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Abstract

Objective : The paper examines the background and the workings of social prescribing in England. The 
purpose of this study is to identify the effectiveness of the scheme and to navigate the feasibility of its 
introduction in Korea. 
Methods : For the purpose of the study, the secondary data review method is used which is complimented by 

the case study. 
Results : The findings suggest that there was strong support from the Department of Health for the 

introduction of social prescribing, this was designed particularly for people suffering from long-term illness or 
chronic health conditions, mental health, loneliness, and complex social needs. Social prescribing in which link 
workers play a significant role, is now in regional level operation orchestrated by NHS England. Furthermore, 
from the case study on social prescribing in the Kingston-upon-Thames area, it was identified that the Primary 
Care Network was launched to realise the NHS Long Term Plan on the 1st July 2019 and there are five PCNs 
in the area with its own Clinical Director.  
Conclusion : Social prescribing in Kingston is taking a holistic approach under ‘Connected Kingston’ and 

assists its residents in finding local activities and services to enable them to stay happy, healthy and connected 
so they could ultimately improve their quality of life.
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Ⅰ. 서론

최근 일본과 한국에서는 사회적 처방에 대한 다양한 

논의 및 연구 결과가 발표되고 있다. 한국에서는 농촌 지

역 거주 노인의 우울감 감소를 위해, 사회적 참여 활동이 

필요함을 제기하였고, 커뮤니티케어 사업의 일환으로 사

회적 처방 시범 사업을 실시하여 농촌 지역 노인의 우울

감을 감소시켰다는 연구 결과를 보고하였다(1). 또한, 지
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금과 같은 코로나19의 유행으로 노인들의 이동이 어려운 

시기에는 비대면 자원봉사 활동 등을 통한 사회적 처방

이 유효함을 소개하고 있다(2). 일본에서는 후생노동성 

산하 일본의료정책기구에서 치매 친화적인 사회 구축을 

통한 치매의 조기 발견 및 조기 진단 촉진을 위해 “치매

의 사회적 처방”백서가 발간되었으며, 한국어로 번역되었 

다(3). 또한, 율리아 등은 체계적 문헌 고찰을 통하여 영

국 국가보건서비스(National Health Service, NHS)에서의 

사회적 처방 활동에 대한 재정적 지불 메커니즘을 분석

하여 사회적 처방이 재정 절감에도 기여하는 것으로 보

고하였다(4). 영국은 사회적 처방제도가 처음 개발 시행

되고 있는 나라로 사회적 처방 활동에 대한 최근 동향을 

심층 분석하여 한국에 반영하는 것은 사회적 처방 활동

에 효과성을 높이는데 중요한 일이라 하겠다. 사회적 처

방 제도는 영국에서 일반의(General Physician, GP)가 환

자를 링크 워커(Link Worker)에 의뢰하여 비임상적 사회

적 처방을 사용하여 환자들의 건강과 복지를 증진하도록 

하는 것이다(5). 사회적 처방을 하는 대상은 매우 다양한

데 장기적인 치료를 요하는 사람 (with one or more 

long-term conditions)에서부터 정신건강적 지원을 필요로 

하는 사람, 외롭거나 고립된 생활을 하는 사람, 다양한 

사회적 복지 서비스의 요구가 있는 사람 등이 해당된다. 
또한, 사회적 처방은 사회적, 재정적, 환경적 요인 등 각 

환자들의 건강에 영향을 미치는 복합적인 결정요인들을 

감안해서 처방되는데, GP나 다른 1차 진료 네트워크

(Primary Care Network, PCN)에 있는 챔피언 (Champions)
이라 불리는 사람들이 환자들에게 사회적 처방을 소개해 

주고, 필요에 따라 사회적 처방사들에게 연결시켜 이들이 

환자들과 1:1 대화를 통해 환자에게 적합한 해결책을 디

자인할 수 있도록 한다. 사회 처방사는 환자의 삶의 질에 

부정적 영향을 끼치는 요인을 살펴보고, 부정적 영향 요

인이 확인된다면 직접 실제적인 도움을 제공하거나 필요

를 충족시킬 수 있는 전문가나 서비스로 연결시켜준다

(5). 이와 함께, 환자 본인이 자기 스스로를 의뢰(refer)하

는 자가 의뢰(self-referral) 또한 권장되고 있다. 즉, 사회

적 처방은 보건전문가 혹은 환자 스스로가 건강과 복지

를 향상시키기 위해 추천을 통해 지역사회의 지원을 받

도록 하는 제도이다. 
영국의 사회적 처방은 1990년대부터 NHS에서 운영하

였고, 2006년 보건부(Department of Health)에서 발표한 

백서 ‘Our health our care our say’에서는 장기적인 치료

가 필요한 사람들을 위한 사회적 처방 제도 도입을 적극 

강조하였다. NHS는 사회적 처방 활동을 위해 국가임상전

문가를 임명하였고(7), 다양한 홍보 활동을 벌이고 있다. 
현재 영국의 많은 지역에서는 사회적 처방 프로그램을 

시행 중이거나 고려하고 있다. 또한, NHS는 공중 보건의 

가장 큰 과제인 외로움에 고통받는 사람들을 돕기 위해 

2018년 Tracey Crouch를 초대 고독차관(Minister for 
Loneliness)으로 임명하여, 범부처적으로 고독 감소전략을 

추진하고 있다. 사회적 처방은 이러한 고독 전략의 주요 

추진 전략으로 포함되었는데, 영국 정부는 이러한 정책과 

활동을 통해 시민들의 정신건강 문제의 해결과 동시에 

문화예술의 불평등을 줄이고 보건복지 비용 감소를 기대

하고 있다(8). 
한국의 경우 정부 주도로 시행 중인 사회적 처방 사업

은 현재까지 없는 상태로 한 대학이 연구재단 지원 사업

을 통해 일개 농촌지역 노인 대상 사회적 처방 시범사업

을 3년간 실시하고 있다. 이 사업은 농촌 지역 노인을 대

상으로 운영되고 있으며 참여 어르신들의 만족도도 높으

나 사업의 규모가 작고 정부의 공식적인 제도하에서 추

진되고 있지 않은 사업이다(2). 사회적 처방에 참여한 노

인들은 우울감이 감소하고 고독감이 해소되는 등 긍정적 

효과가 있는 것으로 보고되었다(1). 
한국은 인구의 고령화가 빠른 속도로 진행되고 있으

며, 노인들의 신체, 정신적 문제가 사회 문제로 대두되고 

있다. 이러한 문제의 해결 방안으로 노인을 위한 사회적 

처방 정책 도입을 고려해 볼 수 있으며, 영국과 같이 정

부의 공식적인 의료체계 내에서 어떻게 사업이 추진되고 

있는지를 파악할 필요가 있다. 
본 연구 목적은 한국에 사회적 처방 제도를 도입하기 

위하여, 사회적 처방을 도입 실시하고 있는 영국의 사례

를 연구하는데 있다. 구체적인 연구 내용은 다음과 같다.  
첫째, 영국의 국가 차원에서의 사회적 처방 도입 배경

을 검토한다.
둘째, 영국 킹스턴 지역을 중심으로 한 일차 진료 네트

워크에서의 사회적 처방 제도 운영에 대하여 검토한다. 
셋째, 킹스턴 지역의 사회적 처방 활동 기관 및 주요 

활동 내용을 분석한다. 
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넷째, 한국에의 도입과 관련된 정책 시사점을 검토하

고자 한다. 

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 방법

본 연구는 영국의 사회적 처방 도입과 실제 활동 운영 

내용을 분석 소개하는 사례 연구이다.

2. 지역

연구의 조사 지역은 영국 킹스턴 지역으로 런던 인근

에 위치하고 있으며, 인구는 209,000명이다.

3. 자료 수집 및 기간 

자료 수집을 위해 영국에 거주하고 있는 연구자가 직

접 킹스턴 지역 사회적 처방 현장을 방문하여 활동을 관

찰하고 관계자 인터뷰를 시행하였다. 또한, 국내외 발행

된 관련 자료를 수집하여 분석하였다. 자료 수집 기간은 

2020년 6월부터 9월까지로 4개월간 이었다

4. 조사 항목

본 연구의 조사 항목은 영국의 사회적 처방 제도의 도

입 배경, 사회적 처방에서 GP의 역할, 영국의 맞춤형 케

어 운용 모델 확인, 킹스턴 지역의 사회적 처방 실제 운

영 사례였다.

Ⅲ. 결과: 영국의 사회적 처방 사례 

1. 국가수준의 사회적 처방제도의 도입

1) 도입 배경

늘어나는 정신보건 관련 환자 수, 가속화되는 고령화, 

증가하는 만성질환에 따라, 요구되는 치료방법은 더욱 복

잡해지고 있다. 이로 인해 NHS 직원들의 업무는 가중되

고 있고, 필요한 복합적인 케어나 비용들이 충족되지 않

게 되면, 이 모든 치료들이 어려워지는 상황이 생길 수 

있다. 사회 곳곳에서 강조되고 있는 지속가능성이, 보건 

영역에도 적용되고 있다. 이러한 사회적인 환경 변화에 

대처하기 위하여, 2006년부터 영국은 보건부를 통해 장

기적인 치료가 필요한 사람들을 위한 사회적 처방 제도 

도입을 지원했으며, NHS는 사회적 처방에 대한 국가임상

전문가를 임명하였다(7). 그 후 많은 지역에서 현재 사회

적 처방 프로그램이 시행되고 있다. 예를 들면, 건강하고 

번영하는 공동체 만들기에 초점을 둔 런던시는 요람에서 

무덤까지 이 시대에 발맞추어 다변화되는 필요를 만족

시키기 위해, 모든 시민들이 사회적 처방을 쉽게 사용할 

수 있게 하는 것을 2018-2028 비전으로 삼는다는 정책을 

수립하기도 하였다(8).
현대를 살아가는 우리의 건강을 위협하는 요인은 노동

조건, 거주환경, 사회적 고립감, 문화 등으로서 전통적으

로 인식되고 있는 질병에만 국한되고 있지는 않다. 지속 

가능한 보건복지 제도의 유지는 앞에서 언급된 ‘NHS 5개
년 전망’에 기초한 파격적인 개혁을 통해 국민들의 건강

을 지키고, 국민 및 지역공동체와의 유대를 강화하여 그

들이 가진 에너지와 잠재력을 발휘해야 가능한 일이다. 
이를 위한 사회정책 중의 하나가 사회적 처방이다. 사회

적 처방은 앞서 언급한 지속가능성과 혁신계획 

(Sustainability and Transformation Plans) 중의 일환으로 

지역주민들의 건강을 증진시키고 복지의 질을 향상시켜 

결과적으로는 생산성도 높인다는 취지를 가지고 있다. 
즉, 국민들에게 기존의 지역 공동체 서비스, 자원, 시설들

을 활용할 수 있도록 도와줌으로써 사회적으로 건강하게 

살 수 있게 한다는 새로운 제도로 도입되었다. 2018년 6
월 영국 수상은 2019/20 회계연도부터 2023/24 회계연도

까지 5년 동안 매년 3.4%씩 NHS 예산을 인상한다고 발

표하였으며, 이러한 계획에 발맞춰 장기 계획(Long Term 

Plan)을 수립하였다. NHS는 2019년 1월 7일 NHS 장기 

계획을 발표하였는데, 이 장기 계획에는 사회적 처방 프

로그램을 1차 진료 단계에 추가하고, 사회적 처방을 위한 

인프라를 갖추는데 최선을 다할 것임을 강조하였다. 우선 

2020/21 회계연도까지 1,000명의 사회 처방사를 우선 배
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치하고 향후 점차적으로 더 많은 사회 처방사들을 배치

할 예정이며, 2023/24 회계연도까지 적어도 90만 명에게 

사회적 처방 서비스를 제공하는 것을 목표로 하고 있다.

2) 보건의료인의 사회적 처방 사업 참여 방식

(1) 사회적 처방제도 개요

사회 처방사인 Social Prescriber 또는 Social Prescribing 
Link Worker는 다양한 이름으로 불리고 있으며, wellbeing 
advisor, community connector, community navigator, 
community health worker, community agent, health advisor 
등이 그 예이다. NHS의 ‘사회적 처방과 커뮤니티를 기반

으로 한 도움에 대한 안내문(Summary Guide for Social 
Prescribing and Community-Based Support)’에 의하면, “사
회 처방사는 참여자와 전화 통화와 미팅을 포함한 6-12번
에 걸친 만남을 3개월 넘는 기간 동안(참여자의 필요에 따

라 기간은 달라짐) 이어간다. 일년에 약 250명까지 맡게 

되며 이는 참여자 상황이 얼마나 복잡한지, 사회적 처방이 

얼마나 잘 자리잡고 있는 지역인지에 따라 다르다(9).
이 사회 처방사들은 다양한 분야의 팀들로 구성된 1차 

진료 네트워크의 필수적인 일원이 되어가고 있다. 사회 

처방사들은 GP계약제도 개혁 5개년 틀(Five year 
Framework for GP Contract Reform)에도 그 역할이 포함

됐고, 2020/21 Network Direct Enhanced Service Contract
에도 포함되었다(10). ‘GP 계약제도 개혁 5개년 틀 법안

이 통과되면서, GP의 과도했던 업무량이 해소될 것이며, 
2023/24 회계연도까지 GP들에 대한 예산이 매년 978 
million 파운드 (약 137억 원)씩 증가할 것이다. 정부가 지

원하는 면책 보험인 배상계획(Indemnity Scheme) 이 

2019년 4월부터 모든 GP를 대상으로 시행된다. 2023/24 
회계연도까지 이 법에 의거 하여 1.8 billion 파운드(5만명 

이하의 네트워크에는 1.5 billion 파운드)가 투입될 것이

다. 이 금액으로 2만명이 넘는 보건의료인력들(health 
professionals), 기존의 약사, 의사, 물리치료사, 응급치료

사 그리고, 사회 처방사들의 월급 전액을 지불하게 된다.
이렇게 광범위한 보건 관련 의료인(health professional) 

들이 서로 연계해서 일함으로써, GP들은 복잡하고 심각

한 환자 치료에 더 집중할 수 있게 됐다(11). 이와 같은 

‘GP 계약제도 개혁 5개년 틀(Five year Framework for 

GP Contract Reform)’은 사회적 처방에 대하여 영국정부

가 많은 투자를 하려는 의지를 보여주는 것이다. 개별 맞

춤 건강 관리의 일부로서 약물적 치료와 더불어 커뮤니티 

위주의 활동과 보조를 정당화시키고 합리화시키는 중요한 

정책 방향이 된다. 사회적 처방 모델은 사람들의 건강, 삶
의 질, 복지를 향상시키는 데 초점을 두고, 그들이 삶을 

최대한 ‘잘’ 살 수 있도록 돕는 것이다. 확산 추세에 있는 

이 혁신적인 운동은 NHS와 1차 건강관리 기관의 재정적

인 부담을 감소시킬 수 있는 잠재력을 가지고 있다(12).
사회적 처방은 다음과 같은 다양한 범주의 사람들을 

대상으로 한다. 즉, 하나 이상의 기저질환을 가진 자, 정
신건강 쪽으로 도움이 필요한 자, 외롭거나 고립된 자 및 

삶의 질에 영향을 주는 복합적인 사회적 필요가 있는 자

가 대상이 된다. 사회적 처방의 주요 원칙은 참여자 개개

인의 필요에 맞추며, 그들의 정서적/사회적 필요를 돕고 

참여자의 삶에 변화를 도모하도록 하여 긍정적이어야 하

고 근본적 문제 해결에 초점을 두는 것을 원칙으로 하고 

있다. 사회적 처방은 국가가 제공하는 정신 건강 부문 포

함, 다른 의료 서비스를 대체하는 저렴한 서비스로 인식

되어서는 안되며, 사회복지(social care)나 작업치료

(occupational therapy)와도 구별되어야 한다. 사회적 처방

은 보편적 건강관리 모델(Universalised Care Model, 

UCM)의 일부로, 전국민 대상 맞춤 케어 서비스로 제공되

는 것이다. NHS에서는 2018년 7월부터 종합 맞춤 케어 

서비스 모델에 의해 제공하여 1차 진료 네트워크가 개개

인에게 그가 속한 건강 복지 시스템 내에서 어떻게 맞춤 

케어 서비스를 제공하는지를 안내하고 있다(13).

(2) NHS 장기 계획과 사회적 처방 

사회적 처방은 2023/24 회계연도까지 적어도 2백 5십만 

명이 혜택을 볼 종합적인 맞춤 건강관리 서비스 모델의 

일부이다. 사회적 처방과 커뮤니티 기반 지원(community 
based support)은 보건 체계 속에서 맞춤형 케어

(Personalised Care)를 실현한다는 NHS 장기 계획 실현

의 일부이다. 2019년 1월에 발표된 NHS 장기 계획은 전 

국민이 맞춤 케어와 사회적 처방을 더 많이 사용할 수 있

도록 하는데 중점을 두고 있다. 맞춤형 케어라는 것은 환

자가 본인의 문제점과 강점을 잘 파악하고, 그 필요에 따

라 자신을 어떻게 돌볼 것인지를 계획하고 적용시키는 
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Figure 1. Social Prescribing Referral Form
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것에 대한 선택 및 주도권을 갖는다는 것이다(13). 맞춤

형 케어를 실현하기 위해 중앙 및 지방 정부, 보건 복지 

기관, 자원봉사(voluntary) 단체 및 커뮤니티 기반 단체들

이 협력하여, 2023-24 회계연도까지 함께 실현할 여섯 가

지 핵심 요소는 다음과 같다. 첫째, 250만명의 사람들이 

맞춤 케어의 혜택을 누리게 한다. 둘째, 2020-21 회계연

도까지 1000명 이상의 사회 처방사들이, 그리고 2023-24 
회계연도까지는 더 많은 사회 처방사들이 훈련을 받게 

한다. 셋째, 20만 명 이상의 장애인 또는 장기 질환자들

이 본인에게 가장 적절한 케어를 받을 수 있도록 하는 제

도인 개인건강 예산의 혜택을 누리며 스스로의 건강 케

어를 계획하고 건강 향상을 경험하게 한다. 넷째, 75만 

명이 맞춤형 케어와 부양 계획을 통해 본인이 가진 장기

적 건강 상태를 관리한다. 다섯째, 7만 5천명의 의료 전

문인들이 일상 진료 속에 맞춤 케어를 활용하도록 기술

과 행동을 개발시킨다. 여섯째, 다음 여섯 요소를 잘 갖

춘 맞춤형 케어의 종합적 모델을 영국 전역에 일관되게 

적용시킨다. 즉, 공동 의사 결정, 맞춤 케어 및 보조 계

획, 선택권 부여, 사회적 처방과 커뮤니티 기반 서비스, 
지원을 동반한 자기 관리, 보건 복지 시스템 내에서 개인 

건강 예산(personal health budgets)과 통합 개인 예산

(integrated personal budgets) 이 잘 자리매김하도록 하는

데 있다(14). 영국의 사회적 처방 모델은 일차의료와 지

역 사회적 처방의 연결 제도로서 효율적인 운영을 위한 

링크워커(Link Worker)와 같은 인력을 활용하여 추진할 

수 있도록 주요 핵심 요소들을 잘 반영시켜 개발됐다

(15). 일선 직원들이 그 지역에 대해 가지고 있는 지식이

나 연락망을 이용해서 사람들에게 필요한 프로그램/서비

스를 받을 수 있도록 길잡이 역할을 하는 것을 활동방향 

제시라 하는데, 이는 약간만 다른 사람이 개입해 주면 자

신들의 길을 잘 찾아갈 수 있을 만한 사람들에게 효과적

인 방법이며, 사회 처방사는 이러한 활동 방향 제시를 보

완해 주는 역할을 담당한다.

2. 킹스턴 지역의 사회적 처방 운영 사례

1) 킹스턴 지역 현황

킹스턴 지역은 런던 인근에 위치하고 있으며, 공식적

인 행정구역명은 The Royal Borough of Kingston-upon- 

Thames이다. 2019년도 기준 등록 인구는 209,515명으로 

한인들이 많이 거주하고 있는 지역이다. 보건의료기관은 

500병상이상의 종합병원 1개소, 일차의료 네트워크

(Primary Care Network) 5개소, GP진료소가 21 개소로 총 

27개의 의료기관이 운영되고 있다. 따라서, GP 1개 소당 

담당인구수는 약 1,000명정도이다. 이 지역 주민들의 주

요 사망 질환은 만성 질환이 대부분을 차지하고 있는데 

암 27%, 심혈관질환 26%, 폐질환 15% 순이다.
영국의 모든 시민들은 NHS 운영 방침에 따라 담당 GP

를 배정받게 되며, 건강문제 발생시 GP의 진료를 받게 된

다. 킹스턴 지역에서 근무하는 GP의 연평균 진료건수는 

성인기준 425,026으로 킹스턴 지역 전체 인구가 1년에 적

어도 2회 이상의 GP 진료를 받고 있다. 또한, 킹스턴 지

Items Category

Area Name The Royal Borough of Kingston-upon-Thames

Sub-area Name Kingston, New Malden, Surbiton/Tolworth, Chessington

Population size 209,515(Number of Population by GP registration in 2019)

Number of Healthcare 
Institution

General Hospital(520beds): 1, Primary Care Network: 5, GPclinic: 21

Number of Patients by GP(per 
year)

425,026(2018)

Number of Social Prescribing 
by Institution

Support after a Death: 16, Housing Support: 17, Finance and Employment: 29, Getting Food: 
16, Staying Mentally Well: 79, Keeping Fit: 28, Community Support: 94 

Leading cause of Death in 
Jingston

Cancer(27%), CVD(26%), Pulmonary Disease(15%)

Table 1. Characteristics of the Study Area
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역의 사회적 처방 활동의 수행 기관수는 총 279개소로 다

양한 활동을 수행하고 있다(16)

2) 일차 진료 네트워크(Primary Care Network: PCN)와 
사회적 처방

(1) 일차진료네트워크(PCN)
PCN은 2019년 7월 1일에 NHS 장기 계획을 실현하기 위

해 출범하였으며, 현재 킹스턴 지역에는 각각의 진료책임자

(Clinical Director)가 있는 다섯 개의 PCN이 운영되고 있다. 
이들은 2019/20 회계연도 동안 이 PCN들 내에서 활동하는 

약사들과 사회 처방사들에게 지불될 예산을 할당 받게 되

고, 2020년 이후에는 다른 역할을 담당하는 사람들에게도 

예산이 할당되게 된다. 이런 시스템안에서 환자들은 이전과 

동일하게 각자의 GP에게 진료를 볼 수 있으며 이전에 받던 

보건 복지 서비스도 받을 수 있다. 킹스턴 지역 PCN은 

Staywell 이라는 기관(https://www.staywellservices.org.uk/)에 

사회처방사 관리를 위탁하여 참여자들에게 적절한 서비스

를 제공하고 프로그램을 소개하도록 하고 있다(17). 

Staywell은 지역내 치매환자를 주로 관리하는 기관이며, 

Groves Medical Centre는 자체적으로 사회 처방사를 관

리하고 있다. Staywell에는 총 6명의 사회 처방사가 근무

하고 있으며, Groves Medical Centre에는 1명의 사회 처

방사가 근무하고 있다. 

(2) 사회적 처방 프로그램

킹스턴의 새로운 사회적 처방 프로그램으로 Connected 
Kingston이 있다. 이는 킹스턴 지역의 사회적 처방에 대

해 통합적으로 접근하는 모델이다. Kingston Voluntary 

Action (KVA), 킹스턴 구(council), 자율 및 커뮤니티 단체

들, 공공부문 의료 파트너 등 30개가 넘는 지역 기관들이 

Connected Kingston을 공동으로 설립하였다. Connected 

Kingston은 서비스 이용자들의 삶의 질을 향상시킬 수 있

는 서비스를 찾고 추천해 주기 위해 챔피언들의 역할과 

온라인 소개 툴(referral tool)을 이용해서 많은 사람들이 

자원봉사 참여의 기회, 사회 활동, 자조모임(support and 
self-help), 육체적 활동, 재정 관리, 커뮤니티 교통편 등, 
더 광범위한 활동에 참여하거나 조언 또는 도움들을 받

을 수 있도록 한다. Connected Kingston 온라인 지원 시

스템은 KVA가 제공하고 있다. 
커뮤니티 챔피언(Community Champions)은 동기부여 

대화법 훈련을 받은 사람들의 네트워크이며, Connected 
Kingston 웹사이트를 이용해서 지역에 있는 여러 가지 활

동들과 서비스를 필요한 사람들에게 안내하고 있다. 

Connected Kingston은 일선에서 일하는 직원들 중 자원

봉사자들에게 Connected Kingston 시스템 사용법을 가르

치고, 킹스턴 커뮤니티에 더 나은 서비스를 제공할 수 있

는 방법이 무엇인지를 살펴보는 교육을 제공하는데, 훈련 

(Source: KVA, 2020)
Figure 2. Role of the Social Prescriber in Connected Kingston
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내용은 고객, 환자, 동료와의 일상 생활 가운데 Connected 

Kingston 웹을 사용하는 방법, 사회적 처방과 킹스턴 구

가 채택한 모델 이해, 강점에 기초한 대화를 이끌어 나가

는 방법, 고립되고 연약하며 필요도가 많은 사람들을 

Community Connector Service (사회 처방사 서비스) 로 

연결시켜 주는 방법 등이다. 킹스턴 구에서는 사회 처방 

서비스를 Staywell에서 위탁 받아 제공하고 있는데, 이 훈

련을 마친 직원들을 Connected Kingston Champion이라

고 하며, 챔피언들은(trained Community Champions) GP, 
도서관, 레저 센터, 구청, 약국, 병원 내 환자 퇴원 관리

팀, 보건 전문가들, 소방서, 경찰서, 구직 센터, 사회 보장 

센터, 주택 조합, 자율 단체나 사회적 커뮤니티 기업 등 

다양한 조직에서 활동하고 있다. 

Figure 2는 Connected Kingston 웹, 챔피언, 사회 처방

사의 역할을 잘 구별하여 설명하고 있다. 제일 먼저 커뮤

니티 내에서 운영되는 서비스/프로그램을 찾아볼 수 있도

록 웹 기반의 서비스 활동 리스트를 작성하고, 그 후 동

기부여 대화법 훈련을 받은 자원봉사자인 커뮤니티 챔피

언들이 이 서비스 리스트를 보고 사람들에게 적절한 지

역 액티비티를 소개하게 된다. 마지막으로 지역에서 제공

되는 사회적 처방 서비스를 받기 위해서 추가적인 도움

이 필요한 사람들은 챔피언들이 사회 처방사에게 넘겨서 

사회 처방사가 여러 주에 걸쳐 6회의 1:1 면담을 실시하

고, 필요 시 직접 서비스나 활동에 동행하며 돕도록 한

다. 킹스턴 지역에 거주하는 사람들에게 제공되는 프로그

램은 대부분이 무료로 제공되며 유료인 경우에도 저렴하

게 제공되고 있어 이용자들의 부담은 적은 편이다. 킹스

턴 지역 Healthwatch에 의하면, 2019/20 회계연도 동안 

킹스턴 지역에서는 정신 건강, 학습 장애, 병원 서비스, 
커뮤니티 케어, 청소년 영역의 활동이 가장 두드러진 것

으로 나타났다. 

(3) 지역사회 서비스 기관

① Staywell

2019년 9월부터 이 서비스를 시작한 Staywell은 킹스

턴 PCN으로부터 사회 처방사들을 관리하는 사회적 처방 

서비스 (Community Connector Service: CCS)를 제공하도

록 위탁 받은 기관이다. Community connector 팀은 2018
년 9월부터 Kingston Coordinated Care (KCC) 프로그램

에서 재정을 지원하여 킹스턴 지역에 사는 성인들을 대

상으로 사회적 처방을 1년간 시범운영 하기 위해 설립됐

다. 그 이전 10년간 Staywell이 지역 GP들과 긴밀한 파트

너십을 가지고 함께 일해 왔었던 것이 이들이 선택 받은 

이유이다. 사회 처방사들은 필요가 있는 사람들에게 활동

가 그룹, 자율 그룹, 커뮤니티 그룹 등으로 연결시켜 줌

으로써 그들의 삶에 긍정적 변화가 일어나도록 돕고 있

다. 이들은 소개(refer)받은 개개인의 삶의 질과 건강을 향

상시키기 위해서 그들이 가진 강점, 관심 분야, 기술 등

을 파악하고 병원 입원환자 수를 감소시키며, 급성치료가 

필요하거나 장기 입원환자 수를 낮추는데 초점을 두고 

있는데, 이러한 활동의 일환으로 GP와 함께 매달 

MDT(Multi-Disciplinary Team)미팅에 참석하기도 한다. 

MDT는 Care Professional Team으로, 1개 이상의 의료 분

과 소속 사람들로서 환자에 대한 치료를 결정하는 팀이

다. NHS 평생 보건데이터망(NHS Continuing Healthcare 

Data Set)에 의하면 MDT는 서로 다른 보건의료인을 가

진 두 명의 케어 전문가들 혹은, 보건의료인 중에서 한 

명, 환자의 커뮤니티 케어 서비스 결정에 책임이 있는 사

람 한 명이 포함된다(National Health service and 

Community Care Act 1990, 47 조항에 의거). 이 새로운 

프로그램은 킹스턴의 Connected Kingston이라는 사회적 

처방 틀(framework)을 발전시키는 것을 돕는 데 있다.
사회적 처방 활동이 필요하다고 판단되는 사람이 발견

되면, MDT 미팅을 통해서나, 보건 복지 관련 직원들, 자

율/커뮤니티 분야에서 일하는 사람들, 또는 본인이나 가

족 또는 보호자가 Staywell의 CCS로 이 사람을 추천한다. 
이 소개(referral)는 Connected Kingston 디지털 플랫폼

(18)을 통해서도 가능하다. 사회 처방사는 그 사람을 만

나 시급한 위험 요소와 그에게 요구되는 사항이 무엇인

지를 파악한다. 그런 다음 몇 주간에 걸쳐 약 여섯 번의 

교류를 하면서 그 사람과 함께 일을 하게 되는데, 이 일

대일 관계를 맺는 동안 신뢰를 쌓는 것이 중요하다. 이때 

자율 및 커뮤니티 서비스나 이용 가능한 자원들을 찾아

서 도움을 받을 수 있도록 해서, 가급적이면 스스로를 돌

보고 관리하며, 집에서도 혼자 독립적으로 생활할 수 있

도록 돕는 것에 초점을 맞춘다. 참여자의 동기부여를 위

해 사람들과 대화를 하게 하거나, 서비스나 활동 프로그

램에 참여하도록 초기에 프로그램에 동행하는 것 등 이
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들이 제공하는 서비스는 다양하다. 현재 운영되고 있는 

지역사회 활동, 이익 집단(interest group), 주간 보호 센터 

등에 대한 정보 제공, 빚, 정부 보조금(benefits)/융자 등 

금전적인 분야에 대해 전문가들의 조언이나 도움을 받을 

수 있도록 하거나, 이동을 위한 교통 서비스를 신청할 수 

있도록 돕는 일 또한 사회 처방사가 수행하는 일중 하나

이다. Staywell 내에는 지역지원팀(Community Support 

Team)이 있어서 이러한 서비스가 원활하게 잘 이루어지

도록 하며, ‘Outcome 2 Network’라는 지역 자율 조직과 파

트너십 계약을 맺고 탄력적이고 실질적 지원을 제공한다.

② Kingston Coordinated Care (KCC)
KCC 프로그램은 Kingston GP Chambers, Kingston 

Adult Social Care, Kingston 병원, 킹스턴 구청과 

Kingston CCG, Staywell, South West London and St. 
George’s Mental Health Trust, Your Healthcare CIC의 파

트너십이다(18). 다 함께 연합해서 킹스턴 지역의 보건 

복지 서비스를 개혁한다는 목표를 가지고 있다. 지역 신

문, your healthcare (2016/17 겨울호)에 실린 한 사례를 

보면 KCC의 효율성이 보인다(18). 여기 소개된 사례는 

복합적인 건강 및 사회적 문제를 가진 75세 여성 노인이

었다. 혼자 있는 것이 두려워 지속적으로 GP를 방문하거

나 구급차를 이용해 응급실로 가는 일이 빈번하였다. 그
녀를 돌보는 데는 여러 많은 서비스들이 연계되어야 했

지만 그녀의 정보는 여러 기관들이 각각 따로 관리하고 

있어 효율적으로 돌봄을 제공하는데 어려움이 많았다. 

KCC는 대상자의 지정 간병인(care worker)이 대상자와의 

상담을 통해 얻은 그녀의 모든 정보를 바탕으로 대상자

에게 필요한 건강, 사회적, 자발적 케어가 무엇인지 검토

하고, 필요한 부분은 전문가의 자문도 받았다. 이러한 노

력으로 대상자는 사회 활동을 포함한 본인의 맞춤 케어 

계획과 검토에 직접 참여할 수 있었으며, 자가 관리가 효

율적으로 수행됨에 따라 이전보다 자신감이 생기고 외로

움도 덜 느끼게 되어 결과적으로 GP나 응급실을 방문하

는 행위도 멈추게 되었다.
이상에서 알 수 있듯이 KCC 프로그램은 각 직업군들

의 고유 역할이나 활동보다는 대상자들이 실제적으로 경

험하는 개선된 증상, 즉, 결과물에 더 초점을 맞추려고 

하며, 한정된 자원을 예방 및 자발적(proactive) 치료에 효

율적으로 사용할 수 있도록 관리하고 있다. 필요할 때 간

단하고 쉽게 서비스를 사용하도록 한다는 것이 KCC의 

목표이며, 이러한 목표를 위해 여러 인력 개발 및 통합

(workforce development and integration), 24시간 운영되

는 연락망 통합(single point of access), MDT 미팅, 통합 

IT 와 같은 것 또한 KCC 프로그램에 포함된다. 이러한 

KCC의 노력으로 사람들이 각자 자기 스스로를 돌보고, 
건강을 챙기며, 좋은 삶의 질을 유지해서 독립적이면서 

활기찬 삶을 살 수 있도록 하고, 잘 먹도록 유도하며, 사

회적 처방을 통해 커뮤니티에서 제공하는 다양한 서비스

를 사용하도록 하고 있다. 

③ Your Healthcare
킹스턴 지역주민들의 보건 및 사회 복지 커뮤니티 서

비스를 제공하고 있는 또 다른 중요한 기관은 Kingston 
Coordinated Care의 일부인 Your Healthcare CIC 

(Community Interest Company)가 있다(19). Kingston 

CCG와 킹스턴 구청의 의뢰를 받아서 2010년 설립되었

다. Your Healthcare는 이전에는 NHS Kingston의 한 부분

이었지만 2010년 킹스턴과 Richmond 지역민들에게 보건 

및 사회복지 커뮤니티 서비스(health and social care 
community service)를 제공하기 위해 비영리 사회적 기업

으로 변경되었다. NHS family의 일부이지만 CIC이기 때

문에 운영 후 차액이 남으면 커뮤니티/지역민들이 더 필

요로 하는 서비스에 자율적으로 투자할 수 있다는 장점

을 가지고 있다. Your Healthcare는 예산의 86% (2017년
의 경우)를 Kingston CCG (Clinical Commissioning Group)
에서 받고 나머지는 다른 NHS 기관과 지역 구청에서 지

원받고 있다. 운영은 킹스턴 구, Staywell, GP, Kingston 

CCG, 킹스턴 병원이 파트너십으로 운영하고 있으며, 
District Nursing, Health Visiting, School Nursing, 

Rehabilitation, Rapid Response Service, Continence 

Service, Respiratory Service, Tissue Viability & Leg Ulcer 
Service, Integrated Care Team, Learning Disability 

Services, Physiotherapy, Podiatry and Speech & 

Language Provision등 40개 이상의 보건 및 사회 복지 서

비스를 커뮤니티에 제공하고 있다. 
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3) 사회적 처방 활동

(1) 사회적 처방 활동 기관에 의한 서비스 제공 방식

사회적 처방 활동을 하는 기관의 모임인 Connected 

Kingston의 서비스나 프로그램을 통해 제공되고 있다. 

① Kingston Voluntary Action (KVA)

Kingston Voluntary Action (KVA)는 Connected Kingston
에서 찾을 수 있는 서비스나 프로그램을 제공하는 기관

들을 아우르는 단체이다(20). KVA는 자원봉사(Voluntary 

sector)를 장려하기 위해 1968년에 설립되었으며, 킹스턴 

지역이 생활하고 일하고 방문하기 좋은 곳으로 만들기 

위한 자선 및 커뮤니티 단체, 또는 그런 단체를 만들기 

원하는 사람들을 돕는 지원 기관이다. 앞에서 언급한 대

로, Connected Kingston online support를 KVA가 담당하

고 있으며, 지역의 자율 및 커뮤니티 단체들이 기술을 개

발하고 그들의 목소리가 들려질 수 있도록 도와준다. 킹
스턴 지역에는 지역자원봉사단체(Voluntary Community 
Sector)가 거주민들에게 여러 종류의 서비스, 활동을 제

공하고 있다. 고립감을 감소시키는 활동 조언을 제공하

고, 점심 모임과 노숙자 잠자리 제공까지 커뮤니티와 함

께 지역민들의 필요를 충족시키기 위해 노력하고 있다. 

KVA는 지역자원봉사단체를 다음과 같은 방법으로 지원

하고 있는데(19), 첫째, 역량 강화를 위한 단체 설립의 모

든 단계를 지원한다. 이는 초기 설립 준비부터, 목표 설

정, 설립 활동을 위한 모든 제반 시설을 포함한다. 둘째, 
대표성 있는 집단을 구성하여, 킹스턴에 있는 다양한 대

표 위원회와 그룹들의 회원을 확보하여 지역에서 무슨 

일이 일어나고 있는지를 파악한 후, 킹스턴 VCS에게 정

보를 제공하는 동시에 킹스턴 VCS의 목소리가 지역 정

책 설정에 영향을 주도록 한다. 셋째, VCS 간의 연결에 

도움을 주어 킹스턴 지역에 최상의 서비스를 제공하도록 

한다. 넷째, 이벤트 및 훈련, 특히 자율 기관들을 염두에 

둔 저렴한 훈련 프로그램을 제공한다. Super high ways라

고 하는 KVA 프로젝트를 통해 다양한 기술훈련과 소셜

미디어 훈련을 시켜 자기 기관의 영향력을 홍보하도록 

돕는다. 다섯째, 킹스턴 VCG 들에게 기관의 정보를 제공

하고, 이해관계자들과 네트워크를 만들어, 지역 정책에 

의견을 낼 수 있도록 다양한 무료 네트워크 행사들을 제

공한다. 무료 네트워크의 한 예로 어린이 및 청소년네트

워크(Children and Young People’s Network, CYPN)가 있

는데, CYPN은 어린이, 청소년들과 접촉하며 일하는 모든 

기관들에게 열려 있는 네트워크이다. CYPN은 분기별로 

모임을 개최하여 지역내 어린이와 청소년들에 대한 법령

안들을 검토하고 모범 사례들을 나눈다. 모임 시에는 강

연자를 섭외하여 참석자들에게 어린이와 청소년에 관련

된 최신 정보를 제공한다. 여섯째, KVA는 건강한 킹스턴

을 만들기 위해 보건과 복지 네트워크(Health and 
Wellbeing Network), Training/Events, Projects (Connected 

Kingston과 Good Food Group), Campaigns, Funding/ 

Resources를 파트너십으로 함께 일하고 있다. 
KVA사업을 위한 재원은 보조금을 통한 조달, 디지털 

자금 조달 및 크라우드 펀딩, 지역 그룹들과 공조하거나 

컨소시엄 만들기, 기업들과 협력, 커뮤니티 장소 제공을 

통하여 조달하고 있다.

② National Academy for Social Prescribing: NASP
질병이 생기는 것을 사전에 방지하는 것을 전략으로 

삼고 있는 Matt Hancock 보건부 장관은 예술, 문화, 스포

츠, 레저에 참여함으로써 창의적인 상상력을 발휘하는 것

이 사람들을 건강하게 하고, 회복을 앞당기며, 더 잘 살 

수 있게 한다는 것을 잘 알고 있는 사람으로 2019년 10
월 23일 국가사회적처방원(National Academy for Social 
Prescribing, NASP)을 출범시켰다(21). 이는 Sport 

England, Arts Council England 등 정부 기관들의 파트너

십으로 세워진 독립기관으로 2020년 3월부터 Southbank 
Centre에 적을 두게 되면서 현재 두 기관이 활동을 함께 

개발하고 있다. NASP는 사회적 처방의 표준화, 훈련 제

공, 사회적 처방에 대한 인식 확대를 위해 사회적 처방의 

질과 환자들에게 제공되는 처방 종류의 평준화, 성공적 

사례를 근거로 하여 사회적 처방의 유익을 널리 알림, 우
수 사례를 발전시키고, 공유하고, 새로운 모델을 찾으며, 
재원을 확보함, 건강, 주거, 지방 정부와 미술, 문화, 스포

츠 기관을 연계시킴으로써, 사회적 처방 역할의 극대화, 
다양한 부문에서의 훈련과정 개발 및 인가에 초점을 두

는 것 등을 주요 활동으로 정부로부터 5백만 파운드의 

재정 지원을 받을 예정이다. 
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(2) 사회적 처방 활동 예산 지불 방식

서비스나 프로그램을 제공하는 기관들을 위한 예산은 

정해져 있지 않지만, 어떤 지역은 그 지역의 CCG 
funding으로, 어떤 지역은 예술 및 문화 기금으로 서비스

나 프로그램을 운영하는 등 사회적 처방을 제공하는 비

의료기관을 지원하는 예산은 다양한 곳으로부터 이루어

진다. 몇 개의 경우를 예로 들자면 다음과 같다. 정부가 

자원봉사 부문에 투자하는 ‘자원봉사, 공동체 및 사회적 

기업. 건강 및 웰빙 프로그램’의 일부인 ‘건강 및 웰빙 기

금으로서 영국 내에서 23개 정도가 이미 운영되고 있는 

곳에, 그리고 새로운 사회적 처방 프로젝트에 4.5백만 파

운드를 지원한다 (DHSC, 2018). 예산 확보를 위해 공모

에 참여한 기관들을 선정할 때 중점적으로 보는 부분은 

다음과 같다. 첫째, 정신 질환이나 학습 장애로 인해 사

회적으로 고립된 사람들에게 다가가는지 둘째, 성전환자, 
BAME (black, Asian and minority ethic: 흑인, 아시안, 소
수 민족) 등 건강 불평등으로 인해 영향을 받는 자들에게 

도움을 주는지 셋째, 복합적인 건강 문제로 의료서비스를 

정기적으로 찾는 사람들에게 도움을 주는지 여부 등이다. 
예를 들어 2018년에 선정된 기관들은 Age UK 
Sunderland, Brighton and Hove Impetus, Charlton Athletic 
Community Trust, Citizens Advice North Oxfordshire and 
South Northamptonshire, Citizens Advice Waltham Forest, 
Citizen’s Advice Bureau Wirral, Dudley Council for 
Voluntary Service, Health Exchange, Imago Community, 
Involve Kent, Mental Health Concern, Nova Wakefield 
District Ltd, People Potential Possibilities (P3), Redbridge 
Council for Voluntary Service, South Liverpool Citizen’s 
Advice Bureau, South Yorkshire Housing Association, 
StreetGames, The YOU Trust, Voluntary Support North 
Surrey, Volunteer Cornwall, Witton Lodge Community 
Association, Wolseley Community and Economic Trust, 
Wolverhampton Voluntary Sector Council 등이 있다(22).

또한, NASP는 50만 파운드의 아카데믹 파트너 프로그

램(Academic partners programme) 연구 기금과 백만 파

운드의 사회적 처방 개발 기금을 가지고, 지역 커뮤니티 

그룹과 기관들이 필요가 있는 지역과 사람들을 찾아갈 

수 있도록 하고 있다. 또한, 주요 국가 파트너인 Arts 
Council England, National Garden Scheme, 그리고 

Southbank Centre로부터의 기금도 사회적 처방을 지원하

는데 쓰이게 된다. Arts Council England는 향후 24개월간 

지역 문화 예술 기관들에게 25만 파운드를 지원할 것이

며, National Garden Scheme은 2020년 새로운 지역정원

진흥비(Community Garden Award)에 10만 파운드를 투입

해서 40개 이상의 지역 정원(gardening) 프로젝트를 지원

함으로써 커뮤니티 건강을 향상시키도록 하고 있다(12).

Ⅳ. 고찰 및 정책제언

1. 연구결과에 대한 고찰

본 연구에서는 영국의 사회적 처방이 어떻게 도입되었

고, 평가는 어떠한지를 알아보았다. 영국의 Polley (23) 박
사가 이끈 런던 Westminster 대학 연구 발표에 따르면, 
사회적 처방은 개개인이 받는 유익도 크지만 GP와 응급

실을 찾는 환자들이 각각 평균 28%와 24%로 줄어들어 

결과적으로 병원으로 보내지는 환자의 수가 그만큼 줄어

들었다는 것을 보여주고 있다. Bickerdike et al(7)도 이와

같은 맥락에서 사회적 처방의 효율성에 대한 더 탄탄하

고 체계적인 증거가 필요하겠지만, 사회적 처방이 GP를 

찾는 사람들의 수를 포함하여, NHS 서비스 사용률을 감

소시킬 것으로 전망하고 있다. GP들의 59%가 사회적 처

방으로 GP의 업무량이 줄어들 것을 기대한다고 NHS는 

설명하고 있다(24). 

NASP는 영국 내 일부 지역에서 사회 처방사들과 연결

된 만성질환자들은 고립감이 감소되었고, 병원 이용은 

47%, 응급실 방문 수는 38% 감소하였다고 하였다. 

Leicestershire 지방 CCG와 Wiltshire County Council이 지

원하고 Artlift라는 자선단체가 실시한 사회적 처방에서 고

무적인 결과를 발견할 수 있었는데, 환자들에게 음악, 미

술, 연극, 문학, 무용 등의 예술 처방(Arts-on-prescription)
을 한 이후, GP 방문 자 수가 37%, 입원환자 수는 27% 
감소된 것으로 나타났고, 미술 처방 1파운드 투자 대비 4
에서 11파운드만큼의 사회적 투자수익을 누린 것으로 나

타났다. Chatterjee et al(2017)는 2000-2015년 기간 동안 

예술, 책, 교육, 운동 사회적 처방 활동의 평가를 통해

(25), 환자들의 자존감과 자신감이 향상됐고, 정신 건강과 
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조바심, 우울증, 비관적 감정 감소가 일어났다고 하였다. 
요크 지방의 Rotherham 시에서 시행한 사회적 처방 시범

에 대한 Sheffield Hallam 대학교의 지역경제 및 사회적 

연구 센터의 평가 보고서에서는 사회적 처방이 육체적 

정신적 건강 향상과 더불어 삶의 질을 향상시켰다고 하였

다(26). Sekeram (2020)은 건강 불평등(health inequality)이 

주로 열악한 지역에 거주하거나 학습 장애가 있는 사람

들에게 일어나는데, 사회적 처방이 이들이 가진 문제점들

을 지원하고 불평등의 간극을 메울 수 있다고 주장하였

다(27). 그러나, Dayson & Bashir (2014)는 사회적 처방 

프로그램을 운영하는 조직들은 만성적 건강 문제가 있는 

사람, 정신건강 문제에 대한 지원이 필요한 사람, 외롭거

나 소외된 사람, 복합적인 사회적 요구를 지닌 사람 등을 

포함한 광범위한 계층을 위해 활동하고, 사회적 처방 프

로그램이 NHS 서비스 이용률 및 GP 방문율을 감소시킬 

수 있다는 증거가 있긴 하지만 일반화 시키기에는 제한

적이라고 하고 있다(28). 
현재 영국에서는 2020년부터 유행한 COVID-19로 인해 

사회 처방사들의 역할이 더욱 중요해지고 있다. 이러한 

어려운 시기를 이겨 내기 위한 GP와 PCN의 노력에 발맞

춰 자신들에게 주어진 역할을 훌륭히 감당하고 있으며, 
특히 지병이 있거나, 고령자, 고립된 사람들에게 필요를 

충족시켜주고 불안해하는 사람들에게 안정감을 제공하는 

등 절대적인 도움이 되어 주고 있다고 평가받고 있다. 
사례조사 지역인 킹스턴 지역의 Healthwatch Kingston 

(HWK)이 사회적 처방(Community Connector Service)을 

이용한 사람들로부터 받은 설문을 기초로, 킹스턴 주민들

은 사회적 처방을 어떻게 평가하는지를 조사하였으며, 

Spalding & Dunne (2020)이 이를 분석하여 보고하였다

(29). 이 보고서에서는 응답자들 대부분이 사회적 처방을 

긍정적으로 평가하고 있다고 설명하고 있다. 특히 주목할 

만한 결과로는, 응답자의 83%가 사회적 처방 서비스를 

추천 받아 ‘매우 기쁘다’ 혹은 ‘기쁘다’고 답했고, 응답자

의 87%가 사회적 처방 서비스가 ‘매우 유용했다’ 혹은 

‘유용했다’고 하였다. 또한, 모든 응답자가 자신들이 만났

던 사회 처방사(Community Connector)가 ‘매우 도움이 됐

다’(71%) 혹은 ‘도움이 됐다’(29%)고 응답하여 사회 처방

사들의 활동에 큰 만족감을 나타냈다.

2. 결론 

결론적으로 본 연구를 통하여 다음의 몇 가지 중요한 

사항을 확인할 수 있었다. 첫째, 영국에서의 국가적인 차

원에서의 사회적 처방제도를 도입한 배경에 2006년도 보

건부의 장기 치료가 필요한 사람들을 위한 사회적 처방 

제도 도입을 지지했기 때문이며, 이에 NHS가 사회적 처

방을 GP와 협력하여 지역에서 사회적 처방 프로그램을 

시행하도록 한데 있다. Link Worker인 사회 처방사는 사

회적 처방 활동의 주요 역할을 담당하고 있다. 둘째, 영
국의 킹스턴 지역을 중심으로 한 일차 진료 네트워크에

서의 사회적 처방제도 운영을 검토한 결과, PCN은 2019
년 7월 1일에 국민건강서비스 장기계획(NHS Long Term 

Plan)을 실현해 내기 위해 출범했고, 킹스턴 지역에는 각

각의 진료책임자(Clinical Director)가 있는 다섯 개의 PCN
이 활동하고 있었다. 이들은 2019/20 회계연도 동안 이 

PCN들 내에서 활동하는 약사들과 사회 처방사들에게 지

불될 예산을 할당 받게 하였고, 2020년 이후에는 다른 역

할을 담당하는 사람들에게도 예산을 할당하였다. 이 제도

하에서도 환자들은 이전과 동일하게 각자의 GP(General 
Practice: 일반의원)에 등록되어 담당 GP(General 

Practitioner: 일반의) 진료를 볼 수 있으며 이전에 받던 

보건 복지 서비스도 계속 받을 수 있다. 셋째, 킹스턴 지

역의 사회적 처방 활동 기관 및 주요 활동 내용을 보면, 
킹스턴에는 사회적 처방 프로그램인 Connected Kingston
은 킹스턴 지역의 사회적 처방에 대해 전시스템적으로 

접근하는 모델을 갖고 있었다. Kingston Voluntary Action 

(KVA), 킹스턴 구(council), 자원봉사 및 커뮤니티 단체들, 
공공부문 의료 파트너 등 30개가 넘는 지역 기관들이 

Connected Kingston을 공동으로 설립했으며, 사회적 처방 

서비스 이용자들의 삶의 질을 향상시킬 수 있는 서비스

를 찾고 추천해 주는 역할을 하고 있었다. 넷째, 킹스턴 

지역의 사회적 처방 활동 예산에 대하여 검토한 결과, 서

비스나 프로그램을 제공하는 기관들을 위한 예산은 정해

져 있지 않았지만, 어떤 지역은 그 지역의 CCG funding
으로, 어떤 지역은 문화예술기금으로 서비스나 프로그램

을 운영하는 등 사회적 처방을 제공하는 비의료기관을 

지원하는 예산은 다양한 곳으로부터 이루어지고 있었다. 
즉, 정부가 자원봉사 분야에 투자하는 ‘자원봉사, 공동 및 
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사회적 기업, 건강 및 웰빙 프로그램’ 의 일부인 건강 및 

웰빙 기금으로 운영하는 경우 등이 있었다. 다섯째, 사회

적 처방 예산 확보를 위해 공모에 참여한 기관들을 선정

할 때 중점적으로 보는 사항으로는 정신 질환이나 학습 

장애로 인해 사회적으로 고립된 사람들에게 다가가는지, 
성전환자, 흑인, 아시안, 소수 민족 등 건강 불평등으로 

인해 영향을 받는 자들에게 도움을 주는지 여부, 그리고 

복합적인 건강 문제로 의료서비스를 정기적으로 찾는 사

람들에게 도움을 주는지 여부가 관심사이기도 하다.

3. 정책제언

한국 또한 늘어가는 노인인구 문제에 대한 대응과 최

근 시행되고 있는 커뮤니티 케어를 활성화시키기 위하여 

사회적 처방 제도의 도입을 국가적인 차원에서 검토할 

시기가 되었으며 본 연구를 통하여 몇 가지 시사점을 확

인할 수 있었다. 첫째, 국가적인 차원에서 사회적 처방 

제도를 검토할 때에는 보건복지부의 정책적인 의지가 중

요하며, 아울러 국민건강보험공단의 제도 검토, 수가화 

여부에 대한 검토가 심사평가원 업무와 함께 고려되어야 

할 것이다. 특히, 커뮤니티 케어 시범 사업에 사회적 처

방이 추가되어 이의 운영방식에 대하여 함께 검토할 필

요가 있을 것이다. 둘째, 사회적 처방 제도 실시를 위한 

시범 사업 범위에서 중요시 다루어야 할 사항이 링크워

커(Link Worker)인 사회 처방사의 역할과 직무를 설정해

야 한다. 한국은 기존의 보건교육사제도를 활용하는 방안

도 고려해 볼 수 있다. 셋째, 한국의 일차의료학회, 보건

교육건강증진학회와 지역사회간호학회, 대한보건협회, 지
역사회복지학회, 농촌간호학회 등과 다학제적 협력 모델

을 구축하여 사회적 처방의 운영과 효과성을 높일 수 있

는 방안을 공동으로 검토하여야 할 것이다. 넷째, 지역사

회자원 활용 측면에서 사회적 처방 활동이 가능한 도서

관, 주민센터, 경로당, 사회적 기업, 대학, NGO 등의 기

관들의 가능 활동을 확인하여 사회적 처방 제도 도입이

전에 운영 역량을 파악하는 것이 선행되어야 하겠다. 다

섯째, 사회적 처방 사업 개발에 필요한 재원은 커뮤니티 

케어 예산이외에도 국민건강보험공단 예산과 한국건강증

진개발원의 건강증진기금을 활용하는 방안을 고려할 수 

있을 것이다.
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<국문초록>

연구의 목적 : 본 연구에서는 영국 사회적 처방의 도입 배경과 운영 방식등을 조사하여 사회적 처방의 효과를 확인하고 한국

에의 도입 타당성을 확인하는데 있다.

연구 방법 :  본 연구는 사회적 처방과 관련된 2차 자료를 수집하여 분석하고, 2020도 6월부터 9월 까지 영국 킹스턴 지역 

사회적 처방 기관을 연구자가 방문하여 관찰한 내용 정리 및 발표된 문헌 및 논문의 내용을 분석(content analysis)하는 방법을 

사용하였다.

연구 결과 : 영국 정부와 보건부는 사회적 처방제도를 도입한 이후 활발한 지원을 하고 있으며, 특히 만성질환자나 정신 

건강 문제를 갖고 있는 자, 고독감 및 복잡한 사회적 상황 등으로 인해 정서적 고통을 호소하는 사람들을 주요 대상으로 삼고 

있다. 사회적 처방은 영국 정부 산하의 국가보건서비스(NHS)를 중심으로 각 지방정부가 자체적으로 링크 워커(Link worker)를 

활용하고 있으며, Kingston 지역에서는 2019년 7월 1일 사회적 처방을 위한 1차 진료 네트워크가 시작되었으며, 현재 5 개의 

PCN(Primary Care Network)이 설치되어 운영 중에 있다.

결론 : 킹스턴 지역의 사회적 처방은 지역 전체를 포괄하는 1차 의료 접근 방식을 취하고 있으며, 주민들이 행복하고 건강하

며 궁극적으로는 삶의 질을 향상시킬 수 있도록 지원하고 있다. 본 연구 결과를 볼 때에 한국의 지역사회에도 영국의 사회적 

처방 제도의 도입이 보건문제 해결에 도움이 될 수 있음을 시사한다. 

핵심어 : 사회적 처방, 국가보건서비스, 일반의, 일차진료 네트워크, 링크워커, 영국


