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요약 : 최근 노인 인구가 증가함에 따라, 이들의 삶의 질에 대한 사회적 관심도가 높아지고 있으며, 노인들의 건강하고 활기찬

노후를 고려하는 활동적 노후 및 고령친화도시의 개념이 주목받고 있다. 이러한 상황에서 많은 지자체는 노인들이 지역 사회에서

여생을 의미 있게 보낼 수 있도록 다양한 노인여가복지 서비스를 제공하기 위해 노력하고 있다. 그러나 실질적인 노인 수요에

부합하는 서비스 공급이 이루어지지 못하고 있으며, 지역별로 노인여가복지 서비스의 공간적 격차가 발생하고 있는 실정이다.

이는 노인여가복지 입지와 관련하여 체계적인 법적 기준이 부재하기 때문이다. 이에 본 연구는 서울시의 노인여가복지 시설에

대한 수요와 공급의 공간적 불일치성을 탐색하고, 공간 효율성과 형평성을 고려한 노인복지센터의 최적 입지 대안을 제시하고

있다. 연구 결과, 여러 입지 시나리오에 따라 서울시 노인복지센터의 공간적 접근성을 향상시킬 수 있는 다양한 최적 입지 대안들을

제시할 수 있었으며, 향후 노인복지 서비스 공급과 관련한 계획 및 정책에 있어 중요한 기초 자료로 활용될 수 있을 것으로 기대된다.

주요어 : 노인여가복지 시설, 소규모 노인복지센터, 공간적 효율성, 공간적 형평성, 공간 최적화, 다목적 최적화 모델, 공간적

불일치성

Abstract : As elderly population is increasing, the quality of their life and ‘active aging’ or ‘age-friendly cities’
for healthy and active retirement for the elderly have been paid more attention. In this situation, many local
governments attempt to provide various senior leisure welfare services to enjoy the rest of life in a local 
community. However, those services are not supplied properly in terms of the actual demand of elderly 
population, and there exists a spatial disparity of the provision of senior leisure welfare services. This is because
there is no legal guideline on the spatial location of senior leisure welfare facilities. In this regard, this study 
explores a spatial mismatch between the demand and supply for senior leisure welfare facilities in Seoul, and
suggests optimal locations for the senior welfare center by considering spatial efficiency and spatial equity. As
a result, we presented various optimal solutions based on several location scenarios to enhance the spatial 
accessibility of the senior welfare center in Seoul. Also, our results can be utilized as useful materials for planning
or policy-making for the future provision of elderly welfare services.
Key Words : Senior leisure welfare facility, Senior welfare center, Spatial efficiency, Spatial equity, Spatial 

optimization, Multi-objective optimization model, Spatial mismatch
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I. 연구 배경 및 목적

한국은 저출산･고령화 현상이 심화됨에 따라, 고령인구

의 비중이 지속적으로 증가하고 있다. 통계청 “고령인구 

비율” 자료에 따르면 2023년 6월 기준으로 한국은 ‘고령사

회’1)로 분류되며, 65세 이상 고령인구가 949만여 명으로 

전체 인구 5139만여 명의 18.5%를 차지하고 있다. 한국은 

2025년에는 고령인구가 전체 인구의 5분의 1에 해당하는 

1,051만명을 차지하며 ‘초고령 사회’가 될 것으로 전망된

다. 이미 2023년 기준으로 부산, 강원, 충북, 충남, 전북, 전

남, 경북은 초고령사회에 진입한 상황이다.

고령인구의 증가와 함께 노인의 무위고(無爲苦) 문제가 

대두되고 있다. 대표적인 노인의 불행의 원인으로는 노인

의 사중고(四重苦)가 꼽히는데, 사중고란 현대화 과정에

서 노인에게 나타나는 특징적인 현상으로서 빈고(貧苦), 

병고(病苦), 고독고(苦毒苦), 무위고(無爲苦)를 말한다

(이윤경 등, 2012). 이 중 무위고는 하는 일 없이 지내는 무

료함에서 비롯하는 고통으로, 퇴직 후 일자리 부재에 따라 

겪게 되는 노년층의 어려움이다. 한국의 사회 정책은 상대

적으로 노년층의 질병과 빈곤에 대해 보다 큰 관심을 두고 

있으며, 무위와 고독에 대해서는 아직까지 활발한 논의가 

이루어지지 않고 있다(황남희, 2014). 

선진국에서는 고령친화도시(age-frendly city)의 개념

이 사회적으로 주목받으면서, ‘활동적 노후(active aging)’

와 ‘지역사회에서의 노후(aging in community)’가 점차 중

요해지고 있다. 이러한 개념은 노인들이 자립적인 생활 및 

사회 참여 활동을 유지하는 것을 중요시 여기며, 특히 지역

사회가 그러한 환경을 제공할 수 있도록 노력할 것을 강조

한다. 한국의 고령층 역시, 노후를 현재 살고 있는 지역에

서 보내고 싶어하는 것으로 조사되었다(양재섭･성수연, 

2022). 노인이 생활해 온 지역사회 내에서 노인들이 적극

적으로 참여할 수 있는 사회적 서비스의 접근성을 높일 수 

있다면, 보다 활동적이며 지속가능한 노후 생활의 가치를 

지역사회에서 실현할 수 있을 것이다.

지역 사회에 노인복지 시설을 설치해 운영하는 것은 노

인들의 활발한 사회 참여를 유도하는 효과적인 방법 중 하

나이다. 특히 노인은 비교적 이동성에 제한이 있기 때문

에, 노인들을 위한 시설의 입지 시에는 접근성을 매우 중요

하게 고려해야 한다. 예컨대 노인들의 활발한 여가 활동을 

위해서는 노인복지관이 노년층 수요자들로부터 멀지 않

은 곳에 입지하는 것이 필요하다. 현재 서울에는 노인종합

복지관이 37곳, 소규모 노인복지센터가 52곳으로 총 89곳

의 노인복지관이 설치되어 있다. 그러나 현재의 노인복지

관 입지 분포 및 서비스 제공의 공간적 특성이 주요 이용 

대상자인 고령층의 실제 거주 분포와 수요를 제대로 고려

한 공간 서비스인지는 불분명하다. 복지관 설치 이전에 타

당성 조사와 같은 예비 조사 과정은 거치고 있으나, 노인

복지관의 입지와 관련한 구체적인 법적 가이드라인은 존

재하지 않기 때문이다. 특히 최근에는 노인복지 예산이 매

해 큰 폭으로 증가하는 추세이기 때문에, 보다 합리적이며 

체계적인 공간 의사결정이 필요한 시점이라 할 수 있다.

이러한 공간적 의사결정 시에는 공간 최적화(spatial 

optimization) 기법이 합리적이고 과학적인 대안을 제시

해 줄 수 있는 매우 유용한 방법이 될 수 있다. 공간 최적화

는 제한된 설치 면적, 유한한 자원 및 주변 환경과의 공간 

관계를 고려하면서, 다양한 시설물에 대해 최적화된 공간 

배치를 제시할 수 있다. 특히 수리적 모델(mathematical 

programming)을 활용하여 시설물의 관리 목표를 최대화

하거나 최소화함으로써 공공 시설물과 비즈니스의 입지, 

도시계획 등에 있어 과학적이고 체계적인 공간 의사결정

을 도울 수 있다(이건학, 2012; 이건학･김감영, 2013).

본 연구는 고령층의 활동적인 여가활동 및 지역 사회 참

여를 유도하는데 크게 기여할 수 있는 노인복지 시설의 입

지에 관한 공간적 진단과 개선에 초점을 맞추고 있다. 이

를 위해 먼저 노인복지 시설의 수요와 공급의 공간적 불일

치성(spatial mismatch)을 탐색할 것이며, 공급 부족 지역

에 대한 공간적 대안을 다목적 공간 최적화(multi-objective 

spatial optimization) 기법을 통해 제시할 것이다. 다목적 

공간 최적화 모델은 공간적 효율성(spatial efficiency)과 

공간적 형평성(spatial equity)과 같은 다소 상충하는 가치

를 다양하게 고려할 수 있는 유용한 접근법이다. 본 연구

에서는 공간적 효율성, 공간적 형평성, 절충적 접근 등 다

양한 시나리오에 기반한 노인복지관의 최적 입지 대안을 

제안하고자 한다. 특히 노인여가복지 체계에서 노인종합

복지관과 경로당 사이의 규모로 기능하고 있는 소규모 노

인복지센터를 대상으로 서울시의 노인여가복지 시스템

의 현 주소와 대안을 논의할 것이다.

II. 이론적 연구

1. 노인여가복지 전달체계

노인복지란 사회복지의 한 분야로서, 노인의 기본적 욕
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구를 충족하고 노인문제를 예방 및 해결하며 성공적 노화

를 촉진하기 위한 공공과 민간 부문의 조직적 활동이라 정

의내릴 수 있다(권중돈, 2016). 노인복지 전달체계란 노인

복지 급여 및 서비스가 전달되는 데 관련되는 조직적인 체

계로서, 중앙정부와 지방정부, 노인복지기관 및 시설을 포

함하는 모든 공공 및 민간조직의 서비스 전달을 위한 망이

다(Friedlander and Apte, 1980). 노인복지법에 따르면, 노

인이 이용할 수 있는 노인복지 시설에는 크게 7가지가 있

다. 노인복지 시설의 종류로는 아래 표 1과 같이 노인주거

복지시설, 노인의료복지시설, 노인여가복지시설, 재가노

인복지시설, 노인보호전문기관, 노인일자리지원기관, 학

대피해노인 전용쉼터가 있다.

노인복지 체계 중 노인여가복지 전달체계는 노인들이 

여가를 즐기고 친목도모･취미생활 등을 할 수 있는 여가

복지 서비스가 생성되고 전달되는 체계를 말한다. 노인여

가복지 시설은 노인들이 여가를 즐기고 친목도모･취미생

활 등을 할 수 있는 시설을 말하며, 표 2와 같이 노인복지

관, 경로당, 노인교실이 이에 해당된다. 노인여가복지 시

설을 설치 및 운영하기 위해서는 법적으로 정해진 시설 기

준 및 직원 배치 기준을 만족해야 한다. 노인복지법 시행

규칙에 명시된 기준은 노인복지관의 경우 연면적 500m2 

이상, 경로당의 경우 이용정원 20명 이상(도서, 읍면 지역

은 10명 이상)을 수용할 수 있는 면적, 노인교실의 경우 이

용정원 50명 이상을 수용할 수 있는 면적이다. 또한 노인

복지관은 최소 7명 이상, 노인교실은 2명 이상의 직원을 

배치해야 하며, 경로당은 직원의 배치 의무가 없다. 노인

복지 시설은 이용자의 수요도, 전문 인력과의 거리, 자원

봉사자의 이동 거리 등을 중시하는 도시 지향적 시설과, 시

설환경의 수준 및 쾌적한 주변 환경을 중시하는 전원 지향

적 시설로 크게 구분할 수 있다. 이때 노인복지관은 전자

에 속하므로 접근성을 추구하는 시설 입지 특성을 가진다

고 할 수 있다. 한편 해당 지역(시군구 단위)에 노인복지관

이 있으나 접근성이 좋지 않은 지역의 노인을 위하여 노인

복지관 분관을 설치할 수 있다. 분관의 규모는 본관과 달

리 연면적 500m2 이상이라는 규정 적용을 받지 않는다. 이

외에도 접근성이 좋지 않은 농촌 지역의 경우 거동불편 노

인을 직접 찾아가서 서비스를 제공하는 찾아가는 이동복

지관을 운영할 수도 있다(권중돈, 2016). 이동복지관의 경

우 사회복지 접근이 어려운 지역을 대상으로 재가 복지지

원과 재가 사례관리, 일반상담 및 사회복지정보 제공, 교

육 및 사회참여, 지역사회 서비스 연계를 제공하고 있다

(경산시 노인종합복지관, 2023).

본 연구에서 다루고자 하는 ‘소규모 노인복지센터’는 자

치구 단위의 지역밀착형 노인여가복지 시설로서, 노인종

표 1. 노인복지 시설의 유형

노인복지시설 정의 서비스 시설

노인주거복지시설

생계급여 또는 의료급여 수급자이거나 부양을 받지 못하는 등의 

65세, 또는 입소비용을 전액 부담하고 단독취사 등 독립생활이 

가능한 60세 이상의 노인이 가정과 같은 주거공간에서 일상생활에 

필요한 편의를 제공받을 수 있는 시설

양로시설, 노인공동생활가정, 

노인복지주택

노인의료복지시설

노인성질환 등 심신의 상당한 장애로 요양이 필요한 65세 이상의 

노인이 입소하여, 급식･요양 및 일상생활에 필요한 편의를 제공받는 

시설

노인요양시설, 노인요양공동생활가정

노인여가복지시설 노인들이 여가를 즐기고 친목도모･취미생활 등을 할 수 있는 시설 노인복지관, 경로당, 노인교실

재가노인복지시설
정신적･신체적인 이유로 독립적인 일상생활을 수행하기 곤란한 

노인 및 노인 부양가정에 필요한 각종 서비스를 제공하는 시설

방문요양서비스, 주･야간보호서비스, 

단기보호서비스, 방문 목욕서비스, 

재가노인지원서비스, 방문간호서비스, 

복지용구지원서비스

노인보호전문기관 노인학대를 예방하기 위하여 설치하는 기관
중앙노인보호전문기관, 

지역노인보호전문기관

노인일자리지원기관
지역사회 등에서 노인일자리의 개발･지원, 창업･육성 및 노인에 

의한 재화의 생산･판매 등을 직접 담당하는 기관
노인일자리지원기관

학대피해노인 전용쉼터
노인학대로 피해를 입은 노인을 일정기간 보호하고 심신 치유 

프로그램을 제공하는 시설
학대피해노인 전용쉼터 
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합복지관과 경로당의 중간 규모에 해당하는 여가시설이

다. 서울시는 노인복지관을 규모(시설 연면적 등)에 따라 

노인종합복지관과 소규모 노인복지센터로 구분하고 있

다. 타 지역에서 설치되는 노인복지관은 주로 서울의 노인

종합복지관 정도의 큰 규모인데 반해, 서울은 노인복지관

을 규모가 큰 노인종합복지관과 규모가 작은 소규모 노인

복지센터로 구분하여 각각 설치하고 있다. 서울시 보도자

료에 의하면2) ‘지역밀착형 소규모 노인복지센터’는 부족

한 노인여가 시설을 보완하고, 기존의 노인종합복지관에 

대한 접근성을 개선해 지역 노인들에게 보다 가까운 곳에

서 다양한 복지서비스를 제공한다. 서울시는 2007년부터 

소규모 노인복지센터를 지속적으로 설치하고 있다. 소규

모 노인복지센터의 설치는 토지를 매입하여 신규 건립하

거나, 기존에 노인복지관이 아니었던 건물을 리모델링 및 

증축하는 방식으로 이루어진다. 서울시는 노인여가복지 

시설 설치를 장려하기 위해 노인종합복지관 건립 시 부지

매입비로 10억원을, 소규모 노인복지센터 건립 시 건립비

로 10억원을 지원하고 있다.3) 특히 소규모노인복지센터

의 경우, 서울시에서 2007년부터 신축･증축･리모델링시 

최대 개소당 10억원까지 시비로 지원하고 있으며, 매분기

마다 운영보조금도 교부하고 있다. 2007년부터 25개 자치

구마다 1개소 이상씩 운영할 수 있도록 소규모 노인복지

센터를 차례차례 건립하고 있으며 이에 2008년에 1개소에 

불과했던 서울의 소규모 노인복지센터는 2016년에는 44

개소, 2023년에는 52개소가 운영되고 있다. 소규모 노인

복지센터는 노인을 대상으로 하는 여가(노인복지센터)와 

돌봄기능(데이케어센터)을 합침으로써 여가와 요양이 복

합한 새로운 지역밀착형 복지 모델로서 설치, 운영되고 있

다(임영희･주창범, 2021). 이는 기존에 주로 공급되었던 

노인종합복지관과는 규모 및 운영 방식에서 큰 차이가 있

다. 먼저 소규모 노인복지센터는 노인종합복지관에 비해 

규모가 약 절반 정도로 작다. 또한 시에서 운영하는 노인

종합복지관과는 달리 소규모 노인복지센터는 각 자치구

의 재량으로 운영되는 구립 시설이기 때문에, 각 자치구별

로 지원 규모가 상이하다(정은하 등, 2018). 그럼에도 불구

하고 노인종합복지관과 소규모 노인복지센터에 대해 서

울시 차원의 운영 지침은 물론 시설 유형의 분류 기준과 입

지 기준조차도 공식적으로 마련되어 있지 않은 상태이다. 

｢노인복지법｣에서는 노인복지관을 설치하기 위하여 갖

추어야 할 시설 및 인력 규모에 대해서는 명시하고 있으나, 

노인복지관을 구체적으로 어떤 입지로 설치해야 하는지

에 대해서는 규명하고 있지 않다. 이는 설치 및 운영과 관

련한 규정을 제정함으로써 입지 조건(저소득층 밀집 지역 

등)을 명문화한 사회복지관과 대비되는 모습이다.

2. 노인복지 시설에 관한 연구 동향

한국의 노인복지관에 대한 학술적 연구는 1990년대 후

반부터 이루어지고 있으며, 주로 노인복지관의 기능 정립 

방안에 대한 연구, 노인복지관에 대한 이용 패턴 및 이용 

만족도 연구, 노인복지관의 건축 형태 등에 대해 이루어지

고 있었다. 원영희･모선희(1998)의 연구는 노인복지관을 

다룬 초기 연구로서, 노인복지관 관련 법적 근거 마련 및 

행정적 지원, 양적 확대 등이 필요하다는 발전 방향을 제시

하였다. 권영길(2006)은 노인복지관 프로그램의 만족도

를 결정하는 요인들을 제시하였고, 소준영(2006)은 서울 

노인복지관의 공간 및 면적 특성을 파악하여 구체적으로 

제시하였다. 신혜종(2008)은 소도시를 대상으로 노인복

표 2. 노인여가복지 시설별 역할 및 특징 

시설명 역할 
전국 시설 수

(2022년)
특징

노인

복지관

노인의 교양･취미생활 및 사회참여활동 등에 대한 각종 정보와 

서비스를 제공하고, 건강증진 및 질병예방과 소득보장･재가복지, 

노인의 복지증진에 필요한 서비스를 제공(노인복지법 제36조 1항)

357개소

경로당 및 노인교실에 비해 다양하고 

체계적인 프로그램으로 비교적 다양한 

이용자 수용(송준민･정재용, 2013).

경로당

지역노인들이 자율적으로 친목도모･취미활동･공동작업장 운영 

및 각종 정보교환과 기타 여가활동을 할 수 있는 장소를 제공 

(노인복지법 제36조 2항)

67,211개소
노인여가복지시설 중 가장 흔히 접할 

수 있는 시설

노인교실

노인들에 대하여 사회활동 참여욕구를 충족시키기 위하여 건전한 

취미생활･노인건강유지･소득보장 및 기타 일상생활과 관련한 

학습프로그램을 제공(노인복지법 제36조 3항)

1,255개소

노인복지관 부속 시설로서 설치되거나, 

성당 및 교회 등 종교시설에 설치됨, 

일주일에 1회 교육 프로그램 운영
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지관의 이용에 영향을 미치는 요인들을 분석하였다. 정순

둘 등(2011)은 보건복지부의 노인복지사업 관련 지침서들

을 대상으로 하여, 노인복지관의 운영과 프로그램의 흐름 

및 특성을 분석하였다. 김금환･김윤재(2013)는 지역별 노

인복지관 운영의 효율성 및 비효율성을 분석하였다. 송준

민･정재용(2013)은 서울의 노인복지관을 대상으로 노인 

인구밀도, 대중교통, 시가화 건조지역, 지형의 관점에서 

입지 특성을 분석하였다.

노인복지 시설의 입지 및 접근성에 대해서도 국내･외에

서 활발히 연구되었는데, 시설의 주 이용층인 노인들은 이

동성에 있어 제약이 존재하므로 노인복지 시설은 물리적 

접근성이 요구되기 때문이다. 특히 서비스 시설까지 직접 

이동함으로써 서비스를 제공받는 경우, 공간적 접근성은 

더욱 중요하게 고려되어야 한다(이건학, 2010). 원보람

(2006)은 서울의 자치구별로 노인 인구의 구성을 평가하

고 유형을 구분하여 재가노인시설의 이용 특성에 따른 이

용권에 대해 분석하였다. 손정렬･오수경(2007)는 서울시

의 행정동별로 노인주간보호 시설에 대한 접근성 지수를 

분석하여 공간적 효율성과 형평성을 향상시킬 수 있는 입

지 후보지를 평가하였다. 손승호･한문희(2010)은 노인주

거복지 시설의 입지 유형을 도시지역과 농촌지역으로 나

누어 다차원척도법을 활용해 시도별 입지 현황을 분석하

였다. 안재성 등(2014)은 구미시의 노인복지 시설을 대상

으로 인구, 그리고 인구 대비 공급자 비율의 증감에 따라 

접근성이 어떻게 변화하는지 2SFCA(2-Step Floating Catchment 

Area) 기법을 활용하여 분석하였다. 김동균(2016)은 서울

시의 보건시설, 종합사회복지관, 육아종합지원센터, 청소

년시설, 노인시설을 대상으로 서비스가 제공되는 지역과 

제공되지 않는 지역을 파악한 뒤, 미수혜지역에 시설의 신

규 설치를 제안하였다. 노인복지 시설에 대한 공간 접근성

을 보다 미시적 관점에서 분석한 연구들도 수행되었는데, 

먼저 이영아･진영환(2001)은 노인복지 시설에 대한 도보

가능 접근성의 기준을 제시하고 있다. 이 연구에서 노인복

지회관은 1km, 경로당은 250m의 도보 접근성이 필요한 

시설로 간주하고 있다. 한편 마세인･김흥순(2011)의 연구

에서는 노인의 보행가능 거리에 따라 노인복지 시설을 1

차 권역(300m), 2차 권역(500m), 3차 권역(1km)으로 구분

하고 있었다. 1차 권역에는 노인이 생활하는 데 필요한 실

질적인 서비스를 제공하는 시설로서 가장 높은 접근성이 

요구되는 시설(예, 경로당, 노인교실)이 입지하고, 2차 권

역에는 교통이 편리하면서도 기피시설로 간주되어 지가

가 낮은 지역에 주로 위치하는 시설(예, 노인주거복지 시

설)이, 3차 권역에는 종합적인 서비스를 지향하는 노인복

지관(본관) 등이 입지할 수 있음을 정의하고 있다. 이와 동

일하게 홍지수･문지석(2023) 또한 1차 권역은 최소 보행 

거리인 300m(경로당, 노인교실)로, 2차 권역은 평균 보행 

거리인 500m(주거복지시설, 의료복지시설)로, 3차 권역은 

최대 보행거리인 1km(노인복지관 본관)로 설정하였다..

한편 일부 연구들은 노인복지 서비스의 공급 측면보다 

노인 인구의 거주 분포에 초점을 맞춤으로써 수요 측면을 

강조하거나 공급과 수요의 공간적 불일치성을 탐색하고 

있다. 조성아･이건학(2017)은 서울시를 대상으로 노인 인

구 거주지와 노인 수요시설이 공간적으로 불일치함을 이

변량 공간적 자기상관 지표와 같은 다양한 공간통계를 활

용하여 분석하였다. 윤민석･문진영(2018)은 노인복지관 

등 사회복지 시설의 수요 인구를 추정하는 데 있어 생활인

구라는 보다 실제적인 인구 분포를 가정하고 있다. 생활인

구는 이동통신 데이터에 기반하여 서울시가 개발한 인구 

데이터로서, 특정 시간대에 특정 지역에 머물고 있는 현재

인구의 분포를 상세하게 보여준다. 정은하 등(2018)은 노

인복지관을 대상으로, 수요 수준이 높음에도 불구하고 공

급이 적게 이루어지는 자치구를 선정한 후, 재정수요 충족

도 및 수요와 공급의 편차에 기초하여 시설 확충의 우선순

위를 도출하였다. 김욱진･김태연(2022)은 수급권자, 빈곤 

독거노인, 장애인 이용자 등 다양한 수요층의 서비스 접근

성에 주목하여 서울시 사회복지관 우선 건립 후보지를 제

시하고 있다.

해외에서도 노인을 대상으로 하는 여러 시설의 입지와 

관련한 연구가 다수 수행되어 왔다. Love and Lindquist 

(1995)는 미국 일리노이 주에서 노인들의 병원 시설로의 

지리적 접근성을 연구하였으며, 특히 대도시 통계 구역

(Metropolitan Statistical Area: MSA) 내부와 외부에서의 접

근성 차이를 비교하였다. Kitajima et al.(2001)은 일본 도

쿄도 하치오지시를 대상으로 노인주간돌봄시설에 대한 

지리적 접근성의 격차를 파악하였다. 이들은 지역의 노인

에 대한 격자 데이터를 활용하여, 각 중심점으로부터 시설

까지의 네트워크 최단거리를 측정함으로써 지리적 접근

성을 분석하였다. Takahashi et al.(2006)은 일본 야마나시

현 고후시를 대상으로 노인들의 주간보호시설로의 접근

성을 연구하였다. 이들은 보노로이 다이어그램(Voronoi 

diagram)을 수행하여 돌봄 서비스가 필요한 노인들을 영

역별로 산출하였으며, 향후 시설을 설치할 때 지역 노인의 
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거주지로부터의 접근성을 고려할 것을 제언하였다. 이와 

유사하게 Takahashi and Ogihara(2009)는 일본 사이타마

현의 25개 노인 주간서비스 시설을 대상으로 보로노이 분

할을 이용하여 노인 거주지와 시설간의 지리적 접근성을 

평가하여 노인복지 시설의 공간적 불균형을 보여주었다. 

Cheng and Cui(2020)는 중국 상하이 징안구를 대상으로 

주거형 노인요양시설의 입지를 분석하여, 서비스 공급지 

및 수요지 간에 발생하는 격차를 확인하였다. 나아가 다목

적 공간 최적화 모델을 활용하여 시설의 최적 입지를 제시

함으로써, 노인의 이동 비용을 감소시키는 동시에 투자자

의 이익을 증대시키는 데 기여하였다. Huang et al.(2022)

은 중국 상하이의 7개 구를 대상으로 노인요양시설의 접

근성을 정량화 및 시각화하였다. 여덟 가지 유형의 노인돌

봄시설을 두 가지 범주로 구분한 후, 보다 개선된 2SFCA 기

법을 통해 시설별 접근성을 산출하였다.

3. 노인복지 시설 접근성 제고의 중요성

노인은 신체적 기능의 저하로 인해 이동성이 떨어지고 

환경에 대한 적응력이 감소한다(Rantakokko et al., 2013). 

따라서 소외된 지역 사회의 특정 요구를 수용하고 사회적 

형평성을 촉진하는 데 노인 대상 돌봄서비스에 대한 연구

가 필수라는 인식이 확산되고 있다(Huang et al., 2022). 그

러나 그동안 노인복지 시설과 관련한 뚜렷한 입지 기준이 

부재한 채로 노인시설의 공급이 이루어진 결과, 수요를 효

과적으로 충족하지 못하게 되었다(마세인･김흥순, 2011). 

과거 사회복지 서비스에 대한 인식이 부족했던 시기에는 

지자체당 1개씩 일괄적으로 시설을 설치하는 것이 일반적

이었으며, 실제로 현재 정부는 국내 모든 시군구에 최소 1

개소 이상의 노인복지관을 설치하여 운영하는 것을 목표

로 하고 있다.4) 하지만 이와 같은 행정편의적 자원 분배는 

실제 수요 인구의 라이프스타일이나 지역 특성을 고려하

지 못함으로써, 서비스 이용의 효용성을 감소시키는 결과

를 낳고 있다. 따라서 접근성이 낮은 시설의 이용 활성화

를 위해, 셔틀버스 운행과 같이 접근성을 높이기 위한 노

력을 추가적으로 들여야 하는 실정이다(윤민석･문진영, 

2018). 이렇듯 법적 근거가 취약한 공공 서비스 시설을 설

치하거나 평가할 때에는 공간 분석기법을 활용한 접근성 

분석이 적극 활용되어야 한다. 특히 사회적 약자들은 일반

인들에 비해 이동성 제약이 많기 때문에, 이들이 주로 이용

하는 복지시설의 경우 공간 접근성 제고가 필수적이다(손

정렬･오수경, 2007).

한편 저출산･고령화가 야기한 인구 감소로 인해, 도시 

축소 및 지방 소멸 문제가 심각한 사회적 문제로 대두되고 

있다. 이러한 시점에서는 보다 압축적이고 효율적인 도시 

공간 구조로의 변화가 필수적이라 할 수 있다. 특히 지역 

주민들의 삶의 질에 중대한 영향을 미치는 지역 밀착형 생

활 SOC 시설의 입지 문제가 강조되고 있다. 노인복지관 역

시 지역 주민이 가장 쉽고 빠르게 접근할 수 있는 중요한 

생활 SOC임에도 불구하고, 체계적인 공간 의사결정과 공

급 시스템이 제대로 갖춰지지 않은 상황이다. 

4. 노인복지 시설 최적 입지 모델링 방법

본 연구는 노인복지 시설의 최적 입지를 도출하기 위하

여 공간 최적화 기법을 활용하였다. 시설물의 입지선정 문

제는 후보지 중에서 주어진 조건을 만족하는 시설물의 입

지를 선택하는 문제이다(김종근, 2013). 공간 최적화 방법

은 수학적 최적화 모델을 기반으로 정확한 공간 최적해를 

도출할 수 있는 유용한 방법론이며, 다양한 공적 및 사적 

영역의 입지 문제에 적용될 수 있다. 특히 노인복지 시설

과 같은 공공시설의 입지 문제는 서비스의 균등 제공과 같

은 사회적 관점의 특정 목적을 달성하고자 한다는 점에서, 

상업적 이윤을 최대화하고자 하는 사적 영역과는 상이한 

고려 요건을 가진다(이건학, 2010). 공공 서비스의 공간적 

입지 및 접근성을 살펴볼 때에는 공간적 효율성과 공간적 

형평성 간에 발생하는 상충 관계(trade-off)를 고려해야 한

다. 일반적으로 공간적 효율성을 극대화하면 평균 이동 거

리는 짧아지지만, 가장 접근성이 열악한 지역의 이동거리

는 늘어날 수 있다. 반대로 공간적 형평성을 최대화하면 

원거리에서의 접근성은 개선되는 반면, 전체적인 이동 거

리가 늘어나 효율성이 떨어질 수 있다. 공공 시설물의 접

근성에 있어서 공간적 효율성의 가치도 중요하지만, 공공

의 이익을 위해서는 서비스 소외지역으로부터의 접근성 

또한 고려함으로써 서비스의 공급의 공간적 격차를 개선

할 수 있어야 한다(이건학, 2010).

공간 최적화 문제는 응용 분야에 따라 다양하게 구분될 

수 있으나, 대체로 시설물 입지 문제(facility location pro-

blem), 구획화 문제(districting problem), 경로 설정 문제

(routing problem), 네트워크 설계 문제(network design 

problem) 등으로 구분된다. 이 중 시설물 입지 문제는 특

정 거리의 서비스의 도달 범위를 가정하는 커버링 문제
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(coverage problem), 그리고 거리 기반의 접근성을 고려

하는 미디언(median), 센터(center) 문제 등이 매우 광범

위하게 연구되고 있다(이건학, 2010). 본 연구는 노인복지 

시설에 대한 공간 접근성에 초점을 두기 때문에, 미디언 

및 센터 문제를 활용한다. 미디언 및 센터 문제는 다른 정

의로는 입지-배분 문제(location-allocation problem)로 간

주될 수 있는데, 이는 시설물에 대한 입지와 각 시설에 대

한 수요의 할당 또는 배분을 동시에 고려하는 공간 최적화 

문제이다. 미디언 및 센터 문제는 Hakimi(1964)에 의해 명

시적으로 논의되었는데, 주로 여러 개의 다중 시설 입지에 

대한 P-median, P-center 문제의 형태로 활발하게 적용되

고 있다. 먼저 P-median 문제는 P개의 시설에 대해 최근린 

시설과 모든 수요 간의 총 거리(비용)를 최소화시키도록

(Mini-sum) 입지하는 것을 목적으로 한다. 이는 시설물과 

수요 지점과의 평균적인 거리나 합계된 거리를 최소화시

킨다는 점에서 ‘공간적 효율성’을 강조하는 개념이라 할 수 

있다. 반면 P-center 문제는 가장 원거리에 있는 수요 지점

과의 거리를 최소화시키는(Mini-max) 입지를 찾는 것을 

목적으로 하며, 접근성 수준이 가장 열악한 지역의 서비스

를 개선할 수 있다는 점에서 ‘공간적 형평성’을 강조하는 

개념이라 할 수 있다. 공간 최적화 문제들은 일반적으로 

최적화하고자 하는 목적함수를 단 한 개만 가지지만, 현실 

상황에서는 다양한 가치를 반영해야 하는 상황이 발생한

다. 이렇듯 다양한 가치를 고려하기 위해서는 여러 개의 

목적함수를 둘 수 있는 다목적 최적화 접근이 필요하다. 

다목적 최적화 모델은 상충하는 하나 이상의 목적함수를 

동시에 최적화시키는 수리 모델을 말하며, 특히 목적함수

가 두 개인 경우는 이목적 최적화 모델(bi-objective opti-

mization model)로 불린다(이건학, 2015). Halpern(1976)

에 의해 소개된 센디언 문제(centdian problem)는 상충하

는 목적을 가지는 미디언과 센터 문제를 가중치를 활용해 

선형조합으로 결합한 이목적 최적화 모델이며, 이 두 가지 

목적함수의 볼록조합(convex combination)을 최소화시

키는 지점을 센디언이라고 한다.

본 연구에서는 센디언이라는 다목적 공간 최적화 모델

을 구축함으로써, 노인복지 서비스의 공간 접근성에 대한 

공간적 효율성과 형평성을 동시에 고려한다. 이를 통해 공

간적 효율성, 공간적 형평성, 그리고 절충적 접근에 따른 

노인복지관의 최적 입지 대안을 비교 분석하고자 한다.

III. 서울시 노인복지관의 

공간적 분포 특성 분석

1. 서울시 노인복지관 입지 현황

본 연구에서 분석 대상 지역이 되는 서울시는 2023년 기

준으로 940만 명 이상의 인구가, 171만 명의 65세 이상 노

인 인구가 거주하고 있는 대도시이다. 전체 인구 중 18.2%

가 노인 인구에 해당하는 서울은 2013년 한국에서 처음으

로 WHO의 GNAFCC(고령친화도시 국제네트워크) 회원 

도시가 된 지역이다. 서울은 2010년에 “2020 고령사회마

스터플랜”에서 처음으로 고령친화도시의 개념을 언급한 

이래, 2011년 “서울시 고령친화도시 구현을 위한 노인복

지 기본조례”를 제정하여 발표하고 민관 협력 추진위원회

를 구성하였다. 2013년 서울시가 제출한 고령친화도시 제

1기 실행계획(서울어르신종합계획)에 따르면, 서울은 활

기찬 여가문화, 제2인생 설계지원, 살기편한 환경, 맞춤형 

일자리, 건강한 노후, 존중과 세대통합이라는 서울시 6대 

영역을 주창하였다. 특히 서울시의 노인복지정책 관련 세

부 예산 편성 내용을 살펴보면, 서울시는 “활기찬 여가문

화” 영역에서 노인복지관 지원, 경로당 지원, 노인대학 및 

노인교실의 프로그램 지원 등에 방점을 두고 인력 및 예산

을 투입하고 있다(서울시복지재단, 2015).5) 현재 서울에 

설치된 노인종합복지관의 시설 수는 37곳, 종사자수는 

2,294명이다. 이는 전국에서 경기 다음으로 가장 큰 규모

에 해당하며, 서울시의 면적을 고려하면 밀집도는 전국에

서 가장 높은 편이라 할 수 있다. 노인종합복지관과 별도

로 소규모 노인복지센터는 총 52곳이 운영되고 있다. 

신규 노인복지관의 입지는 도시와 농촌에서 각기 다르

게 접근해야 하는데, 도시 지역은 이미 노인복지관이 시군

구별로 1개 이상 설치되어 있는 경우가 대다수이나, 농촌 

지역은 1개소도 없는 경우가 많아 입지 상황이 크게 상이

하기 때문이다. 또한 농촌 지역은 도시 지역에 비해 비교적 

저밀도로 개발되어 있고 노인 인구도 분산되어 분포한다. 

따라서 노인복지관의 지역별 입지적 특성을 고려하여 서

울시의 노인복지관 입지 대안은 도시형 입지로 간주한다.

2. 서울시 노인여가복지 시설의 수요와 공급 

현황

서울시 노인여가복지 시설에 대한 수요는 서울의 노인 
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인구 규모를 통해 파악할 수 있다. 서울시 노인 인구 수는 

171만 명으로, 서울 전체 인구의 18.2%를 차지한다. 이 수

치는 2000년 5.4%보다 12.8%p 증가한 수치이며, 이를 통

해 노인 인구 비율이 꾸준히 증가하고 있음을 확인할 수 있

다. 2023년 기준으로 서울에서 행정동별로 고령 인구가 가

장 많이 거주하는 지역은 은평구 역촌동(8,750명), 강서구 

화곡1동(8,740명), 은평구 진관동(8,638명), 강동구 길동

(8,478명), 양천구 신정3동(8,101명) 순이었다. 서울은 전

체 행정동 중 상위 30개 동에 총 21.9만 명의 고령 인구가 

거주하고 있으며, 이는 서울시 전체 고령 인구(171만 명)

의 12.8%에 달하는 비율이다. 2023년 기준 동별 고령화율

이 높은 지역은 강남구 수서동(34.2%), 강서구 가양2동

(31.6%), 강북구 번3동(29.1%), 도봉구 도봉1동(28.7%), 

동대문구 청량리동(28.6%) 순이었다. 서울의 행정동별 주

민등록 노인 인구 분포에 대한 공간적 군집성을 살펴보기 

위해 전역적 Moran’s I 공간 통계값(Moran, 1950)을 살펴

본 결과, I 값이 0.330(Z-score 17.635, p-value 0.000)로 나

타나, 대체로 행정동 단위에서 서울의 노인 인구가 군집화

된 분포 특성을 보임을 알 수 있었다.

그림 1은 국지적 Moran’s I(Anselin, 1995)를 통해 보다 

상세한 노인 인구 분포의 공간적 클러스터들을 보여주고 

있다. 공간 클러스터 지역은 HH 유형(노인 인구가 많은 지

역 주변에 많은 노인 인구가 분포하는 지역)과 LL 유형(노

인 인구가 적은 지역 주변에 적은 노인 인구가 분포하는 지

역)이 있고, 공간 이례지역은 HL 유형(노인 인구가 많은 지

역 주변으로 적은 노인 인구가 분포하는 지역)과 LH 유형

(노인 인구가 적은 지역 주변으로 많은 노인 인구가 분포

하는 지역)으로 구분된다. 노인 인구가 밀집한 지역(HH 

유형)은 주로 서울 외곽에 위치한 자치구들이며, 노인 인

구가 적은 지역이 밀집한 지역(LL 유형)은 중구, 종로구 일

대의 서울 중심부에 해당한다.

서울의 노인여가복지 서비스는 크게 노인종합복지관, 

소규모 노인복지센터, 경로당, 노인교실, 노인대학과 같

은 5가지 시설에서 담당하고 있다. 법적으로 노인여가복

지시설은 경로당, 노인복지관, 노인교실 3가지로 규정되

어 있으나, 서울은 편의상 위와 같이 5곳으로 노인여가복

지 시설을 구분하고 있다. 이와 같이 여러 유형의 시설이 

존재하는 노인여가복지 서비스의 공급적 측면을 보다 종

합적으로 고찰하기 위해, 본 연구에서는 노인여가복지 시

설의 공급지수를 별도로 산출하였다. 공급지수는 노인여

가복지 시설의 유형별(경로당, 노인종합복지관, 소규모노

인복지센터, 노인교실, 노인대학) 개수의 가중합산으로 

계산하였으며, 이때 유형별 역할과 규모를 고려하여 상이

한 가중치를 적용하였다. 각 유형별 시설에서 제공하는 평

균 이용 인원 자료를 분석한 결과, 노인종합복지관은 

15,971명, 소규모 노인복지센터는 1,921명, 노인대학은 

181명, 노인교실은 60명, 경로당은 평균 38명의 평균 이용 

인원을 보유하고 있었다. 따라서 서울의 노인여가복지 공

(a) 노인 인구 분포 (b) 노인 인구 분포의 공간 클러스터 및 이례지역

그림 1. 서울시 노인 인구 분포의 공간 클러스터 및 이례지역
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급지수를 계산하기 위한 가중치는 각 유형별로 800:100: 

9:3:2로 정의하였다.

서울의 동별 노인종합복지관, 소규모 노인복지센터, 경

로당, 노인교실, 노인대학 개수를 나타낸 결과는 표 3과 같

다. ｢주택건설기준 등에 관한 규정｣에 따르면 경로당은 

150세대 이상인 아파트 단지라면 의무적으로 설치되어야 

한다.6) 따라서 특히 아파트가 많은 노원구, 강서구, 구로

구에서 경로당이 200개소 이상 다수 설치된 것이 확인된

다. 반면 오피스 지구가 많고 공동주택이 적은 종로구와 

중구에서는 그 개수가 비교적 적었다. 노인종합복지관은 

중랑구, 양천구, 서초구, 강남구에는 3개소씩, 종로구, 마

포구, 금천구, 강동구에는 2개소씩 설치되어있고 나머지 

구에는 1개씩 설치되어 있어 총 37곳이 운영되고 있다. 현

재 서울의 모든 자치구에는 서울시가 운영비를 지원하는 

노인종합복지관이 1곳 이상 확보되어 있는 상황이기 때문

에, 최근의 추가적인 인프라 구축은 자치구 차원의 소규모 

노인복지센터를 중심으로 이루어지고 있다.

그림 2는 서울시에 설치되어 운영 중인 노인여가복지 

시설 중 노인종합복지관과 소규모 노인복지센터의 공간

적 분포를 보여준다. 노인종합복지관이 모든 자치구에 1

개소에서 3개소가 설치된 것을 고려하면, 자치구별로 1개

소 이상씩 설치하는 것을 목표로 하는 정부의 방침은 충족

된 것으로 보인다. 그러나 한 자치구 안에서도 노인복지관

이 치우쳐서 설치되었다면, 해당 자치구의 다른 지역에서

는 이용하기가 어렵기 때문에 접근성 문제가 여전히 발생

할 수 있음을 주지해야 한다. 한편 소규모 노인복지센터는 

노인종합복지관이 설치되지 않은 지역에 공급되면서 노

인종합복지관 서비스의 공백을 어느 정도 해소해주는 것

으로 확인된다.

그림 3은 노인여가복지 서비스 공급지수의 분포와 클러

스터 및 이례지역을 나타낸 결과이다. 전역적 Moran’s I 값

은 -0.020로서, 노인복지관 공급에 있어서는 전역적 수준

표 3. 서울시 자치구별 노인여가복지 시설 현황

자치구

노인종합

복지관 

개수

소규모 

노인복지

센터 개수

경로당 

개수

노인교실 

개수

노인대학 

개수

(2016)

자치구

노인종합

복지관 

개수

소규모 

노인복지

센터 개수

경로당 

개수

노인교실 

개수

노인대학 

개수

(2016)

종로구 2 1  62 10 1 마포구  2  2  155  13  0

중구 1 1  50  3 1 양천구  3  1  164  23  3

용산구 1 1  89 21 0 강서구  1  4  219  25  1

성동구 1 3 164 12 0 구로구  1  1  201  20  1

광진구 1 0  95  8 1 금천구  2  2   73   9  1

동대문구 1 0 131 16 1 영등포구  1  2  175  23  2

중랑구 3 3 128 11 1 동작구  1  2  141   9  1

성북구 1 5 177  6 1 관악구  1  0  113  17  2

강북구 1 1 100 17 2 서초구  3  1  136   6  1

도봉구 1 4 136  8 1 강남구  3  3  167  20  1

노원구 1 2 246 14 1 송파구  1  5  172  16  1

은평구 1 6 157 17 0 강동구  2  1  124  10  1

서대문구 1 3 112 12 1 합계 37 52 3,487 346 26

그림 2. 서울 노인복지관의 공간적 분포
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에서 유의미한 군집성이 나타나지는 않고 있다. 하지만 국

지적 수준에서 중구, 용산구, 동대문구, 중랑구, 광진구, 

관악구, 서초구, 송파구, 강동구가 낮은 공급지수 클러스

터로 나타나 이들 지역 주변이 대체로 노인여가복지 서비

스의 공급이 부족한 지역임을 확인할 수 있다. 

서울시 노인복지관의 공간적 분포를 살펴본 결과, 해당 

지역에 노인복지관의 개수가 절대적으로 부족한 경우, 그

리고 노인복지관이 존재하기는 하지만 특정 지점에 치우

쳐 있어서 서비스 사각지대가 발생하는 경우가 있었다. 이

는 노인여가복지 서비스의 실제적인 수요 분포나 공급의 

지역적 격차를 제대로 고려하지 못한 결과라 할 수 있다. 

노인복지관을 적게 보유한 자치구는 노인복지관 1개소당 

담당하는 노인 수가 많아지므로, 이용에 있어 보다 어려움

이 발생할 수 있다. 또한 수요 지역으로부터 시설까지의 

거리가 멀어져 접근성이 떨어지게 되며, 특히 노인복지관

에서 운영하는 프로그램 중 인기가 많은 프로그램의 경우 

추첨을 통해 수강할 수 있으므로(이윤경 등, 2012), 참여를 

하고 싶어도 그럴 수 없는 경우가 발생할 수 있다.

다음으로 서울의 노인복지관(종합 37개소, 소규모 52개

소, 전체 89개소) 간의 거리를 살펴봄으로써 노인복지관 

분포의 공간적 편재를 간접적으로 확인하고자 하였다. 이

때 시설들 간 거리는 유클리드 거리로 산출하였다. 우선 

노인종합복지관들 간의 거리는 최솟값이 강동노인종합

복지관(강동구)과 성가정노인종합복지관(강동구) 사이

의 807m, 최댓값은 서서울어르신복지관(양천구)과 강동

노인종합복지관(강동구) 사이의 29km였다. 소규모 노인

복지센터 사이의 거리를 살펴본 결과, 최솟값은 영등포어

르신복지센터(영등포구)과 모랫말어르신복지센터(영등

포구) 사이의 515m, 최댓값은 도봉동어르신복지관(도봉

구)과 한내어르신복지센터(금천구) 사이의 28km였다. 전

체 노인복지관들 간 거리의 최솟값은 사당어르신종합복

지관(동작구)7)과 방배노인종합복지관(서초구) 사이의 

495m였고, 최댓값은 온수어르신복지관(구로구)과 강동

노인종합복지관(강동구) 사이로 29km였다. 일부 노인복

지관의 경우 서로 다른 자치구의 시설끼리 더욱 가까이 입

지하고 있었다. 가령 동작구의 노인종합복지관과 관악구

의 노인종합복지관은 852m 거리에, 구로구의 노인종합복

지관과 영등포구의 노인종합복지관은 1.3km 거리에 위치

해 있다. 많은 노인종합복지관에서 거주 자치구와 관계없

이 시설을 이용할 수 있도록 하고 있다는 점, 자치구 내의 

노인 인구가 원거리를 이동해야 하면 오히려 접근성이 감

소할 수 있다는 점을 고려하면 이는 다소 비효율적인 입지

라 할 수 있다.

3. 서울시 노인복지관의 수요와 공급의 공간적 

불일치성

앞서 살펴본 것처럼 서울시 노인복지관은 수요의 분포

(a) 노인여가복지 서비스 공급지수 (b) 공급지수의 공간 클러스터 및 이례지역

그림 3. 서울시 노인여가복지 서비스 공급지수의 공간 클러스터 및 이례지역
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와 공급이 지역적으로 일치하지 않은 것으로 보인다. 이를 

보다 통계적으로 명확하게 탐색하기 위해 공간 통계를 활

용하였다. 수요에 해당하는 노인 인구와 노인여가복지 서

비스 공급량 간의 공간적 연관성을 살펴보기 위해 이변량 

공간 자기상관(bivariate spatial correlation) 지표를 활용

하였다. 이변량 공간적 자기상관은 유사한 위치에서의 두 

변수 사이의 공간적 의존성을 의미하며(조성아･이건학, 

2017), 본 연구에서는 노인의 수요 밀집 지역과 노인여가

복지 시설 공급 밀집 지역의 공간적 불일치성을 판단하는 

데 매우 유용하게 활용될 수 있다. 대표적인 이변량 공간

적 자기상관 통계로는 이변량 Moran’s I 통계가 있는데, 이

는 일변량에 대한 Moran’s I 통계에서와 같이 전역적 이변

량 통계와 국지적 이변량 통계로 구분된다(Anselin et al., 

2002). 국지적 이변량 Moran’s I는 BiLISA(Bivariate Local 

Indicator of Spatial Association)라고 불리며, 두 변수 간의 

공간적 불일치가 발생하는 국지적인 클러스터를 탐색하

는데 유용하다. 표 4는 노인복지관에 대한 수요와 공급 간

의 공간적 불일치성을 전역적 및 국지적 이변량 Moran’s I

를 활용해 탐지한 결과를 보여주고 있다. 이때 수요는 노

인 인구로, 공급은 노인여가복지 서비스의 공급지수로 보

았고, 이들을 모두 z-score로 표준화하여 분석하였다.

서울 전체 동 개수 425개 중 통계적으로 유의하지 않은 

동을 제외하면, 국지적 이변량 클러스터(HH, LL 유형)에 

해당하는 동은 전체의 25.64%에 불과한 반면, 공간적 이

례지역(HL, LH 유형)에 속하는 행정동은 45.64%를 차지

하고 있다. 즉 노인 거주지와 전체 노인복지 시설 분포 간

에는 25.64%의 공간적 일치성을, 45.64%의 공간적 불일치

를 보이고 있어, 절반에 가까운 서울 행정동에서 수요와 

공급의 분포가 일치하지 않음을 확인할 수 있었다. 노인여

가복지 시설의 수요와 공급이 함께 밀집하여 나타나고 있

는 곳은 주로 외곽 지역이었으며, 서울의 중심부에서는 수

요와 공급이 모두 적게 나타났다. 반면 노인여가복지 시설

에 대한 수요와 공급이 공간적으로 불일치하는 곳은 두 가

지 유형(LH, HL) 모두 나타나고 있다. 노인 인구는 평균에 

비해 유의미하게 적으면서 인근 지역에 노인여가복지 시

설이 많이 입지하고 있는 LH 유형 지역은 주로 서울 외곽 

일부 지역에 나타나고 있다. 반대로 노인 인구는 평균에 

비해 많지만 인근 지역에 이용할 수 있는 노인여가복지 시

설이 존재하지 않거나 그 규모가 작은 HL 유형 지역은 대

체로 서울 중심부 일부 지역에 분포하고 있었다.

IV. 서울시 노인복지관 입지 최적화 

모델링

1. 노인복지관 입지 최적화를 위한 공간적 

재현

앞서 살펴본 것처럼 서울시의 노인여가복지 서비스는 

수급에 있어 지역적 불균형을 보이고 있다. 이러한 문제를 

개선하기 위해 본 장에서는 노인복지관의 최적 입지 대안

들을 제시하고자 한다. 이를 위해 먼저 표준화된 노인 인

구에서 공급지수값을 빼주어 공급 부족지수를 계산한 후, 

수요에 비해 공급이 적은 지역을 도출하여 공급부족 지역, 

즉 신설 노인복지관에 대한 수요지로 정의하였다. 그림 4

는 공급 부족지수와 이에 따른 공급 부족지역을 보여주고 

있다. 전체 425개의 행정동 중 199개의 행정동이 공급 부

족지역으로 도출되었다.

노인복지관의 수요지는 공급 부족지역으로, 입지 후보

지는 모든 행정동으로 정의하여 최적 입지 모델링을 수행

표 4. 노인 인구와 노인여가복지 공급지수의 이변량 공간적 자기상관

이변량 공간적 자기상관 분포의 특성 노인여가복지 공급지수

전역적 이변량 Moran’s I 공간적 연관성 -0.005

국지적 이변량 

Moran’s I

(수요-공급 순)

High - High

공간적 일치

17

(4.00%)

Low - Low
92

(21.64%)

Low - High

공간적 불일치

150

(35.29%)

High - Low
44

(10.35%)
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하였다. 각 수요지에서 입지 후보지 간의 공간적 접근성은 

도로 네트워크를 통한 이동을 가정하여 총 네트워크 이동 

거리로 계산하였고, 이 때 각 수요지의 노인 인구수가 수요

량으로 가중되었다. 생활 SOC 시설은 서비스 및 제공 대상

에 따라 주요 방문 방법이 도보 혹은 차량이 될 수 있으며, 

국가도시재생 기본방침(국토교통부, 2018)에서 노인복지

관 등의 사회복지시설을 차량통행 시설로 보고 있어 본 연

구에서도 차량통행을 가정하였다. 이동거리는 차량 이동

의 실제적인 경로 데이터를 제공하는 카카오 모빌리티 사

의 상용 API8)를 활용하여 산출하였다.

2. 다목적 공간 최적화 모델링: 공간 효율성, 

공간 형평성, 절충적 시나리오

노인복지관을 다수 설치할수록 더 많은 노인들이 노인

복지관을 이용할 수 있으나, 공간적 분포 고려 없이 설치하

는 것은 현실적으로 과도한 사회적 비용을 야기한다는 문

제가 있다. 노인복지관은 법적으로 연면적 500m2 이상의 

건물 규모를 확보해야 하고, 법에 규정된 시설들을 갖추어

야 하므로 많은 예산이 소요된다. 따라서 한 곳을 설치하

더라도 최대한 여가복지서비스의 수요자인 노인들과 해

당 시설 간의 거리를 최소화함으로써 효용성을 높이는 것

이 중요하다. 이는 공간적 효율성을 강조하는 접근이며, 

P-median 입지 모델이 적절하게 적용될 수 있다. 반면 지

역적으로 균등한 노인복지 서비스 제공을 위해서는 노인

복지관으로부터 접근성이 떨어지는 지역의 수요자들도 

함께 고려해야 한다. 이는 수요지 사이의 접근성에 대한 

격차를 최소화하는, 즉 공간적 형평성을 강조한 모델링이

며 P-center 모델이 이에 적합한 공간 최적화 문제라 할 수 

있다. 공간적 효율성과 형평성 개념은 공간 최적화 모델링

에서 다소 상충되는 목적함수를 가진다. 즉 시설로부터의 

총 거리를 최소화하면 가장 원거리의 수요지는 최소화되

지 못하고, 가장 원거리의 수요지를 최소화하면 전체적인 

거리나 평균 거리가 최소화되지 않는 경향이 있다. 이와 

같이 상충하는 두 목적함수를 절충하면 보다 다양한 시나

리오의 입지 대안을 모색할 수도 있는데, P-median과 

P-center 문제를 절충해 고안된 P-centdian라는 다목적 최

적화 형태의 모델이 대표적인 예시이다.

다음 수식은 P-median, P-center, P-centdian의 전형적

인 정수선형계획법(integer linear programming)을 보여

주고 있다. 먼저 수식 (1)과 수식 (6)은 각각 P-median과 

P-center의 목적함수이다. 수식 (1)은 수요지와 입지할 노

인복지관의 총 인구가중거리를 최소화하는 목적함수를, 

수식(6)은 수요지와 노인복지관 사이의 최대 이동 거리를 

최소화하는 목적함수를 가지고 있다. 한편 수식 (2)~(5)는 

각 모델의 제약조건식에 해당한다. 수식 (2)와 (3)은 노인

복지관의 입지에 따른 수요지의 배분 제약식을 의미하며 

수식 (4)는 입지시킬 후보지의 개수 P를 외부적으로 정의

(a) 노인여가복지 서비스 공급 부족지수 (b) 공급 부족지역

그림 4. 노인여가복지 서비스 공급 부족지수 및 부족지역
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한다. 수식 (5)는 결정변수로서, 시설 입지 및 수요지 배분 

여부를 결정하는 변수를 0과 1의 이진 변수로 정의한다. 

수식 (7)은 노인복지관과 가장 원거리에 있는 수요지의 거

리를 정의한다. 다음으로 P-median과 P-center의 두 목적

함수를 수식 (8)과 같이 가중 선형 결합하여 P-centdian이

라는 단일 목적함수로 변환하였다. 각 목적함수의 가중치

는 공간적 효율성과 형평성에 대한 중요도를 의미하며, 공

간적 효율성을 최대화하거나(w=1) 형평성을 최대화할 수 

있으며(w=0), 형평성과 효율성을 절충하는 최적해도 도

출할 수 있다(w=0.5). 이러한 다목적 모델에서 가중치를 

활용한 방법은 다양한 현실적 입지 상황에 맞춰 여러 최적 

대안들을 도출할 수 있으므로 유연한 의사결정에 도움을 

줄 수 있다.

: 노인여가복지 수요지

: 소규모 노인복지센터의 입지 후보지 

: 수요지 의 수요량

 : 수요지 와 입지 후보지 와의 거리

 : 입지할 소규모 노인복지센터의 개수

 : 수요지와 할당된 소규모 노인복지센터 사이의 최

대 거리 


 

수요지 가 입지 후보지 의 시설물에 할당된 경우

그렇지 않은 경우

  
소규모 노인복지센터가 입지 후보지 에 입지한 경우

그렇지 않은 경우

[P-median]








 (1)

subject to 





∀ (2)

 ≤ ∀ (3)




  (4)


   ∀ (5)

[P-center]


  (6)

subject to 





∀ (2)

 ≤ ∀ (3)




  (4)


   ∀ (5)




 ≥∀ (7)

[P-centdian]




 ≤≤  (8)

P-median, P-center, P-centdian은 각각 Google Colab 환

경에서의 Python 3.10으로 구현하였다. 이들 문제는 

NP-hard 문제로 알려져 있는데 다항 시간 내에 정확한 해

결 방법이 알려져 있지 않으므로, 대략적인 해결 방법이나 

휴리스틱 방법을 사용하여 근사해(approximate solution)

를 찾는 경우가 많다. 비교적 해를 빠르게 구할 수 있는 

P-median은 CPLEX 최적화 소프트웨어를 Python 환경에

서 분석할 수 있는 docplex 패키지를 활용하여 구현하였

다. P-center와 P-centdian 모델은 메타 휴리스틱(meta 

heuristic) 알고리즘 중 성능이 뛰어나고 복잡한 공간 문제

를 효과적으로 해결할 수 있는 유전자 알고리즘(Genetic 

Algorithm: GA)을 활용하여 해를 탐색하였다. 주요 패러

미터인 세대별 후보해의 수는 100, 반복할 세대수는 100, 

돌연변이 발생률은 0.01로 설정하였다.

2018년 서울시 복지본부 자료9)에 의하면, 서울시에서

는 2007년부터 소규모 노인복지센터 건립계획 수요 조사

를 통해 노후 경로당 등의 부지를 활용한 신축･증축･리모

델링 시 개소당 최대 10억원까지 시비로 지원하고 있다. 

2007년부터 매해 시비를 활용하여 소규모 노인복지센터

가 건립되고 있다. P는 새롭게 입지되는 소규모 노인복지

센터의 개수를 뜻하므로, 소규모 노인복지센터 한 개소당 

10억원이 소요되는 셈이다. 소규모 노인복지센터가 처음

으로 건립된 2007년 이래로, 1년에 건립되는 시설 개수의 

최댓값은 8, 최솟값은 0, 평균은 2.41이었다.10) 이에 본 연

구에서는 P를 1에서 15 사이의 값으로 모델링하였으며, 이

에 따른 소요 예산은 최대 150억원에 이를 수 있다.
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3. 서울시 소규모 노인복지센터 입지 최적화 

결과

P-median, P-center, P-centdian 모델에 따라 다양한 공

간적 배열의 소규모 노인복지센터의 최적 입지안을 도출

하였다. 특히 다중 시설 입지를 고려하여 각 문제에 대해 1

개에서부터 15개까지 신규 노인복지센터의 최적 입지를 

도출하였다. 그림 5는 그 일부 결과를 시각화하여 보여주

고 있으며, 그림 6은 모든 최적 입지를 누적한 입지 빈도를 

보여주고 있다.

(a) P-median 입지 결과 (b) P-center 입지 결과

그림 5. P-median과 P-center 기반의 소규모 노인복지센터 최적 입지(P=2, 8, 14)
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모든 다중 시설 입지에 대한 입지 빈도를 살펴본 결과, 

P-median의 최적 입지는 도곡1동 및 성내1동(11회), 신월

1동(9회), 대림2동(8회), 이촌1동, 돈암2동 및 공릉1동(7

회)이 주요 후보지로 선정되었다. 수요자와 공급지 간의 

가중 거리합을 최소화하는 목적함수에 맞게, 입지할 시설

의 개수가 적을수록 중구 등 서울 중심부 위주로 입지하다

가 시설 수가 증가할수록 노인복지 공급 부족지역에 해당

하는 다양한 자치구에 입지하고 있다. 중구는 P=9를 제외

하고는 모든 다중 입지 시나리오에서 선택됨으로써 주요

한 입지 후보 지역으로 확인되었다. P=11까지는 각 자치

구에서 1곳씩만 입지하고 있으나, P=12부터는 용산구가 2

곳씩 입지하는 패턴을 보이고 있다. 이와 같이 P-median 

모델에서는 수요지와의 거리가 먼 서울의 경계 부근보다

는 중구, 용산구 등 중심부 지역이 주요 입지 지역이 되면

서 노인복지센터로의 접근성을 효율적으로 높이고 있다. 

중구 및 용산구와 10회 이상 입지된 도곡1동 및 성내1동을 

각각 포함하는 강남구와 강동구는 3장 2절에서 제시된 노

인여가복지의 공급수준이 낮은 클러스터에 해당하는 지

역이었다. 이에 P-median 모델은 앞서 다루었던 공급 부

족 밀집 자치구의 공급 부족상황을 일정 부분 해소할 수 있

을 것으로 보인다.

반면 P-center 문제는 공간 형평성을 고려하며, 여러 위

치 중에서 P개의 센터를 선정함으로써 각 위치로부터 가

장 가까운 시설까지의 최대 거리가 최소가 되도록 하는 문

제이다. 비교적 다양한 지역에서 고루 입지된 P-median과

는 달리, P-center의 최적 입지는 모든 P에 대한 실험 시 이

전의 결과와 중복하여 입지되는 특성을 보였다. 또한 서울

시 중심부와 가까이 입지된 P-median과는 달리, 서울시 경

계와 가까운 곳에 주로 입지하였다. 이는 접근성이 열악한 

곳을 개선하는 P-center의 특성을 보여준다고 할 수 있다. 

P-center 모델의 P값에 따른 중복된 입지 빈도를 살펴본 결

과, 면목2동 및 목2동(14회), 수궁동(13회), 창4동(12회), 

구로5동(11회), 신내1동(10회)이 주요 입지지로 선정되었

다. P=1의 경우에는 P-median과 마찬가지로 중구라는 서

울 중심 지역이 입지지로 선정되었으나, 이후 신규 시설 수

가 증가하면서는 선정되지 않았다. 오히려 중랑구의 면목

2동과 양천구 목2동이 거의 모든 다중 시설 입지의 최적지

로 선정되었다. 또한 구로구 역시 P=5일 때부터 P=15까지 

매회 입지하면서(수궁동, 구로5동) P-center에서 강조되

는 주요 지역으로 나타났는데, 수궁동은 구로구 내에서 가

장 서쪽, 구로5동은 구로구 내에서 가장 동쪽에 위치해 있

다. 이는 단순히 한 자치구에 노인복지센터를 한 개씩 일

괄적으로 설치하는 것보다, 중복되더라도 분산되게 입지

함으로써 원거리 접근성을 효과적으로 개선할 수 있음을 

시사하고 있다.

한편, P-median과 P-center를 절충한 P-centdian 모델의 

입지 결과는 그림 7과 같다. 각 하위 모델에 대한 중요도, 

즉 가중치 w를 얼마나 두느냐에 따라 상이한 결과를 보이

고 있다. 그림 7은 15개의 노인복지센터를 새롭게 입지할 

경우 w의 변화에 따른 최적 입지를 보여주고 있다. 보다 

(a) P-median 입지 빈도 (b) P-center 입지 빈도

그림 6. 소규모 노인복지센터의 모델별 입지 빈도
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구체적으로 w=0.1은 공간적 형평성을 강조한 center와 가

까운 입지, w=0.9는 공간적 효율성을 강조하는 median과 

가까운 입지, w=0.5는 두 가지를 절충한 입지 결과를 보여

주고 있다. 0에서부터 1까지 0.1씩 증가하는 모든 가중치

에 대한 최적 입지 결과를 누적한 결과는 대체로 특정 행정

동이 다수 선택되기보다 여러 행정동에 골고루 입지하는 

경향을 보이고 있다. 이 중 상계5동이 5회로 가장 자주 입

지하였고, 신당동, 행당2동, 중곡2동, 송천동, 충현동, 신

정1동, 당산1동, 신사동, 역삼1동이 각각 3회씩 입지하고 

있다. 특히 광진구와 노원구의 경우 각각 13번씩 입지된 

주요 입지 지역이었다. 그러나 서초구와 강서구는 2회씩, 

금천구와 성북구는 3회, 관악구와 동작구, 서대문구는 4회

씩 입지되며, 이들 자치구는 비교적 노인복지센터의 입지 

지역으로 적게 선정되었다. 대체로 가중치가 작아질수록, 

즉 공간적 효율성에서 공간적 형평성을 강조하는 입지일

수록 최적 입지는 서울시 경계와 가까워지는 패턴을 보이

고 있다.

그림 8은 P-median과 P-center의 목적함수 변화를 보여

주고 있다. 두 모델의 목적함수 값은 큰 차이를 보이고 있

는데 P-median의 목적함수는 모든 수요지와 입지 후보지 

그림 7. P-centdian 최적 입지(P=15, w=0.1, 0.5, 0.9)와 입지 빈도
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간 수요가 가중화된 총 거리를 나타내는 반면, P-center의 

목적함수는 가장 멀리 떨어진 수요지와 노인복지센터 사

이의 거리, 즉 최대 거리를 나타내기 때문이다. 두 모델 모

두 소규모 노인복지센터를 추가 입지시킬수록 수요지로

부터의 가중거리가 줄어들면서 접근성이 개선되고 있음

을 보여주고 있다. P-median의 경우 새로운 시설을 추가

할수록 총 가중거리가 줄어들고 있으며, 일정 개수 이상(4

개소)부터는 추가 설치에 따른 접근성 개선의 효과가 그리 

크지 않고, 점차 체감하는 것으로 나타났다. P-center 모델 

역시 새로운 노인복지센터를 설치함에 따라 수요지로부

터 최대 가중거리가 점차 줄어들면서 접근성이 좋지 않은 

지역의 접근성을 개선해주고 있다.

그림 9는 P-centdian 모델로 15개의 소규모 노인복지센

터를 입지시켰을 때 공간적 효율성과 형평성의 가중치 조

합에 따른 총 가중거리 및 최대 가중거리의 변화를 각각 두 

개의 꺾은선으로 제시하고 있다. P-centdian의 목적함수

는 수식 8과 같이 총 가중거리와 최대 가중거리값을 가중

치 w에 따라 결합한다. 이때, 총 가중거리는 모든 경우의 

가중거리를 더한 결과이고 최대 가중거리는 모든 경우의 

가중거리 중 최댓값만을 나타낸 결과이다. 이들은 값의 단

위가 크게 상이하기 때문에, 선형 조합을 하였을 때 상대적

으로 수치가 큰 최대거리의 영향을 절대적으로 받는다는 

문제가 발생한다. 따라서 각 모델의 목적합수에 대한 거리 

단위값을 min-max 방법으로 정규화하였다. 이러한 정규

화 과정은 유전자 알고리즘에서 최적의 값을 찾는 과정에

만 영향을 주며, 함수에서 반환되는 결과값에는 영향을 주

지 않음을 주지할 필요가 있다. 아래 그래프에서 좌측의 

축과 점선의 꺾은선은 총 가중거리를, 우측의 축과 실선의 

꺾은선은 최대 가중거리를 나타낸다. w가 0이면 P-median

과, w가 1이면 P-center와 동일한 입지 결과가 된다. 다시 

말해 w가 0에 가까울수록 노인복지센터의 공간적 형평성

을 강조하는 최적 입지가 되며, 1에 가까울수록 공간적 효

율성을 추구하는 최적 입지 대안이 된다. 형평성을 추구할

수록 총 가중거리는 커지고 최대 가중거리가 감소하는 결

그림 8. P-median과 P-center 입지의 목적함수 변화

그림 9. 가중치 조합에 따른 P-centdian 모델의 목적함수 변화(P=15)
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과를 보여주고 있다. 이는 가장 원거리에 있는 지역, 즉 접

근성이 열악한 지역들이 개선되고 있음을 의미한다. 반면 

효율성을 추구할수록 총 가중거리는 작아지고 최대 가중

거리가 증가한다. 특히 w가 0.7일 때는 총 가중거리가 

2,384,390km로 최저치였고, 최대 가중거리 또한 57,922 

km로 다른 가중치를 적용한 결과보다 크게 높지 않았다. 

이에 효율성과 형평성을 모두 고려하였을 때 가장 바람직

한 시나리오는 w=0.7일 때인 것으로 확인되었다.

표 5는 세 가지 모델을 통해 도출된 최적 입지 대안의 공

간 접근성을 요약하고 있다. 기존의 89개 노인복지센터 분

포에서는 수요지에서 평균 이동거리는 1.17km이었으나, 

P-median과 P-center 모두 노인복지센터를 신규 입지할수

록 1.16km(P=2)에서 1.06km(P=14)로 이동거리가 짧아지

면서 공간적 접근성이 효율적으로 향상되고 있음을 확인

할 수 있다. 한편 노인인구 수요가 가중된 총 이동거리는 

이보다 확연한 차이를 보여주고 있다. 먼저 P-median 모

델의 경우 시설을 추가할수록 효과적으로 총 가중거리가 

감소하며, P=14일 때는 현재 입지 거리 345만km의 1/3 수

준인 105만km로 대폭 감소하였다. P-center 모델의 경우

도 대체로 기존 시설들에 비해 평균적인 이동거리는 개선

된 것을 확인할 수 있으나, 총 가중거리의 경우 기존 입지 

분포와 큰 차이가 없으며 오히려 P=8인 경우 다소 증가하

고 있었다. 최대 가중거리 측면에서는 P-median과 

P-center 모두 시설 확충 이전보다 최대 가중거리를 감소

시키고 있다. 특히 P-center 모델에서 P=14일 때 최대 가중

거리가 46,446km로 나타나, 기존 입지 분포의 최대 가중

거리 77,777km를 약 40% 정도 줄이는 효과를 보여주고 있

다. 이렇듯 P-center 모델은 대부분의 신규 입지 시나리오

에서 기존 입지보다 원거리 이동을 단축시킴으로써, 접근

성이 떨어지는 지역을 개선시키고 있음을 알 수 있다. 마

지막으로 P-centdian 모델의 경우, 기존 입지에 비해 총 가

중거리 및 최대 가중거리가 대부분 감소하는 결과를 보였

다. 총 가중거리의 경우 큰 값의 w를 가질 때, 즉 효율성을 

추구하는 입지에서 보다 효과적으로 감소한 데 반해, 최대 

가중거리는 w가 작은 형평성을 추구하는 입지의 최적해

에서 보다 크게 감소하는 패턴을 보였다. 평균 이동거리는 

시나리오 간 큰 차이가 없었으나, 시설이 다수 입지되면서 

공통적으로 시설 확충 이전보다는 거리가 단축되는 변화

를 보였다. 한편, w=0.9 시나리오에서 기존 입지보다 최근

린 시설까지 최대 가중거리가 오히려 증가한 결과를 볼 수 

있는데, 이는 수요가 많은 지역에서 최근린 시설까지의 거

리가 먼 경우가 발생하였고 이때의 가중거리가 최댓값으

로 탐지된 결과임을 파악할 수 있다. 이렇듯 예상과는 상

이한 결과가 나타나는 점은 센디언 모델 분석 시 정확한 해

를 도출하는 것이 아닌 근사해를 찾는 휴리스틱 방법을 사

용하였기 때문임을 주지할 필요가 있다. 

V. 결론

한국은 저출산･고령화 현상을 겪으며 매해 노인 인구가 

빠르게 증가하고 있지만, 한국 노인의 삶의 질과 행복도는 

선진국 중 최하위권에 해당한다. 한편 선진국에서는 노인

의 삶의 질에 대한 학술적･사회적 관심이 높으며, 세계보

표 5. 각 입지 모델별 공간 접근성

입지 모델
시설수

(개)

최근린 시설까지 

평균 이동거리(km)

최근린 시설까지 

총 가중거리(km)

최근린 시설까지 

최대 가중거리(km)

기존 입지(P=0)  89 1.17 3,451,865  77,777

공간 효율성

median (P=2)  91 1.16 2,590,375  69,125

median (P=8)  99 1.12 1,381,331  64,518

median (P=14) 105 1.06 1,054,222  60,455

공간 형평성

center (P=2)  91 1.16 3,446,947  66,829

center (P=8)  99 1.12 3,643,051  58,425

center (P=14) 105 1.06 3,355,448  46,446

절충형

centdian (w=0.1) 106 1.06 2,564,415  53,017 

centdian (w=0.5) 106 1.07 2,442,679  56,029 

centdian (w=0.7) 106 1.10 2,384,390  57,922

centdian (w=0.9) 106 1.05 2,435,868 135,975
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건기구에서는 고령친화도시 및 활동적 노후 개념을 제시

하고 있다. 정부에서는 노인들의 행복한 삶을 위해 노인복

지법을 제정하고, 지역 사회가 노인여가복지 시설을 설치

함으로써 지역 노인들이 여가 시간을 의미있게 보내는 데

에 기여할 수 있도록 하고 있다. 그러나 이러한 노인여가

복지 시설은 법적인 입지 기준이 존재하지 않고, 노인여가

복지 시설에 대한 수요와 공급이 불일치하다는 문제가 있

었다. 선행연구 검토 결과, 노인 관련 시설에 대한 운영 문

제나 접근성 이슈를 다룬 연구는 많았으나 시설의 공간적 

분포에 대한 지리적 분석과 구체적인 입지 대안을 논의하

는 연구는 매우 부족한 실정이었다. 이에 본 연구는 노인

여가복지 시설의 공간적 분포를 체계적으로 검토하여 노

인복지관에 대한 수요와 공급의 공간적 불일치성을 탐색

하였다. 또한 분석 결과를 토대로 공간적 효율성과 형평성

에 관한 다양한 입지 시나리오에 따라 노인여가복지 시설

의 최적 입지 대안들을 도출하였다.

노인여가복지 서비스 시스템은 서울의 행정동 중 약 

26%만이 수요 및 공급에서 공간적 일치성을 보였고, 46%

는 불일치하고 있었다. 수급 현황 분석을 통해 도출된 공

급 부족지역에 대하여 본 연구에서는 다목적 공간 최적화 

모델을 활용해 서울 소규모 노인복지센터의 최적의 입지

를 제시하였다. 공간 효율성을 추구하는 입지 문제인 

P-median 모델링 결과, 수요지와의 거리가 먼 서울의 경계 

부근보다는 시내에 입지함으로써 수요지와 입지 후보지 

간 거리를 최소화한 것을 확인할 수 있었다. 반면, 공간 형

평성을 추구하는 P-center 모델의 결과, 다양한 지역에 분

산되어 입지한 P-median과는 달리 서울시의 경계와 가까

운 곳에 주로 입지함으로써 시설로부터 원거리의 접근성

이 보다 개선되는 최적해를 보여주고 있다. 공간적 효율성

과 형평성을 모두 고려하는 P-centdian 모델링 결과, 각 목

적함수에 대한 가중치에 따라 상이한 결과를 보여주고 있

다. 가중치가 낮을수록 공간 형평성을 강조한 P-center 결

과와 유사한 패턴이, 가중치가 높을수록 공간 효율성을 강

조한 P-median 최적해와 유사한 결과가 나타났다. 특히 

w=0.7, 즉 효율성을 70%, 형평성을 30% 고려한 시나리오

에서 총 가중거리와 최대 가중거리를 효과적으로 감소시

킬 수 있었다.

본 연구는 기존 연구에서 다루어지지 않은 노인복지관

의 구체적인 입지 대안을 제시하였다는 점에서 실용적 의

미가 있다. 또한 상충할 수 있는 가치인 공간 효율성과 형

평성을 동시에 고려한 다목적 공간 최적화 접근을 적용함

으로써, 다양한 현실적 상황을 고려해야 하는 정책 입안자

나 의사결정자에게 직접적인 도움이 될 수 있을 것이다. 

그럼에도 불구하고 본 연구에서는 지가나 용도지구 등 시

설 설치 시 필요한 구체적인 조건들은 충분히 반영하지 못

했다는 한계가 있다. 또한 경로 거리 계산 시 출발지점 및 

도착지점을 각 행정동의 중심점으로 설정하였는데, 이는 

공간적으로 불균등하게 분포하는 실질적인 인구 분포를 

고려한 결과가 아니다. 따라서 보다 현실적인 인구 분포를 

반영하기 위해 인구 중심점을 이용하는 등 대안적인 지점 

설정 방식을 사용한다면, 계산되는 네트워크 거리는 충분

히 달라질 수 있다. 본 연구 시 사용한 모델은 거리를 기반

으로 하기에, 거리에서의 변화는 다시 최적입지 결과에도 

영향을 줄 수 있다. 또한 노인여가복지 서비스가 가능한 

다양한 시설에 대한 포괄적인 분석과 입지 최적화를 수행

하지 않고 있으며, 공공 서비스 외에 지역 사회에 운영되고 

있는 민간 영역의 다양한 복지 시설과 조직을 동시에 고려

하지 못하고 있다. 향후에는 노인복지전달 시스템의 보다 

다층적 측면에 대한 공간적 이슈를 다룰 필요가 있으며, 

도시 지역과는 다른 공간적 제약과 인프라 시설의 분포 특

성을 보이는 농촌 지역에 대한 연구 또한 시의성 높은 연구 

주제가 될 수 있다. 또한 모바일 플랫폼과 같은 기술 진보

나 현대인의 변화하는 생활 습관을 고려할 수 있도록 노인 

인구를 직접 찾아가는 모바일 복지관이나 새로운 형태의 

노인여가복지 서비스에 대한 연구들도 후속될 필요가 있다. 

註

1) 65세 이상 인구 비율이 7% 이상이면 ‘고령화사회

(aging society)’, 14% 이상이면 ‘고령사회(aged 

society)’, 20% 이상이면 ‘초고령사회(super-aged 

society)’로 분류된다.

2) 서울특별시 보도자료(2011. 11. 22) “서울시,‘지역

밀착형 소규모 노인복지센터’8개소 개관”

3) 서울시, 2022, 서울시 주요 업무 보고.

4) 보건복지부, 2022, 2022 노인보건복지사업안내

5) 서울시복지재단, 2015, “서울시 고령친화도시 제1

기(2013~15년) 실행계획 평가”

6) 150세대 이상은 경로당, 어린이놀이터를, 300세

대 이상은 경로당, 어린이놀이터, 어린이집을, 500

세대 이상은 경로당, 어린이놀이터, 어린이집, 주
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민운동시설, 작은도서관, 다함께돌봄센터를 설치

해야 한다.

7) 명칭은 종합복지관이나, 소규모 노인복지센터로 

분류된다.

8) 카카오모빌리티 길찾기 API 중 ‘자동차 길찾기’ 

서비스 이용, https://developers.kakaomobility.

com/product/api 

9) 서울시 복지본부 주요업무 보고 자료(2018. 02 제

278회 임시회)

10) 서울특별시청 홈페이지 > 행정 > 재정･예산･세금 

> 예산정보 > 연도별 예산서 https://news.seoul.

go.kr/gov/archives/category/tax-news_c1/in

fo_budget_c1/data_document_budget-n2
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