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서 론1. 
  1) 

본 연  건강 평등  지역효과에 한 연

다 지난 동안 건강  결 하  가  한 . 

 사회경  평등  다루어  다

( 혜  등 태호 Wilkinson, 2005; , 2004; 2010). 

그리고 한 사회  건강수  개  사회경  

지 에  평등  포함하지만 한 회피 가

한 평등  수  지역에 라 다 게 생하

고  것  해 고 다(Macinko and 

러한 주  해결해야 할  Starfield, 2001). 

가지 과  안고 다 첫째  건강격차가 생. 

하  지역사회  에 한 고 째  건

강격차  감시키  지역사회 맥락효과에 한 

것 다 본 연  울시 행 동 라  공간  . 

맥락  통해   가지 질  다루고  한다. 
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요약 본 연  건강  하  지역 탈 지  별하고 러한 지 들  근린사회  효과   ：

독립  맥락효과  지니 지 검 해 보았다  하여 울시  상  행 동 단  화사망비  산 하. 

여 지역 건강 평등 실태  하 고 화사망비 격차  하  지역 탈 지 들  하 다 그리고 다수, . 

 형  통해 개  사회경  지  통 한 후 지역 탈 효과  검 하 다  결과  건강 평등  지역 . 

격차가  사회경  지   할 뿐 거주지 지역사회  독립  맥락효과  미미한 것  나타났, 

다 에  행 동별 화사망비 포가 취약근린지수  포  사하고  나아가 공시지가 하 수 복. , , 

지수  비 여 가 주 가  개별 지  포  사한  보 고  것  나타나  집단, 

 취약  하  것  보 다  빈곤 지역  내생  형 하  건강 화나 보건 료 근  등  가. 

한 매개 들  가   에  빈곤과 결핍보다 상  할 것  보 다  건강  지역별 . 

격차  다  아닌 계 간 격차  해  수 다. 

주요어 건강 평등 화사망비 지역 탈 맥락효과 효과, , , , ：

Abstract This study was performed to identify neighborhood deprivation indicators associated with health and to ：

test the contextual effects of those indicators on individual health. This study calculated SMR based on Dong 

district and see the differences of prediction across deprivation index and indicators. Then, a multi-level analysis 

using HGLM was conducted to test the contextual effect of neighborhood depreivation indicators on health after 

controlling for demographic and socioeconomic status of individuals. The results showed that regional SMR had 

strong correlations with land price, education, welfare recipients, female household proportion in Dong district but 

failed to show the correlation with individual health and neighborhood deprivation. Individual health was only 

associated with individual level of demographic and socioeconomic status. That is, spatial dispersion of illness is 

understood as the distribution of social classes in terms of socioeconomic status of individuals, not the contextual 

aspects of community. 

Key Words Health Inequality, SMR, Neighborhood Deprivation, Contextual effect, Compositional Effect：
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건강 격차가 지역별  생하고  혀 다

(Kawachi and Berkman, 2003; Macintyre and 

Ellaway, 2003 Stafford and Marmot, 2003). 

 가에  건강 수  득 직업 수  , , 

등 원들  지 가 낮  취약한 지역사회에  

사망  고 여  낮다  것 다 그러나 . 

지역사회  건강  계  그리 간단하지 않다. 

건강  사회  결 (social determinants of 

에 한 여러 들  마다 지역사회 특health)

 다차원  환경  합  에 상호 복

한 들  향  하  어 다  것  

고 다 다(Dahlgrend and Whitehead, 1991). 

시 말해 빈곤한 지역에 거주하  들  사망, 

 한 지역  사망 보다 매우 다  것  

주지할 만한 사실 지만 건강 평등 연 가 다루, 

어야 하  내용  러한 상  사회계 별 거주

지  공간  화에   커니  해

해야 하  것 지  평등  동  , 

간단계  매개   지 하다  

것 다 근 건강 평등 연 들  개  생 학. 

심리  과 생애과 에  건강행태 ･

그리고 가 환경 효과들  매개하  지역사회 환

경 보건 료체계 사회  상호 용과 같  간단, , 

계 들   하고 다(Macintyre, 1997).

그럼에도 하고 건강 평등  지역효과 연

들   거주민들  질  결핍  합산하여 

하  단순 지수 식  지역 탈  용하고 

다 타운 드 지수  스 어 . (Townsend Index)

지수 가 내  연(Carstairs Index) , 

도 러한 지수들  용하여 건강에 미  지역

효과  연 하고 다  들어 태. , ･

 지역 질결핍지수 신호  등  (2008) , (2009)

지역결핍지수 태호  사회 탈지수  , (2010)

마다 다   사용하고 지만  스 , 

료  용하여 거주민  득과 실업 열, , 

악한 주거환경 등 사회경  수  지역 탈  

하고 다  행 연 들  지역 탈 개. 

에 씩 다  각도에  근하고 고 마다 

씩 다  지 들  지수에 포함함  다  

결과들  도 하 도 하지만 심 하 등( , 2012), 

 같  료  통해 사한 지 들  사용

하고  에 지역 탈과 건강  계에 한 

해  거  동 하다고 볼 수 다.   

건강에 미  지역 탈 효과  검 하  해

 단   하다 내  경우 . 

지역사회 단  가용한 사회통계 료  특

상 지 단체 시 가 주  차지한( )

다 사회통계 료  통해 지역 주민들  건강. 

 하  어 울 뿐만 아니라 각  보건  , 

사회  프라 지 들  취합  수  행

역  지 단체 단  다. 

그러나 지역사회 단  지 단체  

화하 생활공간  지역 탈  특  , 

충  지 못한다 지역에 한 심  삶. 

 회들  어떻게 공간  화 어 

지 그리고 스스  삶  직화하  식에 해

므 거주민들  상  삶  집락화  가  , 

 하  단  필  하  에 합한 지

역단 가  근린사회 다 형용 사회( , 2011). 

원마다 생활공간  가 다 에도 하

고 근린사회  가  에  , (neighborhood)

사회경  건  사한 사람들  여들어 

타 공간과 경계  형 하   지역 단

라고 할 수 다 근린사회  지역 탈과 해. 

 형용 진  지리 보시스  (2012) (GIS)･

용하여 울시  개 행 동과 여개  424 16,280

스 집계  상  사회경 가 주, , 

거환경   취약근린지수  도 하

고 지역격차  지역   혀도 여  , 

찰 고  지 하 다. 

본 연  건강  하  근린사회 단  지

역 탈 지  별하고 지역사회 수  상, 

계가 집단  사회경  특  한 

효과  착시 지 아니  근린사회  독립  

맥락효과  동하 지 검 해 보고  하 다 여. 

 맥락효과 란 근린사회 (contextual effect)

원들    사회경  지  상 없 , 

내생   개  건강수  차등  

하  근린사회  독립  효과  말한다 본 연. 

 내용  다 과 같다 첫째 울시 개 행. , 424

동  화사망비  산 하여 건강 평등 실태  

하 다 째 화사망비 격차  하  . , 

행 동 수  지역 탈 들  탐색하 다 건. 

강격차  지역  단 가 아질수  욱 득  
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 결과가 도 다  에 신호  등( , 2009), 

행 동 수  지역 탈 개별 지 들  향  

비 하 다 째 행 동 수 에  통계  미. , 

 검  지역 탈 지 들  맥락효과  확

하  하여   통 하고 개  수, 

 건강상태  다 형 향  검 하 다. 

러한 과  통해 본 연  건강 평등  지역

효과 해  보다  할 수  것 다.

서울시 표준화 사망비와 취약근린지수2. 

연구방법1) 

연  화사망비(1) ･

본 연  첫 째 에  사용하  건강 지

 연  화사망비 다 화. (standar- ･

 사망에 어 별과 연  향  매dization)

우 크  에 지역별  차 가 

 사망  차  통 하  해 사용 다. 

 들어 가 많  지역  사망   

에 화  하지 않  사망  직  비, 

가 가 하지 않다  건강지  . 

화사망  사용하지만  하고  하  지, 

역  별 연 별 사망  수  필  한다 그러. 

나 행 동  사망통계  체 사망  수 만 집계

고 어 화사망  산 할 수 없다 라.  

울시  별 연 별  사망  행 동  

에 하여 사망  수  도 하고 

 실  행 동   사망  수  나  

간 화 식  화사망비  사용하 다. 

체   스  , 2010

 하여 연  간별 별 울시 사망(5 ) (･ ･

연 별 사망  수 연 별 수  계산하/ )･

다 사망  수  도마다 편차가 크  에 . 

한 개 도  사망  수  합산하  것  안3

므 신  등  도  ( , 2009), 

  개 도  연평균 사망  2009 2011 3∼

수  산 하 다 행 동  사망  수  울. 

시  연 별 사망 과 행 동 연･ ･

별 주민등  수  곱한 값   합산한 것

다  들어 울시 남   사망  . , 60~64

 개별 행 동   남  수에 8.75% 60~64

하여 사망  수  산 하고  같  , 

식  별 연 별 집단  사망  수   

합산하  개별 행 동  사망  수  얻  수 

다 마지막  연  화사망비  찰  . ･

실  사망  수  사망  수  나  것 , 

 통해 행 동별 건강격차  확 할 수 다.

지역 탈 지(2) 

본 연  지역 탈  취약근린지수 형(

용 진  사용하  행 동 단  통, 2012)･

계지   복지수  비 여 가주 가  비, , 

지  규   가지  가하 다 행연 들에. 

 지역 탈    사한 지 들  사

용하고 다   지수  실. Townsend 

업 가용 없  가 가  집  없  가, , 

한 에  상 거주 가  비  지  , 1

삼고 지수도 과 집도 남  , Carstairs , 

실업 하  사회계 가용   가지 지, , 

 하고 다 나다 탈지  낮  . 

수 고용 득 별거 사별 혼 독, , , , ･ ･

거가 한  가  어 다 그 에 , . 

다수 지역 탈 연 들에  수  비 , 

 동 미혼 동거가 열악한 주거 , , , 

화  실 개수 격   등  개별, , 

 가  뿐  사회계  가, , 

그리고 열악한 주거환경 들  지  삼고 

다  득과 고용  포함한 질결핍변수들  . 

사회계  악하고 독거가 별, , 

가 한 가  비  등 가 에  나타난 , 

취약 그리고 가 원에   개수 가, , 

여 난   엌 건 등  열악한 주거, 

환경 여  나타낸다 내 지역 탈 연  경. 

우도  스  활용하여 사한 지

 사용하고 다 과 집도 남 실업 사회. , , 

계 가  미아 실업  비 하, ( , 2002), , 

사회계  비 비 가거주 열악한 주거환경, , (

근 등 등 다, 2006) .

그러나 탈지수  용  야  지역에 라

 타당  차  보 다  . Townsend

 같  질결핍지수  통과 주거환경  다  

지역  특   나타내지 못하  것  알

 다 신호  등 한 탈  리  ( , 2009). 
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결핍에만  고 어 사회   같  빈

곤  다차원  특  하지 못한다  지  

다 에 신호  등  사회   개. (2009)

에 하여 통합결핍지수(Composite Deprivation 

 도 하  질  결핍  태Index) , 

 상황 뿐 아니라 실업 득 주거 사회계 사, , , , 

회  계 등 다양한 사회  환경에   

 계 지 포 하 다 가  한 지. 

들  사용한 내 연  사  신  등

 연  스 본(2009) , 2005 2% 

사 료  활용하여 가  지  주거 집도, 

주택 동차 주거환경 독거가 여, , , , 

가 주 가 아 트 가  포함하 고 개 지, , 

 하  수 하 사회계  등  , , 

지  사용하  통해 도시지역, 

과 지역  탈지수  하여 도 하 다. 

러한 지 들  단체  같   단

에  지역간 편차가 크게 나타나  에 용하

다 그러나  지 들  특  도시  상  . 

비 할 에  합한 도 다 도시 내  . 

지역들  동 한 경 사회  프 스가 , , 

동하고  도시 사결 에 라 공공 비

스  같  질  환경 건  균 하게 주어진다. 

 시 고 학  도시사회학  과 계 에 

한 거주지 리에 주목하 듯 지역  편차, 

 주  도시 내 공간 가 만들어내  집  

 커 니티  근린  맥락 다, .

라  본 연 에  사용하  지역 탈 지수  

취약근린  개  사용하 다  탈지수  . 

지역에 한 개  하여 상업지  주거

지   동 하게 다루었지만 취약근린지수, 

 살   동 에 욱 합한 개  거주‘ ’

지 리  지역효과  할  용하다. 

특  울시  경우  주가 주  환경과 직

업 에 라 결 고 한 커 니티  동산 가

격  리 어 나타나므   할 필 가 

다 라  울시  취약근린지수  개 . 16,280

집계  단 에  악  사회계 가 주, , 

거환경 역에   개 지  포함하 다9 (

형용 진   가지 역  주  사회, 2012). ･

지역 에  근린사회 형화 에 사용하  

들 울시 도시공간   심, 

 상  열악한 근린사회 특  나타내고 

다 취약근린지수에 포함  지 들  . ◯1 하 

수 고등학  하( ) ◯2 공시지가 (2009 2011 ∼

평균 TM 100m ) ◯3 양비  ◯4 혼가 

 ◯5 독거가   ◯6 가 비   ◯7 취약주택 

비 난 과 개수 ( ) ◯8 후주택비 (1990

 ) ◯9 형주택비 용   ( 60m2 하  )

개 항목   공시지가  취약  하9 , 

 하여 역산 었다 한편 취약근린지수가 집계. 

 단 에  수집  지 라  행연 들에  사

용한 탈 지 들   포함하고 지 않다. 

라  행 동 수  복지수  비 여 가 주, 

가  비 지  징수액  가지 지  가하, 3

여 미한 회귀 형  하고  하 다 한편 . 

여러 사회지 들  하나  지수  하여 사용

하  복 한 료들  보다 간 하게 해 하  

움  나 다차원  개별 지 들  향

 확 하  들다 특 근린사회 단 에  . , 

합  탈지수  사용하  것  건강 평등  

체  근린사회  혀내어 책  시

지  달하  도움  지 않 다 라  본 . 

연  지역 탈 지수  함께  하  개별 

지 별 상 도  동시에 하고  하 다.

(3) 

 행 동  단  루어 다 취약근린. 

지수  행 동  약  크  집계  1/30

 산 어 거주지 근린사회 단  가  

한 단 지만 사망통계  집계  단 에  악, 

할 수 없  에 사망건 수가 악  행 동

 단  하 다  본 연  울시  . 

화사망비 포  시각  확 하고 행, 

동별 격차  술통계  시하 다 화사망. 

비  지역 탈 변수들과  상  하  하

여 회귀  실시하 고  지수 형 체, , 

형 그리고 형  비 하   취하 다, . 

지수 형에  취약근린지수  평균값과 변 계

수   포함하(coefficient of variation, CV)

다 변 계수   평등지수  평균  상. 

한 료들 특  하  하여 편차  

평균값  나  값 다 체 형  취약근린지. 

수  한 개  개별 지 들과 행 동 수 에9
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 악   가지 탈지 들  가하여 

하 다 마지막  형  회귀  단계. 

식(stepwise) 통해 앞  개  변수  12

 변수  택한 형 다. 

서울시 성 연령 표준화사망비 분석 결과2) ･

울시 연  화사망비  살펴보   <･

과 같다 하  에 해당하  개 행 동  1> . 10% 42

하  10% 상  10%

행 동 화사망비 행 동 화사망비

강 남 삼 동2 0.565323 악 신림동 2.134049

포 동2 0.569452 신당 동1 1.676608

강 남 도곡 동2 0.569583 강 미아동 1.632922

동 0.598885 남가 동1 1.569232

동4 0.609797 등포 등포동 1.395117

포 동3 0.623519 평 산동 1.391965

실 동7 0.635588 마천 동1 1.387871

강 남 압 동 0.636231 천 독산 동1 1.362676

동2 0.671801 동 동1 1.342789

실 동2 0.676568 창신 동1 1.341907

양 천 신 동6 0.682632 강 가양 동3 1.340248

강 남 역삼 동2 0.691524 원 계 동2.3 1.311491

강 남 개포 동2 0.693511 강 동 천호 동1 1.303003

포 동4 0.700299 랑 망우본동 1.301651

실 동3 0.703235 랑 상 동1 1.295785

도 창 동4 0.70723 악 보라매동 1.289058

동3 0.707726 강 가양 동2 1.278003

용 산 동1 0.707969 강 동2 1.261656

용 산 한강 동 0.710063 납 동1 1.260512

강 남 동2 0.711041 진 곡 동1 1.260401

강 남 청담동 0.731019 양 천 신월 동2 1.256705

동3 0.732028 강 남 수 동 1.253030

등포 여 도동 0.737766 원 상계 동1 1.252420

진 동3 0.737784 동 용답동 1.248651

실 동6 0.740351 등포 림 동1 1.240635

동2 0.743819 동 경 동1 1.236491

포 동1 0.744828 강 수 동1 1.235619

동4 0.747054 동1 1.230529

강 남 현 동2 0.748793 도 도 동1 1.229322

양 천 목 동5 0.751727 평 수색동 1.226077

동1 0.756829 랑 목 동4 1.222230

삼청동 0.767213 도 동1 1.219595

악 학동 0.77316 거여 동1 1.217365

동1 0.775309 진 양 동1 1.206200

강 동 동2 0.777768 신당 동5 1.205469

암동 0.778304 양 천 신월 동1 1.200224

동 0.782105 랑 망우 동3 1.199135

본동 0.784893 평 갈현 동1 1.197368

진 동 0.792689 동 사당 동1 1.197067

강 남 동4 0.799597 원 계 동4 1.194533

신당 동6 0.799877 원 월계 동1 1.190928

강 남 개포 동4 0.801779 강 동 천호 동3 1.188304

표 서울시 행정동별 성 연령 표 화사망비1. ･
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주  강남 에 해당 다  개 동 강남3 . 11 , 

 개 동  개 동  가  많고 진10 , 6 , 

양천 용산 에  각각 개 동 그, , , 2 , 

리고 강동 악 도 등포 에, , , , 

 각각 개 동  포함하고 다  사망비가 1 . 

 곳  랑  원  비 하여 울시 

역에 게  다 삼 동과 신림동  화. 2

사망비 과  미하   삼 동에 0.56 2.13 2

거주하 들  사망확  에 지나지 않 56%

나 신림동에 거주하  들  사망확  에 213%

달한다  것 다 삼 동에 거주하  들  . 2

사망  수가 남  경우  여   55 44

에 하고 실  사망건 수  남  여  28 , 

 매우 낮았   신림동 거주  경28.3

우 사망  수  남   여   29 22

실  사망건 수  남   여   매64 46

우 았다 러한 포  울시라  하나  도. 

시 내에 도 건강수  매우 큰 격차  보 고 

 나타낸 것 다.

화사망비  격차  지리 보시스  (GIS)

용하여 그림  나타내  그림 과 같다 행< 1> . 

동별 화사망비  포가 취약근린지수  

지수 형Model 1 ( ) 형Model 2 ( ) 형Model 3 ( )

B SE B SE B SE

취약근린지수

평균 .090*** .007

변 계수 .374*** .115

공시지가 -.022**** .011 -.028**** .008

복지수  비 .033*** .011 .028*** .008

하  수 .095*** .016 .088*** .012

여 가 주 비 .023 .012 .029*** .007

지  징수 -.003 .009

양 -.062 .024

혼가 .012 .037

독거가 -.036 .050

취약주택비 .074 .044

후주택비 -.018 .012

거주비 -.037 .020

형주택비 .023 .018

R2 .285 .438 .408

단 , * P<0.1, ** P<0.05, *** P<0.01

표 표 화 사망비와 지역박탈 지표의 상2. 단위 개 행정동( : 424 )

  

그림 서울시 성 연령 표 화사망비와 취약근린지수의 분포1. ･
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포  거  사함  알 수 다  그림  강. 

남  여 도 목동 에  낮  값  보 고 3 , 

고 동 과 남지역에   값  보 고 , 

다  지역  도심 취약근린지수  . , 

거주지 취약  한 지수 므  울  도심 

공동화지역 회현동 지 동 남 동  매우 ( , , )

 지수 값  보 지만 화사망비  그리 지 

않았다 그러나  지역  하   . 

화 사망비  취약근린지수  매우 동 한 공

간  보 고 다. 

  연  화사망비  변수  < 2> ･

한 회귀  결과 다 첫 째 형에  취. 

약근린지수 평균값과 변 계수 값  변수  

하 고   미한 것  나타났다. 

행 동  평균  취약  도  함께 행 동 내 

집계 들 간 취약근린지수  격차가 클수  

화사망비가 게 나타났다  살  지 않  행. 

동뿐만 아니라 동  행 동 내  평등  클수

 화사망비가 게 형 다  것  미한

다  형   결 계수  개  . .285 , 

변수만 했  감안하  비   값 라 

할 수 지만 다   에 비해  낮다, .

 째 형  취약근린지수  하  개 9

지  가  개 탈 지   한 형3

다 결과  행 동  공시지가 복지수  비. , 

하  수 고 미만  효한 지  , ( )

도 었 나 지 지 들  통계  , 

미하지 않았다 그러나  형  하지 않다. . 

결 계수 값  비  지만 취약근린지수  , 

하  지 들  상   개별 지 들  효

과가 삭감 었다 특  다 공  가  . 

하  지 들  많 독거가  취약주택비, 

난 과 개수  양 혼가( ) , , 

여 가 주 비 과 상  매우 값, VIF 

도 각각  과하여 회귀  가  하고 10

다 라  형  할 필 가 . , 

단계 택 에 한  결과가  째 형

다 형에  공시지가 복지수  비. , , 

하  수 여 가 주 비   개  지, 

만 합 형  변수  별 었 결 계수 , 

값도  과 큰 차  보 지 않았다.408 . 

결  울시 화사망비    40.8%

가지 지   회귀 식, SMR = 1.002 + 

하 수 여 가 주가 비.088( ) + .029( ) + 

복지수 비 공시지가  현 다.028( ) - .028( ) .

연  화사망비  하  지역 탈 지･

들  살펴보  가지  사회경  지  , 

변수들 라 할 수 다 사회경 지. (socioeco- 

n  사회경omic status: SES) (socioeco- 

 건강  사회  결  연nomic position)

에  가  빈 하게 그리고 강 하게 지지  

다 득  비 한 질   직업 열 그. 

리고 수   사회경   

(Krieger et. al 본 회귀  결., 2003), 

과  같  울시 행 동 수 에  득과 함께 

질   나타내  지가격 사회계  지, 

획득  가   하  수 그리고 그 결, 

과  빈곤  복지수  비  미하다

 것  러한 경향  나타낸다 한 빈곤  주. 

 원  간주  여 가 주 비  미

한 것  나타나 지역에  건강 평등  가

나 주거환경 보다도 사회계   

 하고 다 라  지역 탈  사. 

회   같  다차원  수 에  동하

라도 실질  사회계  직  향에 

다  아니라고 할 수 다  취약근린지수  . 

같  합  탈 지수  사용하  목  횡단

 시계열  비  용 과 해  간  

지만 러한 합  탈 지수가  건, 

강에 미  사회경  지  직  향

 시키  결과  가  수도 다  한계  

보여주고 다. 

그림   가지 탈 지 들  시각  < 2>

현한 것 다 공시지가  하 수  . 

화사망비 포  매우 사한 공간  포  보

고 다 공시지가 포  상업지  특  . 

하여 도심 가 진한 색  현  것  하

화사망비  포  가  사하다 역  , (

계 하  수  내에 도 한 수). 

 변 가 재하지만  습  강남 , 3

 강   남지역  격차가 드러진다 상. 

 복지수  비 과 여 가 주 비  

화사망비 포  사  낮다 여 가 주 가. 

 단독가  비  아  취약근린지역 
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에도 비스 업  많  포한 상업지역에  

비   것  나타나고 복지수  , 

비  울시  수  상당수가 책  할

당   아 트 단지에 거주하고  

에 단순  개  거주지 택  집락화 지 않

 다 다만 복지수  비 도 화사망. 

비  공간  크게 다 지 않  확 할 수 

다.

한편 건강에 향  미  지역 탈 지 가 

 거주민  사회경  수  지 하  것

라  건강  지역사회  맥락  나타낸 것, 

 아니라 에  사회경  평등  

현  뿐 다 건강격차  양산하  근본 원  . 

개  사회경  지 고 취약계  그들  , 

어 에  거주하  지  계없  동 하게 사

망 확   것 라   다  사회. 

경  지  가용한 보건 료 원에 근 , 

리  환경 심리  환경 행동 생 학  , , / , 

보건 료체계 등에 어 계  화  진하  

 건강 평등  원  다  빈. 

곤한 들  양상태가 나 각  스트 스에 , 

시달리 사회  지지도 낮  특  보  뿐만 , 

아니라 연과 주 등 건강에 지 않  행  

택  비  다. 

그러나 건강에 한 지역 탈에 한 심  단지 

사회계 에  공간  리에 지 않 다. 

 심  지역 탈  주민들에게 미 공, 

간 내에  생하  에 다  들어 근. 

린사회  득수  아니라 평등 수 한 , 

보건 료 원 거주민들  집 과 공동  역량,  

미하  집합  효 감(neighborhood collective 

건강  매개하  비공식  사회 직  efficacy), 

활동들  지역사회  건강수 에 얼마나 향  

주 가 다 지역 탈   사회 직  . 

해체  야 한다고 알  개  사회경, 

 지  계없  러한  통해 독립  

향  한다고 고 다(Browining 

라  지역 탈  효과  검and Cagney, 2003). 

  

  

그림 개별 박탈 지표들의 공간  분포2. 
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하  해 사회, (compositional)

 통 하고 지역 탈  맥락 (contexutal) 

 검 하여야 한다  하여 본 연  개. 

 건강상태  변수  하  다  

하여 지역 탈 맥락효과  검 하고  하 다. 

서울시민 건강상태의 지역사회3. 

맥락효과 분석

연구방법1) 

료(1) 

료  울시복지 차 도 다(2 , 2010) . 

 료  가 원  건강에 한 상 한 보  

담고  뿐만 아니라 행 동 단  주  보, 

 포함하고 어 본 연 가 수행하  지역 탈 

효과 에 합하다  행 동 단  탈지. 

들  개  건강지 들과 연계하  해  

사 답  주 보가 필 한 울시복지, 

 사 답  동 주  보  포함하고 

집 한 주택 사 사 에, 

 화 단 집락   사용하  에 2

본 연 가 지역 탈 지수  산 한 주택

사 료  격과도 한다 한편 울시복지. 

 주 보  동 므   행 동  

재 하  과  거 었다 동  행. 

시 주  시  하단  지 행 역  

행 동과  다 다 울시   행 동 수 ( 2012

개 동 수 개 라  동 주423 , 467 ). 

보   행 동  재 하  과 에  주

보가 한 본들  하  , 

에 사용  사  수  개 행 동에 한 283

다5,921 . 

변수    (2) 

형에 포함  개 수 건강 변(level-1) 

수  주  건강상태 심 질환 뇌혈 질환 암질, , ･

환 신건강 살생각  가지 다 보건 연 에, - . 

 주  사용하고  건강지  사망 주  , 

건강수 만 질환 보  애  건, , , 

강 혜  등   울시복지( , 2004), 

 료  주  건강 가지 형별 만 질환 , 10

보  여 애 신건강 그리고 살  항, , , 

목들  포함하고 다 본 연 가 사용한 건강 변. 

수   다 과 같다.

◯1 주  건강상태  항  건강수  비: 

연 에  가  주 사용  변수 평, ‘

 귀하  건강상태  어떻다고 생각합니

라  단항 다 답  매우 건강하?’ . ‘1) 

다 건강  아주 지 않다   척5) ’ 5∼ 

도  루어 나 본 연 에  지 않, ‘

다  아주 지 않다  답한 들  취’ ‘ ’

약건강집단  하여 하 다.

◯2 주  만 질환 보 울시복지   : 

가지 만 질환 여  하고 나10 , 

본 연  고혈압 뇌 고지혈 심1) , , , 

근경색 협심  등 순환  질환 암 간, 2) , 

암 폐암 암 암 경 암 등 암, , , , 

질환    가지 만 질환 보  여

만  하 다 그  현재 한 사. 

망원 통계 에  주  사망원  (2012)

암질환 심 질환 뇌혈 질환 살 순, , , , 

 순환  질환  심 질환과 뇌혈 질1)

환  나타내  질환  암질환 여, 2)

므  주  사망원   가지 항목  

 포 하  다.

◯3 살생각 살   신건강 질환: 

한 주  사망원 도 하다, . 

귀하  지난  동안 살에 하여 심각‘ 1

하게 생각해 본  십니 라  단항?’

에 과 없  답  루어 다‘ ’ ‘ ’ .

개  학  그리고 사회경  지  변수

 연 수 가 주 취업여 가  , , , , 

득 주  사회계  고 하 다  , . 

해  연   단계 열   항목  청7

청 고 고  생애주 에 , , , 

라 단계  재 하 수 도 단계 4 , 6

열   항목  답빈도에 라 다시 

하 고등학 상  재 하 다, , . 

가 주 취업  직업과 사  지  고 하지 않

고 취업과 비취업  하 가 득, 

 액   득값    50% 150% 

 용하 다 한 주  사회계  귀 . ‘

 울시 체 가  에  다   어 에 

한다고 보십니 라  항목  상?’ 1) 7) ∼
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하  답  내용  답빈도에 라 하) , 

하 그리고 상  상  나 었다, .･

지역사회 수 변수  앞  지역 탈 (level-2) 

에  도   가지 탈지 공시지가 하( , 

수 복지수  비 여 가 주가  비, , )

 동 하게 사용하 다. 

(3) 

본 연  개 수  건강상태 변량  다  

 하  해  계 형 (HLM)

 사용하 다 본 (Bryk and Raudenbush, 1992). 연

에  변수  주형 변수 므  계 화

형 (HGLM: Hierarchical Genralized Linerar 

 용 었다Model) . 

개인수준 건강상태에 대한 지역박탈 효과 2) 

분석결과   

  사 답  사회 학  특 에 < 3>

 건강상태  차  보여주고 다   가. 

지  건강상태 변수들  연 수 가, , , 

주 취업여 가 득 주  사회계  집단  , , 

나 어  살펴보았 통계  검  없  , 

 경향만  살펴보았다 든 건강상태 변수에  . 

여 고연 학 비취업가 주 가 득 , , , , 

가 낮  주  계 식 집단  건강상태가 , 

지 않았다 특  가 득과 수  그리고 . 

가 주 취업에  격차가 매우 큰 것  나타

났다 주  건강상태  경우 하 답  . , 

가 건강  지 않  고   52.1%

하여 학 상 학  답  에 과하8.1% , 

득  하 집단  가 건강  50% 54.8%

지 않다고 한  득 상  150% 7.6%

에 과하 다 심   뇌혈  질환 도 학. 

과 득 에   집단간 격차가  41.2% 8.1% 

본 수

N

주  건강상태 주  만 질환 보 살생각

지 않 심 뇌혈･ 암

별

남 2,403 450(18.7) 417(17.4) 43(1.8) 97(4.0)

여 2,888 744(25.8) 563(19.5) 63(2.2) 168(5.8)

연

 하 20  975 25 (2.6) 5 (0.5) 1(0.1) 47(4.8)

 30 50∼ 1,959 129 (6.6) 72 (3.7) 15(0.8) 80(4.1)

 50 64∼ 1,118 270(24.2) 249(22.3) 22(2.0) 58(5.2)

 상 65 1,239 770(62.1) 654(52.8) 68(5.5) 80(6.5)

수

 하 1,353 705(52.1) 557(41.2) 55(3.8) 90(6.7)

고등학 1,682 307(18.3) 241(14.3) 34(2.0) 94(5.6)

학 상 2,256 182 (8.1) 182 (8.1) 20(0.9) 81(3.6)

가 주 취업

취업 3,154 351(11.1) 350(11.1) 34(1.1) 132(4.2)

비취업 2,137 843(39.4) 630(29.5) 72(3.4) 33(6.2)

가  득

득 하 50% 1,017 557(54.8) 387(38.1) 53(5.2) 91(8.9)

득  50% 150%∼ 2,308 488(21.1) 419(18.2) 40(1.7) 111(4.8)

득 상 150% 1,966 149 (7.6) 174 (8.9) 13(0.7) 63(3.2)

주  사회계

상 상상 ,  338 45(13.3) 51 (5.2) 6(1.8) 5(1.5)

하 , 3,299 519(15.7) 523(15.9) 50(1.5) 119(3.6)

하 하 , 1,654 630(31.3) 406(24.5) 50(3.0) 141(8.5)

체 5,291 1,194(22.6) 980(18.5) 106(2.0) 265(5.0)

표 조사 상자의 건강상태3. (n, %)
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그리고   매우 컸 암질환 보38.1% 8.9% , 

 도  집단간 격차가 각각  그리3.8 0.9 

고   매우 큰 차  보 다 상5.2% 0.7% . 

 살생각  집단별 차   편 지만, 

주  사회계  식에  차   

큰 차  보 다 상  상  만 살 생. 1.5%

각  한  다고 답한  하  하  

가 살 생각  한  다고 답하 다8.5% . 

  건강상태에 한 다   < 4>

한 것 다 개   가지 건강상태 지  . 

각각 변수  하여 행 동 수  지역 탈 , 

지  함께 개  수  사회경  특   

변수  포함한 계 화 형 (HGLM) 

결과 다  가지 지 별   결과  씩 . 

다 지만  건강 평등  하  , 

어 지역사회 빈곤 나 결핍수  개  사회

경  지  비 하여 그다지 효과가 크지 않았

다 주  건강  경우 여 연 수 가. , , , 

주 취업여 가  득 주  사회계  , , 

 미한  나타났 나 들 

 하고 건강  지역 간 격차  하  

 가지 변수들  행 동 수  공시지가, 

하 수 복지수  비 여 가 주 비, , 

  통계  미하지 않았다 지역 탈 . 

지 들  심   뇌혈  질환 에  복지수

 비 암질환 에  여 가 주 가 비, 

 통계  미한  도 었

나 개  수  들에 비해   , 

매우 낮았다 심   뇌혈  질환 그리고 암질환. 

 경우도 가    들  연  

하  개  사회경  지 득과 학( ) 

다 수  향   질환  사. 

한 도  보 고 고 가  득  경우  암, 

질환에  보다 큰 향  지닌 것  나타났

다  살생각  경우  연 나 수  . 

미하지 않았 가  득과 주  사회, 

계  강 한  나타났 특  주, 

 사회계   계  한 단계 하락  

값  나  것  나타(odds raito) 1.84

났다.

러한  결과  도시 내에  지역 건

강 평등  공간    사회경  지

 할 뿐 거주지 지역사회  독립, 

 맥락효과  미미하다  것  시사하고 다. 

앞  에  행 동별 화사망비 포가 취

약근린지수  포  사하고  나아가 공시지

가 하 수 복지수  비 여 가 주 , , , 

가  개별 지  포  사한  보 고 

 것  나타났듯 건강 평등  지역 탈 , 

효과  집단  취약  하  것 빈, 

곤 지역  내생  형 하  집합  역량 나 

보건 료 근  등  가 한 매개 들  가

 울시라  도시 내에  상  

할 것  보 다  도시 내에  건강  지. 

 Fixt Effect
주  건강

지 않( )
심 뇌혈  질환･ 암 질환 살생각

지역 탈 지

공시지가 -.100 -.174 -.413. .037

하 수 .047 -.118  .227 .154

복지수  비 .089   .101*  .041 .011

여 가 주 비 .006 -.051 237* -.005

개 수

여 .203*** .108** .104*** .290**

연 1.134*** 1.488*** .883*** -.049***

수 -.355*** -.236*** -.205**** -.054***

가 주 취업 -.611*** -.068*** -.014**** -.111***

가  득 -.422*** -.230*** -.488**** -.269***

주  사회계 -.353*** .013** .149*** -.612***

단 , * P<0.1, ** P<0.05, *** P<0.01

표 건강상태에 한 분석4. HGLM 행정동 개인 ( N=283, N=5,921)
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역별 격차  다  아닌 계  간 격차  해  수 

 것 다. 

논의 및 결론4. 

본 연  울시 행 동 수  건강 평등  

매우 하게 재함  었다 건강  지역  . 

격차  주  지가격과 수  하  근

린사회  사회경  지  격차  거  사한 것

 나타났다 그러나 근린사회  사회경  지. 

 격차가 지역 탈  결핍과  지역  독

립  맥락효과  형 하  것  아닌 것  보

다 특  울시라  도시  경계 내에  근. 

린사회 수  취약  집합  역량 나 보건

료 근 과 같  지역  특 과 상 하지 않  

수 다  것 다 거주민들  학  그리고 . 

사회경  지  들  통 한 후에  지역

탈 지 들   매우 낮았다  결과  건강 

격차  상당  개  수  사회경  지  

격차  하  것  뿐 여타 지역  에 

한 것  보  어 다  것  뜻한다  내. 

  행연  결과 도 동 하다(Browning 

심 하 등 그럼에도 and Cagney, 2002; , 2012). 

하고 건강 평등  지역 간 격차  책  

심  러 에 리가 없다 연  결과  여. 

 건강  진시키고  하  책  목  공

간  수 에  개 하  것  가  효과  수 

다  것  보여주고 다 한 지역 탈  맥. 

락효과가 검 지 않았다고 해  지역효과가 

 것  아니 상   지역, 

 효과가 매우 크게 용하고  하

다 건강 격차가 지역 환경  한 동 체. ‘ ’ 

  아니 라도 취약계  건강  한과 , 

공 보건  사각지  등 못사  동  고 한 ‘ ’

라  것  하다  것 다. 

한편 본 연 에  지역별 건강 격차  주  원

 사회경  었  에 지역 맥락효

과  탈  심  하 지만 여  건강, 

  할 수  지역사회 맥락  

들  많다  들어 화사망비  결과에. , 

 도  취약근린지수 변 계수  값  미

한 결과  건강  사회  평등 에 한 가

 지지하고 다  득수 보다 근린사회  . 

사회경  평등 도가 건강에  지 않  

결과  가 다  가 다(Wilkinson, 2005). 

러한 근린사회 간 득 평등  효과  사회 본

 비 한 행연 들에   맥락효과 

 검   다(Kawachi and Berkman, 

라  개 들  건강수  하  지2003). 

역사회 맥락  사회경  지  어  보

다 한 개  근  필 가 다 지역 . 

효과  빈곤과 결핍보다  생태   공

간에  도시공간  취약 건강  사회  결, 

들  도  원 건강 규 심리  스트, , 

스 등 과  들과 어떻게 연계 지  함

께 다루어지 보다 미가  것 다 한 지, . 

역사회 맥락 들  그 체  향  지

닐 수도 지만 집단별  그 용  크 가 다, 

 수도 다  지역사회  건강  과 계가 . 

고 어 보다  사회계 에 라 상호 용  

 수 므 후  연 에  러한  , 

고 해야 할 것 다.

건강 평등  지역  효과  다루  후 연  

엇보다 지역 에 한  많  고 가 필

하다 근린사회 효과 연 들  근린  도 집. 

단별 건에 우 다고 보았다  들어. , 

한 계  사회  트워크  확  말미암아 

빈곤한 계 보다 통상 근린  가 다  연

결과도 다 동 한 지리  건에(Crane, 1991). 

도 하고 집단별  근린  가 다  것

 원들  근할 수  생활 원들  거

리가 다  다  거주지역  . 

하지 않  수도 들  어 에  거주하, 

건 주 한 원  동원하거나 용하   애가 

다 지역 탈  연  공간  건강에 미  . 

커니  집단별  다  미  가지고  

고 하고 특  취약계 에게 용  지역  효, 

과    필 하다.
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