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❖ 근골격계, 심혈관계질환 등 여성농업인이 취약한 질환에 대한 건강검진 

및 예방상담 지원으로 여성농업인의 건강복지를 증진하고자 함

Ⅰ  사업개요

□ 근거법령

○ 「여성농어업인 육성법」제11조의3(여성농업인 건강관리 지원사업의 시행)

○ 「농어업인의 삶의 질 향상 및 농어촌지역 개발촉진에 관한 특별법 제14조

(농어업인 질환 예방·치료 등 지원)

□ 사업 주요내용

○ (지원내용) 여성농업인 취약 질환에 대한 건강검진 및 예방상담 지원

 ○ (지원대상) 세종특별자치시에 거주하면서 51~70세*(2025.1.1. 기준)인

홀수년도 출생 여성농업인**
    * 1955.1.1. ∼ 1974.12.31. 기간 출생자

   ** 농업경영체 등록 여성(경영주, 공동경영주, 경영주외 농업인)

○ (사 업 비) 85,800천원(국비 50%, 시비 40%, 자부담 10%)

○ (사 업 량) 390명

○ (사업단가) 1인당 22만원(자부담 22천원)

○ (사업기간) 2025. 6. ~ 12.

Ⅱ  세부내용

□ 검진방법

 ○ 검진절차
  - 검진대상자 선정·통지 후 검진 의료기관에 전화 사전 예약하여 방문, 
검진 실시 ※ 검진 당일 수검자 신분증 필히 지참

2025년 여성농업인 특수건강검진사업 추진계획
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여성농업인

➡
읍·면·동

➡
시

➡
여성농업인

➡
검진 의료기관

신청서 제출
신청서 접수, 

접수결과 제출
대상자 선정,

검진 안내(문자)
검진 예약·방문 검진 시행

○ (검진 의료기관) 엔케이세종병원(한누리대로 161, ☎044)850-7888)

 ○ (검진기간) '25.7.28.(월) ∼ 11.28.(금)

   ※ 업무 추진 현황에 따라 변동 가능

□ 검진내용

○ 건강검진
영 역

(유해요인)
검 진 항 목

농약중독감시
(농약)

농약노출·증상평가도구, 급성농약중독평가(의사)

근골격계질환
(중량물, 작업환경)

슬관절(Both Knee; Rosenberg view)

요추(L-spine; AP/Lat)

수골(Both hand; AP)

근골격계증상·신체부담평가도구, 추가설문(상지증상; Quick DASH, 하지
증상; WOMAC-SF, 요통; ODI), 근골격계질환 진찰과 판정(의사)

골절위험도
(낙상)

골밀도검사(DEXA; 요추와 대퇴골 또는 QCT, QUS; 검사 측정 부위 수정)
* 54, 60, 66 세 제외

손상조사설문

심혈관계질환
(온열, 스트레스)

총콜레스테롤, HDL 콜레스테롤, LDL 콜레스테롤, 중성지방
* 만 52, 56, 60, 64, 68 세만 실시

헤모글로빈(HbA1C)

폐질환
(분진)

폐활량검사(기류용적폐곡선) 또는 COPD-6 검사

○ (예방교육) 근골격계질환, 농약중독, 낙상사고, 심혈관계질환 예방

교육 및 상담

Ⅲ  대상자 선정 절차

□ 사업신청

○ (신청기간) 2025.6.23.(월) ~ 7.22.(화)

○ (신청방법) 주민등록지 읍·면·동사무소 방문 신청

○ (구비서류) 신청서(서식 1), 신분증, 농업경영체 등록확인서*
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  * 읍·면·동 사업 담당자는 전산(행정정보공동이용 등)확인을 통해 신청인 구비서류를 최소화 

할 수 있으나 신청인이 행정정보공동이용 등 미동의 시, 신청인이 관련 서류를 구비하여야 함

□ 대상자 선정

 ○ (읍·면·동) 신청자 자격 확인 후 농업정책과로 신청 명단(서식 2) 제출

   ※ 신청서 및 농업경영체 등록확인서는 읍·면·동 보관

 ○ (농업정책과) 예산범위 내 대상자 선정 우선순위에 따라 대상자 선정
   ※ 사업량 390명의 120%를 대상자로 선정하여 낮은 수검율('25.6.7.기준 전국 22.9%) 보완

□ 대상자 선정 우선순위

 ○ ①농촌(읍·면) 거주자, ②고령자, ③영농기간(농업경영체 등록 기간, 연단위), ④영농규모
   ※ 동 거주자는 당해년도 농업인수당 수령이 가능한 사람으로 한정

Ⅳ  향후 계획

 ○ (사업홍보) 읍·면·동주민홍보, 사업대상자에문자발송, 보도자료 배포 등

 ○ (검진안내) 검진 대상자(사업 선정자)별 검진절차 안내 문자 발송

   ※ 수검율 저조 시 전화 등 대상자 검진 독려 협조 요청


