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불평등한 위기와 영향, 그리고
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세계보건기구(World Health Organization, 이하 WHO)가 코
로나바이러스감염증-19(이하 코로나19) 팬데믹을 선언한지 1년이 지
났다. 지금까지 1억 명이 넘는 인구가 코로나19에 확진되었고, 사망
자 수도 2백 40만 명을 넘었다.1) 

코로나19는 감염병 자체로서의 위험성을 넘어 치명적인 사회경제
적 2차 피해를 불러와 전 세계적으로 사람들의 삶을 위협하고 있는
데, 그 영향은 기존 취약성이 높은 지역에 더 가혹하게 나타났다. 이
동 제약으로 인해 보건의료 서비스 접근성이 감소해 코로나19가 아
닌 말라리아 등 다른 질병이나 영양실조로 인한 인명 피해도 발생했
다. 빈곤이 가장 극심한 사하라이남 지역의 국가에는 국경 봉쇄로 인
해 식량 수입이 어려워져 기존의 식량 부족 현상이 더욱 악화되었다. 

많은 국가에 휴교령이 내려졌지만 인터넷 등 인프라가 구축되지 
않은 지역에서는 온라인 수업 기회마저 제한적이었다. 또한 학교의 
보호 기능이 중단되자 아이들은 조혼, 가정 폭력, 아동 노동 등 다양
한 폭력에 노출되었다. 이러한 영향 및 위기는 분쟁 지역, 난민촌 등 
취약 지역에 더 치명적인 영향을 끼쳤고, 코로나19 이후 인도주의적 
지원이 필요한 아동과 가족들의 수가 2.5배 증가할 것으로 예상되며, 
지속가능발전목표 달성을 위한 범지구적 노력을 저해하고 누구도 소
외시키지 않겠다는 원칙을 위협하고 있다. 

이와 같은 불평등한 위기와 피해에 대응하기 위해 월드비전은 70
개국 5천8백여만 명을 대상으로 ①감염병 확산 예방 활동, ②보건 시
스템과 인력 역량 강화, ③코로나19 영향을 받은 아동에 대한 교육, 
아동 보호, 식량 안보, 생계 지원, ④아동보호를 위한 옹호와 연대활
동을 진행했다. 

이번 호 이슈브리프를 통해 코로나19가 불러온 불평등한 위기와 
그에 대한 월드비전의 대응을 분석하고, 이를 바탕으로 다음과 같이 
사업 및 정책에의 함의를 도출하였다. 

• 취약 및 개발도상국 대응 지속
- �분쟁피해지역과 같이 기존의 분쟁과 자연재난으로 인해 취약

성을 갖고 있는 지역의 아동에 대한 지원을 강화해야 한다. 취
약 및 개발도상국의 신속한 코로나19 백신 도입을 위한 옹호 
및 대중 인식 제고를 실시해야 한다.

• Localization의 가속화 
- �코로나19 대응을 통해 현지 사업 파트너들의 역량이 강화되었

고, 이는 개발협력분야의 현지화(Localization)라는 큰 흐름 
안에서, 지역사회의 주인 의식을 향상시키고, 자립역량을 강화
시켜 사업의 성과와 지속가능성을 높일 수 있을 것이다.

• 아동 보호의 주류화 및 아동 참여권 보장
- �대응 사업을 수행할 때, 아동의 의미 있는 참여를 보장하는 동

시에, 코로나19 상황에서 정부 및 지역사회 주도 아동보호체
계가 작동할 수 있도록 모니터링 및 옹호 활동이 필요하다.

• 사회적 포용과 성평등
- �성별 및 기존 취약성에 따라 다르게 나타날 수 있는 코로나19의 

부정적 영향을 최소화 하기 위해 여아, 여성을 포함한 취약계층
에 대한 우선적인 지원과 지역사회의 인식 제고가 필요하다.

Summary

이슈브리프 제3호에서는 코로나19가 세계적 대유행(Pandemic)으로 선포된 이후 보건, 식량 및 생계, 교육, 아동 보호 영역에서의 
위기와 영향을 분석하고, 70여개국에서 진행된 월드비전의 글로벌 코로나19 예방 및 대응 사업 결과를 공유함으로써 

향후 코로나19 대응을 위한 국제개발협력 정책 및 사업에 함의를 도출하고자 한다.
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이 장에서는 월드비전이 지난 1년간 코로나19 대응 사업을 진행
한 취약국 및 개발도상국 70여개 국을 중심으로 파악된 아동과 주민
에게 닥친 복합적인 위기와 영향에 대해 소개한다.

1. 보건 영향 및 건강 위기 
 
 �코로나19 사망자의 12배 이상, 3천만 명 아동의 생명이 위협 

WHO는 아프리카의 코로나19 사망률이 3.7%로 전 세계 평균보
다 높은 상황이며, 2021년 1월 한 달간 아프리카에서 코로나19로 인
해 1만 6천 명이 사망해 곧 사망자가 1만 명에 육박할 것이라고 밝혔
다. 세계보건기구는 아프리카 21개국 중 66%가 중환자 치료 역량이 
부족하고 의료 종사자 24%가 번아웃 상태라고 밝혔다. WHO 아프리
카 지역사무소장 마시디소 모에티(Matshidiso Moeti)박사는 코로
나19가 확산되면 아프리카 의료 종사자와 의료 체계에 심각한 무리가 
발생할 수 있다고 경고했다.2)     

코로나19로 인한 의료 시스템의 과부하는 기초 보건의료체계의 
약화 및 붕괴를 가져오고 있다.3) 세계보건기구는 파상풍과 홍역에 대
한 예방접종보급율이 코로나19 이전 85%였으나 이후 20%로 감소
할 것으로 예측하였다.4) 이는 코로나19 팬데믹으로 인한 가족들의 경
제적 어려움, 코로나19 감염에 대한 두려움과 더불어 이동 제한 조치
의 영향의 결과이다.5)  많은 개발도상국에서 바이러스 확산을 막기 위
한 봉쇄령으로 인해 이동이 어려워지고 보건시설 운영시간이 제한되
었으며 아동과 주민들은 적시에 적절한 치료나 기초 보건 서비스를 
받지 못하고 있다.6) 실제로 아시아 지역의 경우 코로나19 이전과 이
후 병원 서비스에 대한 접근성이 27%감소했고, 지역 보건소 접근성
은 30%나 감소했다. 

한편 5세 미만 아동 사망 원인의 절반을 차지하는 영양실조도 코
로나19로 인해 증가한 것으로 나타났다. 지난 12개월 간 극심한 만성
영양실조를 겪는 5세 미만 아동의 숫자가 전 세계적으로 15%까지 증
가하였고 아프리카 일부에서는 20-25%까지 증가하였다.7) 이는 학교 
봉쇄로 인한 급식의 중단과 식품 가격 상승, 집합 금지로 인한 시장 폐
쇄 등 다양한 요인으로 인해 각 가정이 안정적으로 식량을 구비할 수 

1)　“WHO Coronavirus Disease (COVID-19) Dashboard”, WHO 홈페이지, 2021년 2월 17일 수정, 2021년 2월 18일 접속, https://covid19.who.int/
2)　WHO AFRICA. (2021). Rising mortality as Africa marks one year of COVID-19
3)　World Vision. (2020). COVID-19 Aftershocks: Secondary impacts threaten more children's lives than disease itself
4)　WHO. (2020). WHO and UNICEF warn of a decline in vaccinations during COVID-19 
5)　World Vision. (2020). Devastating Impacts and Risks of COVID-19 for Children
6)　World Vision. (2020). COVID-19 Aftershocks: Deadly Waves
7)　UN. (2020). Global Humanitarian Response Plan COVID-19
8)　World Vision. (2020). COVID-19 Aftershocks: Secondary impacts threaten more children's lives than disease itself
9)　World Vision. (2020). Devastating Impacts and Risks of COVID-19 for Children
10)　UNDP COVID-19 pandemic 홈페이지 https://www.undp.org/content/undp/en/home/coronavirus.html
11)　World Vision. (2020). COVID-19 Aftershocks: Out of time
12)　World Vision. (2020). Children’s voices in the time of COVID-19: Continued child activism in the face of personal challenges
13)　�Kelsey Piper, 「The devastating consequences of coronavirus lockdowns in poor countries」, VOX뉴스, 2020.04.18, 1쪽.  
         https://www.vox.com/future-perfect/2020/4/18/21212688/coronavirus-lockdowns-developing-world

없기 때문이다.8) 실제로 교육기관에서 제공하는 급식을 통해 식사를 
해결하던 2억6천만 명의 아동이 끼니를 굶고 있는 것으로 나타났다.9)  

2. 생계 영향과 식량 위기

 경제적 취약 계층에 가장 큰 타격, 10명 중 7명 소득 상실 

코로나19는 보건 위기를 넘어 사회경제적 위기로 이어졌다.10) 그 
결과 모든 곳에서 취약한 아동과 그 가족의 생계가 더 어려워졌다.11) 
전세계적으로 코로나19 이전 극심한 빈곤에 시달렸던 아동이 6명 중 �
1명이었으나 코로나19로 인해 최대 6천6백만 명 아동이 추가로 극
심한 빈곤으로 내몰릴 것으로 예측되었고, 8백만 명의 아동들이 아동
노동을 강요 받거나 위험한 환경에 노출 될 수 있는 상황이다. 실제로 
13개국 100여명의 아동을 대상으로 진행한 조사에 따르면 아동들은 
실제로 코로나19로 인해 빈곤이 심화되는 것을 느끼고 있다고 응답
했다.12) 

많은 국가에서 대부분의 일자리는 일용직 노동 등 사회적으로 비
교적 안정성이 떨어지는 비공식 경제에서 주로 이루어 지지만 봉쇄로 
인해 이러한 일자리는 사라졌고 수백만 명의 사람들이 소득원을 잃었
다.13) 아프리카 국가에서 69%의 사람들이 현재 소득이 50% 미만이

Background

[그림 1]  보건의료서비스 접근성 비교

의료서비스
접근

지역보건시설 
혹은 진료소 접근

산부인과
접근

봉사활동 혹은 
이동 진료팀 접근
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코로나19 이후코로나19 이전

출처: World Vision. (2020). Unmasking the impact of COVID-19 on Asia's 
most vulnerable children
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라고 보고하고 있다. 사회 보장 시스템이 부재하거나 취약한 아프리카 
대부분 국가의 경우 실직으로 인한 충격을 완화시킬 수 없어, 수백만 
명의 사람들이 빈곤과 굶주림에 직면하고 있다.14)  

월드비전은 아시아 태평양 9개국(네팔, 몽골, 미얀마, 방글라데시, 
스리랑카, 인도, 인도네시아, 캄보디아, 필리핀)의 335개 지역을 대상
으로 코로나19 영향 조사(Rapid Recovery Assessment)를 실시
한 결과 코로나19 이후 시골 및 도시빈민들의 가장 큰 우려가 생계
수단상실(loss of livelihood)인 것으로 확인되었다. 설문 참여 가구
의 63%가 완전히 혹은 심각하게 생계수단을 잃었다고 응답했다. 직
업 군으로 보면, 경제에서 가장 큰 비율을 차지하는 일용직 노동자들
이 가장 큰 타격(71%)을 받은 것으로 드러났다. 생계에 타격이 생긴 
이유로는 이동 제한(66%)이 가장 높게 나타났고, 그 외 교통의 제약
(34%), 재화/서비스 수요 감소(21%), 시장 판매용 물건 부재(20%) 
등이 언급 되었다.15)

14)　World Vision. (2020). COVID-19 Aftershocks: Deadly Waves.에서 IFPRI 홈페이지. 
         https://www.ifpri.org/blog/covid-19-lockdowns-are-imposing-substantial-economic-costs-countries-afri. 재인용.
15)　World Vision. (2020). Unmasking the impact of COVID-19 on Asia's most vulnerable children
16)　FAO. (2020). Understanding the impact of the COVID-19 pandemic on food security in Africa
17)　World Vision. (2020). Unmasking the impact of COVID-19 on Asia's most vulnerable children
18)　World Vision. (2020). Act Now: Experiences and recommendations of girls and boys on the impact of COVID-19

국제식량농업기구(Food and Agriculture Organization of 
the United Nations, 이하 FAO)는 코로나19 팬데믹 선언 이후 아
프리카 국가들 중 도로봉쇄, 이동제한, 국경봉쇄 등의 조치를 실시한 
국가들은 해당 조치로 인해 농업과 식량 안보에 영향을 받는다고 밝
혔다. 이는 아프리카 국가들은 곡식, 기름, 설탕, 육류, 유제품 둥 기본 
식품에 대한 수입 의존도가 높기 때문이다.  코로나19는 식량 최초 공
급에서 가공, 무역, 중개 및 최종 수요까지 영향을 미쳐, 아프리카 국
가 내 식량의 가격 상승 및 부족 문제를 야기하고 있다. 아프리카 국가
들의 식량 위기는 코로나19 이전에도 심각한 상황이었는데, 사하라 
이남 지역에만 2억 3천 5백만 명이 영양 실조 상태였고, 그 중 25%
인 5천8백여만 명이 아동이었다. 코로나19 이후에는 영양실조로 고
통 받는 아동의 수가 1억 1천만 명으로 증가할 것으로 예측된다.16) 

월드비전이 코로나19 팬데믹 선언 이후 아시아 지역에서의 가구 
식량 상황과 생계에 나타난 영향을 파악한 결과, 52%의 가구의 영
양에 가시적 영향을 미쳤고 1주일치 식품구입비가 21% 감소하였음
을 확인했다.17) 실제 보유한 식량이 전혀 없다고 응답한 가구가 25%, �
1주일치만 보유한 가구가 36%로, 60% 이상의 가구가 식량 부족을 
경험하고 있는 것으로 드러났다. 

3. 교육 위기와 아동 보호

 학교가 문을 닫자 10명 중 8명이 폭력을 경험 

코로나19 위기가 시작된 이후 감염병 차단을 위해 194개국에서 
학교 및 대학이 동시에 봉쇄/휴교에 돌입하였고, 16억 명 이상의 학
생들의 학습에 심각한 영향을 미쳤으며, 이는 전례 없던 교육의 위기
를 초래하였다. 21년 1월 말 기준, 전 세계 학생 인구의 절반이 넘는 �
8억 명의 학생들이 여전히 학교교육에 지장을 받고 있으며 휴교로 인
해 아이들은 중요한 배움 및 발달의 기회를 박탈 당했을 뿐만 아니라 
낮 동안 안전하게 보호받을 수 있는 공간을 잃게 되었다. 

월드비전이 6개 지역(아시아태평양, 동아프리카, 서아프리카, 남아
프리카, 라틴아메리카, 중동) 7~19세 아동 763명을 대상으로 조사한 
결과 응답자 82%가 코로나19가 교육에 영향을 주었다고 답했고, 응
답자 81%가 코로나19 이후 가정, 지역사회, 온라인에서 폭력을 경험
했다고 말했다.18) 아동에게 닥친 위기는 세 가지 양상으로 나타났다. 

[그림 2] 생계 영향 수준

심각하게 영향 받음

약간 영향 받음
영향을 받지 않음

완전히 영향 받음

중간 정도로 영향 받음

29%
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[그림 3] 조사대상 부문별 생계 영향
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[그림 4] 가구 보유 식량
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출처: World Vision. (2020). Rapid assessments in 14,000 households in 
World Vision programs in Asia
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1) 생계 영향으로 인한 폭력 노출
코로나19 팬데믹으로 가족들이 겪는 경제적, 사회심리적, 물리

적 제약으로 인해 신체적 착취, 조혼, 가정 폭력, 아동 노동과 같이 폭
력에 노출되는 아동이 증가했다. 월드비전은 아시아 9개국가에서 코
로나19 팬데믹이 가구의 생계에 미친 영향으로 인해 아동을 일터로 
보내는 경우가 6%이며, 고위험, 고강도의 노동에 노출되는 경우가 
8%(도시 응답자는 9%), 아동을 친척들에게 보내는 경우가 6%(도시 
응답자는 10%)임을 확인했다. 방글라데시의 경우에는 아동의 33%
이상이 고위험의 직업을 갖게 될 수 있음을 확인했다.19)  

2) 봉쇄령 및 휴교에 따른 학습 위기
휴교로 인해 교육을 받지 못하는 학생이 거의 1천 6백만 명에 달하

고, 23개 국가들이 전국 봉쇄령을 지속함에 따라 2억 2천 4백만 명의 
학생 혹은 전세계 학생 인구의 12.8%가 학습 위기를 겪고 있다. 1천 
1백만 명 이상의 여아를 포함한 2천 4백만 명의 아동들이 학교를 중
퇴할 수도 있으며 휴교로 인해 2억 6천만 명의 아동이 필수적인 학교 
급식을 받지 못한다. 

월드비전은 학교 휴교로 인해 아동들이 다음과 같은 어려움을 경
험하고 있음을 확인했다. 첫째는 정서적 어려움으로, 아동의 71%가 
휴교로 인해 정서적 고립감과 외로움을 느끼고 있는 것으로 나타났
다.20) 둘째는 학업의 어려움으로, 휴교가 지속되는 가운데 인터넷 환경이 
열악한 지역의 많은 학생들이 격리기간 동안 학업을 지속할 대안이 없는 
상황이다. 

19)　World Vision. (2020). Unmasking the impact of COVID-19 on Asia's most vulnerable children
20)　World Vision. (2020). Children’s voices in the time of COVID-19: Continued child activism in the face of personal challenges
21)　World Vision. (2020). COVID-19 AFTERSHOCKS: ACCESS DENIED
22)　UNHCR. (2019). Global Trends: Forced Displacement in 2019
23)　Reduced humanitarian access impedes response to rising cases of COVID-19. (n.d.). Retrieved February 22, 2021, 
         from https://www.wvi.org/newsroom/syria-crisis-response/reduced-humanitarian-access-impedes-response-rising-cases-covid-19

3) 청소년 임신과 조혼 위기 
월드비전 보고서에 의하면 코로나19 팬데믹으로 인한 휴교 기간 

동안 십대 임신이 크게는 65%까지 증가할 수 있으며, 성폭력 및 성
착취 위험이 증가할 가능성이 큰 것으로 나타났다. 십대 임신을 경험
한 뒤 수치와 오명 때문에 학교로 다시 돌아오지 못하는 여아들과 청
소년 어머니들의 수가 사하라 이남 아프리카에서만 약 백만 명이 넘
을 것으로 추정된다. 조혼과 임신으로 인한 교육의 단절은 여아의 삶 
뿐 아니라, 그들이 속한 지역사회에 비극적인 결과를 가져온다. 사하
라 이남 국가들이 조혼으로 인한 여아 및 청소년 어머니들의 교육 중
단을 막지 못한다면, 해당 지역은 국내총생산 100억 달러 가량이 손
실되는 경제 위기를 겪을 것으로 예측된다.21) 

4. 취약국 및 취약지역에 영향

 긴급한 인도적 지원 필요 인구 2.5배 증가 

코로나19 이전 인도주의 지원이 필요했던 인구 1억 명은 코로나19 
이후 2억 5천만 명으로 증가했다.22) 코로나19는 기존 분쟁과 갈등, 
기후 및 기타 재난 위험으로 인해 식량 불안정과 급성 영양 실조로 이
미 영향을 받은 국가에서 이주를 원하는 난민 가족과 지역 사회에 이
중 타격을 입혔다. 기후 변화로 인해 이미 1억 명이 넘는 사람들이 기
아, 기후변화 및 자연재해의 위험에 처해 있으며 코로나19로 인해 실
향민이 되고 있다. 생계 활동 제약으로 이들은 생존에 필요한 기본적 
의식주의 필요를 채우지 못하고, 사회적 거리 두기가 불가능한 좁은 
집에서 지낸다. 또한 그들은 생계에 대한 전망이 제한적이거나 매우 
어려운 환경에도 불구하고 일해야만 하고, 기초적인 의료 서비스를 
포함한 기본적 지원에 대해 제한적으로만 접근이 가능하거나 아예 접
근하지 못한다.

이미 심각한 인도적 위기를 겪고 있던 시리아 북서부지역에 닥친 
코로나19는 극심한 참사를 낳고 있다. 이미 10년간 지속된 분쟁으
로 보건의료 시스템이 심각하게 붕괴되었으며, 마스크, 식량, 깨끗한 
물 등 모든 것이 부족한 상황이다. 기존에 수백만 명의 사람들이 인도
적 지원에 의존해왔던 가운데 코로나19 이후 인도적지원 규모 축소 
조치가 내려졌고, 이로 인해 기초의료약품, 코로나진단키트 확보 등
에 큰 어려움을 겪고 있다. 21년 5월이면 시리아 북동부 지역 인구 중 
코로나19 감염자 수가 40~50%에 육박할 것으로 예측된다.23) 올해 �
1월에는 영하의 기온에 홍수까지 닥쳐 2만여명의 사람들이 집이나 
임시주거지를 떠나야 했다. 

[그림 5] 농촌 및 도시 지역사회의 아동의 풍성한 삶에 있어서의 생계 손실의 영향

출처: World Vision. (2020). Unmasking the Impact of COVID-19 on Asia’s 
Most Vulnerable Children
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월드비전 코로나19 대응 1년 돌아보기 

Findings

코로나19 대응 목표 3. �코로나19로 인한 다각적 위기에 처한 �
아동 지원: 교육, 아동보호, 식량, 생계

1. �감염 확산 저지를 위한 �
방역 및 예방활동 확대

2. �보건 체계 및 �
인�력 역량 강화

4. �취약한 아동 보호를 위한 �
연대와 옹호

이 장에서는 앞 장에서 살펴본 코로나19의 영향과 위기를 극복하기 위한 월드비전 코로나19 대응 사업의 내용과 성과를 공유하고자 한다.

출처: WHO, 2021년 2월 28일 기준
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1. 보건 위기 대응

1) 확산 예방 활동
코로나19와 같은 대규모 유행으로 번진 감염병에 대응하기 위해서

는 개별 시민들과 최소 공동체인 가정의 역할이 매우 중요하다. 개인과 
가족은 손씻기, 마스크 착용과 같은 검증된 예방법을 통해 감염자 수를 
줄일 수 있고, 무증상 혹은 가벼운 증상에 대한 올바른 처치를 할 수 있
으며, 어떤 경우에 보건소나 병원에 가야할 지 알고 대처함으로써 코로
나19의 확산세를 꺾고 생명을 살릴 수 있기 때문이다.24) 이에 월드비전
은 개인과 가족에게 신속하게 예방 수칙을 전달하고 개인 위생 수칙 준
수를 위한 최소한의 식수·위생 시설 및 물품 지원을 진행하였다.

24)　World Vision International. (2020). Health and nutrition section of the PRG 4.0 on wvrelief.

 KEYWORD 1. 인플루언서   개인 및 각 가정에 정부의 거리 두기 수
칙이나 보건 당국의 예방 수칙을 가장 효과적으로 전달하기 위해, 월드
비전은 종교지도자와 지역사회 보건 요원을 활용하였다. 많은 취약국 
및 저개발국에서 종교 지도자는 정치 지도자나 공무원보다 더 큰 영향
력을 가진다. 서아프리카를 중심으로 유행했던 에볼라 대응 당시, 각
국 정부들이 초기 방역에 실패했던 이유는 질병과 관련된 미신과 루머 
때문이었다. 주민들은 병원에 가서 검사를 받으면 바이러스에 걸린다
는 미신 때문에 증상이 있어도 검사나 치료를 거부했고, 대부분의 사
망자가 이 시기에 발생했다. 월드비전은 주민들의 신뢰를 받으며 오랜 
기간 아동의 권리 보호를 위해 협업해 온 종교지도자들을 통해 감염 
예방 수칙과 대응 방법을 교육하기 시작했고, 이후 월드비전 사업 지
역 내 아동 사망자가 한 명도 나오지 않았다. 이러한 경험을 바탕으로 
월드비전은 57개국 210,961명의 종교 지도자를 통해 31,120,066명
에게 코로나19 예방 및 대응 수칙 메시지를 전달하였다. 

 KEYWORD 2. ‘ON-TACT’   한편 종교 지도자 및 지역사회 보건
요원들이 예방 수칙 전달, 위생 용품 배분 등의 예방 활동 진행 시 주
민과의 대면 접촉을 최소화하기 위해 1) 주민 연락처를 수집하고 
2) 오프라인에서도 사용 가능한 아동 및 가정 사례 관리 앱(Home 
Management Decision Tree)을 활용하고 3) 라디오, 메신저, 문자, 
SNS, TV 등 미디어를 활용한 메시지 확산을 진행하였며, 그 결과 1억 
명 이상의 취약국 및 개발도상국 아동과 주민에게 예방 수칙이 전달
되었다.

 KEYWORD 3. Fragile sensitivity   또한 난민촌, 도시 빈민가 
등 인구 밀도가 높은 거주지역은 사회적 거리두기가 불가한 경우가 
많아, 개인 위생 관리를 강화하는 것이 더욱 중요하다. 이에 월드비
전은 지역 필요에 따라 식수 및 위생 시설, 공용 손씻기 시설(hand-
washing station)을 설치하고 비누, 세제, 마스크, 손 소독제 등 개
인 위생 용품을 제공해 감염 확산을 저지했다. 위생 용품 배분과 시설 
설치가 진행된 국가 중 84.6%가 월드비전 사업국/지역 취약성 분류 기
준에 가장 취약하거나 최저, 저개발국에 속한 지역으로 조사되었다. 이 외
에는 확진자가 급격히 증가한 남아프리카 공화국이나 남미 국가들에 위
생시설 추가 설치와 물품 보급이 진행되었다.

대응 원칙
• �모든 대응 활동은 코로나19 확산을 방지하기 위한 가이드(Risk 

Communication and Community Engagement)를 준수하여 진
행한다.

• �대면 활동이 필요한 경우, 사회적 거리를 유지할 수 있는 안전한 야외 장
소에서 진행한다.

• �남녀노소 모두가 접근할 수 있는 공공 손씻기 시설이 없는 경우 설치하
고, 개인 위생 물품을 지원한다.

• �취약국 및 개발도상국 백신 접종 확보를 위해 옹호 활동 및 향후 원활한 
접종을 위해 지역사회를 준비시킨다. 

대응 주체
월드비전

보건당국

종교지도자보건의료
시설

지역사회
보건요원 확산 예방

&
보건 체계 역량 강화

사례 1. 세계 최대 난민촌 코로나19 대응

방글라데시 콕스바자르에는 860,000명의 로힝야 난민이 살고 있다. 세계에서 인구 밀도가 가장 높은 
이 곳은 1제곱 키로미터 당 40,000명이 살고 있는데, 주거 텐트 1개에 평균적으로 7-10 명이 생활하고, 최
대 20 명이 공동 화장실을 사용한다. 이러한 환경에서는 사회적 거리두기가 거의 불가능하기에, 예방이 무
엇보다 중요했다. 월드비전은 코로나19에 대한 올바른 정보와 예방 수칙을 효과적으로 전달하기 위해 캠
프 내 이슬람 종교 지도자 이맘(Imam)들을 먼저 교육했다. 난민촌 8번 캠프의 이맘 Nur씨는 "루머는 쉽
고 빠르게 퍼집니다. 우리 캠프 안에는 로힝야 사람들은 코로나19에 걸리지 않는다는 소문이 있었습니다. 
월드비전의 교육을 통해 틀린 소문을 바로잡고, 개인 위생을 실천하고 비누로 손을 씻어 바이러스로부터 
우리를 구하는 방법을 알게 되었습니다."고 했다. 방글라데시 정부는 3월 24일부터 캠프 내/외부의 모든 
종교 모임을 금지했지만, 모스크에 모이는 금요일 기도회에는 여전히 사람들이 모였다. Nur씨는 “저는 계
속해서 바이러스 확산을 막기 위해 집에서 안전하게 기도하라고 설득했고, 결국 저희 모스크에는 더 이상 모이지 않고 있습니다.” 월드비전은 종교지도자 뿐 
아니라, 캠프 내에서 진행되는 모든 활동에서 코로나19 예방 수칙을 교육했고, 각 가정에 비누와 세탁 세제를 매월 지원하고 있다. 
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2) 보건 체계 역량 강화
코로나19의 강한 전파력과 빠른 확산으로 인해 보건의료체계에 가

중되는 부담은 저개발국가의 산모 및 아동을 위한 기초 보건 서비스
가 지연 혹은 중단되는 결과를 낳았다. WHO에 의하면, 최소 8천만 명
의 아동이 코로나19가 아닌 예방 가능한 각종 질병으로 인해 위험에 
처할 것으로 예측되었다.25) 이는 신생아 및 영유아 대상 필수 백신 접
종, 영양실조 아동 신체 발달 모니터링과 치료, 산전/산후 검사, 만성 
질환에 대한 치료 등의 보건의료서비스의 중단이 가져오게 될 코로나
19의 2차 피해로 분석되었다.26) 이에 월드비전은 보건의료 체계에 공
백이 생기지 않도록 시설과 의료인력 개인 보호 장비를 지원하고 지역
사회 기반 보건서비스를 제공했다.  

 KEYWORD 1. Formal health system   매일 수 많은 확진, 혹은 
의심 환자들과 대면해야 하는 보건의료 종사자들은 보다 강도 높은 
감염으로부터의 보호 장비가 필요하지만, 최빈국의 열악한 의료 환경
을 고려하면, 기본적인 장갑이나 마스크도 부족한 실정이다. 이에 월
드비전은 장갑, 마스크, 무균 가운, 의료용 보호 고글, 머리 덮개, 신발 
덮개, 수술용 모자, 수술실 가림막 천으로 구성된 개인보호장비를 58
개국 의료진과 지역사회 보건요원을 포함한 보건의료인력 422,719명
에게 제공했다. 

기존 인구 대비 병상 수가 절대적으로 부족한 최빈국, 혹은 확진자 
폭증으로 인해 병상이 부족한 60개국 18,039개 보건의료시설에 임시 
격리 병동 텐트를 지원하고 확진자 이송을 위한 교통 수단을 지원했다. 
수도 및 위생 환경이 열악한 시설에는 수도 및 위생 시설을 설치 및 개
보수 진행하였고, 463,861개의 보건시설용 위생 키트를 제공했다.  

25)　�As of 16 February 2021. WHO (2020e) “At least 80 million children under one at risk of diseases such as diphtheria, measles and polio as COVID-19 
disrupts routine vaccination efforts, warn Gavi, WHO and UNICEF,” [Online]. Available at: https://www.who.int/news/item/22-05-2020-at-least-80-
million-children-under-one-at-risk-of-diseases-such-as-diphtheria-measles-and-polio-as-covid-19-disrupts-routine-vaccination-efforts-warn-gavi-who-
and-unicef [Accessed 16/2/2020].

26)　World Vision International. (2020). COVID-19 AFTERSHOCKS: Secondary Impacts Threaten More Children’s Lives than Disease Itself.
27)　World Vision International. (2016). Expanding World Vision’s Impact Through Community Health Workers: A Global Census.

 KEYWORD 2. Informal health system   지역사회 보건 요원은 
인구 10,000명 당 의사나 간호사가 23명 미만으로 보건의료 인력이 
절대적으로 부족한 국가27)에서 지역사회 내 아동과 산모의 건강을 위
해 다양한 사업을 수행하는 훈련된 인력이다. 코로나19 이전부터 보
건영양사업 수행을 위해 훈련된 46개국 184,229명의 지역사회 보건
요원들은 다음과 같이 세 가지 핵심 역할을 수행했다. 

사례 2. 아마존 강에 뜬 월드비전 보트

브라질에 코로나19가 급속히 확산하면서 의료시스템이 마비되어, 아마존 솔리
모에 강 유역의 12개 마을 주민들은 아프면 병원에 가기 위해 4시간 30분을 배를 타
고 병원에 가서 줄을 서서 진료 예약을 해야하는데, 진료 예약은 약 3달 이상이 걸렸
다. 이에 월드비전은 지역 교회와 협력하여 2020년 8월 두 차례에 걸쳐 “연대의 보트
(Solidarity Boat)”라는 이름의 이동 진료소를 띄웠다. 코로나19 예방을 위한 교육과 
위생 용품을 지원할 뿐 아니라, 자가격리 주민들을 위한 식량 및 생필품 키트를 가득 실
은 연대의 보트를 통해 500가구 이상이 보건의료 서비스와 예방 메시지를 전달받았
다. 25년째 아마존 강변 마을에 살고 있는 Lourdes씨는 “우리 마을은 대부분 소규모 
농업과 어업으로 생계를 유지하는데, 코로나19로 인해 수확한 작물과 생선을 도시로 
유통할 길이 막혔습니다. 지리적으로도 고립되어 있는 지역이었지만, 코로나19로 생계 
수단마저 막혀 힘들었는데, 연대의 보트를 보고 마을 주민들 모두 너무 기뻤습니다.”라
고 전했다. 

• �코로나19 커뮤니케이션 가이드에 따른 정확한 정보 및 �
예방 수칙 전달

• �포스터, 브로셔, SMS, 전화, 라디오 등 활용한 대면�
(가능한 상황)/비대면 전달

예방 수칙 
전파

• �유증상자, 접촉자 검사 촉진 및 의료시설 연계
방역 및

역학 조사
수행

• �감염성, 비감염성 질환의 예방 및 치료 연계
• �모자보건서비스 지원

기초 
보건서비스

전달

[그림6] 지역사회 보건요원을 통한 코로나19 대응 활동
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2. 교육 위기 대응

코로나19로 인하여 정규 및 비정규 교육 시설이 잠정 폐쇄되었거
나 교육 프로그램 운영이 중단되었다. 이는 학습 위기 뿐 아니라 전반
적인 아동 발달과 더불어 다양한 위험을 야기하였다. 이에 월드비전
은 교육의 중단으로 인한 부정적인 영향을 최소화하고 아동을 보호하
기 위해 아동과 양육자를 대상으로 다각적인 지원을 실시했다. 국가 
또는 지역별로 코로나19의 심각성이나 정부의 대응도 상이하기 때문
에 교육시설의 운영 상태를 기준으로 교육 및 아동보호 프로그램 운
영을 위한 세 가지의 시나리오를 설정하였고 상황 변화를 모니터링 
하며 프로그램을 유동적으로 운영하였다.28)  

28)　World Vision. (2020b). Education Programmatic Resource Guide V4
29)　World Vision. (2020c). COVID-19 Emergency Response Plan Phase 2
30)　World Vision et al. (2020c).
31)　World Vision. (2020d). 5 innovative ways kids are going back to school. Retrieved February 10, 2021, from

 KEYWORD 1. 뉴노멀 교육   교육에 있어 정보의 격차를 줄이고자 
원격학습을 통하여 장애아동, 소수민족이나 이동이 어려운 지역 아동
들에게 라디오, 텔레비전, 전화 및 디지털 플랫폼 등 각 현장 상황에 알
맞은 채널로 원격 교육 프로그램을 지원하였다. 그 결과 1,110,460명
이 원격 교육을 통한 학습자료를 제공받았는데, 학습자료는 각 국가
와 지역의 상황에 맞게 구성하였고 자원이 부족한 지역사회나 취약층
의 요구사항을 반영해 제작되었다. 아동 뿐 아니라 5만7천여명의 교
사 및 교육 프로그램 봉사자들이 현지에 맞는 플랫폼을 활용해 교육
을 진행할 수 있도록 장비와 교육을 지원했다.29) 홈스쿨링 비중이 높
아짐에 따라 부모들의 학습 지도에 대한 부담 또한 늘어났다. 이에 월
드비전은 아동들이 신체, 사회, 정서, 인지적으로 발달할 수 있도록 
아동, 부모 및 양육자 1,985,971명을 대상으로 다음과 같은 활동을 
지원하였다. ▲ 자녀와 함께 만드는 연령에 적합한 학습자료 제작 방
법 교육 ▲학년별 정규 학습 과정 지원을 위한 학습 지원 키트 제공▲
자녀와 정서적 유대 강화 및 아동 심리 상담 역량 강화. 한편 학교가 
전면 또는 부분적으로 운영될 때에는 학교를 통한 코로나19 예방 활
동도 진행했다. 교직원 및 교육당국과 협력하여 WHO와 UNICEF의 
지침에 따라 감염병 예방법, 의심 증상 발견 시 대응법 등의 메시지를 
총 3,306,329명에게 전달했다.30) 

 KEYWORD 2. 위기의 아이들   월드비전은 아동 보호를 위해 기존
의 아동보호체계를 코로나19 상황에 맞게 조정하여 아동보호 환경
을 구축하였다. 양육자의 보살핌을 받고 있지 못하거나 양육자와 분
리된 경우 또는 여타 이유로 코로나19의 영향을 받은 아동들에게 사
회심리적 지원, 코로나19에 대한 정보 제공, 폭력의 피해에 노출된 아
동들을 식별하여 적절한 서비스를 제공하였다. 무엇보다도 모든 사
업에 걸쳐 아동보호가 이루어질 수 있도록 아동보호 주류화 및 통합
적 접근에 집중하였다. 예를 들어 지역보건인력이 가정방문을 할 때 
아동들의 폭력이나 학대 또는 방임 상태에 놓여있지는 않은지 모니
터링 하고 대응할 수 있도록 하였고 양육자가 격리나 치료를 받게 될 
경우 홀로 남겨진 아동들이 방치되지 않도록 지원하였다. 그 결과 총 
1,442,924명의 아동이 직접적인 혜택을 받았다. 

대응 원칙
• �현지 교육당국의 교육 보장을 위한 노력에 대해 모든 대응 단계에 걸쳐 

협력하고 지역사회의 역량강화를 위해 노력한다.

• �인도적 위기에 처한 지역에서는 현지 당국, 국제기구 및 NGO 등으로 구
성된 교육 및 아동보호 협업체에 참여하여 정보를 공유하고 조정에 따라 
사업을 실행한다. 

• �장애인, 난민, 국내 실향민 및 소수민족 아동 등 모든 아동들에게 적절한 
교육 기회를 보장하고 양육자의 참여를 지지한다.

• �아동과 청소년을 대상으로 하는 다른 섹터의 사업과 조정하여 사업을 수
행한다.

코로나19 관련 조치 별 대응 시나리오

모든 프로그램
비대면 운영

 방역 지침 준수하여 
대면 및 비대면 활동 병행

방역 지침 준수하여 
대면활동 운영

학교 전면
폐쇄 시

학교 일부
운영 시

학교
정상운영 시

사례 3. 인터넷이 없어도 멈출 수 없어요! 

개발도상국이나 취약국의 경우 디지털 제품을 구비하기 어렵고 인터넷 이용의 제약이 많기 때문에, 
완벽하지는 않아도 현지 사정에 맞는 기기와 방식으로 원격교육이 이루어졌다. 우간다의 비디비디 난
민 정착촌에는 남수단에서 피난 온 난민들이 살고 있다. 양부모와 살고 있는 남수단 아동 아이삭(14세)
는 월드비전이 보급한 라디오에 의존하여 학업을 이어가고 있다. 최첨단 장비는 아니지만 아이삭은 이
렇게라도 학업을 이어갈 수 있다는 것에 감사하고 있다. 또한, 요르단에서는 학교를 중퇴한 시리아 난민 
아동을 위한 대면 프로그램 운영이 임시 중단되어 메신저와 화상회의 채널을 통하여 학생들이 학습을 
이어가고 있다. 6년 째 월드비전 프로그램을 통해서 영어를 가르치고 있는 나헤드 선생님은 온라인이지
만 학생들과 같은 교실에 있는 기분이라며 아이들이 수업에 잘 반응하고 과제를 성실히 제출할 때 뿌듯
하다고 전했다.30) 
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3. 식량 및 생계 위기 대응

코로나19가 불러온 사회경제적 위기로 소득의 일부 혹은 전부가 
상실된 취약 가구를 대상으로 식량을 비롯한 기본적 필요를 채울 수 
있도록 현금과 바우처(상품권)를 지원했다. 이는 생계 수단 상실의 충
격을 완화할 수 있는 사회보장시스템이 부재한 국가를 중심으로 진행
되었고, 지역경제를 활성화할 수 있도록 시장기반 접근법을 활용하였
다. 단순히 현금이나 바우처 지원 외에도 축산물, 농기구 등 생계를 위
한 물품 지원이나 생계활동을 이어갈 수 있도록 훈련을 제공하여 수
혜자들의 역량강화에도 힘썼다. 또한 저축그룹 및 협동 조합을 통해 
코로나19의 영향을 받은 소상공인 대상으로 대출 등 금융서비스도 
지원하였다. 시장이 정상적으로 작동하지 않는 분쟁 피해 지역에서는 
월드비전이 직접 가구들의 기본적인 필요를 충족시키기 위해 식품이
나 다른 기초 물품을 공수하는 방식으로 진행되었다.

32)　World Vision. (2020e). Livelihoods Programmatic Resource Guide V4
33)　WFP. (2019). Cash Transfer. Retrieved February 15, 2021, from https://www.wfp.org/cash-transfers
34)　UNHCR. (2021). UNHCR Cash Assistance and COVID-19: Main Findings from Post-Distribution Monitoring
35)　�World Vision (as cited in Reliefweb, 2020f). Strengthening livelihoods and preventing child marriage in times of COVID-19. Retrieved February 16, 2021, 

https://reliefweb.int/report/world/strengthening-livelihoods-and-preventing-child-marriage-times-covid-19
36)　�World Vision. (as cited in findevgatewa, 2021). Creating a Resilient New Normal for Savings Groups. Retrieved February 16, 2021, from https://www.

findevgateway.org/blog/2021/01/creating-resilient-new-normal-savings-groups

 KEYWORD 1. 재난지원금   월드비전은 취약국 및 취약 지역에서 
코로나19 영향으로 소득이 감소한 가구를 대상으로 재난지원금을 지
원했다. 지난 1년 간 한화 22,963,178,400원(미화 19,135,982 달
러) 상당의 다목적 현금과 교환권을 받은 사람은 1,912,086명이며, 
식량안보 지원을 받은 사람은 총 6,475,319명이다. 재난지원금은 현
금, 전자화폐, 모바일 화폐 등의 방식으로 제공되었다. 이는 지원 받는 
사람들이 자신들의 필요를 파악하여 소비를 결정하는 선택권을 가지
게 되며 현지 시장에서 사용함으로써 지역 경제 활성화에 기여한다는 
이점이 있다.33) 나아가 개인의 필요 충족은 물론 코로나19로 인한 사
회 경제적 부정적 영향을 일시적으로나마 억제할 수 있으며 상당 수
의 수혜자들의 경제적 부담에서 오는 스트레스를 완화하는데 도움이 
되기도 하였다.34) 

월드비전은 소상공인을 대상으로 비지니스 약점을 분석하고 개선
할 수 있도록 역량 강화 교육을 지원하고, 재정 접근성을 높이고자 저
축그룹 및 협동 조합을 통한 금융서비스를 활용할 수 있도록 하였다. 
코로나19 확산 저지를 위한 봉쇄조치가 이루어진 후 현금 투입이 없
을 경우 채무가 불이행 되거나 생계형 자산을 판매하는 현상이 증가
되기 때문이다. 취약계층을 위한 현금 및 금융서비스 지원은 빈곤의 
대물림을 깨뜨리고 조혼과 같은 사회문제를 억제하여 아동을 보호할 
수 있음을 과거 인도적 위기 대응 경험을 통해 입증되었다.35) 따라서 
저축그룹의 탄력적 운영을 돕기 위해 현금 이체와 대출 유연성에 초점
을 맞췄다.36) 

대응 원칙
• �가능한 시장 기반 접근 방식을 통해 모든 인도적 지원을 제공한다. 즉, 현

지에서 상품을 구매하고 현지인을 고용하며 경제 활동을 촉진하는 방식
을 지향하여 경제 회복에 기여할 수 있도록 한다.

• �인도적 위기에 처한 지역에서는 현지 당국, 국제기구 및 NGO 등으로 구
성된 식량안보 및 현금 지원 협업체에 참여하여 정보를 공유하고 조정에 
따라 사업을 실행한다. 

• �코로나19 상황에 맞춰 조정된 형태의 저축 그룹 활동과 교육을 유지하
여 사회적 결속력을 구축하며 모든 생계지원 활동은 코로나19 상황에서
의 월드비전 저축그룹 활동 지침을 준수한다. 

• �생계 지원 활동이 사회적 결속력 또는 화합에 악영향을 끼치지 않도록 
평화 구축 지침 및 분쟁 민감성 및 생계 지침 방식을 참고한다.32) 

사례 4. 200여명의 친구를 구한 소녀들 

월드비전은 인도 서벵갈 주 반산티 지역에서 소녀들의 역량강화를 
위해 ‘헤나 소녀 모임 (the Henna Girl Power Group)’을 조직하였
다. 이는 코로나19 시대에 조혼과 폭력의 위험에 빠진 여아들을 보호
하는데 큰 역할을 하고 있다. 해나 소녀들은 주 1회 함께 모여 그들의 
권리가 무엇이고 스스로 어떻게 보호해야 하는지 배우기도 하고 함께 
운동을 즐긴다. 헤나 모임의 소녀들은 지역 내 아동보호위원회와 협력
하여 인신매매와 성매매 위험에 놓인 아동 각각 149명, 59명을 파악
하였고 경찰과 공무원에게 신고하여 해당 가정에 적절한 지원이 이루
어질 수 있도록 지원하였다. 해나 소녀 모임의 일원인 무수미(17세)는 
조혼을 강요하는 양육자들을 대상으로 조혼은 범죄이며 가치에 반하
는 행위라고 설명하며 조혼 인식 개선 활동에 앞장서고 있다. 또한 해
나 소녀 모임을 관리하고 있는 월드비전 아동보호 전문가 산딥 씨는 
코로나19로 인한 봉쇄기간 동안 9건의 조혼과 2건의 성학대를 예방
하였다고 밝혔다.
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 KEYWORD 2. 식량   취약지역이나 개발도상국은 코로나19 이전부
터 경제 악화나 기후위기 등 복합적인 재난을 겪고 있었다. 때문에 코
로나19 발생 이전부터 영양 결핍 상태에 놓인 인구가 상당하고 특히 
아동과 여성의 영양 상태가 매우 취약한 상태였다. 월드비전은 쌀, 콩, 
식용유, 소금, 설탕 등 일반 식량과 더불어 영양실조 아동을 대상으로
는 고열량 식품을 포함한 영양실조 치료식 및 영양 증진 프로그램도 
운영하였다. 나아가 농업 기반으로 생계를 꾸려가는 지역에서는 작물 
씨앗과 묘목 및 재배 교육자료를 함께 배포하는 등 장기적인 식량 안
보를 위해 노력하였다.  

37)　�World Vision. (2020g). World Vision and WFP distribute 149MT take-home food ration to over 19K schoolchildren in South Sudan. Retrieved February 17, 
2021, https://www.wvi.org/stories/coronavirus-health-crisis/world-vision-and-wfp-distribute-149mt-take-home-food-ration-over

38)　월드비전. (2021a). 필리핀 민다나오 섬 코로나19 긴급 대응 사업 결과보고서

4. 아동 보호를 위한 옹호 활동

월드비전은 아동이 모든 영역의 코로나19 대응에 우선적으로 고
려될 수 있도록 다양한 노력을 전개했다. 아동은 코로나19 감염 확산
에 있어 고위험군은 아니지만, 2차 피해의 가장 큰 피해자이므로, 월
드비전은 이미 취약한 상태에 있거나, 코로나19로 인해 취약해진 아
동을 보호하기 위해 다양한 층위의 파트너들과 협업했다. 취약국 및 
지역 아동에게 미칠 2차 피해를 현장의 증거와 과거 위기 대응 경험
을 바탕으로 분석, 예측해 ‘Aftershocks’시리즈 보고서 및 정책 제안
문을 발행했고, 그 결과 42개국의 279건의 정책이 새로 도입되거나 
개정되었다. 

[그림7] 코로나19 관련 아동 보호 정책 변화 사례

구분 내용

한국 코로나19 관련 제31차 유엔총회 특별회기에 대응하여 
4개 아동중심 단체와 함께 동 회의에 참석하는 정부 
대표단에 ‘정부가 아동 보호 노력을 코로나19 대응 및 
복구 계획의 모든 분야에 주류화 할 것과 아동 보호를 
위한 즉각적인 행동을 촉구’하는 정책제안을 전달함. 
한국정부 대표로 참석한 국무총리 기조연설에 정책제
안 내용의 일부가 반영됨.

보스니아 
헤르체고비나

코로나19 봉쇄 조치의 일환으로 18세 미만 아동의 이
동을 전면적으로 금지하는 정부 정책이 철회되었다. 필
요할 경우 안전하고 적절한 방법으로 이동할 권리를 아
동과 부모에게 돌려주었다. 

콩고
민주공화국

Haut Katanga Province의 코로나19 대응 계획에서 
아동 폭력을 해결하기 위한 정책 및 대응 조치를 채택
하였다.

엘살바도르 월드비전은 Joining Forces coalition과 협력하여 코
로나19 임시 격리 보호소 내에서 아동을 보호할 필요
성에 대해 대정부 옹호활동을 진행하였다. 월드비전은 
아동 보호 조치를 위한 프로토콜 개발에 기여했고, 이 
프로토콜은 체류 기간 동안 어린이를 더 잘 보호하기 
위해 격리 보호소에서 사용되고 있다.

인도네시아 월드비전은 전국 Ending V iolence Against 
Children Alliance 및 정부와 협력하여 코로나19 상
황 속 아동 보호 원칙에 대한 일반 지침을 작성하였다.
‘위기 상황’, ‘코로나19 위기 상황에서 아동 데이터 관
리에 관한 부문 간 및 부처 국가 프로토콜’은 유니세프
와 함께 참여하였다. 이 지침과 프로토콜은 모든 정부 
부문과 부처를 규제하여 코로나19에 감염된 아동과 
그 가족의 요구에 더 잘 대응하고 데이터를 적절하게 
관리 할 수 있도록 지원하고 있다.

태국 월드비전은 유니세프 및 태국 Safe Schools Network
와 협력하여 학교를 중심으로 코로나19 통제 및 예방 
개선을 위한 옹호 활동을 진행했고, 이로 인해 ‘교내 코
로나19 예방 및 통제를 위한 가이드 라인’의 초안이 작
성되고 채택되었다.

사례 5. 월드비전의 재난지원금 

KOICA의 인도적지원 민관협력 긴급구호 지원을 받아 진행된 ‘필
리핀 민다나오 섬 코로나19 긴급 대응 사업’에서는 라나오 델 수르 주
와 라나오 델 노르테 주 국내 실향민 5,597가구 (총 25,316명)을 대
상으로 가구 당 한화 약 24,300원(필리핀 1,000페소)의 긴급재난지
원금을 지급하였다. 이는 취약가정이 봉쇄조치로 인한 소득감소와 생
계위기를 극복하는 기반은 물론 수혜가구가 필요한 물품이나 서비스
를 각자의 형편과 우선순위에 맞게 구매할 수 있는 권리를 갖게 된다. 
지급 후 모니터링 조사를 통하여 재난지원금이 미치는 가구 회복 기여
도 등을 평가 중에 있다.37) 

사례 6. 급식이 멈추자 배달된 따뜻한 식량 

월드비전은 세계식량계획(WFP)와 함께 남수단 서부 에콰토리아
부 및 어퍼 나일 주에서 19,980명의 아동에게 149톤의 가정용 식량
을 지원하였다. 코로나19 발생 이전에는 학교 급식을 통해 학생들의 
출석률과 아동 영양상태 향상이라는 두 마리 토끼를 잡는 유익한 활동
이었지만 휴교 기간 동안 급식도 동시에 중단된 상태여서 많은 아동의 
영양 상태를 위협하고 있었다. 적절한 영양 섭취는 학생들의 건강과 복
지를 위해 필수적이기 때문에 대안의 방식으로 가정용 식량 지원이 이
루어진 것이다. 라디오와 홈스쿨링으로 대체된 교육환경에서 가정용 
식량이 주는 안도감은 아이들의 학습 성취도는 물론 양육자의 걱정까
지 덜 수 있었다.38) 
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1. �취약 및 개발도상국 대응 지속 

1) 가장 취약한 아동에 대한 지원 강화
분쟁피해지역과 같이 기존의 분쟁과 자연재난으로 인한 취약성을 겪고 있는 사람들이 감염

병으로 인해 여러 재난을 겪게 되면, 재난의 복합성으로 인해 취약성이 심화된다. 그러므로 분쟁
피해지역의 이주민, 난민, 난민신청(asylum seeker)아동에 대한 지원이 강화되어야 한다. 열악
한 거주 환경 속에 사회적 거리두기가 어려운 경우가 많으므로 분쟁피해지역에서의 대응 활동은 
개인 위생 수칙을 지킬 수 있도록 수도, 위생 시설 구축 등이 동반되어야 한다. 한편 사업 진행 시 
해당 국가 정부의 코로나19 대응 체계 및 우선순위에서 이주민, 난민 등이 누락되지 않도록 옹
호하는 역할부터, 국제사회에서 코로나19로 인해 분쟁피해지역에 대한 인도적 지원이 제한/축
소되지 않도록 목소리를 내야할 것이다.  

2) 코로나19 백신 정책 옹호 및 대중 인식 제고
월드비전의 코로나19 대응은 기존 취약성이 높은 70개 빈곤 국가를 중심으로 감염 확산을 

방지하고 불평등한 양상으로 나타나는 2차적 위기로 인한 영향을 최소화하는데 기여했다. 코로
나19와의 싸움은 백신의 개발로 새로운 국면을 맞이했고, 향후 각국 정부 및 국제기구, INGO의 
코로나19 대응을 위한 보건 및 다분야 대응 사업에 백신 관련 활동이 포함될 것이다. 월드비전은 
코로나19 백신의 안전한 개발과 도입이 더 이상의 희생을 막고 생명을 구할 뿐 아니라, 취약국 
및 개발도상국 가장 취약한 사람들이 코로나19로 야기된 다양한 2차적 위협에서 벗어날 수 있
을 것을 기대한다. 또한 아동은 백신의 우선 접종 대상은 아니지만, 고위험군 및 취약 계층의 접
종을 통해 가정과 학교, 지역사회 내 아동 보호 체계가 정상화되면 아동들이 처했던 조혼 등 폭
력의 위협으로부터 벗어날 수 있을 것이다. 그러므로 백신의 물량을 확보하기 어려운 취약 및 개
발도상국 및 소외되기 쉬운 취약 계층의 백신 접종을 위한 국제사회의 협력이 필요하다. 이에 월
드비전은 향후 코로나19 대응에 있어서 안전한 백신의 도입을 위해 아래와 같은 역할을 수행할 
것이다.39)  

39)　World Vision International. (2021). COVID Vaccines All In One Messaging_v3_Feb 2021.

이 장에서는 지금까지 살펴본 
코로나19로 인한 불평등한 위기 및 영향과 
월드비전의 대응을 바탕으로 도출된 
코로나19를 주제로 한 개발협력 사업 및 
정책에의 함의를 공유하고자 한다. 

Recommendations

[그림 8] 월드비전 백신 접종 대응 전략

• �역할: �취약 및 개발도상국을 포함한 공평한 �
백신 분배를 위한 옹호

• �전략: �공여국 정부 대상 COVAX 취약국 및 개발도상국 �
백신 물량 확보 위한 재정 후원 요청

• �역할: �취약계층(인구밀도가 높은 난민촌, �
도심 빈민촌, 생계 위기 가구 등) 백신 접종 옹호

• 전략: 보건당국 및 지방, 중앙 정부와의 파트너십 활용

• 역할: 백신에 대한 올바른 이해와 신뢰 구축
• �전략: �종교지도자, 지역사회 보건 요원의 �

활용한 인식 증진 캠페인

Global
국제사회

Government
각국 정부

Grassroots
 지역사회
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2. Localization 가속화  

많은 저개발국가에서는 코로나19 확산 방지를 위해 국경, 지역 간 
이동 제한 등의 강력한 조치를 취했다. 보건의료 인프라나 역량이 부
족한 상황에서 높은 전염성을 가진 코로나19가 확산되면, 역학조사
에 의한 확산 추적과 격리 치료 등이 불가능하기 때문이다. 이러한 상
황에서도 1억 명이 넘는 아동과 주민들에게 예방 수칙과 개인 위생 중
요성에 대한 메시지가 전달될 수 있었던 것은 종교지도자, 지역사회 
보건요원, 보건당국 등 월드비전과 협력해 온 현지 정부 및 지역사회 
기반 조직이 있었기 때문이다. 한국을 비롯한 후원국은 물론, 해당 국
가의 수도 및 대도시로부터의 전문 인력 파견이나 모니터링은 불가능
했지만, 주민들에게 가장 큰 영향력을 끼칠 수 있는 현지 보건당국 및 
지역 내 인플루언서들을 통해, 지리적, 사회경제적으로 소외된 지역
에까지 월드비전의 지원이 전달되었다. 코로나19 대응을 통해 강화된 
현지 파트너들의 역량은 개발협력분야의 현지화(Localization)라는 
큰 흐름 안에서, 지역사회의 주인 의식을 향상시키고, 자립 역량을 강
화시켜 개발협력 사업 성과의 지속가능성을 높일 수 있을 것이다.  

    

3. 아동 보호의 주류화 및 아동 참여권 보장

코로나19에서 아동은 감염의 고위험군이 아니기에, 예방 및 대응 
사업에서 그 중요성이 간과될 수 있다. 월드비전의 조사에 의하면 코
로나19 위기 해결을 위한 지역사회 노력에 적극적으로 참여한다고 응
답한 아동은 87%로 나타나, 아동들의 코로나19 대응에 대한 역량과 
의지를 드러냈다. 그러므로 코로나19 대응 계획 수립 및 활동 수행 시 
주요 의사결정 과정에 아동의 의미 있는 참여를 보장하는 것이 중요
하다. 이렇게 대응 활동에 아동의 참여권을 보장하는 동시에, 코로나
19 상황에도 정부 및 지역사회가 주도하는 공식 아동보호체계가 정
상 작동하도록 정부모니터링, 옹호 활동이 필요하다. 정부의 아동보
호체계가 제 기능과 역량을 상실한 경우에는 지역사회 내 비공식 아
동보호체계를 통해 아동에 대한 폭력 예방, 신고 및 대응할 수 있도록 
지원해야 한다. 한편 비대면 수업 등으로 온라인에서 더 많은 시간을 
보내게 된 아동을 위해 디지털 상에서 처할 수 있는 위험(디지털 성폭
력, 착취 등)을 사전에 인지하고 스스로 예방할 수 있도록 교육을 제
공하고, 디지털 아동 폭력에 대한 감시가 필요하다. 

40)　World Vision. (2020h). Advocacy Global Advocacy Messaging
41)　World Vision et al. (2020h)

4. 사회적 포용과 성평등

사하라 이남 아프리카 지역에서만 1백만 명이 넘는 여아가 코로나
19 이후에도 조혼 및 청소년기 임신으로 인해 학교에 돌아오지 못할 
것으로 예측된다. 또한 보건의료체계의 부담이 가중되면서 백신 접종, 산
전, 산후 검사와 같은 기초 보건서비스가 중단 혹은 지연되면서 산모와 영
아의 건강에 부정적 영향을 주고 있다. 성별에 따라 다르게 나타날 수 있
는 코로나19의 영향을 최소화 하기 위해, 여아 및 여성의 건강과 일상
의 회복을 위한 우선적인 지원이 필요하다. 여아의 조혼과 임신을 막
기 위한 교육, 아동 클럽, 옹호 활동 및 산모 및 어머니의 역량 강화를 
위한 재난지원금, 직업 훈련 등 모든 분야의 대응 활동에서 성평등 관
점이 적용될 수 있도록 해야한다. 방글라데시 콕스바자르 난민캠프를 
비롯한 많은 사업 지역에서 여성들은 코로나19 예방을 위한 마스크, 
비누 등 위생 용품을 제작, 판매하여 방역에 기여함과 동시에 수익을 
창출해 경제 역량이 강화되었다. 

5. 대응 분야별 제언

구분 내용

보건 위기 
대응

• �지역 내 보건의료 역량 강화(인력 확충, 방역 및 �
역학조사 체계 강화)

• �감염병 예방과 확산 저지를 위한 위생습관 및 백신 �
접종에 대한 정확한 정보 전달 지속

교육 및 
아동보호
위기 대응

• �원격수업에 접근 가능한 환경 제공 및 학업 지속을 �
위한 지원 필요40) 

• �조혼 및 아동노동 근절, 신체·정서·언어적 폭력 예방을 
위한 옹호활동 강화

식량 및 
생계 위기 
대응

• �여성가장 등 취약계층의 생계활동을 위한 역량강화 �
지원 필요

• �지역 및 국가의 식량 및 시장 정상화를 위한 정책적 �
조치 필요에 대한 옹호활동 강화41) 
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Reports & Policy Briefs 

월드비전 발행 보고서 및 정책 제안문

• �COVID-19 Aftershocks: Secondary impacts threaten more children’s lives than the disease itself�
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-secondary-impacts-threaten-more

• �COVID-19 Aftershocks: A Perfect Storm�
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-perfect-storm

• �COVID-19 Aftershocks: Out of Time�
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/aftershocks-out-time

• �COVID-19 Aftershocks: Access Denied�
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-access-denied

• �COVID-19 Aftershocks: Deadly Waves�
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-deadly-waves

• �Children’s voices in the time of COVID-19�
https://www.wvi.org/publications/report/world-vision-european-union/childrens-voices-times-covid-19

• �Migration and COVID-19: Venezuelan children between a rock and a hard place�
https://www.wvi.org/publications/venezuela-crisis/migration-and-covid-19-venezuelan-children-between-rock-and-hard

• �Unmasking the impact of COVID-19 on Asia's most vulnerable children�
https://www.wvi.org/publications/coronavirus-health-crisis/unmasking-impact-covid-19-asias-most-vulnerable-children

• �ACT NOW: Experiences and recommendations of girls and boys on the impact of COVID-19�
https://www.wvi.org/sites/default/files/2020-11/WV-GLOBAL-ActNowReport-Final_small.pdf

• �ACT NOW: regional reports�
https://www.wvi.org/emergencies/coronavirus-health-crisis/act-now

• �100 Days on: World Vision's COVID-19 response  �
https://www.wvi.org/publications/100-days-world-visions-covid-19-response

• �COVID-19 & Child Protection in Fragile and Humanitarian Contexts�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/afghanistan/breaking-point-covid-19-and-child-protection-crisis

• �COVID-19 & Disruptions to Education�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/policy-brief-covid-19-disruptions-education

• �COVID-19 & Risks to Children’s Health and Nutrition�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/health/covid-19-risks-childrens-health-and-nutrition

• �COVID-19 & Conflict Sensitivity�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/world-vision-european-union/policy-brief-covid-19-conflict-sensitivity

• �COVID-19 & Urgent Need for Child-Sensitive Social Protection�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/covid-19-urgent-need-child-sensitive-social-protection

• �COVID-19 & the Risks to Children in Urban Contexts�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/covid-19-risks-children-urban-contexts

• �COVID-19 & Poverty & Hunger�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/covid-19-policy-brief-poverty-hunger

• �COVID-19 & the child protection crisis in Afghanistan�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/afghanistan/breaking-point-covid-19-and-child-protection-crisis

• �COVID-19 & the fragile cities in the Northern Triangle of Central America�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/urban-work/policy-brief-addressing-covid-19-fragile-cities-northern

• �COVID-19 & faith actors�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/faith-actors-covid-19-response

• �COVID-19 & Green Recover�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/climate-change/covid-19-green-recovery

• �Ending Violence Against Children and COVID-19�
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/policy-brief-ending-violence-against
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https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-secondary-impacts-threaten-more
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-perfect-storm
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/aftershocks-out-time 
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-access-denied
https://www.wvi.org/publications/report/coronavirus-health-crisis/covid-19-aftershocks-deadly-waves
https://www.wvi.org/publications/report/world-vision-european-union/childrens-voices-times-covid-19
https://www.wvi.org/publications/venezuela-crisis/migration-and-covid-19-venezuelan-children-between-rock-and-hard
https://www.wvi.org/publications/coronavirus-health-crisis/unmasking-impact-covid-19-asias-most-vulnerable-children
https://www.wvi.org/sites/default/files/2020-11/WV-GLOBAL-ActNowReport-Final_small.pdf
https://www.wvi.org/emergencies/coronavirus-health-crisis/act-now
https://www.wvi.org/publications/100-days-world-visions-covid-19-response
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/afghanistan/breaking-point-covid-19-and-child-protection-crisis
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/policy-brief-covid-19-disruptions-education
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/health/covid-19-risks-childrens-health-and-nutrition
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/world-vision-european-union/policy-brief-covid-19-conflict-sensitivity
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/covid-19-urgent-need-child-sensitive-social-protection
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/covid-19-risks-children-urban-contexts
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/covid-19-policy-brief-poverty-hunger
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/afghanistan/breaking-point-covid-19-and-child-protection-crisis
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/urban-work/policy-brief-addressing-covid-19-fragile-cities-northern 
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/faith-actors-covid-19-response
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/climate-change/covid-19-green-recovery
https://www.wvi.org/publications/policy-briefing/coronavirus-health-crisis/policy-brief-ending-violence-against


월드비전 3천명 직원에게 물었습니다.

“지난 1년 우리 코로나19와 잘 싸웠나요?”

“역사상 가장 큰 규모의 재난 대응이었음에도 �
가장 취약한 아이들에 대한 초점을 잃지 않고 가장 취약한 지역에서 �

활동할 수 있었다는 것이 자랑스러웠습니다.”

“�코로나19와의 싸움은�
우리의 체질을 바꿨습니다.�
실행하면서 배우고,�
배운 것을 바로 적용하며,�
동시에 다음 것을�
준비했습니다.”

“�국제 본부에서 대응 계획이�
나오기 전부터 이미 주민 조직과 �
함께 상황을 파악하고, �
대응을 시작했습니다.�
10년 넘게 월드비전과 �
함께 해 온 주민들은 이미 �
월드비전이었습니다.”

“우리는 바이러스보다 무서운
폭력의 위험에 떨고 있는

아이들의 목소리를 듣고 대변했습니다.
그 결과 각국 코로나19 대응 정책과

가이드에 반영되었습니다.”

“통행 금지가 내려졌을 때에도 우리는 멈추지 않았습니다. 
휴대전화와 메신저 등으로 예방 메시지를 모든 가구에 전달하고, 

안전을 확인했습니다.”

담당자 및 문의처  월드비전 국제사업본부 이은규 과장   
E.  ourpromise@worldvision.or.kr   T. 02-2078-7153	 www.worldvision.or.kr
      blog.naver.com/wvfamily                www.youtube.com/c/WorldVisionKorea


