 33.3 1 11.1 1 11.1

20년 이상 0 0 0 0 1 9.1 8 72.7 4 36.4 7 63.6 0 0 0 0

담당

업무

출담당업무 1 4 4 16 0 0 7 28 5 20 7 28 1 4 3 12

참고담당업무 0 0 2 14.3 1 7.1 5 35.7 7 50 6 42.9 1 7.1 3 21.4

분류목록업무 0 0 2 16.7 1 8.3 6 50 4 33.3 3 25 1 8.3 4 33.3

리업무 0 0 0 0 0 0 5 55.6 1 11.1 4 44.4 1 11.1 2 22.2

수서업무 0 0 2 11.8 0 0 7 41.2 3 17.6 3 17.6 1 5.9 3 17.6

산업무 0 0 2 18.2 0 0 4 36.4 7 63.6 4 36.4 1 9.1 3 27.3

기타 0 0 1 10 0 0 5 50 4 40 5 50 1 10 2 20

체 56 1 1.8 6 10.7 2 3.6 26 46.4 18 32.1 20 35.7 1 1.8 6 10.7

<표 18> 건강에 한 이용자 질문에 답변할 때 사용하는 정보원( 복응답 허용)(집단간 차이분석)

5.3.6 공공도서 에서 건강정보서비스를 

제공하는 것의 필요성

마지막으로 공공도서 에서 건강정보서비스

를 제공하는 것이 필요하다고 생각하는지에 

한 사서 인식을 조사하 으며, <표 19>에서 보

는 바와 같이 55.4%가 그 다고 응답하고 있는 

것을 알 수 있다. 즉 공공도서  사서들은 재 

CHI 련 서비스를 거의 제공하고 있지 않음에

도 불구하고 그 필요성에 해서는 공감하고 

있는 것을 알 수 있다. 그러나 필요 없다고 생각

하는 비율도 42.9%나 되고 있다. 

<표 20>은 공공도서 에서 건강정보서비스

를 제공하는 것의 필요성에 한 성별, 연령

별, 소유 자격증별, 근무기간별, 담당업무별로 

나 어 집단간 차이를 분석한 결과이다. 공공

도서 에서 건강정보서비스를 제공하는 것의 

필요성에 해 남녀간 차이를 분석해 보았을 

때, 여자가 남자보다 동의하는 비율이 높게 나

타났고(여 56.5%, 남 50%), 연령  별로 보았

을 때는 20 가 다른 집단에 비해 확연히 높게 
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체
공공도서 에서 건강정보서비스를 제공하는 것의 필요성

무응답 아니오

freq % freq % freq % freq %

56 100 1 1.8 31 55.4 24 42.9

<표 19> 공공도서 에서 건강정보서비스를 제공하는 것의 필요성

　
　 결측 아니오

　 freq % freq % freq %

성별
남성 0 0 5 50 5 50

여성 1 2.2 26 56.5 19 41.3

연령

20-29 0 0 8 88.9 1 11.1

30-39 1 5 9 45 10 50

40-49 0 0 10 47.6 11 52.4

50-59 0 0 4 66.7 2 33.3

자격증

결측치 0 0 0 0 1 100

1 정사서 0 0 3 50 3 50

2 정사서 0 0 23 60.5 15 39.5

사서 1 10 5 50 4 40

기타 0 0 0 0 1 100

근무기간

1년 미만 0 0 4 80 1 20

1~5년 1 6.3 10 62.5 5 31.3

5~ 10년 0 0 3 27.3 8 72.7

10~15년 0 0 1 25 3 75

15~20년 0 0 5 55.6 4 44.4

20년 이상 0 0 8 72.7 3 27.3

담당업무

출담당업무 0 0 13 52 12 48

참고담당업무 0 0 9 64.3 5 35.7

분류목록업무 0 0 7 58.3 5 41.7

리업무 0 0 6 66.7 3 33.3

수서업무 1 5.9 9 52.9 7 41.2

산업무 0 0 7 63.6 4 36.4

기타 0 0 7 70 3 30

체 56 1 1.8 31 55.4 24 42.9

<표 20> 공공도서 에서 건강정보서비스를 제공하는 것의 필요성(집단간 차이분석)

그 필요성에 공감하는 것으로 나타났으며, 이

와 같은 상은 근무기간과 련이 있다. 담당

업무별로 보았을 때, 출업무 담당자나 참고

업무 담당자가 이용자로부터 CHI 련 질문을 

많이 받아 보았기 때문에 더 높은 필요를 느낄 

것으로 생각되었으나 반 로 련 요청을 가장 

게 받았던 리업무 담당자가 그 필요성을 

더 높게 느끼고 있는 것으로 조사되었다. 
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체

이용자들은공공

도서 에서제공

하는건강정보를

신뢰한다.

이용자들의공공

도서 에 한

근이용이하다.

이용자들은공공

도서 에서충분

한건강정보를획

득할수있다.

이용자들은공공

도서 에서최신

의건강정보를획

득할수있다.

이용자들은공공도

서 에서는건강정

보를무료로제공받

을수있다.

이용자들은공공

도서 사서와건

강정보에 해상

담할수있다.

이용자들은공

공도서 에서

는건강 련교

육을받을수

있다.

기타

‘ ’라고 

응답한 경우

(31명)

freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

4 12.90 25 80.65 2 6.45 5 16.13 15 48.39 0 0 2 6.45 0 0

체

이용자들은공공

도서 에서제공

하는건강정보를

신뢰할수없다.

이용자들의공공

도서 에 한

근이용이하지

않다.

이용자들은공공

도서 에서충분

한건강정보를획

득할수없다.

이용자들은공공

도서 에서최신

의건강정보를획

득할수없다.

이용자들은공공도

서 에서는건강정

보를무료로제공받

을수없다.

이용자들은공공

도서 사서와건

강정보에 해상

담할수없다.

이용자들은공

공도서 에서

는건강 련교

육을받을수

없다.

기타

‘아니오’라고 

응답한 경우

(24명)

freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq % freq %

5 20.83 0 0 9 37.50 3 12.50 0 0 6 25.00 3 12.50 3 12.50 

<표 21> CHI 서비스가 필요하다고 생각하는 이유와 필요하지 않다고 생각하는 이유( 복응답 허용)

<표 21>에서 보는 바와 같이, 필요하다고 생

각하는 집단의 이유와 필요 없다고 생각하는 

집단의 이유를 각각 분석하 으며, 공공도서

이 CHI 서비스를 제공할 필요성이 있다고 응답

한 사서는 ‘이용자들의 공공도서 에 한 

근이 용이하다’와 ‘이용자들은 공공도서 에서

는 건강정보를 무료로 제공받을 수 있다’를 가

장 큰 이유로 답하 고, 공공도서 이 CHI 서비

스를 제공할 필요가 없다고 응답한 사서는 ‘이

용자들은 공공도서 에서 충분한 건강정보를 

획득할 수 없다’를 가장 큰 이유로 응답하 으

며, CHI 서비스가 필요하다고 응답한 사서들의 

이유에 해서는 한 명도 반  의견을 낸 사람

은 없는 것으로 분석되었다. 

이를 볼 때 분명히 공공도서 은 건강정보서

비스를 제공함에 있어서 근의 용이성과 무료

정보 이용의 장 을 가지고 있다고 할 수 있다. 

그러나 충분한 최신정보를 제공할 수 있을지에 

한 의문과 공공도서 에서 제공하는 정보가 

신뢰할 만한 지에 한 의문은 사서들 사이에

서도 제기될 수 있는 문제라는 것을 사서들의 

응답결과를 통해서 악할 수 있었다. 

한 사서들이 이용자들에게 건강 련 정보

에 한 상담을 한다거나 교육을 제공하는 것에 

해서 부정 인 의견을 가지고 있다는 것을 알 

수 있는데, 이것은 국내 사서  건강 련 문

사서가 없는 것에서 기인한다고 할 수 있다. 

5.4 공공도서  CHI 서비스와 련하여 사서의 

인식에 미치는 요인

설문 상자 소속 공공도서 의 건강정보서

비스 제공 황이 사서의 ‘공공도서 에서 CHI

서비스 제공 필요성’ 인식에 미치는 향을 분

석하 으며, 결론 으로 소속 공공도서 이 건

강정보서비스를 제공하는 것이 공공도서 에서 

CHI 서비스 제공 필요성에 한 사서의 인식에 

정 인 향을 미치는 것으로 분석되었다. 

그 에서 사서의 인식에 유의한 향을 미

치는 요인을 0.05 유의도 수 에서 선정해 보면, 

이용자가 건강정보를 요구를 했을 때 구체 으

로 련자료를 제공해 본 경험이 있는 사서
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(Pr=0.0131)  련 참고서비스를 제공해 본 

경험이 있는 사서(Pr=0.0484)는 공공도서

에서 CHI 련 서비스를 제공해야 한다고 생각

하는 것으로 분석되었다(<표 22> 참조). 

공공도서 에서 건강정보 서비스를 제공하는 것의 필요성

아니오 Total

정보원 구축 경험

있음
29 20 49

59.18 40.82 　

없음
2 4 6

33.33 66.67 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.3866

이용자의 요구에 답변하기 

해 사용하는 정보원 유무

있음
27 13 40

67.5 32.5 　

없음
4 11 15

26.67 73.33 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.0131

건강정보활용능력향상 

교육 로그램 제공여부

있음
6 4 10

60 40 　

없음
25 20 45

55.56 44.44 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 1

참고서비스 제공여부

있음
11 2 13

84.62 15.38 　

없음
19 19 38

50 50 　

Total 30 21 51

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.0484

취약계층에 한 

서비스 제공여부

있음
7 3 10

70 30 　

없음
24 21 45

53.33 46.67 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.4856

아웃리치 

로그램 제공여부

있음
8 3 11

72.73 27.27 　

없음
23 21 44

52.27 47.73 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.3138

력 로그램 운 여부

있음
8 5 13

61.54 38.46 　

없음
23 19 42

54.76 45.24 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.7561

* 문항 체에서 Frequency Missing = 1임.

<표 22> 건강정보서비스 제공 황이 사서의 인식에 미치는 향
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공공도서 에서 건강정보 서비스를 제공하는 것의 필요성

아니오 Total

건강정보서비스 제공에 

한 지식 습득 경험

있음
28 16 44

63.64 36.36 　

없음
3 8 11

27.27 72.73 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.0428

공공도서  웹사이트에 

건강 련 정보원을 게시한 경험

있음
7 1 8

87.5 12.5 　

없음
24 23 47

51.06 48.94 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.1191

이용자로부터 건강에 

한 질문을 받은 경험

있음
12 6 18

66.67 33.33 　

없음
19 18 37

51.35 48.65 　

Total 31 24 55

Fisher's Exact Test Two-sided Pr <= P 0.3873

* 문항 체에서 Frequency Missing = 1임.

<표 23> 건강정보서비스 이용 황이 사서의 인식에 미치는 향

한 사서의 건강정보서비스 이용경험이 사

서의 인식에 미치는 향을 분석하 으며, 건

강정보서비스 제공에 한 지식 습득 경험이 

사서의 인식에 유의한 향(Pr=0.0428)을 미

치는 것으로 분석되었다(<표 23> 참조). 

5.5 사서의 건강정보 제공 필요성 인식에 향을 

미치는 요인에 한 유의성 검정논의

사서의 건강정보 제공 필요성 인식에 향을 

미치는 요인을 추가 으로 분석하기 해 건강

정보 제공 필요성을 반응변수로 ‘CHI 서비스 제

공에 한 지식 습득 방법, 공공도서  웹사이

트 건강 련 정보원을 게시한 경험, 건강에 

한 이용자 질문의 빈도, 건강에 한 이용자 질

문의 주제, 건강에 한 이용자 질문에 답변할 

때 사용하는 정보원, 공공도서 에서 건강정보

서비스를 제공하는 것의 필요성, 필요하다고 생

각하는 이유와 필요하지 않다고 생각하는 이유’

를 설명변수로 하는 로지스틱 회귀 분석을 실시

하 다. 그 결과는 <표 24>에서 <표 27>까지에 

제시되어 있다. 반응변수와 설명변수의 계를 

잘 설명하면서도 해석이 편리한 간략한 모형을 

찾기 해 단계 선택방법을 실시한 결과 건강

정보원을 찾아본 경험이 있는지 여부(A06_7)

만이 선택되었다(<표 24> 참조). 

즉 건강정보원을 찾아본 경험 유무만으로 

건강정보 제공 필요성에 한 인식을 유의하게 
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Type 3 Analysis of Effects

Effect DF
Wald

Pr > ChiSq
Chi-Square

A06_7 1 4.5941 0.0321

<표 24> 사서의 인식에 미치는 향요인의 유의성 검정(단계 선택방법)

설명할 수 있음을 알 수 있다. 잔차카이제곱 검

정 결과 해당 모형이 합함을 알 수 있다(<표 

25> 참조).

최우추정법에 의해 추정된 계수를 보면 건강 

정보원을 찾아본 경험이 없는 경우 건강정보 

제공의 필요성을 유의하게 낮게 인식하고 있음

을 보여 다(<표 26> 참조). 

모형에서 추정된 건강정보원을 찾아본 경험

이 있는 집단과 없는 집단의 오즈비는 0.201로, 

건강정보원을 찾아본 이 없는 경우 건강정보 

제공이 필요하다고 답할 오즈가 찾아본 이 

있는 경우에 비해 0.2배로 떨어진다(<표 27> 

참조).

Residual Chi-Square Test

Chi-Square DF Pr > ChiSq

24.2068 23 0.3924

<표 25> 사서의 인식에 미치는 향요인의 유의성 검정(잔차카이제곱검정)

Analysis of Maximum Likelihood Estimates

Parameer DF Estimate
Standard

Error

Wald

Chi-Square
Pr > ChiSq

Intercept 1 -0.1783 0.3744 0.2269 0.6338

A06_7 Check 1 -0.8025 0.3744 4.5941 0.0321

<표 26> 사서의 인식에 미치는 향요인의 유의성 검정(최우추정법)

Odds Ratio Estimates

Effect Point Estimate
95% Wald

Confidence Limits

A06_7 Check vs None 0.201 0.046 0.872

<표 27> 사서의 인식에 미치는 향요인의 유의성 검정(오즈비)
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6. 논의, 한계   향후 연구 제안

6.1 논의

첫째, 국내 공공도서 에서 CHI 련 서비

스를 어느 정도 제공하고 있는지를 분석해 보

았을 때, 반 으로 국내 공공도서 의 소비

자건강정보서비스 수 은 매우 낮음을 알 수 

있었다. CHI 련 서비스 제공 황을 CHI와 

련된 정보원 구축 황, 제공하는 교육 로그

램, 참고서비스 제공여부, 취약계층 서비스 제

공여부, 아웃리치 로그램 제공여부, CHI 

련 력 로그램 여부 등 항목으로 구분하여 

분석하여 보았을 때, 정보원 구축을 제외한 모

든 서비스에서 20%의 공공도서 만이 련서

비스를 제공하고 있는 것으로 분석되었다. 이

러한 황은 미국  캐나다 등의 공공도서

에서 이용자들의 CHI 련 정보요구를 해결하

기 해 HealthInfor, NOAH 등의 형 CHI정

보원 시스템을 개발하여 제공하는 노력이나 

‘Healthy People 2010 Library Initiative’ 로

젝트를 통해 국민의 건강을 증진시키기 한 

노력에 비해 우리나라 CHI에 한 심은 매우 

미약함을 알 수 있다. 

둘째, 국내 공공도서 에서 CHI 장서  정

보원을 구축하여 제공하고 있는지, 있다면 어

떤 종류의 정보원을 구축하고 있는지를 분석해 

보았을 때, 건강 련 서 이나 의학 을 구

비하고 있는 것 외에 CHI 련 웹사이트 정보원

을 구축하고 있다거나 CHI 련 데이터베이스

를 구축하고 있는 도서 의 비율은 5% 내외로 

매우 낮게 나타나고 있다. 이해 비해 미국 보스톤

(Boston) 공공도서 은 1864년에 이미 38,604건

을 구축했었고(Wannarka 1968), Brandon/Hill 

Selected List of Print Books and Journals for 

the Small Medical Library도 공공도서 을 

한 81개의 핵심자료 리스트를 제공한다(Hill 

& Stickell 2001). 한 단계 더 나아가 공공도서

에서 장서를 구축하기 한 가이드라인을 제

시하는 연구(Rees 2000; Picerno 2005)가 수행

되기도 했고, 수많은 정보원 에서 이용자들에

게 유용한 정보원을 선별, 평가하기 한 평가

기 을 개발하여 제시하는 연구도 다수 연구

자에 의해 수행된 것을 알 수 있다(Burkell & 

Campbell 2005; Gray 2006; Kovacs 2003). 

셋째, CHI 참고서비스 제공비율도 조사 상 

도서   30%에 지나지 않았다. 미국 공공도서

에서는 CHI 련 참고서비스 비율이  증

가하고 있고(Derring & Harris 1996), 개개 공

공도서 의 체 참고서비스에서 차지하는 비율

이 6~20%에 이르고 있다는(Wood et al. 2000) 

황을 고려한다면 국내 이용자들의 CHI 련 

참고서비스 요구도 그에 할 것이라 측할 수 

있다. 그럼에도 불구하고 CHI 련 참고서비스

를  제공하지 않는 공공도서 이 70%나 되

는 것은 매우 심각한 상황이라 할 수 있다. 

넷째, 이용자들의 건강정보활용능력은 자신

에게 가장 한 CHI 정보원을 탐색하고 활용

하여 건강한 삶을 유지할 수 있도록 해주는 능력

으로서, 도서 은 이용자들이 이러한 능력을 갖

출 수 있도록 교육하는 역할을 해야 할 것이다

(Parker & Kreps 2005). 그럼에도 불구하고 CHI 

련 이용자 교육을 제공하고 있는지, 있다면 어

떤 종류의 교육 로그램을 제공하고 있는지를 

분석했을 때, 국내 공공도서 의 82.1%가 CHI 

련 교육 로그램을 제공하지 않는다는 조사
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결과가 나왔다. 반면에 국외의 경우 이용자 교

육서비스가 매우 활발하게 진행되고 있으며, 

웹기반으로 제공되고 있는 사례, 그리고 특정 

이용자층에 을 제공하고 있는 사례들이 많

이 있다. 코네티컷(Connecticut) 공공도서

은 ‘Healthy Web Site'를 통해 CHI 련 교육 

로그램을 제공하고 있고(Richetelle 2003), 

‘WebHealth for Seniors' 로젝트는 노인들에

게 을 맞춘 교육 로그램이며(Wu 2006), 

버팔로 에릭카운티 공공도서 (Buffalo & Erie 

County Public Library)과 칼 이다 의학도서

(Kaleida Health Libraries)의 ‘Seniors Connect: 

A Health Information Project'는 노인과 흑인 

등을 상으로 한 교육 로그램이다. 이러한 

상황을 볼 때 공공도서 에서 다양한 계층을 

상으로 한 다양한 방법을 사용한 다양한 주

제의 교육 로그램을 개발하여 제공해야 할 

것이다. 

다섯째, 공공도서 은 정보습득에 있어서 상

으로 취약한 입장에 있는 장애인, 소수민족, 

이민자 등에게 동일한 정보획득의 기회를 제공

해 주는 역할을 해야 한다. 공공도서 은 취약

계층 이용자에게 각각의 상황에 맞는 특정 정

보원  CHI 련 정보원에 한 요구를 충족

시키기 해 노력해야 하며, CHI 련 로그

램개발, 장서개발, 정보활용교육 등의 서비스를 

제공해야 한다(Alpi & Bibel 2004; Guard et 

al. 2000; Pernotto 2003; Chobot 2004). 국내 

공공도서 의 CHI 련 취약계층에 한 서비

스를 제공하고 있는가를 조사한 결과, 취약계

층에 한 서비스를 제공하지 않는 공공도서

의 비율이 82.1%나 되는 것으로 분석되었으며, 

이 부분에 한 서비스 개선이 실하게 요구

되고 있음을 알 수 있다. 그에 반하여 해외의 

경우 CHI와 련하여 취약계층에 한 문제

 분석  개선방안과 련된 연구가 매우 다

양하게 진행되고 있고(Rainie, Reddy, & Bell 

2004; Flaherty & Roberts 2009; Institute of 

Medicine. Committee on Health Literacy 2004; 

Baur 2005; U.S. Department of Education 

2003; Zahnd, Scaife, & Francis 2009), 구체

인 로그램들이 개발되어 제공되고 있는 것을 

알 수 있다. 주의력결핍장애(ADD) 혹은 주의결

함다동장애(ADHD) 환자들을 한 공공도서

 CHI 서비스를 평가한 연구(Akin & O'Toole, 

2000; Holt & Hole 1995; Feinberg et al. 

1999), 시골 지역주민들을 한 CHI 서비스 개

발 연구(Kreps 2005; Harris, Wathen, & Fear 

2006; Chang, Bakken, & Brown 2004), 이민자 

 피난민을 한 CHI 서비스 연구(Allen, Mat- 

thew, Boland, 2004) 등으로 매우 다양하다. 특히 시

드니 메모리얼공공도서 (Sidney Memorial Public 

Library)의 ‘Health Information Outreach to 

Rural Providers and Consumers’ 로그램  

American Association for the Advancement 

of Science(AAAS)의 ‘Healthy People 2010 

Library Initiative' 로그램은 취약계층 CHI와 

련한 표 인 로그램 사례이다(Healthy 

People 2010; Information Access Project 2011). 

여섯째, 공공도서 은 CHI 련 아웃리치 

로그램을 통해 지역 커뮤니티의 CHI 련 정보

요구를 충족시키고, 서비스의 품질을 높이며, 

취약계층의 건강불평등을 해소해야 할 것이다

(Chobot 2003a). 그러나 국내 공공도서 의 

CHI 련 아웃리치 로그램 제공비율을 조사

해 보았을 때, 조사 상 도서 의 78.6%가 
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련 로그램을 제공하지 않는다고 응답하 다. 

반면에 미국 공공도서 의 경우 1924년부터 이

미 CHI 련 아웃리치 로그램을 제공하기 시

작했고(Pifalo 2000), NLM은 CHI 아웃리치

를 지원하는 로젝트를 53개의 공공도서 에 

지원하 으며(NLM 2000), ‘Healthy People 

Library Project' 로젝트를 통해 8개의 공공

도서 이 CHI와 련한 다양한 로그램을 제

공하도록 하 다(Chobot 2003b). 

일곱째, 공공도서 은 의학도서 들과의 

력을 통해 건강정보에 한 깊이 있는 지식의 

부족, 다양한 의학  건강정보원에 한 지식 

부족, 건강 련 장서  정보 부족 등의 문제를 

해결해야 한다. 그러나 국내 공공도서 이 CHI

련기 과 력체계를 구축하고 있지 않은 비

율은 76.8%로 매우 높게 나타나고 있다. 이는 

해외에서 활발하게 진행되고 있는 사례와 비교

해 보았을 때 매우 안타까운 실이라 할 수 있

다. 알라바마주 제퍼슨카운티(Jefferson County) 

공공도서 들은 알라바마 학 버 햄 캠퍼스 

Lister Hill 의학도서 (Lister Hill Library of 

the Health Sciences at University of Alabama 

at Birmingham)과 력하여 ‘Health InfoNet 

of Alabama’ 로그램을 개발한 사례(Smith, 

2001)가 있고, 그 외 다양한 종의 도서 간의 

성공 인 력네트워크인 HealthWeb(Scherrer 

2001), 실제 병원과 력한 East Tennessee State 

University Quillen College of Medicine Library 

(ETSUQCOML) 사례(Carter & Wallace 2007), 

한 Canadin Health Network(CHN)이 공공

도서 을 포함 600개 이상의 비 리기 , 학, 

병원, 지역 커뮤니티 기 으로부터 제공받은 CHI 

정보를 수집하여 공동활용하고 있는 사례는 분

명히 국내 CHI 련 력 모델이 될 수 있을 것

이다. 이와 같이 공공도서 이 련기 과 력

함으로써 CHI 정보자원의 공동활용, 문가  

문지식의 공유, 보다 신속한 CHI 정보획득을 

기반으로 공공도서 이 훨씬 더 문화된 서비

스를 제공할 수 있을 것이다(Chambers 1995; 

Wood et al. 2000; Ruffin 2005). 

6.2 한계  

본 연구는 국내에서 CHI 서비스에 한 연

구가 많이 미비하다는 단에 따라, 기본 황 

악을 한 탐색연구를 실시하 으나, 다음과 

같은 한계가 있다. 국내 748개의 모든 공공도서

이 아닌 선행연구를 통해 CHI 서비스를 제공

하거나 심이 있을 것이라고 추정되는 129개 

공공도서 을 선정하여 연구를 진행하 기 때

문에, 실제로 CHI 서비스를 제공하고 있는 도

서 이 표본에서 제외되었을 가능성이 있다. 

한 사서 인식 조사에 있어서 각 1인의 사서를 

임의로 선정하여 공공도서 간의 차이에서 생

기는 향을 최 한 이려고 노력했으나, 선

정된 1인 사서가 선정되지 못한 공공도서 의 

사서들의 의견을 표한다고 볼 수는 없다. 

6.3 향후 연구 제안 

본 논문에서는 국내 공공도서 의 CHI 서비

스 실태에 한 평가의 일환으로 사서들을 

상으로 공공도서 의 CHI 서비스 황과 인식

을 조사, 통계  분석을 바탕으로 하는 양 연

구(quantitative)를 실시하 다. 보다 자세한 

황 악과 사서 인식 조사를 한 질  연구를
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( 를 들어, 공공도서  사서를 상으로 하는 

인터뷰) 수행할 정이다. 그러나 CHI 서비스

의 본질 인 상은 공공도서 을 사용하는 이

용자이다. 이용자가 공공도서 에서 획득하기

를 기 하는 건강정보나 CHI 서비스에 한 선

호도를 모른다면 사서들의 인식조사만을 가지

고는 재 공공도서 의 CHI 서비스를 제 로 

평가할 수도 없으면 향후 미래 서비스도 개발, 

제공하기 힘들다.

따라서 본 연구자들은 CHI 서비스에 한 2차 

연구로, 공공도서 의 CHI 서비스의 상이 되

는 이용자들의 건강 련 정보에 한 욕구와 공

공도서 에서 제공하는 CHI 서비스에 한 기

와 인식에 해 조사하 다. 더 나아가 사서와 이

용자의 CHI 서비스 인식에 한 데이터를 비

교․분석하여 국내 공공도서 의 CHI 서비스의 

나아갈 방향을 제시할 정이다. 

7. 결 론

본 연구에서는 공공도서 에서 CHI 서비스

를 제공하는 것에 한 공공도서  사서들의 

인식을 조사하기 해 각 사서가 소속된 공공

도서 의 건강정보서비스 제공 황과, 각 사서

의 CHI 련 서비스 경험을 조사하 다. CHI 

서비스가 다소 생소한 국내 환경에서, 건강정

보원 구축 황, 건강정보활용능력 교육 로그

램 제공여부, 참고서비스 제공비율, 취약계층에 

한 CHI 서비스 제공 황, 아웃리치 로그램 

 련기 과의 력 로그램 운  여부 등이 

반 으로 20-30% 수 으로 매우 낮게 나타

났다.

본 연구에서 밝힌 바와 같이 공공도서  CHI 

련서비스를 제공하는 비율이 높을수록, 그리

고 사서 개인의 CHI 련 경험이 높을수록, 사

서들은 공공도서 이 CHI 서비스의 필요성을 

인식하고 있었다. 사서들이 건강정보 련 지

식 습득이나 서비스 경험 부족으로 인해 제

로 된 서비스를 제공하지 못하는 상황임에도 

불구하고, 이용자들은 건강정보를 얻기 해 

공공도서 을 찾는다. 따라서, 공공도서 이 질

으로 우수한 건강정보 서비스를 제공할 수 

있도록 CHI 서비스  지식 습득을 한 교육 

로그램 개발이 시 하다. 
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