
2016년 보건복지통계정보

통합 관리 및 운영

오미애 ․ 최현수 ․ 박민규 ․ 권성훈 ․ 진재현 ․ 천미경 ․ 김솔휘

연구보고서 2016-27



연구보고서 2016-27

2016년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영

발 행 일

저 자

발 행 인

발 행 처

주 소

전 화

홈페이지

등 록

인 쇄 처

정   가

2016년 12월 31일

오 미 애

김 상 호

한국보건사회연구원

[30147]세종특별자치시 시청대로 370 

세종국책연구단지 사회정책동(1~5층)

대표전화: 044)287-8000

http://www.kihasa.re.kr

1994년 7월 1일 (제8-142호)

㈜한디자인코퍼레이션

6,000원

ⓒ 한국보건사회연구원  2016

ISBN 978-89-6827-386-5  93510

【책임연구자】
오미애  한국보건사회연구원 부연구위원

【주요 저서】
2015년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영 
한국보건사회연구원, 2015(공저)

보건복지통계정보 생산 및 활용 촉진을 위한 마이크로데이터 통합 연계 방안
한국보건사회연구원, 2014(공저)

【공동연구진】
최현수  한국보건사회연구원 연구위원
박민규  고려대학교 통계학과 교수
권성훈  건국대학교 응용통계학과 조교수
진재현  한국보건사회연구원 전문연구원
천미경  한국보건사회연구원 연구원
김솔휘  한국보건사회연구원 연구원



보건복지통계는 국민의 삶의 질을 높이기 위하여 수립되는 보건복지 

정책의 중요한 기초자료이다. 보건복지에 대한 관심이 높아지면서 보건

복지통계 자료 제공에 대한 요구가 증대되고 있고, 시의성 있는 보건복지

통계 자료 제공 서비스의 필요성도 점점 증가하고 있다. 2010년 시작된 

한국보건사회연구원 보건복지통계정보시스템은 이용자에게 맞춤형으로 

통계서비스를 제공하기 위해 지난 2013년까지 4단계에 거쳐 정보시스템 

인프라, 기능, 애플리케이션을 보완·개선하였다. 

하지만 통계청에서 국가통계포털(KOSIS)를 통해 제공하고 있는 방대

한 양의 국가통계 정보와 비교할 때 어떠한 차별성을 지닐 수 있는가에 

대한 고민과, 한편으로는 조사데이터의 구축 및 제공에 대한 수요가 점점 

더 높아지는 최근의 상황 속에서, 기존의 보건복지통계포털에서 가장 차

별화된 영역이었으며 다양한 조사연구를 기반으로 하여 생산된 마이크로

데이터에 역량을 집중할 필요성이 대두되었다. 이에 따라 2014년부터 보

건복지통계정보시스템을 보건복지데이터포털로 개편하는 작업을 진행하

였고, 2015년, 2016년에는 이를 고도화하는 작업을 수행하였다. 

2014년 보건복지데이터포털의 주요 개편 내용은 연구 DB, Micro & 

Macro data, 해외자료(해외 Micro & Macro data, 국제기구통계)로, 

데이터에 대한 다양하고 유의미한 정보를 제공하고자 하였으며, 질 높은 

데이터 정보 공개 및 데이터 제공 서비스 체계를 구축하였다는 점에서 의

의가 있다.

2015년 연구에서는 보건복지통계정보의 통합 제공이 가능한 사이트를 

지속적으로 관리·운영하기 위하여 보건복지데이터포털을 이용자 중심으

발간사 <<



로 고도화하는 작업을 수행하였다. 화면 디자인을 이용자 중심으로 재설

계하였고 기존의 Micro&Macro 부분을 Data Bank로 바꾸어 데이터 

저장 및 관리·제공에 대한 역할을 강화하였다. 그리고 데이터 시각화인 

인포그래픽을 적극적으로 활용함으로써 통계에 대한 이해도를 높이고, 

공간정보통계에서 시도통계 또는 시군구통계를 제공할 수 있도록 하여, 

이용자가 직접 지도차트를 생성할 수 있도록 구현하였다. 

2016년에는 보건복지통계에 특화된 GIS와 데이터시각화를 활용한 

서비스를 확대하여 보건복지통계의 사용자 이해도를 높이고자 하였다. 

그리고 보건복지데이터포털의 이용자들에게 맞춤형 서비스를 제공하고

자, 이용자가 원하는 자료를 찾았던 유저들의 패턴을 분석하여 비슷한 

자료를 추천해 주는 추천 시스템(Recommendation system)을 구축하

였다. 또한, 보건복지데이터포털의 고도화 방향인 마이크로데이터 연계 

방안에 대한 연구도 추가하여, 데이터연계 방법론과 데이터연계 평가 및 

쟁점을 살펴보았다. 

본 연구는 정보통계연구실 데이터연계팀 오미애 부연구위원의 책임하

에 최현수 연구위원, 고려대학교 박민규 교수, 건국대학교 권성훈 교수, 

진재현 전문연구원, 천미경 연구원, 김솔휘 연구원에 의하여 수행되었다.  

바쁘신 중에도 본 보고서를 읽고 조언을 주신 본 원의 황남희 부연구위

원, 서울시립대학교 전종준 교수에게 감사의 뜻을 전한다. 또한, 보건복

지데이터포털의 고도화 작업을 수행하기 위해 SI업체로 참여한 ㈜ m114 

직원들에게도 감사드린다. 
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Data Portal System Management and Operation 
2016 for Health and Welfare Statistical Information 

Health and welfare statistics provide an important basis for 

policies aimed at improving people’s quality of life. As public 

interest in health and welfare increases, the provision of health 

and welfare statistics to users is becoming increasingly important. 

The Korea Institute for Health and Social Affairs(KIHASA) 

launched the Health and Welfare Statistics Information System 

in 2010 and since then developed information system infra-

structures and applications as part of its effort to provide stat-

istical services tailored to users’ needs. Since 2014, the Health 

and Welfare Statistics Information System has been restructured 

into what is now known as the Health and Welfare Statistics 

Portal, which, to set itself apart from Statistics Korea’s KOSIS, 

focuses its capacities on micro-data produced through KIHASA’s 

various surveys. The Portal also features links to relevant inter-

national organizations and research bodies.

The Portal was updated to a great extent in 2015, with its 

main page redesigned in a way to better meet users’ needs. 

Abstract <<
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Also, the previous “Micro & Macro Data” was refurbished into 

“Data Bank” to better archive, manage and provide data. The 

Portal makes full use of infographics to help improve data 

visualization. Spatial information is implemented so that the 

user can create a map chart directly. 

This year, we established a recommendation system and a 

deposit data section in the Data Bank. The recommendation 

system is useful to predict user preferences. We encourage re-

searchers to consider sharing their own data through the de-

posit data section. As part of this project, we also looked into 

ways to data link methods and data link assessment.



1. 연구배경 및 목적

보건복지통계는 보건복지 정책의 중요한 기반이 되는 기초자료로, 국

내외적으로 시의성 있고 적절한 보건복지통계정보와 관련 자료를 수요자

의 요구에 맞게  제공할 필요성이 점점 커지고 있다. 하지만 보건복지통

계정보와 자료 제공에 대한 요구가 높아지고 있는 반면에 정책수립 시 기

초자료가 되는 근거중심 통계의 통합 관리 및 서비스 제공이 상대적으로 

미흡하다. 

그리고 요즘 관심사가 되고 있는 부분이 빅데이터 활용과 마이크로데

이터 간의 연계 필요성이다. 보건복지 분야의 조사는 횡단 조사와 종단 

조사가 있으나, 패널자료를 제외하고 이질적 표본을 대상으로 하여 조사

가 실시되어 조사 간 연계가 어려운 실정이다. 상이한 조사자료 연계는 

특정 조사의 한계를 넘어 보건복지 서비스 수요를 파악할 수 있게 하며, 

기존 통계의 활용을 통한 미래 예측과 새로운 통계생산의 기반 확보를 가

능하게 하기에 데이터 연계 방안도 필요한 연구 분야이다.

보건복지데이터포털에서는 정부 3.0 시대의 국정과제 수행을 위해 필

요한 보건복지통계정보 제공 및 역할 모색을 위하여, 2014년부터 보건복

지통계정보시스템을 보건복지데이터포털로 개편하는 작업을 진행하였

다. 기존의 보건복지통계정보시스템은 통계표를 중심으로 하여 이용자들

에게 서비스를 제공하고 있었으나, 통계청에서 제공하고 있는 국가통계

포털(KOSIS)의 방대한 국가통계 정보와 차별성을 두고자, 보건복지데이

터포털에서는 연구원 고유의 다양한 조사연구를 기반으로 하여 생산된 

요 약 <<
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마이크로데이터에 역량을 집중하였다. 

우선, 수요자 중심의 통계정보 및 마이크로데이터 제공 서비스가 가능

한 사이트를 구축하기 위하여 한국보건사회연구원에서 수행한 다양한 조

사자료에 기반을 둔 마이크로데이터 및 관련 연구 리스트 작성 및 분류 

체계를 구축하였다. 또한 해외 연구기관 및 국제기구 등과 연계하여 마이

크로데이터(패널 등 조사자료)와 매크로데이터(국가별 통계지표 등)에 대

한 링크 및 활용방법에 대한 메타정보를 체계적으로 구축하고 제공하여 

향후 보건복지통계를 종합적으로 서비스할 수 있는 지속 가능한 포털사

이트를 구현하였다. 2015년에는 2014년의 보건복지데이터포털을 개선

하는 작업으로, 메인페이지의 구조를 바꾸어 전체메뉴를 한눈에 파악할 

수 있도록 하고, 기존의 Micro & Macro 부분을 Data Bank로 바꾸어 

데이터 저장 및 관리·제공에 대한 역할을 강화하고자 하였다. 그리고 데

이터 시각화인 인포그래픽을 적극적으로 활용함으로써 통계에 대한 이해

도를 높였다. 또한, 공간정보통계에서 시도통계 또는 시군구통계를 제공

할 수 있도록 하여, 이용자가 지도차트를 생성할 수 있도록 구현하였다. 

2016년에는 보건복지통계에 특화된 GIS와 데이터시각화를 활용한 서

비스를 확대하여 보건복지통계의 사용자 이해도를 높이고자 한다. 그리

고 보건복지데이터포털의 이용자들에게 맞춤형 서비스를 제공하고자, 이

용자가 원하는 자료를 찾았던 유저들의 패턴을 분석하여 비슷한 자료를 

추천해 주는 추천 시스템(Recommendation system)을 도입하고자 한

다. 마지막으로, 마이크로데이터 연계 방안에 대한 연구로, 데이터연계 

방법론과 데이터연계 평가 및 쟁점을 살펴보고자 한다. 

보건복지데이터포털은 이러한 고도화작업을 통하여 보건복지 분야 통

계자료의 활용도를 향상하고 국민에게 질 높은 통계서비스를 제공할 수 

있는 체계를 구축하고자 한다.
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2. 주요 연구결과

제2장에서는 1~4차(2010~2013) 기존 포털 시스템, 통계 DB 구축 및 

운영 경과를 살펴보고, 2014년, 2015년의 보건복지데이터포털 개편 내

용에 대하여 기술하였다. 보건복지데이터포털로의 개편(2014)에서는 보

건복지데이터포털의 기본 방향을 제시하였고, 2015년에는 2014년 보건

복지데이터포털의 기본 틀을 바탕으로 하여 주요 콘텐츠를 보완하고자 

하였으며, 인포그래픽스와 공간정보통계의 신규 콘텐츠를 개발하여 이용

자 중심의 서비스를 제공하였다.  

제3장에서는 보건복지데이터포털의 올해 신규 내용과 개편된 보건복

지데이터포털의 주요 내용을 다루었다. 주요 개편 내용은 각 콘텐츠를 고

도화한 부분과 신규 콘텐츠인 추천 시스템(Recommendation system), 

Deposit data 부분으로 나눌 수 있다.

제4장은 보건복지데이터포털의 고도화 작업으로 추천 시스템의 이론과 

장기적으로 확장·적용할 수 있는 방법에 대한 내용을 담고 있다. 추천 시

스템은 앞으로도 단계적으로 고도화하여 이용자들에게 향상된 시스템으

로 지속적인 서비스를 제공하고자 한다.

제5장에서는 마이크로데이터 통합 연계방안에 대한 전체적인 논평과 

관련 논점 및 쟁점을 다루었다. 데이터 연계 방법론, 마이크로데이터 연

계 결과에 대한 평가와 통합 마이크로데이터 분석을 위한 가중치, 마이크

로데이터 연계의 한계점을 상세히 살펴보았다.  



6 2016년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영

3. 결론 및 시사점

보건복지데이터포털은 연속사업으로, 중·장기적인 계획이 중요한 과

제이다. 통계청의 국가통계포털(KOSIS), 사회과학자료원의 사이트와 차

별화될 수 있도록, 연구적인 성격을 강화하고 연구자들이 소통할 수 있는 

공간을 마련하여 다양한 정보를 제공할 수 있어야 한다. 이를 위해, 보건

복지데이터포털의 향후 방향성을 데이터 통합 연계 및 컨설팅으로 제시

하고, 서비스 환경을 고도화하며, 지속 가능한 시스템을 관리·운영할 수 

있도록 한다. 또한, 운영진은 주기적으로 생산되는 자료의 업데이트와 신

규 자료의 등록을 꾸준히 하여 이용자들에게 질 높은 통계서비스를 제공

해야 할 것이다. 보건복지데이터포털 콘텐츠와 User Interface는 이용자

들의 만족도를 높일 수 있는 중요한 사항이므로 이 부분에 대해 끊임없이 

고민하고 노력을 기울여야 할 것이다. 보건복지데이터포털에서 현재 제

공하고 있는 서비스 부분과 맞춤형 서비스 지원을 위한 추천시스템의 고

도화, 그리고 데이터연계에 관한 다양한 정보를 연결하여 고도화된 시스

템을 완성할 수 있다면, 보건복지데이터포털은 보건복지 분야에서 독보

적인 존재로 자리매김할 수 있을 것이다.

*주요 용어: 보건복지데이터포털, 추천 시스템(Recommendation system), 

Deposit data, 데이터 연계
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제1절 연구배경 및 목적

  1. 연구배경

보건복지통계는 보건복지 정책의 중요한 기반이 되는 기초자료로, 국내

외적으로 시의성 있고 적절한 보건복지통계정보와 관련 자료를 수요자의 

요구에 맞게  제공할 필요성이 점점 커지고 있다. 하지만 보건복지통계정

보와 자료 제공에 대한 요구가 높아지고 있는 반면에 정책수립 시 기초자

료가 되는 근거중심 통계의 통합적 관리 및 서비스 제공이 상대적으로 미

흡한 실정이다. 국가 승인통계로 생산된 조사통계의 이용 및 활용률이 점

차 증가하는 상황에서 보건복지데이터포털은 보건복지통계정보 및 데이

터의 통합 관리로 수요자의 요구에 맞는 정보를 제공할 필요성이 있다. 

또한, 보건복지 분야의 조사 자료에 대한 사회적 수요가 증가하고 있

다. 마이크로데이터의 이용자가 증가하고 있고, 학문적 활용도 제고를 위

한 정보공개 요구가 꾸준히 증가하고 있으며, 이를 위해 통계 승인을 받

은 조사의 마이크로데이터를 수집하여 축적하고, 이를 체계적으로 관리, 

제공할 수 있는 포털을 구축하고 운영할 필요가 있다. 포털 운영은 대규

모 조사사업을 통하여 생산된 원시자료의 활용도를 높여 통계 소비자(전

문연구자, 정책담당자 등)의 만족도를 제고할 수 있다. 

그리고 요즘 관심사가 되고 있는 부분이 빅데이터 활용과 마이크로데

이터 간의 연계 필요성이다. 보건복지 분야의 조사는 횡단 조사와 종단 

서 론 <<1
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조사가 있으나, 패널자료를 제외하고 이질적 표본을 대상으로 하여 조사

가 실시되어 조사 간 연계가 어렵다. 상이한 조사자료 연계는 특정 조사

의 한계를 넘어 보건복지 서비스 수요에 대한 파악이 가능하며, 기존 통

계의 활용을 통한 미래 예측과 새로운 통계생산의 기반 확보가 가능하기

에 데이터 연계 연구 방안에 대한 연구도 필요하다.

마지막으로, 포털에서는 정부 3.0 시대의 국정과제 수행을 위해 필요

한 보건복지통계정보 제공 및 역할을 모색하여야 한다. 보건복지데이터

포털은 포털 운영 관리에 그치는 것이 아니라, 근거기반 연구의 효율화를 

위해 데이터 연계와 같은 심도 깊은 연구 및 학술 정보를 제공할 필요성

이 있다.  

  2. 연구목적

기존의 보건복지통계정보시스템은 통계표를 중심으로 하여 이용자들

에게 서비스를 제공하고 있었으나, 통계청에서 제공하고 있는 국가통계

포털(KOSIS)의 방대한 국가통계 정보와 차별성을 두고자, 연구원 고유의 

다양한 조사연구를 기반으로 하여 생산된 마이크로데이터에 역량을 집중

하고자 하였다. 이에 따라, 2014년부터 보건복지통계정보시스템을 보건

복지데이터포털로 개편하는 작업을 진행하였다. 

수요자 중심의 통계정보 및 마이크로데이터 제공 서비스가 가능한 사

이트를 구축하기 위하여 한국보건사회연구원에서 수행한 다양한 조사자

료에 기반을 둔  마이크로데이터 및 관련 연구 리스트 작성 및 분류체계

를 구축하였다. 또한 해외 연구기관 및 국제기구 등과 연계하여 마이크

로데이터(패널 등 조사자료)와 매크로데이터(국가별 통계지표 등)에 대

한 링크 및 활용방법에 대한 메타정보를 체계적으로 구축하고 제공하여 
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향후 보건복지통계를 종합적으로 서비스할 수 있는 지속 가능한 포털사

이트를 구현하였다. 2015년에는 2014년의 보건복지데이터포털을 개선

하는 작업으로, 메인페이지의 구조를 바꾸어 전체메뉴를 한눈에 파악할 

수 있도록 하고, 기존의 Micro&Macro 부분을 Data Bank로 바꾸어 데

이터 저장 및 관리·제공에 대한 역할을 강화하고자 하였다. 그리고 데이

터 시각화인 인포그래픽을 적극적으로 활용함으로써 통계에 대한 이해도

를 높였다. 또한, 공간정보통계에서 시도통계 또는 시군구통계를 제공할 

수 있도록 하여, 이용자가 지도차트를 생성할 수 있도록 구현하였다. 

2016년에는 보건복지통계에 특화된 GIS와 데이터시각화를 활용한 

서비스를 확대하여 보건복지통계의 사용자 이해도를 높이고자 한다. 그

리고 보건복지데이터포털의 이용자들에게 맞춤형 서비스를 제공하고자, 

이용자가 원하는 자료를 찾았던 유저들의 패턴을 분석하여 비슷한 자료

를 추천해 주는 추천 시스템(Recommendation system)을 도입하고자 

한다. 마지막으로, 마이크로데이터 연계 방안에 대한 연구로, 데이터연

계 방법론과 데이터연계 평가 및 쟁점을 살펴보고자 한다. 

보건복지데이터포털은 이러한 고도화작업을 통하여 보건복지분야 통

계자료의 활용도를 향상하고 국민에게 질 높은 통계서비스를 제공할 수 

있는 체계를 구축하고자 한다.

제2절 연구내용 

본 과제는 2010년부터 진행된 연속사업으로 보건복지통계정보시스템

과 보건복지데이터포털을 통해 이용자 중심의 서비스를 제공하고자 노력

하였다. 그동안의 보건복지데이터포털 구축 및 경과를 살펴보고, 올해의 

개편 내용을 정리하여 기술하였다. 또한, 보건복지데이터포털의 고도화 
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방향인 추천 시스템과 마이크로데이터 연계 방안에 대한 연구를 통해 보

건복지데이터포털이 앞으로 나아가야 할 방향성을 제시하고자 하였다. 

기존의 보건복지데이터포털 시스템과 서비스 부분은 2장, 보건복지데

이터포털의 업데이트 부분은 3장, 보건복지데이터포털의 고도화 방향은 

4장, 5장에서 다루었다. 

제2장 “보건복지데이터포털 구축 및 개편 경과”에서는 그동안의 보건

복지통계포털 및 보건복지데이터포털의 구축 및 운영 경과에 대해 살펴

보았다. 보건복지통계정보시스템은 2010년부터 2013년까지 수행되었

으며, 매년 점차적으로 정보시스템의 기능 및 인프라, 애플리케이션 등을 

보안하고 개선하는 작업을 진행하였다. 정보제공 범위는 통계표 중심의 

통계DB를 구축하여 보고통계 및 조사통계, 마이크로데이터, 통계관련 정

보를 제공하였다. 보건복지데이터포털로의 개편(2014)에서는 보건복지

데이터포털의 기본 방향을 제시하였고 2015년에는 이를 개선하는 작업

을 진행하였다. 

〔그림 1-1〕 2014년 보건복지데이터포털 구축 방향 
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〔그림 1-2〕 2015년 보건복지데이터포털 개편 방향

제3장 “보건복지데이터포털 개편 및 신규 콘텐츠 구축”에서는 보건복

지데이터포털의 올해 신규 내용과 개편된 보건복지데이터포털의 주요 내

용을 다루었다. 주요 개편 내용은 각 콘텐츠를 고도화한 부분과 신규 콘

텐츠인 추천 시스템(Recommendation system), Deposit data 부분으

로 나눌 수 있다. 

 

〔그림 1-3〕 2016년 보건복지데이터포털 개편 방향
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제4장 “보건복지데이터포털 고도화 방향: 추천 시스템(Recommen- 

dation system)”에서는 보건복지데이터포털의 고도화 작업으로 추천 시

스템의 이론과 장기적으로 확장·적용할 수 있는 방법에 대한 내용을 담고 

있다. 제5장 “보건복지데이터포털 고도화 방향: 마이크로데이터 연계”에

서는 마이크로데이터 통합 연계방안에 대한 전체적인 리뷰와 관련 논점 

및 쟁점을 다루었다.

각 장들은 유기적으로 연관성이 있는데, 기존의 데이터포털 서비스는 

축적된 정보를 통해 추천 시스템 구축에 활용되며, 추천시스템으로 인기

가 있거나 관련성이 높은 데이터와 연구과제 목록이 도출되면 데이터 연

계의 후보군이 되어 연구자들에게 통합 데이터로 제공할 수 있게 된다. 

그리고 의미 있는 결과들은 시각화를 통하여 이용자들에게 더 쉽게 전달

될 수 있도록 한다.

마지막으로, 제6장 “결론 및 정책 제언”에서는 보건복지데이터포털의 

향후 목표를 데이터 통합 연계 및 컨설팅으로 설정하여 나아가고자 하는 

방향성을 제시하고, 이에 맞는 서비스 환경을 고도화하여, 지속 가능한  

시스템을 관리·운영할 수 있도록 한다.  

〔그림 1-4〕 보건복지데이터포털 구성도 1
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제1절 보건복지데이터DB 구축 현황

  1. 정보화전략계획 수립

경제 성장 및 삶의 질 향상 등 국내 외적 환경의 변화로 보건복지통계

자료 제공에 대한 요구가 증대하면서 통계자료의 효율적 제공 및 관리가 

필요함을 인식하게 되었다. 그뿐만 아니라 국가 승인통계 생산의 기반이 

되는 가치 있는 조사 자료를 이용하려는 수요가 증가함에 따라 조사 자료

의 체계적 관리가 더욱 절실하게 되었다. 이에 보건복지통계정보시스템

의 구축 필요성이 대두되었고, 그에 따라 보건복지통계DB의 성공적 구축

을 위하여 우선적으로 시스템 구축의 중·장기적인 정보화전략계획(ISP; 

Information Strategy Planning)을 2009년에 수립하였다. 

정보화전략계획 수립의 추진목표는 보건복지통계 생산과 관련된 업무 

프로세스 및 정보의 흐름에 맞춘 정보화 계획을 수립하고, 정보자원에 대

한 표준을 정립하여, 보건복지통계 이용자에게 맞춤형 서비스가 가능한 

시스템 구축방안을 제시하는 것이었다. 이에 따라 정보화전략계획 수립

을 통해 [그림 2-1]의 목표시스템 구성도가 도출되었다. 

보건복지통계정보 통합 관리체계의 목표 구조는 전체 6개 체계와 하부

에 21개 서비스시스템으로 구성되었다. 구체적으로 살펴보면,  통계정보

1) 보건복지데이터포털은 연속사업으로 전체적인 구성을 위해 [오미애 외(2015). 2015년 보
건복지통계정보 통합 관리 및 운영, 한국보건사회연구원]의 내용을 포괄적으로 인용함.

보건복지데이터포털 구축 및 
개편 경과1)

<<2
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포털서비스, 마이크로데이터 관리, 통계정보 관리, 메타정보 관리, 코드 

관리, OLAP(OnLine Analysis Processing) 등 6개 체계를 중심으로 하

면서 하부에 21개의 서브시스템으로 구성된 전체 애플리케이션 구성도는 

다음과 같다(그림 2-2 참조).

 

〔그림 2-1〕 보건복지통계정보시스템 목표시스템 구성도

〔그림 2-2〕 애플리케이션 전체 구성도 
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  2. 보건복지통계정보시스템 구축 및 운영

보건복지통계정보시스템(이하 정보시스템으로 칭함)은 2010년 1단계 

구축을 시작으로 하여 2013년까지 4차에 거쳐 진행하였다. 2009년은 보

건복지통계DB 구축을 위한 정보화전략계획 수립과 더불어 ISP 결과에서 

도출된 정보시스템 구축의 기본적인 인프라 환경을 조성하는 해였다. 정보

시스템의 본격적인 구축은 ISP 실행계획을 도출한 후, 2010년부터 4년간 

2013년까지 수행되었다. 즉, 4년 동안 점차적으로  정보시스템의 기능 및 

인프라, 애플리케이션 등을 보완 ․ 강화, 개선하는 작업을 진행한 것이다.

〈표 2-1>은 이용자에게 맞춤형 통계서비스를 제공하겠다는 목표를 달

성하고자 수행한 연도별 정보시스템 구축 현황을 간단히 정리한 것이다. 

연도 구축 내용

2010년

- 보건복지통계포털 구축
 ∘ 마이크로데이터 제공서비스
 ∘ 통계자료 제공 서비스
 ∘ 메타정보 제공 서비스
- 마이크로데이터 관리시스템 구축
 ∘ 기초정보관리(레이아웃, 부호화지침서, 조사표)
- 통계정보 관리시스템 구축
 ∘ 통계표 입력관리
 ∘ 통계표 기본정보 관리
 ∘ 통계목록관리 및 자료현황 관리
- 코드정보 관리시스템 구축
- 메타데이터관리시스템 구축

2011년

- 통계포털 리뉴얼 및 관리자시스템 개발
- 기능 개발
 ∘ 사이트 관리, 통합검색 서비스, 웹진서비스 
- 데이터마트 구축
 ∘ OLAP 비정형통계 서비스를 위한 애플리케이션 도입
 ∘ 데이터모델링 및 데이터 추출, RDB 구축

〈표 2-1〉 보건복지통계정보시스템 연도별 구축 현황 
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  3. 통계 DB 구축

구축된 데이터베이스에는 통계표 중심의 보고통계 및 조사 통계, 마이

크로데이터, 통계관련 보고서 및 정보 등이 있다. 

가. 통계표 중심의 보고통계 DB 구축

보건복지관련 통계 수집은 보건복지통계포털 서비스를 위해 2010년 

정보시스템 구축이 진행되면서  국내뿐 아니라 해외 통계까지 수집하였

고 이를 매년 지속적으로 데이터베이스화하고 있다. <표 2-2>는 2010년

부터 2013년까지 4년간 수집한 보건복지관련 보고통계의 누적현황을 나

타낸 것인데, 점차적으로 다양한 분야의 통계가 수집된 것을 보여주고 있

다. <표 2-2>에서 보여 주고 있듯이 복지통계는 2013년 기준으로 2,601

개의 보고통계를 수집한 상태이며, 타 분야와 비교했을 때 상당히 높은 

수집률을 보인다. 2011년에 신규로 수집한 통계는 연구원이 발간하고 있

는 통계 중심의 Issue & Focus에 수록된 통계가 데이터베이스화되었으

며, 2012년에는 통일을 준비하는 정부나 국민의 북한에 대한 관심이 증

연도 구축 내용

2012년

- 모바일 웹페이지 구축
- 지역통계 서비스를 위한 GIS 기능 개발
- 보건복지통계 웹진 기능 개선
- 통계포털 리뉴얼

2013년

- 통계분류체계 개편에 따른 DB구조 재설계
- 관리자시스템 전면 개편
- 통계포털 이용자영역 고도화
 ∘ UI 전면 개편
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가하면서 북한관련 통계의 수요에 빠르게 대응하기 위해 국내 ․외 북한통

계 수집을 시작하였다. 국제사회와 고립되어 있는 폐쇄적인 북한의 특성

으로 인해 보건복지와 관련된 통계를 수집하는 것은 한계가 있었고, 국제

기구에 공개되고 있는 북한통계 역시 북한의 공식적 통계보다는 비공식

적 통계가 많았다. 그럼에도 불구하고 수집할 수 있는 북한통계를 데이터

베이스화하여 서비스하였고, 통계표에 대한 주석을 통해 통계해석의 오

류를 줄이는 데 노력하였다. 한편, 빈곤 및 불평등의 실태를 파악할 수 있

는 빈곤통계도 2012년부터 새로 수집하였다. 

〈표 2-2〉 보건복지관련 통계(조사통계 제외) DB수집 누적현황 

(단위: 건)

〈표 2-2〉는 누적현황임에도 불구하고 보건 및 복지통계의 누적건수가 

감소하는 해가 있었다. 즉, 보건통계는 2013년에 전년보다 통계 건수가 

감소하였고, 복지통계는 2012년에 전년보다 감소하였다. 이유는 중복 또

는 유사통계의 삭제 및 정리로 인하여 통계 수가 감소한 것으로 파악되었

구분 2010년 2011년 2012년 2013년

보건통계 165 1,440 2,143 2,087

복지통계 107 2,112 1,937 2,601

지역통계 146 146 145   564

북한통계 - - 96   133

국제통계 90 135 308   935

인구 및 기타통계 147 162 234   250

보건복지동향 165 207 172   240

빈곤통계연보 - - 33   226

Issue&Focus - 119 153    70

계 820 4,321 5,221 7,106
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다. 한편, 국제통계는 경제협력개발기구(OECD)에서 생산되는 통계 위주

의 수집에서, 국제기구 및 국가 단위로 수집처를 확대함에 따라 2013년 

수집률이 상당히 높아졌다.

〔그림 2-3〕 연도별 보건복지관련 통계(조사통계 제외)의 분야별 DB구축 분포도 

(단위: 건)

나. 통계표 중심의 조사통계 DB구축

조사통계의 DB구축은 연구원이 직접 수행한 조사사업에서 생산된 통

계 중심으로 데이터베이스화하였으며, 구축된 조사통계는 〈표 2-3에 제

시하였다. 통계청 국가통계포털(KOSIS)은 조사사업보고서에 수록된 통

계의 일부를 서비스하고 있으므로 국가통계포털과 차별을 두기 위하여 

조사사업보고서에 수록된 모든 통계를 디지털화한 것이 특징이다. 
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〈표 2-3〉 통계표 중심의 조사통계 DB구축 현황 

(단위: 건)

구분 조사통계 명 2012년
2013년
(누적)

보건
통계

국민보건의료 실태조사  25  25

환자조사 466 455

한국의료패널조사 105 105

의약품 소비량 및 판매액 통계조사 106 106

영아모성사망조사 114 114

청소년 건강행태 온라인 조사  84

소계 816 889

복지
통계

국가유공자 생활실태조사 492 492

국민기초생활보장 수급자 현황  38  38

결혼 및 출산 동향 조사 569 894

노인생활 실태 및 복지욕구 조사 779 700

노인 장기요양 보호 욕구 실태조사  61   61

노인학대 실태조사  78   78

능동적 복지확충을 위한 복지실태 및 복지욕구 조사 454  454

보육실태조사 438   438

불임 및 불임 관련 의료이용 실태  34    34

장애인 실태조사 752 1,287

저소득층 자활사업 실태조사 353   353

차상위 계층 실태조사 794   794

출산력 및 가족 보건복지 실태조사 721   728

전국 다문화 가족 실태조사 554   554

한국복지패널 조사 635   635

베이비부머의 생활실태 및 복지욕구 211   211

소계 6,963 7,751

자료: 오미애 외, ｢2013 보건복지통계정보시스템 구축 및 운영｣, 재인용.
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다. 마이크로데이터 DB구축

통계포털의 가장 차별화된 영역은 바로 조사사업 수행을 통해 생산된 

마이크로데이터 DB구축이다. 마이크로데이터 DB구축은 18대 정부가 

추구하는 정부 3.0의 공공정보 개방 및 공유를 과거부터 실천한 사례라 

할 수 있다. 마이크로데이터 DB구축은 보건복지와 관련된 조사데이터를 

공개함으로써 일반인들에게 데이터의 접근성을 향상하고, 활용성을 높이

며 데이터의 체계적 관리를 가능케 하였다. 데이터가 공개되고 있는 조사

사업은 보건 2종, 복지부문 11종으로서 “출산력 및 가족 보건복지 실태조

사”와 같이 주기성을 가진 사업은 각 주기에 생산된 마이크로데이터가 대

부분 제공된다. 

<표 2-4>의 각 마이크로데이터와 관련된 부가자료 즉, 조사표 및 코딩

지침서, 레이아웃 등도 함께 데이터베이스화하여 일반인이 쉽게 이용할 

수 있도록 하였다. <표 2-4>에서 보여 주듯이 가장 많은 데이터를 보유한 

조사사업은 환자조사로서 과거 1999년부터 최근 2015년까지 생산된 모

든 조사데이터를 필요에 따라서 누구라도 이용할 수 있도록 서비스하고 

있다. 

라. 기타 통계관련 DB구축

정보시스템은 통계와 마이크로데이터뿐 아니라 이와 연관된 분석보고

서나 자료집, 또는 통계용어, 통계뉴스 등 다양한 부가적 콘텐츠를 주기

적으로 수집하여 데이터베이스화하였다(표 2-5 참조).
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제2절 보건복지데이터포털 운영 현황

보건복지통계포털은 보건복지 분야의 각 사이트 및 보고서에 산재되어 

있는 보건 및 복지관련 통계를 집대성해 보여 주기 위한 목적으로 구축 ·

운영되었다. 그러나 2014년에는 통계청에서 제공하는 국가통계포털

(KOSIS)의 막대한 정보와 차별성을 두고자, 승인된 통계의 가치 있는 마

이크로데이터를 집적화하여 체계적으로 집중 관리 할 조직 및 사이트인 

보건복지데이터포털로 개편을 진행하였다. 

보건복지데이터포털의 가장 차별화된 영역은 바로 조사사업 수행을 통

해 생산된 마이크로데이터 DB구축이다. 마이크로데이터 DB구축은 정부 

3.0의 공공정보 개방 및 공유를 과거부터 실천하고 있는 사례라고 할 수 

있다. 따라서 보건복지데이터포털은 보건복지와 관련된 데이터에 대한 

정보를 공개하고 제공함으로써 일반인들의 데이터의 접근성을 향상하고, 

활용성을 높이며, 데이터를 체계적으로 관리하고자 하였다. 

통계표 중심의 보건복지통계포털에서 데이터 중심의 보건복지데이터

포털로 개편작업을 실시한 내용을 개편 전과 개편 후의 메인페이지 화면

으로 보여 줌으로써 어느 부분이 달라졌는지를 한눈에 알아볼 수 있도록 

하였다. 2014년과 2015년의 주요 개편 내용은 연구 DB, Data Bank 

(Micro & Macro data),  해외자료(해외 Micro & Macro data, 국제기

구통계), 인포그래픽스와 공간정보통계이다.

  1. 연구 DB

연구 DB는 한국보건사회연구원에서 수행한 연구과제 정보를 이와 관

련된 Micro & Macro 데이터의 메타정보와 연계하여 제공함으로써, 수
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요자에게 더 풍부하고 다양한 정보를 제공하는 데 주된 목적이 있다. 연

구과제는 기본연구(연구보고서)와 수탁연구(정책보고서)를 포함하고 있

고, 관련 정보를 연구주제별, 생애주기별, 명칭별로 구분하였다.  

연구주제별 분류체계는 트리 형태로 구조화되어 있으며, 대분류 체계

는 인구/가족(인구변화, 생애주기, 가족), 보건의료(건강보장, 건강증진, 

보건산업, 보건일반), 사회복지(사회보험, 공공부조, 사회서비스, 복지행

정, 민간복지, 복지일반), 지역사회(농어촌, 지역복지), 사회통합/행복/삶

의 질, 소득/재산/소비, 빈곤/불평등, 조세/재정, 조사/통계/정보, 통일/

보훈, 복지국가비교, 미래사회로 구성되어 있다. 생애주기별 분류체계는 

영유아, 아동/청소년, 청년, 베이비부머, 노인, 장애인, 여성으로 구분하

였고, 명칭별 분류체계는 ㄱ~ㅎ(자음), 0~9(숫자), A~Z(영문)로 구분하

였다.

〔그림 2-4〕 보건복지데이터포털 기본구조 및 주요내용
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대분류 중분류 세분류

(A) 인구/가족

(1) 인구변화

(1) 저출산 (2) 고령화

(3) 출생/사망 (4) 결혼/이혼

(5) 이민/입양

(2) 생애주기

(1) 영유아 (2) 아동/청소년

(3) 청년 (4) 베이비부머

(5) 노인 (6) 장애인

(7) 여성

(3) 가족 (1) 한부모 (2) 다문화

(B) 보건의료

(1) 건강보장 (1) 의료안전망 (2) 의료자원

(2) 건강증진
(1) 생활습관병 (2) 정신건강

(3) 만성질환

(3) 보건산업
(1) 의료산업 (2)의약품(화장품)산업

(3) 식품산업

(4) 보건일반

(C) 사회복지

(1) 사회보험

(1) 국민연금/특수직역연금/퇴직연금/개인연금

(2) 건강보험 (3) 노인장기요양보험

(4) 고용보험 (5) 산재보험

(2) 공공부조
(1) 기초생활보장 (2) 근로빈곤/자활

(3) 차상위지원 (4) 기초연금/장애인연금

(3) 사회서비스

(1) 보육/교육 (2) 돌봄(노인/장애인)

(3) 주거/에너지/환경 (4) 고용/일자리

(5) 문화

(4) 복지행정 (1) 전달체계 (2) 바우처

(5) 민간복지
(1) 복지자원 (2) 사회참여/자원봉사

(3) 사회공헌/기부

(6) 복지일반

(D) 지역사회
(1) 농어촌

(2) 지역복지

(E) 사회통합/행복/
삶의 질

〈표 2-4〉 2014년 보건복지데이터포털 연구 주제별 분류체계
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<사회보장통계 관련 주요 개편 내용>

사회보장은 출산, 양육, 노령, 장애, 질병, 빈곤, 사망 등의 사회적 위험

으로부터  국민을 보호하고 국민 삶의 질을 향상하는 데 필요한 소득·서

비스를 보장하는 사회보험, 공공부조, 사회서비스를 의미한다. 이에 따라 

우리나라의 맞춤형 복지사회 구현을 뒷받침하기 위해 근거 중심의 정책

평가 및 설계가 필요하고, 사회보장의 실태를 진단할 수 있는 통계의 통

합적 생산 및 관리의 중요성이 증대되고 있다.

이에 따라 사회보장위원회에서는 효과적인 사회보장정책의 수립을 지

원하기 위해 체계적인 사회보장통계 조사·분석 및 관리를 하고 있으며, 

사회보장통계는  국민의 생애주기 전반에 걸쳐 발생하는 각종 사회적 위

험의 정도와 이에 대응하는 정부 정책의 내용과 그 성과를 주요 내용으로 

하고 있다. 사회보장통계의 지표선정은 사회보장위원회를 통해 검토, 확

정되었으며, 사회보장통계 총괄·관리는 사회보장위원회 사무국이 담당하

고 있다.

보건복지데이터포털의 사회보장통계에서는 사회보장과 관련하여 각 

기관에서 제출한 사회보장통계 중 '사회보장의 현재 발전 상황이나 주요 

정책성과를 직관적으로 판단하기 위해 반드시 필요한 지표'를 제시하고

대분류 중분류 세분류

(F) 소득/재산/소비

(G) 빈곤/불평등

(H) 조세/재정

(I) 조사/통계/정보

(J) 통일/보훈

(K) 복지국가비교

(L) 미래사회
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자 하였다. 지표는 생애주기 단계에서 발생하는 사회적 위험(욕구)과 정

책 대응의 내용에 따라 분야별, 생애주기별, 정책영역별, 소관부처별로 

제시하고 모두 253개의 지표를 대표지표와 관련된 연관지표로 구분하여 

각 지표별로 정의, 측정 산식, 관련 통계정보 등을 보여 준다. 세부적으로 

가족, 아동·노인·장애인, 보육 및 교육, 근로, 소득보장과 빈곤, 건강, 주

거, 에너지, 환경, 문화, 사회재정으로 구분되어 있다. 

〔그림 2-5〕 사회보장통계 DB 구축안 
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  2. Data Bank(Micro & Macro Data)

Data Bank에서는 한국보건사회연구원에서 그동안 수행한 연구과제

에서 조사·수집된 Micro & Macro 데이터의 메타정보와 조사표 및 원자

료 등을 제공한다. 연구과제로부터 생산된 다양한 데이터들을 연구주제

별, 데이터유형별로 구분하였으며, Data Summary에서는 여기에 수록

된 다양한 주요 마이크로데이터의 메타정보를 요약하여 여러 내용을 쉽

게 비교할 수 있도록 제공하였다. 

연구주제별 Micro & Macro 데이터는 한국보건사회연구원에서 그동

안 수행한 연구과제 정보를 제공하는 연구 DB의 연구주제별 분류체계 및 

개별 연구과제 정보와 연계하여 조사목적, 조사방법, 조사대상, 표본설

계, 통계승인 여부, 데이터 제공 여부 등의 풍부한 정보를 제공하고자 하

였다. 

데이터유형별 Micro & Macro 데이터는 Micro data(양적), Micro 

data(질적), Macro data로 구성되며 데이터 유형별로 제공하고 있는 데

이터의 목록을 한눈에 확인할 수 있다. Micro data(양적, Quantitative)

는 주로 변수에 대한 수량적 자료를 산출할 수 있는 설문지, 면접용 조

사표 등의 방법으로 수집된 데이터이고, Micro data(질적, Qualitative)

는 주로 연구대상과 긴밀하게 관계를 유지할 수 있는 참여관찰, 개방형 

비조직적 면접, 사적 기록물, 포커스그룹 인터뷰 등의 방법으로 수집된 

데이터이다. Macro data에서는 국가, 지역 등을 단위로 하여 생산된 다

양한 통계정보를 특정 기준에 따라 수집하여 축적한 데이터를 제공한다. 
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구 분
일반적 

특성

보건 

및 

의료

주거

가족, 

친구, 

이웃관계

임신/출산

/피임/

모자보건

결혼생활 

및 준비/

가족 주기

일상생활

지원/

활동제한

보육 및 

교육

취업 및 

직업생활

장애인실태조사 

  가구 및 장애판별조사 ★★ 　 ★ 　 　 　 　 　 　

  장애인 심층조사 ★★★★ ★★ ★ 　 ★ ★ ★★ ★★ ★★★★

  사회복지시설 조사(행복e음) ★ 　 　 　 　 　 　 　 　

환자조사 

  기관조사 ★ ★★★★ 　 　 　 　 　 　 　

  외래환자 ★ ★★★★ 　 　 　 　 　 　 　

  퇴원환자 ★ ★★★★ 　 　 　 　 ★ 　 　

한국복지패널

  가구조사 ★ ★★ ★★ ★ 　 　 　 　 ★★

  가구원조사 　 ★★ 　 ★ ★ 　 　 　 ★

  부가조사2) 　 　 　 　 　 　 　 　 　

한국의료패널

  가구조사 ★★★ ★★★★ ★ 　 ★★ 　 　 　 ★★

  성인가구원조사 　 ★★★★ 　 　 　 　 ★★ 　 ★

노인실태조사

  가구조사 ★ 　 　 　 　 　 　 　 　

  노인가구원조사 　 ★★★ 　 ★★★ 　 　 ★★★★ 　 ★

전국 출산력 및 가족보건·복지실태조사

  가구조사 ★★ 　 ★ 　 ★ 　 　 　 　

  15~49세 기혼여성조사 　 　 　 ★★★ ★★★★ ★★★ 　 ★ ★

  20~44세 미혼남녀조사 　 　 　 ★★ ★ ★★ 　 　 ★

〈표 2-5〉 보건복지데이터포털 Data Summary(주제별1)Ⅰ)

주: 1) ★ 수준은 정보의 양과 조사 문항 수에 따라 정해졌고, ★ 수가 많을수록 관련성이 많음을 의미함.
     2) 한국복지패널은 차수마다 복지인식, 아동, 장애인 부가조사로 구성됨.
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구 분

사회 및 

여가 

활동

생활 

만족도 

및 폭력/

차별 

경험

경제

상태

보험, 

의료 관련 

비용 및 

보장

사회보장, 

복지

서비스 및 

인식 등

여성 

장애인

장애인

보조 

기구

장애인 

부가조사

아동 

부가조사

장애인실태조사 

  가구 및 장애판별 조사 　 ★ ★ 　 　 　 　 　 　

  장애인 심층조사 ★ ★ ★ 　 ★ ★ ★ 　 　

  사회복지시설 조사(행복e음) 　 　 　 　 　 　 　 　 　

환자조사 

  기관조사 　 　 　 　 　 　 　

  외래환자 　 　 　 　 　 　 　

  퇴원환자 　 　 　 　 　 　 　

한국복지패널

  가구조사 　 ★ ★★★★ ★ ★★ 　 　 　 　

  가구원조사 ★ ★ 　 ★ 　 　 　 　 　

  부가조사2) 　 　 　 　 ★★★ 　 　 ★★★★ ★★★

한국의료패널

  가구조사 　 　 ★★ ★★★ 　 　 　 　 　

  성인가구원조사 　 ★ 　 ★ ★★ 　 　 　 　

노인실태조사

  가구조사 　 　 ★ 　 　 　 　 　 　

  노인가구원조사 ★★ ★★ ★★★ 　 ★★ 　 　 　 　

전국 출산력 및 가족보건·복지실태조사

  가구조사 　 　 ★ 　 　 　 　 　 　

  15~49세 기혼여성조사 　 　 　 　 ★★ 　 　 　 　

  20~44세 미혼남녀조사 　 　 　 　 ★ 　 　 　 　

〈표 2-6〉 보건복지데이터포털 Data Summary(주제별1)Ⅱ)

주: 1) ★ 수준은 정보의 양과 조사 문항 수에 따라 정해졌고, ★ 수가 많을수록 관련성이 많음을 의미함.
     2) 한국복지패널은 차수마다 복지인식, 아동, 장애인 부가조사로 구성됨.
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구 분 면접조사 자가기입 조사 등록 데이터

장애인실태조사 　 　 　

  가구 및 장애판별 조사 √ 　 　

  장애인 심층조사 √ 　 　

  사회복지시설 조사(행복e음) 　 　 √

환자조사 　 　 　

  기관조사 　 　 √

  외래환자 　 　 √

  퇴원환자 　 　 √

한국복지패널 　 　 　

  가구조사 √ 　 　

  가구원조사 √ 　 　

  부가조사 √ 　 　

한국의료패널 　 　 　

  가구조사 √ 　 √

  성인가구원조사 √ 　 √

노인실태조사 　 　 　

  가구조사 √ 　 　

  노인가구원조사 √ 　 　

전국 출산력 및 가족보건·복지실태조사　 　 　

  가구조사 √ 　 　

  15~49세 기혼여성조사 √ 　 　

  20~44세 미혼남녀조사 √ 　 　

〈표 2-7〉 보건복지데이터포털 Data Summary(조사방법)
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주: 1) 환자조사의 기관조사는 전수층과 표본층으로 나뉨. 전수층에는 비중이 큰 의료기관이나 조사
의 관리 또는 특성상 꼭 조사되어야 할 7개 종류의 기관(종합병원, 일반병원, 치과병원, 한방
병원, 보건의료원, 보건소, 조산원)이 속함.

     2) 한국복지패널은 복지욕구를 더 효과적으로 파악하기 위하여 저소득층을 과대표집 하였음. 

구 분 전국 대표 표본 전수

장애인실태조사 　 　

  가구 및 장애판별 조사 ● 　

  장애인 심층조사 ● 　

  사회복지시설 조사(행복e음) 　 ●

환자조사 　 　

  기관조사1) ●

  외래환자 ● 　

  퇴원환자 ● 　

한국복지패널2) 　 　

  가구조사 ● 　

  가구원조사 ● 　

  부가조사 ● 　

한국의료패널 　 　

  가구조사 ● 　

  성인가구원조사 ● 　

노인실태조사 　 　

  가구조사 ● 　

  노인가구원조사 ● 　

전국 출산력 및 가족보건·복지실태조사　 　

  가구조사 ● 　

  15~49세 기혼여성조사 ● 　

  20~44세 미혼남녀조사 ● 　

〈표 2-8〉 보건복지데이터포털 Data Summary(조사범위)
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구 분 개인 가구 기관

장애인실태조사 　 　 　

  가구 및 장애판별 조사 　 ● 　

  장애인 심층조사 ● 　 　

  사회복지시설 조사(행복e음) ● 　 　

환자조사 　 　 　

  기관조사 　 　 ●

  외래환자 ● 　 　

  퇴원환자 ● 　 　

한국복지패널 　 　 　

  가구조사 　 ● 　

  가구원조사 ● 　 　

  부가조사 ● 　 　

한국의료패널 　 　 　

  가구조사 　 ● 　

  성인가구원조사 ● 　 　

노인실태조사 　 　 　

  가구조사 　 ● 　

  노인가구원조사 ● 　 　

전국 출산력및 가족보건·복지실태조사　 　 　

  가구조사 　 ● 　

  15~49세 기혼여성조사 ● 　 　

  20~44세 미혼남녀조사 ● 　 　

〈표 2-9〉 보건복지데이터포털 Data Summary(조사단위)
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구 분
영·
유아

아동/ 
청소년

청년 중장년 노인 장애인

장애인실태조사 　 　 　 　 　 　

  가구 및 장애판별 조사 ● ● ● ● ● ●

  장애인 심층조사 ● ● ● ● ● ●

  사회복지시설 조사(행복e음) ● ● ● ● ● ●

환자조사 　 　 　 　 　 　

  기관조사 　 　 　 　 　 　

  외래환자 ● ● ● ● ● ●

  퇴원환자 ● ● ● ● ● ●

한국복지패널 　 　 　 　 　 　

  가구조사 ● ● ● ● ● ●

  가구원조사 　 ● ● ● ● ●

  부가조사 　 ● ● 　 　 ●

한국의료패널 　 　 　 　 　 　

  가구조사 ● ● ● ● ● ●

  성인가구원조사 　 　 ● ● ● ●

노인실태조사 　 　 　 　 　 　

  가구조사 ● ● ● ● ● ●

  노인가구원조사 　 　 　 　 ● ●

전국 출산력 및 가족보건·복지실태조사　 　 　 　 　 　

  가구조사 ● ● ● ● ● ●

  15~49세 기혼여성조사 　● ● ● ● ●

  20~44세 미혼남녀조사 　 　 ● ● 　 　

〈표 2-10〉 보건복지데이터포털 Data Summary(조사대상)
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구 분
1994년 

이전
1995~ 

 1999년
2000~ 

 2004년
2005~ 

 2009년
2010~  

 2015년
총 조사 

횟수

장애인 
실태조사 

1980(1)
1985(2)
1990(3)

1995(4) 2000(5)
2005(6)
2008(7)

2011(8)
2014(9)

9회

환자조사 

1953(1)
1985(8)
1986(9)
1988(10)
1990(11)
1992(12)
1994(13)

1996(14)
1999(15)

2002(16)
2005(17)
2008(18)
2009(19)

2010(20)
2011(21)
2012(22)
2013(23)
2014(24)

24회

한국복지패널 　 　 　

2006(1)
2007(2)
2008(3)
2009(4)

2010(5)
2011(6)
2012(7)
2013(8)
2014(9)
2015(10)

10회

한국의료패널 　 　 　
2008
2009

2010
2011
2012
2013
2014
2015

8회

노인실태조사 1994(1) 1998(2) 2004(3) 2008(4)
2011(5)
2014(6)

6회

전국 출산력 및 
가족보건·복지 

실태조사　

1964(1)
1991
1994

1997
2000
2003

2006
2009

2012(22)
2015(23)

23회

〈표 2-11〉 보건복지데이터포털 Data Summary(조사주기1))

주: 1) 괄호 안의 숫자는 조사 횟수를 의미함. 조사 횟수가 부정확한 연도는 괄호가 없음.
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구 분 보고서 설문지 코드북 매뉴얼

장애인실태조사
(2014) 

-

환자조사 
(2014)

　-

한국복지패널
(2015)

한국의료패널
(2013)

　-

노인실태조사
(2014)

전국 출산력 및 가족 
보건·복지 실태조사　

(2015)
　-

〈표 2-12〉 보건복지데이터포털 Data Summary(메타데이터)

구 분 데이터셋 개체수1) 변수수
종단 
연구

데이터셋 
버전날짜

현재 
제공되는 
데이터 

조사연도

장애인실태조사(2014) 1   6,824  986 　
2016. 
5. 2

2000
2005
2008
2011
2014

환자조사(2014) 3 　 　

　
　
　
　

2016. 
5. 3

1996
1999
2002
2005
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014

  기관조사 1   5,545  215 

  외래환자 1 798,752   15 

  퇴원환자 1 617,194   26 

〈표 2-13〉 보건복지데이터포털 Data Summary(2016년 12월 1일 기준)
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주: 1) 개체 수에는 가중치를 반영하지 않음.

구 분 데이터셋 개체수1) 변수수
종단 
연구

데이터셋 
버전날짜

현재 
제공되는 
데이터 

조사연도

한국복지패널(2015)

√
2016. 
4. 7.　

2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015

  가구조사 1  6,914  1,082 

  가구원조사 1  13,647   233 

  부가조사 1   471    283 

한국의료패널(2013) 　 　

√　
2016. 
7. 12.

2008
2009
2010
2011
2012
2013

  가구조사 2   5,200    78

  성인가구원조사 2  14,839    99

노인실태조사(2014) 1 10,451 720
2015. 
8. 31.

1994
1998
2004
2008
2011
2014

전국 출산력 및 가족보건· 
복지실태조사(2015)

　 　

　
　
　

2016. 
7. 25.

1991
1994
1997
2000
2003
2006
2009
2012
2015

  15~49세 기혼여성조사 1  11,009  1,097 

  20~44세 미혼남녀조사 1  2,383    435 
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  3. 해외자료 

보건복지데이터포털에서는 해외 Micro & Macro data 부분을 새롭

게 추가하고, 기존의 국제통계 국제기구통계로 정리·보완하였다. 해외 

Micro & Macro 데이터 메타정보를 제공하고 링크를 해 줌으로써 유용

한 해외자료에 대한 접근 가능성을 높이는 데 그 목적이 있다. 

해외 연구기관 및 국제기구 등과 연계하여 마이크로데이터(패널 등 조

사자료)와 매크로데이터(국가별 통계지표 등)에 대한 링크 및 데이터 이

용방법에 대해 자세히 설명하여 이용자들이 원하는 해외자료를 손쉽게 

찾고 이용할 수 있도록 하였다. 

Micro 데이터 및 Macro 데이터 관련 메타정보 자료수집 및 체계화에 

대한 콘셉트는 해외 사례(EUI; European University Institute)2) 연구

를 참고하여 구성하였다. 

해외자료는 해외 Micro & Macro data와 국제기구통계로 구분하였

으며, 해외 Micro & Macro 데이터는 Micro 부분과 Macro 부분으로 

나누어 보이도록 하고, 데이터명, 데이터설명, 제공연도, 이용방법, 비고, 

홈페이지/자료링크로 구성하였다. 국제기구통계는 기존의 통계표를 지표

명으로 변경하여 지표[예시: 경제협력개발기구(OECD)에 제출하는 통계

인 기대수명〕의 개요, 출처, 담당부서, 작성주기, 작성체계, 용어정의, 비

교, 주요통계표를 제시하여 관련 메타정보를 제공하고자 하였다.    

2) 유럽연합대학교 EUI는 국제 대학원 및 연구기관이며, 1972년 유럽 6개 나라(벨기에, 프
랑스, 독일, 이탈리아, 룩셈부르크, 네덜란드)에서 박사과정의 학생(연구원)들에게 향상된 
교육을 제공하고 경제, 역사, 정치와 사회과학 관련 법에 대한 연구를 수행하기 위해 설
립되었음. 현재 EUI 데이터 포털은 75개의 주요 통계 DB(Micro data-32개, Macro 
data-43개)의 정보를 제공하고 있으며 EUI회원들에게만 EUI에서 구독한 데이터의 접근
을 허용하고 있음.
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Micro Data Macro Data

Consumer Expenditure Survey(USA) Comparative Political Data Sets 

Current Population Survey(USA) Demographic Yearbook(UN) 

DNB Household Survey(Netherlands) Direction of Trade Statistics(IMF) 

EU-Labour Force Survey European Regional Database 

EU Statistics on Income & Living 
Conditions 

EU Open Data Portal 

European Social Survey(ESS) Eurostat Data / Eurostat Yearbook 

European Values Study Gender data - United Nations 

G-SOEP - German Socio-Economic 
Panel(DIW Berlin)

GENESIS - German Official Statistics 
Portal

ICPSR data archive Government Finance Statistics(IMF) 

LIS data on income and inequality 
Human Development Indicators & 
Index(UN) 

National Longitudinal Surveys(USA) 
International Debt Statistics(World 
Bank) 

Panel Study of Income 
Dynamics(USA) 

International Labour Organization 
data 

Survey of Consumer Finances(USA)
International Monetary Fund 
databases 

SHARE(Data on health and 
retirement in Europe) 

Nordic Statistics - Statistik utan 
granser 

Survey on Household Income and 
Wealth(Italy) 

OECD data & documentation 

Survey of Income and Program 
Participation(USA) 

Social Security Data(ISSA) 

Swedish Socio-economic Data United Nations data 

UK Data Service and Archive UNICEF ChildInfo Data Portal

U.S. Census World Bank data portal

World Values Survey 
World Development 
Indicators(World Bank) 

〈표 2-14〉 보건복지데이터포털 해외 Micro & Macro data 목록
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  4. 인포그래픽스와 공간정보통계 

인포그래픽스와 공간정보통계는 2015년의 개편 내용이다. 데이터 시

각화 부분인 인포그래픽스는 많은 이용자들이 원했던 콘텐츠로, 일반인

들이 이해하기 쉽도록 데이터를 시각적으로 변환하여, 한눈에 쉽게 볼 수 

있도록 하면 좋겠다는  의견을 반영하여 통계표를 시각화하여 제공하였

고, 주요실태조사와 보건복지데이터포털의 홍보를 중심으로 하여 인포그

래픽스를 제작하였다. 인포그래픽스 및 통계 시각화는 이용자들에게 복

잡하고 어려운 정보를 쉽고 간결한 구조로 시각화하여 전달하는 데 목적

이 있다. 따라서 이는 보건복지분야 관련 통계 자료에 대한 국민 이해도 

및 수용도를 높일 수 있도록 최근 경향을 반영한 홍보 콘텐츠라고 할 수 

있다. 메인홈페이지도 주요 콘텐츠 중심으로 공간을 구성하되, 데이터 시

각화인 인포그래픽스를 메인홈페이지 중앙에 배치하여 이용자들의 흥미

를 끌 수 있도록 하였다. 

공간정보통계는 시도통계와 시군구통계로 나누어져 있으며, 세종특별

자치시에 대한 지역 정보를 구분하여 제공할 수 있도록 지도 플랫폼 기능

을 향상하였다. 공간정보통계는 과거의 ‘지역통계’를 고도화한 콘텐츠로, 

시도 및 시군구 통계를 시각적으로 표현하였을 뿐만 아니라, 전에는 없었

던 맞춤형 공간정보통계 시각화 서비스를 제공하였다. 이용자가 생산한 

시도 또는 시군구 데이터를 공간정보통계의 ‘맞춤형 통계 시각화’에 올려 

통계 수치에 따라 구분할 수 있는 지도차트 이미지 파일을 제공하며 이를 

저장하거나 인쇄할 수 있도록 구현하였다. 

2016년에는 연구원에서 생산한 2015년 전국 출산력 및 가족보건·복

지 실태조사 결과를 인포그래픽스로 제작하였으며, 공간정보통계 영역도 

맵차트 분할 모드를 제공하여 고도화 작업을 진행하였다.



보건복지데이터포털 개편 및 

신규 콘텐츠 구축3제 장

제1절  보건복지데이터포털 개편 내용

제2절  신규 콘텐츠





제1절 보건복지데이터포털 개편 내용

2014년 보건복지데이터포털의 개편에서 연구 DB, Data Bank 

(Micro & Macro data), 해외자료(해외 Micro & Macro data, 국제기

구통계)로 나누어, 데이터 중심으로 큰 틀을 구축했다면, 2015년 개편에

서는 이용자 중심의 포털이 될 수 있도록 인포그래픽스와 공간정보통계

로 고도화 작업을 진행하였다. 2016년의 주요 개편방향은 Recommen- 

dation system 구축과 Deposit data section 개발이다. Recommen- 

dation system 도입은 이용자 맞춤형 서비스를 제공할 수 있게 한다. 이

용자 데이터베이스와 보건복지데이터포털의 데이터베이스를 결합하여 

모형을 구축하며, 이용자가 원하는 정보를 Recommendation system

을 통해 제공해 줌으로써 정보 제공의 다양성을 확보할 수 있다. Deposit 

data는 데이터 위탁관리 및 공유 서비스를 의미한다. 보건복지데이터포

털에서는 보건복지 영역 또는 관련 분야에서 수행된 모든 연구과제에서 

생산, 활용된 다양한 데이터를 위탁관리 하고 이와 더불어 다른 연구자의 

데이터를 공유할 수 있도록 지원하고자, Deposit data section을 개발

하였다. 보건복지 분야 연구자들의 연구 성과 및 제공된 데이터는 한국보

건사회연구원에서 수행한 다양한 연구의 과제 및 데이터와 동일하게 등

록, 관리되며, 다른 연구자들의 연구결과를 인용하고 데이터를 분석에 활

용함으로써 연구자들의 연구 업적이 제고될 수 있도록 지원해 주는 역할

을 한다. 

보건복지데이터포털 개편 및 
신규 콘텐츠 구축

<<3
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  □ 주요 개선 사항3)

화면명 사이트맵 구분 수정(개선 전)

■ 콘텐츠

  ○ ‘연구 DB’, ‘Data Bank’, ‘사회보장통계’, ‘공간정보통계’, ‘해외자

료’, ‘인포그래픽스’, ‘정보마당’, ‘마이페이지’, ‘이용안내’로 구성됨.

3) 본 내용 중 ‘수정(개선 전)’ 부분은 [오미애 외(2015). 2015년 보건복지통계정보 통합 관
리 및 운영, 한국보건사회연구원]의 일부 내용을 요약․발췌(재인용)한 것임.
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화면명 메인 구분 수정(개선 전)

■ 메인 콘텐츠 구성

  ○ 주요 콘텐츠인 ‘신규 연구 DB’, ‘신규 Micro & Macro’, ‘해외통계’, 

‘공지사항’ 중심으로 공간을 크게 나누어 시각적으로 시원한 모습을 

보여 줌.

  ○ ‘신규 연구 DB’와 ‘신규 Micro & Macro’는 탭방식으로 구현하여, 한

정된 메인페이지를 효율적으로 사용함.

  ○ 신규 연구 게시물의 내용을 일부 보이도록 하여, 내용에 대해 미리 확

인할 수 있도록 표현함.
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화면명 메인-인기자료 구분 수정(개선 후)

■ 화면 구성

  ○ ‘연구DB 인기자료’와 ‘Data Bank 인기자료’ 영역을 추가함.

  ○ 공지사항 게시물 수를 줄이고 비어 있던 공간에 인기자료 콘텐츠를 넣

으면서 메인 화면 레이아웃의 균형을 조절함.

  ○ 사용자가 많이 조회하는 자료를 메인 화면에 노출함으로써 콘텐츠 접

근성을 높임.
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화면명 메인-인기자료 구분 수정(개선 후)

■ 수행 로직

  ○  조회 수가 많은 자료 5개 중에서 3개를 무작위로 출력하여, 같은 콘텐

츠가 계속해서 노출되는 현상을 예방함.

  ○ 사이트 운영상 필요한 경우, 관리자가 직접 인기자료 콘텐츠를 지정할 

수 있음.

  ○ 관리자가 직접 지정한 인기자료는 각 게시물마다 70% 확률로 메인 화

면에 노출됨. 즉, 메인 화면을 10번 접속할 경우 7번 정도 관리자가 지

정한 인기자료가 메인 화면에 노출됨. 70% 확률로 노출하는 이유는, 

노출되는 콘텐츠가 고정되는 현상을 방지하기 위한 것임.

  ○ 만약 관리자가 2개의 추천 콘텐츠(A, B)를 지정하면, 총 3개의 콘텐츠

가 들어갈 수 있는 메인 화면 공간에, 관리자 지정 콘텐츠 A - 70%, 

B - 70% 확률로 노출 여부를 결정한 후에 남은 1개의 콘텐츠 자리는  

조회 수가 많은 자료 5개 중에서 무작위로 선정함.
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화면명 연구DB - 주제별 구분 수정(개선 전)

■ 화면 구성

  ○ 주제별 트리구조는 분류체계에 따라 구성됨.

  ○ 주제별 분류체계는 연구과제의 중요단어(keyword)를 고려하여 연구

진 회의에서 분류작업을 수행하였으며, 각 연구과제는 하나의 범주에

만 포함되지 않고 여러 주제별 트리구조에 포함됨.

  ○ 선택한 연구 주제에 따라 연구과제 목록이 발행 연도 기준으로 정렬되

어 출력됨.
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화면명 연구DB - 주제별 - 인기자료 구분 수정(개선 후)

■ 화면 구성

  ○ ‘주제별 인기자료’는 선택한 연구 주제의  조회 수가 많은 5개 자료 중 

3개를 무작위로 노출함.

■ 수행 로직

 ○  조회 수가 많은 자료 5개 중에서 3개를 무작위로 출력하여, 같은  콘텐

츠가 계속해서 노출되는 현상을 예방함. 

  ○ 사이트 운영상 필요한 경우, 관리자가 직접 인기자료 콘텐츠를 지정할 

수 있으며, 관리자가 직접 지정한 인기 콘텐츠는 메인 화면 인기 콘텐

츠와 같은 로직을 수행하여 70% 확률로 노출됨.

  ○ 각 주제별로 5개 이상의 연구과제가 존재해야 로직이 생성됨.
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화면명 연구DB - 주제별 – 보고서 조회 구분 수정(개선 전)

■ 화면 구성

  ○ 게시판 형태에서 연구과제명을 클릭하면, 보고서 조회 페이지로 이

동함.

  ○ 보고서 조회 창은 ‘연구과제명’, ‘발행연도’, ‘연구분류코드’, ‘연구책

임자’, ‘공동연구자’, ‘개요’, ‘데이터 생산 여부’, ‘원본링크’ 등 총 8개

로 구성됨.

  ○ ‘데이터 생산 여부’가 미생산일 경우 ‘데이터 유형’ 데이터명이 보이지 

않음.
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화면명
연구DB - 주제별 – 보고서 조회 
(동일 저자의 다른 자료)

구분 수정(개선 후)

ㅣ

■ 화면 구성

  ○ ‘동일 저자의 다른 자료’는 선택한 연구과제 연구 책임자의 다른 연구

과제 3개를 무작위로 노출하여, 해당 저자의 다른 자료들을 쉽게 열람

할 수 있도록 함.
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화면명 Data Bank – 주제별 구분 수정(개선 전)

■ 화면 구성

  ○ 주제별 트리구조는 연구DB의 주제별 분류와 동일한 내용으로 구성됨.

  ○ 주제별 분류체계는 연구과제의 중요단어(keyword)를 고려하여 연구

진 회의에서 분류작업을 수행하였으며, 연구과제에서 생산된 각각의 

데이터는 하나의 범주에만 포함되지 않고 여러 주제별 트리구조에 포

함됨.

  ○ 선택한 연구 주제에 따라 연구과제 목록이 발행연도 기준으로 정렬되

어 출력됨.

  ○ 데이터 유형을 ‘마이크로데이터(양적)’, ‘마이크로데이터(질적)’, ‘매크

로데이터’로 구분함.
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화면명 Data Bank – 주제별 – 인기자료 구분 수정(개선 후)

■ 화면 구성

  ○ ‘주제별 인기자료’는 선택한 연구 주제의  조회 수가 많은 5개 자료 중 

3개를 무작위로 노출함.

■ 수행 로직

  ○ 조회 수가 많은 자료 5개 중에서 3개를 무작위로 출력하여, 같은  콘텐

츠가 계속해서 노출되는 현상을 예방함.

  ○ 사이트 운영상 필요한 경우, 관리자가 직접 인기자료 콘텐츠를 지정할 

수 있으며, 관리자가 직접 지정한 인기 콘텐츠는 메인 화면 인기 콘텐

츠와 같은 로직을 수행하여 70% 확률로 노출됨.

  ○ 각 주제별로 5개 이상의 데이터가 존재해야 로직이 생성됨.
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화면명
Data Bank – 주제별 – 데이터 
조회

구분 수정(개선 전)

■ 화면 구성

  ○ 게시판 형태에서 데이터명을 클릭하면, 데이터 조회 페이지로 이동함.

  ○ 데이터 조회 창은 ‘데이터명’, ‘데이터유형’, ‘연구과제명’, ‘연구분류

코드’, ‘조사목적’, ‘조사범위’, ‘조사방법’, ‘조사대상’, ‘조사기간(주

기)’, ‘표본설계’, ‘통계승인 여부’, ‘이용 시 유의사항’, ‘데이터생산 여

부’, ‘데이터관련자료’로 구성됨.

  ○ ‘데이터 생산 여부’가 미생산일 경우 ‘데이터 유형’ 데이터명이 보이지 

않음.
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화면명
Data Bank – 주제별 – 데이터 
조회 (이 자료와 같이 본 자료)

구분 수정(개선 후)

■ 화면 구성

  ○ ‘이 자료와 같이 본 자료’는 기존 사용자들의 과거 연구과제 열람 패턴

을 분석하여, 신규 이용자에게 함께 본 자료들을 추천하는 기능임.

  ○ 최근 3개월간 조회한 기록이 없을 경우 해당 영역을 숨김.
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화면명 Data Bank – Data Summary 구분 수정(개선 후)

■ 화면 구성

  ○ 한국보건사회연구원에서 수행한 대표적인 양적조사들을 한눈에 비교

할 수 있는 요약 정보를 보여줌.

  ○ 대표하는 양적조사로는 ‘장애인실태조사’, ‘환자조사’, ‘한국복지패

널’, ‘한국의료패널’, ‘노인실태조사’, ‘전국 출산력 및 가족보건․복지

실태조사’가 있음.

  ○ ‘노인실태조사’를 제외한 모든 조사의 마이크로데이터가 새로 공개되

었음(장애인실태조사는 2015년에 공개되었으나, 변수 추가로 인해 재공개됨).
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화면명 Data Bank – Deposit Data 구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ 지금까지 보건복지데이터포털은 원내 연구보고서와 연구보고서에서 

생산된 마이크로데이터를 관리․제공하고 있으나, 앞으로 원외 연구자

들에게 ‘데이터 위탁관리 및 공유 서비스’를 제공하고자 함.

  ○ ‘데이터 위탁관리 및 공유서비스’의 개요 설명, ‘데이터 위탁관리 및 

공유목록’, ‘데이터 위탁관리 및 공유에 따른 혜택’, ‘데이터 위탁관리 

방법 및 신청절차 안내’, ‘데이터 위탁관리 연구자의 권리 및 이익 존

중’, ‘위탁관리 데이터에 대한 개인정보보호’로 구성됨.
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화면명 공간정보통계 - 주제별 구분 수정(개선 전)

시 선택 전         시 선택 후

■ 시군구 맵차트

  ○ 시군구 통계는 맵차트 기능 미제공으로 하단의 수치에 대한 범주가 최

초 계산  값 상태가 유지되어, 일개 시를 클릭하여 시군구 수치를 확인

해도, 하단의 수치에 대한 범주가 시도의 범주와 같게 표시됨.

  ○ 각 시의 데이터와 군·구 데이터의 차이가 크면 군·구 차트 색상이 모

두 최하위 수치 범주의 색으로 출력되는 현상이 발생함.
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화면명
공간정보통계 – 주제별 – 
시군구 분할보기

구분 수정(개선 후)

■ 시군구 분할보기 기능

  ○ 이전에 시도 지도가 보이고 일개 시를 선택해야 시군구의 지도를 확인

할 수 있었던 방식에서 시도 지도와 시군구의 지도를 한 화면에 볼 수 

있는 방식으로 바꾸어 구현함.
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화면명
공간정보통계 – 주제별 – 
시군구 분할보기

구분 수정(개선 후)

■ 범주 수치 오류 개선

  ○ 시군구 지도의 시도 지도의 범주 수치가 그대로 적용된 오류사항을 수

정하여 시군구 지도 분할보기에서도 각각 범주 수치가 갱신되도록 구

현함.

  ○ 시를 선택할 때마다 동적으로 군·구 차트의 지도와 수치 범주를 갱신

하여 각 시 안에서의 수치를 기준으로 하여 범주와 색상을 변경하여 

본래 시군구 차트의 목적을 달성함.
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화면명
공간정보통계 – 주제별 – 
시군구 분할보기

구분 수정(개선 후)

■ 수행 로직  

  ○ 화면을 불러올 때, 각 시도 데이터들의 묶음과 각 시도의 시군구 데이

터 묶음을 생성함.

  ○ 좌측의 시도 차트에는 시도 데이터 묶음을 통해 데이터 범주를 계산하

고 색상을 입힘.

  ○ 사용자가 시도를 선택할 경우, 선택한 시도의 군·구 데이터 묶음을 가

져와 데이터 범주를 계산하고 색상을 적용한 뒤, 새로운 맵차트를 화

면 우측에 불러옴.
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화면명
공간정보통계 – 주제별 – 
시군구 전체보기

구분 수정(개선 후)

■ 기능 추가

  ○ ‘시군구 전체보기’ 기능은 17개 시도를 각각 선택하여 상세화면에

서 시군구의 현황을 파악해야 하는 불편함을 해소하기 위하여, 한 번

에 모든 시군구의 데이터와 지도를 볼 수 있는 기능을 추가함.
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화면명 웹진 구분 수정(개선 전)

■ 화면 구성

  ○ 정해진 콘텐츠 영역에서 정해진 글자 수 이내로 내용을 작성함.

  ○ 스타일 지정이 불가한 단순 텍스트로만 제작됨.

  ○ 콘텐츠는 ‘통계기사’, ‘보건복지통계뉴스’, ‘최다검색통계’, ‘해외통

계’, ‘신규통계’로 구성됨.
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화면명 웹진 구분 수정(개선 후)

■ 화면 구성

  ○ 회원가입 시 웹진 수신에 동의한 이용자에게 발송하기 위한 웹진 디자

인 및 구성을 개선함.

  ○ 에디터를 통해 다양한 글자 및 문단 스타일의 내용을 작성할 수 있으

며, 이미지 파일을 첨부할 수 있음.

  ○ 콘텐츠 영역의 수와 순서를 자유롭게 변경할 수 있음.

  ○ 콘텐츠 영역, 콘텐츠 제목 변경 및 제거가 가능함.

  ○ 웹진 발송이 가능함.
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화면명 웹진 템플릿 구분 수정(개선 후)

■ 웹진 헤드라인

  ○ 다양한 색상의 템플릿 선택 기능
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화면명 인포그래픽스 - 통계시각화 구분 추가

■ 통계시각화 예시

  ○ 한국보건사회연구원 대표 조사인 ‘2015년 전국 출산력 및 가족보건․
복지 실태조사-기혼여성’의 일부 결과임.

  ○ 약 80여 건의 통계시각화 그림과 썸네일, 메인 화면 공개 디자인으로 

제작되었음.
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화면명 인포그래픽스 - 통계시각화 구분 추가

■ 통계시각화 예시

  ○ 한국보건사회연구원 대표 조사인 ‘2015년 전국 출산력 및 가족보건․
복지 실태조사-미혼남녀’의 일부 결과임.

  ○ 약 80여 건의 통계시각화 그림과 썸네일, 메인 화면 공개 디자인으로 

제작되었음.



70 2016년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영

화면명 통합 검색 결과 구분 수정(개선 전)

■ 화면 구성

  ○ 사용자가 검색한 중요단어(keyword)에 대해서 대메뉴 분류 별로 결

과 제공

  ○ 결과 내 검색기능 제공
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화면명 통합 검색 결과 구분 수정(개선 후)

■ 화면 구성

  ○ 검색 엔진 최신 버전으로 업데이트함.

  ○ 상세 검색 기능을 추가하여, 자료의 검색 기간을 전체/최근 일주일/최

근 1개월로 선택할 수 있으며, 검색 정렬을 중요도순/날짜순으로 선택

하여 검색할 수 있음.
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제2절 신규 콘텐츠

  1. Recommendation system

화면명 메인-인기자료 구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ ‘연구DB 인기자료’와 ‘Data Bank 인기자료’ 영역을 추가함.

  ○ 공지사항 게시물 수를 줄이고 비어 있던 공간에 인기자료 콘텐츠를 넣

으면서 메인 화면 레이아웃의 균형을 조절함.

  ○ 사용자가 많이 조회하는 자료를 메인 화면에 노출함으로써 콘텐츠 접

근성을 높임.
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화면명 메인-인기자료 구분 신규 추가

■ 수행 로직

  ○ 조회 수가 많은 자료 5개 중에서 3개를 무작위로 출력하여, 같은 콘텐

츠가 계속해서 노출되는 현상을 예방함.

  ○ 사이트 운영상 필요한 경우, 관리자가 직접 인기자료 콘텐츠를 지정할 

수 있음.

  ○ 관리자가 직접 지정한 인기자료는 각 게시물마다 70% 확률로 메인 화

면에 노출됨. 즉 메인 화면을 10번 접속할 경우 7번 정도 관리자가 지

정한 인기자료가 메인 화면에 노출됨. 70% 확률로 노출하는 이유는 

노출되는 콘텐츠가 고정되는 현상을 방지하기 위한 것임.

  ○ 만약 관리자가 2개의 추천 콘텐츠(A, B)를 지정하면, 총 3개의 콘텐츠

가 들어갈 수 있는 메인 화면 공간에, 관리자 지정 콘텐츠 A - 70%, 

B - 70% 확률로 노출 여부를 결정한 후에 남은 1개의 콘텐츠 자리는  

조회 수가 많은 자료 5개 중에서 무작위로 선정함.
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화면명 연구DB - 주제별 - 인기자료 구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ ‘주제별 인기자료’는 선택한 연구 주제의  조회 수가 많은 5개 자료 중 

3개를 무작위로 노출함.

■ 수행 로직

 ○  조회 수가 많은 자료 5개 중에서 3개를 무작위로 출력하여, 같은  콘텐

츠가 계속해서 노출되는 현상을 예방함.

  ○ 사이트 운영상 필요한 경우, 관리자가 직접 인기자료 콘텐츠를 지정할 

수 있으며, 관리자가 직접 지정한 인기 콘텐츠는 메인 화면 인기 콘텐

츠와 같은 로직을 수행하여 70% 확률로 노출됨.

  ○ 각 주제별로 5개 이상의 연구과제가 존재해야 로직이 생성됨.



제3장 보건복지데이터포털 개편 및 신규 콘텐츠 구축 75

화면명 연구DB - 주제별 - 최신자료 구분 신규 추가

ㅣ

■ 화면 구성

  ○ ‘주제별 최신자료’는 선택한 연구 주제의 연구과제 중  최신자료 3개

를 상단에 노출하여 이용자가 최신 게시물을 쉽게 찾아갈 수 있도록 

배치함.

■ 수행 로직

  ○ 각 주제별로 5개 이상의 연구과제가 존재해야 로직이 생성됨.
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화면명
연구DB - 주제별 – 보고서 조회 
(동일 저자의 다른 자료)

구분 신규 추가

ㅣ

■ 화면 구성

  ○ ‘동일 저자의 다른 자료’는 선택한 연구 과제 연구 책임자의 다른 연구

과제 3개를 무작위로 노출하여, 해당 저자의 다른 자료들을 쉽게 열람

할 수 있도록 함.
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화면명
연구DB - 주제별 – 보고서 조회 
(동일 저자의 다른 자료)

구분 신규 추가

ㅣ

■ 수행 로직

  ○ 사이트 운영상 필요한 경우, 관리자가 직접 동일 저자의 다른 자료 콘

텐츠를 지정할 수 있음.

  ○ 관리자가 직접 지정한 동일 저자의 다른 자료 콘텐츠는 각 게시물마다 

70% 확률로 화면에 노출됨. 즉, 메인 화면을 10번 접속할 경우 7번 

정도 관리자가 지정한 콘텐츠가 화면에 노출됨. 70% 확률로 노출하

는 이유는 노출되는 콘텐츠가 고정되는 현상을 방지하기 위한 것임.

  ○ 만약 관리자가 2개의 추천 콘텐츠(A, B)를 지정하면, 총 3개의 콘텐츠

가 들어갈 수 있는 메인 화면 공간에, 관리자 지정 콘텐츠 A - 70%, 

B - 70% 확률로 노출 여부를 결정한 후에 남은 1개의 콘텐츠 자리는  

조회 수가 많은 자료 5개 중에서 무작위로 선정함.
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화면명
연구DB - 주제별 – 보고서 조회 
(이 자료와 같이 본 자료)

구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ ‘이 자료와 같이 본 자료’는 기존 사용자들의 과거 연구과제 열람 패턴

을 분석하여, 신규 이용자에게 함께 본 자료들을 추천하는 기능임.

  ○ 최근 3개월간 조회한 기록이 없을 경우 해당 영역을 숨김.
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화면명
연구DB - 주제별 – 보고서 조회 
(이 자료와 같이 본 자료)

구분 신규 추가

■ 수행 로직 Ⅰ

  ○ 자바 스크립트로 클라이언트 정보를 별도의 로그 서버(웹트렌즈)로 전

송하여 사용자가 조회하는 화면 정보를 기록함.

  ○ 사용자 IP 주소와, 클라이언트마다 생성한 고유 ID를 쿠키에 저장하

여, 동일한 외부 IP 주소를 갖는 네트워크 환경의 사용자들도 별도로 

구분하여 데이터를 기록하기 때문에 중복을 제거하고 정확도를 높임.
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화면명
연구DB - 주제별 – 보고서 조회 
(이 자료와 같이 본 자료)

구분 신규 추가

■ 수행 로직 Ⅱ

  ○ 데이터양이 많기 때문에 데이터의 일 단위 통계 생성, 데이터 이전, 

URL 파싱 및 데이터 정형화, 최근 3개월 데이터 기준 추천 데이터 분

석의 모든 작업은 하루 단위로 새벽 시간대에 일괄 처리됨.

  ○ 기록된 로그 데이터를 토대로 하여, 하루 단위로 사용자가 조회한 각 

콘텐츠(URL)마다, 함께 보았던 콘텐츠들의 일간 조회 횟수를 합하여 

이를 로그 서버 DB에 일괄 생성함.
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 ○ 외부 서버에 저장되어 있는 하루치 통계 데이터를 가져와 URL을 파싱

하여 게시판 구분, 자료 종류, 주제 등의 자료 정보를 기준 게시물, 추

천 게시물 단위로 정형화하여 3개월 치 데이터를 보관함.

  ○ 페이지 로딩 속도 향상을 위하여, 일 단위로 정형화된 데이터를 최근 3

개월 동안의 기준 게시물과 추천 게시물에 대한 조회 횟수를 합쳐서, 

함께 본 횟수가 많은 게시물에 대한 데이터 목록을 생성하여 저장함.

  ○ 사용자가 특정 게시물 조회 시, 위에서 저장해 둔 기준 게시물에 대한 

추천 데이터 목록을 출력함.
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화면명
Data Bank – 주제별 – 인기
자료

구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ ‘주제별 인기자료’는 선택한 연구 주제의  조회 수가 많은 5개 자료 중

에서 3개를 무작위로 노출함.

■ 수행 로직

  ○  조회 수가 많은 자료 5개 중에서 3개를 무작위로 출력하여, 같은  콘

텐츠가 계속해서 노출되는 현상을 예방함.

  ○ 사이트 운영상 필요한 경우, 관리자가 직접 인기자료 콘텐츠를 지정할 

수 있으며, 관리자가 직접 지정한 인기 콘텐츠는 메인 화면 인기 콘텐

츠와 같은 로직을 수행하여 70% 확률로 노출됨.

  ○ 각 주제별로 5개 이상의 연구과제가 존재해야 로직이 생성됨.
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화면명
Data Bank – 주제별 - 최신
자료

구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ ‘주제별 최신자료’는 선택한 연구 주제의 연구과제 중  최신자료 3개

를 상단에 노출하여 이용자가 최신 게시물을 쉽게 찾아갈 수 있도록 

배치함.

■ 수행 로직

  ○ 각 주제별로 5개 이상의 연구과제가 존재해야 로직이 생성됨.
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화면명
Data Bank – 주제별 – 데이터 
조회 (이 자료와 같이 본 자료)

구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ ‘이 자료와 같이 본 자료’는 기존 사용자들의 과거 연구과제 열람 패턴

을 분석하여, 신규 이용자에게 함께 본 자료들을 추천하는 기능임.

  ○ 최근 3개월간 조회한 기록이 없을 경우 해당 영역을 숨김.
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화면명
Data Bank – 주제별 – 데이터 
조회 (이 자료와 같이 본 자료)

구분 신규 추가

■ 수행 로직 Ⅰ

  ○ 자바 스크립트로 클라이언트 정보를 별도의 로그 서버(웹트렌즈)로 전

송하여 사용자가 조회하는 화면 정보를 기록함.

  ○ 사용자 IP 주소와, 클라이언트마다 생성한 고유 ID를 쿠키에 저장하

여, 동일한 외부 IP 주소를 갖는 네트워크 환경의 사용자들도 별도로 

구분하여 데이터를 기록하기 때문에 중복을 제거하고 정확도를 높임.
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화면명
Data Bank – 주제별 – 데이터 
조회 (이 자료와 같이 본 자료)

구분 신규 추가

■ 수행 로직 Ⅱ

  ○ 데이터양이 많기 때문에 데이터의 일 단위 통계 생성, 데이터 이전, 

URL 파싱 및 데이터 정형화, 최근 3개월 데이터 기준 추천 데이터 분

석의 모든 작업은 하루 단위로 새벽 시간대에 일괄 처리됨.

  ○ 기록된 로그 데이터를 토대로 하여, 하루 단위로 사용자가 조회한 각 

콘텐츠(URL)마다, 함께 보았던 콘텐츠들의 일간 조회 횟수를 합하여 

이를 로그 서버 DB에 일괄 생성함.
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  ○ 외부 서버에 저장되어 있는 하루치 통계 데이터를 가져와 URL을 파싱

하여 게시판 구분, 자료 종류, 주제 등의 자료 정보를 기준 게시물, 추

천 게시물 단위로 정형화하여 3개월 치 데이터를 보관함.

  ○ 페이지 로딩 속도 향상을 위하여, 일 단위로 정형화된 데이터를 최근 3

개월 동안의 기준 게시물과 추천 게시물에 대한 조회 횟수를 합쳐서, 

함께 본 횟수가 많은 게시물에 대한 데이터 목록을 생성하여 저장함.

  ○ 사용자가 특정 게시물 조회 시, 위에서 저장해 둔 기준 게시물에 대한 

추천 데이터 목록을 출력함.
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  2. Deposit Data

화면명 Data Bank – Deposit Data 구분 신규 추가

■ 화면 구성

  ○ 지금까지 보건복지데이터포털은 원내 연구보고서와 연구보고서에서 

생산된 마이크로데이터를 관리․제공하고 있으나, 앞으로 원외 연구자

들에게 ‘데이터 위탁관리 및 공유 서비스’를 제공하고자 함.

  ○ ‘데이터 위탁관리 및 공유서비스’의 개요 설명, ‘데이터 위탁관리 및 

공유목록’, ‘데이터 위탁관리 및 공유에 따른 혜택’, ‘데이터 위탁관리 

방법 및 신청절차 안내’, ‘데이터 위탁관리 연구자의 권리 및 이익 존

중’, ‘위탁관리 데이터에 대한 개인정보보호’로 구성됨.



보건복지데이터포털 고도화 

방향: 추천 시스템

제1절  Collaborative recommendation

제2절  Content-based recommendation

제3절  소결

4제 장





제1절 Collaborative recommendation 

Collaborative recommendation 방법은 사용자의 아이템에 대한 

과거의 선호도가 현재 혹은 미래에도 비슷한 패턴으로 유지될 것이라고 

가정하고 이를 기반으로 하여 선호도 패턴이 비슷한 사용자들의 선호도 

정보를 활용하여 선호도를 예측하는 방식의 추천 시스템이다(Su and 

Khoshgoftaar, 2009; Ricci et al., 2011). 

Collaborative recommendation 방법의 특징은 추천 시스템을 구

축하는 과정에서 오직 사용자와 아이템 상호 간의 관계에만 초점을 맞춘

다는 점이며 사용자나 아이템이 가지는 자체적인 특징은 추천 시스템 구

축 과정에서 일체 배제된다. 따라서 데이터를 구축하는 과정이 매우 쉽다

는 장점을 가지지만 사용자와 아이템의 특징을 고려한 맞춤형 추천 시스

템을 구축하기는 어렵다는 단점이 있다.  

Collaborative recommendation 방법에 사용되는 데이터는 다양한 

형태를 가질 수 있지만 독자의 편의와 정보전달의 정확성을 위해 일반적

으로 데이터가 사용자(user)와 아이템 두 가지 키워드로 구분(indexing)

되는 구조를 가진다고 가정한다. 보건복지데이터포털의 경우 포털에서 

제공하는 다양한 데이터 관련 서비스가 일종의 아이템에 해당하며 포털

을 사용하는 사용자에 대하여 각각의 서비스에 대한 선호도를 조사하여 

데이터를 구축할 수 있을 것이다. 

보건복지데이터포털 고도화 
방향: 추천 시스템

<<4
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◼ Collaborative recommendation 방법의 데이터 index 

  : 명의 사용자 집합

   : 개의 아이템 집합 

  1. User-based nearest neighbor recommendation

User-based nearest neighbor recommendation 방법은 가장 기

본적인 Collaborative recommendation 방법이며 다음과 같이 5단계

의 절차로 이루어진다. 

Step 1. 데이터의 구성

   ∈∈ : ×  크기의 선호도(rating) 행렬,

- =사용자 ∈의 아이템 ∈에 대한 선호도

선호도 행렬 은 선호도 를 행 방향으로는 사용자가, 열 방향으로

는 아이템이 위치하도록 구성한 행렬이다. 일반적으로 선호도 는 0 

혹은 양의 실수를 값으로 가지며 사용자의 선호도가 클수록 큰 값을 가지

도록 구성한다. 사용자의 선호도가 없는(missing) 경우 편의상   ∞

로 정의한다. 

Step 2. 사용자 ∈와 ∈의 선호도의 유사도(similarity) 정의

 
∈    ∈   

∈     
,  

-  



∈

: 사용자 의 선호도의 평균
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위 유사도를 서로 다른 두 사용자 와 의 Pearson's correlation 

coefficient 혹은 adjusted cosine similarity라고 한다.  이 유사도는 

-1과 1 사이의 값을 가지며 절댓값이 1에 가까울수록 와 의 선호도 사

이에 직선관계가 강하다는 것을 의미한다. 특히 이 유사도가 양수이면 

의 선호도가 의 선호도와 양의 비례관계에 있다는 것을 의미하므로, 

의 선호도가 크면 의 선호도도 클 것이라고 예측할 수 있다. 

참고로 Pearson's correlation coefficient 이외에도 단순하게 

Euclidean distance를 사용할 수도 있다. 선호도의 단위가 서로 다르게 

조사된 경우 Spearman's correlation과 Kendall's tau와 같이 선호도

의 순위를 활용한 비모수적(non-parametric) 유사도를 사용할 수도 있

다(Bonett and Wright, 2000). 

Step 3. 사용자 ∈의 -nearest neighbor 구성

 ⊂   ,

-   ,  는 집합 의 원소의 개수

-  ≥ , ∈, ∈

-  ≥ , ∈

사용자 의 -nearest neighbor 는 위에서 정의한 유사도를 

크기순으로 나열하였을 때 큰 값으로부터  번째 순위까지의 유사도를 

가지는 사용자 의 집합을 의미한다. 특히 선호도가 비슷한 사용자들의 

정보를 활용하여 추천 시스템을 구축하려는 것이므로 유사도의 값이 양

수인 경우만 생각하며 따라서 크기가 개 이하가 될 수도 있다. 

유사도와 -nearest neighbor의 정의는 User-based nearest 
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neighbor recommendation 방법에서 가장 핵심적인 과정이다. 특히 

아이템에  대한 선호도가 대부분 비어 있는 사용자의 경우 유사도의 정확

성이 매우 낮아지며 전체 추천 시스템의 예측 성능도 동시에 낮아진다. 

이러한 경우에 어떠한 유사도를 사용하는 것이 합리적인지에 대한 다양

한 연구가 진행되고 있다(Herlocker et al., 2002; Herlocker et al., 

2004). 

Step 4. 사용자 ∈의 아이템 ∈에 대한 선호도 예측 

  ∈   

∈     

사용자 의 -nearest neighbor 가 결정되면 -nearest 

neighbor에 속하는 사용자 의 아이템 에 대한 선호도의 편차 

   를 계산하고 이를 위 2)에서 정의한 유사도 를 가중치

로 사용하여 가중 평균을 계산한다. 이 값은 와 비슷한 선호도를 가지는 

사용자들이 아이템 에 대하여 평균적으로 얼마나 선호도의 편차를 가지

는가를 계산하는 것이다. 따라서 사용자 의 아이템 에 대한 선호도는 

사용자 의 선호도의 평균과 이 편차의 가중 평균의 합으로 정의된다. 

Step 5. 사용자 ∈에 대한 추천 시스템 구축 

위 1)에서 4)까지의 과정을 거치면 시스템 내의 모든 아이템에 대하여 

사용자 의 선호도를 예측할 수 있고, 그에 따라 선호도가 높은 순으로 

아이템을 정렬하여 정리하면 최종적인 추천 시스템을 구축할 수 있다. 

선호도 행렬 에서 사용자 간의 유사도를 계산하고 -nearest 
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neighbor를 사용하여 사용자 의 아이템 에 대한 선호도를 예측하는 

예시는 다음과 같다(Jannach et al., 2011). 

 









    ∞
    
    
    
    

⇒      ⇒    

 
 

  ⋯  
  

 ⋯ 


    ⋯   
 

   ,    ,     

    
  

 ×     ×   
 

  2. Item-based nearest neighbor recommendation 

위에서 소개한 User-based nearest neighbor recommendation 

방법은 사용자의 선호도 사이의 유사도를 기준으로 하여 추천 시스템을 

결정하는 방법이다. 따라서 시스템에 기록된 사용자의 수가 수십만 혹은 

수백만에 이르고 추천 시스템을 실시간으로 유지하고자 하는 경우 추천 

시스템을 구축하기 위한 유사도를 계산하고 이로부터 -nearest 

neighbor를 구성하는 것이 현실적으로 가능한지에 대한 기술적인 검토

가 필요하다. 만약 시스템에서 사용자의 수보다 아이템의 수가 상대적으

로 적은 경우라면 사용자 사이의 유사도가 아닌 아이템 사이의 유사도를 

활용한 추천 시스템을 구축하는 것이 더 효율적이다. 이러한 방법을 일반

적으로 Item-based nearest neighbor recommendation 방법이라고 

하며, 이는 User-based nearest neighbor recommendation 방법과 
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기본적으로 동일한 시스템이라고 할 수 있다.

Step 1. 아이템 ∈와 아이템 ∈의 선호도의 유사도 정의

 
∈    ∈   



∈     
,

-  




∈
: 아이템 의 선호도의 평균

Step 2. 아이템 ∈의 -nearest neighbor 구성

 ⊂  ,

-   

-  ≥ , ∈, ∈

-  ≥ , ∈

Step 3. 사용자 ∈의 아이템 ∈에 대한 선호도 예측 

 ∈  

∈  

  3. Model-based recommendation  

위에서 소개한 두 가지 추천 시스템은 대용량 데이터를 대상으로 하는 

경우 데이터의 저장, 처리, 계산 속도와 같은 기술적인 문제가 발생하기 
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쉽다. Model-based recommendation 방법은 이러한 단점을 보완하

기 위해 개발된 방법으로, 먼저 추천 시스템에 대한 적당한 모형을 가정

하고 주어진 데이터를 바탕으로 하여 사전에 모형을 구축한 후 추천 시스

템을 적용할 때는 구축된 모형을 활용하는 방식을 취한다. 따라서 새로운 

모형을 구축할 필요가 있다고 판단되기 전까지 실시간으로 추천 시스템

을 유지할 수 있다는 장점을 가지지만 데이터를 설명하는 모형에 대한 의

존도가 높기 때문에 모형에 대한 사전 검토가 충분히 이루어진 경우에 사

용하는 것이 좋다. 

가. Matrix factorization(Latent factor models)

Matrix factorization 방법은 선호도 행렬을 분해하여 Latent factor

를 구성하고 중요한 Latent factor로 생성되는 저차원 공간에 사용자 혹

은 아이템의 선호도를 정사영하여 다른 사용자의 선호도와의 관계를 시

각적으로 표현해 주는 방법이다(Deerwester et al., 1990; Koren et 

al., 2009). 특히 Latent factor를 구성하는 방법은 선호도 행렬에 대한 

Singular value decomposition 방법이 자주 이용된다(Sarwar et al., 

2000a; Grigorik, 2007). 

Matrix factorization 방법은 추천 시스템을 구성하는 과정에서 다양

한 방식으로 응용될 수 있다. 예를 들면 정사영 공간에서 적당한 거리

(distance)를 정의하면 특정 사용자로부터 가까운 거리에 위치하는 사용

자들의 집합을 정의할 수 있고 이러한 사용자들의 집합을 -nearest 

neighbor로 지정하면 User-based nearest neighbor recom-

mendation 방법을 직접 사용할 수 있다. Matrix factorization 방법을 

적용하기 위한 데이터는 선호도 행렬이며 절차는 다음과 같다. 
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Step 1. 선호도 행렬  의 분해

    

선호도 행렬 에 대하여 위 등식을 만족하는 세 개의 행렬  ,  , 를 

찾는 방법을  의 Singular value decomposition이라고 한다. 위 등

식에서 행렬 는 크기가  × 이고 비대각(off-diagonal) 원소가 모두 

0으로 구성된 행렬이며 의 대각원소를  의 Singular value라고 한

다. 행렬 는 사용자에 대응하는 Singular vector로 구성된 행렬이며 

크기가 × 이고 행렬 는 아이템에 대응하는 Singular vector로 구성

된  ×  크기의 행렬이다. Matrix factorization 방법에서는 

Singular vector를 Latent vector로 해석한다. 

Step 2. 선호도 벡터 와 의 저차원 정사영 구성

  
 , 

- =사용자 에 대응하는 선호도 행렬 의 행벡터

- =값이 가장 큰 2개의 Singular value만을 포함하는 크기  × 인 

의 부분행렬(sub-matrix)

- =가 포함하는 2개의 Singular value에 대응하는 2개의 

Singular vector를 포함하는 의 부분행렬

  


 , 

- =아이템 에 대응하는 선호도 행렬 의 열벡터

- =가 포함하는 2개의 Singular value에 대응하는 2개의 

Singular vector를 포함하는 의 부분행렬



제4장 보건복지데이터포털 고도화 방향: 추천 시스템 99

위 정의에서 벡터 는 벡터 를 부분행렬 의 열벡터가 생성하

는 2차원 공간에 정사영한 정사영 벡터를 의미한다. 따라서 모든 사용자

의 정사영 벡터를 계산하여 2차원으로 도시하면 사용자 와 비슷한 위치

에 있는 사용자의 집합을 시각적으로 쉽게 확인할 수 있다. 물론 이러한 

저차원 공간에서 적당한 거리 혹은 유사도를 정의하여 와 가까운 

-nearest neighbor를 수치적으로 엄밀하게 구성할 수도 있다. 

선호도 행렬 을 분해하여 선호도 벡터        의 로 생성

된 부분공간에서의 좌표를 계산하면, 벡터 는 다음과 같다(Jannach 

et al., 2011).

 









   
   
   
   

⇒  









  
   
   
  

     
 

 

⇒    ×  × 
       

나. Association rule mining 

Association rule mining 방법은 대표적인 Data mining 방법의 하

나로 사용자의 아이템구매 패턴 간의 연관관계를 구축하는 방법이다

(Sarwar et al., 2000b; Lin, 2000; Lin et al., 2002; Fu et al., 2000; 

Mobasher et al., 2001; Shyu et al., 2005). 예를 들어 유아용 식품을 

구매한 사용자들의 70%는 기저귀를 구매한다는 연관관계는 유아용 식품

과 기저귀를 대상으로 하여 다양한 마케팅 전략을 구축할 수 있도록 해준

다. 하지만 시스템에 기록된 아이템의 목록이 다양할수록 연관관계 규칙

은 기하급수적으로 늘어나므로 유용한 연관규칙을 효율적으로 추출할 수 
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있는 알고리즘이 필요하다. 참고로 아이템 간의 Association rule이 아

니라 사용자 간의 Association rule을 사용할 수도 있다.

Step 1. 데이터의 구성 

   ∈∈ :  ×  구매내역 행렬,

- =사용자 ∈의 아이템 ∈에 대한 구매내역

구매내역 행렬 는 구매내역 를 행 방향으로는 사용자가, 열 방향

으로는 아이템이 위치하도록 구성한 행렬이며 구매내역 는 사용자 

가 아이템 를 구매한 경우 1, 그렇지 않은 경우 0으로 정의된다. 

Association rule에 필요한 정의는 다음과 같다. 

◼ 아이템집합  ⊂ 에서 아이템집합  ⊂ 로의 연관규칙

 ⇒  , 

-  ≠ ∅ ,  ≠ ∅ , ∩  ∅ .

◼ 아이템집합  ⊂ 의 Support

   
∈


∈

  ,  

- =지시(indicator)함수:   이면 =1  이고, 그렇지 않

으면   =0임. 
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◼ 연관규칙  ⇒ 의 Confidence

 ⇒    
∪ 

◼ 연관규칙  ⇒ 의 Lift

 ⇒    
 ⇒  

위에서 정의한 Support, Confidence, Lift는 유용한 연관규칙을 정

의하기 위한 측도(measure)로 사용된다.  는 아이템집합 를 

구매한 사용자의 수를 의미한다. 따라서   값이 크다는 것은 아이

템집합 가 판매율이 높은 아이템들로 구성된 아이템집합이라는 것을 

의미한다.  ⇒  는 아이템집합 의 구매를 조건으로 하는 아

이템집합 의 구매에 대한 조건부 확률이다. 따라서  ⇒   값

이 크면 아이템집합 를 구매한 사용자가 아이템집합 를 구매할 확률

이 높다는 것을 의미한다.  ⇒  는 아이템집합 와 의 구매 

패턴 간의 독립성의 정도를 의미한다.  ⇒   값이 1에 가까우면 

와 의 구매패턴이 상호 독립적임을 의미하며 1보다 커질수록 상호 의

존성이 커짐을 의미한다.  

Step 2. 아이템집합 리스트 작성 

Association rule mining 방법을 적용하여 유용한 연관규칙을 찾기 

위해서는 사전에 아이템집합의 리스트를 구성해야 한다. 만약 시스템 상

의 아이템의 종류가 개이고 가능한 모든 아이템집합을 이 리스트에 포
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함한다면 모두 개의 아이템집합을 포함하는 리스트를 얻을 수 있다. 

따라서 이 리스트에 포함된 아이템집합의 개수는 아이템의 개수에 대하

여 기하급수적으로 증가하므로, 포함된 모든 아이템집합을 조사하는 것

은 기술적으로 불가능하다. 결국 이 리스트에 포함된 아이템집합 중 추천 

시스템 구축에 반드시 필요한 아이템집합을 정의하고 이러한 아이템만을 

포함하는 새로운 아이템집합 리스트를 구성해야 한다. 아래에 기술하는 

아이템집합 리스트 작성 알고리즘은 연관규칙을 구성하는 가장 대표적인 

알고리즘인 Apriori 알고리즘(Agrawal, R. and Srikant, R., 1994; 

Bayardo Jr, R. J., 1998)의 일부이다. 

◼ 아이템집합 리스트 작성 알고리즘 

[ 1 ] 아이템 구매횟수의 하한(Lower bound) 를 결정한다. 

[ 2 ] 아이템집합의 집합    ⊂     ≥     을 구

성한다. 

[ 3 ] 아래의 [3.1]에서 [3.2]의 구성과정을 반복하다가 적당한 에 대

하여    ⊂     ≥      ∅이면 구성과정

을 멈춘다. 

[3.1]   에 포함된 아이템집합들을 Inner-join하여 를 구성한다. 

[3.2] 에 포함된 아이템집합 중   에 포함되지 않는 부분집합을 

가지는 아이템집합은 모두 제거한다. 

[3.3] 에 포함된 아이템집합 중 Support 값이 보다 작은 아이템집

합을 모두 제거한다. 

[ 4 ] 최종 아이템집합 리스트   
  



을 결정한다. 
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앞의 아이템집합 리스트 작성 알고리즘은 Support를 아이템집합의 중

요도를 평가하는 척도로 사용하고 있음을 확인할 수 있다. 또한 아이템 

구매횟수의 하한 값 는 시스템의 상황에 따라 외부적으로 정해지는 값이

며  만약 아이템의 구매가 굉장히 드문 경우라면 1을 사용해도 무방하다. 

Step 3. 사용자 ∈의 아이템집합 리스트 작성

  ∈     ∈  

사용자 의 아이템집합 리스트 는 위에서 작성한 아이템집합 리스

트 에서 사용자 가 구매한 아이템집합만을 선택해서 작성한 리스트이

다. 만약 사용자 가 구매활동이 활발하여 다양한 아이템을 구매한 경우

라면 에 포함되는 아이템집합이 적어도 하나 존재할 가능성이 매우 높

다. 만약   ∅인 경우, 위 아이템집합 리스트 작성 알고리즘에서 

  ∈    ≥     대신 사용자 가 구매한 리스트 

   ⊂     ≧         ∈ 를 사용하여 새

로운 리스트를 작성한다.  특별한 경우로 만약 사용자 가 시스템에 새로 

들어온 사용자이거나 를 사용하기 어려운 경우라면   로 사용

하여도 무방하다. 

Step 4. 에서 로의 연관규칙 구성 

  ⇒  ∈ ∈ 

두 리스트 과 가 구성되면 아이템집합 ∈로부터 아이템집합 
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∈로의 연관규칙을 모두 구성할 수 있고 이를 추천 시스템에 적용할 

수 있다. 예를 들어 모든 연관규칙들을  ⇒  혹은  ⇒ 

의 크기순으로 정렬하고 값이 가장 큰 아이템집합 를 사용자 에게 추

천할 수도 있고,  ⇒  혹은  ⇒  값의 크기의 하한을 

정하여 이 값보다 큰 값을 가지는 연관규칙을 추천에 활용할 수도 있다. 

구매내역 행렬 에서 아이템구매횟수의 하한값   를 사용하여 아

이템 을 구매한 사용자 에게 아이템 를 추천하는 과정 예시는 다음

과 같다(Jannach et al., 2011). 

 









    ∞
    
    
    
    

, 
 

        ∅

  ∪  , 

 ⇒  ,  ⇒  ≤ , ∈

다. Probabilistic recommendation

Probabilistic recommendation 방법은 선호도가 주어진 아이템집

합을 활용하여 선호도가 주어지지 않은 다른 아이템에 대한 선호도의 조

건부 분포를 예측하는 방법이다. 이러한 예측 과정에서 모형을 완성하기 

위한 몇 가지 조건부 확률이 필요하고 이 확률을 계산하는 과정에서 

Bayes 정리와 Naive Bayes 추정법을 사용하게 된다(Breese et al., 

1998; Chen and George, 1999; Miyahara and Pazzani, 2000). 먼

저 Probabilistic recommendation 방법에서 가장 핵심적인 역할을 하
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는 Bayes 정리는 다음과 같다. 

◼  가 주어진 경우의 의 조건부(conditional) 확률

       

               

 ∈               

∝ ∈            ,

- = 아이템 의 선호도를 나타내는 확률변수

-    ∈ :  아이템집합 의 선호도를 나타내는 확률벡터

 

위 조건부 확률은 아이템집합  ⊂ 에 대하여  의 선호도를 기록

한 경우에 새로운 아이템 ∈에 대한 조건부 확률을 어떻게 계산하

는가를 제시하고 있다. 위 정의에서 첫 번째 등호는 Bayes 정리를 활

용한 것이고, 두 번째 등호는 조건부 독립 조건을 추가하여 조건부 확

률을 좀 더 자세하게 분해한 것이다. 또한 조건부 확률의 절대적인 값

을 사용하는 경우보다 대소를 비교하여 활용하는 경우가 더 일반적이

므로 고정된 확률    는  주어진 상수로 취급하여 제외하고 

∈           를 조건부 확률로 정의한다.  

Step 1. 데이터의 구성 

   ∈∈ : ×  선호도 행렬

Probabilistic recommendation 방법은 일반적으로 선호도 행렬을 
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대상으로 하여 진행된다. 하지만 구매내역 행렬 를 사용할 수 있는데 

이 경우 선호도의 분포가 아니라 아이템의 구매내역에 대한 분포가 유도

된다. 

Step 2. 사용자 에 대한 아이템집합 구성 

  ∈   ≠ ∞

위 아이템집합 는 반드시 사용자 의 선호도가 존재하는 아이템들

만으로 구성되어야 하며, 이 정보를 활용하여 의 선호도가 없는 아이템 

 ∉ 에 대한 선호도를 예측하게 된다. 

Step 3. Naive Bayes 추정법을 활용한 조건부 확률의 추정 

     
∈

   ,   ∉ 

        
∈

   


∈

     

,   ∈ ,   ∉ 

위 조건부 확률의 추정에서    는 전체 사용자 중에서 아이템 

 ∉ 를 구매한 사용자의 비율이며,        는 아이템 

를 구매한 사용자 중에서 아이템 ∈를 구매한 사용자의 비율을 의미

한다. 

Probabilistic recommendation 방법은 선호도의 분포를 추정하는 
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과정이므로 앞에서 소개한 방법들에 비하여 일반적으로 계산량이 많은 

편이며 데이터의 수가 충분하지 않거나 미정인 값이 너무 많이 포함된 경

우 추정한 확률이 정확하지 않을 수 있다. 하지만 위에서 언급한 바와 같

이 모형을 한 번 구축하면 모형의 변화가 예상되는 시점까지 계속해서 사

용할 수 있으며 직관적으로 이해하기 쉽다는 장점이 있다. 

선호도 행렬 에서 아이템집합 에 대한 사용자 의 선호도 벡터 

 를 사용하여 의 아이템 에 대한 선호도 점수가 1일 확률을 추정하

는 예시는 다음과 같다(Jannach et al., 2011) . 

 









    ∞
    
    
    
    

,   ,   , 


   


   

   , 
   

   


   

   , 
   

   


         ×  ×  ×  ×   

  4. Slope one predictors 

최근 특정 아이템의 선호도를 공유하는 사용자들의 정보만을 활용하여 

새로운 아이템의 선호도를 예측하는 방법들이 소개되고 있다. 이 방법들

은 단순하지만 직관적인 의미를 가지며 계산이 효율적인 면에서 장점을 

가진다. 특히 특정 아이템의 선호도가 다른 아이템들의 선호도에 대하여 

평균적으로 얼마나 차이가 나는가를 예측하는 방법을 Slope one pre-
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dictors 방법(Lemire and Maclachlan, 2005)이라고 한다. 먼저 기술

에 필요한 몇 가지 용어를 다음과 같이 정의한다. 

◼ 아이템 ∈와 ∈에 대한 공통사용자 집합

  ∈   ≠ ∞  ≠ ∞

◼ 아이템 ∈의 ∈에 대한 선호도의 편차

 



∈

  

위 공통사용자 집합 는 서로 다른 두 아이템 와 에 대하여 선호

도가 동시에 존재하는 사용자 전체의 집합을 의미하며, 선호도의 편차 

는 아이템 에 대한 선호도가 아이템 에 대한 선호도에 비하여 

얼마나 큰 값을 가지는지에 대하여 공통사용자 집합  전체에서 평균

을 계산한 것이다.  Slope one predictors 방법은 선호도 행렬을 데이터

로 사용하며 추천 시스템 구성의 절차는 다음과 같다. 

Step 1. 사용자 ∈의 전체 아이템집합 구성 

  ∈   ≠ ∞

사용자 의 선호도 행렬을 조사하여 가 선호도를 작성한 기록이 존재

하는 아이템들로 아이템집합 를 구성한다. 
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Step 2. 사용자 ∈의 아이템 ∈
 에 대한 중요 아이템집합 구성

  ∈  ≠ ∅

사용자 의 전체 아이템집합 에 속하는 모든 아이템에 대하여 새로

운 아이템 ∈
 와의 공통사용자 집합 를 조사하고 가 공집합

이 아닌 아이템 를 모아서 사용자 의 아이템 에 대한 중요 아이템집

합을 구성한다. 

Step 3. 사용자 ∈의 아이템  ∉ 에 대한 선호도 예측

 
∈ 




∈ 

 

아이템 ∈
 의 아이템 ∈에 대한 선호도 편차 와 선호

도 를 합하여 사용자 의 아이템 에 대한 선호도를 보정하고 이 보정

된 선호도를 중요 아이템집합 에 속하는 모든 아이템 에 대하여 

의 크기를 가중치로 하는 가중 평균을 계산하여 이 값을 의 에 대

한 선호도 값으로 예측한다. 

선호도 행렬 을 사용하여 사용자 의 아이템 에 대한 선호도를 예

측하는 예시는 다음과 같다(Jannach et al., 2011). 
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 










  ∞
  
 ∞ 

, 
 , 


 , 

 , 
 ,  


  

    ×        

    ×     

    

 ×     ×   
 

제2절 Content-based recommendation 

1절에서 소개한 Collaborative recommendation 방법은 아이템에 

대한 선호도 혹은 구매 내역을 가지고 추천 시스템을 구축하는 방법들이

다. 이러한 방법들은 각각의 아이템 혹은 사용자에 대한 고유의 특성을 

반영하지 않기 때문에 아이템 판매 기록이나 선호도에 대한 기록이 존재

하는 대부분의 시스템에서 구성할 수 있다는 장점이 있다. 

하지만 아이템이나 사용자의 고유의 특성을 고려하여 좀 더 직접적인 

방법으로 추천 시스템을 구성할 수도 있다. 예를 들어 해리 포터는 유명

한 판타지 소설이고 어떤 사용자가 판타지 소설을 아주 좋아한다는 두 가

지 사실을 알고 있는 경우 이 사용자에게 해리 포터를 추천하는 것이 직

관적으로도 이해하기 쉽고 아이템과 사용자의 특성을 반영한 직접적인 

추천방법일 수 있다. 

Content-based recommendation 방법은 이렇게 아이템과 사용자

의 고유의 특성, 예를 들면 아이템의 카탈로그나 사용자 정보파일 등에 
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나타난 키워드(keyword)를 바탕으로 하여 추천 시스템을 구성하는 방법

이며 시스템상에 이러한 고유의 특징이 구체적으로 기록되어 있는 경우 

Collaborative recommendation 방법을 대체하여 고려할 수 있는 추

천 방법이다(Charkrabarti, 2002; Adomavicius and Tuhilin, 2005; 

Pazzani and Billsus, 2007; Manning et al., 2008).  따라서 시스템상

의 문서 혹은 문서 내에서 사용되는 키워드의 중요도나 유사도를 정의하

는 기술이 Content-based recommendation 방법의 핵심을 구성한다. 

이러한 특성 때문에 Content-based recommendation 방법은 Text 

mining 기법과 함께 소개되거나 아니면 Text mining 기법의 응용분야

로 소개되기도 한다. 

이 절에서는 추천 시스템 구성에 대하여 직접적으로 기술하기보다는 

문서와 단어의 중요도 혹은 유사도와 같이 추천 시스템을 구축하는 과정

에서 필요한 정량적인 측도를 어떻게 정의할 수 있는지에 대하여 검토하

기로 한다. 기술의 편의성을 위해 다음과 같이 시스템상에 문서

(document)와 단어(term) 두 가지 기준으로 분류할 수 있는 데이터가 

구성되어 있다고 가정한다. 

◼ Content-based recommendation 방법의 데이터 index 

  …: 개의 문서의 집합 

  …: 개의  단어의 집합

  1. TF-IDF

TF-IDF(term frequency-inverse document frequency)는 여러 
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개의 문서(document)가 주어졌을 때, 특정 단어(term)가 전체 문서군

(set of documents)에서 얼마나 중요한 역할을 하는지에 대한 양적 수

치이며(Charkrabarti, 2002; Pazzani an Billsus, 2007; Salton and 

Buckley, 1988; Salton et al., 1975) Text mining 방법에서  널리 사

용되는 가중치 산출 방식 중의 하나이다. 따라서 전체 문서군에서 핵심이 

되는 단어를 찾거나 혹은 문서 간의 유사도를 결정하는 과정에 사용된다. 

TF-IDF를 계산하는 절차는 다음과 같다. 

Step 1. 데이터의 구성

    ∈∈:  ×  빈도(frequency) 행렬,

-  = 문서 ∈에서 단어 ∈가 사용되는 빈도 

빈도행렬 는 빈도 를 행 방향으로는 문서가, 열 방향으로는 단어

가 위치하도록 구성한 행렬이다. 

Step 2. 문서 ∈에서 단어 ∈의 TF(term frequency) 정의

  


 × max∈ 



TF는 TF-IDF를 정의하기 위한 중간 단계에서 필요한 수치이며 단어 

가 문서 에서 얼마나 자주 사용되는가를 나타낸다. TF는 다양한 방

식으로 정의할 수 있지만 자주 사용되는 단어일수록 TF 값이 커지도록 

정의해야 한다. 위 정의에서는 문서 의 길이를 고려하기 위하여 빈도 

 를 문서에서 가장 자주 나타나는 단어의 빈도 max∈로 나눈 
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비율을 최소 0.5에서 최대 1이 되도록 보정하여 정의한 것이다. 이러한 

정의 이외에도   log    를 사용하거나 혹은 단순히 

   ≠ 를 사용할 수도 있다. 

Step 3. 문서군 에서 단어 ∈의 DF(document frequency) 정의

  

  
∈

  ≠ 

TF는 단어의 사용 빈도를 의미하므로 TF 값이 높을수록 자주 사용되

는 단어, 즉 중요한 단어라고 판단할 수 있다. 하지만 특정 단어가 문서군 

전체에서 지나치게 자주 사용되는 경우 이 단어는 중요한 단어가 아니라 

오히려 흔한 단어일 수도 있다. DF는 이러한 상황을 고려하기 위하여 정

의한 수치이며 특정 단어가 문서군 전체에서 얼마나 자주 사용되는가를 

나타낸다. DF 역시 다양한 방법으로 정의할 수 있지만 DF 값이 클수록 

단어의 중요도가 작아지도록 정의해야 하며 위에서 소개한 정의는 이러

한 반비례 관계에서 분자 부분이 0이 되지 않도록 보정한 것이다. 

Step 4. 문서군 에 포함된 문서 ∈에서 단어 ∈의 TF-IDF 정의 

  × , 

-  


TF-IDF는 위에서 정의한 TF와 DF의 곱으로 정의한다. 즉 특정 문서 
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내에서 자주 사용되지만 전체 문서군에서는 자주 사용되지 않는 단어일

수록 TF-IDF 값이 커진다. 따라서 TF-IDF를 사용하면 전체 문서군에서 

흔하게 나타나는 단어를 제거하는 효과를 얻을 수 있다. 

이상의 정의로부터 계산한 TF-IDF 값을 문서가 행 방향, 단어가 열 방

향이 되도록 배열한 행렬을 TF-IDF 행렬이라고 한다. 일반적으로 문서

군 전체에서 사용되는 단어를 모두 고려하는 경우 TF-IDF 행렬은 크기

가 매우 크고 원소의 대부분이 비어(missing) 있는 행렬이다. 따라서 중

요한 단어들을 좀 더 효율적으로 구성하려면 행렬을 구성하기 전에 몇 가

지 사전 작업을 진행하는 것이 좋다. 예를 들면, 특별한 의미를 가지지 않

는 단어를 사전에 제거할 수도 있고(Porter, 1980) 동의어를 하나의 단

어로 간주하거나 전체 단어의 수에 제한을 둘 수도 있다(Balabanovic 

and Shoham, 1997). 특히 특정 구문이 문서의 특징을 잘 나타낸다면 

이 구문 전체를 하나의 단어로 간주할 수도 있다(Chakrabarti, 2002). 

  2. Probabilistic model for document classification

Content-based recommendation 방법의 핵심은 아이템의 특징과 

사용자의 특징을 고려해서 일종의 맞춤형 추천을 제공하는 것이다. 따라

서 사용자가 특정 문서로 정의된 아이템을 선호할 것인지 그렇지 않을 것

인지를 결정하는 것이 추천과정에서 매우 중요한 역할을 하게 된다. 

Probabilistic model 방법은 이러한 분류의 문제를 해결하기 위한 확률

모형을 결정하는 방법이다. 따라서 Probabilistic model 방법을 적용하

기 위해서는 단어와 문서뿐만 아니라 사용자들의 문서에 대한 선호도 혹

은 중요도가 사전에 조사되어야 한다. 
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가. Boolean feature vector classification

Boolean feature vector classification 방법은 각각의 문서에서 각

각의 단어가 사용되는 패턴을 사용하여 문서가 중요한 문서일 확률을 추

정하는 방법이다(Pazzani and Billsus, 1997; Friedman, 1997; 

McCallum and Nigam, 1998). 특정 문서에 특정 단어가 사용되면 1 

그렇지 않으면 0으로 작성된 이진 데이터 행렬(Boolean design ma-

trix)과, 각 문서가 중요하면 1 그렇지 않으면 0으로 작성된 이진 중요도 

벡터(Boolean importance vector)를 데이터로 사용하며 이 데이터로

부터 아래의 Bayes 정리를 적용하여 중요도에 대한 조건부 확률을 추정

하는 방법이다. 

 ◼ 가 주어진 경우의 의 조건부(conditional) 확률

       

              

 ∈             

∝ ∈           , 

- = 문서 ∈의 중요도를 나타내는 이진 확률변수

- = 단어 ∈의 사용 여부를 나타내는 이진 확률변수

-    ∈:  전체 단어의 사용 여부를 나타내는 이진 확률벡터 

 

위 조건부 확률은 전체 단어가 문서에서 사용되고 있는지를 이진 벡터 

로 기록한 경우에 문서의 중요도에 대한 조건부 확률을 어떻게 계산하

는 가를 보여 주고 있다. 위 정의에서 첫 번째 등호는 Bayes 정리를 활용
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한 것이고, 두 번째 등호는 조건부 독립 조건을 추가하여 조건부 확률을 

좀 더 자세하게 분해한 것이다. 또한 조건부 확률의 절대적인 값을 사용

하는 경우보다 대소를 비교하여 활용하는 경우가 더 일반적이므로 고정

된 확률    는 주어진 상수로 취급하여 제외한다. 

Step 1. 데이터의 구성 

   ∈∈ : ×  이진(Boolean) 빈도(frequency) 행렬,

-  = 문서 ∈에서 단어 ∈가 사용되면 1, 아니면 0임

  ∈ : 길이가 인 중요도 벡터, 

- = 문서 ∈가 중요하면 1, 아니면 0임

Step 2. Naive Bayes 추정법을 활용한 조건부 확률의 추정 

     




∈
   

       
∈

  


∈

      

 

위 두 조건부 확률의 추정량을 Bayes 정리에 적용하면 문서 의 중요

도를 나타내는 사후확률      을 계산할 수 있고 이 값이 

0.5보다 크면 문서 를 중요한 문서로 분류한다. 참고로 전체 문서군에서 

중요한 문서의 개수가 매우 적은 경우라면 0.5보다 작은 적당한 값 

  를 사전에 정의하여 이 값을 분류의 기준으로 정하는 것이 좀 더 
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합리적이다.(박창이 등, 2015)

다음은 이진 빈도행렬 와 이진 중요도 벡터 을 사용하여 단어 사용 

여부가 로 기록된 문서 의 중요도에 대한 확률을 추정하는 예제이다

(Jannach et al., 2011). 

 









   
   
   
   
   

,  















,     , 

     


       , 

        


       , 

        

       ∝ ×  ×  ×  ×   

나. Term counts classification

Boolean feature vector classification 방법은 각각의 단어가 각각

의 문서에 사용되었는지 그렇지 않은지만 조사하면 되기 때문에 데이터

의 구성이 매우 쉽다는 장점을 가진다. 하지만 오히려 단어의 중요도나 

빈도가 전혀 반영되지 않는다는 단점으로 이해할 수도 있다. 이러한 문제

를 해결하기 위해서는 위에서 단어의 중요도를 사전에 정의하고 이러한 

중요도를 확률추정 과정에서 가중치로 사용하는 등의 보정 작업을 거쳐

야 한다. Term counts classification 방법은 이러한 단점을 보완하는  

단순한 방법의 하나로 각 단어의 중요도를 그 단어의 빈도로 사용하는 방

법이다(Manning et al., 2008). 
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Step 1. 데이터의 구성

    ∈∈:  ×  빈도(frequency) 행렬

-  = 문서 ∈에서 단어 ∈가 사용되는 빈도 

  ∈ : 길이가 인 중요도 벡터

- = 문서 ∈가 중요하면 1, 아니면 0임

위 빈도행렬 는 TF-IDF를 정의하는 과정에서 정의한 빈도행렬과 동

일하며, 중요도 벡터 은 Boolean feature vector classification 방법

에서 정의한 벡터이다. 아래 Bayes 정리는 특정 단어의 빈도가 주어진 경

우에 문서의 중요도에 대한 조건부 확률을 계산하는 방법을 보여 준다. 

◼ 가 주어진 경우의 의 조건부(conditional) 확률

       

              

 ∈             

∝ ∈           , 

- =문서 ∈의 중요도를 나타내는 이진 확률변수

- =단어 ∈의 빈도를 나타내는 확률변수

-    ∈:  전체 단어의 빈도를 나타내는 확률벡터 
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Step 2. Term counts를 고려한 Naive Bayes 추정법

    




∈
   

       








   

∈

∈

  

  
∈













 

위 확률의 추정과정에서   은 전체 문서군에서 중요한 문서들

의 비율을 의미하며       는 중요한 문서에서 단어 가 

번 사용될 확률을 의미한다.       는 전체 문서군에서 단어 

가 사용된 빈도 
∈

와 중요한 문서에서 사용된 모든 단어의 개수 


∈


∈

  의 비율에 대한 제곱으로 정의되며  는 추정확

률이 전체 단어의 종류에 대한 정보를 반영하도록 보정하는 항이다. 

빈도 행렬 와 중요도 벡터 을 사용하여 단어의 사용 여부가 로 

기록된 문서 의 중요도에 대한 조건부 확률은 다음과 같이 계산될 수 있

다(Jannach et al., 2011). 

 









     
     
     
     

,  














,     , 

   ,      


           


           



120 2016년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영


           

        ∝ ×  ×  ×   

다. Other classification methods

위 Probabilistic classification 방법에서 사용된 데이터 구조는 

Machine learning 방법에서 사용되는 분류방법에 바로 적용할 수 있

다. 예를 들면, 와 를 데이터행렬(design matrix) 을 분류변수 벡터

(target vector)로 간주하면 바로 Logistic regression model 방법

(Nelder and Wedderburn, 1972)을 적용할 수 있다. 물론 TF-IDF

에서 제공하는 가중치를 활용하면 Weighted logistic regression 

model 방법을 적용할 수도 있다. 이 밖에도 Support vector machine 

(Joachims, 1998), Decision tree(Quinlan, 1993; Kim et al., 

2001), Neural network(Bishop, 1995) 방법 등 다양한 방법을 적용할 

수 있다. 

라. Feature selection 

앞에서 잠깐 언급하였듯이 행렬 와 는 크기가 매우 크고 원소의 대

부분이 비어(missing) 있는 행렬이다. TF-IDF 단계에서 이러한 문제를 

해결하기 위한 몇 가지 직관적인 방법을 소개했지만 중요도 벡터 이 있

는 경우에는 좀 더 이론적인 방법을 적용할 수 있다. 이러한 방법 중 가장 

대표적인 방법이 -통계량을 사용하는 방법이다. 
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◼ 단어 ∈의 -통계량 

χ  
            

       − 


-   
∈

      ,   
∈

      ,

-   
∈

      ,   
∈

      .

위 -통계량은 단어 의 사용 여부와 문서의 중요도에 대한 독립성 

검정에 사용되는 통계량이다. 따라서 단어 의 -통계량이 작을수록 

가  문서의 중요도에 미치는 영향이 크다고 할 수 있다. 이러한 성질을 바

탕으로 하여 모든 단어에 대하여 -통계량을 계산한 후에 작은 순으로 

나열하여 상위 몇 개의 단어를 사용하면 전체 데이터를 사용하지 않아도 

되는 장점이 있다. 

제3절  소결

이 장에서는 추천 시스템(Recommendation system)의 방법론과 알

고리즘 및 최신 동향을 살펴보았다. 추천 시스템의 이론적 검토 및 최신

동향 파악은 보건복지데이터포털에 적용할 수 있는 시스템의 수준을 정

하고, 장기적으로 어떠한 정보를 수집해야 하는지 예상하여 고도화할 수 

있는 확장 가능한 프레임워크를 준비하는 데 필요한 부분이다.  추천 시

스템은 네이버(주)나 Amazon과 같은 기업들의 핵심기술로, 다양한 방법

론과 모형을 적합하여 이용자들에게 다양한 서비스를 제공해 주는 매우 
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중요한 역할을 하고 있다. 2015년 말, 네이버(주)에서는 선물 추천 의도

를 가진 검색어를 입력 할 경우 성별, 연령별로 구매할 만한 상품 정보를 

자동으로 추천해 주는 ‘선물추천 검색’을 도입하였다. 이는 이용자의 클

릭, 구매 내력 등의 정보를 이용하여 User’s preference analysis, Rich 

content service 등의 기술로 검색 의도에 따라 구매할 만한 상품들을 

자동으로 추출하여 추천하는 시스템이다. 공공기관에서도 추천 시스템과 

관련하여 시도는 하고 있으나, 아직은 도입단계여서 한정된 자료로 서비

스를 제공하고 있는 실정이다. 보건복지데이터포털에서도 올해 처음으로 

보건복지데이터포털의 이용자들에게 맞춤형 서비스를 제공하고자, 이용

자가 원하는 자료를 찾았던 유저들의 패턴을 분석하여 비슷한 자료를 추

천해 주는 시스템을 도입하였다. 위의 이론적 검토를 바탕으로 하여, 보

건복지데이터포털에서의 적용 가능성 및 고도화 방향을 살펴보면 다음과 

같다. 현재는 보건복지데이터포털 이용자들의 로그정보를 활용하여 선호

도를 예측하여 추천해 주는 collaborative recommendation system

의 기초적인 추천기능이다. Association rule mining 방법은 보건복지

데이터포털의 Data bank에서 데이터를 구매한 사용자들의 구매 패턴 간

의 연관규칙을 추출하여 추천에 도입할 수 있다. 보건복지데이터포털에

서 제공하는 데이터의 수가 많아질수록 아이템(데이터)집합리스트 작성 

알고리즘은 중요해진다. 보건복지데이터포털에 새로 들어온 사용자인 경

우,    로 정의하여 적용한다. Term counts classification 방법은 

Content-based recommendation으로 단어의 중요도나 빈도를 반영

하여 사전에 정의하고, 이러한 중요도를 확률추정 과정에 가중치로 사용

할 수 있다. 이는 연구DB에서 연구보고서를 추천할 때, 연구보고서의 내

용을 단어 빈도와 중요성으로 측정하여 고려할 수 있는 방법이다. 그리고 

이용자가 보건복지데이터포털의 웹서비스를 처음 이용할 경우, 관심분야
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를 설정하여 이를 이용자 PC 쿠키로 저장하게 하여 관심사를 반영한 추

천도 생각해 볼 수 있다. 또한, 현재 주제별 데이터 페이지에서 하는 추천

은 임의적인 구분을 해 놓은 주제와 관련된 추천이지만, 이를 확장하여 

이용자별로 실제 이용하는 페이지들에서 도출되는 주제와 관련된 추천기

능도 설정할 수 있을 것이다. 추천 시스템은 일회적으로 구축하고 끝나는 

것이 아니라, 단계적으로 확장하여 이용자들에게 향상된 시스템으로 지

속적인 서비스를 제공해야 할 것이다. 앞서 언급한 보건복지데이터포털

의 적용 가능성과 고도화 방향은 내년의 추천 시스템 고도화에 고려하여 

적용할 예정이다.  





보건복지데이터포털 고도화 

방향: 마이크로데이터 연계

제1절  데이터 연계방안에 대한 고찰

제2절  데이터 연계 평가 및 쟁점

5제 장





제1절 데이터 연계방안에 대한 고찰

과학적 의사결정을 위한 전통적인 데이터 수집 방법으로 사용되던 실

험과 조사자료는 빅데이터 시대의 도래로 다소 그 관심이 줄어들고 있으

나 인과관계(causal relationship) 분석을 위한 실험 설계, 그리고 유한

모집단을 구성하는 개체들(elements)의 실태 내지 인식을 나타내는 모수

를 통계적으로 타당한 절차에 의하여 추정하기 위한 조사(survey)는 여전

히 매우 중요한 데이터수집 도구이다. 국내에서 정부 정책에 필요한 기초

자료로 사용되는 정부 승인 통계는 2016년 5월 기준으로 총 955종이며 

이 중 조사통계가 418종으로 약 44%를 차지하고 있어 여전히 조사자료

는 국가통계 작성에서도 중요한 역할을 차지하고 있다.   

그러나 개인정보보호에 대한 인식 변화, 1인 가구의 증가, Information 

and Communications Technologies(ICT) 기술의 발달 등은 조사환

경의 악화를 가져왔고 이는 조사비용의 증가 및 조사 데이터의 신뢰도 하

락의 큰 요인이 되었다. 이는 빅데이터에 대한 관심과 더불어 데이터 수

집 비용과 생산되는 통계의 신뢰도 측면에서 효율적인 통계 생산 방안에 

대한 수요를 증가시켰고 이와 관련하여 여러 가지  방안들이 최근에 모색

되고 있다.

특별한 목적을 가지고 과학적인 설계 및 과정을 통해 수집되는 실험 데

이터 혹은 조사 데이터와는 달리 최근 민간분야에서는 무선전화 기록,  

위치 정보 혹은 신용카드 기록 등을 활용한 다양한 빅데이터 분석 방안들

보건복지데이터포털 고도화 
방향: 마이크로데이터 연계

<<5
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이 제시되고 있다. 대표적인 빅데이터 분석 방안으로는 머신러닝(machine 

learning), 딥러닝(deep learning), 인공 신경망 분석(artificial neural 

network), 데이터 마이닝(data mining) 등이 있다. 

민간분야의 데이터 수집 및 이의 분석 목적과는 다르게 공공분야에서

는 분석자의 측면보다는 오히려 데이터 공급자로서의 역할이 우선 고려

되어야 한다. 즉 데이터 공급자로서 사용자들이 신뢰할 수 있는 데이터

를 수집하고 이를 제공하는 것이 공공분야에서 데이터 수집의 중요한 목

적이 된다. 이러한 측면에서 분석 방법에 초점을 맞춘 민간분야의 빅데

이터 연구와는 달리 공공분야의 빅데이터 개념은 최근 관심을 받기 시작

한 데이터 증대(또는 데이터 증가, data augmentation)에 가깝다고 볼 

수 있다.

데이터 증대란 기존 데이터들을 적절한 방법을 통해 보완하거나 결

합하여 더 다양한 형태로 분석할 수 있도록 데이터의 규모를 키우는 것

을 의미한다. 대표적인 통계적 데이터 증대 방법으로는 무응답 대체

(imputation), 데이터 연계(data linkage), 데이터 매칭(data match-

ing)이 있다. 결측값을 적절한 수치로 채우는 무응답 대체는 일종의 데이

터 보완으로 이해할 수 있으며, 데이터 연계나 데이터 매칭은 여러 데이

터의 결합으로 이해할 수 있다. 데이터 연계와 데이터 매칭은 실제 혼동

되어서 사용되는 경우가 많은데 본 절에서는 데이터 매칭을 데이터 연계

의 한 방안으로 간주한다.

대표적인 국내의 데이터 연계 사례는 5년마다 수행되던 기존의 센서스 

방식 대신 정부기관에서 보유하고 있는 행정데이터를 이용하여 매해 공

식적인 인구, 가구 및 주택에 대한 모집단 통계를 생성하기 위하여 실시

한  2015년 등록 센서스이다. 등록 센서스를 위해서 13개 행정기관으로

부터 수집된 24종의 데이터가 연계되어 활용되었다. 실제 24종의 데이터
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의 연계 및 사용을 위해서 데이터들의 표준화 작업과 에디팅(editing)을 

포함한 많은 사전 작업 절차가  수행되었다. 

본 절에서는 공공 데이터를 활용하기 위한 방안으로 데이터 증대 방안

에 대한 내용들을 살펴본다. 실제 보고를 통해 수집된 공공데이터는 그 

성격에 따라 주민등록번호 혹은 사업체 등록번호와 같은 고유 인식코드

가 있는 경우가 있으며 이를 활용한 데이터 연계가 이루어질 수 있을 것

이다. 그러나 대부분의 조사 데이터의 경우에는 서로 다른 조사를 위한 

표본이 중복되거나 일치하지 않기 때문에 설령 각 개체의 고유 인식번호

가 존재하는 경우에도 직접적인 데이터 연계는 가능하지 않다. 이러한 경

우에 고려되는 방안이 통계적 매칭이며 이에 대한  세부적인 내용들도 살

펴보고자 한다. 

데이터 연계의 문제를  단순하게 살펴보기 위하여 두 데이터를 연계하

는 경우를 고려한다. 오미애 외(2014)에 따르면, [그림 5-1]과 같이 서로 

다른 두 개의 데이터가 존재하며 파일 A는 변수 X, Y로, 파일 B는 변수 

Y, Z로 구성되어 있는 상황에서 파일 B에 파일 A를 연계한다고 가정하

면, 파일 B는 기준이 되는 기존파일(host file) 또는 수용파일(recipient 

file)이라고 하며 본 연구에서는 ‘기준 파일’로 정의한다. 파일 A는 통합 

연계과정에서 추가적인 정보를 얻기 위해 사용될 파일로 공여파일

(donor file)이라고 하며, 여기서는 ‘제공 파일’이라고 정의한다. 파일 A

와 파일 B에서 모두 관찰되는 변수 X는 공통변수(common variable)이

며, 파일 A에서만 관찰되는 변수 Y와 파일 B에서만 관찰되는 변수 Z를 

고유변수(unique variable)라고 한다. 일반적으로 데이터 매칭은 공통

변수를 이용하여 파일 B에 있는 변수 Z를 파일 A에 추가하는 것으로, 이

렇게 생성된 파일을 결합파일(matched file)이라고 하며 여기서는 연계

된 결과를 의미하는 통합파일이라고 정의한다. 흔히 [그림 5-1]과 같이 
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두 데이터를 연계하는 방안을 마이크로데이터 연계 혹은 마이크로데이터 

매칭으로 명명한다. 대응되는 용어인 매크로 매칭은  두 데이터를 생산하

는 확률 시스템 혹은 확률분포를 가정하고 이를 정의하기 위해 필요한 모

수 추정을 위해 두 데이터를 사용하는 방안을 의미하며,  본 장에서는 기

본적으로 마이크로데이터 연계에 대한 내용을 다룬다.  

〔그림 5-1〕 자료연계의 기본구조

  

데이터 A
(donor file) 제공 파일 O O

데이터 B
(recipient file) 기준 파일 O O

통합 데이터
(matched file) O O O

주: 이영섭 등. (2009). 통계조사자료와 행정자료 간의 통계적 매칭기법에 관한 연구, 통계 연구, 제
14권 제1호, pp.82-98 참고, 오미애 등. (2014). 보건복지통계정보 생산 및 활용 촉진을 위한 
마이크로데이터 통합 연계 방안. 한국보건사회연구원 재구성.

마이크로데이터 연계에 대한 기존 연구는 크게 연계 혹은 매칭 알고리

즘에 대한 연구와 연계 및 통합 기법에 대한 연구로 구분할 수 있다. 대표

적인 알고리즘 연구로는 단계적 매칭 알고리즘(Van Pelt 2001), k-최근

접 이웃 매칭 알고리즘(Van der Putten et al., 2002), 회귀분석 매칭 알

고리즘(Ingram et al., 2000), 회귀분석과 k-최근접 이웃 방법의 결합 매

칭 알고리즘(정성석 등, 2004), 랜덤 핫덱 방법 등이 있다. 매칭 기법에 대

한 주요한 연구 결과와 매칭 기법별 근사성의 측정 방법과 매칭 과정 등 

자료 연계를 위한 통계적 매칭 알고리즘 연구로는 통계개발원의 연구보고
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서(2013)가, 국내의 연계 및 통합 기법에 대한 방법론 및 사례연구로는 

정성석 등(2004), 고은애(2004), 안일호 (2003), 이병희(2008)가 있다.

  1. 데이터 연계를 위한 이론적 가정

앞서 살펴본 바와 같이 마이크로데이터 연계는 서로 다른 자료들을 하

나의 마이크로 자료로 결합하는 방안을 의미한다. 이는 두 데이터에 공통

적으로 주어진 변수 벡터 가 포함한 정보에 따라 각 개체의 고유 인식코

드를 이용하는 정확 연계(exact linkage)와, 에 근거하여 서로 가장 유

사한 개체를 연계하는 통계적 매칭(statistical matching)으로 구분할 수 

있다(Moriarity, 2009).

정확연계를 위해서는 두 데이터에 모두 포함된 개체의 비율이 일정 수

준 이상이어야 하며, 이들을 식별할 수 있는 고유코드가 존재해야 한다. 

또한 두 데이터에 공통적으로 관측된  변수들에 대한 표준화 작업도 이

루어져야 한다. 만약 두 데이터에서 동일한 개체로부터 측정된 변수의 값

이 일치하지 않는 경우에는 두 데이터의 생성과정에서 발생한 측정오차

(measurement error)에 대한 분석이 필요하고 이에 근거하여 연계된 

자료의 값을 조정해야 한다. 

마이크로데이터 연계의 목적은 증대된 자료를 이용하여 더 다양한 모

집단을 분석하는 것에 있다. [그림 5-1]을 살펴보면 자료 A를 이용해서는 

  의 모집단 분포에 대한 추론이 가능하며, 자료 B를 이용해서는 

  의 모집단 분포에 대한 추론이 가능하나 데이터 A 혹은 B만을 이

용하여     혹은   의 분포에 대한 추론은 가능하지 않다. 이

러한 기존 마이크로데이터의 분석적 측면에서의 한계를 극복하기 위하여 

데이터 증대의 한 방안으로 데이터 연계가 고려될 수 있다. 두 마이크로
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데이터를 이용한 정확 연계를 통해 생성된 자료는 그 특성상 연계 후 

   의 값이 동일한 개체로부터 측정되기 때문에     혹은 

  의 모집단  분포에 대한 직접적인 추론이 가능하다.

그러나 두 마이크로데이터에 있는 유사한 개체를 연계하는 통계적 매

칭을 위해서는 정확 연계 방안에서와는 달리 추가적인 가정들이 매칭을 

위해서뿐만 아니라 연계된 데이터의 분석을 위해서도 필요하다. 다만, 이

러한 가정들은 데이터 연계를 위해서는 필수적인 요소이지만 분석의 측

면에서는 분석 가능한 방안을 제한하는 요소일 수 있다.

데이터 연계를 위해 요구되는 첫 번째 가정은 연계하고자 하는 마이크

로데이터들은 동일한 모집단을 대표하는 표본들로부터 생성되어야 한다

는 것으로, 연계가 이루어진 자료를 이용하여 모집단 특성에 대한 추정량

의 일치성을 유지하기 위하여 필요한 가정이다. 필요한 경우에는 연계 전

에 각 데이터를 적절하게 조정함으로써 동일 모집단에 대한 가정을 만족

시킬 수도 있다. 

두 번째 가정은 데이터 연계에서 가장 중요한 가정으로 공통 변수 가 

주어졌을 때, 두 조사의 고유변수인 와  사이에 다음과 같은 조건부 

독립관계가 성립되어야 한다는 것이다. 이를 조건부 독립성 가정(CIA:  

conditionally independent assumption)이라고 하며 다음과 같이 표

현할 수 있다.

          ×           (1)

유한모집단이나 이산 확률분포(discrete probability distribution) 

분석을 하는 경우에도 동일하게 다음의 논의가 적용되나 편의를 위해 연

속형 변수의 무한모집단 분포의 추론을 가정한다. 조건부 독립성의 가정
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하에서    의 결합 확률밀도함수,    는 다음과 같이 표현

할 수 있다. 

                             (2)

여기서     와     는 각각  로 주어진 경우의 와 

의 조건부 확률밀도함수를 나타내며  는 의 주변 확률밀도함수

를 나타낸다. 식 (2)는 조건부 독립성 가정을 통해  로 주어진 경우

에 와 의 조건부 결합 확률함수를 아래와 같이 표현하게 된다. 

             

즉, 특별한 가정 없이는 분석이 가능하지 않았던     혹은 

  의 모집단 결합 분포에 대한 추론이 조건부 독립성 가정을 통해서 

가능하게 된다. 예를 들어,     혹은   의 결합분포는 식 (2)

를 통해 각각 다음의 식을 통해 추정할 수 있음을 알 수 있다. 

                      (3)

              


                           (4)

위 식에서 ⋅은 추정된 확률밀도함수로 첨자 와  그리고 는 

각각 데이터 와  그리고 를 이용해서 함수 가 추정되었음을 나

타낸다.
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유한모집단의 추론이 주 관심이 되는 전통적인 조사자료 통계학 분야

에서는     혹은   의 모집단 분포 혹은 변수들 간의 연관관

계를 파악하기 위하여 연계된 자료를 직접 이용하는 방안 도 고려할 수 

있으며, 실제 조건부 독립의 가정이 성립하는 경우에는 식 (3)과 (4)를 통

한 추론의 결과와 연계된 자료를 이용하여 산출되는 추론의 결과는 일치

하게 된다. 실제 R을 포함한 많은 통계 패키지에서는 조건부 독립성 가정

하에서 통계적 매칭을 수행할 수 있는 알고리즘을 제공하고 있다.

  2. 데이터 연계의 종류

각 개체의 고유 식별 변수를 이용한 정확 연계를 제외하고 조건부 독립

의 가정하에서 수행할 수 있는 데이터 연계의 종류는 데이터 연계의 목적 

및 연계 방법에 따라 분류할 수 있다. 우선 데이터 연계의 목적에 따라, 

앞에서 언급한 결합 확률밀도함수와 같이 모집단의 분포를 정의하기 위

한 모수를 추정하는 것이 목적인 매크로 연계와, 데이터 사용자에게 서로 

다른 조사로부터 수집된 정보를 결합하여 보다 다양한 통계 분석이 가능

하도록 결합 데이터를 제공하는 것을 목적으로 하는 마이크로데이터 연

계로 구분할 수 있다.     

또한 모수 추정과 자료 결합을 위한 통계 모형의 가정 여부에 따라 모

수적 방법과 비모수적 방법으로 구분할 수 있다. 두 방법 모두 매크로 및 

마이크로데이터 연계를 위해 사용할 수 있으며 마이크로데이터 연계를 

위해서는 두 방안의 혼합방식도 고려할 수 있다. 

여기에서는 마이크로데이터 연계를 중심으로 하여 연계 가능한 방안

들을 살펴본다. 데이터 연계를 통한 결합 마이크로데이터 생성은 무응답 

대체 과정과 상당히 유사하다. 즉 각 자료에 존재하는 항목 무응답을 적
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절한 값으로 대체하는 과정으로 마이크로데이터 연계과정을 이해할 수 

있다. 

논의의 전개를 위해 두 파일 와 를 각각 제공(donor) 파일과 기준

(recipient) 파일로 정의하자. 이 경우 데이터 연계는 에 존재하지 않는 

의 값을 파일 로부터 적절한 기법을 통해 추출하여 채우는 대체과정

으로 이해할 수 있다. 가장 보편적인 방안은 통계적으로 타당한 기준에 

따라 기준 파일과 제공 파일에 모두 존재하는 를 기준으로 하여 기준 파

일에 있는 각 개체와 가장 유사한 개체를 제공 파일에서 선택하고 선택된 

제공의 의 값 혹은 이에 랜덤 오차를 추가한 값으로 기준 파일의 값을 

대체하는 방법이 사용된다. 

이 과정에서 제공 파일에 존재하는 개체의 중복 사용 가능 여부에 따라 

마이크로데이터 매칭 방안은 비제한적 방법(unconstrained matching)

과 제한적 방법(constrained matching)으로 구분된다. 비제한적 연계 

방법은 두 자료를 연계할 때 제공 자료를 복원 추출로 연계하는 방법으

로, 동일한 개체가 중복으로 자료 연계를 위해 사용될 수 있는 방법이다. 

반면에 제한적 매칭의 경우에는 제공 파일의 각 개체는 연계를 위해  한 

번씩만 사용될 수 있다. 이를 위해 일반적으로 제공 파일이 기준 파일보

다 규모가 큰 것으로 가정한다(D’Orazio et al., 2006). 

제한적 및 비제한적 연계가 모두 적용될 수 있는 여러 연계 방안들을 

모수적 방안, 비모수적 방안, 혼합적 방안으로 구분하고 각 방안별로 대

표적인 연계 방안을 살펴보면 다음과 같다. 

가. 모수적 마이크로데이터 연계 방안

모수적 방법을 이용한 마이크로데이터 연계 방안은 관측되지 않은 결
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측 자료를 특정한 통계 모형의 가정하에서 예측한 값으로 대체하는 방안

으로 흔히 예측적 접근(predictive approach)이라고도 한다. 모수적 방

법을 이용한 마이크로데이터 연계를 위해서는 조건부 평균 매칭

(conditional mean matching)과 조건부 예측 분포에 근거한 랜덤 추

출(draws based on a conditional predictive distribution)의 두 가

지 방법이 널리 사용된다.

  1) 조건부 평균 매칭

모수적 방법을 이용한 마이크로데이터 연계의 핵심은 개별적인 결측 

자료를 관측된 자료들로부터 계산된 결측 변수의 기댓값으로 대체하는 

것이다. 즉, 이 방법은 파일 A와 B에서 미관측된 결측 자료를 다음의 조

건을 만족하는 조건부 기댓값의 추정치로 대체하는 것을 의미한다.

데이터 A에서 결측된 값의 대체:      

데이터 B에서 결측된 값의 대체:      

일반적으로 조건부 기댓값의 선형근사추정치는 를 설명변수로 사용

하는 회귀모형을 통해 구할 수 있다. 즉, 각 데이터를 이용하여 와 를 

종속변수로 하는 회귀모형을 적합한 후, 이를 이용하여 각 자료에 발생

한 결측값을 대체하게 된다. 특별히 연속형의 관측 자료들이 정규분포를 

따를 때는 회귀식을 통해 계산되는 예측치와 조건부 기댓값은 일치하게 

된다.

조건부 평균 매칭 방법은 결측 자료를 각 변수의 기댓값으로 대체하

기 때문에 와 의 결측값에 이의 조건부 기댓값이 반복적으로 대체되
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고, 이로 인하여 일반적인 평균 대체법이 갖는 분포  왜곡의 위험성을 내

포한다.

이러한 조건부 평균 매칭 방안의 단점을 보완하기 위하여 추정된 회귀

식과 더불어 잔차의 분산을 추정하고 이를 이용하여 백색잡음(white 

noise)을 생성하고 이를 예측값에 추가하는 방안이 고려된다.  예를 들

어, 데이터 A에서 결측된 값의 대체를 위하여서       대

신 아래의 값을 고려하게 된다. 


  ∼ 



  2) 조건부 예측 분포에 근거한 연계

언급한 바와 같이 조건부 평균 매칭 방법은 연계를 위해 사용되는 

의 값이 동일한 개체에 대해서는 동일한 값이 대체되어 연계된 자료에 

기반을 둔 와 의 주변분포 및 결합분포는 왜곡될 수 있는 위험이 존

재한다. 

위에서 소개한 잔차를 생성하여 이러한 단점을 극복하는 방안과 

더불어서 직접적으로 예측을 위한 모수 모형을 예측하고, 예측된 모

형으로부터 결측을 채우기 위한 값을 무작위로 추출하는 방안을 고려

할 수 있다. 즉, 조건부 독립 가정하에서 데이터 A의 결측 자료 는 

    
 분포로부터 무작위로 추출하고, 조사 B의 결측 자료 

는     
로부터 무작위로 추출하여 대체된다. 이때, 무작위 

추출을 위해 사용되는 분포에서 미지의 모수 와 는 데이터 B와 

A를 이용하여 추정된다. 대표적으로 사용되는 모형 ⋅으로는 다변량 
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정규분포와 회귀모형이 고려된다. 또한  혹은 가 이항변수인 경우에

는 로지스틱 회귀모형이 사용되고 예측된 성공 확률이 0.5 이상인 경우에

는 1을 그리고 0.5 이하인 경우에는 0을 부여하는 방안이 사용된다. 경험

적 정보가 있는 경우에는 0.5 대신 다른 컷오프 값이 적용될 수 있다. 

각각의 조건부 분포로부터 무작위로 생성된 값이 대체되기 때문에 모

수적 모형에 대한 가정하에서는 결합된 연계 데이터를 이용한 주변 및 결

합 확률분포에 대한 추론은 조건부 평균 매칭과는 달리 통계적으로 타당

하다.  

나. 비모수적 마이크로데이터 연계 방안

비모수적 방법을 이용한 마이크로데이터 연계에서는 변수  에 

대한 특정한 모수적 분포를 가정하지 않고 데이터 A와 데이터 B를 연계

하여 결합 마이크로데이터를 생성한다.(Okner, 1972).

비모수적 마이크로데이터 연계 방안은 크게 두 가지로 구분할 수 있다. 

하나는 조건부 독립의 가정하에서     의 분포를 비모수적으로 추

정하고, 추정된 분포로부터 무작위로 각 결측을 대체하기 위한 값을 추출

하는 방안으로, 모수적 방안과 일부 유사한 부분이 있다. 그러나 이러한 

방안은 비모수적 분포 추정의 효율성 그리고 무작위 추출 방안의 선택 등

에 의존하게 되어 마이크로데이터 연계를 위한 방안으로는 크게 선호되

지 않는다.

다른 하나인 마이크로데이터 연계방안은 제공 파일의 개체 중 기준 파

일의 각 개체와 주어진 기준하에서 유사한 개체를 선택하고 선택된 개체

의 값으로 기준 파일에서 측정되지 않은 값을 대체하는 방안이다. 이 방

안 역시 연계를 위해 사용되는 공통 변수 벡터 가 주어졌을 때, 두 변수 
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벡터 와 의 조건부 독립의 가정하에서 이루어진다. 

여기에서는 개체 간 유사성을 이용한 여러 가지 마이크로데이터 연계 

방안 중 실제 많이 사용되는 핫덱 대체(hot-deck imputation) 방안을 

살펴본다. 핫덱 대체는 특별한 모수 분포의 가정 없이 를 바탕으로 하

여 제공 파일과 기준 파일에 속한 개체들의 거리를 정의하고 이를 바탕으

로 하여 무작위로 제공 파일의 개체를 선택하여 기준 파일의 값을 대체하

는 방안이다. 랜덤 핫덱은 그 사용 방안에 따라 크게 랜덤 핫덱(random 

hot deck), 순위 핫덱(rank hot deck), 거리 핫덱(distance hot deck)

의 세 가지로 구별할 수 있으며 이에 대한 간단한 설명은 다음과 같다

(Singh et al., 1993).

  1) 랜덤 핫덱(Random hot deck)

랜덤 핫덱 방안은 제공 파일로부터 무작위로 개체를 선택하여 선택된 

개체의 값으로 기준 파일의 결측을 대체하는 방안으로, 일반적으로 유사

한 개체로 대체하기 위해서 제공 파일 및 기준 파일을  변수 기준으로 

그룹화한 후 수행한다. 그룹을 나누기 위하여 흔히 사용되는 변수로는 

성, 연령,지역과 같은 기본적인 사회·인구학적 변인과 더불어, 개인 데이

터의 경우에는 각 개인의 특성을 나타내는 소득과 교육수준과 같은 변수

가 고려된다.

조건부 독립의 가정하에서 연계된 데이터를 이용한 각 변수의 주변 분

포 및 결합 분포의 추정은 통계적으로 타당하다. 즉, 랜덤 핫덱을 통해 연

계된 데이터를 이용하여   의 모평균과 모분산과 같은 모수를 추정

할 경우에 추정량의 비편향성을 포함한 기본적인 통계적 성질이 유지된

다. 다만 사용되는  변수 중 연속형 변수가 있는 경우에는 데이터의 연
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계 전에 이의 범주화가 필요하며 데이터 연계의 품질이 연속형 변수의 범

주화 방안에 영향을 받을 수 있다. 

랜덤 핫덱의 타당성은 조건부 독립의 가정이 성립하는 그룹의 구성 여

부에 의하여 결정된다. 정확한    의 분포를 모르는 상황에서 조

건부 독립성의 가정을 만족하는 그룹을 구성하기 위해서는 가능한 한 

가 포함하고 있는 모든 정보를 활용하는 것이 바람직하며, 이에 따라서 

적절한 크기의 그룹 내 개체 수를 유지할 수 있는 범위에서 그룹의 수를 

최대화하는 것이 바람직하다. 

  2) 순위 핫덱(Rank hot deck)

순위 핫덱은 제공 파일과 기준 파일의 개체에 변수 기준으로 각각 순

위를 부여하고 이를 이용하여 마이크로데이터를 연계하는 방안이다. 순

위를 부여하기 위해서는 일반적으로 일변량 변수가 사용되며 공통변수 

의 수가 많은 경우에는 이를 이용하여 순위를 결정하기 위한 생성변수

를 우선 작성해야 한다. 가장 손쉬운 방안은 다음의 변수의 선형결합을 

통해 생성변수 를 작성하는 것이다. 여기서 계수 는 각 변수의 상

대적 중요도를 나타내는 값으로 
  



  의 조건을 만족하도록 선택

할 수 있다. 

    ⋯

제공 파일의 크기가 기준 파일보다 크거나 같은 경우에는 부여된 순위

를 직접적으로 이용하여 동일 순위 혹은 근접 순위를 갖는 제공 파일 내 

개체의 값으로 기준 파일에 존재하는 결측을 대체할 수 있다. 또한 제공 
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파일과 기준 파일의 크기에 관계없이 경험 확률분포를 이용하여 결측을 

대체할 수 있다. 이를 위해서는 우선 기준 파일과 제공 파일에서 의 경

험 누적분포함수를 다음과 같이 추정한다.

제공 파일: 


  



  



 ≦ 

기준 파일: 


  



  



 ≦ 

여기서 와 는 각각 제공 파일과 기준 파일의 크기, 즉  개체 수를 

나타낸다. 기준 파일에서   값을 갖는 개체를 연계하기 위해서는 제

공 파일에서 와 가장 유사한 개체, 즉 아래의 식을 만족하는   
 를 

갖는 개체를 연계를 위해 선택하게 된다.  











 min ≤  ≤ 












순위 핫덱을 통한 마이크로데이터 연계는 랜덤 핫덱과 더불어 상대적

으로 작업이 쉬운 방안이나 공통변수인 의 수가 많은 경우에는 각 개체

에 순위를 부여하거나 경험 누적분포함수를 추정하기 위한 추가적인 작

업이 필요하며 그 방안에 따라 연계 결과가 달라질 수 있는 위험이 있다. 

공통 변수들의 선형결합을 통해 일변량 생성 변수를 작성하고 이를 이용

하여 순위 핫덱을 통한 연계 방안을 수행하는 간단한 대안을 고려할 수 

있으나 이 역시 선형결합을 위한 계수 선택에 영향을 받을 수 있어 주의

가 필요하다.
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  3) 거리 핫덱(Distance hot deck)

거리 핫덱은 통상적으로 많이 사용되는 마이크로데이터 연계 방안으

로, 공통변수를 이용한 개체 간의 거리를 측정하여 기준 파일의 개체와 

가장 근접한 제공 파일의 개체를 연계하는 방안이다(Okner, 1972; 

Rodgers, 1984).

즉, 두 개체의 거리를 나타내는 함수 가 거리함수가 갖추어야 하

는 기본 성질을 만족한다고 가정한다. 일반적으로 거리함수가 갖추어야 

하는 조건은 다음과 같다.

 is nonnegative, differentiable strictly convex function

   if and only if   

′ is continuous

거리 핫덱을 이용한 마이크로데이터 연계는 주어진 거리함수를 이용

하여 공통 변수  를 갖는 기준 파일에 속한 개체의 값을 대체하

기 위하여 제공 파일에 속한 의 개체 중에서  를 최소화하는 

 
 값을 갖는 개체를 선택하여 이의 값을 대체하는 방안이다. 따

라서 거리 핫덱 방안의 결과는 사용되는 거리함수에 의하여 결정된다. 일

반적으로 사용되는 거리함수들은 다음과 같다. 

◼ 맨해튼(Manhattan) 거리 함수

   
  



  



제5장 보건복지데이터포털 고도화 방향: 마이크로데이터 연계 143

◼ 유클리디안(Euclidean) 거리 함수

  



  



   

◼ 마할라노비스(Mahalanobis) 거리 함수

    
     

여기서   는 분산 공분산 행렬의 추정량을 나타낸다. 

◼ 정확(Exact) 거리 함수

  
  



        

  ≠ 

◼ 비유사성 지수를 이용한 Gower 거리 함수

 dissimilarity  


  






  







여기서 는  

 










 i f    or   

 i f     and      or  ≠

 

이며 는 다음 표의 정의와 같다. 
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〈표 5-1〉 변수속성에 따른 거리함수 

◼ Minimax 거리함수 

      ⋯  

공통변수 의 단위가 유사한 경우에는 맨해튼 거리함수나 유클리디

안 거리함수를 사용할 수 있으나 의 단위가 상이하여 이들의 분산이 

유의하게 다르거나  공통 변수들 간의 유의한 상관관계가 있는 경우에는 

이를 반영한 마할라노비스 거리함수를 사용하는 것이 바람직하다. 또한 

공통 변수들 중 범주형 변수나 순서형 변수가 일부 포함된 경우에는 각 

변수의 특성을 반영한 거리함수인 Gower 거리함수를 사용하는 것이 바

람직하다. 

변수 속성 거리함수

범주형 변수
(nominal scale)     i f   

 

연속형 변수
(interval scale) 

 

 
 

는  번째 변수의 범위 

순서형 변수
(ordinal scale)

 

 


는  번째 변수기준 관측치 의 상대적 위치. 새로운 

변수 를 연속형으로 처리하여 거리를 정의함.
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다. 혼합 마이크로데이터 연계 방안

혼합 마이크로데이터 연계 방안은 앞에서 설명한 두 방안인 모수적 방

안과 비모수적 방안을 단계적으로 적용하는 것으로 각 방안의 장점을 살

리고 단점을 극복하기 위한 방안으로 흔히 고려된다. 실제 혼합 연계 방

안의 적용을 위해 첫 번째 단계에서 사용되는 모수적 방안은 매크로 연

계 방안으로 이해할 수 있다. 즉, 조건부 독립의 가정하에서 변수 

  의 결합분포를 가정하고 이의 모수를 추정하기 위하여 모수적 

연계방안이 적용된다. 이후 모수적 방안을 통해 추정된 분포를 이용하여 

비모수적 마이크로데이터 연계 방안을 사용하여 마이크로 연계 데이터

가 생성된다.

예를 들어,    의 분포로 다변량 정규분포를 가정하고 조건부 

독립성의 가정하에서 다변량 정규분포의 모수인 모평균 벡터와 모분산-

공분산 행렬을 추정한 후 제공 파일과 기준 파일에 존재하는 결측값을, 

추정된 분포로부터 무작위로 추출, 대체하여 데이터 와 를 구성

한다. 즉, 는 추정된 다변량 정규분포로부터 무작위로 생성된 값으

로 대체되어 생성되며  는 추정된 다변량 정규분포로부터 무작위로 

생성된 값으로 대체되어 생성된다.   

두 번째 단계에서는 대체가 이루어진 기준 파일과 제공 파일에 속한 개

체들의 속성을 이용하여 랜덤 핫덱, 순위 핫덱 혹은 거리 핫덱을 수행하

여 최종 마이크로 연계 데이터를 생성할 수 있다. 이때 데이터 와 

에는 첫 번째 단계에서 대체과정을 통해   의 값이 모두 존

재하기 때문에 여러 가지  방안들을 선택적으로 고려할 수 있다. 예를 들

어, 세 변수 모두를 이용한 거리 핫덱 방안을 고려하거나 기준 파일에 포
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함되지 않았던 의 값만을 이용한 거리 핫덱 방안을 고려할 수 있다. 

혼합 연계 방안은 모수적 모형이 비모수적 모형보다 더 보수적인 점과 

비모수 방법이 모형 오류에 대해 더 강건한 점을 감안하여 각 방안의 단

점을 보완하기 위하여 사용된다. 또한 비모수 방법의 핫덱 방법은 모형을 

통해 추정된 예측 값을 대체하는 대신 제공 파일로부터 관측된 값을 대체

함으로 모수적 방안에서 발생할 수 있는 비현실적인 값의 대체를 막을 수 

있다.

제2절 데이터 연계 평가 및 쟁점

 공공분야에서 이용자들에게 신뢰할 수 있는 데이터를 제공하기 위해

서는 연계된 통합 데이터에 대한 평가가 필수적이다. 여기에서는 데이터 

연계 결과에 대한 평가 기준과 고려 사항을 알아보고, 통합 데이터에서 

중요한 관심사인 가중치 산정 방법에 대해 살펴보고자 한다. 그리고 기존 

데이터 마이크로 연계 방안들에 대해 이론적으로 고찰하고, 기존 방안들

의 한계를 간단한 모의실험을 통해 살펴서 이를 극복하기 위해 필요한 연

구 방향을 제시하려 한다.

  1. 데이터 연계 결과의 평가

  

앞서 소개된 여러 마이크로데이터 연계 방안들을 통해 생성된 결합 마

이크로데이터의 품질은 기본적으로 조건부 독립성의 가정과 각 방안의 

수행을 위해 고려되는 모형에 대한 가정의 타당성에 의하여 결정된다. 따

라서 이러한 점을 감안하여 연계를 통해 생성된 데이터는 사용 전에 데이
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터의 품질에 대한 적절한 검토가 선행되어야 할 것이다. 마이크로데이터 

연계를 통해 생성된 데이터 및 이를 이용한 분석 결과의 평가를 위해서는 

다음의 사항들을 고려해야 한다(D'Orazio et al., 2006).

1. 변수   을 위한 모형 혹은 가정의 타당성

2. 결합 확률함수 의 추정량의 정확성

3. 사용된 마이크로데이터 연계 방안의 적절성

4. 결합 마이크로데이터를 이용한 추론의 타당성

여기서 항목 1, 2와 3은 매크로 연계 및 마이크로 연계 방안 모두에서 

평가를 위해 고려되어야 하며 항목 3과 4는 특별히 마이크로데이터 연계 

방안의 평가를 위해서 고려되어야 한다. 

먼저   의 모형에 대한 타당성 평가는 매우 어려운 부분이다. 

이는 연계를 위한 데이터들이 모형을 평가하기 위한 최소한의 정보도 포

함하고 있지 않기 때문이다. 즉, 두 데이터에 포함된 정보로는  와 

 의 분포에 대한 검증은 가능하나   의 분포에 대한 가정을 

위한 검증은 가능하지 않기 때문이다. 특별히 모형에 대한 가정 중 가장 

중요한 역할을 하는 조건부 독립성 가정에 대한 평가는 반드시 이루어

져야 하나 각 방안별 검증 방법에 대한 연구는 매우 취약하다. 이는 무

응답 처리를 위한 통계적 방안들이 대부분 Missing at random(MAR)

가정하에서 제안되고 있으나 이에 대한 검증이 이루어지지 못하는 것과 

동일하다.

추정량의 정확성에 대한 평가는 주어진 모형 및 가정하에서 전통적인 

평가 방안들을 통해 상대적으로 용이하게 이루어질 수 있다. 대표적인 추

정량의 평가 도구로는 분산 및 평균제곱오차와 같은 추정량의 변동성을 
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나타내는 통계와 대표본 성질(large sample property)을 나타내는 일치

성 및 근사 정규성(asymptotic normality) 등을 고려할 수 있다.

마이크로데이터 연계 방안에 대한 평가는 우선적으로 연계된 데이터의 

대표성 측면에서 일반적으로 이루어진다. 연계가 이루어진 데이터의 대

표성을 평가하기 위하여 고려해야 하는 내용들은 다음과 같다.

- 연계된 데이터의 값과 참값의 일치 여부

- 상관관계를 포함한 변수들의 주변 및 결합 분포의 타당성

 위에 언급된 내용을 실제로 검증하고 판단하는 것은 쉽지 않다. 연계

된 데이터를 이용한   와   의 분포에 대한 검증은 연계 이전 

자료와의 비교를 통해 가능하나   및   에 대한 검증은 필요

한 정보가 존재하지 않아 매우 어려운 작업이다. 다만, 혼합 연계 방안이 

적용된 경우에는 참값  와 모수적 방법을 통해 생성된 

  의 값을 비교하여 연계 과정에서 발생하는 잡음(noise)을 

추정하고 이를 근거로 한 연계 방안의 타당성 검증을 일부 할 수 있는데, 

이에 관한 연구 역시 매우 부족하여 추가적으로 연구할 필요가 있다.

  2. 마이크로 연계 데이터 분석을 위한 가중치

조건부 독립의 가정하에서 독립적인 두 조사자료를 통해 작성된 데이

터 파일 A와 B의 연계를 통해 생성한 마이크로데이터의 분석을 위해서는 

가중치의 작성이 필수적이다. 이는 조사자료 데이터의 수집 목적이 유한 

모집단의 분석에 있으며, 이를 위해서는 표본의 각 개체가 대표하는 모집

단 개체수를 나타내는 가중치가 적용되어야 하기 때문이다. 이러한 가중
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치의 사용은 추정량의 (근사) 비편향성을 확보하기 위한 최소한의 조건이

다. 여기에서는 연계된 마이크로데이터의 분석을 위해 필요한 가중치에 

대한 Rubin(1986)의 연구 결과를 바탕으로 하여 가중치 산출 방안을 설

명한다.

Rubin(1986)은 마이크로데이터 연계를 통해 생성된 두 파일의 합집합

인 를 고려하였다. 만약 파일 A 혹은 B만을 이용한 분석, 즉 하나

의 파일을 기준 파일로 그리고 또 다른 파일을 제공 파일로 정의할 경우

에는 기준 파일에 존재하는 가중치를 이용하여 무한 모집단에 대한 분석

을 실시할 수 있기 때문이다. 즉, 앞에서 고려한 여러 연계 방안들 중 반

드시 제공 파일과 기준 파일이 구분되어야 하는 경우에는 특별히 가중치 

문제를 고려하지 않아도 된다. 그러나 기준(recipient)과 제공(donor)의 

역할이 교환되어 수행되고 이를 통해 변수의 수뿐 아니라 표본의 수 역시 

증대하는 연계 방안이 고려된 경우에는 이의 분석을 위한 가중치의 산출

은 반드시 필요하다. 

Rubin(1986)은 파일 A 혹은 파일 B 에 속한 개체들의 표본포함확률

을 이용하여 연계된 마이크로데이터 분석을 위한 표본 가중치 
와 


를 산출하는 방안을 제안하였다. 새로운 가중치 산출 방안은 연계를 

통해 생성된 표본 의 가중치를 계산하기 위해 개별 단위들의 두 표

본 중 적어도 하나의 표본에 포함될 확률 
∪ 

 
를 이용하여 

다음과 같이 산출된다. 

- 조사 A에서의 개별 단위에 대한 새로운 가중치 


 


∪





 




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- 조사 B에서의 개별 단위에 대한 새로운 가중치 


 


∪





 





여기서 
와 

는 각각 조사자료 A를 위한 표본과 조사자료 B를 위한 

표본에 에 속한 개체가 포함될 확률을 나타낸다. 즉, 조사자료가 독립적

으로 수행되었으며 동일한 유한 모집단으로부터 표본이 추출된 것으로 

가정할 경우에 한 개체가 에 속할 확률은 두 조사자료를 위한 표본 

중 하나의 표본에 포함될 확률과 동일하며 이는 두 조사자료를 위해 계산

된 개체 포함확률의 합으로 표현된다는 것이다. 

언급한 과정을 통해 생성된 가중치는 기본적으로 각 개체가 서로 다른 

두 조사를 위한 표본에 포함될 확률에 근거한 설계 가중치(sampling 

weight)로 이해할 수 있으며, 이중 표집틀(dual frame) 조사자료의 자료 

분석을 위해 일차적으로 생성되는 설계 가중치와 동일한 방식을 통해 유

도되었다. 두 조사자료의 분석 대상 모집단이 동일하다는 가정하에서 분

석을 위한 최종 가중치의 산출을 위해 제안된 설계 가중치를 조정할 수 

있다. 유한 모집단에 대한 보조정보를 이용한 가중치 조정 방안으로는 사

후층화, 레이킹, 회귀 방안 등이 흔히 고려된다(Déville and Särndal, 

1992). 

  3. 마이크로데이터 연계의 한계

앞에서 언급한 여러 가지 연계방안들의 사용과 이를 통해 생성된 데이

터의 사용을 위해서는 기본적으로 조건부 독립에 대한 가정이 만족되어

야 한다. 특별히 데이터 연계의 목적이 두 데이터에 함께 포함되지 않은 
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  및   의 분포에 대한 분석에 있는 것을 감안할 때 조건부 

독립의 가정은 매우 강력한 가정이며, 연계된 데이터의 분석방안에 따라

서는 마이크로데이터 연계 자체의 필요성에 대한 재검토를 요구하는 사

항이 될 수 있다. 

예를 들어, 연계된 마이크로데이터를 이용하여 다음과 같은 다중회귀

모형(multiple regression model)을 적합하는 경우를 고려하자.  

        

    .

만약 조건부 독립의 가정,      이 만족되면 위 다중회

귀모형에서 가 주어졌을 때 와 의 선형관계의 정도를 나타내는 회귀

계수   이며, 따라서 마이크로데이터 연계의 목적인 다중회귀분석

은 그 의미를 상실하게 된다. 즉, 연계된 자료를 이용한 인과관계(causal 

relationship) 혹은 연관관계(association) 분석에서 두 데이터에 각각 

존재하는 두 변수 와 의 가 주어졌을 때 조건부 연관관계는 조건부 

독립성 가정에 의하여 존재하지 않게 된다. 즉, 조건부 독립성의 가정은 

연계된 자료의 분석에서 중요한 제약 조건이 되는 문제가 발생한다.   

 여기에서는 실제 조건부 독립의 가정이 만족되지 않음에도 불구하고 

연계가 이루어진 경우에 조건부 독립의 가정이 마이크로데이터 연계 결

과에 미치는 영향을 살펴보기 위하여 수행한 간단한 모의실험 결과를 살

펴보고자 한다. 

모의실험을 위해서 조건부 독립 가정이 만족하는 경우와 그렇지 않은 

경우를 고려하여 두 종류의 데이터를 생성하였다. 이를 위해서 와  모

두 의 선형함수에 오차를 더해 생성하되 오차항의 독립에 대한 가정을 
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달리하여 와 를 생성함으로 조건부 독립이 만족하는 경우와 그렇지 

않은 경우의 데이터를 생성하였다.  각 데이터를 생성하기 위하여 사용한 

구체적인 모형은 각각 다음과 같다.

◼ 조건부 독립을 만족하는 데이터 생성 모형 

    

    

∼  ⊥

 ∼   ∼  ⊥

◼ 조건부 독립을 만족하지 않는 데이터 생성 모형 

    

    

∼    

 ∼   ∼

데이터 연계 방안으로는 를 이용하여 크기가 10,000인 두 데이터를 

각각 50개의 그룹으로 나누고 각 그룹정보를 이용한 랜덤 핫덱 방안과 조

건부 평균 핫덱을 고려하였다. 즉, 각 그룹 내에서 랜덤 핫덱과 평균 핫덱

을 적용하여 와 값을 대체하여 연계된 데이터를 작성하였다. 연계된 

데이터를 통해 계산된 조건부 상관계수에 대한 결과는 다음의 표와 같다. 
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〈표 5-2〉 조건부 상관계수 결과 

  참값 랜덤 핫덱 연계 평균 핫덱 연계

Conditionally Independent -0.0037 -0.0037 0.0065

Conditionally Dependent 0.9999 0.0014 0.8950

<표 5-2>의 값들은 가 주어졌을 때 계산된 와 의 조건부 상관계

수를 나타낸다. 첫 행은 조건부 독립의 조건이 만족하는 데이터의 결과

를, 둘째 행은 그렇지 않은 경우의 결과를 나타내고 있다. 참값 열은 실제 

조건부 상관계수로, 모의실험의 경우에는 모든 변수의 참값을 알기 때문

에 계산할 수 있다. 두 연계 방안을 통해 생성된 마이크로 연계 데이터를 

이용하여 계산된 조건부 상관계수는 각각 랜덤 핫덱 연계 행과 평균 핫덱 

연계 행에 주어져 있다.

조건부 독립성 가정이 만족된 경우에는 두 연계 방안 모두에서 조건부 

상관계수에 대한 타당한 결과가 산출되었음을 확인할 수 있다.그러나 조

건부 독립의 가정이 만족되지 않는 경우에는 두 방안이 매우 상이한 결과

를 제공하고 있다. 특히 랜덤 핫덱 방안은 조건부 독립의 가정으로 인하

여 실제 조건부 상관계수가 거의 1임에도 불구하고 연계된 데이터를 이

용하여 산출된 결과는 조건부 상관계수가 0.0014로 나타나는 것을 확인

할 수 있다. 상대적으로 평균 핫덱은 비록 과소 추정을 하고는 있으나 랜

덤 핫덱 방안보다 타당한 결과를 제공하고 있음을 확인할 수 있다. 다만, 

본 절에서 고려한 모의실험은 매우 제한적이며 이러한 결과를 일반화하

기 위해서는 추가적인 이론연구 및 실증연구가 심도 있게 진행되어야 할 

것이다.

현재까지의 마이크로데이터 연계 방안에 대한 연구는 주로 주어진 조
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건부 독립의 가정하에서 서로 다른 연계 방안들의 비교와 실제 적용 결과 

분석 및 활용 가능성 부분에 국한되어 왔다. 그러나 앞서 살펴본 바와 같

이 조건부 독립성의 가정이 만족될 경우에는 연계 데이터 생성의 목적인 

다양한 연관관계 분석이 제한적이며, 또한 조건부 독립의 조건이 만족하

지 않는 경우에는 연관관계 분석에 대한 결과의 통계적 타당성이 심각하

게 훼손될  수 있다. 이러한 사실을 고려하여 추후에는 조건부 독립성 가

정의 만족 여부와 상관없이   및   의 분포 내지 공분산 구

조를 일정 수준 이상으로 추정할 수 있는 마이크로데이터 연계방안에 대

한 연구가 이루어져야 할 것이다. 또한 조건부 독립의 가정이 만족되는 

경우에도 마이크로 연계 과정에서 발생하는 추가적인 분산을 추정할 수 

있는 방안에 대한 연구 역시 이루어져야 할 것이다.  
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2016년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영 연구 사업에서는 2014

년에 개편된 데이터 중심의 보건복지데이터포털을 각 항목별로 업데이트

하고, 고도화하는 작업을 진행하였다. 보건복지데이터포털 이용자의 과

거 행동 패턴 데이터를 바탕으로 하여 신규 이용자에게 필요한 정보를 제

시하여 추천 자료를 제공하고자 추천 시스템을 개발하였으며, Data 

Bank의 Deposit data 섹션을 구축하여 향후에 원외 연구자들에게 ‘데

이터 위탁관리 및 공유 서비스’를 제공하고자 하였다. 2015년에 구축한 

인포그래픽스와 통계시각화는 올해에도 지속적으로 콘텐츠를 제공하고

자, 연구원에서 생산한 2015년 전국 출산력 및 가족보건·복지 실태조사 

결과를 중심으로 하여 작업하였다.  

데이터에 대한 수요자의 요구와 관심이 높아지고 있는 이 시점에서, 보

건복지데이터포털의 고도화 방향은 추천 시스템의 고도화와 마이크로데이

터 연계 연구라고 할 수 있다. 추천 시스템은, 동일 저자의 다른 자료 추천, 

이 자료와 같이 본 자료 추천 등의 기본적인 정보만을 제공해 주는 단계에

서 나아가 이를 확장하여 이용자별로 실제 이용하는 페이지들에서 노출되

는 주제와 관련된 추천 기능도 개발하여야 한다. 보건복지데이터포털에 적

용할 수 있는 추천 시스템의 난이도를 조절하고 단계적으로 확장하여 이용

자들에게 향상된 시스템으로 지속적인 서비스를 제공해야 할 것이다. 

마이크로데이터 연계는 조사환경의 악화로 인해 어려워진 데이터 수집

의 효율적인 통계 생산 대안으로 제시할 수 있다. 기존 포털은 데이터로

부터 가공된 통계표를 제공하는 메타정보 제공 측면이 강했다면, 현재는 
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다양한 마이크로데이터를 제공하여 이용자가 직접 심층 분석 할 수 있는 

환경을 구축한 데이터 제공 서비스가 중심이다. 향후 보건복지데이터포

털의 방향성은 맞춤형 데이터 제공 및 네트워크 구축이라고 할 수 있다. 

맞춤형 데이터 제공은 단일의 데이터 제공뿐만 아니라, 이용자가 원하는 

여러 데이터와 변수를 선택하면 신뢰성 있는 통합데이터를 제공하는 것

을 의미한다. 앞서 5장에서 언급한 것처럼, 통합데이터 제공에서 중요한 

부분은 데이터 연계 결과에 대한 평가와 통합 데이터의 가중치 부여이다. 

이를 위해서, 데이터 연계에 관심 있는 연구자들로 구성된 네트워크를 통

해 마이크로데이터 통합 연계 활용사례 발표와 한계점을 논의할 수 있는 

장을 마련하는 것이 필요하다. 보건복지데이터포털은 앞으로 마이크로데

이터 연계 섹션(data linkage section)을 구축하여 마이크로데이터 통합 

연계 연구와 관련된 논문 제공, 데이터 연계 방법 공유, 매뉴얼 개발, 질

의응답(Q&A) 등으로 데이터 연계 네트워크의 구심점이 되는  중요한 역

할을 할 수 있다.

〔그림 6-1〕 보건복지데이터포털의 방향성
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〔그림 6-2〕 보건복지데이터포털의 구성도 2
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올해의 보건복지데이터포털 주요 연구내용과 방향성을 현재 포털 홈페

이지에서 살펴보면 [그림6-2]와 같다. 기존의 보건복지데이터포털 서비

스인 연구DB, Data Bank, 사회보장통계, 공간정보통계, 해외자료, 인포

그래픽스 section은 업데이트 및 개편을 통해 유지하되, 포털 이용자의 

축적된 정보로 연구DB 및 Data Bank section에 추천 시스템을 구축하

여 이용자 맞춤형 정보를 제공하고자 하였다. 추천 시스템은 다양한 방법

으로 고도화할 수 있기 때문에 4장의 이론적 검토를 바탕으로 하여 단계

적으로 확장될 수 있도록 한다. 그리고 앞서 언급한 것처럼 데이터 연계

에 대한 수요가 증가함에 따라, 2017년에 데이터 연계 section을 구축하

여 6장의 이론적 내용 및 관심사 등을 연구자들이 공유할 수 있도록 구축

할 예정이다. 

기존의 포털시스템 서비스, 추천 시스템, 데이터 연계 section은 유기

적인 연관성을 가질 수 있다. 기존의 포털시스템으로 축적된 정보를 이용

하여 추천 시스템을 구축하고, 구축된 추천 시스템을 통해 인기가 높은 

데이터를 파악할 수 있다. 또한, 추천 시스템으로 연관성을 분석하여 연

관성 높은 연구과제 및 데이터를 연계할 수 있는 데이터 후보군으로 선정

하여 통합데이터를 구축하고, 의미 있는 결과를 통계 시각화 및 인포그래

픽으로 제공하도록 한다. 

보건복지데이터포털에서 앞으로 연구적인 성격을 강화하고 연구자들

이 소통할 수 있는 공간을 마련하여 다양한 정보를 제공한다면, 통계청의 

국가통계포털(KOSIS), 사회과학자료원의 사이트와 차별화될 수 있을 것

이다. 또한, 보건복지통계정보 서비스 환경 고도화 및 지속 가능한 시스

템 운영을 위해, 운영진은 주기적으로 생산되는 자료의 업데이트와 신규 

자료의 등록을 꾸준히 하여 이용자들에게 질 높은 통계서비스를 제공해

야 할 것이다. 보건복지데이터포털 콘텐츠와 User Interface는 이용자들
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의 만족도를 높일 수 있는 중요한 사항이므로 이 부분에 대해 끊임없이 

고민하고 노력을 기울인다면, 보건복지데이터포털은 보건복지 분야에서 

독보적인 존재로 자리매김할 수 있을 것이다.
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■ 서비스 제공

  ○ 통계DB: 통계지표별로 정보를 제공하며 통계청의 e-나라지표와 국가

통계포털(KOSIS)에 링크하여 서비스하고 있음.

  ○ 통계발간물: 보건복지연보 및 백서, 주제별 통계관련 발간물 정보를 

게시하여 첨부파일로 내려받을수 있도록 하며, 주요지표 100선에 대

해서는 연도별 수치와 그래프를 한눈에 볼 수 있도록 제공함(단, 엑셀 

등의 파일 형태로는 제공하지 않음).

■ 특이 사항

  ○ 통계국민제안, 자료문의가 가능한 고객참여 메뉴가 있어, 이용자들이 

현재는 생산되지 않은 보건복지 통계지표를 제안할 수 있고, 필요한 

통계지표를 습득할 수 있는 정보 또는 경로를 제공함.

  ○ 많이 본 통계자료가 메인페이지에 표시되는 것이 장점임.

  ○ 메인화면의 ‘보건복지통계DB 찾기’를 클릭하면 보건복지주제별, 기

념일별, 통계명에 따라 이용자가 쉽게 검색할 수 있음. 
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포털명
한국여성정책연구원

성인지통계 정보시스템
http://gsis.kwdi.re.kr
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포털명
한국여성정책연구원

성인지통계 정보시스템
http://gsis.kwdi.re.kr



176 2016년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영

포털명
한국여성정책연구원

성인지통계 정보시스템
http://gsis.kwdi.re.kr
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포털명
한국여성정책연구원

성인지통계 정보시스템
http://gsis.kwdi.re.kr
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포털명
한국여성정책연구원

성인지통계 정보시스템
http://gsis.kwdi.re.kr
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포털명
한국여성정책연구원

성인지통계 정보시스템
http://gsis.kwdi.re.kr
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■ 서비스 제공

  ○ 메인화면: 총 열 가지의 콘텐츠(사이트맵, 검색, 인포그래픽, 주요지표

바로가기, 통계db주제별 바로가기, 알림창, 성평등지수/간행물/마이

크로데이터, 통계DB업데이트/보도자료, 통계리포트, 관련사이트)를 

한 번에 보여 줌. 

  ○ 통계DB: 주제별, 지역별, 출처별, 국제(주제별, 기관별), 특화(여성정

책연구원에서 재분석한 통계)로 나눠 제공하며, 통계청과 연계 없이 

직접 입력함. 또한 새 창(마이플랫폼 등)으로 통계표가 열리는 것이 아

니라 화면에 보일 수 있도록 통계표 시스템을 구축함.

  ○ 테마통계: 성평등지수, 주요지표, 통계리포트, 도표로 보기, 지도로 보

기의 탭으로 구분하였음. 성평등지수에 대해 국가, 지역, 국제별로 정

보를 제시하였으며, 주요지표는 통계와 관련된 그래프, 자료해석, 의

미분석, 이용상 유의점 등을 함께 제공함. 통계리포트는 1~4일 간격으

로 성인지통계를 그래프와 함께 제공함.

  ○ 마이크로데이터: 여성정책연구원에서 제공하고 있는 마이크로데이터

는 ‘전국다문화가족실태조사(2012)’ 1건이지만, 별도의 회원가입 없

이 마이크로데이터를 신청할 수 있음.

  ○ DB업데이트 & 보도자료: 매주 통계기관(통계청 등)에서 작성하는 성

인지 관련 통계표가 업데이트되고. 성인지관련통계가 배포되었을 때 

제목만 클릭하면 각 기관에서 제공한 보도자료를 새 창으로 연결해 줌

  ○ 이벤트: 월마다 정기 이벤트를 시행하며, 성인지통계 문제의 답을 해

결하기 위해 이용자들은 통계DB를 찾아야 함. 이는 통계청 이벤트와 

유사함.

■ 특이 사항

  ○ 성별 통계에 대한 모든 정보가 담겨 있으며, 마이크로데이터를 재분석

하여 통계를 보여 줌.

  ○ 회원가입을 하지 않아도 됨(개인정보의 수집 및 보유 참고).
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포털명 서울연구원 서울연구데이터서비스 http://data.si.re.kr
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포털명 서울연구원 서울연구데이터서비스 http://data.si.re.kr
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포털명 서울연구원 서울연구데이터서비스 http://data.si.re.kr

                             

■ 서비스 제공

  ○ 통계연구시리즈: 각종 정책관련 지표를 지도와 그래프로 시각화한 연

구 결과의 원문을 제공하며, 특히 지도로 본 서울 연구에 대해서는 분

석결과 데이터도 직접 내려받을 수 있도록 제공함.

  ○ 주제별데이터: 서울시, 통계청, 국토교통부, 행정자치부 등 관련 기관

으로부터 활용도 높은 데이터를 제공받아 주제별로 재정리하여 제공

함. 현재 인구가구, 주택건축, 산업분야(일부)를 공개하고 있으며, 추

후에 교통, 안전환경, 토지이용, 도시재생 등에 대한 데이터를 순차적

으로 공개할 예정임.

■ 특이 사항

   ○ 조사데이터: 서울연구원에서 진행한 서울서베이, 가구통행실태조사, 

도시생태현황조사(준비 중)와 각 연구과제의 성과 자료(준비 중)를 무

료로 제공함.



184 2016년 보건복지통계정보 통합 관리 및 운영

  ○ 서울연구논문 공모전: 공공데이터와 빅데이터에 대한 개방․활용을 장

려하고 서울시청에 대한 학술연구를 활성화하고자 2013년부터 시작

하여 현재 4회를 맞이하였고, 작년에 한국보건사회연구원 한국의료패

널과 환자조사의 공공데이터를 제공한 바 있음. 4회는 서울시연구원 

제공 가능 데이터, 서울시 빅데이터캠퍼스 활용 가능 빅데이터, 서울

시 정책사례 데이터 목록 등 더욱 다양하고 방대한 데이터를 가지고 

논문 공모전을 진행함.
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포털명
산업통상자원부·산업연구원 

산업통계 분석시스템(ISTANS)
http://istans.or.kr
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포털명
산업통상자원부·산업연구원 

산업통계 분석시스템(ISTANS)
http://istans.or.kr

■ 서비스 제공

  ○ 산업별, 주제별, 미래유망산업, 통상․ 무역, 주요정책평가 통계로 구분

하여 제공되며, 표와 그래프를 한눈에 볼 수 있음.

  ○ 그래프로 보는 통계자료라고 하여 인포그래픽 수준은 아니지만, 지표

의 그래프를 이미지화하여 제공함.

■ 특이 사항

  ○ 국가통계포털(KOSIS)과 링크되어 있지 않고 바로 지표별 엑셀파일을 

내려받을 수 있도록 구축됨.

  ○ 논문 경진대회(공모전) 개최

  ○ Smart RSS를 제공하여 이용자가 주로 사용하는 통계지표를 범주별

로 스크랩할 수 있음.

  ○ 통계정보 등을 확인하려면 반드시 회원가입을 해야 함.
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포털명
한국보건산업진흥원

보건산업통계
http://khiss.go.kr
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■ 서비스 제공

  ○ 보건산업통계: 의약품, 의료기기, 화장품, 식품, 의료서비스 등 주제별

로 통계표를 제공하며 오른쪽 간편 서비스를 통해 산업별, 주제별, 기

관별 통계지표를 서비스함. 

  ○ 보건산업통계 DB뿐만 아니라 산업분석정보, 보고서/간행물, 웹진 등

을 발간하여 제공하며, 보건산업과 관련된 보도자료 및 통계뉴스에 대

한 정보를 매일 제공함.

■ 특이 사항

  ○ 모든 통계지표 서비스는 통계청 국가통계포털(KOSIS)과 링크로 연

결함.
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포털명
한국청소년정책연구원

한국 아동·청소년 데이터 아카이브
http://archive.nypi.re.kr
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■ 서비스 제공

  ○ 청소년정책연구원에서 수행하는 횡단조사와 패널조사에 대한 조사개

요 및 마이크로데이터, 보고서 정보를 제공함.

■ 특이 사항

  ○ 연구과제별로 추진되었던 아동/청소년 관련된 조사를 효율성 제고와 

신뢰성 확보, 예산절감 등을 고려하여 통합조사로 실시함.

  ○ 조사마다 제공되는 데이터 형태(SPSS, SAS, STATA)가 다르지만 데

이터 제공이 무료임.

  ○ 우리 원 한국복지패널, 한국의료패널 홈페이지와 유사함.
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포털명
한국노동연구원 KLI 노동통계 
Archive, 한국노동패널조사

http://www.kli.re.kr
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■ 서비스 제공

  ○ KLI 노동통계 Archive: 한국노동연구원 발간물 노동통계의 일부 내용

을 발췌하여 엑셀파일로 정리하여 제공함.

  ○ 한국노동패널조사: 우리 원 한국복지패널, 한국의료패널 홈페이지와  

유사함.
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포털명
한국조세재정연구원

조세·재정통계
http://www.kipf.re.kr
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■ 서비스 제공

  ○ 한국노동연구원 홈페이지와 마찬가지로, 한국조세재정연구원 홈페이

지 내에, 조세와 재정관련 통계를 엑셀파일 형태로 제공함.

  ○ 주요 지표에 대해 인포그래픽스를 제공함.
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포털명 한국생명공학연구원 KRIBB http://portal.kribb.re.kr
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포털명 한국생명공학연구원 KRIBB http://portal.kribb.re.kr

■서비스 제공

  ○ 바이오정보에 대한 여러 사이트를 소개하는 포털로 20여 개의 생명공

학관련기관의 정보를 수집하고 있으며, 생명공학관련 궁금증을 해결

해 주기 위해 전문가 상담실을 운영함.
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포털명 사회과학자료원 http://kossda.or.kr
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■ 서비스 제공

  ○ 정치, 경제, 사회, 심리, 문화 등 사회과학 전 영역에 걸친 양적 및 질

적 자료, 연구문헌을 소장하여 필요한 이용자에게 제공함.

  ○ 연구보고서를 발간하며 이용자들에게 통계방법론 교육 서비스를 제공

함(비용 지불).

  ○ 온라인 통계분석 시스템(Networked Social Science Tools and 

Resources)을 제공하여 이용자들이 웹상에서 통계 분석을 할 수 있

도록 구현함.

■ 특이 사항

  ○ 다양한 양적, 질적 자료를 관리하고 제공함.

  ○ 온라인 통계분석 시스템을 제공함.
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포털명
미래창조과학부·

정보통신정책연구원 ITSTAT
http://www.itstat.go.kr
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포털명
미래창조과학부·

정보통신정책연구원 ITSTAT
http://www.itstat.go.kr

■ 서비스 제공

  ○ ICT에 대한 주요 통계를 한눈에 파악할 수 있도록 미래부가 정보통신

정책연구원을 통해 운영함. 거시경제, ICT 산업, SW 산업, 통신·방

송, 정보화·ICT활용, 연구개발, 우편금융, 국제ICT 지수 등에 대한 통

계를 제공함.

■ 특이 사항

  ○ 최근 자료 갱신이 늦다는 지적을 받음.
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포털명 한국개발연구원 경제정보센터 http://eiec.kdi.re.kr
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포털명 한국개발연구원 경제정보센터 http://eiec.kdi.re.kr

■ 서비스 제공

  ○ 경제정책정보: 경제관련 부처 및 소속기관에서 발표하는 보도자료 및 

정책 해설자료와 국내외 우수기관에서 발표한 연구자료들을 매일 수

집․선별․분류하여 DB에 구축하고 홈페이지, 이메일서비스, 모바일 등 

온라인 정보화 수단을 이용하여 실수요자에게 신속하게 제공함.

  ○ 경제정보: 월간 『나라경제』와 Economic Bulletin 등 정기 간행물을  

 제공함.

  ○ 경제교육: 『click 경제교육』을 발간하여 전국, 고교생 경제한마당, 교

사 경제연수, 시민사회 경제교실, 청소년 경제교실 등 다양한 경제교

육에 콘텐츠를 제공함.
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■ 특이 사항

  ○ 경제 통계 관련 자료는 경제정책정보에서 경제부처 및 관련기관의 정

책해설자료 및 보도자료를 제공함.

  ○ 한국개발연구원(KDI)은 15개 경제부처가 만드는 국내 유일의 경제 정

책 정보지 ‘나라경제’ 간행물을 월간으로 제공하고 있음. 인포그래픽

스로 이용자에게 신선하게 정보를 전달함.

  ○ Chrome 브라우저에서는 문제가 없지만, Explorer 브라우저 속성에 

따라 호환성 문제가 발생함.
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부록 2. 보건복지데이터포털 제공 인포그래픽스
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인포그래픽스 기혼여성(15세~49세)의 임신·출산·양육 행태

■ 주요 내용

  ○ 결과 배치: 소주제별(자녀필요성, 육아지원, 임신실태, 출산실태) 주요 

문항들에 대한 응답 배치에서 저작물 중심에 임신부 그림을 오게 하여 

기혼여성에 대한 조사결과물임을 표현함.

  ○ 시각화:  임신부, 태아, 아이를 안은 할머니, 임신테스트기 등의 연상

이미지를 활용하여 조사결과표보다 쉽고 빠르게 정보를 전달함.
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인포그래픽스 기혼여성(15세~49세)의 임신·출산·양육 행태

■ 자료 출처

  ○ 활용자료 표시: 부제에 조사이름을 기재하고, 저작물 하단에 “이삼식 

외. (2016). 2015년 전국 출산력 및 가족보건·복지 실태조사. 한국보

건사회연구원.” 보고서의 주요 연구 결과임을 밝힘.

  ○ 보건복지데이터포털의 주소와 해당 저작물의 기획자를 제시함. 보건

복지데이터포털사이트를 홍보하고, 담당자에게 관련 내용을 문의할 

수 있음.

■ 저작권

  ○ 해당 저작물의 저작권이 보건복지데이터포털에 있음을 하단에 제시하

고, 비영리적 목적에 한하여 이용자들이 재사용할 때 출처를 제공함.
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인포그래픽스 미혼남녀(만 20세~44세)의 결혼·출산관련 태도
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인포그래픽스 미혼남녀(만 20세~44세)의 결혼·출산관련 태도

■ 주요내용

  ○ 전체 저작물의 왼편과 청색은 남성의 응답, 오른편과 적색은 여성의 

응답으로 통일성 있게 구성함.

  ○ 조사결과의 소주제별 응답내용을 슬라이드형으로 분할하여 결혼계획

부터 1자녀 이하 출산 희망 이유까지 시간순으로 전개함.  

  ○ 부문별 요약사항을 소주제 제목 아래에 기재함(본인의 결혼계획, 현재

까지 결혼하지 않은 이유, 결혼정책 욕구 요약).

  ○ 보기항목을 메타포(metaphor)로 표현함(예: 주택마련곤란=집 그림).

  ○ 시각화로 표현한 주요결과 이외의 세부사항을 부문별 하단에 문자로 

제공하여 정보 누락을 방지함.
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인포그래픽스 미혼남녀(만20세~44세)의 결혼·출산관련 태도

■ 자료 출처

  ○ 활용자료 표시: 저작물 하단에 “이삼식 외. (2016). 2015년 전국 출

산력 및 가족보건·복지 실태조사. 한국보건사회연구원.” 보고서의 주

요 연구 결과임을 밝힘

  ○ 보건복지데이터포털의 주소와 해당 저작물의 기획자를 제시함. 보건.

복지데이터포털사이트를 홍보하고, 담당자에게 관련 내용을 문의할 

수 있음.

■ 저작권

  ○ 해당 저작물의 저작권이 보건복지데이터포털에 있음을 하단에 제시하

고, 비영리적 목적에 한하여 이용자들이 재사용할 때 출처를 제공함.





 간행물회원제 안내 

 ▶ ▶ 회원에 대한 특전
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