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01 아동성장에 있어 
주변 이웃 환경의 중요성

 

n 아동기 주변 이웃의 중요성

∙ 아이들의 건강하고 올바른 성장에 있어 주변 이웃 환경(Neighborhood environments)의 

중요성은 날로 부각되고 있음

∙ 아동기는 급속한 발달의 시기이며, 지속적으로 많은 연구들이 다양한 관점에서 아동기에 

있어 이웃 환경의 중요성을 부각하고 있음(Sharkey 2008; Burdick-Will et al. 2011; 

Sharkey and Faber 2014; Tappe, K.A. et al. 2013; Minh. et al. 2017; Chetty and 

Hendren 2018)

∙ 또한, 많은 연구(Boyce and Ellis 2005; Hertzman and Boyce 2010; Vimpani 2000; 

Mitchell et al. 2014)가 생물학적 임베딩(biological embedding)1)이란 과정을 통해 아동 

초기의 사회적·환경적 경험이 아동의 학습, 행동, 건강 및 웰빙에 대해 평생 동안 영향을 

미칠 수 있는 생리적 변화를 형성한다고 말하고 있음(Minh et al. 2017에서 재인용)

∙ 이러한 연구들 중 사회적 세대 간 이동에 있어 아동기의 이웃 환경이 큰 영향을 미친다는 연구

는(Chetty and Hendren 2018) 아동들에 있어 이웃 환경의 중요성을 단적으로 보여주고 

있으며, Minh. et al.(2017)은 이웃의 사회적, 경제적, 문화적, 건축적 특성이 아동의 발달을 

위한 중요하고 평생에 걸친 토대를 마련한다는 강력한 증거가 있다고 말하고 있음

∙ 이웃 요인은 건강한 발달을 촉진할 수 있는 자원·경험에 대한 아동의 접근과 건강한 발달

을 방해하는 위험 요소에 대한 아동의 노출을 모두 형성하며 다차원적이며 수많은 인과적 

경로를 통해 아동 발달에 영향을 미침(Noelke et al. 2020)

∙ 아동의 초기 경험은 사는 지역에 따라 다르며 이러한 다름은 명확한 건강 및 교육 격차를 

초래하여 성인기까지 지속됨.2) 따라서 모든 아이들의 이웃 환경의 형평성을 보장해야 함

1) 초기 생애 경험이 생물학적 과정을 변경하여 성인기 건강에 영향을 미치는 과정(Nist 2017).

2) diversitydatakids.org, Early Childhood. https://www.diversitydatakids.org/early-childhood (2021년 9월 2일 검색).

https://www.diversitydatakids.org/early-childhood
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n  아이들의 교육적 성과와 이웃 환경의 중요성

∙ 아이들이 경험하는 이웃 환경 중 가장 직접적인 요소는 또래집단과 성인들일 것임

- 일반적으로 아이들은 또래집단들과의 경험을 통해 교육적 가치를 공유하고 성장하며 

성인들의 교육에 의해 교육적 가치를 익히게 됨

∙ Burdick-Will et al.(2011) 연구에서는 거주지 인근 이웃이 교육 결과에 영향을 미치는 

원인 중 하나로써 사회적 환경에 초점을 두고 있음. 아이들이 더 사회적이며 성취도가 높

은 또래 아이들에게 노출되면 학업 성취에 대한 더 강력한 사회적 지원을 받을 수 있고, 

더 발달적으로 생산적인 스터디 그룹에 참여할 수 있으며, 교사가 부적응 학생을 다루는 

데 더 적은 시간을 할애할 수 있어 교실 수업의 목표에 더 집중할 수 있는 것으로 바라보고 

있음

∙ 또한 주거지 인근의 성인은 지역 아동을 모니터링하고 지역 사회 규범을 따르는 데 도움을 

줄 수 있는 능력과 의지, 또는 학교생활의 가치를 알리는 능력이 있으며 이는 지역에 따라 

다를 수 있다고 말하고 있음

∙ 한편, Leventhal and Brooks-Gunn(2003) 연구에서는 고소득 지역에 거주하는 아동

이나 청소년은 중산층 지역에 거주하는 아동 및 청소년보다 인지능력과 학업 성취도가 

높은 것으로 나타났다고 밝히고 있음

n 아이들의 건강과 이웃 환경의 중요성

∙ 아이들의 건강에 있어 인근 자연환경의 중요성은 일반적으로 알려진 사실이며 특히 대기 

분야와 아이들의 천식과의 관련성은 흔히 알려진 사실임

∙ 이보다 중요한 사실은 단순히 주변의 자연환경이 아이들의 건강에 영향을 미친다는 점이 

아니라 건강 상태는 이차적인 효과라 할 수 있는 아이들의 학습 참여율 변화에 따른 학업 

능력의 변화에 영향을 미친다는 사실임(Rungo 2008)

∙ 더욱 의미 있는 사항은 자연환경뿐만 아니라 주변의 사회적 환경 또한 아이들의 건강에 

영향을 미친다는 사실일 것임

- 아이들의 건강과 직결되는 비만에 대한 많은 연구들(Suglia et al. 2016; Reidpath et 

al. 2002; Saelee et al. 2020)은 아이들 주변의 사회적 환경이 아이들의 비만에 큰 영향

을 미친다고 말하고 있음

- 주변의 사회적 환경은 아이들의 정신 건강에도 많은 영향을 미침(Perna et al. 2010; 

Rollings et al. 2017)
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n 아이들의 안전과 이웃 환경의 중요성

∙ Katz and McLeigh(2017) 연구에 따르면 어린이의 안전과 웰빙에 초점을 맞춘 연구는 

분석의 단위로서 이웃에 초점을 맞추고 있으며, 이는 어린이가 많은 시간을 보내는 지리적 

경계 내이기 때문이라 말함. 또한 이러한 연구들이 이웃이 어린이의 안전과 복지에 직간접

적으로 영향을 미친다는 것을 보여주었다고 밝히고 있음

n 아이들의 사회·경제적 지위와 이웃 환경의 중요성

∙ 이웃 환경과 아이들의 사회·경제적 지위에 관한 최근의 많은 연구(Ryabov 2020)는 인종/민

족 그룹 간의 사회·경제적 차이가 부분적으로는 이웃과 관련이 있음을 밝혔다면서 이웃은 사

람들이 거주하는 장소일 뿐만 아니라 특정 행동을 초래하는 지리적으로 연결된 사회적 상호 

작용을 나타내어 거주자의 사회·경제적 결과를 형성한다고 말하고 있음

∙ 이웃의 조건은 아이들의 사회·경제적 지위와 관련이 깊고 아동의 교육 및 감독을 하는 성인들

에 의해 간접적으로 영향을 미칠 수 있는데(Noelke et al. 2020), Chapple(2006) 연구에서

는 소셜 네트워크는 구직자가 일자리를 찾는 주요 경로 중 하나이며 대학 학위를 소지한 성인

이 더 많은 지역은 더 나은 직업으로 이어질 수 있는 소셜 네트워크를 제공한다고 말하고 있음

n 이웃과 아이들

∙ 아동 청소년기는 가족과 학교 등의 통제 기관에서 멀리 떨어진 이웃 환경에서 더 많은 시간

을 보내며 독립성과 자율성을 발달시키는 시기(Allison et al. 1999)인데, 이러한 이웃의 

특성은 주거지 차이에 따라 다르고, 이러한 차이는 아동 발달에 영향을 미침(Coll et al. 

1996; Drukker et al. 2003에서 재인용)

∙ 아이들은 성숙함에 따라 가족 이외 이웃의 장소와 사람에 노출되며, 이러한 이웃과의 관계 

속에서 자기 능력을 키우고 사회성을 습득하게 되면서 올바르고 건강한 발달을 하게 되므

로 아동기에 있어 이웃 환경의 중요성은 아무리 강조해도 지나치지 않을 것임

n  이웃 환경의 평가

∙ 아이들의 이웃 중요성을 강조하는 많은 연구들이 진행되면서 지역의 이웃 환경을 정량적

인 방법으로 평가하여 이웃의 기회 수준을 측정하고, 이를 기반으로 지역 간 비교와 지역 

환경을 개선하기 위한 노력 또한 경주됨

∙ 이러한 노력은 미국의 아동 기회지수(Child Opportunity Index)의 개발로 이어짐 
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02 아동 기회지수
        (Child Opportunity Index: COI)

 

1) 아동기회지수(Child Opportunity Index: COI)의 개발3)

n 다양성데이터키즈 프로그램(diversitydatakids.org)

∙ 미국 어린이의 웰빙, 다양성, 기회 및 형평성을 모니터링하기 위한 종합적인 연구 프로그램

∙ 아이들이 누구인지, 그들이 건강하게 성장하고 잠재력을 최대한 발휘하는 데 필요한 것이 

있는지, 사회 정책이 아이들의 삶을 개선하도록 잘 설계되었는지, 그리고 형평성을 개선

하기 위해 아이들을 더 잘 기르는 방법을 조사하는 연구 프로젝트

∙ 17명 내외의 아동 관련 다양한 분야의 전문가 참여(2021년 기준)

∙ 2014년 오하이오주립대학교의 키르완민족문제연구소(Kirwan Institute for the Study and 

Ethnicity)와 공동으로 아동 기회지수 1.0(Child Opportunity Index 1.0, COI 1.0) 개발

- COI 1.0 : 아동 기회(Child Opportunity)에 대한 불평등한 접근에 대한 논의를 제기하고 

형평성을 높이기 위한 조치를 촉진하는 데 널리 사용됨

2) 아동 기회지수(Child Opportunity Index: COI)의 발달4)

∙ 2020년 다양성데이터키즈 프로그램(diversitydatakids.org)에서 29개의 이웃 지표를 기

반으로 종합 지수화한 아동 기회지수 2.0(Child Opportunity Index, COI 2.0) 발표

∙ 2020년 개발된 COI 2.0은 이전 COI 1.0(2014년)을 기반으로 하지만 추가적인 항목들이 

있고 새로운 측정 및 고유한 방법론이 사용되었으며, 아동 기회(Child Opportunity)를 좋은 

학교, 건강한 먹거리, 깨끗한 공기 등과 같은 아이들의 건강한 성장에 중요한 이웃 자원을 

조건으로 정의하고 이러한 이웃 자원과 조건을 측정함

3) 1절의 내용은 diversitydatakids.org. https://www.diversitydatakids.org/(2021년 9월 2일 검색)에 수록된 내용임, 

4) 2절의 내용은 Noelke et al. 2020의 일부 내용을 요약 및 수정 보완한 것임.
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∙ COI 2.0의 경우 지표구성을 위한 지표와 방법을 재검토했으며 지표수를 기존 COI 1.0의 

19개에서 29개로 늘렸고 COI 1.0은 가장 큰 100개 대도시 지역의 인구 조사 지역에만 

사용할 수 있었지만, COI 2.0은 미국의 모든 인구 조사 지역(7만 2천 개 이상 지역)에서 사용

할 수 있음

∙ COI 1.0에서는 지수의 각 지표에 동일하게 가중치가 부여된 반면, COI 2.0에서는 각 지

표가 아동의 건강 및 경제적 결과를 얼마나 강력하게 예측하는지에 따라 개별 가중치를 

부여함으로써 예측 타당성을 제고함

- COI 2.0은 영역 및 개별 지표의 예측 타당도에 대한 광범위한 분석을 수행하여 전체 

지수를 구성함

∙ <표 1>은 COI 1.0과 COI 2.0의 주요 차이점을 요약 정리한 것임

3) 아동 기회지수 2.0(Child Opportunity Index, COI 2.0)5)

n  개요

∙ COI 2.0은 이웃에 대한 미국 전역의 아동들의 기회 수준을 측정 비교함

- 미국 전역에서 아동들이 매일 경험하는 이웃의 질에 대한 요약 척도를 제공

∙ COI 2.0은 아동이 경험하는 이웃의 다차원적이며 종단적인 측정치를 종합적으로 제공한

다는 점과 오늘날 아동의 경험을 형성하고 건강한 아동의 발달과 연결된 이웃의 현대적 

특징에 중점을 둔다는 점 때문에 유사한 지수들에 비해 두드러짐

∙ Opportunity Atlas 데이터를 포함하여 다양한 오픈 소스 데이터 세트에서 사용할 수 있

는 자료를 이웃 수준 측정에 활용

5) 3절의 내용은 Noelke et al. 2020과 Acevedo-Garcia et al. 2020의 일부 내용을 요약 및 수정 보완한 것임. 

구분 COI 1.0 COI 2.0

지표수 19개 지표 29개 지표

공간 범위
4만 7천 개 센서스 구역 

(100개 대도시)
7만 2천 개 센서스 구역

시간 범위 2010년 2010년, 2015년

지표 가중치 균등한 가중치 설정. 
 건강 및 경제적 결과를 얼마나 강력하게 
예측하는지에 따른 개별적 가중치 설정

출처: Noelke et al. 2020, 7의 <Table 1> 수정.

 표 1  COI 1.0과 COI 2.0의 주요 차이점
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∙ COI 2.0 지표는 미국 전역에 대해 주변 기관의 가용성 및 질적 수준(예: 조기 아동 교육센터 

및 학교), 아동의 규범과 기대치를 형성하는 데 도움이 되는 또래 및 성인의 영향(예: 고등학교 

졸업률 및 고급 직업을 가진 성인), 이웃 사회 구조 및 경제적 자원(예: 이웃 빈곤 및 고용), 환경 

품질(예: 대기 오염), 건강한 생활을 위한 자원(예: 녹지 공간, 건강식품 판매장, 도보 이동성) 등의 

29개의 지표가 포함되어 있으며 교육, 건강 및 환경, 사회·경제의 세 가지 영역으로 

분류됨

∙ 범죄와 같이 아동에게 중요한 영향을 미치는 것으로 알려진 지표인 지역 사회의 폭력은 

모든 지역의 2010년, 2015년도 자료가 전국적으로 일관되게 구득이 가능하지 않아 COI 

2.0 지수에 포함될 수 없었음

∙ 각 영역에 대한 지표 선택은 포괄적인 학제 간 문헌 검토를 기반으로 하였으며 COI 1.0 

사용자와의 작업을 통해 추가 정보를 얻어 이를 통해 건강한 아동 발달과 관련된 이웃의 

주요 특징을 식별하고 이러한 특징이 아동의 결과에 영향을 미치는 메커니즘을 파악하여 

지수를 구성함

∙ 또한 영역 및 개별 구성 지표의 예측 타당도에 대한 광범위한 분석을 수행하여 지수를 

구성함

∙ 지수를 구성할 때 각 지표와 영역에 부여되는 가중치는 지표와 영역이 장기적으로 아동의 

경제 및 건강 결과를 얼마나 강력하게 예측하는지에 대한 함수라 할 수 있음

n  지표 구성

∙ COI 2.0 지표 구성은 <표 2>와 같음
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영역 지표 정의 가중치

교육

유아 교육 부문

 유아 교육 센터 반경 5마일 이내의 ECE(Early Childhood Education) 센터 수 0.05

 양질의 유아 교육센터 반경 5마일 이내의 NAEYC(National Association for the Education of 
Young Children) 인증 센터 수 0.05

 유아 교육 등록 수 보육원, 유치원 또는 프리스쿨(preschool)에 등록한 3~4세 아동 비율 0.08

초등교육 부문

 3학년 읽기 능력 표준화된 읽기 시험에서 능숙한 점수를 받은 3학년 학생의 백분율 0.12

 3학년 수학 능력 표준화된 수학 시험에서 능숙한 점수를 받은 3학년 학생의 백분율 0.12

중등 및 고등 교육 부문

 고등학교 졸업률 고등학교를 제시기에 졸업하는 9학년 학생 비율 0.09

  AP(Advanced Placement) 
과정 등록

11학년 및 12학년 학생 수에 대한 AP(Advanced Placement)
주1) 과목을 

1개 이상 수강한 학생의 비율 0.08

 대학등록 반경 25마일 내 대학에 등록한 18~24세 학생의 비율 0.08

교육 및 사회 자원 부문

 학교 재정 궁핍 무료 또는 할인된 가격의 점심을 받을 수 있는 초등학교 학생 비율 0.14

 교사 경험 1~2년 차 교사 비율 0.06

 성인 학력 대학 학위 이상을 가진 25세 이상의 성인 비율 0.14

건강 및 
환경

건강한 환경 부문

 건강한 식품에 대한 
접근성

가장 가까운 슈퍼마켓에서 0.5마일 이상 떨어진 곳에 자동차가 없는 
가구 비율 0.15

 녹지 접근성 지붕, 도로 또는 주차장과 같은 침투 불가능한 표면적 0.10

 보행 용이성 EPA(Environmental Protection Agency) 보행성 지수주2) 0.05

 주택 공실률 비어있는 주택 비율 0.18

독성 노출 부문

 유해 폐기물 처리장 반경 2마일 이내의 슈퍼펀드 사이트(superfund sites)
주3) 수의 평균 0.05

 산업 오염 물질 산업 시설에서 배출되는 독성 화학 물질 지수 0.05

 미세먼지 초미세먼지 평균 농도 0.08

 오존 농도 8시간 평균 오존 농도 0.06

 극심한 열 노출 최고 온도가 90°F(32.2°C) 이상인 여름날 수 0.08

건강자원 부문

 건강 보험 보장 건강보험 적용률: 건강 보험이 적용돼 있는 0-64세 개인의 비율 0.19

사회 
경제

경제적 기회 부문

 고용률 고용된 25~54세 성인 비율 0.27

 통근 시간 편도 1시간 이상 통근하는 근로자 비율 0.13

경제 및 사회적 자원 부문

 빈곤율 소득이 연방 빈곤기준선의 100% 미만인 가구에 거주하는 개인 비율
0.32

이 
지표들은 
경제적 
자원 

지수(Econ
omic 

resource 
index)로 
결합됨

 공공 부조 비율 현금 공공 지원 또는 푸드 스탬프( Food Stamps)
주4), 보충 영양 지원 

프로그램을 받는 가구 비율

 주택 소유 비율 소유자가 점유하는 주택 비율

 고숙련 기술자 
관리, 비즈니스, 금융, 컴퓨터, 엔지니어링, 과학, 교육, 법률, 사회 
봉사, 의료 종사자, 의료 기술, 예술 및 미디어 직종에 고용된 16세 
이상의 개인 비율

 중위 가구 소득 가구 중위 소득

 1인 가구 편부모 가족 가구 비율 0.28

주 1: 고등학생에게 대학 수준의 커리큘럼과 시험을 제공하는 College Board에서 만든 미국 프로그램.

   2: 상대적인 보행 가능성(교통수단으로서의 보행 선택에 영향을 미치는 건설환경과 통근 수단 선택의 다양한 특징에 기초한 이웃의 

보행 가능성)에 따라 블록 그룹의 순위를 매긴 전국적인 데이터.

   3: 환경보호청에서 유독성폐기물을 투기하는 정화시설로 지정한 장소.

   4: 정부가 저소득자들에게 주는 식료품 할인 구매권.

출처: Noelke et al. 2020, 10의 <Table 2> 수정.

 표 2  아동 기회지수 2.0(COI 2.0) 이웃 지표
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① 교육 영역 지표

- 아이가 사는 동네는 어린 시절의 교육 경험을 형성하는 데 중요한 역할을 함

- 학교 교육을 넘어, 조기 아동 보육 및 교육 경험에 대한 이웃과 인근 지역 기관의 영향은 

모두 아동의 교육 기회를 형성하는 데 중요한 역할을 함

- COI 2.0에서는 학교 교육 및 지역 기관과 관련된 주요 측정값을 포착하고, 이와 함께 

아동의 인근 교육   기회를 반영하며 교육 영역은 유아 교육, 초등 교육, 중등 및 고등 교육, 

교육 및 사회 자원의 네 가지 하위 영역으로 분류됨

- 조기 돌봄 및 교육 환경에서의 경험, 교육 프로그램에 대한 접근, 또래의 조기 교육 출석 

패턴은 모두 아동의 이웃 기반 조기 교육 기회에 영향을 미치는 요인임

- 인가된 기관 및 고품질 기관 기반의 돌봄에 대한 근접성 지표는 성인기까지 지속되는 

영향과 함께 긍정적인 발달을 촉진할 가능성이 있는 조기 돌봄 및 교육 환경을 나타냄

- 이웃 또래 아동의 유치원 등록률이 더 높은 아동은 공개적인 유치원 프로그램에 참석할 

가능성이 더 높기 때문에 또래 유치원 등록률이 지표에 포함됨

- 3학년 수학 및 읽기 능력 지표는 아동의 이웃 기반 조기 교육 기회가 조기 학업 성취에 

어떠한 영향을 미치는지에 대한 척도임

- 이 지표들은 초등학교 및 가족 환경과 지역 기관(예: 도서관, 방과 후 프로그램)을 통해 아동

들이 경험하는 넓은 범위의 조기 교육 기회를 반영하고 있음

- 학교 재정 궁핍 지표는 학교의 사회·경제적 지위 수준과 학업 성과 사이의 입증된 연관

성을 고려한 인근 학교의 사회·경제적 지위를 나타냄

- 더 높은 교육 수준(예: 대학에 등록한 성인 비율이 높거나 전문대 학위를 소지한 성인 비율이 더 높음)

을 갖춘 이웃은 학생들에게 더 높은 기대치를 제공하여 그들에게 중등 이후 경로에 영향

을 미치므로 아동 발달과 더 높은 교육 수준을 가진 성인에 대한 노출은 긍정적인 관계가 

있음

② 건강 및 환경 영역 지표

- 사회 과학 및 의학 전반에 걸친 연구는 이웃의 건강 및 환경적 특징과 어린이의 건강 결과 

사이에 강력한 연관성을 확립함

- 이러한 특징은 아동기 및 성인기까지의 건강에도 영향을 미치며 이 영향을 통해 교육 

성취도 및 사회·경제적 결과에도 영향을 미칠 가능성이 있음

- 아동의 건강에 직접적으로 영향을 미치지 않는 이웃의 건강 및 환경적 요인은 부모나 

1차 양육자에게 미치는 영향을 통해 아동에게 간접적인 영향을 미칠 수도 있음
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- COI 2.0의 경우 이웃 건강 및 환경 특징을 건강한 환경, 독성 노출 및 건강 자원의 세 

가지 하위 영역으로 그룹화함

- 건강한 환경 하위 영역은 특히 아동의 행동 및 건강 결과와 연관된 이웃 환경의 특징을 

포착하며 건강한 아동 발달을 촉진하는 요인과 건강한 아동 발달에 위험을 초래하는 요

인이 모두 포함됨

- 이 영역은 (1) 건강한 식품에 대한 접근성과 더 높은 영양 품질의 식단; 더 건강한 체질량 

지수 및 건강한 식품 옵션에 대한 접근, (2) 녹지 접근성: 신체활동과 연결된 녹지 공간에 

대한 접근, 스트레스 감소 및 정신 건강 개선, (3) 보행 용이성: 신체활동 증가와 관련, 

(4) 주택 공실률: 안전감 감소 및 범죄율 증가와 관련된 빈 주택 비율로 구성됨

- 독성 노출 하위 영역은 환경 독소에 대한 물리적 노출의 위험을 포착함

- 공기 중 독성 노출의 세 가지 측정치, 대기 중 미세 입자(PM2.5), 오존 농도, 산업 오염물

질 농도 등은 신생아의 부정적인 신경 발달과 관련 있는 출산과 아동의 호흡기 및 기타 

만성 질환, 장기적인 부정적 건강 및 교육 결과와 관련됨

- 유해 폐기물 처리장(Superfund site)에 대한 근접성은 대기 및 물 방출을 통해 거주자에게 

영향을 미치고 장기적으로 건강과 교육 성과에 부정적인 영향뿐만 아니라 부정적인 출

생 결과의 위험 증가와 관련됨

- 극심한 열 노출은 부정적인 출생 결과, 열 스트레스, 열 관련 질병 및 어린이의 사망, 학업 

성취도 감소와 관련됨

- 건강 자원 하위 영역에는 의료 접근 수준을 파악하기 위해 65세 미만 인구의 인근 지역 

건강 보험 적용률이 포함됨

- 건강 보험 적용 범위는 비용을 낮추어 건강 관리에 대한 수요를 증가시키기 때문에 건강 

관리에 대한 지표이며 건강 보험 적용 범위의 확장은 서비스 제공자에게도 영향을 미

쳐, 제공자는 수요를 충족시키기 위해 서비스 제공과 품질을 높일 수 있음

③ 사회·경제적 영역 지표

- 사회·경제적 영역에는 경제적 기회와 경제 및 사회적 자원이라는 두 가지 하위 영역이 

포함됨

- 사회·경제적 영역의 첫 번째 하위 영역은 경제적 기회로 이웃 주민들의 경제적 결과에 

영향을 미치는 많은 요소 중 하나임

- 경제적 기회 하위 영역에서는 고용률과 이웃 주민들이 일자리에 대한 공간적 근접성을 

측정한 통근 거리로 일자리에 대한 접근성을 포착함
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- 두 번째 하위 영역인 이웃 내에서 이용할 수 있는 경제 및 사회적 자원은 기회에 대한 

접근과 인식 모두를 나타냄

- 경제적 자원 지수(Economic resource index)와 1인 가구 비율을 통해 이웃의 경제·사회

적 자원을 포착함

- 경제적 자원 지수는 가계 자산과 소득의 다양한 측면(빈곤율, 공공 부조율, 고숙련 기술자, 

중위 가구 소득, 주택 소유 비율)을 측정하는 5개 지표를 결합한 지수임

- 경제적 자원이 풍부한 지역은 학교, 공원 및 방과 후 프로그램과 같은 지역 자금에 의존

하는 편의 시설에 투자할 재정 자원이 더 많고 더 큰 구매력을 갖고 있어 민간 기업 및 

서비스 제공업체를 더 유치할 수 있음

- 이웃 지역에 있는 성인의 고용 상태는 아동의 미래 고용 상태에 직접적인 영향을 미칠 

수 있으며(예: 청소년을 교육 및 고용 기회에 연결하는 이웃 기반 사회 및 경제적 네트워크를 만드는 

성인) 간접적으로 성인 고용 조건과 태도는 청소년의 열망과 의사 결정을 형성하거나 강

화할 수 있음

- 1인 가구의 높은 이웃 비율은 1인 가구의 높은 비율과 강한 상관관계가 있는 경제적 요인

을 통제한 후에도 아동의 장기적 결과에 직접적이고 독립적인 영향을 미치는 것으로 나

타났으며 이 효과는 (남성) 역할 모델의 감소뿐만 아니라 부모 감독의 가용성 감소 및 비공

식적 사회적 통제의 약화 등으로 설명됨

n  지수 계산 방법 및 데이터

∙ COI는 개수, 백분율, 미국 달러와 같은 다양한 척도로 측정된 지표로 구성되기 때문에 

서로 다른 척도에서 측정된 지표를 지표로 결합하기 위해 각 지표의 원시 데이터값은 z-점

수 변환 접근방식을 사용하여 표준화됨

∙ 세 가지 영역(교육, 건강 및 환경, 사회 및 경제)의 지표를 결합할 때 각 지표와 관련된 아동의 

건강 및 사회·경제적 결과 간의 연관성 강도를 반영하는 가중치를 사용하여 각 영역점수

를 전체 점수로 집계함

∙ 각 지표에 대한 원천 데이터는 전 기간 동안 동일한 소스에서 구득한 것이며 동일한 프로토

콜을 사용하여 일정한 정의에 따라 처리됨에 따라 지표와 지수값은 인구 조사 지역들 간 

시간이 지남에 따라 비교할 수 있음

∙ 지표를 검증하기 위해 인구 조사 지역 수준의 성인 건강 및 경제적 결과 측정을 포함하는 

세 가지 데이터 소스를 이용함

- Opportunity Atlas의 세대 간 사회적 이동 지표, RWJF(Robert Wood Johnson Foundation) 
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500 Cities 프로젝트의 건강 지표, 질병 통제 예방 센터(CDC)의 기대 수명 데이터

∙ 이웃 빈곤율, 공공 부조율, 주택 소유 비율, 고숙련 기술자, 중위 가구 소득과 같이 경제 

자원의 다른 측면을 각각 나타내는 이웃 경제 자원의 다섯 가지 지표는 상호 상관관계가 

높으며 이웃 경제 자원의 다양한 측면을 반영하기 때문에, 각 지표를 별도로 추가하지 않

고 단일 경제적 자원 지수로 결합함

∙ 3개 영역 내에서 표준화된 지표와 경제적 자원지수 값을 집계하여 영역점수를 산출함

n 가중치 설정

∙ COI 1.0에서는 동일한 가중치 방법을 사용하였지만, COI 2.0에 대한 가중치 체계는 각 

지표에 대한 동일 가중치 접근방식과 주어진 지표가 아동의 결과를 예측하는 데 얼마나 

중요한지에 따라 가중치를 지정하는 접근방식을 복합적으로 적용한 것으로 중요도에 따

른 다양한 경험적 가중치를 각 영역의 일정한 가중치와 결합한 것임

∙ 경험적 가중치를 얻기 위해 Opportunity Atlas의 세대 간 이동성에 대한 두 가지 지표

(Household income rank, In low poverty neighborhood)와 500 Cities Project의 두 가지 

건강 지표(Mental health, Physical health)를 사용함

∙ 모든 지표에 대하여 과학적으로 정확한 경험적 가중치를 얻기에는 어려움이 따르므로 각 

COI 지표와 결과 사이의 상관성(Pearson 상관계수)을 확인한 다음 지표와 결과 사이의 평균 

연관성을 계산함

∙ 지표와 결과 사이의 상관성은 결과가 현재의 이웃 조건이 아닌 과거의 이웃 조건을 반영한

다는 점에서 불완전한 측정값임

∙ 이러한 한계를 고려하여 추정된 평균 상관성만을 적용하여 가중치로 설정하는 것 대신 

영역 내에서의 지표의 중요도 순위를 유지하면서 약하게 연관된 지표의 경험적 가중치를 

부풀리고 강하게 연관된 지표의 가중치를 줄이는 방식으로 최종 가중치를 결정함

n  아동 기회 점수(Child Opportunity Score)

∙ 아동 기회 지수(z-점수로 표시)의 해석을 용이하게 하기 위해 각 이웃에 대한 아동 기회 점수

를 계산함

∙ 점수를 계산하기 위해 값에 따라 7만 2천 개 이웃의 순위를 매긴 후 각 이웃의 아동 기회 

지수 2.0을 100분위로 균등하게 나눈 후 분위별로 1-100점을 부여함(<그림1> 참조)
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 그림 1  지역별 전국 아동 기회 점수

        출처: Acevedo-Garcia et al. 2020, 13.

n  아동 기회 수준

∙ 아동 기회 점수에는 100개의 그룹이 있으므로 해석을 단순화하기 위해 각 이웃을 5가지 

기회 수준 중 하나로 할당함

∙ 가장 순위 기회가 낮은 지역에서 가장 높은 지역 순으로 5개의 기회 수준으로 그룹화함

(그룹별로 5개의 동일한 약 20% 미국 아동 인구의 비율을 포함)

∙ 5가지 수준을 매우 낮음, 낮음, 보통, 높음, 매우 높음으로 정의함(<그림 2> 참조)

 

 그림 2  미국 아동 기회 수준 지도

출처: diversitydatakids.org. https://www.diversitydatakids.org/maps/ (2022년 6월 12일 검색).

∙ <표 3>은 아동 기회 지수, 아동 기회 점수, 아동 기회 수준 각각에 대한 산출 방법을 정리한 

것임
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구분 산출 방법

아동 기회 지수

(Child Opportunity Index)

각 지표값을 z-score 변환을 통해 표준화 후 지표에 해당하는 가중치를 적용하여 

이를 영역별로 합산하고 영역별 점수를 합산하여 값을 산출

아동 기회 점수

(Child Opportunity Score)

아동 기회지수의 해석을 용이하게 하기 위해 아동 기회지수 값에 따라 100개의 

그룹(그룹당 같은 아동 인구수가 분포)으로 나눈 후 그룹별로 1점(가장 낮은 1번째 그룹)

에서 100점(가장 높은 100번째 그룹) 부여

아동 기회 수준

(Child Opportunity Levels)

100개의 그룹으로 나누어진 아동 기회 점수의 해석을 단순화하기 위해 각 이웃을 

5가지 기회 수준 지역(매우 낮음, 낮음, 보통, 높음, 매우 높음 지역) 중 하나로 할당

출처: 저자 작성. 

 표 3  아동 기회지수, 아동 기회 점수, 아동 기회 수준 산출 방법

n  COI 2.0의 활용

∙ COI 2.0을 통해 사용자는 다음과 같은 질문에 답할 수 있음

- 아동 기회가 가장 높은 수준과 가장 낮은 수준이 있는 지역은 어디입니까? 

- 대도시 지역 내 및 지역 간 기회가 낮은 지역과 높은 지역 간의 불평등 정도는 어느 정도

입니까? 

- 아동이 더 높은 기회의 이웃에 대해 접근을 하는 것에 인종적/민족적 불평등이 있습

니까? 

∙ 사용자는 전국적으로, 또는 더 구체적으로 해당 주, 대도시 지역, 도시 또는 이웃에서 아동 

기회의 수준과 불평등을 탐색할 수 있음

∙ 시계열적으로 지역 사회를 비교하고 지역 사회를 도시, 대도시 지역, 주 또는 국가의 어느 

곳과도 비교할 수 있음
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03 한국형 아동성장 기회지수 
              (Korea Child Opportunity Index: KCOI) 모색
 

1) 지수 모색

∙ 한국형 아동성장 기회지수(Korea Child Opportunity Index: KCOI)는 미국 아동기회지수

(Child Opportunity Index 2.0,COI 2.0)(Acevedo-Garcia et al. 2020)를 참고하여 데이터

의 실제 구득 가능성과 한국적 상황에 맞게 모색함

∙ 모색된 KCOI는 4개 영역 29개(교육 영역 6, 건강 및 주변 환경 영역 11, 사회·경제적 환경 영역 5, 

안전 영역 7)의 지표로 구성됨

- COI 2.0 지표는 3개 영역 29개(교육 영역 11, 건강 및 환경 영역 10, 사회 경제 영역 8)의 지표로 

구성됨

∙ 데이터 구득 가능성에 따라 격자 기반(500m×500m) 국토지표 데이터, KCB 빅데이터

(100m×100m), 공간분석 기법을 통해 산출된 데이터, 시군구 단위로 구득된 데이터 등  

표준화한 총 37종의 데이터를 통해 지표값을 산출함

∙ 29개 지표 중 4개의 지표는 세부지표별 세부 가중치를 부여 후 결합하여 산출함 

- 주제공원 접근성, 생활권 공원 접근성, 공공체육시설 접근성, 생활체육시설 접근성 세

부지표를 세부지표별로 동일 가중치를 부여한 후 결합하여 공원 및 체육시설 접근성 지

표를 산출함

- PM10, PM2.5 농도 세부지표를 세부지표별로 각 0.4, 0.6의 세부 가중치를 부여하여 

미세먼지 농도 지표를 산출함

- 병원 접근성, 의원 접근성, 약국 접근성, 보건기관 접근성 세부지표를 세부지표별로 동

일 가중치를 부여한 후 일반 의료 접근성 지표를 산출함

- 종합병원 접근성, 응급의료시설 접근성 세부지표를 세부지표별로 동일 가중치를 부여

한 후 종합 의료시설 접근성 지표를 산출함

∙ 각 지표의 가중치 설정 방식은 COI 2.0 방식과 같이 아동의 건강 및 경제적 결과를 얼마나 

강력하게 예측하는지에 따라 개별 가중치를 부여함
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2) 영역별 지표 모색

n 교육 영역 지표

∙ 교육 영역 지표는 유치원 접근성, 유치원 및 초등정규교원 비율, 대학 이상 졸업자 비율, 

학급당 인원수, 어린이집 접근성, 국공립 공급률 등의 6개 지표로 모색함(<표 4> 참조) 

- 유치원 및 초등정규교원 비율 지표는 COI 2.0 지표의 교사 경험(Teacher experience)지

표와 관계된 것임 

- 국공립 공급률, 학급당 인원수는 COI 2.0 지표의 양질의 유아 교육센터 지표와 관계된 

것으로 COI 2.0에서는 Magnuson and Duncan 2016 연구를 인용하며 양질의 유아 

교육센터 지표는 성인기까지에도 영향을 미치는 긍정적인 발달을 촉진할 수 있는 잠재

력을 갖는 조기 돌봄 및 교육 환경의 존재를 나타낸다고 말하고 있음

- 대학 이상 졸업자 비율 지표는 COI 2.0 지표의 성인 학력과 관계된 지표로 COI 2.0에서

는 Bozick and DeLuca 2011; Jargowsky and Komi 2011 등의 연구를 인용하며 

교육 수준이 더 높은(예: 대학에 등록한 성인 비율이 높거나 대학 학위를 소지한 성인 비율이 높음) 

지역에 거주하면 학생들에게 더 높은 기대치를 제공하고 중등 교육 과정에 영향을 미친

다고 말하고 있음

- 유치원 접근성, 어린이집 접근성은 COI 2.0 지표의 유아교육센터 지표(반경 5마일 이내의 

ECE 센터 수)와 관계된 것으로 아이들의 교육 기회를 형성하는 데 중요한 역할을 하는 

주변 시설들에 대한 평가를 위한 지표들이며 COI 2.0에서는 유아기 시기의 주변 영향이 

청소년 시기 및 이후의 주변 영향보다 크다는 연구(Chetty et al. 2018)를 인용하며 교

육과 관계된 주변 시설들에 대한 접근성의 중요성을 강조하고 있음

- 이외 교육 기회를 반영할 수 있는 다양한 접근성 지표들인 초등학교 접근성, 도서관 접근

성, 종합사회 복지관 접근성, 공연 문화시설 접근성 등을 지표로 사용할 수 있으나 이들 

접근성 지표들을 모두 반영할 경우에는 대도시의 인구밀도가 매우 높은 국내 특성상 교

육 영역에서의 아동기회가 대도시로 편향된 결과가 나타날 수 있음을 고려해야 하며, 

이 지표들을 직접 반영하기 위해서는 적절한 가중치의 적용을 통해 중요도를 낮춤으로

써 왜곡될 수 있는 지표 산출 결과를 보정해야 할 것임
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n 건강 및 주변환경 영역 지표

∙ 건강 및 주변환경 영역 지표는 공원 및 체육시설 접근성, 녹지율, 미세먼지 농도, 오존농

도, 노후주택비율, EQ-5D, 고위험 음주율, 흡연율, 비만 유병률, 일반의료 접근성, 종합

의료 접근성 등의 11개 지표로 모색함(<표 5> 참조)

- 공원 및 체육시설 접근성(주제공원 접근성, 생활권 공원 접근성, 생활 체육시설 접근성, 공공 체육시

설 접근성) 지표는 COI 2.0 지표의 보행 용이성(walkability, 신체활동과 연관된 지표)과 녹지 

접근성(Access to green space)과 연관된 지표로 아이들을 위한 야외활동 공간이 부족한 

국내 현실을 감안했음. 아이들에게 충분한 야외 활동의 중요성은 많은 연구들(Bento 

and Dias 2017; Frost and Sutterby 2017)에서 언급되고 있어 그만큼 야외활동을 

위한 공간의 중요성도 부각됨

- 또한, 이들 시설이 아이들만의 공간만이 아니라 부모와 함께할 수 있는 공간이 될 수 있

다는 점에서 아이들의 건강한 신체 발달뿐만 아니라 정서 발달에도 중요한 의미를 갖게 

된다는 점에서 지표로 선정함

- 녹지율 지표는 COI 2.0 지표의 녹지 접근성(Access to green space)과 연관된 지표로 

6) 국토연구원 하수정 외 2021, 64-97의 내용. 

지표 정의 공간단위 출처 기준연도

유치원 접근성 가장 가까운 유치원까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년 국토지표 2019년

국공립공급률
영유아(0-6세)인구 대비 

국공립시설(어린이집+유치원) 공급정원의 비율
시군구

국토연구원 하수정 
외(2021)6) 2019년

대학이상 졸업자 
비율

20세이상 인구 대비 대학, 대학교 및 대학원 
석사, 박사 졸업자 비율

시군구 통계청 인구 총조사 2020년

어린이집 접근성 가장 가까운 어린이집까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년 국토지표 2019년

유치원 및 
초등정규교원비율

전체교원(정규교원과 기간제교원의 합) 중 
정규교원 비율

시군구
한국교육개발원 
교육통계서비스

2021년

학급당 인원수 유치원+초등학교 학급당 인원수 시군구 e-지방지표 2019년

데이터 구득 어려움에 따른 미설정 지표

3학년 학생의 
학업 능력

초등학교 3학년생의 표준화된 시험의 
국어과목과 수학과목의 학업성적의 평균

- - -

고등학교 3학년 
학생의 학업 능력

고등학교 3학년 학생의 표준화된 시험의 
학업성적의 평균

- - -

고등학교 졸업률 고등학교 졸업률 - - -

 대학등록 대학에 등록한 19~23세 학생의 비율 - - -

출처: 저자 작성. 

 표 4  한국형 아동성장 기회지수 교육영역 지표
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COI 2.0에서는 Bell et al.(I2018), Duncan et al.(2014), Kowaleski-Jones et 

al.(2018) 연구들을 인용하며 녹지 접근성이 아이들의 신체활동 증진과 스트레스 감소, 

그리고 정신적 웰빙과 연관되어 있다고 말하고 있음

- 미세먼지 농도와 오존 농도는 COI 2.0 지표의 미세먼지(Airborne microparticles) 지표

와 오존농도와 연관된 지표로 COI 2.0에서는 많은 연구 결과들을 언급하며 이 지표들이 

건강 및 교육 결과에 부정적인 영향을 미친다고 밝히고 있음

- COI 2.0에서는 미세먼지 지표를 초미세먼지(PM2.5)만을 지표로 구성했지만 KCOI에서

는 미세먼지(PM10) 또한 아이들의 건강에 부정적인 영향을 미친다는 많은 연구 결과들

(Mahapatra et al. 2020; Jans et al. 2018; Zhang et al. 2020; Amalia et al. 2017)

을 참고하여 두 개의 대기오염물질을 하나의 미세먼지 지표로 구성함

- 일반적으로 초미세먼지(PM2.5)의 위해성이 미세먼지(PM10)의 위해성보다 크다고 알려져 

있기 때문에 미세먼지(PM10)보다 초미세먼지(PM2.5)에 가중치를 더 크게 두어 각 0.4, 0.6

으로 설정하여 하나의 지표로 설정함

- 노후주택비율 지표는 COI 2.0 지표의 주택 공실률(Housing vacancy rate) 지표와 연관된 

것으로 COI 2.0에서는 비어있는 주택이 아이들의 안전감 감소와 범죄율 증가와 관련이 

있다는 연구들(Branas et al. 2018; Laurito et al. 2019; Sharkey 2010)을 인용하면

서 건강한 아동 발달에 위험을 초래하는 요인으로 선정하여 하나의 지표로 구성함

- EQ-5D, 고위험 음주율, 흡연율, 비만유병률 지표는 COI 2.0에는 직접적으로 포함되

지 않은 지표로 건강한 성인들이 아이들에게 미치는 영향(EQ-5D)과 그렇지 않은 고위험 

음주율, 흡연율, 비만 유병률 등의 아이들에게 위해적 요인을 갖는 성인들의 영향을 지

표로 설정

- 일반의료 접근성(병원접근성, 의원 접근성, 약국 접근성, 보건기관 접근성) 및 종합의료 접근성

(응급의료시설 접근성, 종합병원 접근성) 지표는 아이들의 의료 접근성 대한 지표로 일반 병의

원과 보건기관 및 약국 등에 대한 의료 1차 기관을 주 대상으로 하는 일반의료 접근성과 

응급의료시설이 갖추어진 대형병원 등에 대한 종합의료 접근성으로 나누어 두 지표를 

설정하며 이들 지표도 COI 2.0에는 직접적으로 포함되지 않음
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 표 5  한국형 아동성장 기회지수 건강 및 주변 환경영역 지표

지표 세부 지표 정의 공간단위 출처 기준연도

공원 및 
체육시설 
접근성

주제공원
접근성

가장 가까운 주제공원까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

생활권공원
접근성

가장 가까운 생활권공원까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

공공체육시설 
접근성

가장 가까운 공공체육시설까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

생활체육시설 
접근성

가장 가까운 생활체육시설까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

녹지율 도시지역에서 녹지지역이 차지하는 면적의 비율 시군구 e-지방지표 2019년

미세먼지 
농도

PM10 (미세먼지) 농도 대기중 PM10(㎍/㎥) 농도
1000M 

격자
한국 환경공단의 
원자료(측정소 별 
point data)를 

바탕으로 일단위로 
공간 보간기법인 

Krigiing 
method를 

이용하여 값을 구한 
후 연 단위 평균 산출

2019년

PM2.5(초미세먼지) 농도 대기중 PM2.5(㎍/㎥) 농도
1000M 

격자
2019년

오존농도　 대기 중 오존(ppm) 농도
1000M 

격자
2019년

노후주택비율　 주택 중 사용 승인이 30년 이상 경과한 주택의 비율
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

EQ-5D주　
건강관련 삶의 질의 5가지 차원(운동능력, 자기관리, 일상활동, 

통증/불편, 불안/우울)의 기술체계를 종합한 지표
시군구 e-지방지표 2019년

고위험 음주율
최근 1년 동안 음주한 사람 중에서 남자는 한 번의 술자리에서 
7잔 이상(또는 맥주 5캔 정도), 여자는 5잔 이상(또는 맥주 3캔 정도)을 

주 2회 이상 마시는 사람의 비율
시군구 e-지방지표 2019년

흡연율
평생 5갑(100개비) 이상 흡연한 사람으로서 현재 흡연하는 

사람의 비율
시군구 e-지방지표 2019년

비만 유병률 체질량지수(kg/㎡)가 25 이상인 사람의 분률(%) 시군구 e-지방지표 2019년

일반의료 
접근성

병원접근성 가장 가까운 병원까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

의원접근성 가장 가까운 의원까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

약국 접근성 가장 가까운 약국까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

보건기관 
접근성

가장 가까운 보건기관까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

종합의료 
접근성

응급의료시설 
접근성

가장 가까운 응급의료시설까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

종합병원 
접근성

가장 가까운 종합병원까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

데이터 구득 어려움에 따른 미설정 지표

유해 폐기물 처리장 및 산업 
오염 물질

 유해 폐기물 처리장 및 산업 오염 물질 배출시설과의 거리 - - -

주: 건강 관련 삶의 질의 5가지 차원(운동능력, 자기관리, 일상활동, 통증/불편, 불안/우울)의 기술체계를 종합한 지표, 수치가 1에 
가까울수록 삶의 질이 높다고 할 수 있음.

출처: 저자 작성. 
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n 사회·경제적 환경 영역 지표

∙ 사회·경제적 환경 영역 지표는 인구 10만 명당 자살률, 전문과학기술업 종사자 비율

(70-73), 월평균소득, 조이혼율, 재정자주도 등의 5개 지표로 모색함(<표 6> 참조).

- 전문과학기술업 종사자 비율(70-73) 지표와 월평균 소득 및 재정자주도 지표는 COI 2.0 

지표의 고숙련 기술자(High-skill employment), 중위가구 소득(median household income), 

빈곤율(poverty rate), 공공 부조 비율(public assistance rate), 주택소유비율(homeownership)

과 관련된 지표로 COI 2.0에서는 이 다섯 가지 지표를 결합하여 하나의 경제적 자원 

지수(Economic resource index)를 제시함

- 이 지표를 제시하면서 COI 2.0에서는 경제적 자원이 아동의 발달과 교육, 경제 및 건강 

결과에 영향을 미치는 사회적 자원과 밀접하게 관련되어 있다고 밝히고 있음

- KCOI에서는 고숙련 기술자(High-skill employment)로 대표되는 계층과 월평균소득이 

대표하는 계층이 다를 수 있고 이들 계층과 재정자주도와의 뚜렷한 상관성이 있다고 말

할 수 없으므로 각각을 단독 지표로 설정함

- 특히, 고숙련 기술자(High-skill employment)와 월평균소득은 아이들의 건강한 성장에 관

련된 서비스 재화에 대한 선별력과 구매력의 제고와 관련이 있고 재정자주도는 공공 서

비스 재화에 대한 공급력의 제고와 관련되므로 개별적인 지표로 설정함이 타당함

- 조이혼률은 COI 2.0에서의 1인가구(Single-headed households, 편부모 가족 가구 비율)지

표와 관련된 지표로 COI 2.0에서는 높은 1인가구의 비율을 부모 역할의 감소라는 점으

로 설명하면서 지표 선택을 설명하고 있음

- 인구 10만 명당 자살률은 자살의 원인이 단순히 개인만의 문제가 아닌 다양한 사회·경

제적 요인이 영향을 미친다는 많은 연구들(Neumayer 2003; Ying 2009)의 의견을 

반영한 지표임

 표 6  한국형 아동성장 기회지수 사회·경제적 환경 영역 지표

지표 정의 공간단위 출처 기준연도

인구 10만 명당 
자살률

　인구 10만 명당 자살(고의적 자해)로 인해 사망한 사람의 수 시군구
e-지방
지표

2019년

조이혼율
1년간 신고한 총 이혼건수를 당해 연도의 연앙인구로 나눈 수치를 

1천 분율로 나타낸 것
시군구

e-지방
지표

2019년

전문과학기술
업 종사자 

비율(70-73)

한국산업 표준분류 체계 기준 70. 연구개발업71. 전문서비스업72. 
건축기술, 엔지니어링 및 기타 과학기술 서비스업73. 기타 전문, 과학 

및 기술 서비스업에 종사하는 근로자 비율
시군구

통계청,
「전국사업
체조사」

2019년

월평균소득
개인들의 금융거래 기반으로 KCB(Korea Credit Bureau)에서 자체 

추정한 월평균 소득
100M격
자단위

KCB
빅데이터

2019년

재정자주도
전체 세입에서 자치단체가 자율로 편성, 

집행할 수 있는 재원의 비율
시군구 통계청 2019년

데이터 구득 어려움에 따른 미설정 지표

빈곤율 중위소득의 50% 이하에 해당하는 가구의 비율 - - -

출처: 저자 작성. 
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n 안전 영역 지표

∙ 안전 영역 지표는 범죄 안전등급, 화재 안전등급, 교통 안전등급, 생활안전 안전등급, 지진

옥외대피소 접근성, 경찰서 접근성, 소방서 접근성 등의 7개 지표로 모색함(<표 7> 참조)

∙ 안전 영역 지표는 COI 2.0 내에서는 직접적으로는 반영하지 않은 지표로 안전 부문으로

는 간접적으로 관련 있는 주택 공실률(Housing vacancy rate)만을 반영하고 있음. 범죄율과 

같은 자료는 아동의 안전에 중요한 영향을 미치지만 COI 2.0에 범죄율과 같은 지표를 

설정하지 않은 이유를 전국적으로(미국 전역) 동일한 조건에 의한 데이터 구득이 불가능하

기 때문이라고 말하고 있음(Acevedo-Garcia et al. 2020) 

∙ 국내에서는 안전 부문과 관련된 행정안전부 지역안전지수 자료와 2019 국토지표 자료에

서 지진 옥외대피소 접근성, 경찰서 접근성, 소방서 접근성 자료 등의 아동의 안전과 관련

된 자료를 구득할 수 있기 때문에 KCOI에서는 이들을 지표로 설정함

- 행정안전부에서 발표하는 지역안전지수는 안전에 관한 각종 통계를 활용하여 자치단체

별 안전수준을 계량화한 등급(1~5등급)7)을 말하는 것으로 교통사고, 화재, 범죄, 생활안

전, 자살, 감염병 등의 6개 분야에 대하여 2015년부터 매년 공개하고 있는 지수임

- KCOI에서는 6개 분야 지역안전지수 중 아동 안전과의 관련성과 다른 지표와의 중복성

을 고려하여 화재, 범죄, 교통사고, 생활안전, 총 4개 부문의 최근 5년간(2015~2019년) 평균 

안전등급을 이용하여 지표를 구성함

 표 7  한국형 아동성장 기회지수 안전 영역 지표

7) 행정안전부. 지역안전지수. https://www.mois.go.kr/frt/sub/a06/b10/safetyIndex/screen.do (2021년 12월 20일 검색). 

지표 정의 공간단위 출처 기준연도

범죄 안전등급 5개년 평균 지역안전등급 시군구
행정안전부 전국 
지역안전지수

2015년
-2019년

화재 안전등급 5개년 평균 지역안전등급 시군구
행정안전부 전국 
지역안전지수

2015년
-2019년

생활안전 
안전등급

5개년 평균 지역안전등급 시군구
행정안전부 전국 
지역안전지수

2015년
-2019년

교통 안전등급 5개년 평균 지역안전등급 시군구
행정안전부 전국 
지역안전지수

2015년
-2019년

지진옥외대피소 
접근성

가장 가까운 지진옥외대피소까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

경찰서 접근성 가장 가까운 경찰서까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

소방서 접근성 가장 가까운 소방서까지 도로 이동거리
500M 
격자

2019년
국토지표

2019년

출처: 저자 작성. 
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3) 지표 및 KCOI 산출 방법 모색

∙ 각 지표마다 측정 단위가 모두 다르기 때문에 COI 2.0과 같은 방법으로 모든 지표는 표준

화(식 1)를 통해 최종 산출함


여기서 표준화값지표값  지표값의평균 지표값의표준편차

식 1 

∙ 이상치 조정

- COI2.0 과 같은 방법으로 (식 2)와 같은 함수를 이용하여 표준화 값(Z-score) 기준 5 이상

의 값은 모두 5로 –5 이하의 값은 모두 –5 값으로 이상치값을 조정함(<그림 2> 참조)

    


 ≥ ≺ ≺ ≤ 식 2 

  

 그림 3   이상치 조정 함수 

∙ 영역 등급 산출

- 영역별 모든 지표값의 합(식3)을 바탕으로 산출되며 지표값의 합(KCOIi)의 크기에 따라 

10등급(1-2등급: 매우 높음, 3-4등급: 높음, 5-6등급: 보통, 7-8등급: 낮음, 9-10등급: 매우 낮음)으

로 분류함

출처: 저자 작성. 
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  영역  지표지표가중치  지표값  영역의지표수

수식 3 

∙ KCOI 지수 산출

- KCOI은 각 영역별 지표값의 총합에 해석의 용이성을 위해 상수 100을 더하여 산출함(식4)

- KCOI 지표의 총 합은 최대 145점(지표의 개수 29 × 이상치 기준 최대값 5 = 145), 최소 –145

점(지표의 개수 29 × 이상치 기준 최소값 -5 = -145)의 범위로 산출될 수 있음

- 지표의 값이 표준화된 값이므로 모든 지표의 원 데이터값이 평균과 같다면 모든 지표값

의 합은 0이 되며 지표값의 합에 상수 100을 더함으로써 KCOI는 100을 기준으로 평균 

이하와 이상의 의미로 해석이 가능하고 KCOI는 이론적으로 최대 245점 최소 –45점의 

값이 산출됨

     
   

   
여기서 영역 지표지표가중치  지표값영역수   영역의지표수

수식 4 

∙ 최종등급 산출

- KCOI 지수값을 크기순으로 10등급으로 분류함(1-2등급: 매우 높음, 3-4등급: 높음, 5-6등

급: 보통, 7-8등급: 낮음, 9-10등급: 매우 낮음)

4) 모색된 KCOI의 적용

∙ 모색된 KCOI를 지역에 실제 적용하기 위해서는 다음의 두 가지 조건이 충족되어야 할 

것임

- 첫째, 데이터 구득 한계로 지표를 구성하지 못한 부문에서의 대체 지표가 마련되어야 

할 것임

- 둘째, 한국적 상황에 맞는 지표 및 영역에 대한 적절한 가중치가 마련되어야 할 것임

∙ 이 페이퍼에서 마련하지 못한 위의 두 가지 조건이 해결된다면 KCOI를 실제 지역에 적용

해 현실과 부합될 수 있는 해당 지역의 아동기회를 파악할 수 있을 것임 
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04 한국형 아동성장 기회지수  

     정책적 활용과 향후 과제

 

1) KCOI의 정책적 활용 방안

∙ 건강하고 올바른 아동 성장의 중요성은 아무리 강조해도 지나치지 않음 

∙ 많은 연구는 이웃 환경이 아동의 건강과 올바른 성장에 중요한 영향을 미친다고 지속적으로 

말하고 있음

∙ 국내에서는 그동안 아동 성장의 이웃 조건에 대한 체계적인 정보 및 모니터링 방법이 부재

하여 각 지역이 제공하는 이웃 조건의 격차를 확인하고 이를 개선하는 방안 마련에 대한 

노력을 기울일 수 없었음

∙ 모색된 한국형 아동성장 기회지수(Korea Child Opportunity Index: KCOI)는 국내 최초로 

아동의 올바른 성장기회에 대한 국내 각 지역의 기회 제공력에 대해 평가 결과를 제공하는 

지수임

∙ KCOI는 지역이 제공하는 이웃 환경에 대한 네 가지 측면(교육, 건강 및 주변 환경, 사회·경제적 

환경, 안전)의 다각적이고 종합적인 정보를 제공하여 아이들의 건강하고 올바른 성장에 필

요한 지역 조건 개선을 위한 구체적인 정책 마련의 역할을 할 수 있을 것으로 기대함

2) KCOI의 한계 및 향후과제

∙ 모색된 KCOI는 COI 2.0과 비교하여 안전 영역을 추가하여 지역의 기회를 더욱 구체적으

로 확인할 수 있다는 점이 큰 장점이라 할 수 있으나 국내 데이터 구득의 한계로 인해 각 

영역에 대한 지표 구성에서 COI 2.0에 비해 좀 더 명확하고 구체적인 이웃 조건을 반영하

지 못할 수 있다는 약점을 지니고 있음

- 특히, 교육 영역에서 COI 2.0에서 구성하고 있는 초등 교육 부문의 3학년 학생들의 읽

기 및 수학 능력과 같은 아동의 조기 학업 성취에 영향을 미치는 구체적인 이웃 기반 교육 
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기회에 대한 지표구성을 KCOI에서는 마련하지 못해 지수 설명력이 약화될 수 있음

- COI 2.0에서는 이들 지표가 초등학교 경험뿐만 아니라 아동이 가족 환경과 지역 기관

(예: 도서관, 방과 후 프로그램)을 통해 경험하는 광범위한 조기 교육 기회를 반영한다고 말하

고 있을 뿐만 아니라, 이들 지표의 가중치도 0.12로 교육영역 내에서 두 번째로 높게 

부여되고 있음. 지표의 중요성이 매우 높지만, 이 지표와 상응하는 지표를 모색하지 못

한 점은 모색된 KCOI의 큰 약점이라 할 수 있음

- 또한, 고등학교 3학년 학생들의 학업 능력 및 고등학교 졸업률, 대학등록과 같은 중등 

및 고등 교육 부문과 관련된 지표도 마련하지 못한 점도 지수 설명력의 약화를 가져올 

수 있음

- COI 2.0에서는 고등학교 미수료자의 높은 이웃 수준은 아동에게 위험 요소이며 인근의 

고등학교 미수료율은 아동의 교육 성취도 및 기타 발달 결과에 영향을 미친다고 말하고 

있으며 높은 교육수준을 갖는 이웃은 아동 발달에 긍정적인 작용을 한다고 말하고 있음

- 국내에서는 구체적인 아동의 학업 성취도와 같은 데이터는 존재하지 않으며 고등학교 

3학년 학생의 학업 능력 및 고등학교 졸업률, 대학등록 등과 같은 데이터를 시군구 단위 

이하 수준으로 구득하기 어려우므로 이들 지표에 대해서는 데이터 구득 노력이 아닌 이

를 대체할 수 있는 지표를 마련하는 것이 향후 과제일 것임

- 건강 및 주변환경 영역에서는 COI 2.0에서 구성하고 있는 부정적인 출생 결과의 위험에 

직접적으로 영향을 미칠 수 있는 유해 폐기물 처리장 및 산업 오염 물질 지표를, 사회·경

제적 환경 영역에서는 아동의 교육 및 경제, 건강 결과에 영향을 미치는 빈곤율 지표를 

모색된 KCOI에서는 구성하지 못한 점도 지수의 설명력 약화를 가져올 수 있어 향후 

관련 데이터 구득 가능성을 고려하여 추가적인 지표 구성을 모색해야 할 것임

∙ 모색된 KCOI가 COI 2.0보다 가장 취약한 부문은 각 영역과 지표에 대한 가중치 미설정

에 있음

- 구체적인 가중치를 제시하지 못했기 때문에 실질적으로 지표 간의 중요도를 반영하지 

못하여 KCOI 설명력의 약화 또는 오류를 가져올 수 있음

- 특히, 교육 영역 지표 구축 시 전술한 바와 같이 과도한 접근성 지표 설정은 대도시 인구

밀도가 매우 높은 국내 특성상 대도시에 편향된 지표 점수가 부여되므로 최소한의 지표

설정이 요구되며, 지표설정 시에는 적절한 가중치 부여를 통해 지표 중요도를 낮춤으로

써 편향될 수 있는 지표 설명력을 보정해 주어야 할 것임

- 이러한 보정은 상대적으로 지방 중소도시에 대한 접근성 지표 설명력의 약화를 방지하

는 의미 또한 가짐

- 반면, COI 1.0에서 적용한 동일 가중치 설정 방식은 다양한 변수의 중요성에 대한 불일

치의 근본적인 문제를 최소화할 수 있는 장점을 갖기 때문에(Hagerty and Land 2007) 

지표에 대한 가중치 설정에 있어 일치된 가중치 설정에 대한 어려움을 극복할 수 있는 
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장점을 가지고 있음

- 모색된 KCOI에서는 이와 같은 점을 고려하여 세부지표를 갖는 공원 및 체육시설 접근

성 지표, 일반 의료시설 접근성 지표, 종합 의료시설 접근성 지표 구축 시 세부지표에 

동일가중치를 적용한 바 있음

- 가중치 설정은 KCOI 설명력에 직접적인 영향을 미치므로 최대한 신중한 접근이 필요

한 절차임

∙ 위와 같이 도출된 KCOI의 약점을 향후 추가 지표 설정, 대체 지표 개발, 문헌조사와 설문

조사를 이용한 가중치 설정 방안 마련 등으로 보완할 수 있을 것임. 이를 통해 KCOI 1.0버

전을 구축하여 실제 지역에 적용한다면 KCOI의 활용력을 극대화할 수 있을 것임
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