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나이지리아

나이지리아에서 비아프라(Biafra) 내전(����-����) 당시부터 활동해     
온 ICRC는 ����년도에 나이지리아 대표단을 개소했습니다. ICRC는 
나이지리아에서 무력충돌과 기타 폭력 상황으로 영향을 받은 사람들, 특히 
북동부 지역의 분쟁 피해자를 지원하고 있습니다. 분쟁 중 구금된 사람을 
방문하고, 나이지리아 적십자사와 협력하며, 이산가족 재회 및 기타 원조 
활동에 있어서 나이지리아 적십자사의 역량 강화를 지원합니다. 또한, 
국제인도법에 대한 인식을 제고하고 국제인도법의 국내 이행을 촉진하기 
위해 정부 당국, 군, 시민사회 및 서아프리카경제공동체(ECOWAS)와 
협력합니다.

연간 성과
ICRC 연간 목표/실행 계획 달성 수준 중

����년 핵심 성과/제약

ICRC와 나이지리아 적십자사는 폭력, 팬데믹 및 경제난을 겪은 
사람들에게 구호 식량을 전달하고 이들의 생계를 지원했습니다. 이들의 
생활 여건을 개선하기 위한 활동은 불안정한 치안으로 원활하게 수행되지 
않았습니다.

ICRC는 실향민 및 실향민 수용 지역 주민이 깨끗한 물을 이용하고 
귀환민이 집을 재건할 수 있도록 지원했습니다. 도심 지역과 보건소의 
기반 시설을 개선하기 위한 프로젝트는 여러가지 제약으로 인해 난관에 
부딪혔습니다.

분쟁의 영향을 받은 사람들이 ICRC에서 지원하는 의료 센터에서 기초 
보건의료, 수술, 재활 치료와 심리사회적 지원 등의 서비스를 제공 
받았습니다. ICRC는 사람들이 필요한 치료를 받을 수 있도록 치료비, 
교통비 등을 지원하거나 다른 의료 기관에 환자의 진료를 의뢰했습니다.

ICRC는 콜레라 발병 및 높은 영양실조율 등의 영향을 받은 지역사회가 
적절한 치료를 받고 이러한 질병을 예방할 수 있도록 지원했습니다.

헤어진 가족들은 국제적십자운동의 가족 찾기 서비스로 가족과 연락을 
재개하거나 재회할 수 있었습니다. 실종자 가족은 ICRC에서 진행하는 한 
프로그램의 일환으로 심리사회적 지원, 재정적 지원 및 기타 지원을 
받았습니다.

정부 당국은 ICRC의 도움을 받아 피구금자의 처우와 생활 환경을 
개선하기 위해 노력했습니다. 팬데믹으로 시행된 접근 제한으로 ICRC의 
식수 프로젝트 및 식량 배급이 일부 취소됐습니다.

합계
간접비(합계에 포함)

지출(단위: 스위스 프랑)

이행률

직원

보호
지원(원조)
예방
적십자사와의 협력
기타 일반

지출/예산

모바일(현장 파견) 직원
현지 직원(일용직 제외) 1. 운영상 제약과 데이터 수집의 한계로 해당 표의 수치는 정확한 활동 규모를 반영하지 

않을 수도 있습니다.

보호 합계
민간인
가족 찾기 서비스 
접수한 적십자 메시지(RCM) 수
전달한 적십자 메시지(RCM) 수
가족간 통화 지원 횟수
생사여부 확인 혹은 소재가 파악된 사람의 수
이산가족 재회 건수

이 중 보호자 미동반 미성년자(UAMs)/가족과 헤어진 아동(SC) 인원
자유를 박탈당한 사람
ICRC 현장방문
방문한 구금 시설의 수 
방문 구금 시설에 억류된 피구금자의 수 

개별적으로 방문 및 관찰한 인원
방문 횟수
가족 찾기 서비스
접수한 적십자 메시지(RCM) 수
전달한 적십자 메시지(RCM) 수
피구금자의 행방을 알리기 위해 가족과 통화한 횟수

원조 ����년 목표 달성 수치
민간인
경제적 안전
식량 배급 수혜자 수
식량 생산 수혜자 수
현금 지원 수혜자 수
생활 여건 개선 수혜자 수
역량 강화 수혜자 수
식수와 거주지
식수와 거주지 환경 개선 수혜자 수
보건
지원 보건소 시설 수
자유를 박탈당한 사람
경제적 안전
식량 배급 수혜자 수
생활 여건 개선 수혜자 수
식수와 거주지
식수와 거주지 환경 개선 수혜자 수
부상자와 병자
의료 서비스
지원 병원 시설 수
신체 재활
지원 프로젝트 건 수
식수와 거주지
식수와 거주지 환경 개선� 침상 수
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배경

ICRC의 행동 및 성과
ICRC는 나이지리아 적십자사와 분쟁과 기타 폭력사태, 코로나�� 대유행 
및 경제난 등 복합적 문제의 영향을 받은 사람들을 돕기 위해 협력 
했습니다. ICRC는 보다 많은 지역에 접근해 지원 활동을 펼칠 수 있도록 
정부 당국, 무기 소지자 및 지역사회 구성원과의 대화를 더욱 확대하고 
ICRC의 활동에 대한 지지를 얻기 위해 노력했습니다. 안전·행정 상의 
제약으로 도심지역 내 필수 시설과 보건소의 물 공급 시스템을 보수하거나 
업그레이드하는 일부 프로젝트가 난항을 겪었습니다.

치안과 경제 상황의 악화로 ICRC는 국내 실향민, 귀환민, 난민 및 이들을 
수용하는 지역의 주민을 위한 지원을 강화했습니다. ICRC의 식량 배급 및 
현금 지원으로 사람들은 보다 충분히 음식을 섭취하고 기본 필요를 
충족했습니다. ICRC는 또한 농민, 목축민 및 기타 가구주들이 적절한 
방식으로 생계를 이어갈 수 있도록 지원을 늘렸습니다. 실향 혹은 귀환 
가정에는 생활 여건을 개선하기 위한 필수품을 전달했습니다. 그러나 일부 
지역에서는 안전 상의 이유로 구호품 배급이 원활하지 않았습니다. ICRC
의 프로젝트로 국내 실향민, 난민 및 난민 수용 지역사회와 귀환민들이 
물과 거처, 위생용품 등을 보다 수월하게 지원받을 수 있었습니다.

어린이, 임산부/수유부, 영양실조 환자 등이 ICRC가 지원하는 일차 
보건의료 기관에서 필요한 서비스를 제공받았습니다. ICRC에서 수립한 
전원 의뢰 체계(Referral mechanisms)를 기반으로 전문적이거나 
특별한 치료가 필요한 환자는 다른 전문 의료 기관에서 계속 치료를 받을 
수 있도록 지원했습니다. 마이두구리의 국립전문병원(State Specialist 
Hospital, SSH-M)에 파견된 ICRC 외과팀은 분쟁 부상자의 생명을 
구하는 치료 서비스를 제공했습니다. 나이지리아 북동부 지역의 신체 
장애를 입은 사람들은 ICRC가 지원하는 카노(Kano) 소재 
국립정형외과병원(National Orthopaedic Hospital, NOH) 및 
마이두구리 대학병원(Maiduguri Teaching Hospital) 내 ICRC가 
건립한 신체재활센터에서 재활 치료를 받았습니다. 성폭행 피해자/생존자 
및 부상자 등 분쟁의 영향을 받은 사람들과 보건의료 종사자는 ICRC 및 

ICRC에서 교육받은 자원봉사자로부터 정신건강 및 심리사회적 지원을 
받았습니다. ICRC는 의료 시설과 지역사회가 코로나�� 대응 역량을 
강화할 수 있도록 개인보호장비(PPE)와 예방 조치에 관한 전문가 지침을 
제공했습니다.

ICRC와 나이지리아 적십자사는 나이지리아 사회에 만연한 보건 문제에 
대처하기 위해 종합적 대응 프로젝트를 실행했습니다. 영양실조 아동과 
임산부/수유부는 보충 식품을 제공받거나 필요시 지역사회 자원봉사자의 
의뢰로 ICRC가 지원하는 일차 보건의료 기관에서 진료를 받았습니다. 
ICRC는 콜레라 발병에 대응하기 위해 보건 당국과 여러 보건소를 
지원했습니다. ICRC의 지원을 받아 나이지리아 적십자사는 지역사회 질병 
예방 조치 홍보 캠페인을 실시했습니다.

국내 실향민, 난민 등의 사람들은 국제적십자운동의 가족 찾기 서비스를 
통해 헤어진 가족과 다시 연락을 재개할 수 있었습니다. ICRC의 실종자 
가족들을 위한 종합 지원 프로그램�(accompaniment program)은 
실종자 가족들이 심리사회적·재정적 지원을 비롯한 기타 지원을 받을 수 
있게 도왔습니다.

ICRC는 표준 활동 절차에 따라 피구금자를 방문하고, 이들의 생활 환경을 
관찰했으며, 피구금자의 생활 여건을 개선하기 위한 물질적, 기술적 
지원과 기반시설 개선 지원을 관련 당국에 제공했습니다. 그러나 
팬데믹으로 인한 제약으로 일부 식수 프로젝트와 식량 배급은 진행하지 
못했습니다.

ICRC는 민간인 보호에 관한 문제에 대해 관련 당사자의 주의를 환기하고 
국제인도법과 기타 적용가능한 법규 하에 그들이 지닌 의무를 알렸습니다. 
나이지리아와 인접국 정부 당국에 국내 실향민, 성폭행 피해자/생존자     
및 기타 분쟁의 영향을 받은 사람들에 대한 보호를 강화해 줄 것을 촉구 
했으며, 이를 실행함에 있어 특히 국제인도법과 관련 조약의 비준과      
국내 이행의 중요성을 강조했습니다. ICRC는 나이지리아에서 활동하는 
국제적십자운동 파트너들과 나이지리아 적십자사의 역량 강화를 위한 
지원을 제공했습니다.

민간인

ICRC는 민간인 보호 관련 우려되는 사항을 문서화하고 관련 당사자와 
공유했으며, 이들에게 불법 행위를 방지하고 중단할 것을 촉구했습니다. 
국내 실향민, 귀환민, 어린이 및 기타 취약한 사람들의 권리에 대해 관련 
당국과 함께 논의했습니다. 무기 소지자에게 법 집행 작전 중 무력의 사용, 
성폭력 예방, 의료진과 의료시설 보호 등과 관련된 적대 행위 시 적용 
가능한 법과 그들의 법적 의무를 상기시켰습니다. ICRC는 이러한 문제를 
무기 소지자를 위한 교육 세션에서 조명하기도 했습니다(부상자 및 
병자/영향력 행사자 부분 참조).

지역사회 구성원들은 자신의 필요사항을 ICRC에 전달하고, 일대일 또는 
그룹 토의, 설문조사 및 지역사회 연락 센터(contact center) 역할을 
하는 핫라인을 통해 긴급 구호, 가족 찾기 서비스, 의료 서비스 등 ICRC의 
지원 활동에 대한 견해와 제안을 공유했습니다. ICRC는 취약한 상황에 
놓인 사람들이 각자의 요구 사항을 충족하고, 안전 위협 요소를 제거하며, 
유해한 대처 메커니즘 의존도를 낮출 수 있도록 도움을 제공했습니다. 
부상자, 여성 가장, 미성년자 돌보미 등에게 긴급한 필요를 충족하거나 
생계를 꾸리기 위한 현금을 지했습니다(아래 참조). 아동과 성폭력 
피해자/생존자는 ICRC가 수립한 진료 의뢰 메커니즘을 통해 정신건강 및 
심리·사회적 지원, 의료 서비스 등의 지원을 받을 수 있었습니다.

민간인 보호와 관련한 우려사항을 관련 당사자들에 제기

ICRC는 나이지리아 적십자사와 협력하여 치안과 경제 상황 악화로 
발생하는 필요사항에 대응했습니다. 국내 실향민, 귀환민, 난민 및 지역 

보다 많은 사람들에게 긴급구호 및 생계 지원 확대

아다마와(Adamawa), 보르노(Borno), 요베(Yobe) 등 나이지리아 
북동부 지역의 여러 주에서 정부군과 이슬람국가 서아프리카지부(the 
Islamic State’s West Africa Province) 및 보코 하람(Jama’atu 
Ahlis Sunna Lidda’awati wal-Jihad)으로 알려진 무장단체들 간 
무력충돌이 격화됐습니다. 무장단체의 공격이 여러 시골 지역에서 
벌어졌으며 차드호 주변국(차드, 니제르, 카메룬)에서도 무력충돌이 
지속됐습니다. 북부 중앙 지역(미들 벨트)에서는 공동체 간 자원을 
차지하기 위한 싸움이 심화되고 남부 지역에서는 범죄 및 분리주의와 
관련된 폭력 상황이 지속됐으며 분쟁과 기타 폭력 사태와 연관된 사람들이 
체포됐습니다. 카메룬의 남서 및 북서 지역의 폭력으로 발생한 난민들이 
계속해서 나이지리아의 남동 지역으로 피란했습니다.

민간인 부상 및 사망, 성폭행, 의료 시설에 대한 공격과 기타 폭력행위가 
계속 보고됐습니다. 나이지리아 북동부 지역에서 실향민이 대규모로 
발생하여 이들을 수용하는 지역사회와 실향민 캠프가 자원부족 현상을 
겪었습니다. 마이두구리(Maiduguri)의 실향민 캠프가 폐쇄되자 귀향한 
사람들은 자신의 집과 재산이 파괴되고 필수 서비스가 전혀 기능하지 않는 
참담한 현실과 맞닥뜨렸습니다. 여러 지역사회가 전투, 코로나�� 대유행 
및 높은 인플레이션의 복합적 문제로 큰 어려움에 직면했습니다. 음식과 
생필품 값이 오르고 식량원이나 생계 수단이 타격을 입었습니다. 이로 인해 
많은 사람들의 기본적 필요사항이 충족되지 못했습니다. 불안정한 식량 
공급, 높은 영양실조 발생률, 콜레라 발병 등 크게 우려되는 상황이 
이어지는 와중 나이지리아 북동부 지역의 불안정한 치안으로 인도주의적 
접근이 제한되었습니다.

국내 실향민, 난민 및 기타 폭력의 영향을 받은 사람들이 피난길에서 
가족과 헤어졌습니다. 많은 사람들이 분쟁과 기타 폭력 사태로 실종된 
가족의 소식을 접하지 못한 채 살아갔습니다.

2. 실종자 가족들을 위한 종합지원 프로그램(accompaniment program) : 
분쟁의 영향을 받은 지역사회의 훈련된 자원봉사자가 실종자 가족들이 고통에 대처할 
수 있도록 심리사회적,경제적, 법적 및 행정적지원등을 제공하는 프로그램
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주민들의 상황을 즉각 완화하기 위해 구호를 확대하고 지속 가능한 
방식으로 그들의 필요를 충족할 수 있도록 생계 지원을 늘렸습니다.

ICRC의 식량 소포로 약 ���,���명(��,���가구)이 보다 많은 식량을 
다양하게 섭취할 수 있었습니다. ICRC는 영양실조를 해결하기 위한 
종합적 프로그램을 실시하면서 영양실조 아동 또는 임산부/수유부 여성이 
있는 약 �,���가구(��,���명)에 보충 식품을 제공했습니다. 약 �,���
명의 지역사회 자원봉사자가 영양실조 진단 및 올바른 수유 방법에 대한 
교육을 받았으며, 이들은 교육을 통해 얻은 정보를 지역 사회에 전파하고 
심각한 영양실조를 앓는 여성과 어린이가 적절한 치료를 받을 수 있도록 
의료 기관에 진료를 의뢰했습니다(아래 참조). 약 ���,���명의 국내 
실향민과 귀환민(��,���가구)에게 모기장, 비누 및 기타 생활 여건 개선을 
위한 물품이 제공되었습니다. 나이지리아 북동부 일부 지역은 치안 문제로 
인도적 지원 물품 전달이 원활하지 않았습니다.

사람들은 ICRC의 도움으로 식량 생산량을 늘렸습니다. 약 ���,���명 
(��,���가구)이 ICRC에서 기부한 다수확 종자, 농기구 또는 현금을 
사용하여 채소 또는 주식 작물을 재배했습니다. ICRC는 추수철까지 
식량이 바닥나지 않도록 일부 사람들에게 음식이나 음식을 구입할 현금을 
제공했습니다. 약 ���,���명(��,���가구)이 ICRC와 지역 당국에서 
제공한 서비스 또는 ICRC가 기증한 약품 및 장비를 사용하는 동물 
병원에서 백신 예방접종 및 치료 서비스를 받아 가축의 건강을 관리하고 
생산성을 유지할 수 있었습니다. 약 ���명의 동물 보건 관련 종사자와 약 
���명의 농업 공동체 대표가 농림부와 ICRC에서 제공하는 교육과 물품을 
통해 역량을 강화했습니다.

약 ���,���명(��,���가구)이 ICRC의 지원으로 소득을 증대할 수 
있었습니다. 현금 지원 및 근로장려금 프로젝트 등으로 식비, 의료비 및 
기타 비용을 부분적으로 충당할 수 있었습니다. 또한 ICRC에서 제공하는 
장학금과 직업 훈련을 통해 장애인, 성폭력 피해자/생존자, 가장을 잃은 
가족 등이 재봉, 목공, 가금류 농장 등의 분야에서 소규모 사업을 
시작하거나 확장할 수 있었습니다.

청년 기업가를 지원하고 관개 시스템을 개조하여 농업 협동조합의 역량을 
강화하기 위한 라고스(Lagos) 소재 재단과의 협업 계획이 행정적 제약 
요인으로 지연됐습니다.

활동하는 다른 국제적십자운동 구성원들과 함께 다양한 보건 이니셔티브를 
실행하기 위해 나이지리아 적십자사를 지원했습니다. ICRC에서 교육받은 
적십자사 자원봉사자들은 특히 콜레라와 코로나��를 예방하기 위해 보다 
철저한 위생을 장려했으며, 지역사회 성폭력 예방 캠페인도 실시했습니다.

ICRC는 지역 보건 당국 및 한 스위스 기관과 함께 아다마와(Adamawa)의 
보건의료 분야 종사자를 대상으로 어린이 질병 예방·치료 개선 툴인             
ʻ아동의 급성질환 관리 알고리즘(Algorithm for Management of 
Acute Childhood Illnesses, ALMANACH)’ 교육을 진행했습니다. 본 
애플리케이션은 연말까지 아다마와의 모든 일차 보건의료 기관으로 
사용이 확대됐습니다. 또한 ICRC는 스위스 기관과 함께 애플리케이션이 
독립적으로 실행 및 유지 관리될 수 있도록 지역 보건 당국의 행정적·
기술적 역량 개발을 지원했습니다. ICRC는 연말에 ALMANACH 프로젝트의 
관리를 보건 당국에 이관했습니다.

ICRC와 ICRC에서 교육을 받은 상담사들은 성폭행 피해자/생존자, 실종자 
가족, 분쟁 피해자를 지원하는 보건의료 분야 종사자, 적십자사 봉사원 등 
분쟁의 영향을 받은 약 �,���명의 사람들에게 정신건강 및 심리사회적 
지원을 제공했습니다. 이러한 지원은 마이두구리 국립전문병원(SSH-M) 
및 마이두구리 대학병원(UMTH) 신체재활센터의 환자 ���명에게도 제공 
했습니다. 약 �,���명의 지역사회 구성원과 보건의료 분야 종사자, ���명의 
환자·의료진·요양보호사 등이 ICRC에서 진행하는 정보 공유 세션에서 
분쟁의 심리적 영향 및 이러한 영향에 대처하기 위한 방법에 대해 
배웠으며, 이는 자신이나 타인이 필요한 의료 서비스를 직접 요청하거나, 
타인의 진료를 의뢰하는데 도움을 제공했습니다.

ICRC는 정보 공유 세션을 개최하고, 보건의료 분야 담당직원과 지역 사회 
구성원을 위해 ʻ위험에 처한 의료서비스(Healthcare in Danger)’ 
이니셔티브의 주요 메시지를 담은 포스터를 제작했습니다. 보건의료 분야 
종사자와 지역사회의 도움으로 ICRC는 의료 서비스에 대한 공격을 문서로 
기록했으며, 이를 바탕으로 관련 당사자에게 문제를 제기했습니다.

아동, 임산부/수유부, 성폭력 피해자/생존자 등이 ICRC의 지원을 받는 ��
개 일차 보건의료 기관에서 진료를 받았습니다. ICRC는 해당 기관에 
물품과 장비, 직원 교육 및 인센티브, 기반시설 개선 등의 지원을 제공 
했습니다. 아울러 나이지리아 보건부와 함께 위에 언급된 보건의료 기관 중 
�곳에 콜레라 발병 대처를 위한 특별 지원을 제공했습니다. 다른 의료 
센터에 대한 지원은 추가적인 수요 평가 진행 후 취소됐습니다. 보건부 및 
지역 교육 기관과 협력하여 ICRC는 해당 지역의 출산 지원 서비스를 
강화하기 위해 외딴 지역 거주민 중 조산사 자격 공부를 하는 학생들을 
후원했습니다.

ICRC는 지역별 코로나�� 대유행 대응 노력을 계속해서 뒷받침했습니다. 
코로나�� 예방 접종 캠페인을 지원하기 위해 여러 일차 보건의료 기관의 
직원과 지역 보건국에 개인보호장비를 제공했습니다. ICRC가 보건소 및 
지역사회에서 진행한 코로나�� 정보 공유 세션은 약 ���,���명에게 노출 
됐습니다.

ICRC에서 교육받은 지역사회 구성원은 특수한 케어가 필요한 사람들의 
서비스 접근성 개선에 힘썼습니다. ICRC에서 진행하는 프로그램의 
일환으로 적십자사와 지역 봉사자들이 영양실조 산모와 아이가 앞선 
언급한 의료 기관에서 진료를 받을 수 있도록 의뢰했습니다. 지역사회 
위원회 및 조산사들은 여성이 산전/산후 관리를 받을 것을 권장했습니다. 
의료진은 부상자와 기타 환자가 전문 치료가 필요할 시 인근 병원으로 
전원을 의뢰하고 교통비와 의료비를 부담했습니다. ICRC는 나이지리아 내 

지역사회 기반 이니셔티브로 의료 서비스 제공

나이지리아 적십자사는 ICRC의 지원을 받아 국내 실향민, 난민 및 가족과 
헤어진 사람들에게 가족 찾기 서비스를 제공했습니다. 실종자 정보 수집을 
위해 지역사회 리더들과 대화하고 실종자 추적 활동을 강화했습니다. 
ICRC는 실종된 가족을 찾는 사람들의 사진을 담은 책자를 제작해 
배포했으며 실종자의 이름을 라디오를 통해 방송하기도 했습니다. 이러한 
노력으로 ���명의 행방과 생사여부가 확인됐으며, ��명이 가족과 재회 

이산 가족 재회

국내 실향민과 카메룬 난민을 수용하는 지역 거주민 약 ���,���명이 
ICRC의 식수 및 위생 프로젝트의 혜택을 받았습니다. ICRC는 공중 화장실 
및 급수대(일부 태양열로 작동)를 보수하거나, 새로 짓고, 나이지리아 
적십자사 자원봉사자들이 코로나��에 대한 인식 및 위생관념 제고 활동을 
펼칠 수 있도록 지원했습니다. 콜레라가 발병함에 따라 위생 증진 캠페인을 
확대하고 물 정화제, 비누 및 정보자료를 함께 배포하여 약 ���,���명이 
도움을 받았습니다. ICRC가 아다마와의 한 수처리 공장을 보수한 후, 약 
���,���명의 아다마와 도심지역 사람들이 깨끗한 물에 더 쉽게 접근할 수 
있게 됐습니다. ICRC는 국내 실향민을 위한 임시 쉼터를 수리하거나 새로 
짓고, 귀환민들이 안정화 처리된 토양 벽돌로 집을 재건하는 작업을 
돕거나, 이에 필요한 자재를 제공해 약 ��,���명이 혜택을 받았습니다. 
약국, 상하수도 관리 시스템, 그리고 여러 일차보건의료 기관 및 병원의 
기타 필수 시설에 대한 보수작업이 이루어졌습니다. ICRC는 또한 폭력의 
영향을 받는 여러 지역에서 나이지리아 적십자사 지부의 사무실을 
수리하거나, 업그레이드했습니다.

다른 도심 상수도 시설, 관개 인프라 및 일부 일차보건의료 기관 
업그레이드 계획은 불안정한 치안과 행정적 제약으로 인해 어려움을 
겪었습니다.

실향민, 실향민 수용 지역사회 및 귀환민의 물, 피난처 및 
위생 시설 접근성 제고



ICRC는 �개의 구금 시설 내 의료시설에 구호물품, 교육, 직무 멘토링 및 
직원 인센티브 등을 제공했습니다. 이를 통해 의료진은 환자 도착 시 
건강검진 실행, 영양실조 치료, 결핵 및 HIV/AIDS관리와 같은 필수 
서비스를 제공하고, 결막염 및 전염병 발생에 대응하는 동시에 코로나��의 
확산을 예방할 수 있었습니다. ICRC의 권고에 따라 보건부와 나이지리아 
질병통제예방센터(CDC) 간부들은 구금 시설의 의료 서비스를 국가 보건 
이니셔티브에 통합하기 위해 구금 당국과 회의를 가졌습니다.

ICRC는 구금시설 내 식수와 위생 프로젝트를 실행하여 피구금자 약 �,���
명에게 도움을 제공했습니다. 여성 수감자의 필요에 맞춘 여성용 위생 
용품과 그 외 각종 위생·청소 용품을 구금시설에 전달했습니다. 또한, 약 
�,���명이 이용하는 상하수도 시스템을 개보수하고, 물공급 중단으로 
불편을 겪은 ���여명의 수감자를 위해 공급 장치를 복구했습니다. ICRC
에서 진행한 교육으로 교정본부(NCS) 관계자는 필수 시설을 유지 관리 
하는 능력을 개발할 수 있었습니다. 아울러 한 교도소의 직원과 수감자들은 
ICRC의 교육을 통해 비누와 소독제를 생산하는 법을 배웠고, 이 비누는 
코로나�� 대응을 위해 다른 구금 시설에도 배포됐습니다.

약 �,���명의 수감자들이 ICRC로부터 식량을 정기적으로 공급받았고, 
영양실조에 걸린 수감자들은 영양 강화 시리얼을 제공받았습니다. ��명의 
교도소 직원이 식품 공급망을 관리하고 영양가 있는 식사를 준비하기 위한 
교육과 현장 멘토링을 받았습니다. ICRC는 또한 교정본부가 구금시설의 
영양실조에 체계적으로 대처할 수 있도록 영양사 고용과 교육을 도왔습니다. 
ICRC가 제공하는 의복, 담요 및 개인 위생 용품은 �,���명의 구금자의 
생활 여건을 개선하는 데 도움이 됐으며, ICRC가 이러한 지원을 과밀 구금 
시설로 확대함에 따라 당초 계획보다 많은 수감자의 생활 여건이 개선 
됐습니다.

피구금자에게 보다 나은 의료서비스와 생활 여건 제공
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했습니다. 실종되었다 다시 돌아온 사람들의 원활한 지역사회 통합을 위해 
식량과 기타 필수품을 제공했습니다. ICRC는 정보 공유 세션, 전단지, 
포스터, 라디오 방송, 소셜 미디어 및 기타 수단을 사용하여 사람들에게 
가족 찾기 서비스와 가족과의 연락 단절을 방지하기 위해 할 수 있는 일에 
대해 설명했습니다. 또한 적십자사 자원봉사자들에게 개인보호장비와 
코로나�� 대응 교육을 제공했습니다.

파악된 일부 피구금자의 소식이 가족에게 전달됐습니다. ICRC는 또한 
구금해제자들의 즉각적인 필요를 충족시키기 위해 필수 물품이나 현금 
보조금을 제공했습니다.

ICRC는 정부 당국이 나이지리아의 수많은 실종 사건에 대응하는 데 
지속적으로 도움을 제공했습니다. 국가인권위원회에는 실종자 국가 
데이터베이스를 구축하기 위한 조언과 장비를 제공했습니다. 세계 
실종자의 날을 기념하는 행사에서 ICRC는 정부 당국에 실종자 가족의 
필요사항에 대한 관심을 촉구했습니다. ICRC의 실종자 가족들을 위한 
종합지원(accompaniment) 프로그램은 나이지리아 북동부 지역으로 
더욱 확대되어 더 많은 실종자 가족이 심리사회적, 법적, 행정적 및/또는 
재정적 지원을 받을 수 있게 됐습니다. 다른 서비스와의 연계 및 어린이를 
위한 종합지원 프로그램을 설계하기 위한 노력은 연말까지 계속 
되었습니다.

ICRC는 법의학자와 군인을 대상으로 시신의 신원확인 및 유실을 방지하기 
위한 적절한 유해 관리의 중요성을 강조했습니다. 의료 종사자, 적십자사 
자원봉사자 및 군인에게 대량 사상 대응에 도움이 되는 보급품과 
장비(시신 가방 등)와 지침서를 제공했습니다. 나이지리아 남부의 한 
병원에도 비슷한 지원 물품을 제공하여 병원에서 미확인 시신을 철저히 
관리할 수 있도록 지원했습니다. ICRC는 보건부와 나이지리아 질병통제 
예방센터(나이지리아 CDC)가 코로나�� 및 기타 전염병 희생자 시신 
관리에 대한 교육을 실시하거나 지침을 발행하도록 도왔습니다. 아울러, 
법률 전문가, 의료 전문가 등이 ICRC 워크숍 및 원탁 회의에서 지역 의료법 
체계를 개선하기 위한 메커니즘을 개발했습니다. 국가재난관리청(Na-
tional Emergency Management Agency)은 ICRC 전문가의 지원을 
받아 대규모 인명피해 발생 비상사태에 대응하기 위한 국가 계획의 초안을 
구상했습니다. 보건부와 ICRC는 유해 관리 국가 표준을 개발하기 위한 
다음 단계에 대해 논의했습니다.

실종자 문제 해결 및 실종자 가족을 지원하기 위한 정부 당국의 노력

ICRC의 교육, 워크숍 및 전문가 지침은 구금시설 관리자와 직원이 
구금시설 운영, 영양실조 해결, 및 미성년 피구금자의 필요사항에 
대응하는 능력을 개발하는 데 도움을 제공했습니다. ICRC는 이들을 위해 
마련한 워크숍과 원탁회의에서 구금 당국, 법무관 및 판사 등의 법관에게 
피구금자에게 보장된 법적 권리 존중의 필요성을 강조했습니다. 또한 구금 
및 보건 당국에 코로나�� 대응조치를 강화하고 코로나�� 예방 접종 
캠페인에 피구금자를 포함시키는 것의 중요성을 강조했습니다. 정부 
당국은 피구금자의 체포 및/또는 이송 사실을 가족에게 알리고 모든 
피구금자가 가족과 연락할 수 있도록 허용할 것을 촉구했습니다. 
필요시에는 ICRC에서 가족 찾기 서비스를 직접 제공했습니다. 피구금자는 
적십자 메시지(RCM)를 통해 가족과 연락했습니다. 체포된 것으로 간주된 
사람이 있을 경우 ICRC에서 정부 당국에 확인 요청을 했으며, 소재가 

구금 당국의 관리 능력 강화

ICRC는 표준 절차에 따라 군대, 경찰, 나이지리아 교정본부(Nigerian 
Correctional Service, NCS)에 구금된 사람들을 방문했습니다. �,���
명의 취약 수감자(분쟁 관련 수감자, 여성 및 미성년자)를 개별적으로 
관찰했으며, 조사 결과를 당국에 비밀리에 전달하고, 피구금자의 처우와 
생활 환경이 국제적 기준에 부합할 수 있도록 필요한 지원을 제공했습니다. 
ICRC는 활동 지역 범위 내 모든 피구금자를 계속해서 접근할 수 있는 
방법을 모색했습니다.

ICRC는 코로나�� 확산 방지 차원에서 정부에서 시행한 방문 제한으로 
인해 일부 구금 시설에 접근하지 못했으며, 이로써 해당 시설 내 기반시설 
개선 프로젝트와 식량 전달 등의 활동이 제한되었습니다.

자유를 박탈당한 사람
부상자와 병자

ICRC는 분쟁의 영향을 받는 사람들에게 응급치료를 제공하기 위해 
마이두구리 국립전문병원(SSH-M)에 의료품, 직원 교육 및 인센티브, 
인프라 업그레이드를 포함한 포괄적인 지원을 제공했습니다. SSH-M의 
ICRC 외과팀은 부상자를 치료하고, 병원 의료진에게 외과수술 관련 
교육을 제공했습니다. 일부 환자는 ICRC로부터 정신건강 및 심리·사회적 
지원을 받았습니다(민간인 부분 참조). SSH-M에는 또한 의료 서비스 
제공을 뒷받침하는 혈액 은행, 약국 및 X레이 검사실 운영 강화, 감염병의 
예방과 통제 개선, 그리고 환자 영양식 보강을 위한 기술적·물질적 지원을 
제공했습니다. 아울러 ICRC는 SSH-M에 안전한 전력 공급을 보장하고, 
외과 병동(병상 ��개) 내 코로나��의 확산을 방지하기 위한 목적으로 필수 
시설을 수리하고 발전기와 연료를 기부했으며 유지보수 팀에 교육을 
제공했습니다.

그 외 다른 병원 �곳은 소아과 진료 및 영양실조 치료가 가능하도록 ICRC
에서 직원 급여와 필수 기반시설(��개 병상) 보수를 지원했습니다. ICRC
는 사람들이 필요한 치료를 보장받을 수 있도록 전력을 다했습니다. 일부 
환자는 SSH-M으로 항공 이송했고, 심각한 부상을 입었거나 신체재활 
치료가 필요한 환자들은 전문적 치료를 받을 수 있는 기관으로 전원 
의뢰했으며, 빈곤층 환자의 치료비를 부담했습니다. ICRC에서 제공한 
지침서와 개인보호장비로 SSH-M 및 기타 �개 병원에서 코로나�� 대응 
조치를 강화할 수 있었습니다. 한편, 팬데믹 방역 지침 등의 제약요인으로 
인해 비상대응 역량을 구축하려던 계획이 여러 병원에서 어쩔 수 없이 
취소됐습니다.

약 �,���명의 지역사회 자원봉사자, 무기 소지자 및 보건의료 직원이 비상 
시 응급처치를 제공하기 위해 나이지리아 적십자사와 ICRC에서 관련 

부상자의 생명을 구하는 의료서비스
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훈련과 장비를 제공받았습니다. 위험에 처한 의료 서비스 이니셔티브의 
주요 메시지는 응급 처치 교육 중, 그리고 SSH-M 직원을 위한 브리핑을 
통해 전파했습니다.

ICRC는 북동부 지역에서 신체재활 서비스를 제공하는 시설에 보조기 
제작을 위한 재료, 직원 교육, 현장 멘토링 및 기타 지원을 지속적으로 
제공함으로써 분쟁의 영향을 받은 사람들이 재활치료를 받고 의수족을 
맞출 수 있도록 지원했습니다. 이런 원조는 카노의 국가정형외과병원(NOH)과 
마이두구리 대학병원(UMTH)의 신체재활센터에 제공됐으며, 이로써 각각의 
기관으로부터 약 ���명과 ���명�이 필요한 치료를 받을 수 있었습니다. 
ICRC는 ICRC가 지원하는 센터에서 치료받기 위해 이동해야 하는 외딴 
지역 주민들을 위해 필요에 따라 교통비, 식비, 치료비를 부담했습니다. 
그러나 불안정한 치안으로 마이두구리 외곽에 거주하는 사람들의 이동에 
어려움이 있어 예상보다 적은 수의 사람들이 UMTH 센터를 이용했습니다. 
NOH와 UMTH 센터의 직원들은 ICRC 장학금으로 의수족과 보조기 제작 
관련 훈련을 이어나갔습니다.

ICRC는 ʻ인도주의 임팩트 투자 프로그램(인도주의 임팩트 본드 혹은 
인도주의 성과보상사업) (Programme for Humanitarian Impact 
Investment/, Humanitarian Impact Bond)’의 일환으로 마이두구리 
대학병원(UMTH)에 신체재활 센터를 건립해 ����년에 완공했습니다. 
ICRC는 센터의 운영 및 서비스 최적화 준비를 위해 물질적, 기술적 지원 
등을 지속적으로 제공했습니다. ICRC는 UMTH 직원과 함께 정보 공유 
세션을 열고 홍보물을 배포하여 국내 실향민 등 여러 사람들에게 센터의 
서비스를 홍보했으며, 이들 중 일부는 센터에서 치료를 받았습니다. ICRC
의 교육을 받은 센터 직원은 환자에게 정신건강 및 심리·사회적 지원을 
제공했습니다(민간인 부분 참조). ICRC는 또한 직원들에게 디지털 툴을 
사용하여 보급품과 환자 정보를 효율적으로 관리할 수 있도록 교육 및 기타 
지원을 제공했으며 국립정형외과병원(NOH) 직원이 이 도구의 사용 및 
서비스 제공에 관해 UMTH 직원으로부터 모범 사례를 공유 받을 수 
있도록 견학을 주선했습니다. ICRC가 수행한 기반 시설 업그레이드는 
센터(��개 침대)의 안전성과 접근성 제고에 기여했습니다.

ICRC는 장애인 가장과 장애 자녀를 둔 부모가 소규모 창업을 시작할 수 
있도록 현금을 보조하고, 기술을 지원했으며, 세발자전거를 만들기 위해 
장애인을 고용한 한 지역협회에는 생산성을 높일 수 있도록 발전기와 기타 
장비를 제공했습니다.

신체 장애를 가진 분쟁 피해자들의 이동성 개선

3. 월별 누적 합산 데이터로, 신체 재활 서비스 이용자가 중복되었을 수도 있습니다.

ICRC는 정부군, 무장단체 대표, 지역사회 지도자, 이슬람 단체 구성원, 
나이지리아 정부 당국 및 서아프리카 국가경제공동체(ECOWAS) 관계자를 
위한 회의, 교육 및 기타 행사에서 ICRC의 중립적이고 공평하며 독립적인 
인도적 활동에 대해 설명하여 ICRC 활동에 대한 지지와 국제인도법에 
대한 존중을 높이고 도움이 필요한 사람들에 대한 접근성을 강화하기 위해 
노력했습니다.

ICRC의 활동과 나이지리아의 인도적 상황에 대한 정보가 ICRC의 소셜 
미디어 계정과 ICRC 자료를 활용하여 국내외 언론을 통해 배포 
되었습니다. 지역사회에서는 소셜 미디어, 라디오 광고, 포스터 및 
전단지를 통해 ICRC의 서비스를 접하는 방법 또는 이러한 서비스에 대한 
의견을 공유할 수 있는 방법에 대해 알게 되었습니다. 사람들은 콜레라 
예방, 국제인도법상 보호받는 엠블럼 및 기타 관련 주제에 대한 정보를 
ICRC에서 실시한 교육 및 적십자사에서 수행한 홍보 활동을 통해 얻을 수 
있었습니다.

코로나�� 대유행으로 인해 이동이 제한되고 대규모 모임이 취소되거나 
연기됐습니다.

영향력 행사자

ICRC는 나이지리아 적십자사가 무력충돌과 기타 폭력 상황의 영향을 받은 
사람들의 필요사항에 대응할 수 있도록 적십자사의 역량강화를 지원 
했습니다. 적십자사 직원과 자원봉사자를 대상으로 기초 교육, 재교육, 
현장 멘토링 및 물자 지원을 제공했으며, 교육 세션에서는 국제적십자 
운동의 데이터 보호 기준에 부합하는 가족 찾기 서비스 제공, 태양열 기반 
수처리 시스템 및 핸드 펌프의 보수유지, 응급 처치 및 긴급사태 준비 및 
대응, 거주지 개선 프로젝트 및 위생 관리 캠페인 수행 등의 내용을 
다뤘습니다. 또한, 직원들을 대상으로 ʻ보다 안전한 접근 프레임워크 
(Safer Access Framework)’ 주제의 브리핑 및 강사 교육을 실시하거나 
앞서 언급한 교육 세션에 해당 내용을 통합했습니다.

ICRC는 나이지리아 적십자사의 조직 역량 강화를 위한 지원도 제공 
했습니다. 재무 관리 및 행정 업무 수행 모범 사례를 교육 세션을 통해 
적십자사 직원들과 공유했습니다. ICRC의 기술적 지원으로 적십자사 감독 
기구에서는 조달 과정 능률 제고 및 부패 방지 정책과 지침을 개발하거나 
개정했습니다. ICRC는 또한 폭력의 영향을 받은 지역의 적십자사 지부에 
가구, 장비 등을 기부하고 직원 인건비와 운영비를 지원했습니다.

나이지리아에서 활동하는 국제적십자운동 구성원들은 지속적으로 만나 
활동을 조정했습니다. 특히 치안 관리와 콜레라 발병 대응을 포함한 긴급 
대응에 관해 논의하고 협력했습니다. 국제적십자 대표자 회의가 ����
년으로 연기됨에 따라 나이지리아 적십자사의 회의 참석 후원도 함께 
연기됐습니다.

국제적십자운동

군인들은 현장 및 훈련 기관에서 진행된 ICRC 교육 세션을 통해 국제 
인도법과 국제인권법에 대한 이해를 심화했습니다. 나이지리아 북동부 
지역에서 나이지리아군을 지원하는 외국군도 국제인도법에 대한 브리핑을 
받았습니다. ICRC는 경찰을 대상으로 인권법 및 법집행을 위한 국제 
표준에 대한 교육을 제공했으며, ICRC 전문가의 참여로 개발된 무력 및 
화기 사용 표준 절차에 대한 강사 교육 세션을 마련하여 해당 절차에 관한 
내용이 경찰 학교의 커리큘럼에 통합되도록 했습니다.

무기 소지자에게 전시 적용가능한 법규 알려

ICRC는 나이지리아 정부 당국 및 서아프리카경제공동체(ECOWAS)와 
지속적으로 협력하여 국제인도법 및 국제인도법 관련 조약의 비준 및/또는 
이행의 가속화를 촉진했습니다. 국내 실향민에 관한 아프리카 연합 협약의 
국내 이행과 관련 난민, 이주자 및 국내 실향민을 위한 국가 위원회(Na-
tional Commission for Refugees, Migrants and IDPs) 워크숍을 
개최했으며, 법무부 간부 및 국제인도법 국가위원회 위원과 협력하여 
����년 제네바협약 및 ����년 추가의정서의 이행을 위한 법안의 초안을 
마련했습니다. ECOWAS 회의, 워크숍 및 기타 행사, 그리고 ECOWAS 
대표들에게 배포된 뉴스레터를 통해 ICRC는 국내 실향민, 성폭력 
피해자/생존자 및 기타 분쟁의 영향을 받은 사람들의 보호를 보장하기 
위한 국제인도법 및 국제인도법 관련 조약 이행의 중요성을 강조했습니다.

ICRC는 원탁회의를 열어 보건부, 경찰, 의료 전문가 협회 및 기타 
관계자들과 의료 종사자와 시설을 보호하는 방법에 대해 논의했으며, 또한 
법무부 간부, 법무 공무원 및 구금 당국 관계자와 함께 사법 보장제도 존중 
강화 문제에 관해서도 의견을 공유했습니다.

학계종사자와 학생들은 ICRC 브리핑 또는 온라인 개최 행사를 통해 
국제인도법에 대한 지식을 축적했습니다. 국제인도법을 가르치는 강사를 
위한 워크숍, 학생들을 위한 모의 재판 대회 등이 진행됐습니다. 이슬람 
학자들은 ICRC가 주최한 온라인 컨퍼런스에서 이슬람 법과 국제인도법 
간의 교차점에 대해 더 많이 배웠습니다.

정부당국, 국제인도법과 관련 조약의 이행 모색
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주요 수치와 지표: 보호
민간인 합계
적십자 메시지(RCM) 및 가족과의 기타 연락 수단 UAMs/SC4

접수한 적십자 메시지(RCM) 99 4
전달한 적십자 메시지(RCM) 314 1
가족간 통화 지원 횟수 1,424
재회, 이송 및 송환
이산가족 재회 건수 14

이중 다른 대표단에서 등록한 재회 요청 건 4
이송 또는 송환 건수 2
실종자를 포함한 추적 요청 여성 여아 남아
신규 등록된 추적 요청 대상자의 수 1,650 235 344 313

이 중 다른 대표단에서 등록한 추적 요청 인원 82
완료된 추적 건수(추적 대상자의 생사 여부 및 행방 확인) 377

이 중 다른 대표단에서 등록한 추적 요청 인원 12
����년 말 현재 아직 진행 중인 추적 건수 25,381 3,534 6,718 7,252

이 중 다른 대표단에서 등록한 추적 요청 인원 714

징집 해제 아동 포함 보호자 미동반 미성년자(UAMs)/가족과 헤어진 아동(SC) 여아

ICRC 및 적십자사에서 신규 등록한 UAMs/SC의 수 55 20 8
ICRC 및 적십자사의 지원으로 가족과 재회한 UAMs/SC의 수 8 2 1

이 중 다른 대표단에서 등록한 UAMs/SC의 수 3
����년 연말 기준 아직 지원 중인 UAMs/SC의 수 581 254 14
자유를 박탈당한 사람
ICRC 현장방문 여성 미성년자
방문한 구금 시설의 수 16
방문 시설의 피구금자 수 16,579 225 106
방문 횟수 59

여성 여아 남아
개별 방문 및 관찰 대상 피구금자 수 6,099 69 7 80

이 중 신규 접수 인원 1,777 30 6 66
적십자 메시지(RCM) 및 가족과의 기타 연락 수단
접수한 적십자 메시지(RCM) 8
전달한 적십자 메시지(RCM) 21
피구금자의 행방을 알리기 위해 가족과 통화한 횟수 603

주요 수치와 지표: 원조
민간인 합계 여성 아동
경제적 안전
식량 배급 수혜자 수 206,901 86,508 46,584

이 중 국내 실향민  116,109 50,041 36,058
식량 생산 지원 수혜자 수 572,806 219,706 24,206

이 중 국내 실향민 112,837 37,648 7,350
소득 지원 수혜자 수 304,860 143,517 47,849

이 중 국내 실향민 47,681 28,267 4,478
생활 여건 개선 수혜자 수 115,344 41,225 57,643

이 중 국내 실향민 84,542 32,035 43,059
역량 강화 수혜자 수 338 98  

이 중 국내 실향민 20 8  
식수와 거주지
식수와 거주지 개선 활동 수혜자 수 735,162 294,130 220,598

이 중 국내 실향민 515,270 206,108 154,581
�차 보건 의료 서비스
지원하는 보건소 시설 수 16

이 중 정기적 지원을 받는 보건소 16
평균 이용 인구 639,061
정기적으로 지원하는 보건소 서비스
진료 상담 횟수 741,570

이 중 치료 목적의 상담 632,081 157,170 367,174
이 중 산전 치료 목적의 상담 109,489

징집 해제
아동

4. 보호자 미동반 미성년자/가족과 헤어진 아동
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민간인 합계 여성 아동
�차 보건 의료 서비스
백신 제공 접종분 509,117

이 중 �세 미만 아동 대상 폴리오 백신 141,845
�차 병원 진료 의뢰 환자 수 2,264

이 중 산부인과 진료 의뢰 744
정신건강 및 심리사회적 지원
정신건강 지원을 받은 사람 1,141
정신건강 관련 설명회에 참석한 사람 8,843
정신건강과 심리사회적 지원 교육을 받은 사람 359
자유를 박탈당한 사람
경제적 안전
식량 배급 수혜자 수 6,750 317  
생활 여건 개선 수혜자 수 8,865 382  
역량 강화 수혜자 수 12 6  
식수와 거주지
식수와 거주지 활동 수혜자 수 8,351 167  
구금시설 내 의료 서비스
의료진이 방문한 구금 시설 시설 수 8
의료진이 방문한 구금 시설 내 ICRC가 지원하는 진료소 시설 수 5
부상자와 병자
병원
지원 병원 시설 수 10

이 중 ICRC 직원이 현장 지원하거나 감독하는 병원 4
ICRC 직원이 현장 지원하거나 감독하는 병원의 의료 서비스
수술 입원

무기로 부상에 따른 입원 337 53 79
기타 부상에 따른 입원 53

수술 집도 1,520
산부인과 입원 3,427 3,427
진료 상담 1,488
ICRC에서 직접 감독하지 않는 병원의 의료 서비스
수술 입원(무기 부상 및 기타 부상) *
무기 부상에 따른 입원(수술 및 비수술 입원) * * *
무기 부상 치료 수술 집도 *

ICRC에서 치료 비용을 부담한 환자의 수 2,217
응급 처치
응급 처치 교육

세션 수 70
참가자 수(월별 누적 데이터) 1,450

식수와 거주지

식수와 거주지 개선 활동� 
 

114

신체 재활
지원 프로젝트 수 2

이 중 정기적으로 지원하는 신체 재활 프로젝트 2
정기적으로 지원하는 신체 재활 프로젝트를 통해 제공하는 서비스

신체 재활 서비스를 받은 환자 690 122 172

이 중 지뢰 혹은 전쟁 잔류폭발물 환자 123
의수족 제공 유닛 358
보조기 제공 유닛 79
물리 치료 세션 수 1,827
보행 보조기 제공 유닛 140
휠체어 혹은 자세 교정 기구 제공 유닛 *
사회 통합 프로젝트 연결 횟수 500
정신건강 및 심리사회적 지원
정신건강 지원을 받은 사람 267
정신건강 관련 설명회에 참석한 사람 398

침상
(수용가능 규모)

월별 
누적 데이터

해당 수치는 정보 보호 목적으로 표시되지 않습니다.

5. 운영상 제약과 데이터 수집의 한계로 해당 표의 수치는 정확한 활동 규모를 
나타내지 않을 수도 있습니다.


