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머 리 말

최근 한국사회에서는 지역 균형발전이 강조되면서, 이러한 차원에서 지방분권이 

강화되는 등 광역 및 기초 지방자치단체의 역할이 증대되고 있다. 이러한 측면에서 

사회복지분야에서도 지역사회복지의 중요성이 크게 부각되어 왔으며, 많은 복지사업

이 지방으로 이양되었고, 민‧관 복지협력기구의 구성, 지역복지계획수립의 의무화 

등이 추진되었다. 아울러 복지전달체계의 효율적 개편과 복지분야의 통합전산망 구

축도 중앙과 지방의 연계 강화와 함께 추진되고 있다. 

그렇지만 지역사회 중심의 사회복지가 중요함에도 불구하고 지방자치단체가 복지

정책을 능동적으로 수행해 나갈 수 있는 기획 및 추진 역량은 여전히 미흡하다는 

지적이다. 이는 지역특성을 최대수준에서 고려한 복지정책의 추진에 장애요인이 될 

뿐만 아니라 지역주민의 복지요구를 충족시키는 데 한계가 될 수밖에 없다. 특히, 

주민의 복지체감도를 증대시키는 복지서비스 분야의 많은 업무가 지방이양 되었음에

도 불구하고 기초 지자체의 재정한계로 서비스 확충이 잘 이루어지지 않고 있어 성

과에 초점을 둔 사업관리에 어려움을 겪고 있음이 사실이다.

따라서 지방자치단체의 복지업무에 대한 평가제도의 필요성이 제기되었고, 보건복

지부에서는 2009년부터 기초 지방자치단체를 대상으로 복지종합 평가를 실시하고 

있다. 즉, 2006~2008년 기간에는 기초 지방자치단체를 대상으로 매년 복지정책을 

직접 평가하였다. 2009년도에는 정부의 평가 업무 조정으로 행정안전부의 시도 합

동평가에 통합되어 실시되었다. 

이번 연구는 행정안전부의 16개 시도 합동평가의 결과를 분석하여 2006~2008년



과 동일한 방식으로 기초 지방자치단체에 대한 평가를 수행하였다. 본 컨설팅 보고

서는 복지정책의 사후평가에 머물지 않고 평가결과의 환류를 통해 복지수준을 제고 

할 수 있는 방안을 모색하며, 기초 지방자치단체에 제안하기 위함이다. 특히, 컨설팅 

필요 지자체의 평가결과 심층 분석과 현장 간담회를 개최하여 개선방안을 도출하기 

위한 작업이 이루어졌음은 평가의 진정한 목적을 달성할 수 있는 바람직한 방안이라 

판단된다. 

본 연구는 당 원의 김승권 선임연구위원의 책임으로 연구진에 의하여 수행되었다. 

컨설팅 대상 지자체에 대한 현장 간담회에 참여한 사회복지계의 학자, 보건복지부 

및 지자체의 복지담당 공무원들에게 지면을 빌어 깊은 감사를 드린다. 

마지막으로 본 연구결과가 기초 및 광역 지방자치단체의 복지발전에 기여하고, 궁

극적으로 지역사회주민의 삶의 질이 개선되는 데 기여하기를 기대한다. 

2010년 5월

한국보건사회연구원장

김  용  하
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제1장  일반현황

⧠인구특성

○ 금천구의 2008년 말 인구수는 265,244명(외국인 포함)이며, 성별 구성비는 

남성 51.02%, 여성 48.98%임.

－가구수는 100,138가구, 평균가구원수는 2.64명임.

○ 인구구조는 생산가능인구가 전체의 76.61%, 유년인구는 14.9%, 노년인구는 

8.49%임.

－유년부양비는 19.45%, 노년부양비는 11.08%로 총부양비는 30.53%이며, 

노년화지수는 56.98%임. 

○ 기초생활수급자는7,335명, 등록장애인수는 10,227명, 다문화가족은 약 1,662

가구임.

⧠복지조직 및 시설

○ 금천구의 복지조직은 주민생활지원국에서 총괄하고 주민생활지원과 사회복지

과 가정복지과에서 담당하고 있음.

－주민생활지원과에는 복지기획, 서비스연계, 통합조사, 통합관리, 희망일자리

추진으로 구성되어 있으며, 주민생활지원과장을 포함하여 총 34명 인력이 

업무를 담당함.
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－사회복지과에서는 노인복지, 기초생활보장, 자활주거복지, 장애인복지, 고용지

원을 담당하고 있으며, 사회복지과장을 포함하여 총 29명 인력으로 구성됨.

－가정복지과에서는 여성정책, 보육지원, 아동‧청소년, 출산장려, 자원봉사를 

맡고 있으며, 가정복지과장을 포함하여 총 27명 인력이 업무를 담당함.

○ 복지시설은 총 35개소로 생활시설은 8개소, 이용시설은 27개소임.

제2장  2009년 복지정책평가 분석결과

⧠전체 및 영역별 점수

○ 금천구의 복지정책 전체 평가점수는 2977점 만점에 1755.05점으로 100점 환

산시 58.95점임.

○ 전체 평가 점수를 100점 환산시 전국 평균 67.73점보다 8.78점 낮음. 

－전국 최고점수 78.68점보다 19.73점 낮은 반면, 전국 최저점수 57.93점보

다는 1.03점 높음.

○ 전체 평가 점수를 100점 환산시 해당그룹 평균 65.27점 보다 6.31점 낮음.

－해당그룹 최고점수 70.68점보다 11.73점 낮으며, 해당그룹 최저점수 57.93

점보다 1.03점 높음.

－이는 금천구가 해당그룹 내에서 복지정책 전체 평가 점수가 매우 낮은 지

역임을 나타내며 전반적으로 복지수준의 향상을 위한 노력이 필요한 것으

로 보임.

⧠금천구의 영역별 점수를 전국 평균과 해당그룹 평균으로 비교하면 다음과 같음.

○ 전국 평균과 영역별 점수를 비교하면 ｢아동‧청소년｣영역은 높은 것으로 나타

났으며 그 외의 영역은 모두 낮게 나타남.

－특히, ｢노인복지｣, ｢장애인｣, ｢지역사회서비스｣, ｢자활｣영역은 전국 평균과 

큰 차이로 낮게 나타내고 있어, 많은 노력이 필요함.

○ 해당그룹 평균과 각 영역별 점수를 비교하면 전국 평균과 마찬가지로 ｢아동‧

청소년｣영역은 높은 것으로 나타났으며 그 외의 영역은 모두 낮게 나타남.
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－전국 평균과 마찬가지로 특히 ｢노인복지｣, ｢장애인｣, ｢지역사회서비스｣, ｢자활｣

영역은 전국 평균과 큰 차이로 낮게 나타내고 있어, 많은 노력이 필요함.

⧠각 영역의 지표 점수

○ 복지 총괄의 경우 ｢지자체 사회복지 기반확충도｣는 전국 평균보다 낮은 수준임.

○ 노인 복지의 경우 ｢독거노인 생활관리 파견사업의 성과｣, ｢노인 일자리 사업

의 성과｣, ｢장기요양시설 확충도｣ 모두 전국 평균보다 낮은 것으로 나타남.

○ 아동‧청소년의 경우 ｢아동‧청소년 보호 및 활동기반의 적절성｣은 전국 평균보

다 높으며 ｢아동‧청소년 복지서비스 활용도｣는 전국 평균보다 낮은 수준임.

○ 보육 영역의 ｢보육서비스 확대 실적｣의 경우 전국 평균에 비해 낮음.

○ 장애인 영역의 경우 ｢장애인복지 서비스 기반 확충도｣와 ｢장애인복지 서비스 

수혜율｣은 전국 평균보다 낮은 수준이며, ｢장애인생산품 우선구매사업 성과｣

는 전국 평균보다 높은 수준임. 

○ 지역사회서비스 영역의 경우 ｢지역사회서비스 기반 확충도｣, ｢사회서비스사업 

활용도｣, ｢사회서비스 업무추진의 적절성｣ 모두 전국 평균보다 낮음.

○ 기초생활보장 영역의 ｢기초생활보장 업무기반 확충도｣는 전국 평균보다 낮으

며 ｢기초생활보장 업무의 적절성｣은 전국 평균보다 높은 것으로 나타남.

○ 자활영역의 ｢자활사업 활성화 정도｣는 전국 평균보다 매우 낮은 것으로 나타남

○ 의료급여 영역의 ｢의료급여 관리의 적절성｣은 전국 평균보다 낮은 것으로 나타남.

제3장  복지정책 발전방안

⧠전반적으로 금천구는 복지증진을 위해 많은 노력을 하고 있음에도 불구하고 복지

환경의 많은 제한점으로 인하여 어려움을 겪고 있음.

○ 열악한 여건 속에서도 복지부서 직원의 복지향상을 위한 열정이 매우 큼.

○ 그렇지만 복지재정의 확충과 시설인프라 구축은 다소 기간이 소요되므로 중장

기 계획을 수립하여 연차적으로 추진되어야 할 것으로 판단됨.
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⧠평가 기준연도의 차이로 인하여 많은 점이 개선되었으나 자료가 충분치 않아 이미 

확충 또는 개선된 점이 본 보고서에서 제시하는 발전방안에 완벽히 반영되지는 않

은 한계가 있음.

○ 그럼에도 불구하고 아래 제시하는 발전방안은 향후 복지정책을 추진하는 과정

에서 지속적으로 관심을 가져야 할 것임.

⧠금천구의 복지정책 평가점수가 낮은 영역은 다음과 같으며, 이들 영역의 복지수준

의 향상을 위한 노력이 필요함.

○ ｢복지총괄｣, ｢노인복지｣, ｢보육｣, ｢장애인｣, ｢지역사회서비스｣, ｢기초생활보장｣, 

｢자활｣, ｢의료급여｣는 전국 평균보다 낮게 나타나, 많은 노력이 필요함.

○ 9개의 모든 영역에서 모두 해당그룹 평균보다 낮은 점수를 보여 이를 증진시

키기 위한 노력이 필요함.

⧠마지막으로 복지종합평가를 준비하는 과정 중에 자료 입력 실수 등을 줄이고자 하

는 노력이 필요함. 

○ 금천구 컨설팅 회의를 위해 담당 공무원이 다시 평가자료를 확인해 본 결과 

많은 부분에서 입력실수와 지표에 대한 이해 부족으로 인해 낮은 점수를 받

은 경우가 많이 발생함.

－예를 들어, 장애인 거주시설 설치율이나 장애인 편의시설 설치율의 경우 

등 장애인복지 관련 실적들이 입력오류로 과소계상되어 낮은 점수를 받음.

－또한 국공립 보육시설 확충수의 경우 2007년 현재 13개소가 15개소로 오

기표기되어 2007년 대비 2008년 증가율에서 1개시설이 증가하였음에도 

불구하고으나 1개소가 감소한 것으로 산출되어 실적부진으로 평가됨.

－향후 서로 관련부서간의 협력과 협조가 정확히 이루어지고, 간부들의 적극

적 관심이 수반될 경우, 좋은 평가를 받을 것으로 판단됨.
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제1장  일반현황

제1절  인구특성

  1. 인구 및 가구현황

⧠금천구의 2008년 말 인구수는 265,244명(외국인 포함)으로서 전국 인구의 0.55%, 

서울시 인구의 2.64%를 차지함.

○ 성별 구성비는 남성 51.02%, 여성 48.98%로 여성 인구가 2.05%pt 많음.

○ 외국인은 17,924명으로, 금천구 전체 인구의 6.76%이었으며, 전국 외국인의 

7.55%, 서울시 외국인의 31.1% 수준을 보임.

〈표 1-1〉 인구현황

(단위: 명)

구분
성별 국적

계 남 여 계 한국인 외국인

전국1) 48,606,787 24,415,883 24,190,904 47,278,951 47,041,434 237,517
서울시1) 10,031,719 4,985,327 5,046,392 9,820,171 9,762,546 57,625
금천구2) 265,244 135,337 129,907 265,244 247,320 17,924

자료: 1) 통계청, ｢장래추계인구｣, 2008; 2) 금천구 내부자료, 2009; 3) 통계청, ｢인구주택총조사｣, 2005.

⧠금천구의 가구수는 100,138가구로, 전국 가구의 0.6%, 서울시 가구의 2.88% 수준임.

○ 금천구의 평균 가구원수는 2.64명으로, 전국의 평균 가구원수(2.92명)와 서울

시의 평균 가구원수(2.88명)보다 다소 적음.
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〈표 1-2〉 가구현황

(단위: 세대, 명)
구분 총 인구수 가구수 평균 가구원수

전국1) 48,606,787 16,673,162 2.92
서울시1) 10,031,719 3,477,815 2.88
금천구2) 265,244 100,138 2.64

  주: 평균 가구원수=총 인구수/가구수.
자료: 1) 통계청, ｢장래추계인구｣, 2008; 2) 금천구 내부자료, 2009.

  2. 인구구조

⧠금천구의 인구구조를 살펴보면, 생산가능인구(15~64세)가 가장 높으며, 다음으로 

유년 인구(0~14세), 노년 인구(65세 이상)로 나타남.

○ 연령별 인구 구성비를 구체적으로 살펴보면, 생산가능인구가 전체의 76.61%

이며, 유년인구는 14.9%, 노년인구는 8.49%임.

－이를 전국의 연령별 인구구성비와 비교하면, 금천구의 생산가능인구 비율

은 전국 평균보다 4.33%pt 많은 반면, 유년인구 비율은 2.5%pt, 노년인구 

비율은 전국 평균보다 0.33%pt 낮음.

－서울시의 연령별 인구구성비와 비교하면, 금천구는 서울시 생산가능인구보

다 0.38%pt 높은 반면, 유년인구는 0.33%pt, 노년인구는 0.05%pt 낮음.

〈표 1-3〉 연령별 인구

(단위: 명)
구분 계 0~14세 15~64세 65세 이상

전국1) 48,606,787 8,458,098 35,132,663 5,016,026
서울시1) 10,031,719 1,527,591 7,647,457 856,671
금천구2) 247,320 36,849 189,474 20,997

자료: 1) 통계청, ｢연령별 장래추계인구｣, 2008; 2) 금천구 내부자료, 2009.
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⧠금천구의 총부양비는 30.53%로 전국 평균(38.35%)보다 7.82%pt, 서울시 평균

(31.18%)보다 0.65%pt 낮음.

○ 유년부양비는 19.45%로, 전국 평균(24.07%)보다 4.62%pt, 서울시 평균

(19.95%)보다 0.53%pt 낮음.

○ 노년부양비는 11.08%로, 전국 평균(14.28%)보다 3.2%, 서울시 평균(11.2%)

보다 0.12%pt 낮음.

⧠노년화지수는 56.98%로, 전국 평균(59.30%)보다 2.32%pt 낮은 반면, 서울시 평

균(56.08%)보다 0.9%pt 높음.

○ 이는 노인에 대한 부양부담보다 자녀의 부양부담이 크며, 금천구 인구 중 유

년층이 많음을 보여줌.

〈표 1-4〉 부양비 및 노년화지수

(단위: 명)

구분
부양비

노년화지수
유년부양비 노년부양비 총부양비

전국1) 24.07 14.28 38.35 59.30
서울시1) 19.98 11.20 31.18 56.08
금천구2) 19.45 11.08 30.53 56.98

  주: 유년부양비=유년층(0~14세 인구)/생산가능인구(15~64세 인구)×100
     노인부양비=노년층(65세 이상 인구)/생산가능인구(15~64세 인구)×100
     노년화지수=노년층(65세 이상 인구)/유년층(0~14세 인구)×100
자료: 1) 통계청, ｢연령별 장래추계인구｣, 2008; 2) 금천구 내부자료, 2009.

⧠금천구의 기초생활수급자는 7,335명, 등록장애인수는 10,227명, 다문화가족은  

1,662가구임.

○ 기초생활수급자는 금천구 전체 인구의 2.77%로, 전국 기초생활수급자의 

0.48%, 서울시 기초생활수급자의 1.21%를 차지함.

○ 등록장애인수는 금천구 전체 인구의 3.86%로, 전국 등록장애인의 0.49%, 서

울시 등록장애인의 2.95%을 차지함.

○ 다문화가족은 금천구의 전체 가구 중 1.66%로, 전국 다문화가족의 1.26%, 

서울시 다문화가족의 5.92%를 차지함.
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구분 기초생활수급자 장애인등록수 다문화가족수

전국1) 1,529,939 2,104,889 131,702
서울시1) 206,133 346,275 28,093
금천구2) 7,335 10,227 1,662

〈표 1-5〉 대상별 인구

(단위: 명)

자료: 1) 보건복지가족부,｢보건복지가족통계연보｣, 2008; 보건복지부, ｢등록장애인현황｣, 2007; 김승권 외, ｢2009년 전국 다문화

가족실태조사 연구｣; 보건복지가족부‧법무부‧여성부‧한국보건사회연구원, 2010; 2) 금천구 내부자료, 2009.

제2절  복지조직 및 시설

  1. 복지조직

⧠금천구의 복지조직은 주민생활지원국에서 총괄하고 주민생활지원과 사회복지과 가

정복지과에서 담당하고 있음.

○ 주민생활지원과에는 복지기획, 서비스연계, 통합조사, 통합관리, 희망일자리추

진으로 구성되어 있으며, 주민생활지원과장을 포함하여 총 34명 인력이 업무

를 담당함.

－세부적으로는 주민생활지원서비스 종합계획 수립·조정, 지역사회복지계획 

수립, 복지시설 및 복지법인 관리, 재해구호(이재민 실태조사, 구호금품 지

급 등), 지역협의체 운영, 지역자원의 발굴·동원·연계·관리 및 제공기관간 

연계체계 구축, 사회복지서비스 제공 대상자 결정 및 통지, 푸드마켓 설치 

운영, 복지대상자 관리, 취업정보은행운영 및 고용촉진훈련에 관한 사항 등

을 지원함.

○ 사회복지과에서는 노인복지, 기초생활보장, 자활주거복지, 장애인복지, 고용지

원을 담당하고 있으며, 사회복지과장을 포함하여 총 29명 인력으로 구성됨.

－세부적으로는 노인복지, 가정도우미사업, 사회복지시설(노인복지관,경로당,

장애인복지관)건립 및 관리, 저소득주민의 생활보장, 차상위계층 및 사회취

약계층 지원 및 관리, 의료급여, 저소층주민의 자활지원, 기초생활보장 기

금, 장애 복지법인·시설 건립 및 지원운영, 장애 복지법인‧시설 건립 및 지

원운영, 장애인 편의시설 설치·지도 감독 등의 업무를 맡고 있음.
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○ 가정복지과에서는 여성정책, 보육지원, 아동‧청소년, 출산장려, 자원봉사를 맡

고 있으며, 가정복지과장을 포함하여 총 27명 인력이 업무를 담당함.

－세부적으로는 요보호여성 지원, 여성복지상담소 운영, 여성단체육성 및 여

성인력개발, 건강가정지원(위기가정지원, 센터운영 등), 보육시설 운영 및 

관리지원, 보육시설 평가인증 관리, 보육시설인가 신고업무처리 및 지도감

독, 청소년시설 건립, 운영지원 및 관리감독, 청소년 문화활동 지원, 청소

년 유해환경 정화활동, 소년소녀가정 및 가정 위탁보호사업, 아동급식지원,  

아동복지관련 법인시설 관리, 운영지원, 가족, 출산친화적 사업 추진(아이

돌보미, 산모도우미, 결혼이민자가정 지원 등), 저소득 한부모가정 지원, 청

소년·성인자원봉사자 봉사활동 지원 등을 지원함. 

〔그림 1-1〕 서울시 금천구 복지관련 조직 현황

주민생활지원국

주민생활지원과 사회복지과 가정복지과

․복지기획

․서비스연계

․통합조사

․통합관리

․희망일자리추진

․노인복지

․기초생활보장

․자활주거복지

․장애인복지

․고용지원

․여성정책

․보육지원

․아동‧청소년

․출산장려

․자원봉사

자료: 금천구 내부자료, 2010.
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  2. 복지시설

⧠금천구의 복지시설은 총 275개소로 생활시설은 34개소, 이용시설은 241개소임.

○ 생활시설의 이용자수는 747명으로 78.06%이용률을 보임. 

○ 이용시설의 이용자수는 8443명으로 금천구 전체 인구의 3.18%가 이용하고 

있음.

〈표 1-6〉 복지시설현황

(단위: 개소, 명)
구분 시설수 정원수 이용자수

생활시설 34 957 747
이용시설 241 9,029 8,443

자료: 금천구 내부자료, 2010.

⧠복지시설을 영역별로 살펴보면 다음과 같음.

○ 종합사회복지지관은 청담종합사회복지관, 가산종합사회복지관으로 총 2개소가 

있으며, 모두 위탁운영됨.

○ 노인복지시설은 총 27개소로 양로원 2개소, 주간보호시설 2개소, 단기보호시

설 1개소, 장기요양기관 21개소, 노인복지관 1개소로 구성됨.

○ 아동복지시설은 총 24개소로 아동양육시설 1개소, 지역아동센터 21개소, 지역

아동복지센터 1개소, 공동생활가정 1개소로 운영됨. 

○ 보육시설은 총 205개소로 구립 14개소, 민간 106개소, 가정 74개소, 직장 2

개소, 방과후교실 9개소임. 

○ 장애인복지시설은 총 13개소로 장애인복지관 1개소, 주간‧단기보호센터 5개

소, 공동생활가정 6개소, 수화통역센터 1개소로 구성됨. 

○ 저소득층복지설은 총 3개솔 지역자활센터 1개소, 노숙인쉼터 2개소임. 

○ 기타로는 시군구에서 운영하는 자원봉사센터 1개소가 있음.
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〈표 1-7〉 복지시설 구분

(단위: 개소, 명)
구분 시설수 정원수 이용자수 시설구분

종합사회복지기관 2 - 1,497 종합사회복지관(2: 위탁), 

노인복지시설 27 755 530 양로원(2), 주간 보호시설(2), 단기보호시설(1), 
장기요양기관(21), 노인복지관(1)

아동복지시설 24 719 647 아동양육시설(1), 지역아동센터(21), 지역아동복지센터(1), 
공동생활가정(1)

보육시설 205 8,335 7,813 구립(14), 민간(106), 가정(74), 직장(2), 방과후교실(9)

장애인복지시설 13 117 117 장애인복지관(1), 주간‧단기보호센터(5), 공동생활가정(6), 
수화통역센터(1)

저소득층복지시설 3 60 83 지역자활센터(1), 노숙인쉼터(2)
기타 1 - 20,700 자원봉사센터(1)

자료: 금천구 내부자료, 2010.
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제2장  2009년 복지정책평가 분석결과

제1절  전체 및 영역별 점수

⧠금천구의 복지정책 전체 평가점수는 2977점 만점에 1755.05점으로 100점 환산시 

58.95점임.

○ 전체 평가 점수를 100점 환산시 전국 평균 67.73점보다 8.78점 낮음. 

－전국 최고점수 78.68점보다 19.73점 낮은 반면, 전국 최저점수 57.93점보

다는 1.03점 높음.

○ 전체 평가 점수를 100점 환산시 해당그룹 평균 65.27점 보다 6.31점 낮음.

－해당그룹 최고점수 70.68점보다 11.73점 낮으며, 해당그룹 최저점수 57.93

점보다 1.03점 높음.

－이는 금천구가 해당그룹 내에서 복지정책 전체 평가 점수가 매우 낮은 지

역임을 나타내며 전반적으로 복지수준의 향상을 위한 노력이 필요한 것으

로 보임.

⧠금천구의 영역별 점수를 전국 평균과 해당그룹 평균으로 비교하면 다음과 같음.

○ 전국 평균과 영역별 점수를 비교하면 ｢아동‧청소년｣영역은 높은 것으로 나타

났으며 그 외의 영역은 모두 낮게 나타남.

－특히, ｢노인복지｣, ｢장애인｣, ｢지역사회서비스｣, ｢자활｣영역은 전국 평균과 

큰 차이로 낮게 나타내고 있어, 많은 노력이 필요함.



18

2
0
0
9
년
 복
지
정
책
평
가
 컨
설
팅
 보
고
서

○ 해당그룹 평균과 각 영역별 점수를 비교하면 전국 평균과 마찬가지로 ｢아동‧

청소년｣영역은 높은 것으로 나타났으며 그 외의 영역은 모두 낮게 나타남.

－전국 평균과 마찬가지로 특히 ｢노인복지｣, ｢장애인｣, ｢지역사회서비스｣, ｢자활｣

영역은 전국 평균과 큰 차이로 낮게 나타내고 있어, 많은 노력이 필요함.

〈표 2-1〉전국, 해당그룹, 금천구 영역별 점수

(단위: 점)

영역(만점)
전국 해당그룹

금천구
최고 평균 최저 최고 평균 최저

복지총괄(246점) 226.32 176.92 132.84 209.10 176.86 150.06 164.82
노인복지(406점) 406.00 284.13 162.40 366.10 248.96 202.00 204.70
아동‧청소년(359점) 281.15 211.95 152.90 275.96 210.21 171.50 226.52
보육(211점) 198.34 138.72  90.73 185.68 134.71  97.06 122.38
장애인(545점) 460.54 355.10 227.06 378.28 317.42 254.40 296.00
지역사회서비스(380점) 344.11 247.05 161.92 309.78 246.25 170.60 170.60
기초생활보장(563점) 505.04 413.18 334.49 496.76 425.97 377.54 410.66
자활(122점) 122.00  87.00  48.80 109.80  80.33  54.90  62.22
의료급여(145점) 131.95 102.23  71.05 126.15 102.34  79.75  97.15
계(2977점 만점) 2342.27 2016.29 1724.46 2104.18 1943.04 1724.46 1755.05

주: 영역별 가중치가 부여된 점수이며, 평가점수 총점은 2,977점임.

제2절  각 영역의 지표 점수

⧠금천구의 각 영역별 지표 점수 결과를 100점 만점으로 환산하여 전국 평균과 비교

하면 다음과 같음.

○ 복지 총괄의 경우 ｢지자체 사회복지 기반확충도｣는 전국 평균보다 낮은 수준임.

○ 노인 복지의 경우 ｢독거노인 생활관리 파견사업의 성과｣, ｢노인 일자리 사업

의 성과｣, ｢장기요양시설 확충도｣ 모두 전국 평균보다 낮은 것으로 나타남.

○ 아동‧청소년의 경우 ｢아동‧청소년 보호 및 활동기반의 적절성｣은 전국 평균보

다 높으며 ｢아동‧청소년 복지서비스 활용도｣는 전국 평균보다 낮은 수준임.

○ 보육 영역의 ｢보육서비스 확대 실적｣의 경우 전국 평균에 비해 낮음.

○ 장애인 영역의 경우 ｢장애인복지 서비스 기반 확충도｣와 ｢장애인복지 서비스 

수혜율｣은 전국 평균보다 낮은 수준이며, ｢장애인생산품 우선구매사업 성과｣

는 전국 평균보다 높은 수준임. 
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○ 지역사회서비스 영역의 경우 ｢지역사회서비스 기반 확충도｣, ｢사회서비스사업 

활용도｣, ｢사회서비스 업무추진의 적절성｣ 모두 전국 평균보다 낮음.

○ 기초생활보장 영역의 ｢기초생활보장 업무기반 확충도｣는 전국 평균보다 낮으

며 ｢기초생활보장 업무의 적절성｣은 전국 평균보다 높은 것으로 나타남.

○ 자활영역의 ｢자활사업 활성화 정도｣는 전국 평균보다 매우 낮은 것으로 나타남

○ 의료급여 영역의 ｢의료급여 관리의 적절성｣은 전국 평균보다 낮은 것으로 나타남.

〈표 2-2〉 각 영역의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)

영역 지표명 만점 전국 평균 금천구

복지총괄 지자체 사회복지 기반확충도 100 71.92 67

노인복지
독거노인 생활관리 파견사업의 성과 100 64.31 40
노인 일자리 사업의 성과 100 76.98 70
장기요양시설 확충도 100 68.19 40

아동‧청소년
아동‧청소년 보호 및 활동기반의 적절성 100 64.66 79
아동‧청소년 복지서비스 활용도 100 53.00 46

보육 보육서비스 확대 실적 100 65.75 58

장애인
장애인복지 서비스 기반 확충도 100 56.32 40
장애인복지 서비스 수혜율 100 71.62 40
장애인생산품 우선구매사업 성과 100 66.96 70

지역사회서비스
지역사회서비스 기반 확충도 100 62.41 40
사회서비스사업 활용도 100 61.56 40
사회서비스 업무추진의 적절성 100 71.24 55

기초생활보장
기초생활보장 업무기반 확충도 100 79.64 70
기초생활보장 업무의 적절성 100 67.49 76

자활 자활사업 활성화 정도 100 71.31 51
의료급여 의료급여 관리의 적절성 100 70.50 67

제3절  영역별 세부지표 평가 점수 및 통계

  1. 복지총괄

⧠금천구의 ｢지자체 사회복지기반 확충도｣ 점수는 67점으로, 전국 평균 71.92점보다 

4.92점 낮음.

○ ‘전체 재정 대비 사회복지재정 비율’의 점수는 전국 평균보다 높음. 

○ ‘사회복지기관 행정정보 연계시스템 사용률’, ‘지역복지 특화사업 및 민관협력사
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업 건수’, ‘등록자원봉사자당 평균 봉사활동 시간’의 점수는 전국 평균보다 낮음.

○ ‘인구 10,000명당 민간복지 종사자수’, ‘인구 1,000명당 사회복지이용시설 설

치면적’, ‘지역복지협의체 활성화 및 지역복지계획 수립이행의 적절성’의 점수

는 전국 평균과 비슷함.

〈표 2-3〉 복지총괄의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

지 자 체 

사회복지 

기반 

확충도

인구 10,000명당 민간복지종사자 수 15 14.68 15
사회복지기관 행정정보 연계시스템 사용률 10  7.17 6
전체 재정 대비 사회복지재정 비율 20 12.95 14
인구 1,000명당 사회복지이용시설 설치면적 10  6.21 6
지역복지협의체 활성화 및 지역복지계획 수립이행의 적절성 10  6.21 6
지역복지 특화사업 및 민관협력사업 건수 20 13.78 11
등록자원봉사자당 평균봉사활동 시간 15 10.92 9

계 100 71.92 67

가. 지자체 사회복지 기반 확충도

⧠금천구의 인구 10,000명당 민간복지 종사자 수는 16.21명으로, 전국(24명) 및 대

도시(18명)의 평균보다 적지만 해당그룹(16명)의 평균보다는 많음.

○ 이용시설종사자수는 198명으로, 전국(178명)보다 많으나 대도시(257명) 및 

해당그룹(253명)의 평균보다는 적음.

○ 생활시설 종사자수는 203명으로, 전국(205명), 대도시(218명) 및 해당그룹

(236명)의 평균보다 적음.

○ 기타종사자수는 0명으로, 전국(11명), 대도시(17명) 및 해당그룹(13명)의 평균

과 비교했을 때 매우 적음.

○ 생활시설 및 기타시설 종사자수가 적어, 이용시설 외 다양한 시설 종사자의 

확충을 위한 방안을 마련할 필요가 있음.
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〈표 2-4〉 인구 10,000명당 민간 복지 종사자 수

(단위: 명)

지역 전체인구수 이용시설종사자수
생활시설 

종사자수
기타종사자수

인구 10,000명당 민간 

복지 종사자 수
전국 213,536.06 178.37 205.28 10.50 23.90
대도시 310,362.54 256.53 217.58 16.53 18.36
해당그룹 346,294.11 253.32 236.00 12.95 15.89
금천구 247,320.00 198.00 203.00 0.00 16.21

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 인구 10,000명당 민간복지 종사자수: (민간복지 종사자수/인구수)×10,000
- 민간복지종사자: 시설에 국한하지 않고 전체 복지관련 단체에서 근무하는 인력을 포함(단, 비인가, 임

의단체는 제외. 반드시 등록된 단체에 한함)
․ 사회복지관련 시설 및 단체라 함은, 사회복지사업법 제2조에 명시된 사회복지 이용 및 생활시설에 

한함(이에 명시되지 않은 시설이나 단체는 제외)
․ 민간복지종사자 명단은 각 시설로부터 2008.12월분 급여대장 사본을 받아 목록을 작성하여 첨부하

되 급여대상 사본은 2009년도 합동평가단의 시도별 평가일정에 맞추어 각 시도로 제출할 것

※ 단, 급여대장중 개인정보 보호가 필요한 사항은 제외하고 제출

- 인구수: 2008년 말 기준의 전체 시‧군‧구 인구수를 의미함. 내국인과 외국인을 모두 파악, 합산하여 

기재토록 함.

⧠금천구의 사회복지기관 행정정보 연계시스템 사용률은 61.54%로, 전국 평균 

69.57%, 대도시 평균 72.53%, 해당그룹 평균 66.22%보다 낮음.

○ 전체 사회복지기관 65개소 중 40개소가 새올행정시스템 정보 연계시스템을 

사용한 것으로 나타남.

〈표 2-5〉 사회복지기관 행정정보 연계시스템 사용률

(단위: 개, %)

지역 전체 사회복지 기관 수
새올행정시스템 정보 

연계시스템 사용 기관 수

사회복지기관 행정정보 

연계시스템 사용률
전국 51.38 35.31 69.57
대도시 61.15 44.19 72.53
해당그룹 62.16 43.95 66.22
금천구 65.00 40.00 61.54

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 사회복지기관 행정정보연계시스템 사용률: (새올행정시스템 정보연계시스템 사용 사회복지기관수/사회복

지기관수)×100
- 새올행정시스템 정보연계시스템 사용 사회복지기관수: 관내 사회복지기관 중에서 시‧군‧구 새올행정시

스템 정보연계시스템 사용기관 수를 의미함.
- 사회복지기관 수: 사회복지기관의 범위에서 보건복지부 소관의 사회복지시설 중에서 경로당, 노인교실, 노

인 휴양소를 제외한 사회복지생활 및 이용시설이 포함됨.(단, 조건부 및 미신고 시설은 제외함)
․ 관내 사회복지시설 중 타 지자체에서 운영 및 지원하는 시설은 제외되며, 타 지역에 소재하여도 본 

청에서 직접 운영 및 지원하는 시설은 포함됨

⧠금천구의 사회복지재정 비율은 29.56%임.

○ 이는 전국 평균 21.42%보다 많긴 하나, 대도시 평균 34.28%, 해당그룹 평균 

32.90%보다는 낮은 수치임.

〈표 2-6〉 전체 재정 대비 사회복지재정 비율

(단위: 천원, %)

지역 지자체 전체 예산 사회복지재정 사회복지재정 비율
전국 342,804,314 70,036,878 21.42
대도시 242,418,077 80,948,811 34.28
해당그룹 274,798,214 89,090,352 32.90
금천구 254,348,386 75,191,058 29.56

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 전체 재정 대비 사회복지재정 비율: (사회보장비/일반회계 총액)×100
  - 사회보장비: 관 2300번 일반회계의 사회보장비 중심으로 작성

① 당해 연도에 지출원인 행위를 결산 때까지 지출한 경우는 전년도 사업비에 합산

② 지자체 특성상(일반회계) 부문에 시 혹은 구에서 지원되는 보조금이 포함되지 않은 경우는 분모인

(일반회계) 부문에 보조금 등을 포함하고, 사회복지재정(사회보장비)에도 같은 보조금(결산액) 액수

를 포함하도록 함(예, 서울시의 보조금)
③ 2008년도에 긴급재난지역으로 지정된 시군구에 한함 

  * 일반회계에서 재해복구와 관련된 대규모 비용은 제외

  - 시군구 전체 예산: 2008년도 일반회계 결산 기준액(예산 집행액, 지출총액)으로 산정

  * 특별회계는 제외

⧠금천구의 인구 1,000명당 사회복지 이용시설 설치면적은 57.41로 전국 평균 

94.93, 대도시 평균 73.65 및 해당그룹 평균 62.09보다 작음.

○ 사회복지 이용시설 확충 및 현재 사회복지 이용시설의 면적을 확대할 수 있

는 방안을 마련할 필요가 있음.



23

제
2
장
  2
0
0
9
년
 복
지
정
책
평
가
 분
석
결
과

〈표 2-7〉 인구 1,000명당 사회복지 이용시설 설치면적

(단위:명, 개, )

지역 인구수 사회복지 이용시설 수 이용시설 면적의 합
인구 1,000명당 사회복지 

이용시설 설치면적
전국 213,536.06 29.63 16,475.04 94.93
대도시 310,362.54 38.55 22,032.88 73.65
해당그룹 346,294.11 38.74 20,132.92 62.09
금천구 247,320.00 32.00 14,198.00 57.41

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 인구 1,000명당 사회복지 이용시설 설치면적: (사회복지 이용시설 총 면적/인구수)×1,000
  - 사회복지 이용시설 총 면적:
․ 사회복지사업법에 의거한 사회복지이용시설(생활시설 제외)에 대한 신고 설치 면적, 시군구 관내 모

든 사회복지이용시설의 설치 면적의 합

․ 2008년 12말 현재 시군구에 등록되어 있는 시설에 한함. 
  - 인구수: 2008년 말 기준의 전체 시군구 인구수를 의미함. 내국인과 외국인을 모두 파악, 합산하여 기

재토록 함.

⧠금천구의 지역복지협의체 활성화 및 지역복지계획 수립이행의 적절성은 6점임.

○ 전국 평균 5.22점, 대도시 평균 4.84점 및 해당그룹 평균 4.68점보다 높음.

〈표 2-8〉 지역복지협의체 활성화 및 지역복지계획 수립이행의 적절성

(단위: 명, 개, 점)

지역
풀타임 

간사 수1)
파트타임 

간사 수1)

연차별시행계획 수립시기1)

지역사회협의체 

심의이행여부1)

지역복지협의체 활성화 

및 지역복지계획 

수립이행의 적절성
6월 이전 11월 이전 11월 이후

전국 73 4 23 103 89 207 5.22
대도시 17 0 11 27 31 63 4.84
해당그룹 6 0 4 5 7 14 4.68
금천구2) 0 0 1 - - 1 6.00

주: 1) 전국 232개 지자체, 대도시 74개 지자체, 해당그룹 19개 지자체의 총 합계임; 2) 연차별시행계획 수립시기: 시도지사에게 

제출했는지 여부를 확인(수립: 1, 미수립: 0), 지역사회협의체 심의이행 여부: 이행(1), 불이행(0); 3) 지역복지협의체 활성

화 및 지역복지계획 수립이행의 적절성은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이

며, 대도시는 74개 지자체, 해당그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 지역사회복지협의체 활성화 및 지역복지계획 수립이행의 적절성: (파트타임 간사수×0.5+풀타임 간사

수)×3+지역복지계획 연차별 시행계획 수립시기+지역복지협의체 심의이행 여부

* 간사: 협의체 소속의 민간 유급간사만을 의미

- 민간 유급 간사: 지역복지협의체 소속된 민간 신분의 유급 직원

․ 주 40시간 이상 근무자를 풀타임으로 봄

․ 주 20~39시간 근무 기준 급여자는 파트타임으로 봄

․ 주 20시간 이하 근무조건의 민간 간사의 경우에는 유급 간사가 없는 것으로 간주함. 단, 주 20시

간 근무자 2인을 채용하고 있는 경우에는 풀타임 간사 1인으로 간주할 수 있음

- 지역복지계획 연차별시행계획 수립여부

․ 평가대상 연도의 연차별실행계획의 수립시기를 2008년 6월, 11월말, 11월말 이후 시․도지사에

게 제출했는지 여부를 확인. (6월(3점), 11월(2점), 11월 이후(1점))
- 지역복지협의체 심의 이행 여부

․ 연차별시행계획 수립과 관련해서 지역복지협의체의 심의를 거쳤는지를 의미함

․ 심의 이행이란, 시행계획이 내부 결재 과정에서 확정되기 이전에, 최소한 지역복지협의체 대표협의

체의 1차례 이상 대면회의(서면회의는 해당 안됨)를 통해 정식 안건으로 상정되어 논의되었는지를 

의미. 이행(3점), 불이행(0점)

⧠금천구의 지역복지 특화사업 및 민관협력사업 건수는 3건으로, 전국 평균 9.94건, 

대도시 평균 11.86건 및 해당그룹 평균 13.84건보다 훨씬 적음.

○ 특화사업 건수는 3.00건으로 분석됨.

－전국 평균(9.08건), 대도시 평균(10.50건), 해당그룹 평균(11.11건)보다 적음.

○ 민관협력사업 건수는 0.00건으로 분석됨.

－전국(0.99건), 대도시(1.77건) 및 해당그룹 평균(2.74건)보다 적음.

〈표 2-9〉 지역복지 특화사업 및 민관협력사업 건수

(단위: 건)

지역 특화사업 건수 민관협력사업 건수 지역복지 특화사업 및 민관협력사업 건수
전국  9.08 0.99  9.94
대도시 10.50 1.77 11.86
해당그룹 11.11 2.74 13.84
금천구 3.00 0.00 3.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 지역복지 특화사업 및 민관협력사업 건수: 2008년도 특화사업 건수+2008년도 민관협력사업 건수

  〈특화사업기준〉

- 특화사업은 지자체의 특성을 반영한 복지관련 사업으로 보건복지부서에서 기획하는 사업을 의미함. 즉, 
특수시책, 특수사업, 구상사업, 비전사업 등으로 일컬어지며 지역특성을 반영하여 주민 복지수준의 향

상을 꾀하는 사업을 의미함. 
- 국비 및 시․도의 예산지원 사업은 제외되고, 시․군․구 자체 사업을 의미하며 예산사업과 비예산사

업이 모두 해당됨. 
- 행사성 사업, 일회성 사업 및 사회복지기관, 단체 등의 지원 사업 등은 제외됨.
․ 사회복지기념일(사회복지의 날, 여성의 날, 어린이날, 노인의 날, 장애인의 날 등) 중심의 행사성 

사업, 연말 등에 일회성으로 제공하는 상품권, 난방비 지원 등의 사업은 제외함. 
․ 관변단체를 지원 또는 후원하는 사업은 제외함. 

- 경상예산사업 중에서 국가유공자 추가수당 등 사회보장성사업은 해당되나 복지관련 행사지원, 건물임차

사업 등은 포함되지 않음. 
  〈민관협력사업 기준〉

- 민관협력사업이란 시군구가 지역사회내의 복지증진, 인력강화, 민간자원 개발을 위하여 민간 사회복지

시설, 학교, 기업, 법인 등과 공동으로 추진한 사업 중에서 시군구 자체 예산이 투입된 사업과 비예산 

사업을 모두 포함.
․ 민관이 공동으로 사업계획서가 마련되어 있고 단체장의 승인 하에 공식적으로 추진된 사업을 말함. 

- 민간복지기관 범위에 지자체에서 운영하는 사회복지시설(시립, 구립)과 단체(협의체, 위원회 등) 등은 

제외함. 
- 시군구 사회보건복지부서 공무원과 민간사회복지시설 종사자가 공동 참여하는 연찬회, 세미나 등은 포

함되지 않음. 

⧠금천구의 등록자원봉사자당 평균 봉사활동 시간은 16.03시간임.

○ 전국 평균(46.46시간)보다 30.43시간, 대도시 평균(43.27시간)보다 27.24시간, 

해당그룹 평균(37.56시간)보다 21.53시간 짧은 것으로 분석됨.

〈표 2-10〉 등록 자원봉사자당 평균 봉사활동 시간

(단위: 명, 시간)

지역

자원봉사활동 등록자수 봉사활동 총시간

등록 자원봉사자당 

평균 봉사활동 시간
한국사회복지

협의회 등록자 

(VMS)

한국청소년활동

진흥센터 등록자
계

한국사회복지

협의회등록자(VMS)

한국청소년활동

진흥센터 

등록자

계

전국 1,144.43  535.67 1.680.10  60,833.59 3,148.34 63,981.93 46.46
대도시 1,833.09 1,267.23 3,100.32 101,584.34 4,562.85 106,147.19 43.27
해당그룹 1,946.53 1,360.05 3,306.58 108,808.84 5,736.79 114,545.63 37.56
금천구 905.00 2,301.00 3,206.00 50,050.00 1,333.00 51,383.00 16.03

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 등록 자원봉사자당 평균 봉사활동 시간: 등록자원봉사자 총 활동시간/등록자원 봉사자수(VMS+한국청

소년활동진흥센터)
- 등록자원봉사자는 한국사회복지협의회에서 운영하는 VMS시스템에 가입된 사회복지 자원봉사자수

(VMS)와 한국청소년활동진흥센터에 등록된 자원봉사자의 총합으로 2008년 1년간 총 16시간 이상 

봉사활동 유경험자 임

- 사회복지시설(생활 및 이용시설)에서 자체 등록 및 관리하고 있는 자원봉사자는 포함되지 않으며, 시군

구 자원봉사센터 등록자원봉사자도 포함되지 않음(이증등록)

  2. 노인복지

⧠서울시 금천구의 ｢독거노인생활관리사 파견사업의 성과｣, ｢노인일자리사업의 성과｣, 

｢장기요양시설 확충도｣ 영역에서 저조한 점수를 보임. 

○ ｢독거노인 생활관리사 파견사업의 성과｣의 세부지표인 ‘독거노인 생활관리사 

서비스 제공률’, ｢노인일자리사업의 성과｣의 세부지표인 ‘노인일자리 제공률’, 

｢장기요양시설 확충도｣의 세부지표인 ‘노인요양시설 확충률’의 점수의 점수는 

전국 평균보다 낮음.

－ ‘독거노인 생활관리사 서비스 제공률’의 점수는 40점으로, 전국 평균 

64.31점보다 24.31점 낮음.

－ ‘노인일자리 제공률’의 점수는 70점으로 전국 평균 76.98점보다 6.98점 

낮음.

－ ‘노인요양시설 확충률’의 점수는 40점으로, 전국 평균 68.19점보다 28.19

점 낮음.

〈표 2-11〉 노인복지의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

독거노인생활관리사 파견사업의 성과 독거노인 생활관리사 서비스 제공률 100 64.31 40
노인일자리사업의 성과 노인일자리 제공률(공공분야+민간분야) 100 76.98 70
장기요양시설 확충도 노인요양시설 확충률 100 68.19 40
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가. 독거노인생활관리사 파견사업의 성과

⧠금천구의 독거노인 생활관리사 서비스 제공률은 33%로 전국 평균 74%, 대시 평

균 57% 및 해당그룹 평균 57%보다 낮음.

○ 이는 서비스 대상자만큼의 독거노인 생활관리사 서비스를 제공하지 못하고 있

는 것을 의미함.

〈표 2-12〉 독거노인 생활관리사 서비스 제공률

(단위: 건, 명, %)

지역
안전확인 

횟수

생활교육 

인원
서비스연계인원

보건복지가족부 

배정인원
사업대상자 수

독거노인 생활관리사 

서비스 제공률

전국 65,275.58  8,873.53  9,279.85 22.49 494.72 0.74 
대도시 51,799.38  5005.23  6930.14 20.00 440.00 0.57
해당그룹 49,785.53 4,210.89 6,535.00 20.16 443.47 0.57
금천구 17,048.00 762.00 3,520.00 12.00 264.00 0.33

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 독거노인 생활 관리사 서비스 제공: 서비스 제공 실적/사업대상자

  - 독거노인에 대한 생활실태 및 복지욕구 파악, 안전 확인 및 생활교육 실시, 노인관련 보건x복지서비스 

연계활동을 통한 독거노인에 대한 사회안전망 구축을 목표로, 2008년 독거노인생활 관리사의 서비스 

제공률을 파악.
  - 서비스 제공 실적: (안전 확인 횟수/1,040회)+{(2×생활교육 인원)/120명}+{2×(서비스연계 인원)/120명}
  - 사업대상자: 보건복지부 생활 관리사+서비스 관리자인원×22명

나. 노인일자리사업의 성과

⧠금천구의 노인일자리 제공률(공공분야+민간분야)은 2.4%임.

○ 이는 전국 평균(3.29%)보다 0.89%pt, 대도시 평균(3.34%)보다 0.94%pt, 해

당그룹 평균(2.97%)보다 0.57%pt 낮음.
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〈표 2-13〉 노인일자리 제공률

(단위: 건, 명, %)

지역
제공일자리 수

65세이상 노인수
노인일자리 제공률

(공공분야+민간분야)공공 민간
전국 540.16  86.51 21,850.31 3.29
대도시 632.38 128.39 27,158.38 3.34
해당그룹 672.37 129.84 30,075.53 2.97
금천구 492.00 9.00 20.977.00 2.40

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 노인일자리 제공률: {노인일자리 제공 수(공공분야+민간분야×1.3)/65세 이상 인구수}×100
  - 노인일자리 사업의 성과를 65세 이상 인구대비 공공분야 및 민간분야 노인 일자리 제공수의 비율로 

파악함. 
  - 공공분야(공익, 복지, 교육형)의 경우 노인일자리 제공 수는 실 참여기간을 7개월로 환산한 수를 의미

x 일자리 제공 수는 참여노인의 실제 근무기간의 합을 7개월로 나누어 환산한 일자리수의 개념임(소수

점 발생시 올림 처리)
x 아울러 지방자지단체 자체부담으로 일자리를 제공한 실적도 포함.

  - 민간분야시장형, 인력차견형)의 경우 노인일자리 제공수를 지방자체단체가 지원하는 기관 및 노인일자

리 박람회의 민간영역 일자리 창출실적을 의미함. (계산식에서 가중치 부여×1.3)

다. 장기요양시설 확충도

⧠금천구의 노인요양시설 확충률은 7.63%로 전국 평균 87.62%, 대도시 평균 

53.01% 및 해당그룹 평균 44.48%보다 낮음.

○ 요양시설 총 정원은 302명으로 전국(295명), 대도시(257명) 및 해당그룹(286

명)의 평균보다 많음.

○ 시설이용대상은 3,957명으로, 전국(993명), 대도시(2,450명) 및 해당그룹

(2,466명)의 평균보다 많음.

〈표 2-14〉 노인요양시설 확충률

(단위: 명, %)

지역 요양시설 총 정원 시설이용대상 노인요양시설 확충률
전국 295.25 992.50 87.62
대도시 256.76 2,450.03 53.01
해당그룹 286.47 2,465.63 44.48
금천구 302.00 3,957.00 7.63
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○ 장기요양시설 확충률: (노인요양시설 총 정원/노인요양시설 이용대상)×100
  - 노인요양시설 총 정원: 노인요양시설, 그룹홈, 소규모요양시설로서 장기요양기관 지정기관의 정원

  - 노인요양시설 이용대상: 시군구 65세 이상 노인수×0.016(전국 시설입소 수요를 평균한 값)
  - 지방자체단체에 소재하는 노인요양시설

x 타 지방자체단체에 소재하는 시설 중 해당 지자체의 운영 및 지원을 받는 경우는 해당 지자체의 소

속으로 간주

x 해당 지방자치단체에 소재하는 시설 중 타 지자체의 운영 및 지원을 받는 경우는 타 지자체의 소속

으로 간주

  3. 아동‧청소년복지

⧠금천구의 ｢아동‧청소년보호 및 활동기반의 적절성｣은 100점 만점에 79점으로 전국 

평균 64.66점보다 14.34점 높음. 

○ ‘청소년유해업소 단속실적’, ‘청소년수련시설 가동률’, ‘청소년통합지원체계

(CYS-Net) 활성화 정도’의 점수는 전국 평균보다 높음.

⧠금천구의 ｢아동‧청소년복지 서비스 활용도｣의 점수는 100점 만점에 46점으로 전국 

평균 53점보다 7점 낮음.

○ ‘지역사회아동 방과후 보호 비율’의 점수는 전국 평균과 비슷함.

○ ‘아동발달 지원계좌(CDA) 저축률’과 ‘요보호아동 관내보호 비율 및 타 지역

발생 보호아동 비율’의 점수는 전국 평균보다 낮음.

〈표 2-15〉 아동‧청소년복지의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

아동‧청소년보

호 및 

활동기반의 

적절성

청소년유해업소 단속실적 40 24.84 28
청소년통합지원체계(CYS-Net) 활성화 정도 30 21.32 30
청소년수련시설 가동률 30 18.50 21

계 100 64.66 79

아동‧청소년복

지 서비스 활

용도

지역사회아동 방과후 보호 비율 40 16.39 16
아동발달 지원계좌(CDA) 저축률 20  9.72 8
요보호아동 관내 보호비율 및 타 지역발생 보호아동 비율 40 26.89 22

계 100 53.00 46
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가. 아동‧청소년보호 및 활동기반의 적절성

⧠금천구의 청소년유해업소 단속실적은 3.16%로, 전국 평균 4.33%, 대도시 평균 

3.17%, 해당그룹 평균 3.31%보다 적음.

○ 청소년 유해업소수는 1,551개로, 전국 평균(1,295개)보다 많은 반면, 대도시

(1,935개) 및 해당그룹(2,035개)의 평균보다 적음.

○ 청소년 유해업소 단속 횟수는 46건으로 해당그룹 평균 131건보다 적음.

○ 청소년 보호법상 적발 단속건수는 51건으로 해당그룹 평균 15건보다 많음.

〈표 2-16〉 청소년유해업소 단속실적

(단위: 건수, 개소, %)

지역
청소년 유해 업소 

단속 횟수

청소년 보호법상 

적발 단속 건수
청소년 유해 업소 수

청소년유해업소 

단속실적
전국 102.27  8.27 1,295.00 4.33
대도시 111.11 14.95 1,935.34 3.17
해당그룹 131.42 14.68 2,034.68 3.31
금천구 46.00 51.00 1,551.00 3.16

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 청소년유해업소 단속실적: {(단속횟수/청소년유해업소수×0.4)+(적발건수/청소년유해업소수×0.6)}×100
- 단속횟수: 공식적으로 일지에 기재되었거나 결재를 받아서 시행한 횟수를 말함. 
- 단속횟수의 경우 1일 기준으로 결재한 것을 1회로 산정하나 기간을 정하여 단속명령(결재서류 또는 단

속결과보고서류에서 확인)이 있는 경우는 횟수를 단속일수로 함. (예: 5일간 단속한 경우 5회로 인정)
- 적발건수는 청소년보호법 위반으로 적발한 건수 모두 포함

⧠금천구의 청소년통합지원체계(CYS-Net) 활성화 정도는 1점으로 전국 평균 0.50점, 

대도시 평균 0.31점 및 해당그룹 평균 0.39점보다 높음. 

○ 청소년지원센터의 설치와 CYS-Net의 실행으로 높은 점수가 부여됨.
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〈표 2-17〉 청소년통합지원체계(CYS-Net) 활성화 정도

(단위: 개, 회, 점)

지역 청소년지원센터 설치 여부(설치)
1)

CYS-Net 시행 여부(시행)
1) 청소년통합지원체계(CYS-Net) 

활성화 정도

전국 133 75 0.50
대도시 25 18 0.31
해당그룹 8 6 0.39
금천구2) 1 1 1.00

주: 1) 전국 232개 지자체, 대도시 77개 지자체, 해당그룹은 19개 지자체의 합계임; 2) 청소년지원센터 설치여부: 설치(1), 미설치

(0), CYS-Net 시행여부: 시행(1), 미시행(0); 3) 청소년통합지원체계(CYS-Net) 활성화 정도는 전국 232개의 개별 세부

평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나

눈 값임.

○ 청소년통합지원체계(CYS-Net) 활성화 정도: {(청소년지원센터 설치 자치단체×0.7)+(CYS-Net 시행 

자치단체×0.3)}/시군구수

- 청소년지원센터는 청소년기본법에 의거 ‘청소년지원센터’가 설치 운영되는 기관으로 지방비 보조 기관임. 
- CYS-Net 시행 자치단체는 ‘시도 및 시군구청소년상담지원센터 운영지침’에 의거 국고와 지방비 보조 

사업을 시행하는 기관임 

* 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함 

⧠금천구의 청소년수련시설 가동률은 1.09%로 전국 평균보다 높았으나, 대도시 평균, 

해당그룹 평균보다 낮음.

○ 이는 전국 평균(1.01%)보다 0.08%pt 많으며, 대도시 평균(1.39%)보다 

0.3%pt, 해당그룹 평균(1.21%)보다 0.12%pt 적은 수치를 보임. 

〈표 2-18〉 청소년수련시설 가동률 

(단위: 명, %)

지역 연간 이용자 수 수용 정원 청소년수련시설 가동률
전국 181,040.67 569.00 1.01
대도시 312,030.86 720.69 1.39
해당그룹 375,906.89 929.68 1.21
금천구 466,875.00 1,420.00 1.09

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 청소년수련시설 가동률 평가점수: {연간 이용자수/(수용정원×연간시설 가동가능일수)}×100
- 청소년수련시설: ｢청소년활동진흥법 제10조(청소년활동시설의 종류)｣내에서 제1호에 해당하는 시설 중 

공공 청소년수련관 및 청소년 문화의 집(07.12.31 현재 등록 운영 중인 시설에 한함)
- 연간 이용자수: 해당 시․군․구내에 있는 공공 청소년수련관 및 청소년 문화의 집 전체 이용자수

※ 연간 이용자수는 보건복지부 현황자료(실적)에 의함. 
- 수용정원: ｢청소년활동진흥법 별표 2(청소년수련시설의 시설기준)｣에 의하여 산정된 법적 수용 정원

- 연간가동가능일수: 시설자체 휴관일을 제외한 일수(08년 기준: 301일)
* 365일중 휴관일(주1회 휴가+추석+설명절)을 제외한 나머지 일수 기준
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나. 아동‧청소년복지 서비스 활용도

⧠금천구의 지역사회아동 방과후 보호 비율은 8.02%임

○ 이는 전국 평균 8.97%보다 낮으나, 대도시 평균 7.09%, 해당그룹 평균 

4.62%보다는 높음

〈표 2-19〉 지역사회아동 방과후 보호 비율

(단위: 명, %)

지역 국민기초생활수급 아동수
방과후 보호 아동중 

국민기초생활수급 아동수

지역사회아동 방과후

보호 비율

전국 1,338.87 116.37 8.97
대도시 1,826.69 129.65 7.09
해당그룹 1,792.63 134.84 7.62
금천구 1,522.00 122.00 8.02

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 지역사회아동 방과후 보호비율: (방과후 보호아동 중 국민기초생활수급 초등학교 아동수/국민기초생활수

급 초등학교 아동수)×100
- 지역아동센터, 사회복지관, 보육시설 등 법적요건에 의해 설치된 시설에서 저소득층 방과후 아동지도사

업 프로그램 운영시 모두 포함(방과후 학교 제외)
- 국민기초생활보장수급 초등학교 아동수는 보건복지행정종합정보시스템의 통합연명부 발행을 이용하도록 

함.(보건복지행정종합정보시스템의 복지정책지원→ 사업실적 내역 출력→ 수급자 현황→ 연령별 현황→ 

해당년도→ 해당분기에서 국민기초생활보장수급자 아동수를 파악하도록 함)
- 방과후 아동보호 실시기관별 방과후 보호대상 아동의 국민기초생활보장수급자 여부와 초등학교 여부를 

확인할 수 있어야 함. 
- 초중등교육법 제13조(취학의무) 제1항에 의하면, 아동이 만6세가 된 날의 다음날 이후의 최초 학년 초

부터 만12세가 되는 날이 속하는 학년말까지 아동을 초등학교에 취학시켜야 한다고 되어 있음. 국민기

초생활보장수급자 초등학생수 및 방과후 보호대상 아동 중 국민기초생활보장수급자 초등학생수는 초중

등교육법에 의거 산정되어야 함.(보건복지부 현황자료에 의함)

⧠금천구의 아동발달지원계좌(CDA) 저축률은 82.91%로 전국 평균, 대도시 평균보

다 낮은 반면, 해당그룹 평균보다는 높음.

○ 이는 전국 평균(86.14%)보다 3.23%pt, 대도시 평균(83.22%)보다 0.31%pt 

낮은 반면, 해당그룹(75.76%)보다 7.15%pt 높음.
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〈표 2-20〉 아동발달 지원계좌(CDA) 저축률

(단위: 명, %)

지역
아동발달 지원계좌

개설 아동수

아동발달지원계좌 개설 

아동 중 저축 아동수

아동발달 지원계좌(CDA)

저축률
전국 137.93 116.58 86.14
대도시 168.24 132.82 83.22
해당그룹 199.32 117.21 75.76
금천구 117.00 97.00 82.91

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 아동발달 지원계좌(CDA) 저축률: (아동발달 지원계좌 개설 아동수 중 저축 아동수/아동발달 지원계좌 

개설 아동수)×100
- 08.12월 현재 요보호아동 중에서 아동발달 지원계좌 개설 아동 중 저축 아동수의 비율을 의미함. 
- 대상아동은 소년소녀가정아동, 가정위탁아동, 아동보호시설아동, 공동생활아동, 시설보호 장애아동 등이

며, 만 0~17세 아동으로써 보호기간이 6개월 이상인 아동만을 대상으로 지원함. (보건복지부 현황자료

에 의함)

⧠금천구의 요보호아동 관내보호 비율 및 타 지역발생 보호아동 비율은 0.32%로 전

국 평균 0.59%, 대도시 평균 0.52%, 해당그룹 평균 0.49%보다 낮음.

○ 요보호 아동 중 관내보호비율은 전국, 대도시 및 해당그룹 평균보다 낮았으며, 

관내보호아동 중 타지역발생보호 아동수는 대도시, 해당그룹 평균보다는 낮고 

전국 평균과는 같음.

－요보호아동 중 관내보호비율은 44%로, 전국 평균(82%), 대도시 평균

(69%), 해당그룹 평균(65%) 보다 낮음.

－관내보호아동 중 타지역 발생 보호아동 수는 5%로, 대도시 평균(12%) 및 

해당그룹 평균(1%)보다 낮았으며, 전국 평균(5%)과는 같음.

〈표 2-21〉 요보호아동 관내 보호비율 및 타지역 발생 보호아동 비율

(단위: 건, 명, %)

지역
관내 요보호 

아동 발생수

관내 

보호조치 

아동수

요보호 아동 

중 관내 

보호 비율

관내시설 

보호x가정 

보호 아동수

타지역발생보

호아동수

관내보호아동 중 

타지역 발생 보호 

아동수

요보호아동 관내 

보호비율 및 타 

지역발생 보호아동 비율

전국 55.73 34.32 0.82 168.13 11.15 0.05 0.59
대도시 107.50 50.00 0.69 205.49 29.41 0.12 0.52
해당그룹 112.84 37.63 0.65 181.05 22.42 0.13 0.49
금천구 16.00 7.00 0.44 126.00 6.00 0.05 0.32

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 요보호아동 관내보호 비율 및 타 지역발생 보호아동 비율: {(시군구 발생&보호조치 아동수(B)/시군구 

발생 요보호 아동수(A))×0.7}+{(타 지역 발생&관내보호 아동수(E)/시군구 시설보호&가정보호 아동수

(D))×0.3}
- 시군구 발생&보호조치 아동수(B): 해당 시군구 발생 요보호아동 중 관내 아동복지시설, 공동생활가정, 

가정위탁아동, 입양아동 등으로 보호조치된 아동수

- 시군구 발생 요보호 아동수(A): 요보호아동 발생 아동수(’08.12월 기준, 누계)
- 타 지역 발생&관내보호 아동수(E): 타시군구에서 발생한 요보호아동을 관내에서 보호한 아동수

- 시군구 시설보호&가정보호 아동수(D): 아동복지시설, 공동생활가정, 가정위탁아동, 입양아동 보호아동 

현원

  4. 보육

⧠금천구의 ｢보육서비스 확대 실적｣은 100점 만점에 58점으로 전국 평균 65.75점보

다 낮음. 

○ 이를 구체적으로 살펴보면 전국 평균에 비해 7.75점 낮은 것으로 나타나 전

반적으로 보육서비스 확대를 위한 노력이 필요한 것으로 평가됨.

○ ‘보육수요 충족률’와 ‘취약보육실시율’은 전국 평균보다 높거나 비슷한 점수를 

나타내고 있어 타 세부 평가지표에 비해 잘 이루어지고 있는 것으로 분석됨.

○ 반면에 ‘국공립 보육시설 확충수’, ‘영유아 보육시설 평가인증률’는 전국 평균보

다 낮음.

－특히, 영유아 보육시설 평가인증률의 경우 40점 만점에 16점으로 전국 평

균 26.63점보다 10.63점 낮은 것으로 나타나 이를 증진시키기 위한 방안

이 필요함.

〈표 2-22〉 보육의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

보육서비스 확대 실적

보육수요 충족률 20 13.79 20
국공립 보육시설 확충수 20 11.38 8
영유아보육시설 평가인증률 40 26.63 16
취약보육실시율 20 13.95 14

계 100 65.75 58
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가. 보육서비스 확대 실적

⧠금천구의 보육수요 충족률은 68.91%로 전국 평균 55.82%, 대도시 평균 50.26%, 

해당그룹 평균 49.13%보다 높음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균과 비교했을 때 13.09%pt, 대도시 평균보다 

18.65%pt, 해당그룹 평균보다 19.78%pt 높음.

〈표 2-23〉 보육수요 충족률

(단위: 명, %)

지역 전체 보육시설 정원 전체 영유아 수 보육수요 충족률
전국 6,159.92 11,995.57 55.82
대도시 7,776.72 16,322.53 50.26
해당그룹 9,038.53 18,859.42 49.13
금천구 8,469.00 12,290.00 68.91

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 보육수요 충족률: (보육시설 정원수/전체 영유아수)×100
- 보육시설 정원은 보건복지부 ‘보육통계’에 공표되는 지역별 보육시설 보육아동(정원) 현황 자료를 활용함. 
- 평가연도의 12월 말을 기준으로 하며, 통계가 없는 경우에는 특정 월(9월 또는 6월)의 말일을 기준으로 함. 
* 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함.

⧠금천구의 국공립 보육시설 확충수는 1개소가 감소된 것으로 나타남. 

○ 이는 평균적으로 다른 지역보다 낮은 수치로써 국공립 보육시설의 확충이 필

요한 것으로 평가됨.

〈표 2-24〉 국공립 보육시설 확충수

(단위: 명, 건)

지역
07년 국공립 

보육시설 수

08년 국공립 

보육시설 수
전체 영유아수

보육시설 

정원수

보육시설 이용 

전체 영유아 수

국공립 보육시설 

이용 영유아 수

국공립 보육시설 

확충수

전국 7.51 7.87 11,995.57 6,159.92 4,894.41 531.92 0.36
대도시 12.91 12.80 16,322.53 7,776.72 6,322.28 940.99 -0.11
해당그룹 14.58 14.11 18,859.42 9,038.53 7,333.16 1,054.37 -0.47
금천구 15.00 14.00 12,290.00 8,469.00 6,724.00 939.00 -1.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 국공립 보육시설 확충수: 08년 국공립 보육시설수－07년 국공립 보육시설수

- 평가연도의 12월 말을 기준으로 하며, 통계가 없는 경우에는 특정 월(9월 또는 6월)의 말일을 기준으로 함.
- 보육시설 공급 초과지역이나 국공립 보육시설 이용 아동 비율 일정 수준 충족시 기본점수 부여

․ 보육시설 공급 초과지역: 전체 영유아 수 대비 보육시설 정원수 비율이 100%가 넘는 지역

․ 국공립 보육시설 이용 아동 일정 수준 충족 지역: 전체 보육시설 이용 영유아수 대비 국공립 보

육시설 이용 영유아 비율이 30%가 넘는 지역

    * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함. 

⧠금천구의 영유아보육시설 평가인증률은 16.43%로 전국 평균 30.03%, 대도시 평

균 28.81%, 해당그룹 평균 27.51%보다 낮음.

○ 구체적으로 분석하면 전국 평균보다는 13.6%pt, 대도시 평균보다는 

12.38%pt, 해당그룹 평균보다는 11.08%pt 낮은 것으로 나타남.

〈표 2-25〉 영유아보육시설 평가인증률

(단위: 건, %)

지역 전체 보육시설 수 평가인증 보육시설 수
당해연도 평가인증 

보육 시설 수

영유아보육시설 

평가인증률
전국 142.95 42.78 23.19 30.03
대도시 179.32 60.01 32.09 28.81
해당그룹 218.47 74.79 37.26 27.51
금천구 207.00 47.00 21.00 16.43

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 영유아보육시설 평가인증률: (평가인증 보육시설 비율+당해연도 평가인증 보육시설 비율)/2
- 평가인증 보육시설 비율: (평가인증 보육시설수/전체 보육시설수)×100
․ 시군구의 전체 보육시설 중 평가인증을 획득한 보육시설 비율

- 당해연도 평가인증 보육시설 비율은: (당해연도 평가인증 보육시설수/전체 보육시설수)×100
․ 시군구의 전체 보육시설 중 당해연도에 평가인증을 획득한 보육시설의 비율

   * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

⧠금천구의 취약보육 실시율은 41.76%로 전국 평균 43.44%, 대도시 평균 46.51%, 

해당그룹의 평균 47.47%보다 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균보다 1.68%pt, 대도시 평균보다 4.75%pt, 해

당그룹 평균보다 5.71%pt 낮은 것으로 나타남.

－이는 금천구의 취약보육 실시율이 평균적으로 다른 지역보다 낮은 것으로 

나타나 취약보육 실시가 부족한 것으로 분석됨.
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〈표 2-26〉 취약보육 실시율

(단위: 명, %)

지역
보육시설 이용 

전체 아동수

영아 보육 

이용수

장애아 보육 

이용수

시간연장형 

보육 이용수

휴일보육 

이용수

취약보육

실시율
전국 4,894.41 2,163.31  66.94  75.99 0.19 43.44
대도시 6,322.28 2,805.85  94.96 92.73 0.22 46.51
해당그룹 7,333.16 3,321.11 94.42 102.53 0.53 47.47
금천구 6,724.00 2,700.00 48.00 55.00 5.00 41.76

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도

시는 74개 지자체, 해당그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 취약보육실시율: (영아+장애아+시간연장형+휴일보육 이용 아동수/전체 보육시설 이용 아동수)×100
- 시도별 취약 보육 이용 아동수는 e-보육 통계시스템으로 파악함.
- 영아이면서 장애아인 경우는 중복으로 계산함.
- 영아는 만3세 미만 아동, 장애아는 무상보육대상 장애아를 의미함.
  * 보건복지부에서 제공하는 통계자료(실적)에 의함

  5. 장애인복지

⧠금천구의 ｢장애인복지서비스 기반 확충도｣는 100점 만점에 40점으로 전국 평균 

56.32점보다 낮음. 

○ ‘장애인 직업재활시설 설치율’, ‘장애인 거주시설 설치율’, ‘｢장애인차별금지법｣

법적 의무사항 준수여부’, ‘장애인전용 주차지역 과태료 부과건수’는 전국 평

균보다 낮은 점수를 보임. 

○ ‘장애인 편의시설 설치율’은 전국 평균과 비슷한 점수를 나타냄.

⧠금천구의 ｢장애인복지 서비스 수혜율｣은 100점 만점에 40점으로 전국 평균 71.62

점에 비해 상당히 낮음.

○ 특히, ‘장애인복지서비스 수혜율’의 경우에는 전국 평균과의 격차가 상대적으

로 더욱 크며, 이는 기본점수로 나타남. 

⧠금천구의 ｢장애인생산품 우선구매사업 성과｣는 100점 만점에 70점으로 전국 평균 

66.96점보다 약간 높음.

○ ‘우선구매비율 준수율’, ‘우선구매대상 외 품목 구매비율’은 전국 평균보다 높음.
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○ ‘우선구매대상 품목구매비율’과 ‘우선구매비율 충족 품목 비율’은 전국 평균과 

비슷한 점수를 나타냄.

〈표 2-27〉 장애인복지의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

장애인복지 서비스 

기반 확충도

장애인 직업재활시설 설치율  30 17.90 12
장애인 거주시설 설치율  25 15.10 10
장애인 편의시설 설치율  15  6.62 6
｢장애인차별금지법｣법적 의무사항 준수여부  20 11.35 8
장애인전용 주차지역 과태료 부과건수  10  5.36 4

계 100 56.32 40
장애인복지 

서비스 수혜율
장애인복지 서비스 수혜율 100 71.62 40

장애인생산품 

우선구매사업 성과

우선구매비율 준수율  50 33.71 35
우선구매대상 품목구매 비율  30 21.23 21
우선구매대상 외 품목구매 비율  10  5.81 8
우선구매비율 충족품목 비율  10  6.21 6

계 100 66.96 70

가. 장애인복지 서비스 기반 확충도

⧠금천구의 장애인 직업재활 시설 설치율은 0%로 전국 평균 0.35%, 대도시 평균 

0.5%, 해당그룹 평균 0.35%보다 매우 낮음.

○ 금천구의 장애인 직업재활 시설은 전혀 없는 것으로 조사됨. 

－지자체의 재정 여건상 신규 시설 설치는 쉽지 않을 것으로 판단되지만 장

애인직업재활시설의 경우 중증장애인의 사회 참여 및 자립을 위한 기본적

인 인프라라는 점에서 우선순위를 두고 지속적인 시설 설치를 적극적으로 

추진할 필요가 있음. 
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〈표 2-28〉 장애인 직업재활시설 설치율

(단위: 명, %)

지역 등록 장애인 수 직업재활 시설 수
직업재활시설 근로장애인

총 정원수

장애인 직업재활시설

설치율
전국  9,686 1.56 30.23 0.35
대도시 12,427 2.39 46.01 0.50
해당그룹 14,042 2.63 54.16 0.35
금천구 9,828 0.00 0.00 0.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 장애인직업재활시설 설치율: (직업재활시설 근로장애인 정원수/등록장애인수)×100
- 장애인직업재활시설 이용 근로장애인 정원수: 장애인직업재활시설은 장애인복지법에 명시된 시설로서 

시군구에 등록되어 있는 시설이며, 이들 시설을 이용하는 근로장애인의 정원 수

- 장애인직업재활시설: 근로사업장, 보호사업장, 작업활동시설, 직업훈련시설

- 장애인 인구수: 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

  ※ 설치율이 0%인 지자체는 최저점수 부여

⧠금천구의 장애인 거주시설 설치율은 0%로 전국, 대도시, 해당그룹 평균보다 낮음. 

○ 장애인 거주시설의 경우에는 자립을 희망하는 장애인 또는 중증장애인을 보호

하고 있는 가족 등의 휴식을 위한 시설로서 그룹홈과 단기보호시설 등 지역

사회 기반의 소규모 시설을 설치하는 방안도 적극 고려할 필요가 있음. 

〈표 2-29〉 장애인 거주시설 설치율

(단위: 명, %)

지역 등록 장애인 수 거주 시설 수 거주시설 총 정원 장애인 거주시설 설치율
전국  9,686 5.66 100.39 1.19
대도시 12,427 8.85 134.11 1.50
해당그룹 14,042 8.05 137.16 0.85
금천구 9,828 10.00 0.00 0.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 장애인 거주시설 설치율: (거주시설입소 장애인 정원수/등록장애인수)×100
- 거주시설: 장애인 복지시설 중 장애인복지법에 명시된 시설로서 생활시설, 공동생활가정, 주간보호시설, 

단기보호시설로 시군구에 등록되어 있는 시설. 이들 시설의 입소 정원 총수

- 장애인 인구수: 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

  ※ 02~06년까지 신고한 조건부시설에서 전환된 개인운영 신고시설은 제외

  ※ 설치율이 0%인 지자체는 최저점수 부여
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⧠금천구의 장애인편의시설 설치율은 0.44%로 전국 평균, 대도시 평균, 해당그룹 평

균보다 매우 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균 63.76%, 대도시 평균 50.44%, 해당그룹 평

균 40.3%보다 매우 낮은 수치임.

－이는 설치대상 건물수에 비해 기설치 건물이 매우 적은 수가 설치되었기 

때문이라고 보여짐.

〈표 2-30〉 장애인편의시설 설치율

(단위: 개소, %)

지역 설치대상 건물수(설치의무 항목수) 기설치 건물수(설치 항목수) 장애인 편의시설 설치율
전국 14,998.54  9,130.94 63.76
대도시 18,927.93 8,916.76 50.44
해당그룹 23,496.89 12,441.37 40.30
금천구 17,029.00 74.00 0.44

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 장애인 거주시설 설치율(정원기준): (기설치 건물수/설치대상 건물수)×100
- ｢장애인‧노인‧임산부 등의 편의증진보장에 관한 법률｣에 따라 편의시설을 설치하여야 하는 대상시설별 

설치율(시‧군‧구별 파악)
  ※ 보건복지부의 현황자요(실적)에 의함(별도증빙 불필요)

⧠금천구의 ｢장애인차별금지법｣ 법적 의무사항 준수여부는 0점으로 분석됨. 

○ 장애인차별금지법이 시행되고 있음에도 법적 의무사항으로서 지자체에서 반드

시 설치 또는 배치해야 하는 8개 항목 중 하나도 준수하지 못하고 있는 것은 

조속히 시정되어야 할 것으로 판단됨. 

〈표 2-31〉 ｢장애인차별금지법｣ 법적 의무사항 준수여부

(단위: 개소, 점)

지역
인쇄물 

음성출력기기
1)

점자자료 

제작
1)

영상

전화기
1)

수화

통역사
1)

장애인전담

도우미
1)

보청

기기
1) 확대경

1)
휠체어

1) ｢장애인차별금지법｣ 

법적 의무사항 준수여부

전국 18 36 70 51 81 59 59 53 1.84
대도시 4 13 13  4  7 19 13 10 1.12
해당그룹 1 2 1 0 1 2 0 0 0.37
금천구 0 0 0 0 0 0 0 0 0.00

주: 1) 전국 232개 지자체, 대도시 74개 지자체, 해당그룹 19개 지자체의 합계임; 2) ｢장애인차별금지법｣ 법적 의무사항 준수여부

는 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당그룹은 

해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ ｢장애인차별금지법｣ 법적 의무사항 준수여부: 인쇄물음성출력기기‧점자자료 제작‧영상전화기‧수화통역사

‧장애인전담도우미‧보청기기‧확대경‧휠체어에 대한 준수여부 파악(*1: 여, 0: 부)
- ｢장애인차별금지 및 권리구제 등에 관한 법률｣관련 공공기관의 법적 의무사항(인쇄물음성출력기기‧점

자자료 제작‧영상전화기‧보청기기‧확대경 설치 및 수화통역사‧장애인전담도우미 배치 등)에 대한 준수

여부 파악

  * 기관별 설치 또는 배치 여부만 파악(사용횟수는 무관함)

⧠금천구의 장애인전용주차구역 과태료 부과건수는 0건으로 전국 평균 13.29건, 대

도시 평균 19.45건, 해당그룹 평균 24.63건에 비해 상당히 낮음.

○ 장애인전용주자구역 과태료는 장애인자동차표지를 부착하지 아니하거나 장애

인자동차표지가 부착된 자동차로 보행에 장애가 있는 자가 탑승하지 아니한 

자동차를 장애인전용주차구역에 주차한 경우의 부과건수임. 

－이러한 결과는 장애인전용주차구역에 불법 주차가 없다는 것으로 판단하기

도 하지만, 불법 주차 단속을 소홀히 하고 있다고도 판단될 수 있음. 

〈표 2-32〉 장애인전용주차구역 과태료 부과건수

(단위: 건수)

지역 과태료 부과건수
전국 13.29
대도시 19.45
해당그룹 24.63
금천구 0.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 장애인전용주차구역 과태료 부과건수: 과태료 부과건수/시군구수

- 장애인자동차표지를 부착하지 아니하거나 장애인자동차표지가 부착된 자동차로 보행에 장애가 있는 자

가 탑승하지 아니한 자동차를 장애인전용주차구역에 주차한 경우의 장애인전용주차구역 과태료부과건수

나. 장애인복지 서비스 수혜율

⧠금천구의 장애인복시 서비스 수혜율은 0.03%로 전국, 대도시, 해당그룹 평균보다 

매우 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균 20.89%, 대도시 평균 14.32%, 해당그룹 평

균 11.32%에 비해 매우 낮은 수치임.

－장애인복지서비스 수혜율의 경우, 장애수당과 장애아동수당 등 지원사업 
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대상이 정해져 있어 금천구에 거주하는 등록장애인의 장애 상태 및 경제적 

특성 등 고정적 요인에 따라 결정되어 이를 제고하기 어려운 한계가 있음.

－그러나 2007년부터 지급 대상으로 포함된 차상위계층 수급자가 당초 예상

에 미치지 못하는 점 등을 고려할 때 차상위계층 수급자를 적극적으로 발

굴하려는 노력이 필요함. 

〈표 2-33〉 장애인복지서비스 수혜율

(단위: 명, %)

지역 장애인복지 서비스 수혜자 수 등록 장애인 수 장애인복지서비스 수혜율
전국 1,708  9,685 20.89
대도시 1,605 12,424 14.32
해당그룹 1,766 14,027 11.32
금천구 3 9,828 0.03

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 장애인복지서비스 수혜율: (장애인복지서비스 수혜자수/등록장애인수)×100
- 장애인복지서비스 수혜자수: 장애인복지법에 명시된 장애인복지서비스를 수혜한 자들의 총수(연평균)
- 동일인이 2개 이상의 서비스를 수혜한 경우 이중으로 처리함.
- 복지서비스: 장애수당, 장애아동수당, 활동보조서비스

  * 등록장애인수: 보건복지부 현황자료에 의함(증빙 불필요)
  * 장애수당, 장애아동수당, 장애인복지서비스 수혜자 현황: 새올행정시스템에 의함. 
  ․ 다만, 새올행정시스템상으로 확인이 불가한 장애수당 수혜자 현황(예. 주소지가 다른 시설 수급자)

은 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함.
- 새올행정시스템에 의한 장애수당 수혜자 수와 보건복지부에서 파악한 현황자료상 장애수당 수혜자 수

를 합하여 입력

다. 장애인생산품 우선구매사업 성과

⧠금천구의 우선구매비율 준수율은 60%로 전국 평균, 대도시 평균, 해당그룹 평균보

다 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균(80.05%)보다 20.05%pt, 대도시 평균

(68.64%)보다 8.64%pt, 해당그룹 평균(64.62%)보다 4.62%pt 낮아 전국, 대

도시, 해당그룹 평균과의 차이가 있음. 
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〈표 2-34〉 우선구매비율 준수율

(단위: 개, % )

지역 우선구매비율 충족품목 수 우선구매대상 구매폼목 수 우선구매비율 준수율
전국 8.95 11.69 80.05
대도시 7.78 12.20 68.64
해당그룹 7.16 12.26 64.62
금천구 9.00 15.00 60.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 우선구매 비율 준수율: (우선구매 비율 충족품목 수/우선구매대상 품목구매 품목 수)×100
- 우선구매 비율 충족품목수: 장애인생산품 우선구매품목 18개 중 우선구매 비율을 충족한 품목의 개수

- 우선구매대상 품목 구매품목수: 장애인생산품 우선구매품목 18개 중 구매실적이 있는 품목 개수

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함.

⧠금천구의 우선구매대상 품목구매 비율은 51.08%로 전국 평균보다는 낮은 반면, 대

도시 평균, 해당그룹 평균보다는 높음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균(57.07%)보다 5.99%pt 낮았으며, 대도시 평

균(49.23%)보다 1.85%pt, 해당그룹 평균(42.93%)보다 8.15%pt 높음.

〈표 2-35〉 우선구매대상 품목구매비율

(단위: 원, %)

지역
우선구매대상 품목 중 

장애인 생산
우선구매대상 품목구매 총액 우선구매대상 품목구매 비율

전국 110,265 226,692.80 57.07
대도시 168,977 376,350.40 49.23
해당그룹 139,742 428,298.50 42.93
금천구 436,353 854,221.00 51.08

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 우선구매대상 품목구매 비율: (우선구매대상 품목 중 장애인생산품 구매액/우선구매대상 품목 구매 총

액)×100
- 우선구매대상 품목 중 장애인생산품 구매액: 18개 우선구매품목 중 장애인생산품 구매액의 합계

- 우선구매대상 품목 구입총액: 우선구매품목 18개의 구매액 총계

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함.

⧠금천구의 우선구매대상 외 품목구매 비율은 97.52%로 전국 평균, 대도시 평균, 해

당그룹 평균보다 높음.
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○ 구체적으로 살펴보면, 전국 평균(58.59%)보다 38.93%pt, 대도시 평균

(41.45%)보다 56.07%pt, 해당그룹 평균(35.5%)보다 62.02%pt 높음. 

〈표 2-36〉 우선구매대상 외 품목구매 비율

(단위: 원, %) 

지역
우선구매대상 외 품목중 

장애인생산품 구매액
우선구매대상 외 품목구매 총액 우선구매대상 외 품목구매 비율

전국 17,801.08 45,785.41 58.59
대도시 14,191.50 80,134.03 41.45
해당그룹 44,708.74 117,608.30 35.50
금천구 313,797.00 321,779.00 97.52

○ 우선구매대상 외 품목 구매 비율: (우선구매대상 외 품목 중 장애인생산품 구매액/우선구매대상 외 품

목 구매 총액)×100
- 우선구매대상 외 품목 중 장애인생산품 구매액: 18개 우선구매품목을 제외한 기타 물품구입 중 장애

인생산품 구매액의 합계

- 우선구매대상 외 품목 구매총액: 우선구매품목 18개 이외 물품 구매액 총계

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함.

⧠금천구의 우선구매비율 충족 품목 비율은 50%로 전국 평균과는 비슷하며, 대도시 

평균, 해당그룹 평균보다는 높음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균(49.78%)과 비슷하며, 대도시 평균(43.32%)보

다 6.68%pt, 해당그룹 평균(39.77%)보다 10.23%pt 높음.

〈표 2-37〉 우선구매비율 충족 품목 비율

(단위: 개, %)

지역 우선구매비율 충족품목 수 우선구매비율 충족품목 비율
전국 8.96 49.78
대도시 7.79 43.32
해당그룹 7.16 39.77
금천구 9.00 50.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 우선구매 비율 충족품목 비율: (우선구매 비율 충족품목수/우선구매대상 품목수)×100
- 우선구매대상 비율 충족품목수: 장애인생산품 우선구매품목 18개 중 우선구매 비율을 충족한 품목의 개수

- 우선구매대상 품목 수: 18개

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함.
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  6. 지역사회서비스

⧠금천구의 ｢지역사회서비스 기반 확충도｣는 100점 만점에 40점으로 전국 평균 

62.41점보다 낮음.

○ ‘지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형) 시행률’, ‘지역사회서비스 투자사업 제

공기관 참여율(지역맞춤형)’, ‘지역사회서비스 투자사업(지역개발형) 취업자 

수’는 전국 평균보다 낮은 점수를 보임.

⧠금천구의 ｢사회서비스사업 활용도｣는 100점 만점에 40점으로 전국 평균 61.56점

보다 낮음. 

○ ‘사회서비스사업 활용의 안정률(노인돌보미 제외)’, ‘사회서비스사업 이용률’ 

모두 각각 20점으로 전국 평균보다 낮음.

⧠금천구의 ｢사회서비스 업무 추진의 적절성｣은 100점 만점에 55점으로 전국 평균 

71.24점보다는 낮음.

○ ‘사회서비스 예산 대비 집행률’은 전국 평균과 비슷한 점수를 보임.

○ ‘사회서비스 바우처 생성액 대비 이용액 실적’은 전국 평균보다 낮음.

－특히, ‘사회서비스 바우처 생성액 대비 이용액 실적’은 50점 만점에 20점

으로 기본점수를 보임.

〈표 2-38〉 지역사회서비스의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

지역사회서비스 

기반 확충도

지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형) 시행률  40 25.36 16
지역사회서비스 투자사업 제공기관 참여율(지역맞춤형)  30 19.06 12
지역사회서비스 투자사업(지역개발형) 취업자 수  30 17.98 112

계 100 62.41 40

사회서비스사업

활용도

사회서비스사업 활용의 안정률(노인돌보미 제외)  50 28.29 20
사회서비스사업 이용률  50 33.26 20

계 100 61.56 40

사회서비스 업무 

추진의 적절성

사회서비스 예산 대비 집행률  50 35.05 35
사회서비스 바우처 생성액 대비 이용액 실적  50 36.19 20

계 100 71.24 55
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가. 지역사회서비스 기반 확충도

⧠금천구의 지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형) 시행률은 2%로 전국 평균, 대도시 

평균, 해당그룹 평균보다 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균(2.83%)보다 0.83%pt, 대도시 평균(4.49%)보

다 2.49%pt, 해당그룹 평균(4%)보다는 2%pt 낮음. 

〈표 2-39〉 지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형) 시행률

(단위: 건, %)

지역 08년 지역사회서비스 투자사업 평균 시행건수
전국 2.83
대도시 4.49
해당그룹 4.00
금천구 2.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형) 시행률: (’08년 지역사회서비스 투자사업 시행건수/시군구수)×100
- 지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형) 시행건수: ’08년 시군구당 사업시행 건수

  * 사업건수는 보건복지부의 현황자료(실적)와 일치하게 입력

⧠금천구의 지역사회서비스 투자사업 제공기관 참여율(지역맞춤형)은 0.25%로 전국 

평균, 대도시 평균, 해당그룹 평균보다 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균(1.29%)보다 1.04%pt, 대도시 평균(1.51%)보

다 1.26%pt, 해당그룹 평균(1.41%)보다 1.16%pt 낮음. 

〈표 2-40〉 지역사회서비스 투자사업 제공기관 참여율(지역맞춤형)

(단위: 기관, % )

지역
지역사회서비스 

투자사업 평균 시행건수

지역사회서비스 투자사업 

평균 제공기관수

제공기관이 

2이상인 사업수

지역사회서비스 투자사업 

제공기관 참여율(지역맞춤형)

전국 2.83 5.72 1.25 1.29
대도시 4.49 9.78 1.82 1.51
해당그룹 4.42 9.42 1.63 1.41
금천구 4.00 2.00 0.00 0.25

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 지역사회서비스 투자사업 제공기관 참여율(지역맞춤형): {(제공기관수/지자체에서 시행중인 전체 사업 

수)×0.5}+{(서비스제공기관이 2개 이상인 사업 수/지자체에서 시행중인 전체 사업수)×0.5}
- 시군구에서 시행 중인 지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형)의 1개 사업당 서비스 제공기관 수

- 시군구에서 시행 중인 전체 지역사회서비스 투자사업(지역맞춤형)의 1개 사업당 서비스 제공기관이 2
개 이상인 사업

  * 사업실적은 보건복지부의 현황 자료(실적)와 일치하게 입력

⧠금천구의 지역사회서비스 투자사업(지역개발형) 취업자 수는 124명으로 전국 평균, 

대도시 평균, 해당그룹 평균보다 낮음.

○ 특히, 해당그룹 평균은 453명으로 조사되어 금천구와 상당한 차이를 보임. 

〈표 2-41〉 지역사회서비스 투자사업(지역개발형) 취업자 수

(단위: 명)

지역 08년 지역사회서비스 투자사업 평균 취업자수
전국 249.69
대도시 403.95
해당그룹 453.11
금천구 124.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 지역사회서비스 투자사업(지역개발형) 취업자수: (지역사회서비스 투자사업 취업자수/시군구수)
- 지역사회서비스 투자사업 창출 일자리 수

  * 월별 누계 인원, 정규‧비정규직 등 바우처 사업에 종사한 모든 근로자 포함

- 지역사회서비스 투자사업: 보건복지부의 현황자료(실적)와 일치하게 입력

나. 사회서비스사업 활용도

⧠금천구의 사회서비스 예산 대비 집행률은 8.81%로 전국 평균, 대도시 평균, 해당

그룹 평균보다 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면, 전국 평균(22.18%)보다 13.37%pt, 대도시 평균

(23.24%)보다 14.43%pt, 해당그룹 평균(21.88%)보다 13.07%pt 낮음. 
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〈표 2-42〉 사회서비스사업 활용의 안정률(노인돌보미 제외)

(단위: 명, %)

지역 중도 해지자수 전체 서비스 이용자 수 사회서비스사업 활용의 안정률(노인돌보미 제외)
전국 483.32 2,407.19 22.18
대도시 680.46 2,999.04 23.24
해당그룹 844.00 3,583.95 21.88
금천구 210.00 2,385.00 8.81

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 사회서비스사업 활용의 안정률: (중도 해지자수/전체 서비스 이용자수)×100
    * 4대 바우처 중 노인돌보미 제외

- 전체 서비스 이용자 수: ’08년 연간 전체 서비스 이용자수

- 중도 해지자수: 사업 참여자 중 지원기간 종료 외의 사유로 중도 해지된 인원

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

⧠금천구의 사회서비스 이용률은 0.98%로 전국 평균, 대도시 평균보다는 낮았으며, 

해당그룹 평균과는 같은 이용률을 보임.

○ 구체적으로 살펴보면, 전국 평균(1.35%)보다 0.37%pt, 대도시 평균(1.09%)

보다 0.11%pt 낮음.

〈표 2-43〉 사회서비스사업 이용률

(단위: 명, %)

지역 서비스 이용자수 시군구별 인구수 사회서비스사업 이용률
전국 2,494.28 213,850.87 1.35
대도시 3,072.20 310,873.08 1.09
해당그룹 3,666.05 346,553.10 0.98
금천구 2,414.00 247,320.00 0.98

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 사회서비스사업 이용률: (서비스 이용자수/인구수)×100
    * 4대 바우처 공통적용

    * 4대 바우처 사업 대상자수: 노인, 장애인, 산모, 지역사회서비스 투자사업 대상자수

- 서비스 이용자수: 서비스를 제공받은 사람들의 수

  * 사업대상자수: 노인, 장애인, 산모, 지역사회서비스투자사업 등 4대 바우처 대상자수

- 인구수: ’08년 12월말 기준(통계청 자료 참조)
  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

  * 사회서비스 바우처 통합정보 운영자 시스템상 실적과 동일하게 입력
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다. 사회서비스 업무 추진의 적절성

⧠금천구의 사회서비스 예산 대비 집행률은 84.27%로 전국 평균, 대도시 평균보다는 

높았으며, 해당그룹 평균보다는 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면, 전국 평균(83.03%)보다 1.24%pt, 대도시 평균(83.35%)

보다 0.92%pt 높은 반면, 해당그룹 평균(89.04%)보다 4.77%pt 낮음. 

〈표 2-44〉 사회서비스 예산 대비 집행률

(단위: 천원, %)

지역 집행액 예산액 사회서비스 예산 대비 집행률
전국 1,132,460.9 1,324,809.4 83.03
대도시 1,516,614.9 1,801,297.7 83.35
해당그룹 1,709,393.0 1,882,390.2 89.04
금천구 802,855.1 952,779.0 84.27

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 사회서비스 예산 대비 집행률: (집행액/예산액)×100
- 집행액: 시군구별 예산 실 집행액

- 예산액: 시군구별 예산 편성액(결산서 기준)
  * 보건복지부의 현황자료(실적)와 일치하게 입력

⧠금천구의 사회서비스 바우처 생성액 대비 이용액 실적은 35.27%로 전국 평균, 대

도시 평균, 해당그룹 평균보다 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균(81.75%)보다 46.48%pt, 대도시 평균

(66.95%)보다 31.68%pt, 해당그룹 평균(64.19%)보다 28.92%pt 낮음.

〈표 2-45〉 사회서비스 바우처 생성액 대비 이용액 실적

(단위: 천원, %)

지역 이용액 생성액 사회서비스 바우처 생성액 대비 이용액 실적
전국 1,114,984.3 1,604,458.0 81.75
대도시 1,516,614.9 2,724,288.1 66.95
해당그룹 1,638,553.8 3,004,622.5 64.19
금천구 318,182.0 902,026.5 35.27

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.



50

2
0
0
9
년
 복
지
정
책
평
가
 컨
설
팅
 보
고
서

○ 사회서비스 바우처 생성액 대비 이용액 실적: (이용액/생성액)×100
- 이용액: 바우처 이용액

- 생성액: 바우처 생성액

  * 보건복지부의 현황자료(실적)와 일치하게 입력

  7. 기초생활보장

⧠금천구의 ｢기초생활보장 업무기반 확충도｣는 100점 만점에 70점으로 전국 평균 

79.64점 보다 낮은 것으로 나타남.

○ ‘읍면동 사회복지직 공무원 1인당 관리수급 가구수’는 50점 만점으로 매우 

잘 이루어지고 있으며 전국 평균(48.70점) 보다 높은 것으로 나타남.

○ ‘기초생활보장 모니터링 참여실적’은 50점 만점에 20점으로 전국 평균(30.94

점)보다 낮은 것으로 나타남. 

－특히, 기본점수로 분석되어 기초생활 보장 모니터링을 위한 많은 노력이 

필요한 것으로 판단됨.

⧠금천구의 ｢기초생활보장 업무의 적절성｣은 100점 만점에 76점으로 전국 평균 

67.49점 보다 높은 것으로 나타남.

○ ‘신규수급자 발굴실적’은 전국 평균보다 높은 수준임.

○ ‘급여조정 실적’과 ‘긴급지원 활성화 시행실적’은 전국 평균과 비슷한 점수를 

보임.

〈표 2-46〉 기초생활보장의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

기초생활보장 

업무기반 확충도

읍면동 사회복지직 공무원 1인당 관리수급가구 수  50 48.70 50
기초생활보장 모니터링 참여실적  50 30.94 20

계 100 79.64 70

기초생활보장 

업무의 적절성

신규수급자 발굴실적  40 25.41 34
급여조정 실적  40 28.05 28
긴급지원 활성화 시행실적  20 14.02 14

계 100 67.49 76
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가. 기초생활보장 업무기반 확충도

⧠금천구의 읍면동 사회복지직 공무원 1인당 관리 수급가구수는 97.2명으로 전국 평균 

89.84명보다 많으며, 대도시 평균 107.93명, 해당그룹 평균 94.8명보다는 적음.

○ 구체적으로 분석해보면 전국 평균보다 7.36명, 해당그룹 평균보다 2.4명 적었

으며, 대도시 평균보다는 10.73명 많음.

〈표 2-47〉 읍면동 사회복지직 공무원 1인당 관리수급가구 수

(단위: 가구, 명)

지역 수급가구수 사회복지직 공무원 수 읍면동 사회복지직 공무원 1인당 관리수급가구 수
전국 3,681.92 39.34 89.84
대도시 4,699.95 44.14 107.93
해당그룹 4,792.79 48.84 94.80
금천구 4,376.00 45.00 97.20

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 읍면동 사회복지직 공무원 1인당 관리 수급가구수: 수급자수/읍면동 사회복지직 공무원수

- 읍면동 사회복지직 공무원 수: ’08.12.31일 기준으로 읍면동에서 현원으로 잡혀있는 사회복지직 공무

원 중 기초수급자 관리를 하고 있는 사회복지직(직급상관 없음)수를 시군구 단위로 합산한 수(새올행

정시스템 권한이 확인된 인원수)
- 수급자 수: 2008.12월 31일 현재 수급자수(새올행정시스템에 입력된 수)
  ※ 보건복지부의 현황자료(실적)와 일치하게 입력

⧠금천구의 기초생활보장 모니터링 참여 실적은 0건으로 전국 평균 0.28건, 대도시 

평균 0.36건, 해당그룹 평균 0.44건 보다 낮음.

○ 모니터링 요원수가 0명으로 이에 따라 조사가 이루어지지 않아 참여 실적이 

없는 것으로 나타남.

〈표 2-48〉 기초생활보장 모니터링 참여 실적

(단위: 명, 회)

지역 모니터링 요원수1) 중앙현장 조사횟수1) 기초생활보장 모니터링 참여실적
전국 44 116 0.28
대도시 16 51 0.36
해당그룹 6 14 0.44
금천구 0 0 0.00

주: 1) 전국 232개 지자체, 대도시 74개 지자체, 해당그룹 19개 지자체의 합계임; 2) 기초생활보장 모니터링 참여실적은 전국 

232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당그룹은 해당그

룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 기초생활보장 모니터링 참여 실적: (모니터링 요원수×0.7)+(중앙현장조사 횟수×0.3)
- 모니터링 요원: 기초생활보장 모니터링 요원으로 보건복지부에서 지정한 자(파견자 포함)
- 중앙현장조사요원 파견: ’08년 중 중앙현장조사에 참여한 연인원

  ※ 보건복지부의 현황자료(실적)와 일치하게 입력

나. 기초생활보장 업무의 적절성

⧠금천구의 신규 수급자 발굴실적은 17.77%로 전국 평균 12.41%, 대도시 평균 

14.52% 및 해당그룹 평균 15.06%보다 높음.

○ 구체적으로 살펴보면 전국 평균보다는 5.36%pt, 대도시 평균보다 3.25%pt, 

해당그룹 평균보다 2.71%pt 높음.

〈표 2-49〉 신규 수급자 발굴실적

(단위: 명, %)

지역 신규 수급자수 총 수급자수 신규 수급자 발굴실적
전국 794.35 6,224.18 12.41
대도시 1,144.29 8,180.95 14.52
해당그룹 1,177.00 8,074.89 15.06
금천구 1,280.00 7,204.00 17.77

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 신규 수급자 발굴실적: (신규 수급자수/총 수급자수)×100
- 신규 수급자수: ’08년 1~12월 중 수급자로 결정되어 새올행정시스템에 입력된 가구원수

- 총 수급자수: ’08.12.31일 현재 새올행정시스템에 입력된 수급자수

⧠금천구의 급여조정 실적은 0.87건으로 전국 평균 0.76건, 대도시 평균 0.76건, 해

당그룹 평균 0.78건보다 다소 높음.

○ 이는 급여조정이 평균적으로 다른 지역에 비해 다소 실적이 높은 것으로 판

단됨.
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〈표 2-50〉 급여조정 실적

(단위: 건, 가구)

지역 보장중지 건수 급여감소 건수 급여증가 건수 수급자 가구수 급여조정 실적
전국  881.58 4,633.56 4,716.06 3,681.92 0.76
대도시 1,276.82 5,967.16 5,657.78 4,699.94 0.76
해당그룹 1,414.26 6,012.37 5,916.32 4,792.79 0.78
금천구 1,433.00 6,773.00 5,557.00 4,376.00 0.87

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 급여조정 실적: (보장중지 건수/수급자가구수×0.5)+(급여감소 건수/수급자가구수×0.25)+(급여증가 건수/
수급자가구수×0.25)

- 급여조정의 범위: 수급자가구 중 ’08. 1~2월까지 조사를 통해 보장중지 되거나 급여가 변경결정 되어 

새올행정시스템에 입력된 가구 수(중복포함, 누계)
- 보장중지 건수: 수급자에게 중지된 건

- 급여감소/증가건수: 생계, 주거급여가 감소/증가된 건

- 가구원 전부, 일부 전출, 사망, 군입대, 교정시설 수용, 보장시설입소, 행불(가출), 최저생계비 기준(현
금급여) 변경에 따른 급여조정 등은 제외

- 수급자가구 수: ’08.12.31일 현재 새올행정시스템에 입력된 수급자가구 수

⧠금천구의 긴급지원 활성화 시행실적은 0.29건으로 전국 평균 0.32건 보다 다소 낮

았으며, 대도시 평균 0.29건, 해당그룹 평균 0.29건과 같음.

○ 이는 긴급지원의 활성화 정도가 평균적으로 다른 지역과 비슷한 수준임을 보여줌.

〈표 2-51〉 긴급지원 활성화 시행실적

(단위: 건)

지역
의료지원을 제외한 

타지원 결정 건수

차상위계층등 긴급지원 

결정 건수

전체 긴급지원 

결정건수

긴급지원 활성화 

시행실적 
전국 17.58 61.28 118.17 0.32
대도시 26.54 86.58 171.77 0.29
해당그룹 15.00 86.26 165.79 0.29
금천구 14.00 126.00 245.00 0.29

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 긴급지원 활성화 시행실적: {(의료지원을 제외한 타 지원 결정건수/전체 긴급지원 결정건수)×0.5}+
{(차상위계층 등 긴급지원 결정건수/전체 긴급지원 결정건수)×0.5}

- 의료지원을 제외한 타 지원 결정건수: ’08.1~12월까지 의료지원을 제외한 생계, 주거, 사회복지시설이

용 등 지원 결정하여 새올행정시스템에 입력된 건수

- 차상위계층 등 긴급지원 결정건수: ’08.1~12월까지 기초수급자를 제외한 차상위계층 등 대상으로 긴

급지원을 지원 결정하여 새올행정시스템에 입력된 건수

  * 공통: 수급자에는 특례, 시설수급자를 포함함(차상위수급자 제외)
  * 새올행정시스템 관련자료 추출
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  8. 자활영역

⧠금천구의 ｢자활사업 활성화 정도｣는 100점 만점에 51점으로 전국 평균 71.31점보

다 낮음.

○ ‘적극적 시장 진입형 자활사업 참여율’, ‘수급자의 취업·창업률’, ‘자활사업 참

여 수급자의 탈수급률’ 모두 전국 평균보다 낮은 점수를 보임.

〈표 2-52〉 자활영역의 전국 평균 및 금천구 점수

(단위: 점)
평가지표 세부 평가지표 만점 전국 평균 금천구

자활사업 활성화 

정도

적극적 시장 진입형 자활사업 참여율  30 24.23 17
수급자의 취업·창업률  30 19.63 12
자활사업 참여 수급자의 탈수급률  40 27.51 22

계 100 71.31 51

가. 자활사업 활성화 정도

⧠금천구의 적극적 시장 진입형 자활사업 참여율은 8.52%로 전국 평균, 대도시 평

균, 해당그룹 평균보다 매우 낮음.

○ 전국 평균(29.32%)과 비교했을 때 20.8%pt, 대도시 평균(24.71%)보다 

16.19%pt, 해당그룹 평균(22.93%)보다 14.41%pt 낮음.

〈표 2-53〉 적극적 시장 진입형 자활사업 참여율

(단위: 명, %)

지역
적극적 시장 진입형 

자활사업 참여인원
자활사업 실질(누계) 참여인원

적극적 시장 진입형 

자활사업 참여율

전국 80.47 287.45 29.32
대도시 102.58 443.21 24.71
해당그룹 97.26 460.16 22.93
금천구 38.00 446.00 8.52

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 적극적 시장진입형 자활사업 참여율: (적극적 시장진입형 자활사업 참여인원/자활사업 실질(누계) 참여

인원)×100
1) 적극적 시장진입형 자활사업 참여인원: 시장진입형+인턴형+공동체창업+개인 창업+취업알선

2) 자활사업 실질(누계) 참여인원: 근로유지형+사회적응 프로그램+사회적일자리형+시장진입형+인턴형+
공동체창업+개인창업+취업알선

- 적극적 시장진입형 자활사업 참여인원: 업그레이드형 이상(사회적일자리형 제외)
- 자활사업 실질(누계) 참여인원: 보건복지부 자활사업 참여 인원

  (* 보건복지부의 자료 활용) * 노동부 사업 제외

⧠금천구의 수급자의 취업‧창업률은 0%로 분석됨.

○ 구체적으로 분석하면 전국 평균 8.3%, 대도시 평균 7.52%, 해당그룹 평균 

6.09%에 비해 매우 낮은 수치임.

〈표 2-54〉 수급자의 취업‧창업률

(단위: 명, %)

지역
자활사업 참여 

수급자중 취업인원

자활사업 참여 

수급자중 창업한 인원
자활사업 참여 수급자 수급자의 취업․창업률

전국 5.14 4.21 117.95 8.30
대도시 7.39 5.24 199.41 7.52
해당그룹 7.26 3.53 208.95 6.09
금천구 0.00 0.00 210.00 0.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 수급자의 취업‧창업률: (취업 및 창업 인원/업그레이드형 자활사업 참여(누계) 수급자수)×100
1) 취업 및 창업한 인원: 수급자중 취업 및 창업한자+자활특례 상향 이동자+기타 소득기준 초과자

2) 업그레이드형 자활사업 참여(누계) 수급자: 시장진입형+사회적일자리형+인턴형+자활공동체+개인창업

+취업알선+노동부사업

- 취업 및 창업 인원: 자활사업 참여수급자 중 취업이나 창업한 인원

- 업그레이드형 자활사업 참여(누계) 수급자 수: 수급자중 업그레이드형 이상 자활사업에 참여하고 있는 

수급자(*보건복지부에서 자료 활용)

⧠금천구의 자활사업 참여 수급자의 탈수급률은 3.81%로 전국 평균, 대도시 평균, 

해당그룹 평균보다 훨씬 낮음.

○ 구체적으로 살펴보면, 전국 평균(7.48%)보다 3.67%pt, 대도시 평균(6.8%)보

다 2.99%pt, 해당그룹 평균(5.97%)보다 2.16%pt 높음.



56

2
0
0
9
년
 복
지
정
책
평
가
 컨
설
팅
 보
고
서

〈표 2-55〉 자활사업 참여 수급자의 탈수급률

(단위: 명, %)

지역
수급자 중 

취업 창업자수
특례상향 이동자

기타 소득기준 

초과자

자활사업 참여 

수급자

자활사업 참여 

수급자의 탈수급률
전국 3.38 3.21 2.13 117.95 7.48
대도시 5.70 4.62 2.97 199.41 6.80
해당그룹 5.79 4.47 2.16 208.95 5.97
금천구 0.00 8.00 0.00 210.00 3.81

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 자활사업 참여 수급자의 탈수급률: (탈수급자수/업그레이드형 자활사업 참여(누계) 수급자수)×100
1) 탈수급자수: 수급자 벗어난 인원(자활특례 포함)+기타 소득기준 초과자

2) 업그레이드형 자활사업 참여(누계) 수급자: 시장진입형+사회적일자리형+인턴형+자활공동체+개인창업

+취업알선+노동부사업

- 탈수급자 수: 자활사업 참여 수급자중 소득기준 초과 등으로 수급자에서 벗어난 인원

- 업그레이드형 자활사업 참여(누계) 수급자 수: 수급자중 업그레이드형 이상 자활사업에 참여하고 있는 

수급자

  * 보건복지부에 보고한 분기별 자활사업 추진현황 보고 자료에 의함

  9. 의료급여

가. 의료급여 관리의 적절성

⧠금천구의 의료급여 자격처리의 신속도는 1.25일로 분석됨.

○ 의료급여 자격처리는 수급권자의 자격이 변경되었을 때 보험건강보험공단 자

격변경을 신속하게 신고하는 것이 중요함.

－따라서 자격이 변경된 날짜와 건강보험공단에 신고되어 정상 처리된 날짜

간의 간격을 좀 더 줄여서 신속하게 처리해 주는 것이 필요함.

〈표 2-56〉 의료급여 자격 처리의 신속도

(단위: 건, 일)

지역 자격변경처리 건수 총 소요일 의료급여 자격 처리의 신속도
전국 3,490.23 4,210.93 1.20
대도시 5,187.23 6,322.11 1.21
해당그룹 5,597.63 6,804.74 1.20
금천구 4,244.00 5,296.00 1.25

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 의료급여 자격처리의 신속도: 총 소요일/’08년 전체 자격변경 건수

- 의료급여 자격처리의 신속도: 자격건당 평균 소요일

- 2008년도 전체 자격변경 건수: 공단에 접수된 시군구별 자격변경 처리 총 건수

- 총 소요일: 각 건수의 처리에 소용된 소요일의 총 합

  * 국민건강보험공단자료 활용

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

⧠금천구의 수급권자 1인당 평균 의료급여 입‧내원일수 증가율은 0.02%로 나타남.

○ 수급권자 1인당 평균 의료급여 입‧내원일수 증가율은 의료급여 예산이 효율

적으로 집행될 수 있도록 관리하는 것임.

－즉, 관리하는 수급권자를 지속적으로 모니터링하여 필요 이상의 진료를 받

는 수급권자를 지도‧감독해야함.

〈표 2-57〉 수급권자 1인당 평균 의료급여 입‧내원일수 증가율

(단위: 일, %)

지역
2006년도 적용인구 

1인당 입‧내원일수

2007년도 적용인구 

1인당 입‧내원일수

2008년도 적용인구 

1인당 입‧내원일수

수급권자 1인당 평균 

의료급여 입‧내원일수 증가율
전국 63.39 62.55 63.74 0.01
대도시 61.34 61.04 61.51 0.01
해당그룹 60.85 60.40 61.83 0.02
금천구 57.54 56.29 57.86 0.02

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 수급권자 1인당 평균 의료급여 입‧내원일수 증가율: (전년 대비 1인당 입‧내원일수 증가율+3년 평균 1
인당 입‧내원일수 증가율)/2

- 의료급여 수급권자의 1인당 입원 및 내원일수의 증감률을 파악

- 해당 시군구의 의료급여 수급권자들의 1인당 당해연도와 전년도의 입‧내원일수와 3년간 의료급여 수

급권자 1인당 입‧내원일수의 증감률을 평가함. 
  * 국민건강보험공단자료 활용

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

⧠금천구의 수급권자 1인당 평균 진료비 증가율은 0.05%를 보임.

○ 수급권자 1인당 평균 진료비 증가율은 의료급여 입‧내원일수 증가율과 같이 

의료급여 예산이 효율적으로 집행될 수 있도록 관리하는 것임.

－그러므로 관리하는 수급권자의 급여가 적정한 지를 지속적으로 모니터링하

여 부당, 사위행위를 하는 수급권자를 지도‧감독해야함.
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〈표 2-58〉 수급권자 1인당 평균 진료비 증가율

(단위: 원, %)

지역
2006년도 적용인구 

1인당 평균진료비

2007년도 적용인구 

1인당 평균진료비

2008년도 적용인구 

1인당 평균진료비

수급권자 1인당 평균 

진료비 증가율
전국 1,969.27 2,080.93 2,206.29 0.05
대도시 2,134.84 2,266.49 2,381.26 0.05
해당그룹 2,187.47 2,321.42 2,469.63 0.05
금천구 2,011.00 2,075.00 2,219.00 0.05

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 수급권자 1인당 평균 진료비 증가율: (전년 대비 1인당 평균 진료비 증가율+3년 평균 1인당 평균 진

료비 증가율)/2
- 의료급여 예산이 효율적으로 집행될 수 있도록 관리하였는지를 평가하는 항목임. 
- 해당 시군구의 의료급여 수급원자들의 1인당 당해연도와 전년도의 평균 진료비와 3년간 의료급여 수

급권자의 1인당 평균 진료비의 증감률을 평가함. 
  * 국민건강보험공단자료 활용

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

⧠금천구의 사례관리 대상자 급여일수 증가율은 -0.09%로 급여일수가 감소한 것으

로 분석됨.

○ 사례관리 대상자는 질병, 빈곤 등을 갖고 있는 의료급여 수급자들에게 건강관

련 정보를 제공하고 상담을 통해 스스로 건강관리 능력을 배양하는 것임. 

－따라서 과다이용의 징후가 있는 수급자에게는 상담 및 계도를 통하여 적정

한 의료이용을 할 수 있도록 유도하는 것이 필요함.

〈표 2-59〉 사례관리 대상자 급여일수 증가율

(단위: 일, %)

지역
2006년도 사례관리 대상자 

1인당 평균급여일수

2007년도 사례관리 대상자 

1인당 평균급여일수

2008년도 사례관리 대상자 

1인당 평균급여일수

사례관리 대상자 

급여일수 증가율

전국 700.97 780.12 727.08 -0.02
대도시 722.01 817.72 756.51 -0.03
해당그룹 743.00 828.11 781.37 -0.01
금천구 910.00 979.00 831.00 -0.09

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.
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○ 사례관리 대상자 급여일수 증가율: (전년 대비 사례관리 대상자 1인당 급여일수 증가율+3년 평균 사례

관리 대상자 1인당 급여일수 증가율)/2
- 사례관리 대상자의 1인당 급여일수의 증감률을 파악함

- 해당 시군구의 사례관리 대상자들의 1인당 당해연도와 전년도의 사례관리 대상자 1인당 급여일수와 3
년간 사례관리 대상자의 급여일수 증감률을 평가함.

  * 의료급여 텔레케어센터(11개 지역)에서는 집중관리군 대상자만 해당됨

  * 국민건강보험공단자료 활용

  * 보건복지부의 현황자료(실적)에 의함

⧠금천구의 의료급여 관리사 채용률은 100%로 보건복지부 배기기준 인원을 모두 

채용한 것으로 분석됨.

○ 의료급여 관리사 채용은 의료급여 사례관리를 위한 의료급여 관리사의 정원을 

추가로 확보하고자 하는 것임.

－의료급여 사례관리사 채용률을 높이기 위해서는 사례관리에 집중할 수 있

도록 업무 조정 등이 필요함.

〈표 2-60〉 의료급여 관리사 채용률

(단위: 명, %)

지역 채용인원 배치기준 인원 의료급여 관리사 채용률
전국 1.93 1.98 102.67
대도시 2.42 2.54 99.75
해당그룹 2.26 2.32 101.75
금천구 2.00 2.00 100.00

주: 1) 통계량은 전국 232개의 개별 세부평가지표를 합한 후 232개 지자체로 나눈 전국의 평균이며, 대도시는 74개 지자체, 해당

그룹은 해당그룹의 지자체 수로 나눈 값임.

○ 의료급여 관리사 채용률: (의료급여 관리사 채용인권/의료급여 관리사 배치 기준인원)×100
- 2006년도 배치기준: 전국232개 보장기관 배치완료

- 2008년도 배치기준:
  <텔레케어센터 미설치 시군구>
  ․수급권자 6천명 미만: 1명

  ․수급권자 6천명~15천명 미만: 2명

  ․수급권자 15천명~25천명 미만: 3명

  ․수급권자 25천명 이상: 4명

  <텔레케어센터 설치 시군구>
  ․수급권자 2천 명당 공무원 또는 의료급여 관리사 1인을 배치

- 2008년도 추가 배치기준: 수급권자 5천 명당 시군구에 대하여 관리사 0.5명으로 산정하여 추가 배치

  * 국민건강보험공단 및 보건복지부 현황자료(실적)에 의함
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제3장  복지정책 발전방안

제1절  전반적 방향

⧠전반적으로 금천구는 복지증진을 위해 많은 노력을 하고 있음에도 불구하고 복지

환경의 많은 제한점으로 인하여 어려움을 겪고 있음.

○ 열악한 여건 속에서도 복지부서 직원의 복지향상을 위한 열정이 매우 큼.

○ 그렇지만 복지재정의 확충과 시설인프라 구축은 다소 기간이 소요되므로 중장

기 계획을 수립하여 연차적으로 추진되어야 할 것으로 판단됨.

⧠평가 기준연도의 차이로 인하여 많은 점이 개선되었으나 자료가 충분치 않아 이미 

확충 또는 개선된 점이 본 보고서에서 제시하는 발전방안에 완벽히 반영되지는 않

은 한계를 가짐.

○ 그럼에도 불구하고 아래 제시하는 발전방안은 향후 복지정책을 추진하는 과정

에서 지속적으로 관심을 가져야 할 것임.

⧠금천구의 복지정책 평가점수가 낮은 영역은 다음과 같으며, 이들 영역의 복지수준

의 향상을 위한 노력이 필요함.

○ ｢복지총괄｣, ｢노인복지｣, ｢보육｣, ｢장애인｣, ｢지역사회서비스｣, ｢기초생활보장｣, 

｢자활｣, ｢의료급여｣는 전국 평균보다 낮게 나타나, 많은 노력이 필요함.

○ 9개의 모든 영역에서 모두 해당그룹 평균보다 낮은 점수를 보여 이를 증진시

키기 위한 노력이 필요함.
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⧠마지막으로 복지종합평가를 준비하는 과정 중에 자료 입력 실수 등을 줄이고자 하

는 노력이 필요함. 

○ 금천구 컨설팅 회의를 위해 담당 공무원이 다시 평가자료를 확인해 본 결과 

많은 부분에서 입력실수와 지표에 대한 이해 부족으로 인해 낮은 점수를 받

은 경우가 많이 발생함.

－예를 들어, 장애인 거주시설 설치율이나 장애인 편의시설 설치율의 경우 

등 장애인복지 관련 실적들이 입력오류로 과소계상되어 낮은점수를 받았음.

－또한 국공립 보육시설 확충수의 경우 2007년 현재 13개소가 15개소로 오

기표기되어 2007년 대비 2008년 증가율에서 1개시설이 증가하였으나 1개

소가 감소한 것으로 산출되어 실적부진으로 평가됨.

－향후 서로 관련부서간의 협력과 협조가 정확히 이루어지고, 간부들의 적극

적 관심이 수반될 경우, 좋은 평가를 받을 것으로 판단됨.

제2절  복지영역별 방안

  1. 복지총괄

⧠종합의견

○ 금천구의 지자체 사회복지 기반 확충도는 전국 평균보다 낮은 수준으로 분석

되어 사회복지 기반을 확충하기 위한 노력이 요구됨.

⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ ‘사회복지기관 행정정보 연계시스템 사용률’에서 복지기관수는 전국 평균보다 

많은 것으로 보인 반면, 새올행정시스템과 정보연계시스템은 사회복지기관 수

와 비교하여 상대적으로 적음.

－ 2010년 평가에는 새올행정시스템에 등록된 사회복지 시설수를 기준으로 

평가를 하기 때문에 이에 대한 준비가 필요함. 

∙시설별 정보화 격차 감소와 행정업무의 효율성 증대를 위해 행정정보 연

계시스템 사용 기관수의 확대가 시급함. 
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∙사회복지직 공무원이 연계시스템을 잘 활용할 수 있도록 자원체계를 마

련하는 것도 필요함.

∙마지막으로 사회복지기관에서 새올행정 시스템 및 사회복지기관 행정정

보연계 시스템 사용률을 높일 수 있도록 사회복지기관의 독려가 필요함.

○ ‘인구 1,000명당 사회복지이용시설 설치면적’에서 귀지자체의 사회복지 이용

시설 수는 해당그룹의 평균과 약 6개소의 차이에 비해, 이용시설 면적은 매우 

좁은 것으로 나타남.

－이는 도시지역의 특성상 소규모의 시설이 많아 시설수에 비해 시설면적의 

합이 적을 수는 있지만, 노인, 장애인, 청소년 등의 이용시설을 증설하고, 

이들이 시설을 잘 활용할 수 있는 방안도 함께 모색되어야 함. 

○ ‘지역복지협의체활성화 및 지역복지계획수립이행의 적절성’이 평균보다 적은 

점수를 받았음.

－이는 지역사회복지계획수립은 만점이나 지역사회복지협의체의 풀타임 간사

나 파트타임간사의 채용이 없기 때문으로 향후 예산반영을 통한 상근간사 

채용이 필요함. 

○ ‘지역복지 특화사업 및 민관협력사업 건수’에서 특화사업 건수가 낮았으며, 

민관협력사업 건수는 한 건도 확인되지 않음. 

－지역특성을 반영하고, 민간자원을 개발 할 수 있는 특화된 사업을 적극적

으로 추진해야 함. 

∙이를 위해 지역특성을 반영하고 주민 복지수준을 꾀할 수 있는 사업 증

설이 필요하며, 일회성의 행사보다는 지속가능한 사업을 추진하도록 해

야 함.

∙또한 지역복지특화사업의 개발과 추진에 보다 큰 관심이 집중되어야 하

며, 이에 대한 충분한 예산 배정이 필요함.

○ ‘등록 자원봉사자당 평균봉사활동 시간’에서 귀 지자체는 VMS 시스템에 등

록된 자원봉사자의 수와 봉사활동 시간이 적은 것으로 보임.

－이는 한국사회복지협의회 등록자가 적고 봉사시간이 적었으며, 한국청소년 

활동진흥센터의 등록자는 많으나 봉사활동 시간이 적었음. 
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－자원봉사자가 지역사회를 위해 적당한 장소에서 알맞은 시간동안 자원봉사

활동을 할 수 있도록 지원을 하고, 인력 배치의 효율적인 관리를 위해서는 

VMS에 자원봉사자를 등록이 우선적으로 이루어져야 함. 

∙자원봉사자가 지역사회를 위해 봉사활동을 할 수 있도록 지원하고, 이들

을 효율적으로 관리하기 위한 준비가 필요함. 

  2. 노인복지

⧠종합의견

○ 금천구의 노인복지의 독거노인생활관리사 파견사업, 장기요양시설 확충도에 

있어 매우 저조한 실적을 보였으며, 노인일자리 사업영역도 해당 지자체에 비

해 상대적으로 낮은 평가결과가 나타남. 

⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ ‘독거노인생활관리사 파견사업’에 있어서 해당그룹의 타 지역에 비해 사업대

상자수가 적고, 따라서 보건복지부 배정인원 또한 12명으로 적음(타지역 대비 

50~60%).

－이들의 사업수행에 있어서 안전확인과 생활교육 실적과 서비스 연계는 해

당그룹 평균에 비해서 낮으나 타 사업(안전확인, 생활교육)에 비해 좋은 것

으로 나타남.

－향후 독거노인생활관리사 파견사업 수행에 있어서 다양한 사업의 수행의 

향상을 필요로 하며, 특히 생활교육과 안전확인 횟수를 증가시키기 위한 

노력을 필요함.

∙또한 노인의 욕구에 적합한 다양한 서비스를 충분한 시간동안 제공함으

로써 내실화를 기하고 수혜노인의 만족도를 제고해야 함.

○ 노인일자리 사업의 성과에서 금천구는 민간 일자리 실적이 매우 부진한 것으

로 나타났는데, 이는 기설치된 시설의 수가 많아 과열경쟁으로 인해 신규설치

율 감소한 것으로 판단됨(현재 23개소).
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－따라서 향후 민간일자리를 비롯하여 공공영역의 일자리 개발 및 확대를 위

한 노력을 필요로 함.

∙중앙정부에서 추진하는 노인일자리 사업 유형 이외에 지자체의 특성이나 

산업기반 등을 고려하고, 민관협력을 통한 다양한 영역의 노인일자리를 

창출하여 제공하는데 노력이 필요함.

○ 장기요양시설의 확충도는 평가시점이 보험제도 도입 초기로서 공급의 안정화

가 이루어지지 않은 시점으로 정확한 평가결과라고 보기 어려움. 

－그러나 해당 그룹의 시설확충률과 비교할 때 매우 미비한 상태로 수요와 

공급간의 균형을 위한 노력을 필요로 함.

－또한 노인인력 수요처 발굴이나 사업홍보가 부족한 부분이 있어 이에 대한 

보완이 필요함.

○ 기초노령연금 관리의 적절성을 위해 변동자료의 적기처리와 부적정 급여의 관

리가 요구됨. 

－이는 기초노령연금 제도의 효과적 관리를 위해 요구되어지는 항목으로서 

업무담당자의 지속적인 노력이 이루어져야 할 것임. 

  3. 아동‧청소년복지

⧠종합의견

○ 금천구의 아동‧청소년 보호 및 활동기반의 적절성, 아동‧청소년 복지서비스 

활용도는 전국 평균보다 낮으므로 이에 대한 노력이 필요함.

⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ ‘청소년유해업소 단속실적’은 전국, 대도시, 해당그룹의 평균에 비해 낮은 것

으로 나타남. 

－청소년 보호법상 적발 단속 건수는 해당그룹 평균보다 높은 반면, 청소년 

유해업소 단속 횟수는 해당그룹 평균보다 낮음. 

－청소년 유해 업소 단속 실적을 높이기 위해서 단속기간을 늘리는 것이 필
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요하며, 타부서와 합동으로 단속하여 청소년이 유해환경으로부터 보호 될 

수 있도록 추진하도록 해야 함. 

∙청소년 유해업소 단속 기준에 대한 명확한 기준을 설립하고 유해업소 단

속이 일시적인 것이 아닌 장기적으로 지속되어야 함. 

∙청소년 유해업소 단속이 일방향적인 것이 아니라, 다방면에서 이루어 질 

수 있는 방안이 강구되어야 함. 

○ ‘청소년수련시설 가동률’은 연간이용자 수와 수용정원은 해당 그룹보다 높게 

나타났으나, 청소년수련시설 가동률은 상대적으로 해당그룹 평균보다 낮음.

－청소년 수련시설 가동률을 높이기 위해서는 그들의 요구에 맞는 교육프로

그램이 필요하며, 특히 청소년의 요구에 맞는 교육이 진행되어야 함. 

∙이를 적극적으로 추진하기 위해서는 청소년과 관련되어 있는 실무자들의 

지원과 협력이 필요함.

○ ‘지역사회아동 방과후 보호비율’은 평균수준으로 나타났지만, 방과후아동이용

시설(지역아동센터)대상은 저소득층 아동(차상위계층 포함)으로, 보호비율증가

를 위하여 지속적인 홍보가 요구됨.

○ ‘아동발달계좌(CDA) 저축률’은 CDA통장 가입 대상이 저소득 아동이므로 경

제사정상 저축률이 저조한 것으로 보여지며, 후원관리기관에 대한 지원요구 

등이 필요할 것으로 판단됨.

○ ‘요보호아동 관내보호 비율 및 타지역 발생 보호아동 비율’도 낮게 나타남.

－관내 요보호 아동 16명 중 7명만이 보호되고 있으며, 특히 관내 시설보호, 

가정보호 아동수는 126명으로 타 지역보다 많은 것에 비해 보호아동수는 

6명으로 나타나고 있음.

∙요보호 아동 타시군구에서 발생한 요보호아동도 관내의 요보호아동과 마

찬가지로 보호할 수 있도록 대책을 마련할 필요가 있음.

－국민기초생활수급 아동수와 요보호 아동에 대한 관심과 배려가 필요함. 

∙특히, 소년소녀가정아동, 가정위탁아동, 아동보호시설과 시설보호 장애아

동, 공동생활 아동에 대한 적극적인 지원이 필요함. 
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∙또한 어려움에 처해있는 많은 아동이 혜택을 받을 수 있도록 하는 방향

의 노력이 강구되어야 함. 

  4. 보육

⧠종합의견

○ 금천구의 보육서비스 확대 실적은 전국 평균보다 낮은 수준인 것으로 나타나 

보육서비스 확대를 위한 노력이 요구됨.

○ ‘국공립 보육시설 확충수’는 입력오류로 인해 낮은 점수를 받은 것으로 나타

났으며 향후 평가시 입력오류 또는 평가지표에 대한 정확한 이해를 통해 손

해보는 경우가 없도록 주의해야 할 것임.

⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ ‘국공립 보육시설 확충수’는 전국평균 11.38점보다 낮은 8점을 받은 것으로 

평가되었음.

－이는 평가 결과 입력시 입력오류 등으로 인해 점수를 낮게 받은 것으로 들

어났음.

－ 2008년도에 폐지 동청사를 리모델링하여 구립시설을 설치함으로써 구립 

시설이 1개소 확충되었음. 

－하지만 평가에서는 평가지표인 ‘2007년 국공립 보육시설수’가 2007년 현

재 13개소이나 15개소로 오기 표기되어, 2007년 대비 2008년도에는 실재

로는 1개 시설이 증가하였으나 평가에서는 1개소 감소로 산출되어 실적부

진으로 평가되었음.

－향후 평가시에는 입력오류나 평가지표에 대한 이해를 높여 평가에 불이익

을 받는 경우를 줄여야 할 것임.

○ ‘영유아보육시설 평가인증율’은 전국, 대도시, 해당그룹의 평균보다 낮음.

－금천구의 전체 보육시설 수는 해당그룹의 평균과 비슷한 수치를 보이고 있

으나, 당해연도 평가인증 보육 시설수는 해당 그룹의 평균의 2/3에도 못 

미치는 수치임.
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－영유아보육시설 평가인증률은 지속적으로 평가되는 지표로 이에 대한 증설

이 시급함.

∙국공립 보육시설과 평가인증 보육시설을 증설하여, 아이들이 질이 좋은 

보육을 받을 수 있도록 하는 적극적인 방안이 필요함. 

∙평가인증을 받은 보육시설이 운영을 잘 하고 있는 지에 대한 지속적인 

평가가 이루어 져야 함.

∙평가 인증 후에도 지속적으로 유지 및 관리가 될 수 있도록 기관과 교

사에게 인센티브를 제공 하는 등의 적극적인 지원이 이루어 져야 함. 

  5. 장애인복지

⧠종합의견

○ 금천구의 장애인복지서비스 기반 확충도와 장애인복지서비스 수혜율에서는 전

국 평균에 미치지 못한 반면 장애인생산품 우선구매사업 성과의 경우에는 전

국 평균을 약간 상회하였음.

－특히, 장애인복지서비스 기반 확충도와 장애인복지서비스 수혜율의 경우에

는 전국 평균과의 격차가 상대적으로 더욱 컸음.

○ 하지만, 컨설팅 회의 준비과정에서 실적을 다시 확인해 본 결 장애인 거주시

설 설치율, 장애인 편의시설 설치율, 장애인 복지서비스 수혜율 등 여러분야

에서 실적을 과소계상하여 낮은 점수를 받은 경우가 있었음.

－향후 평가 평가시 입력오류 또는 평가지표에 대한 정확한 이해를 통해 손

해보는 경우가 없도록 주의해야 할 것임.

⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ 장애인복지서비스 기반 확충도의 경우, 장애인직업재활시설 설치율, 장애인 거

주시설 설치율에서 특히 전국 평균과의 격차가 컸으나, 평가자료 입력오류 등

으로 과소계상된 부분이 있는 것으로 나타났음.

－전체적으로 장애인 복지 기반 확충은 지자체의 재정 여건상 신규 시설 설

치는 쉽지 않을 것으로 판단됨.
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－그러나 장애인직업재활시설의 경우 중증장애인의 사회 참여 및 자립을 위

한 기본적인 인프라라는 점에서 우선순위를 두고 시설 설치를 적극적으로 

추진할 필요가 있음.

∙장애인직업재활시설의 경우 우선적으로 신규 시설 설치를 추진하도록 하

며, 거주시설의 경우에는 지역사회의 욕구를 반영하여 그룹홈과 단기보

호시설 등 소규모 시설 중심으로 인프라 확대를 유도할 필요가 있음.

－장애인차별금지법 법적 의무사항 준수의 경우 8개 해당 항목 중 1건도 준

수를 하지 않은 것으로 과소계상된 부분이 있어 낮은 점수를 받았으나, 이 

항목은 많은 예산이 소요되는 항목이 아니므로 지자체가 실천 의지를 보인

다면 향후 개선의 여지가 클 것으로 판단됨.

○ 장애인생산품 우선구매사업 성과의 경우, 우선구매대상 준수율과 우선구매대

상 품목구매비율 2항목에 있어서는 전국 평균에 미치지 못하고 있음. 

－장애인생산품 우선구매사업 성과는 지자체의 의지에 따라 개선의 여지가 

크다는 점에서 향후 적극적으로 추진할 필요가 있음.

○ 중증장애인 생산품 우선구매사업 성과의 경우에도 복지종합 평가가 시작된 이

래로 매년 지속적으로 평가되어오는 항목으로서, 실천 의지를 가지고 적극적

으로 대처할 필요가 있음.

  6. 지역사회서비스

⧠종합의견

○ 금천구의 지역사회서비스 영역의 평가결과는 전국 평가결과의 최저점 보다는 

다소 높지만 해당 그룹내 최저점 수준으로 나타남. 

－아울러 해당 그룹의 복지총괄을 비롯한 총 8개의 기타 평가영역별 결과와 

비교하여 상대적 취약성이 큰 것으로 확인됨.

∙지역사회서비스 기반 확충도 및 사회서비스사업의 활용도는 전국 평균점

수 대비 표준편차 이상으로 저조한데 비해, 사회서비스 업무추진의 적절

성 지표의 경우 상대적으로 양호함.
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⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ 지역사회 주민의 복지서비스 욕구 충족을 위해 시행하고 있는 귀 지자체의 

지역사회서비스 사업시행 건수는 해당 그룹의 평균 보다는 다소 낮지만, 전국 

평균 사업건수에 비해 많은 것으로 나타남. 

－그러나 서비스 제공기반의 확충 수준을 가늠할 수 있는 지역사회서비스투

자사업의 평균 제공기관 수가 전국 평균은 물론 해당그룹의 평균에 크게 

미치지 못하고 있음.

－서비스 제공기관이 2개 이상인 사업수는 없는 것으로 나타나 복수의 제공

기관이 기관 간의 경쟁 촉발을 통해 추구하고자 하는 서비스의 품질 개선

을 기대하기 어려운 상황임. 

－아울러, 사회서비스 사업의 주요 정책목표인 일자리 창출의 관점에서 볼 

때, 지역사회서비스투자사업의 취업자 수는 해당그룹 평균은 물론 전국 평

균을 크게 하회하고 있어 상당히 취약한 것으로 판단됨.

○ 사회서비스의 활용도 측면에서 볼 때, 한정된 서비스 계층을 대상으로 사회서

비스의 제공이 이루어지면서 이용률이 전국 평균 보다는 낮지만, 해당 그룹내 

평균 수준을 보이고 있음. 

－사회서비스 예산 집행률은 전국 평균 수준보다는 다소 높지만, 해당 그룹

내 평균보다는 낮은 수준이며, 바우처 생성액 대비 이용액 실적이 크게 낮

아 사업추진 과정의 비효율성이 우려됨. 

－이에 따라 사회서비스 업무 추진이 사업계획의 범위 내에서 적정하게 이루

어지고 있더라도, 지역사회 주민의 욕구충족을 위한 서비스 제공과정의 효

율화를 위한 노력이 필요할 것으로 판단됨.

○ 지역사회를 중심으로 사회서비스 제공 역량을 강화하기 위한 전략적 접근이 

요구되며, 지역사회 주민의 욕구에 보다 민감하게 대응하고, 서비스 수요 확

대에 따라 보다 지역사회서비스 영역의 적극적인 사업 추진이 요구됨.

－사회서비스 영역은 지역사회 주민의 다양한 복지서비스 욕구를 충족시키는 

동시에 지역사회를 중심으로 서비스 제공기반을 확충하면서 일자리를 창출

하고자 하는 다차원적인 정책목표를 추구하고 있음. 
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○ 금천구의 평가결과를 종합해 보면, 제한된 사업의 범위 내에서 적절한 사업추

진이 이루어지고 있으나, 지역사회 주민의 서비스 욕구에 대응하기에는 다소 

소극적으로 전개되고 있는 것으로 사료됨. 

－특히, 제공기반 확충을 위해 다양한 사회서비스 제공기관을 확보하고, 이들 

간의 경쟁을 통해 양질의 서비스를 제공할 수 있는 경쟁구도를 형성할 수 

있도록 서비스 제공기관의 육성이 지역사회서비스 영역에서 시급한 현안 

과제로 파악됨.

  7. 기초생활보장

⧠종합의견

○ 금천구의 기초생활보장영역 평가결과를 살펴보면, 기초생활보장 업무의 적절

성 영역은 다른 지자체에 비해 양호한 것으로 나타남. 

○ 반면에 기초생활보장 업무기반 확충도 측면에서는 낮게 나타나고 있으며, 특

히 모니터링 참여 실적이 전혀 없는 것으로 나타남.

⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ 기초생활보장 평가영역 중 금천구의 평가점수가 낮게 나온 영역인 모니터링 

참여실적은 지자체 자체적으로 결정되기 보다는 외부적인 요인에 의해 영향을 

받는 영역임.

－금천구 기초생활보장 영역은 업무과중으로 인한 인력부족으로 모니터링 및 

중앙현장조사 파견인력이 없어 낮은 점수를 받은 측면이 있음.

－하지만, 모니터링에 대한 참여는 중앙부처(보건복지부)와의 적극적 연계를 

통해 참여가 가능한 사업이라 할 수 있으므로, 향후 중앙부처 사업에 대한 

참여가 활성화 될 필요가 있음.

○ 기초보장영역의 신규수급자 발굴, 급여조정, 긴급지원 활성화 지표는 매년 평

가되는 항목이라 할 수 있음.

－금천구의 경우 복지공무원들의 노력으로 위의 지표들에 대한 평가는 낮지 

않은 것으로 나타나고 있어 이를 지속적으로 유지할 수 있도록 간부들의 
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관심과 복지공무원 더불어 지역 통‧반장들의 적극적인 노력이 필요함.

  8. 자활영역

⧠종합의견

○ 금천구의 자활영역 평가결과를 살펴보면, 전국평균, 해당 그룹 평균에 비해 

매우 낮은 것으로 나타남.

－특히, 수급자의 취업‧창업률에 대한 실적은 없으며, 다른 평가지표에 대한 

점수도 매우 낮은 것으로 분석됨.

－그리고 전체 자활사업 중 시장진입형 사업이 부족하여 향후 시장진입형 신

규사업 개발이 필요할 것으로 판단됨.

⧠세부지표 평가의견 및 개선방안

○ 자활영역의 경우 금천구가 서울시에 위치하고 인프라여건이 중소도시나 군지

역에 비해 좋을 수 있다는 점을 고려할 경우 자활사업 활성화가 부족한 것으

로 보임.

－자활영역의 세 가지 평가항목 전부에서 실적이 매우 낮게 나타나고 있어 

지자체 차원에서의 적극적 노력과 지역자활센터 등과의 협조를 통해 이를 

개선할 수 있도록 하는 노력이 필요함.

－특히, 전체 자활사업 중 시장 진입형 사업이 부족하여 향후 시장진입형 신

규사업 개발이 필요할 것으로 판단됨.

○ 자활사업 참여자가 다른 지자체에 비해 낮지 않은 상황에서 적극적 시장 진

입형 사업, 취업‧창업률, 탈수급률이 낮은 것은 수급자들 역시 자활사업에 적

극적으로 참여하고 있지 않다는 것을 볼 수 있음.

－따라서 지역자활센터 혹은 관련 복지단체들과 협력하여 수급자들을 위한 

교육프로그램, 탈수급 의지를 고취할 수 있는 적극적 개입프로그램과 수급

자들에 대한 사례관리 등이 모색되어야 할 것으로 보임

○ 자활영역의 취업‧창업률, 자활사업 참여자의 탈수급률은 매년 지속적으로 평

가되어오는 항목이라 할 수 있음.
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－그러나 귀 지자체의 경우 현재의 자활사업 실적을 통해 살펴보면 향후 평

가에서도 낮은 평가를 받을 수 있는 개연성이 높다 할 수 있음.

－따라서 무엇보다 지자체 간부들의 자활사업에 대한 적극적 관심을 기초로 

공무원, 지역 복지단체간의 네트워크를 구성하고, 주기적인 워크숍 혹은 만

남을 통해 자활사업을 고취할 수 있는 방안들에 대한 강구가 필요할 것으

로 보임.

∙특히, 자활사업 참여자들에 대한 탈수급‧탈빈곤 의지를 높일 수 있도록 

하는 교육프로그램 개발과 민간에서 자활사업을 주도하고 있는 단체와 

직원들에 대한 지원도 함께 강화하는 방안을 마련할 필요가 있을 것임.

  9. 의료급여

⧠의료급여 평가의견 및 개선방안

○ 자격관리 신속처리율을 높이기 위해서는 자격변동이 접수되면 가능한 빨리 건

강보험공단에 신고하여야 하며, 빨리 접수하는 것이 중요함. 

－자격처리 신속도는 다음과 같은 경우 문제가 발생할 수 있음. 

∙자격변경 신고와 관련하여 시‧군‧구에 신고를 늦게 하거나 전산 상에 자

격오류가 발생할 경우 문제가 발생함.

∙건강보험공단에서 요양기관에 요양비용을 지급할 때 수급권자 자격이 확

인되지 않아 지급보류가 되는 경우.

∙자격이 상실되었을 때 신고가 접수되지 않을 경우 해당자가 건강보험 자

격 취득에 문제가 발생함.

∙회수되지 않은 의료급여증으로 진료를 받았을 경우 건강보험과 비용 상

계 문제들이 발생할 수 있음.

－따라서 수급권자의 자격이 변경되었을 때 보험건강보험공단 자격변경을 신

속하게 신고하는 것이 중요함.

○ 수급권자 평균 입내원일수과 진료비 증가율은 의료급여 재정안정 차원에서 적

절한 수준으로 진료비 증가를 유도하기 위한 것임. 

－지자체 단위에서 통제하기 어려운 부분이기는 하지만 365일 이상 진료자
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에 대한 관리, 선택병의원대상자 관리, 본인부담제도 관리 및 철저한 자격

관리 등으로 진료비나 입내원일수를 줄일 여지가 있다고 판단됨.

－따라서 지자체는 의료급여 수급자들에 대한 진료비 증가요인 등에 대한 모

니터링을 통해 적절한 수준의 의료비 지출이 이루어지도록 노력해야 함.

○ 사례관리 대상자 급여일수 증가율은 의료이용량이 많은 대상자들에게 집중적

인 상담이나 지속적인 모니터링을 통해 급여일수를 경감시키기는 노력에 대한 

것임. 

－사례관리 대상자들에 대한 지자체의 관심에 따라 의료이용량이 줄어들면 

본 지표이외에도 수급권자 진료비도 경감되는 효과가 있어 지자체의 노력

이 필요함.

○ 의료급여 관리사 채용률은 보건복지부가 사례관리 사업의 내실화를 위해 의료

급여 관리사들을 더 충원하는 것으로 계획을 세우고 예산을 확보하였음.

－따라서 보건복지부 계획에 따라 의료급여 관리사를 채용하고, 의료급여 사

례관리사가 사례관리에 집중할 수 있도록 업무 조정 등이 필요함.
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