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ABSTRACT

The study examined some statistics of children with disabilities, relevant research and education, and

welfare policies undertaken for the last three decades. The changed perceptions regarding children with

disabilities have led education and legislation to great improvement. As a result, the number of children

who are registered as having disabilities has been increased. Also, children who received any benefits

of education and welfare have been consistently risen. The noticeable features of the existing studies

are summarized as follows：An increase in number, a variety of the contents, specification of the topics,

and a close connection to the basic studies. In spite of the progression and improvement observed in

the areas of education and welfare policy making, more practical approaches are needed in order to

reflect various needs of children with disabilities and their families.

Key Words：장애아동의 현황(current status of children with disabilities), 연구쟁점 (research issues),

실제적, 정책적 이슈(pragmatic & policy issues).

Ⅰ.서 론

1.장애 아동의 현황

2007년 말부터 200만 장애인 시대가 시작되었

다. 1990년도에는 24만명 정도에 불과하던 등록

장애인은 18년 만에 8.5배로 증가하여 2008년

12월에는 224만명으로 대폭 증가하였다(보건복

지가족부, 2009a). 이는 1997년 이후 등록 장애

인에 대한 서비스의 확대, 등록제도에 대한 인식
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개선 및 IMF 이후 경제사정 악화로 인한 복지서

비스 지원 대상자의 증가 등에 따른 것이다. 연

차적인 장애범주의 확대 역시 장애 등록율을 높

이는 한 원인이다.

그동안 보건복지가족부에서는 장애인복지법

에 따라 1980년부터 5년마다 실태조사를 실시해

왔고 2007년 장애인복지법 의 개정으로 3년

주기로 바뀌어 2008년에 제7차 장애인 실태조사

가 이루어졌지만 이전과 마찬가지로 예산과 사

회복지 전달체계의 문제로 표본조사만 수용되었

다. 제 7차 조사결과를 보면 0-17세의 장애아동

전체의 73%정도가 2003년-2008년 사이에 장애

등록을 한 것으로 나타났으며 2008년도(1/4분기)

전체 등록장애인 213만명 중 3.9%정도가 이 연

령대로 자폐성장애와 지적장애의 비율이 다른

장애 유형에 비해 높게 나타났다(보건복지가족

부, 2009b).

반면 교육인적기술부의 특수교육 요구 학생에

대한 조사는 1998년에 처음 이루어져 특수교육

지원이 상대적으로 늦게 시작되었음을 보여준

다. 이때는 시각장애, 청각장애, 정신지체, 지체

장애 정서행동장애 및 자폐성장애, 의사소통장

애, 학습장애 영역만이 조사되었으나, 2005년 건

강장애, 2006년 의사소통장애가 추가 조사되었

다. 2007년 제정된 장애인 등에 대한 특수교육

법 은 장애 위험이 있는 영유아도 ‘발달지체’로

서 무상 및 의무교육의 대상으로 규정함으로써

2009년부터 발달지체가 조사영역에 포함되었다.

특수교육 대상자의 교육기회 확대 및 지원서

비스 강화로 2009년 현재 특수교육 대상학생은

75,187명으로 1998년의 48,518명에 비해 크게

증가하였으며 장애인 등에 대한 특수교육법 의

시행으로 더욱 증가할 것으로 예상된다. 장애영역

별로 보면 연도별 차이는 있으나 정신지체의 비

중이 가장 높아 2009년도 전체의 54%인 40,601s

명으로 나타났다. 그러나 OECD 통계자료(2000)

에 의하면 우리나라 학령인구 대비 특수교육대

상 비율은 0.99%로 OECD 주요 국가에 비해 낮

은 편이다(교육기술과학부, 2009, 재인용).

특수교육 담당교원은 1998년 6,143명에서 2009

년 13,997명으로 2배 이상 증가하여 1인당 학생

수가 7.9명에서 5.4명으로 감소하는데 장애인

등에 대한 특수교육법 에서는 특수학교 및 특수

학급 교사 배치 기준이 학생 4명당 교사 1명 배

치를 규정되어 있어 그 추세는 지속될 것으로 보

인다. 특수학교의 경우 1977년 특수교육진흥법의

제정 이후 51개교에서 1999년 118개, 2009년 150

개로 증가폭이 크지 않으나, 350여개에 불과하던

특수학급은 각각 3,728개와 6,924개로 크게 증가

하였다. 이에 따라 일반학교에 배치되어 통합교

육을 받는 학생이 2004년에는 전체 특수교육대상

자의 57.1%이었던 것이 2009년도에는 68.3%로

증가하였다. 장애아 보육시설 역시 2003년 291개

에서 2008년 916개로 크게 증가하였는데, 전담보

육시설을 이용한 영유아는 2001년 2,301명, 2008

년 6,068명으로 약 2.6배 증가하였으나 통합보육

시설을 이용한 경우는 2001년 841명에서 2008

년 3,518명으로 4배 이상 증가하여 장애영유아

통합보육이 활성화되고 있음을 보여준다.

한편 2008년도 특수교육실태조사(국립특수교

육원, 2008)에 의하면 특수교육 요구학생은 학령

인구의 0.95%인 89,051명으로 나타났다. 취학학

생은 77,764명으로 이 중 6,280명은 특수교육지

원이 필요하나 특수교육대상자로 선정되지 못한

것으로 조사되었다. 반면 특수교육이 필요하지

만 취학(유치원, 초등학교, 중․고등학교)하지

않고 있는 학생은 11,287명으로 나타났는데 이

학생들 중 73.3%가 유치원에서 고등학교까지 어

떤 취학 경험도 없었으며 56.5%는 특수교육을

받아보지 못한 것으로 밝혀져 장애아동을 위한
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보다 적극적인 교육지원 대책이 요구되는 것으

로 나타났다.

2.아동과 가족 복지․교육정책 현황

UN이 1981년을 ‘세계 장애인의 해’로 정한 이

후 장애인 복지 향상의 요구가 다양하게 분출되

었고(허경하, 2002), 1988년 ‘서울장애인올림픽’

의 개최로 장애인 문제를 사회 환경적 문제로 인

식하여 제도 변혁을 위한 노력이 시도됨에 따라

(김윤정, 1997) 본격적으로 장애인 복지에 대한

연구와 정책 수립이 추진되기 시작하였다. 1992

년 UN이 정한 ‘세계장애인 10년’이 끝남에 따

라 UN 아시아․태평양경제사회위원회(ESCAP)

는 ‘아․태 장애인 10년(1993～2002)’을 선포하

였는데, 여기에서 ‘장애인의 완전참여와 사회통

합’이라는 구호가 나오게 되었다.

1990년대는 저소득 장애인에 대한 생계비 지

원 등 기본적 복지 서비스를 확충하고 의료, 직

업, 교육, 재활의 기초를 마련하는 등 장애인의

인권과 인간다운 삶을 보장하는 원칙과 기준이

제시되었다(보건복지가족부, 2009c). 1981년 제

정된 심신장애자복지법 은 1989, 1999 및 2007

년에 전면 개정되었고 1989년 개정시 장애인복

지법 으로 변경되었다. 1999년 개정된 장애인

복지법 에서는 장애범주 확대 및 장애등록제 실

시, 장애인의 정보접근법, 장애인 사용 자동차에

대한 지원, 장애인 보조견의 훈련 및 보급지원,

장애아동 부양수당 및 보호수당이 신설되는 등

장애인에 대한 복지서비스를 확대하였다. 장애

인․노인․임산부등의편의증진보장에관한법률

의 시행으로 다양한 편의시설이 보급되는 등 경

제적 지원과 사회 환경 개선을 위한 노력이 확대

되는 시기였다.

아동에게는 1991년부터 장애 발생 위험을 사

전에 발견하고 장애 발생을 예방할 목적으로 전

국 모자보건센터 및 보건소에서 저소득층 자녀

에게 선천성 대사이상검사를 실시하여 1997년

부터는 모든 신생아에 대해 확대 실시해오고 있

다. 또한 1992년부터는 생후 2개월에서 만 6세까

지의 모든 영유아를 대상으로 소아마비 등의 기

본 예방접종을 실시해오고 있다(조추용ㆍ오정

옥ㆍ한성심ㆍ이채식, 2006).

2000년대 장애인 복지정책은 생활영역 전반으

로 정책의 범위가 확대 발전되어 장애인 편의시설

설치 확대, 장애수당 도입, 장애인차별금지 및 권

리구제 등에 관한 법률 제정, 활동보조 지원 사업

등을 실시하였다. 또한 정부 각 부처별로 시행중

이던 장애인 복지사업을 총망라하여 ‘장애인복지

발전 5개년계획’을 1차(1998～2002), 2차(2003～

2007) 및 3차(2008～2012)로 나누어 수립, 추진

하기 시작하였다. 1989년 지체, 시각, 청각, 언어

및 지적장애의 5개 영역이었던 장애범주는 2000

년 1차적으로 발달장애, 정신장애, 신장장애, 심장

장애가 포함되고 뇌병변장애가 기존의 지체장애

에서 분리되어 총 10종으로 확대되었고, 2003년

에는 2단계로 호흡기장애, 간장애, 안면장애, 장류

요루장애, 간질장애 등이 포함되었으며 3단계 장

애범주 확대 연구(한국보건사회연구원, 2006)가

진행되었다.

장애아동가족을 위한 복지정책은 크게 생활안

정지원, 의료지원, 보육지원 및 기타 지원으로

나눌 수 있다(신현섭, 2008). 생활안정지원의 하

나로 2000년부터 실시된 국민기초생활보장제도

를 통해 장애아동 가족에게 생계비를 지원하고

있다. 또한 국민기초생활수급자로서 18세 미만

의 1급 장애아동의 보호자에게 장애아동 부양수

당을 지급하여 저소득 중증 장애아동 가족의 생

활안정을 도모하고 있다. 2004년에 4만 5천원이

던 부양수당은 2006년에는 7만원으로 인상되었
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다. 2007년에는 차상위계층까지 장애수당 대상

범위가 확대되고 지급액 역시 중증장애의 기초

수급자 가정은 20만원, 차상위계층의 가정은 15

만원 그리고 경증장애의 경우는 모두 10만원으

로 인상되었다.

장애아동 의료지원의 경우 그동안 의료급여법

에 의해 2종 수급권자인 장애인 본인에 한해 장

애인 의료지원비가 제공되다가 2007년부터는

차상위계층 장애아동을 둔 가정에도 지원이 이

루어졌다. 장애 아동 보장구에 대해서도 의료보

험이 단계적으로 확대․실시되어 지체장애인용

지팡이, 목발 및 휠체어, 시각장애인용 저시력

보조기와 흰 지팡이, 청각장애인용 보청기, 언어

장애인용 전기 후두 등에도 적용되었다. 또한 장

애인 본인 및 가족의 경제적 부담 경감을 통한

소득보장을 위하여 각종 세금 및 생활요금 감면

시책이 실시되고 있다. 2007년에는 전국 가구 평

균 소득 50% 이하인 18세미만의 뇌병변, 지적,

자폐성, 청각, 언어 및 시각장애를 가진 아동을

대상으로 장애아동 재활치료서비스 바우처 사업

을 실시되고 있다.

장애 아동에 대한 보육지원을 위해 보건복지

부는 1995년 통합보육시설과 전담보육시설을

지정하여 0-12세 아동이 입소할 수 있게 하였고

1996년 장애아동 5명당 1명의 보육교사를 배치

하였다. 1997년부터 전담보육시설이 본격적으로

운영되었으며 장애아 보육교사의 인건비 100%

와 취사부 1인의 인건비가 지원되었다. 2003년

은 장애아 무상보육이라는 획기적인 지원이 시

작된 해로 0-5세의 장애인 등록증 소지 아동 및

입학을 유예한 만 7세 아동도 무상보육을 받을

수 있으며, 만 0-2세의 영아는 장애인 등록증이

아닌 의사의 진단서만으로 무상보육이 가능하게

되었다(보건복지부, 2003).

특수교육 정책을 살펴보면, 1970년대 중반 만

5세-19세 아동 중 약 200만 명이 특수아동으로

추산되었으나 약 198만명은 방치되어 이들에

대한 교육대책이 시급하였으므로 장애아동에

대한 교육진흥을 제도화하기 위해 1977년 특

수교육진흥법 이 제정되었다. 이 법에서는 특

수교육대상자의 입학지원 거부 및 입학시험 합

격자의 입학 거부 등에 관한 규정으로써 최초

로 차별금지 법리를 도입하였다(김미옥ㆍ김용

득ㆍ이선우, 2006).

특수교육진흥법 은 장애인 교육을 공적으로

보장하여 특수교육 발전의 기틀을 마련하는 법

적 근거가 되었다. 총 9차례의 개정 중 1994년

전면 개정에서는 통합교육 및 개별화 교육 등 새

로운 교육사조의 도입, 장애학생의 적절한 선

정․배치 등 절차적 권리 강화를 위한 운영위원

회의 도입 등 획기적인 조치를 포함하였다. 그러

나 이 법은 초․중등교육 중심이었으므로 장애

영․유아 및 성인을 위한 교육 지원에 대한 규

정이 미흡하며, 국가 및 지방자치단체의 역할에

대한 제시가 부족하여 법의 실효성 담보에 한계

가 있었다(교육과학기술부, 2008).

이에 2007년 장애인 등에 대한 특수교육법

이 공포되어 2008년부터 시행되기에 이르렀다.

의무교육 연한 확대, 장애의 조기발견 체제 구축

및 장애영아의 무상교육, 교육대상자의 진단․

평가와 교수․학습활동지원 및 직업교육 등을

위한 특수교육지원센터 설치․운영에 관한 법

적 근거 마련, 통합교육의 강화, 진로 및 직업교

육의 강화, 학급 설치 및 교사 배치 기준의 상향

조정을 통한 교육의 질 제고, 특수교육 관련서비

스 제공, 고등교육 강화 및 평생교육 지원 등이

주요 골자이다. 구체적인 시행 방침을 살펴보면

2010년부터 2012년까지 순차적으로 의무교육

연한을 확대하여 2010년에 만 5세 이상 장애 유

아와 고등학교 과정, 2011년 만 4세 이상, 그리
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고 2012년부터는 만 3세 이상의 모든 장애 유아

가 의무적으로 교육을 받도록 하되 일정한 교육

적 요건을 갖춘 보육시설 이용을 의무교육 이행

으로 간주하도록 하였다. 또한 만 3세 미만의 장

애영아는 무상교육을 받게 하였으며, 유․초․

중․고등학교별로 각각 4명․6명․6명․7명을

기준으로 1학급을 설치하도록 하여 개별화된 교

육이 가능하도록 하였다. 특수교육대상자의 효

율적인 교육에 필요한 인적․물적 자원을 제공

하는 관련 서비스로서 2009년부터 물리치료, 작

업치료 및 언어치료 등 치료 지원도 연차적으로

제공하도록 하였다. 뿐만 아니라 장애인차별금

지법 의 규정과 마찬가지로 교육책임자가 재학

중인 장애인의 교육활동에 불이익이 없도록 정

당한 편의를 제공하도록 하고 있다.

이상에서 살펴보면 오늘날의 장애아동의 현황

과 교육, 복지정책 및 제도는 장애아동의 문제를

그들의 신체적, 정신적 문제보다는 그러한 요소

를 문제화 시키는 사회적 환경의 문제로 보는 관

점의 변화가 바탕하고 있다는 것을 알 수 있다.

Ⅱ.연구쟁점

장애아동에 관한 연구는 학문적 관심의 향배

뿐 아니라 장애 정책과 실천에 대한 사회적 관심

의 동향을 보여준다. 국회도서관에서 2009년 5

월 초에 1980년- 2009년까지 ‘장애아동’, ‘장애

유아’, ‘특수아동’ 및 ‘장애학생’이라는 검색어로

서명(full title)을 검색하였을 때 지난 30년 동안

학위논문 507편, 학술지 논문 2,093편으로 총

2,600편 이상의 논문이 발표되었다는 것을 알 수

있었다. 또한 이들 용어로써 키워드 검색을 하면

관련 논문은 약 5,500개에 달하였다. 서명 검색

을 주로 하되 주제에 따라 키워드 검색을 추가하

여 장애아동에 관한 연구를 크게 발달․교육과

복지, 가족의 발달과 복지, 그리고 교육․복지환

경과 정책영역으로 나누어 동향을 살펴본 후 연

구 쟁점을 논하고자 한다.

1.장애아동의 발달․교육과 복지

이 영역은 발달․교육과 복지 두 하위영역으

로 나누어 정리하였는데, 먼저 발달․교육영역

은 다시 장애유형과 주요 주제를 중심으로 분석

해본다. 연구 양으로 볼 때, 정신지체는 가장 많

은 관심을 받고 있는 장애영역이었는데, 1980년

대에 주로 언어발달 특성에 관한 연구가 수행되

었으나 최근에는 삶의 질 향상을 위한 자기결정

기술(추연구, 2007), 신체훈련과 혈중 글로불린

농도(김권섭ㆍ류호상ㆍ권영우, 2007) 등 그들의

일상생활과 의학적 특성에 관해서도 연구가 시

작되었다. 다음으로 많이 연구된 감각장애는 시

각장애에 관한 연구가 청각장애 보다 약 2배 정

도 많았으며, 감각장애 극복의 치료적, 기술적

방법론(박국영, 2008; 최성규, 2008)이 최근 부각

되고 있었다. 정서․행동장애는 자폐아동 연구

(김현순, 1985)가 첫 연구인 반면 ADHD의 경우

는 이경숙 외(1996)의 연구가 처음으로 발표되

어 연구 역사가 짧았다. 학습장애에 대한 연구는

1980년 중반 무렵부터 시작되어 점차 장애영역이

세분화되었으며 최근에는 디지털화된 학습 콘텐

츠의 개발(최은주, 2009) 등 지도방법론에 관한

연구로 확장되고 있었다. 1960년대 중반부터 관

심을 받아왔던 지체부자유는 1980년대에는 교육

환경과 실태, 교육방법, 체육수업 활성화, 직업의

식 등 기초연구가 많았으나 2000년 무렵부터 ICT

활용 교육(임장현, 2004; 전현숙, 2008), 웹기반

치료(박재우, 2002) 및 심리 치료(임지향, 2008;

최은영ㆍ이은혜ㆍ장현정, 2007)를 통한 신체적,
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심리적 재활 연구가 상당수 수행되었다. 또한 언

어장애는 1980년대의 진단, 치료 및 교육에 관한

일반적인 관심이 1990년대 후반에 약물사용의 효

과(최홍식, 1998)나 뇌의 구조적 특성(이정섭․

강민희․홍강의, 1999) 등 의학적 연구가 시도되

기 전까지 지속되었다. 2000년대에는 연구가 크

게 증가하여 에니메이션 활용(이우진ㆍ강수균,

2004), 형제 참여(황보명, 2003), 총체적 언어(박

선희ㆍ이규식, 2004) 프로그램 등 다양한 중재

프로그램의 효과가 연구되었다. 조음장애는 가

장 많이 연구된 영역인데 다문화환경으로 인한

조음장애(황상심ㆍ김화수, 2008) 등, 최근의 사

회적 현상도 반영되었다.

다음으로 발달․교육영역의 주요 주제를 교

수․학습, 통합교육 및 장애진단과 평가로 나누

어 살펴본다. 첫째, 교수․학습 관련 주제는

1980년대에는 ‘특수아동’의 학습 능력, 특징 및

지도방법 등 일반적인 내용이 다수였으나 1990

년대 중반부터 장애별 학습지도 방법이 탐색되

기 시작되었다. 또한 장애유아 통합교육의 방법

론으로 활동 중심의 자연적 중재(정계숙, 1994;

이소현, 2003)가 소개되었고, 상위인지학습 훈련

(박수옥, 2002; 신혜영, 2006), 총체적 언어학습

(강창욱ㆍ임정미, 2003; 이상훈ㆍ최은옥, 2000),

또래교수(이나영ㆍ박은혜, 2001; 장수경ㆍ안성

우ㆍ백유순, 2003), 자기교시 훈련(임수진, 2003)

등 장애아동의 특징에 보다 부합하는 학습방법

을 찾는 연구는 2000년대에 많이 수행되었다. 이

와 관련하여 교수․학습 제공자로서 교사에 관

한 연구도 통합교육에 대한 태도에 따른 교사-유

아 간 상호작용(정계숙ㆍ고지민, 2001), 교사간

역할 수행과 갈등(송영미ㆍ조광순, 2008), 아동-

교사 간 애착 안정성(김진주, 2005), 직무스트레

스(유수옥ㆍ임명환, 2007) 등 아동의 발달과 교

육 효과의 제고를 위한 교사의 심리적 특성이나

자질에 관한 연구가 수행되는 추세이다.

둘째, 통합교육 관련 주제는 1980년대 말 유

아기 통합에 관한 기초연구들로 시작되었으나

1990년대 중반 이후의 많은 연구도 통합교육 현

황이나 실천을 위한 또래수용과 태도 및 부모와

교사의 인식을 압도적으로 많이 다루었고 2000년

대에도 일반부모, 교사 및 행정가 등의 태도와 인

식 연구의 비중이 여전히 높았다. 반면 통합교육

장면에서의 교수․학습 전략에 대한 연구는 유아

통합교육의 연구 동향(정계숙ㆍ김경숙, 2004)에

서도 지적된 유아교육 부문 뿐 아니라 초등교육

부문에서도 드문 편이었다. 이러한 경향은 중등

교육 부문에서 더욱 심각하여 아동기 이후의 통

합교육은 교육자와 연구자의 관심을 벗어나 있

는 것으로 보인다.

셋째, 장애진단과 평가에 관한 주제는 1990년

대 말까지 주로 진단검사의 활용과 평가지침 등

에 관한 기초연구가 많았던 시기에 황순택(1999)

이 진단도구의 개발에 매진한 점이 두드러진다.

2000년대에는 장애유아 진단도구의 개발이 시

작되어 0～3세 영유아를 위한 조기진단 척도(장

미경, 2005)도 연구되었고, 언어장애, 학습장애,

발달장애, ADHD 및 시․청각장애 선별 및 진단

도구도 다양하게 개발되었다. 평가 부문에 있어

서는 1980년대에 ‘특수아동’의 심리학적 평가와

조기진단 방법의 이해에 관한 소수의 연구가 수

행되었으나 1990년대 중반에는 역동적 평가에 기

반한 중재학습(강영심, 1996)이 소개되기도 하였

다. 2000년대에는 장애유형별로 총괄 평가 방법

론에 관한 연구가 수행되었는데 웹을 이용한 총

괄평가 체계(이민호ㆍ이원령ㆍ이상복 외, 2005)

도 시도되었다.

넷째, 치료 및 상담 관련 주제는 1990년대에

와서 다루어지기 시작하였는데 언어와 의사소통

기능 향상을 위한 언어치료를 제외하면 아동의



장애 아동 7

- 381 -

사회․정서행동 문제를 돕는 놀이치료에 관한

연구가 많이 이루어졌다. 2000년대 무렵부터 아

동의 장애 유형에 따라 미술치료, 음악치료, 인

지행동치료, 작업치료 등의 다양한 치료법이 적

용되었으나 여전히 가장 많이 적용된 치료 유형

은 놀이치료이며 ADHD아동을 위한 약물치료와

부모훈련 병합치료(김세실․안동현․이양희,

1998)도 연구되었다. 그러나 중등 장애학생을 위

한 치료 연구는 상대적으로 그 수가 적고 언어치

료와 음악치료 정도가 적용되었다.

2.가족의 발달과 복지

가족의 발달과 복지에 관한 주제는 주로 전체

가족보다는 어머니가 주 대상이었고, 가족발달

관련 내용이 가족복지에 관한 내용 보다 훨씬 많

이 다루어졌다. 가족발달과 관련하여 어머니의

양육태도(장관식, 1986)에 관한 연구를 필두로

1990년대 이후 장애아동에 대한 지각, 양육 관련

갈등과 스트레스 및 통합교육에 대한 인식과 요

구, 자녀 발달과 부모역할 향상을 위한 부모교육

프로그램 등이 많이 연구되었다. 2000년대에는

부모상담 서비스에 대한 욕구와 만족도(여광응ㆍ

송종원, 2005; 정보인․유은영, 2003), 부모-자녀

놀이치료(김양순, 2002; 이숙ㆍ이현정, 2006) 등

상담 관련 연구와 함께 부모의 정신건강, 부부간

결혼만족도, 권리 의식 등 부모의 삶의 질 관련

주제도 조금씩 다루어졌다. 이를 통해 자녀양육

과 교육 문제 및 자신의 요구를 정확히 인식하여

보다 유능한 부모가 될 수 있도록 돕는 방안이

제시되었다. 유아기 자녀의 부모에 대한 연구는

아동의 경우보다 늦은 1990년대 중반 경에 시작

되었으나 연구주제는 유사했는데, 교사-어머니

간 유아발달과 행동 평가의 차이(이지연, 1993;

정계숙ㆍ구강민, 2009)에 관한 연구는 장애의

조기발견 및 조기중재와 관련하여 자녀의 발달

과 행동에 대한 어머니의 민감성 향상의 필요성

을 제시하였다. 중등 장애학생 자녀의 진로(이종

운ㆍ나운환ㆍ정승원, 2006), 직업(국립특수교육

원, 2006) 및 학교-가족 간 협력(권희연ㆍ전병운,

2009)에 대한 부모의 인식과 태도에 관한 조사

연구에서는 청소년기 자녀의 지도 방향을 제시

하였다.

가족복지에 관한 연구는 전반적으로 매우 저조

한 실정인데, 비장애 형제의 복지와 관련하여 약

50편 정도의 연구가 수행되었다. 1990년대 중반

부터 최근까지 지속된 비장애 형제의 장애형제에

대한 태도, 자아개념, 문제행동, 우울감 및 사회적

지지와 스트레스 등에 관한 연구는 심리적, 행동

적 문제의 교육(전혜인ㆍ박은혜, 1998) 및 심리치

료 프로그램에 대한 연구를 유도하여 2000년대

이후 비장애 형제의 심리적 부담감 감소와 자아

개념의 향상을 위한미술치료(조윤주, 2008)의효

과가 많이 보고되었다. 장애아동 가족 전체의 복

지와 관련된 연구는 더욱 저조한데, 가족의 빈곤

과 관련하여 삶의 질(정영숙, 2002)과 복지정책

방안(정혜윤, 2007), 가족 지원 실태와 요구(구신

실․박재국․조영석, 2009; 김혜경, 2004), 사회

복지서비스 지원 방안(남연희, 2002) 등 발전 방

안을 모색하는 연구가 대부분이었다. 부모교육

이나 부모의 심리적 지원을 넘어선 가족 지원 프

로그램의 실천적 연구는 거의 없어 가족지원 프

로그램의 효과 연구(어용숙ㆍ안혜경, 2007)도

그 내용은 부모교육에 국한되었다. 교육․치료

서비스를 비롯한 자기 옹호 및 권리 주장에 관한

서비스 및 정보 제공 서비스 등, 복합적인 서비

스를 제공하는 선진국(이제화․이상복, 2007)과

달리 아직 우리는 어머니 중심의 교육․치료적

서비스에 가족 지원과 복지가 머물러 있음을 알

수 있다.
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3.교육 및 복지 정책

우리 사회의 교육 및 복지 정책에 관한 연구는

대체로 저조한 편이다. 교육 정책에 관한 연구는

2000년대 이후에 주로 이루어졌는데, 통합교육

정책(김남순, 2005), 특수교육 정책의 효과(정동

렬, 2005)와 영향 요인(김영태, 2006), 한국 특수

교육 정책의 변천(이석진ㆍ김삼섭, 2004) 및 새

정부의 특수교육 정책과 방향(황인철, 2008) 등

을 통해 특수교육 정책의 실태와 발전 방안을

제시하고 있다. 장애 관련법에 관한 주제는 대

부분 고용과 취업에 대한 차별금지법의 문제가

다루어졌고 아동 관련법에 대한 연구는 매우 부

족하였다.

복지 정책에 관한 연구는 드문데, 특히 가족

지원정책에 관해서는 소수의 연구(허경하, 2002;

정민정, 2007)가 있었다. 점진적인 복지정책의

개선에 따라 복지 환경의 질에 대한 관심의 증

가가 두드러진다. 복지 서비스 실태조사(가현

자, 1999)와 장애청소년의 복지 증진 방안 연구

(최성희, 1997) 등을 시작으로 복지시설 만족도

(박민수, 2002), 장애아 인권의 관점에서 본 통

합교육(주혜영, 2005), 장애아를 위한 학교사회

복지 제도화(박용원, 2000) 등이 그 예이지만

복지환경 개선을 위한 기초연구로서 복지 시설

과 서비스에 관한 인식 및 욕구의 실태에 초점

을 두었다.

지난 30년간의 장애아동의 연구 동향을 종합

하면 양적 증가, 내용의 다양성, 주제의 세분화

및 기초학문과의 연계로 요약된다. 전반적으로

장애아동의 발달과 특징 이해에서부터 점차 그

들의 구체적인 기능의 향상을 위한 교육 및 치료

방법의 효과 검증으로 주제가 옮겨지면서, 포스

트모던 사조를 반영하듯 다양한 아동 개개인의

학습권 및 심리적 복지가 보다 강조되기 시작하

는 긍정적인 변화를 보이고 있다. 이러한 변화에

도 불구하고 장애아동에 관한 연구의 쟁점 사항

은 다음과 같이 정리될 수 있다.

첫째, 아동의 교육과 발달에 초점을 둔 많은

연구가 수행되었지만 초, 중등학교에 통합되어

있는 장애아동이 흔히 집단따돌림의 대상이 되

는 것과 같은 보다 현실적인 생활 현상과 삶의

문제는 잘 다루어지지 않고 있다. 또한 교육 및

치료가 아동의 발달과 삶의 질 향상에 장기적

으로 어떤 영향을 주는지에 관한 연구 등, 비장

애아동의 행복에 대해서처럼 장애아동의 행복

에 대해 아동의 관점에서 질적으로 연구되어야

한다.

둘째, 많은 교육 및 중재프로그램의 효과 검증

으로 다양한 요구를 가진 장애아동의 지도방법을

제시하고 있으나 증거기반중재(evidence-based

intervention)가 강화될 수 있도록 메타 분석연구

(Kavale, 2001)가 필요하다.

셋째, 최근 사회적, 학문적으로 큰 관심을 받

고 있는 통합교육은 기초연구 수준에서의 연구

가 많았다. 특히 가장 통합교육의 의미가 크며

장애인 등에 대한 특수교육법 으로 의무화된

유아통합교육은 2000년대에도 기반 조성을 위

한 태도와 인식 연구의 비중이 여전히 높아 이에

대한 우리 사회 저변의 불충분한 합의를 반증한

다. 또한 다양한 서비스 전달 방법과 절차에 관

한 충분치 못한 연구는 아직 궤도에 오르지 못한

질적 실천의 현실을 보여준다. 구체적인 실천 문

제에 관한 보다 많은 연구가 요청된다.

넷째, 장애아동과 마찬가지로 영재아동은 그

들의 특별한 욕구를 고려할 때 조기 발견에서부

터 교육까지 법적 보장을 통해 유아기부터 체계

적으로 지원받아야 함에도 불구하고 특히 영재

유아의 교육은 대부분 사교육 시장에 맡겨져 있

다. 영재유아를 위한 조기 지원 체계의 중요성과
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교육방법 및 지원정책에 관한 연구의 활성화가

요구된다.

다섯째, 가족의 복지나 사회정책은 아동에 관

한 연구에 비해 상대적으로 매우 저조하였다.

특히, 가족발달과 복지 연구는 거의 어머니나

비장애 형제에 제한되었으므로 전체 가족의 삶

의 질과 복지의 실태 및 그 향상 방안 등에 관

해 많은 연구가 필요하다. 장애아동과 가족의

생활양식(life style)의 발달에 관한 종단연구는

그들의 욕구와 생활 면모를 보다 잘 반영한 장

기적인 교육 및 복지정책의 수립을 가능하게 할

것이다.

여섯째, 장애아동의 교육 및 복지환경에 관한

사회, 국가적 정책은 다른 영역에 비해 연구물

이 빈약한 편이었다. 이는 미시적 교육 실천론

에 비해 장애아동의 장기적인 발달과 복지를 지

원하는 거시적 차원의 정책 수립과 시행 과정에

대한 관심은 부족하였음을 말해준다. 교육 및

복지정책 수립에 관한 행정가와 일반인의 인식

향상을 위한 보다 적극적인 사회계도 활동에 대

한 연구와 함께 교육 및 복지정책의 제도적 측

면이 다양한 장애조건과 생활 조건을 가진 아동

과 가족의 발달 및 삶의 질에 미치는 영향에 관

한 장, 단기적 연구도 필요하다고 하겠다.

Ⅲ.실제적, 정책적 이슈

1.교육권 보장을 위한 정책과 실제적 이슈

헌법 31조 제 1항은 “모든 국민은 능력에 따

라 균등하게 교육을 받을 권리를 가진다.”라고

규정하고 있으나 장애아동은 교육의 평등권을

제대로 누리지 못한 채 오랫동안 차별구조 속에

놓여 있어 왔다.

장애아동의 교육권에 관련된 최초의 법령인

특수교육진흥법 에 따라 1984년에는 특수교육

7개년 계획(1985～1991년)을 착수하여 그런대

로 성과를 거두었다. 그러나 행․재정적 지원과

교육 내용 및 방법의 내실화는 물론, 전문요원

의 양성과 수급, 직업교육의 부실 등 특수교육

은 후진성을 면치 못한 문제점이 지적되었다(윤

점룡, 1989). 교육법에도 특수학교와 특수학급

의 설치규정은 있었으나 권리와 의무로서의 특

수교육을 강제하고 있지 않아 장애아동은 교육

접근기회에서부터 그 권리를 심하게 제약 당하

고 있었는데, 1990년 장애아동의 특수학교 취학

률은 전체 19.7%에 불과하며, 의무무상교육인

초등학교와 중학교의 취학률도 각각 28.9%와

21.5%에 불과하였다(이혜원, 1992). 이는 특수교

육기회의 제약으로 인해 장애아동이 겪었던 교

육적 불평등 현상을 단적으로 보여준다. 1994년

특수교육진흥법 이 전면 개정되어 특수교육대

상자의 유치원과 고등학교 과정은 무상으로, 초

등학교와 중학교 과정은 의무교육으로 규정하여

교육권을 법적으로 보장하였지만 법적 강제력과

실효성이 부족하였다. 교육인적자원부의 2005년

도 보고에 의하면 교육 기회로부터 소외되는 장

애학생이 전체 장애학생의 40%에 육박하였다.

또한 특수교육이 요구되는 장애학생만 특수교육

대상자로 선정하여 특수교육의 기회를 제공하고

있어 교육매체/편의시설/보조인력(특수교육보조

원 등)등 복지권(관련 서비스)만 제공되어도 일

반교육 환경에서 교육받을 수 있는 장애학생들

은 특수교육대상자로 인정하지 않는(강경희ㆍ황

정보ㆍ이선재ㆍ안병주ㆍ김청아, 2007) 제한점

도 있었다.

2006년 UN총회에서 장애인 권리 협약이 만장

일치로 채택된 것을 필두로 우리나라에서도 장

애인복지법 전면 개정안 및 장애인차별금지
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법 이 2007년 국회를 통과함으로써 장애인 권익

신장이 진일보하게 되었다. 더욱이 장애인 교육

주체들의 노력으로 장애인 등에 대한 특수교육

법 (2007. 4. 30)이 국회 본회의를 통과함으로써,

국민의 기본권이자 생존권인 교육권을 장애인들

도 보장받을 수 있게 되었고 특수교육대상 범주

에 발달지체가 포함되어 특수교육의 기회가 확

대되었다. 교육지원에 있어서도 그 범위를 확대

하여 가족 지원, 치료 지원, 보조인력 지원, 학습

보조 지원, 보조공학기기 지원, 통학 지원, 정보

접근 지원 등과 같은 관련서비스 규정을 신설함

으로써 질 높은 교육이 이루어질 수 있게 되었

다. 또한 차별행위에 벌칙 부과로 차별에 대한

법적 강제성을 높였다.

교육권의 보장이란 인권의 기본 개념인 평등

과 참여, 인간존엄의 측면이 교육현장에 적용된

것이지만(주혜영, 2005), 장애인 등에 대한 특

수교육법 의 제정으로 장애아동의 교육문제가

전부 해결되는 것은 아니다. 현행의 시행령과 시

행규칙에 특수교육 종합계획의 수립, 중앙행정

기관 간의 긴밀한 협조체제, 특수교육에 관한 연

차보고서 등에 대한 구체화된 시행령과 시행규

칙까지 마련되어야 교육문제의 보다 완전한 해

결에 한걸음 더 가까워질 수 있을 것이다. 또한

교육기본법에는 특수교육에 대한 단 한 개의 조

항만 있을 뿐이며(제18조) 초․중등교육법을 비

롯한 관련교육법에 여전히 장애인의 교육권 확

보에 불리한 조항들이 삽입되어 있다. 그러므로

관련 교육법들의 수정․보완이 필요하다(강경

희 외, 2007).

교육현장에서 보면 특수교육 대상학생들은 일

반학생들의 편견과 무관심, 일반교사의 특수교육

에 대한 이해와 책무성 부족으로 실질적인 개별

화 교육목표의 성취를 위한 지원에서 배제되고

있다(박승희, 1999). 특히 일반학교에 완전통합

되어있는 학생들은 일반교육과 특수교육의 사각

지대에 있는 실정(국립특수교육원, 2003)이므로

이들의 교육권 보장을 위해 실질적인 조사를 통

한 구체적인 지원 대책의 수립이 요구된다.

아동과 함께 가족, 특히 부모의 교육권도 보장

되어야 한다. 장애아동은 성인이 되어서도 부모

의 부양을 받거나 사회생활을 하는데 부모의 보

호와 직접적인 안내가 필요한 경우가 많으므로

그들의 부모를 위한 평생교육 차원의 부모교육

및 지원정책이 필요하다. 장애아동 부모의 교육

권 보장은 그들 자녀의 교육권과 복지권 증진 및

부모의 복지권 증진으로 그 효과가 확대 재생산

되는 의미가 있다. 장애아동의 교육권은 교육받

을 권리가 그 핵심이며 부모와 교사 등은 그 권

리를 충족시킬 의무 및 권한을 가지고 있고 국가

는 재화와 서비스를 제공할 책무를 지는 상호 협

력관계임을 이해할 필요가 있다.

2.복지권 보장을 위한 정책과 실제적 이슈

장애아동을 위한 복지권은 사회적 시민권으

로 보편성과 사회적 약자에 대한 특수성도 보장

해주는 권리라고 할 수 있다. 장애인 복지정책은

1980년대 이후 지속적으로 발전해 오고 있는데

1981년 제정된 심신장애자복지법 은 1989년,

1999년 및 2007년에 각각 전면 개정되었다. 장

애인 복지정책의 꾸준한 발전에도 불구하고 주

로 개별적 지원 및 서비스 중심이며, 특히 가족

을 위한 명확하고 다양한 지원책이 부족한 실정

이다. 장애아동가족은 아동뿐 아니라 가족 전체

가 심리적, 정신적, 경제적 부담과 갈등을 경험

하며 살아가기 때문에 장애아동의 통합적 발달

과 복지 증진이라는 장기목표를 위해 다양한 장

애아동 가족복지 정책의 수립이 요구된다.

장애아동가족을 위한 복지정책과 제도의 실



장애 아동 11

- 385 -

태 및 문제점을 시대별로 보면, 1960년대에서

1980년대까지는 제도적 기반은 마련된 시기이

나 경제성장 위주의 정책으로 장애인 및 장애아

동에 대한 정부지원 및 정책은 매우 미비한 수

준이었으며 가족을 위한 정책은 거의 부재한 상

태였다(정민정, 2007). 1980년대는 장애인 복지

와 인권에 대한 관심을 가지는 시기이며 1990년

대는 기본적 복지서비스를 제공하고 서비스 대

상범위를 확대하고자 노력한 시기였다(보건복

지가족부, 2009c). 1991년부터 시작된 선천성대

사이상검사 실시와 1992년부터 실시된 생후 2개

월에서 만6세까지의 영유아를 대상으로 한 기본

예방접종이 장애아동에 대한 지원의 한 예이다.

이처럼 장애발생 이후 아동 및 가족지원에 대한

사회비용을 줄이기 위해 장애 예방적 복지정책

을 마련하고 복지 예산도 1992년 이후 매년 증

액하고 있으나 여전히 국가예산 대비 비중은 낮

은 편이다.

가족복지정책은 2000년 이후부터는 보다 더

확대되고 본격적으로 실시되었다고 할 수 있는데

(신현섭, 2008). 먼저, 생활안정지원으로는 2000

년부터 실시된 국민기초생활보장제도에 의거한

생계비 지원과 장애아부양수당을 들 수 있다. 그

러나 소득수준과 장애등급 만으로 지원여부가 결

정되므로 장애아동 양육을 위한 다양한 욕구가

반영되지 못하고 있다(심미영ㆍ염동문, 2008).

앞으로 수급대상을 1급 장애아동의 보호자 이상

으로 그 범위를 확대하여야 할 것이다. 더불어

장애연금제도에 의해 수급자로 선정되면 18세

미만 또는 장애등급 2급 이상의 자녀에게 연 10

만원의 급여가 지급된다. 그러나 5년 간격의 장

애인 실태조사를 통하여 그 욕구를 반영하게 되

는 제한점이 있다. 또한 소득활동에 종사하게 되

면 국민연금제도의 적용대상이 되어 이 제도의

혜택을 받지 못하게 된다.

그동안 2급 수급권자인 장애인 본인에 한해서

만 지원해오다가 2007년부터 장애아동을 둔 차

상위계층 가정으로 확대된 의료지원비는 소득수

준만을 수급기준으로 하고 있어 장애아동과 가

족의 다양한 요구가 반영되지 못하고 있다. 장애

아동 보장구에 대해서도 단계적으로 의료보험

급여가 확대 실시되어왔다. 그러나 보험이 적용

되는 보장구 유형이 한정되어 있고 내구연한은

주로 5년이며 상환액이 낮게 책정되어 있어 비

교적 성장이 빠른 어린 장애아동을 둔 가족들이

보장구를 5년 이전에 교체할 경우 의료보험을

적용받을 수 없는 문제점이 있다. 한편 2007년

장애아동 재활치료서비스 바우처 사업은 전국

가구 평균소득 50% 이하인 18세 미만의 뇌병변,

지적, 자폐성, 청각, 언어 및 시각장애를 가진 아

동을 대상으로 실시되고 있다. 장애인 복지사업

중 최초로 영리기관에 서비스 공급 권한을 부여

하였으나 농․산․어촌 등 거리상 서비스 수행

이 어려운 지역에서는 재가서비스가 잘 이루어

지지 않으며 이윤을 높이기 위해 임의로 치료사

의 급여수준을 낮추고 서비스 이용단가를 높여

이용횟수를 줄이는 등 가족에게 피해가 돌아가

고 있다(김기룡, 2009). 보다 많은 장애아동에게

적절한 재활치료의 기회를 무상으로 제공하기

위해 관련제도를 정비하고 지원환경을 구축하며

예산을 확보하는 등의 노력이 필요하다. 소득을

기준으로 서비스욕구를 제한하는 조치는 합리적

으로 개선되어야 한다.

장애아동을 위한 시설서비스에는 장애인복지

법에서 규정한 여러 시설 중 아동 및 가족과 관

련된 지역사회 재활시설과 복지관이 있다. 지역

사회 재활시설은 장애인 및 가족에게 상담, 치

료, 교육 등을 제공하거나 여가 및 사회참여 활

동에 필요한 편의를 제공하고 있다. 또한 복지

관은 재활서비스 제공 및 장애인을 주간 또는
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단기간 가족의 보호부담을 경감시키고 사회․

경제활동을 영위할 수 있도록 돕고 있다. 그러

나 아동이나 가족의 요구에 비해 지역사회 재

활시설이 크게 부족하여 적절한 시기에 지원을

받을 수 없는 문제점이 있다(허경하, 2002). 장

애아동 보육지원으로는 장애아 및 증증 장애아

전담보육시설과 같은 특수보육시설과 함께 통

합보육시설이 운영되고 있다. 그러나 특수보육

교사, 언어치료사, 물리치료사와 같은 전문 인

력이 부족하여 장애영역별 발달 지원 및 잔존

능력 개발 프로그램의 부족으로 질적인 보육지

원이 이루어지지 못하고 있다. 이는 지역사회

보육시설들이 장애영유아 수용을 기피하는 이

유가 되어 거주지에 인접한 보육시설을 이용할

수 없는 어려움을 겪고 있는 것이 장애아 가족

의 현실이다.

결론적으로 장애아동을 위한 교육과 복지는

교육 및 복지 주체인 장애아동과 가족의 다양한

욕구를 반영한 현실성 있는 것이어야 함을 알

수 있다. 이를 위해 앞으로 보다 현실성 있는 교

육 및 복지정책의 수립과 충분한 예산의 확보가

필요한데, 이에 앞서 현행 복지정책의 혜택을

실감할 수 있도록 접근성 높은 양질의 교육 및

복지시설을 확충하는 것이 무엇보다 시급한 일

일 것이다.
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