
2006 29 3 ( 104 ) pp. 107~131

硏究論文

일본의 케어매니지먼트 제도분석을 통한

한국 케어매니지먼트에의 시사*

김 미 숙
**

1)

머리말Ⅰ

선행연구Ⅱ

일본의 케어매니지먼트 제도화 과정Ⅲ

일본 개호보험제도의 케어매니지먼트 현Ⅳ

황과 문제점

한국 노인수발보험제도의 케어매니Ⅴ

지먼트 운영체계 및 쟁점

한국 노인수발보험제도의 케어매니Ⅵ

지먼트 체계수립을 위한 시사

참고문헌
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머리말I.

세기 사회복지분야에서는 급속한 인구고령화에 따른 서비스 욕구의 다양화

및 효율화 공급주체의 다원화 보건 복지 의료의 통합화 추세에 따라 이에 적ᆞ ᆞ

절히 대응할 수 있는 케어매니지먼트 실천방법이 주목을 받

고 있다 케어매니지먼트는 년대 이후 활발히 사용되고 있는 서비스 전달방식

으로 복합적인 문제를 가지고 있는 클라이언트에게 보건 복지 의료의 공식 비ᆞ ᆞ ᆞ

공식서비스를 조정 연계하여 지속적으로 제공함으로서 서비스 대상자의 개인적ᆞ ᆞ

사회적 기능을 향상시키는 접근방법이다

우리나라 노인복지분야에서 케어매니지먼트에 관한 관심은 노인수발보험제도의

본 논문은 년도 나사렛대학교 학술연구비 지원에 의해 연구되었음

나사렛대학교 사회복지학부 조교수 노인복지 전공
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도입이 직접적인 계기가 되었다고 볼 수 있다 정부는 년 월에 노인수발보

험제도의 도입을 목표로 최근 년 사이에 적극적인 제도적 노력을 기울이고 있

다 이와 함께 노인수발보험제도에 있어서 중요한 부분을 차지하는 실천방법으로

서의 케어매니지먼트에 관해서도 많은 관심이 집중되고 있다 년 월부터 실

시되고 있는 시범사업에서는 수발관리요원이라고 불리는 케어매니저가 개개의

요보호노인에게 케어매니지먼트를 실시하고 있다

이러한 형태는 일본의 개호보험체계와 매우 유사하다 일본은 개호보험제도를

도입함에 있어서 케어매니저일본에서는 개호지원전문원이라 칭함에 의해 케어

매니지먼트를 실시하고 있다 이것은 일본 개호보험제도상의 특징으로 독일에서는

일본의 개호보험과 같은 수발보험이 년부터 시행되고 있으나 케어매니지먼트

를 제도화하고 있지는 않다 영국과 캐나다에서는 케어매니지먼트를 실시하고는

있으나 사회보험방식인 개호보험제도는 존재하지 않는다 이처럼 양자는 본래 개

별적인 것이었으나 일본에서는 개호보험제도를 실시할 때 케어매니지먼트를 접목

시켜 보험급여 인정범위 내에서 서비스를 연결시키는 중요한 제도상의 실행구조로

다루고 있다 우리나라 노인수발보험제도에서도 일본과 유사한 운영체계가 모색되

고 있다 그러나 케어매니지먼트의 구체적인 운영내용에 대해서는 시범사업이 실

시되고 있는 현 상황에서도 아직 제시되고 있지 않다 이유는 노인수발보험제도의

도입이 비교적 단기간에 추진되고 있는 관계로 케어매니지먼트 시스템 구축이 왜

필요하며 케어매니지먼트 과정과 역할범위의 설정 누가 케어매니저의 역할을 담

당할 것인가 등의 근본적인 내용에 대해 합의가 이루어지지 않고 있기 때문이다

따라서 현 시점에서는 케어매니지먼트 체계에 대한 다각적인 측면에서의 면밀

한 검토와 분석을 통한 정책적 논의가 필요하다 이러한 검토를 위해서는 우리나

라와 상황이 비슷한 일본의 케어매니지먼트 제도분석이 유용할 것이다 최근 들어

일본의 개호보험제도에 대해서는 정부보고서나 학계 등에서도 어느 정도 연구의

축적을 보이고 있다 그러나 개호보험제도와 케어매니지먼트와의 관계연구 즉 일

년 월 년 월까지는 개 지역대도시로는 수원시 광주광역시 남구 중소도시로는 강릉ᆞ

시 안동시 농어촌지역은 부여군과 북제주군을 선정하여 제 차 시범사업이 실시되었고 년ᆞ

월 년 월까지는 차 시범사업지역과 함께 부산 북구와 완도가 추가되어 개 지역을 대상으

로 차 시범사업이 실시되고 있다
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본이 어떠한 정책적 전개과정에서 케어매니지먼트를 제도화할 수 있었으며 새로운

직종으로서 케어매니저 자격제도를 둠으로서 케어매니지먼트 시스템에 어떠한 문

제점이 표출되고 있는가에 대한 세밀한 분석은 아직 미흡하다

본 논문에서는 이러한 문제의식을 바탕으로 일본의 케어매니지먼트를 제도적

측면에서 분석하여 우리나라 노인수발보험제도에서 케어매니지먼트 시스템을 한

국사회에 적합하게 적용 정착시키기 위해서 어떠한 정책적 논의가 선행되어야 하

는지를 제시해 보고자 한다

선행연구II.

우리나라에서 케어매니지먼트는 년대에 들어와서 간호학과 사회복지학 분

야에서 학문적 관심을 보이기 시작했다 이 시기의 노인복지분야는 시설복지에

서 재가복지중심으로 정책이 전환되는 단계로 년에 노인복지법의 개정으로

재가복지서비스가 법제화되면서 케어매니지먼트에 관한 이론과 방법이 소개되었

다 년대에 접어들면서 케어매니지먼트 연구는 한국적 상황에 적용하려는

시도가 간간히 이루어졌다 노인복지분야에서의 대표적인 연구 성과를 살펴보면

본 논문에 들어가기에 앞서서 우선 용어에 관하여 간략하게 언급해 두고자 한다 케어매니지먼트

는 현재 사회복지의 다양한 분야에서 응용 활용되고 있으나 용어선정과 개념규정에 대해서는 아ᆞ

직 명확한 합의는 이루어지지 않고 있다 영국과 일본에서는 케어매니지먼트로 사용되고 있는

반면 미국에서는 케이스매니지먼트 로 사용되고 있다 우리나라에서는 실천

방법론적 측면에서는 미국의 영향을 제도 정책적 측면에서는 영국과 일본의 영향을 받고 있는ᆞ

점을 감안하여 두 용어가 혼용되어 사용되고 있다 또한 케어 케이스매니지먼트를 사례관리로ᆞ

번역하여 사용되기도 한다 노인수발보험제도와 관련된 정책보고서에서는 케어매니지먼트라는

용어가 공식적으로 사용되고 있다 그러나 노인수발보험제도와 관련하여 케어매니지먼트 용어사용

에 대해서는 보다 한국적 상황에 걸맞은 용어의 선택작업이 이루어져야 한다고 생각한다 이러한

의식에도 불구하고 본 논문에서는 일본의 제도적 분석을 바탕으로 한 한국에의 시사에 초점을 맞

추고 있기 때문에 용어사용의 혼란을 줄이기 위해 케어매니지먼트로 또한 케어매니지먼트의 주

업무를 담당하는 전문가를 케어매니저로 통일하여 사용하고자 한다

장인협 우국희 케어 케이스매니지먼트 서울대학교출판부 쪽ᆞ ᆞ  

전재일 이준상 사례관리의 기초 사회복지개발연구원 류상열 재가복지봉사센터에서의ᆞ   ｢

사례관리과정에 관한 연구 사회복지학 제 호 쪽 황성동 사회사업실천방법｣   ｢

으로서 사례관리기법 한국사회복지학회 년도 추계학술대회 자료집 참조｣
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김숙경 김찬우 정순둘 고미영 구재관 등의 연구를ᆞ

들 수 있다 김숙경 은 노인요양시설에서의 케어매니지먼트 적용을 시도하

였고 김찬우 는 만성질환 노인을 대상으로 케어매니지먼트의 효과분석을

정순둘 고미영 은 재가노인을 대상으로 케어매니지먼트의 효과성을 각각ᆞ

분석하였다 구재관 은 치매노인을 중심으로 케어매니지먼트의 적용사례를

발표하는 등의 시험적인 연구가 이루어졌다

최근에는 노인수발보험제도 도입과 관련하여 일본의 케어매니지먼트 시스템에

관한 연구가 정책보고서를 중심으로 간간이 소개되고 일본의 권위 있는 학자나 관

련자가 직접 방문하여 각종 심포지엄이나 학술대회에서 케어매니지먼트에 관한 내

용을 발표하는 등의 기회도 늘어나고 있다 노인복지분야 관련학회에서는 노인

수발보험제도에서 케어매니지먼트 시스템을 어떻게 구축할 것인가 하는 점에 초점

을 맞춘 학술대회가 열리기도 하였다 그러나 일본의 케어매니지먼트 제도분석

을 통한 노인수발보험제도에서의 케어매니지먼트 체계수립 방향성에 대해서는 많

은 아쉬움을 남기고 있다

김숙경 장기요양보호시설에서의 사례관리실천적용에 관한 연구 노인요양시설거주 노인의 단일｢

사례분석 노인복지연구 제 호 쪽 김찬우 만성질환 노인들의 장기요양 위험수｣   ｢

준에 따른 케어매니지먼트의 기능성에 대한 수발조건 우울증 수발자부담에 대한 효과연구 한국｣

사회복지학회 년도 추계학술대회 자료집 쪽 정순둘 고미영 재가노인을 위한 사ᆞ ｢

례관리 서비스의 효과성 연구 팀 접근 모델을 중심으로 한국사회복지학 제 호｣   

쪽 구재관 재가노인복지현장에서의 케어매니지먼트 적용사례 치매노인케어를 중심으로｢ ｣

년도 대한케어복지학회 춘계학술대회 발표집 쪽 참조

년 월 일에는 제 회 한국노년학회 및 일본노년사회과학회가 공동으로 한국 노인수발보험 

의 성공적 정착을 위한 서비스 인프라 구축방안 이라는 주제로 개의 분야에서 한국과 일본의 케 

어매니지먼트 현황과 서비스 인프라 구축에 관한 심포지엄이 열렸다 자료는 교보생명교육문화재

단 한국노년학회 주최 헬스케어 심포지엄 한국 노인수발보험의 성공적 정착을 위한 서비ᆞ  

스 인프라 구축방안 천안계성원 을 참조할 것 

년 대한케어복지학회 춘계학술대회에서는 노인요양보장제도에 있어서 케어매니지먼트 라는  

주제로 편의 연구논문이 발표되었고 년 월 일에는 삼육대학교 특성화사업단 한림대학ᆞ

교 고령친화전문인력양성사업단 공동주최로 노인수발보험제도와 지역사회중심형 케어매니지먼트 

체계 라는 주제로 토론이 이루어졌다 자료는 삼육대학교 특성화사업단 한림대학교 고령친화전문ᆞ 

인력양성사업단 주최 노인수발보험제도와 지역사회중심형 케어매니지먼트 체계 한국노인인력개  

발원 을 참조
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일본의 케어매니지먼트 제도화 과정III.

일본에서 케어매니지먼트에 대한 논의는 년대 중반부터 미국의 케이스매니

지먼트론이 도입되면서 노인복지를 중심으로 급속한 관심을 보이기 시작했다 일

본의 학자들 중에는 케어매니지먼트가 전혀 새로운 사회복지의 실천방법이 아니라

는 견해도 있다 이유는 케어매니지먼트가 목적으로 하고 있는 클라이언트 개개

인에 대한 종합적 욕구파악에 의한 서비스 제공은 기존의 사회복지실천에 있어서

도 목적으로 삼아왔기 때문이라는 것이다 그럼에도 불구하고 년대 중반 이후

에 케어매니지먼트를 필요로 하게 된 배경에는 복지재정의 위기 이외에 급속한 노

인인구 증가 년 당시 노인인구비율은 에 해당에 따라 서비스 욕구가

증가하였기 때문이다 이에 대응하기 위한 서비스 공급체계가 변화하면서 기존의

공급체계가 지니고 있는 서비스 연계의 결여라는 문제점을 보완하기 위하여 정책

적으로 추진되었다 년 개호보험제도의 성립과 함께 케어매니지먼트를 제도

화하기까지 어떠한 제도 정책적 변화를 전개해 왔는가를 살펴보면 다음과 같다ᆞ

개호보험제도 도입 이전단계 년 년1. (1980 ~1994 )

일본의 개호보험제도에서 케어매니지먼트 체계를 접목시키는데 중요한 실천적

근간이 된 것은 재택개호지원센터 의 운영이다 재택개호지在宅介護支援センター

원센터는 년에 설치된 이른바 케어매니지먼트 실시기관이다 일본의 노인복

지정책은 년대 중반부터 시설중심의 선별주의정책에서 재가복지서비스 중심

의 보편주의정책으로 전환하면서 복지서비스에 대한 이용자층을 확대해 나갔다

이러한 정책적 전환을 도모하기 위해서는 보건 의료 복지에 관한 재가서비스의ᆞ ᆞ

종류와 양적확충의 필요성이 대두되었다 년에는 재가복지서비스 가운데 재

가방문 서비스가 실시되었고 년에는 기존의 가정봉사원 파견사업이 무료화

에서 유료화로 바뀌면서 서비스 대상층이 중산층으로 확대되었다 이에 따라 보

쪽永田 日本的 展開 通信情報あゆみ ケアマネジメントの ジャパン センタ  ー

가정봉사원 파견사업은 본래 저소득층 대책의 일환으로서 생활보호세대에게 무료로 실시되던 서

비스였다 그러나 년대 이후의 급속한 인구고령화 현상과 가족부양 기능의 저하로 노인의 수
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건복지부문에서는 개인의 욕구에 대응하여 서비스를 적절하고 효과적으로 이용할

수 있도록 하는 코디네이터 역할로서 조정 연계기능이 주목을 받게 되었다 전국ᆞ

적으로는 서비스 지원망 구축사업 이 전개되었고 원조방법으ネットワ クづくりー

로 조정과 연계에 중점기능을 가지고 있는 케어매니지먼트에 대해 관심이 쏠리게

되었다 케어매니지먼트의 실시에 있어서는 매니지먼트에 필요한 사회자원의 정비

가 필수적이라는 인식하에 서비스를 담당하는 인적자원을 우선 확충하기에 이른

다 즉 가정봉사원 양성사업에 박차를 가하였고 서비스의 전문성을

높이기 위하여 사회복지사와 개호복지사를 국가자격시험 년 시행으로 제도

화하였다

케어매니지먼트가 국가의 복지정책으로 정착하게 된 직접적 계기는 재택개호지

원센터 사업의 법제화를 들 수 있다 년 월에 개호대책검토회에 의해 발표

된 보고서에서는 재가복지서비스의 양적확충과 함께 재가복지서비스를 어떻게 통

합 운영할 것인가 하는 거점 정비의 필요성이 제기되었다 이에 따라 후생성현ᆞ

후생노동성은 보고서 발표 직후에 골드플랜 을 발표하여 국고사업으

로 재택개호지원센터를 전국적으로 만개 설치할 것을 제시하였다 년에는

노인복지법 개정에 따라 재택개호지원센터노인복지법상에서는 노인개호지원센터

로 명명됨를 노인복지시설의 하나로 법제화하여 실시하기에 이른다 재택개호지

원센터는 가정에서 필요한 케어를 시간 대응할 수 있도록 종합적인 상담에 응

하고 필요한 경우에는 가족을 대신하여 각종 보건 복지서비스를 연결시키는 기ᆞ

능을 가지고 있다 국고사업으로 실시된 재택개호지원센터는 바로 케어매니지먼

트 중심기관이며 노인들에게 원스톱 맞춤형 통합서비스를 제공하는 것으로 기존

의 공적복지서비스의 체계를 크게 전환시키는 계기가 되었다

이 시기에 학계의 움직임은 케어매니지먼트 이론이나 외국사례를 소개하는 것

발문제가 사회문제화 되면서 년에 가정봉사원파견사업 운영요강 이 개정되었다 개정의 주｢ ｣

요내용은 이용자격 요건에서 소득제한을 철폐시킨 점이다 즉 과세계층중산층에까지 서비스 이

용에 대한 가능성을 확대하였는데 대신에 소득계층이 서비스를 이용할 경우에는 소득에 따라 이

용료를 부담하는 이용자 부담원칙을 도입하였다

그 이전까지 노인의 수발보호문제에 관한 서비스는 지방자치단체의 복지사무소와 년부터 시

작된 고령자종합상담센터실버 번에서 행해졌다 그러나 고령자종합상담센터는 도도부현道都

의 개소 설치로 전화상담이 주류였다府縣
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에 그치지 않고 케어매니지먼트 기법을 일본의 노인복지분야에 적용하려는 연구가

서서히 진행되었다 선도적으로 케이스매니지먼트 연구위원회에 의해 케이스매 

니지먼트 라는 서적이 출판되었고 이듬해에는

의  가 地域ケアにおける  

지역케어에서의 케이스매니지먼트 라는 제목으로 번역ケ スマネジメント ᆞー  

출판되면서 학계에서 많은 관심을 가지게 되었다 년에 전국사회복지협의

회의 케이스매니지먼트 위원회당시 위원장은 는前田大作 ケ スマ｢ ー

케이스매니지먼트 라는 보고서에서 가와사키 시 미타川崎市 三鷹市ネジメント ｣

카 시 등을 포함한 개 지역의 케어매니지먼트 실천사례를 소개하고 있다

또한 케어매니지먼트의 대표적인 학자라 할 수 있는 는白 正和沢

케이스매니지먼트의 이론과 실제 라는 저서를 통하여 일본에서의 케어매니  

지먼트 도입의 필요성 및 구체적인 외국사례와 함께 일본현장에서의 적용가능성을

검토하였다 년에는 在宅介護支援 事例センタ に ぶケ スマネジメント ー 学 ー

재택개호지원센터에서의 케이스매니지먼트 사례집 을 출간하여 재택개호지원集  

센터에서의 구체적인 실천사례를 제시하는 등 케어매니지먼트 연구가 활발히 진행

되었다 그러나 한편에서는 재택개호지원센터에서의 케어매니지먼트 적용에 관

한 문제점 및 케어매니지먼트를 일본에 적용할 경우에 방법론으로서 고유성을

보다 명확히 해야 한다는 점을 지적한 비판적 연구도 나타났다

,   ,
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개호보험제도에서의 제도화 단계 년 이후2. (1994 ~)

년대 중반부터 정책적으로 추진해 온 케어매니지먼트는 년부터 본격

적으로 거론된 개호보험제도의 도입과 맞물려 개호보험제도 안에서 실천방법으로

제도화하는 방안이 적극 추진되었다 우리나라와 마찬가지로 일본도 정부부처의

연구위원회를 중심으로 논의가 본격적으로 진행되었다 년 월에 고령자개

호 자립지원시스템 연구회 후생성에 설치된 연구회에 의한 중간보고서에서는ᆞ

개호보험제도의 도입 필요성과 함께 새로운 운영체계로서 케어매니지먼트 도입이

제기되었다 개호보험제도에서의 케어매니지먼트 체계의 필요성은 년 월

에 노인보건복지심의회후생대신 자문기관에 의해서 발표된 새로운 고령자 개호 

제도에 대해서제 차보고 라는 보고서에서 더욱 강조되었다 이 보고서 서두에는 

개호서비스 제공을 고령자 자신이 서비스를 선택하는 것을 기본으로 전문가가 연｢

계해서 가까운 지역에서 고령자 및 가족을 지원하는 체계케어매니지먼트를 확립할

것 을 기본이념으로 제시하고 있다 이 시기 이후에 제시된 케어매니지먼트의 도입은｣

재가복지서비스를 추진하기 위한 새로운 서비스 시스템의 확립이라고 볼 수 있다

학계의 움직임은 개호보험제도에서 케어매니지먼트 체계의 도입은 일본의 정책

적 전개에 따른 독자적인 방식임을 평가해 지지하는 견해로 연구가 이루어졌다

연구동향을 살펴보면 사회복지의 전문잡지인 가 년 월호에 케月刊福祉≪ ≫

어매니지먼트를 특집주제로 다룬 것을 시작으로 하여 사회복지실천의 종합연구지

인  연구 에서는 년 봄호에 케어매니지먼트究ソ シャルワ クー ー 研   

이론과 실제 라는 제목으로 케어매니지먼트를 심도 있게 논의하고 있다 이외에도 

다양한 분야에서 케어매니지먼트에 관한 수많은 논문과 저서가 출판되었는데 케어

매니지먼트 체계 도입을 긍정적인 입장에서 일본사회에 적용하려는 실천적 시도

나 케어매니저의 자격요건 및 양성방안 등에 관한 내용이 중심을 이루고 있다

년 월의 고령자개호 자립지원시스템 연구회의 보고서 발표를 계기로 이전까지는 케이ᆞ

스매니지먼트라는 용어가 주로 사용되었으나 이 보고서 발표 이후로는 각종 정책보고서에서 케

어매니지먼트라는 용어가 공식적으로 사용되어졌다

,   , ; ,  

 , ; ,  

 , ; ,
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이처럼 일본의 케어매니지먼트 도입은 재가복지서비스를 중심으로 한 인프라

구축과 인력확충 재택개호지원센터를 거점으로 한 현장에서의 실천모델 탐색 그

리고 학계의 체계적인 연구 성과 및 각종 위원회의 연구보고서를 기반으로 하여

년 월 개호보험법 제정과 함께 제도화되기에 이른다

일본 개호보험제도의 케어매니지먼트 현황과 문제점IV.

개호보험제도의 케어매니지먼트 운영체계1.

년 월부터 실시되고 있는 일본의 개호보험제도에서는 개호지원 서비스라

는 명칭으로 케어매니저에 의한 케어매니지먼트 실시를 제도화하고 있다 그림

과 같이 수발이나 생활지원이 필요한 노인은 서비스가 필요하다는 인정심사

요개호인정이라 함를 거쳐 수급자 여부를 판정 받는다 개호보험의 대상자로

인정을 받았을 경우에는 보험에서 이용할 수 있는 서비스 이용 한도액을 결정하는

등급판정에 따라 거택개호지원사업자 라고 하는 케어매니지居宅介護支援事業者

먼트 기관이 급여한도액 범위 내에서 케어플랜 서비스계획을 말하며

이하 케어플랜이라 칭함 작성을 지원하게 된다

,   , ;

,   , ; ,  

 , ; ,  

 ,

개호보험제도은 개호서비스의 필요여부를 판단하는 요개호인정 제도를 두고 있다 요要介護認定

개호인정제도를 두는 이유는 개개인의 실무자에 의한 욕구사정에 큰 차이가 생기지 않게 하고

비슷한 욕구를 가지고 있음에도 불구하고 실무자의 욕구사정 능력과 재량에 따라 이용할 수 있

는 서비스의 종류나 양에 격차가 발생하지 않도록 하기 위함이다 ,  

 , ,

개호보험제도에서 거택개호지원사업자는 케어플랜 작성기관으로 케어매니지먼트 실시기관을 말

한다 거택개호지원사업자는 재택개호지원센터를 비롯하여 방문간호스테이션 헬퍼스테이션 특

별양호노인홈노인요양시설에 해당 노인보건시설 병원 진료소 등 서비스 제공기관이 될 수 있다
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개호보험제도에서 요구되는 케어매니저의 역할은 크게 두 가지로 나누어 살펴

볼 수 있다 법에서 규정한 케어매니저의 역할과 실질적인 케어매니저의 역할이다

우선 케어매니저에 관한 법적 규정을 살펴보면 이용자의 심신상태뿐만 아니라｢

가족의 상황도 고려하여 개호보험 서비스 이외에 보건 의료서비스 및 복지서비ᆞ

스 지역주민의 자발적 활동에 의한 서비스 등을 활용한 케어플랜을 작성후생성

령 제 호 밑줄은 필자 하는 것이 주업무로 되어 있다 즉 법 규정에서는 주로｣

케어플랜을 작성하는 것이지만 실질적으로는 법에서 규정한 케어플랜 작성역할 이

외에 개호보험서비스 전체를 효과적 효율적으로 매니지먼트하는 기능이 잠재적ᆞ

으로 요구되고 있다 즉 케어매니저의 역할은 첫째 케어플랜을 작성할 때에 이용

자의 요개호정도와 보험급여의 지급한도액에 맞추어 보험급여 서비스를 받도록 정

보를 제공할 뿐 아니라 요개호인정의 신청수속과 갱신을 대행한다 둘째로는 케어

플랜 작성에 따라 서비스를 조정하는 역할이외에 서비스의 효과측정도 요구된다

셋째로는 매월 국보연합회에 서비스 급여관리표를 제출하여야 하는 보험급여의 관

리업무까지 담당하고 있다

, ,

자료 제 권 쪽白澤正和 介護保險 關係 月刊とケアマネジメントの ケアマネジメント｢ ｣   

그림 개호보험제도의 케어매니지먼트 체계< 1>
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종합하면 일본의 케어매니지먼트 체계의 특징은 케어매니저가 독립된 기관의

직원이기는 하지만 일반적으로 서비스 제공기관의 조직에 겸직형태로 업무를 수행

하고 있다 역할은 보험급여의 한 형태로서 보수를 전제로 케어플랜 작성과 서비

스 조정 및 계약지원 등의 업무를 담당하여 기본적으로 자신이 속하고 있는 자사

기관의 서비스를 전제로 한 케어매니지먼트를 실시한다는 점이다

개호보험제도의 케어매니지먼트 현황과 문제점2.

개호보험제도 실시 이후 케어매니지먼트는 여러 가지 측면에서 문제점이 지적

되어 현재 체제개선이 이루어지고 있다 케어매니지먼트에 대한 주요 문제점을 정

리해 보면 노동조건의 불안 및 업무과중 케어매니지먼트 업무의 중립성 공평성ᆞ

의 결여 자질의 문제로 요약할 수 있다 구체적으로 제시하면 다음과 같다

첫째 케어매니저의 인력확보 측면에서는 어느 정도 충분하다고 할 수 있으나

케어매니저 자격증을 가지고도 실제적으로 활동하지 않는 비율이 높게 나타나고

있다 케어매니저의 자격은 국가시험과 소정의 실무연수를 수료한 자에게 주워 진

다 표 에서 알 수 있듯이 년 월의 개호보험의 전면적 실시에 앞서

년에 처음으로 자격취득 시험이 행해졌다 후생성은 개호보험제도 실시 전까

지 약 만 명의 케어매니저를 확보할 계획이었으나 당시 폭발적인 인기로 년

첫 시험에서는 약 만 명이 지원하여 만 천 명이 합격하였고 년에는

만 명이 지원하여 만 천여 명이 합격하여 실시 전에 약 만 명의 케어매니저

가 양성되었다 그러나 동경도의 경우 실무연수 수료자의 가 케어매니저 실무

에 임하지 않고 있고 이 중 는 실무에 임할 의사가 없는 것으로 나타났다

전국적으로는 그림 에서 보는 바와 같이 년까지 총 합격자 수는 약 만

명에 달하고 있으나 그 가운데 약 만 천 명 정도만이 실제로 케어매니저로서

활동하고 있다 비 활동자를 비율로 보면 년에 이었던 것이 년

케어매니저의 자격은 의사 간호사 사회복지사 개호복지사 물리치료사 등 의료 보건 복지 분ᆞ ᆞ

야 개 직종에서 년 이상의 일정한 실무경력을 가지고 있는 자가 국가시험에 합격해야 하고

도도부현이 시행하는 소정의 실무연수를 수료한 자에게 주어진다

,

,   
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에는 로 증가하고 있다

표 케어매니저 실무연수수강시험 국가시험 합격자수의 추이< 1> ( )

실시년도 응시자 수 합격자 수 합격률

년

년

년

년

년

년

회 회 합계
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그림 케어매니저 누적합격자수 및 실제 활동자수< 2>
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이처럼 자격증을 소지하고 있으면서도 비 활동자 비율이 증가하는 이유로는

표 에서 시사하는 바와 같이 케어매니저업무에 대한 역량부족과 업무과중 시

간상의 제약 그리고 저임금 등이 원인으로 나타나고 있다

두 번째 문제점은 케어매니저 업무에 대한 중립성 공평성의 결여이다 현재 활ᆞ

동하고 있는 케어매니저의 기관별 배치현황을 보면 대다수의 케어매니저는 거택개

호지원사업자에 속하고 있다 년 현재 케어매니지먼트 서비스를 제공하고 있

는 기관의 는 다른 서비스 기관에 병설되어 운영되고 있다 즉 케어매니저

는 자신이 소속된 서비스 기관의 업무를 겸하면서 케어매니저 역할을 수행하고 있

다 이러한 상황에서 케어매니저는 케어플랜 작성 시 소속된 기관의 서비스를 우

선해서 소개 이용하게 하는 경향이 높아 업무의 중립성 보장에 어려움을 안고 있ᆞ

다 실제로 수급자의 재가서비스 이용현황을 보면 케어매니저가 소속된 기관의 재

가서비스를 이용하는 비율이 높게 나타나고 있다

이러한 결과는 개호보험 도입취지가 이용자의 서비스 선택이라는 점과 경쟁을

통한 질적 향상이라는 점을 저해시키고 있을 뿐만 아니라 케어매니저 본래의 역할

인 이용자 중심의 서비스 제공이라는 점을 제대로 수행하지 못하고 오히려 사업자

중심의 서비스 제공에 이용될 가능성이 높다

내용 합계 비율

전체

자신의 역량에 대한 불안

잔업이 많고 일을 집으로 가져가는 경우가 많음

겸업업무가 많아 케어매니저의 업무시간이 없음

임금이 낮음

상담할 사람이 없음

자료 三菱綜合硏究所編 居宅介護支援事業所及 介護支援專門員事業 實態 關 調査 三菱綜び の に する  

合硏究所

표 케어매니저의 업무상의 고충 복수응답< 2> ( )
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세 번째 문제점으로는 케어매니저의 자질문제를 들 수 있다 앞에서 지적하였듯

이 케어매니저가 업무 수행 시 가장 곤란한 점으로 본인들의 자질문제를 꼽고 있

다 대부분의 케어매니저는 겸업형태를 취하고 있는 상황에서 케어매니저의 중심

업무가 이용자의 과제분석 및 모니터링 서비스담당자 회의

임에도 불구하고 수급자에 대한 서비스의 지급한도액을 넘지 않도록

체크하는 일에 치우쳐 본연의 업무를 수행하지 못하고 있다는 지적이다 특히 모

니터링에 대해서 케어매니저는 월 회 이용자의 자택을 방문하여 서비스 계획에

따른 승인을 받아야 한다 월 회 서비스계획의 타당성이나 서비스의 이용 상황을

검증하여 이용자의 요청이나 불만사항 등을 서비스에 반영하기 위함에도 불구하고

시간적 여유의 부족으로 중심기능을 수행하지 못하고 있다

이상과 같은 케어매니지먼트의 문제점을 해결하기 위하여 일본정부는 개호보험

실시 년째를 맞고 있는 현 시점에서 제도 개선에 대한 노력을 기울이고 있다 우

선 케어매니저의 자질향상 및 전문성을 높이기 위하여 일정범위 내에서 자격요건

에 대한 갱신제도를 도입하여 현재 활동하고 있는 케어매니저 자격을 갱신할 때에

는 연수를 의무화 하는 방안이 적극 강구되고 있다 또한 케어매니저 업무의 독립

성 및 공평성을 확보하기 위하여 케어매니저 일인당 담당할 수 있는 이용자 수를

개선하고 보수체계에 대한 검토도 행해지고 있다

한국 노인수발보험제도의 케어매니지먼트 운영체계 및 쟁점V.

정부는 년 월에 노인수발보험법 제정안을 국회에 제출한 상태이며

년 월까지는 하위법령시행령 시행규칙안을 마련하고 년 월부터 노인수

발보험제도를 본격적으로 실시할 방침이다 현재는 차 시범사업이 실시되고 있어

차 시범사업의 케어매니지먼트 체계를 간략하게 언급하고 문제점을 지적해 보고

자 한다

우선 시범사업에서의 케어매니지먼트 업무는 노인수발보험제도의 보험자인 국
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민건강보험공단이하 건보공단이라 칭함에서 담당하고 있다 시범사업 기간 중

필요한 케어매니저는 건보공단에서 년 이상 노인수발 서비스 분야의 실무경험이

있는 간호사 사회복지사 등을 대상으로 계약직 신분으로 채용하여 필요한 전문교

육과정을 이수한 후에 관련 업무를 수행하도록 하고 있다 참고로 차 시범사업에

서는 명을 채용하여 실시하였다

케어매니저 역할은 그림 과 같이 케어매니지먼트 전 과정에 걸친 총체적인

업무를 수행하는 것으로 되어 있다 즉 수발인정 대상자를 파악하기 위한 방문조

사 시 욕구사정조사 케어플랜을 작성 서비스 조정 및 계약

지원 모니터링 및 평가와 노인수발보험제도 관련업무까지 수행하도록 되어있다

차 시범사업에서는 수발인정을 위한 조사와 케어플랜 작성을 위한 욕구사정조사가

이원화되어 각각 별도로 행해졌는데 차 시범사업에서는 비용효과적인 케어매니

지먼트 시스템이 구축될 수 있도록 하기 위하여 욕구사정도구의 보완 및 절차를

간소화원스톱 서비스하는 방안이 강구되었다 이에 따라 차 시범사업에서는

케어매니저가 방문조사 시 수발인정여부조사와 케어플랜 작성을 위한 욕구사정조

사를 동시에 수행하게 된다 이처럼 수발인정조사와 욕구사정조사를 일원화함으로

써 이원화 실시에 따른 조사내용의 중복과 복잡한 기능을 최소화 할 수 있으며 관

리비용 면에서도 절감할 수 있고 절차의 간소화에 따른 시간절약의 효과를 거둘

수 있다는 측면에서 바람직하다고 볼 수 있다

노인수발보험제도에서의 케어매니지먼트 체계와 일본 개호보험제도의 케어매니

지먼트 체계를 비교했을 때 나타나는 큰 차이점은 첫째 케어매니지먼트 기관이

서비스 제공기관이 아닌 건보공단이라는 보험자의 소속 하에 신규자격제도를 두지

않고 이루어지고 있다는 점이다 둘째 케어매니저의 역할이 일본의 케어매니저보

다 한층 확대 강화되어 케어매니지먼트 전과정에 걸쳐 개입하고 있고 건보공단ᆞ

측에 집중되어 있다는 점이다 즉 일본의 경우는 수발인정조사와 케어매니지먼트

과정이 분리되어 있는 반면 한국의 경우는 수발인정조사와 욕구사정조사가 일원화

되어 있는 관계로 수발인정이 케어매니지먼트 과정에 포함되어 있어 케어매니저는

수급자를 결정하는 조사부터 시작하여 케어플랜 차 시범사업에서는 표준수발이

용계획서라 명명함을 작성하고 서비스를 조정하는 역할까지 담당한다 케어매니

저에 의해 작성된 케어플랜은 서비스 제공기관에 전달되고 서비스 제공기관은 이
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것을 참고로 하여 서비스를 제공하는 체계로 되어 있다

그림 차 시범사업 케어매니지먼트 체계< 3> 2

방 문 조 사공단소속 케어매니저

수발인정 조사 개항목 욕구사정 조사 개항목

표준수발이용계획서 작성

서비스 이용 및 모니터링 평가ᆞ

수발인정서

등급결정 급여종류 내용ᆞ 표준수발계획

통 보

등

급

ᆞ

급

여

종

류

변

경

신

청

자료 보건복지부 노인요양제도팀 노인수발보험제도제 차시범사업 수발인정 서비스지원세부매뉴얼  

보건복지부 쪽에서 재구성

이러한 케어매니지먼트 체계는 대상자의 욕구파악에 있어서 효과적이며 공공기

관이 담당하기 때문에 이용자에게 어느 정도 신뢰성을 줄 수 있다 그러나 문제점

으로는 케어매니지먼트 전과정의 개입은 상대적으로 케어매니저의 전문성을 크게

요구한다 따라서 전문성 높은 케어매니저의 인력확보가 전제되어야 하고 시범사

업이 아닌 본 제도를 실시할 경우에는 더욱 더 충분한 인력이 확보되어야 한다

이에 따른 인력관리 비용도 많이 소요될 것이다 또한 건보공단의 케어매니저가

케어플랜까지 작성을 하기 때문에 서비스 제공자와의 관계가 일방적 수직적으로ᆞ

형성될 가능성이 높아 현장의 전문성이 저해될 위험성이 크다 무엇보다도 심각

김미숙 변재관 김찬우 조영표 김혜경 이견직 노인요양보장제도 도입에 따른 시설 인프라ᆞ ᆞ ᆞ ᆞ ᆞ  

케어 매니저의 역할 부분
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한 문제는 보험자가 전과정에 개입하고 있기 때문에 보험재정 여하에 따라 서비스

이용이 억제될 가능성이 높다 또한 동일한 등급판정에서 같은 양의 서비스급여

한도액를 이용하더라도 이용자 중심의 개별적 서비스제공이라는 기본원칙에 따라

대상자의 다양한 욕구를 충족시키기 위해 공식적 비공식적 서비스의 통합적 제ᆞ

공이 필요한데 과연 건보공단 케어매니저가 과다한 업무수행이라는 부담을 안고

이에 부합하는 서비스를 계획하고 제공하는 역할을 적절히 수행할 수 있을 것인가

가 의문이다 즉 서비스가 몇 가지로 유형화되어 대상자들에게 정형화된 서비스제

공으로 전락할 가능성이 높다

한국노인수발보험제도의케어매니지먼트체계수립을위한시사VI.

이상에서 살펴본 바와 같이 일본 개호보험제도에서의 케어매니지먼트 제도화는

년대 후반 재택개호지원센터를 거점으로 정책의 적극적 추진에 따른 결과라

고 볼 수 있다 즉 개호보험제도가 실시되기 여 년 전부터 공적기관을 중심으로

케어매니지먼트 시스템을 구축해 왔고 필요한 인력을 양성하는 등 체계 구축을

위한 기반조성이 어느 정도 이루어진 상황에서 제도화되었음을 알 수 있다 그럼

에도 불구하고 케어매니저를 둘러싼 다양한 문제점이 지적되고 있다 반면 우리나

라는 케어매니지먼트를 실시하기 위한 서비스 및 인적 인프라 구축이 미흡하고 한

국적 실행모델이 부족한 상황에서 노인수발보험제도의 도입과 동시에 케어매니지

먼트 체계 수립이 급속하게 추진되고 있다 일본의 시행착오를 통하여 노인수발보

험제도에서 한국적 상황에 맞는 케어매니지먼트 체계를 수립하기 위해서는 다음과

같은 세 가지 측면에서의 근본적인 논의가 선행되어져야 한다

첫째 노인수발보험제도에서 케어매니지먼트 체계를 왜 도입해야 하는지에 대한

필요성 논의가 이루어져야 한다 필자는 수발서비스가 필요한 노인에게 현행의 조

세방식이 아닌 사회보험방식인 노인수발보험제도로 서비스를 제공할 경우에 케어

매니지먼트 체제도입은 필요하다고 생각한다 그 이유를 네 가지 측면에서 제시하

확충방안 국민건강보험공단 쪽 
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면 케어매니지먼트는 현행의 조치제도행정이 서비스를 결정에서 문제시 되①

어왔던 종적행정의 서비스 체계의 문제점을 보완할 수 있기 때문이다 현행의 공

적서비스는 수직적 전달체계로서 보건 복지 의료 등이 상호연계 되지 않고 단ᆞ ᆞ

편적으로 분산되어 노인에게 개별적인 서비스만을 제공해 왔다 그러나 케어매니

지먼트 체계에서는 생활문제에 대한 종합적인 욕구파악이 가능하고 이에 따라 서

비스를 연계 조정한 통합적 서비스 제공이 가능하기 때문이다 케어매니지먼ᆞ ②

트 체계에서는 서비스 원조의 내용이 서비스 우선 접근에서 욕구 우선 접근으로

전환될 수 있는 장점이 있다 서비스 우선 접근은 서비스에 이용자를 맞추는 기관

중심의 서비스가 제공되는데 반해 욕구 우선 접근은 이용자를 소비자로 간주하여

이용자의 다양한 욕구에 서비스를 제공하는 것으로 다양한 기관과 사회자원을 연

계하여 서비스를 제공하게 된다 케어매니저도 이용자에게 선택되어지는 것으③

로 케어매니저 사이에 경쟁원리가 생겨 교육 및 연수가 활발해짐에 따라 전문성이

높아져 질 높은 서비스를 제공할 수 있기 때문이다 노인수발보험제도가 사회④

보험방식에 의해 시행되면 서비스 제공의 결정은 행정이 아닌 이용자의 계약에 의

해 이루어지게 되며 공급주체 또한 다양화될 것이다 즉 향후 수발서비스의 제공

은 현행의 사회복지법인이나 행정조직 등의 공공부문 이외에 민간 영리부문의 서

비스 참여가 크게 활성화 되어 서비스의 종류도 다양화될 것으로 예상된다 노인

수발보험제도에서 서비스를 이용하려면 노인이나 가족이 필요한 서비스의 종류와

제공기관을 선택하여 계약해야 한다 그러나 노인과 가족이 필요한 서비스의 정보나

번거로운 서비스 조직에 대한 연락 및 서비스의 조정을 꾀하는 일은 그리 쉽지 않은

일이다 따라서 서비스 이용의 절차 및 선택 서비스 조정과 케어플랜 등과 관련하여

노인 본인과 가족의 부담을 경감시키기 위해서 케어매니지먼트 체계는 필요하다

둘째는 노인수발보험제도의 틀 안에서 케어매니지먼트 체계를 도입함으로서 어

떠한 제도적 효과를 기대할 것인가라는 논의가 이루어져야 한다 이점은 케어매니

지먼트의 중심기능과 깊은 관련이 있다 노인수발보험제도에서 케어매니지먼트에

기대하는 중심기능은 한정된 자원서비스 안에서의 공정한 배분을 통한 수발비용

의 절감경제적 효율성과 이용자 욕구중심의 개별서비스 제공이라는 서비스의 질

적 보장일 것이다 그러나 이 두 가지의 기대효과는 엄밀히 말하면 상호모순 되는

측면이 있다 즉 수발보호 대상자의 서비스 질을 향상시키기 위해서는 수발보호
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대상자의 욕구에 적합한 서비스를 충분히 제공할 수 있도록 원조해야 하기 때문에

경제적 효율성의 효과는 낮을 수 있다 반면 자원배분을 통한 경제적 효율성을 높

이기 위해서는 서비스의 이용을 통제해야 한다 한편의 기능을 중시하게 되면 다

른 한편의 기능이 경시될 위험성이 크기 때문에 이러한 측면에서 두 가지의 효과

를 동시에 기대할 수 있는 케어매니지먼트 체계를 개발하는 것이 중요하면서 어려

운 과제이다 일본의 경우 개호보험제도에서 케어매니지먼트 도입은 노인의 심신

의 상황에 맞는 서비스를 통합적으로 제공하고 노인 본인에 의한 서비스 선택이라

는 점에서 삶의 질을 향상시키는 것을 목표로 도입되었다 그러나 이러한 취지와

는 달리 새로운 자격제도로서 도입된 케어매니저의 역할이 등급판정에 따른 급여

한도액의 범위 내에서 서비스를 계획 조정하는 일로 사실상 케어매니지먼트의ᆞ

실시목적은 비용통제라는 경제적 효율성에 치우쳐 있다 따라서 이러한 일본의 문

제점을 교훈삼아 우리나라의 노인수발보험제도에서 케어매니지먼트를 체계화할

경우에는 케어매니지먼트 도입목표를 보다 명확히 하여 목표설정에 따라 시스템을

구축할 필요가 있다 즉 서비스의 질적 향상과 경제적 효율성을 동시에 얻을 수

있는 방안이 제시되어야 하며 이에 따른 방안으로는 다음과 같은 대안을 고려해

볼 수 있다

우선 케어매니지먼트 기능에서 자원배분의 공정성은 무엇에 의해 보장되는가를

살펴보면 노인수발보험제도에서 자원배분의 공정성은 수발인정의 공정성에서 찾

을 수 있다 즉 전국 공통으로 적용되는 일률적인 기준에 의해 수발등급이 결정되

고 수발등급의 여하에 따라서 서비스 이용범위가 결정된다는 의미에서 그 근거를

찾을 수 있다 물론 수발인정조사를 포함하여 등급판정은 객관적이고 공정한 기준

과 절차에 의해서 이루어져야 한다는 전제조건이 있다 환언하면 노인수발보험제

도에서는 객관적으로 결정된 수발등급이 존재하고 등급판정에 따른 급여 한도액

의 범위 내에서 이용자 중심의 개별적 서비스가 제공된다는 점을 전제로 방안제시

가 이루어져야 한다 이런 측면 때문에 노인수발보험제도에서 케어매니지먼트 기

능은 원칙적으로 일정의 한계를 가지고 있으며 특히 이용자 중심의 개별적 서비스

제공의 한계점을 보완할 수 있는 방안이어야 한다 그러기 위해서는 공식적 자원

의 확충은 두말 할 나위없고 서비스의 효과성을 높이기 위해서 급여범위 이외의

비공식자원을 적극 활용할 수 있는 케어매니지먼트 체계를 개발해야 한다 왜냐하
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면 노인수발보험제도는 사회보험이기 때문에 보험급여의 수급자가 급격하게 증가

할 것이다 그러나 늘어나는 이용자에게 공적서비스만을 제공하기에는 재정 및 서

비스 인프라 부족문제로 한계가 있다 또한 우리나라 복지현실을 고려해 볼 때 보

험급여를 이용할 수 있는 대상층이나 급여수준은 제한적일 수밖에 없어 이러한 상

황에서 서비스의 효과성을 높이기 위해서는 비공식자원을 적극 활용할 수 있는 시

스템 구축과 그에 상응하는 인력이 필요하다

케어매니지먼트 과정 중에서 이용자 중심의 서비스제공에 중대한 영향을 미치

는 것은 욕구사정에 따른 케어플랜의 작성이다 따라서 케어플랜의 작성기관은 지

역 사회자원에 대한 종합적인 이해력을 바탕으로 부족한 공식적 자원을 보완하기

위해 비공식자원을 개발하고 연계시킬 수 있는 전문가가 담당해야 한다 이와 같

은 이유에서 현 시범사업에서의 건보공단 소속 케어매니저가 케어플랜을 작성하는

것은 반드시 재검토되어야 한다

마지막으로 상기의 논의와 관련하여 케어매니지먼트 과정에 따른 역할분담을

어떻게 할 것인지에 대한 논의가 이루어져야 할 것이다 전술한대로 시범사업에서

의 케어매니지먼트 체계의 문제점을 보완하고 제도의 틀을 크게 벗어나지 않는 범

위 내에서의 방안은 건보공단 조직이 케어매니지먼트 전 과정에 개입하여 모든 역

할을 수행하기보다는 케어매니지먼트 과정에 따른 기능과 역할을 건보공단과 지자

체 인력 그리고 서비스 제공기관으로 분산하여 적절한 업무를 수행할 수 있도록

체계를 정비하는 것이 필요하다 즉 건보공단은 지자체의 보건 복지관련 담당자ᆞ

팀과 함께이하 이 두 기관을 공공기관이라 칭함 피보험자에 대한 중립적이고

엄격한 욕구사정을 행하고 서비스가 적정하게 제공되기 위한 정보제공 및 상담

질 관리 등의 역할을 수행하는 것이다 반면 주서비스 제공기관은 다른 기관의 서

비스 제공자와 함께 팀 접근 을 통하여 대상자의 욕구를 반영

한 케어플랜의 작성 및 적절한 서비스 제공 및 조정의 업무를 수행할 수 있도록

역할을 분담하는 것이 중요하다

케어매니지먼트 과정에 있어서 욕구사정이 등급판정조사와 함께 이루어지는 것

에 대해서 필자는 이미 긍정적인 입장을 제시하였다 이처럼 등급판정조사와 일원

화된 형태에서의 욕구사정은 중립성과 공정성이 크게 요구되는 사안으로 공공기관

이 행하는 것이 바람직하며 국민들에게도 신뢰를 줄 수 있을 것이다 반면 케어플
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랜의 작성 및 적절한 서비스 제공 및 조정의 역할은 앞서 기술한 이용자 욕구중심

의 개별적 서비스제공에 대한 한계점비공식자원의 개발 및 연계의 필요성을 보

완한다는 취지에서 공공기관에 속한 케어매니저가 행하는 것보다는 주서비스 제공

기관이 담당하는 것이 서비스의 효과성을 높일 수 있다

케어매니지먼트 업무에 있어서 지자체의 보건 복지관련 인력 활용방안은 행정ᆞ

개편으로 인하여 사회복지기능이 강화된다는 점에 그 근간을 두고 있다 문제는

주서비스 제공기관이 케어플랜을 작성할 경우 일본에서 제기되고 있는 케어매니저

의 공정성과 중립성의 결여라는 문제점이 나타날 수 있다 서비스 자원이 충분하

여 경쟁상태에 있을 경우에는 서비스 제공기관이 케어플랜을 작성 제공하는 것ᆞ

이 서비스의 확대와 질적 향상을 가져올 수 있다 왜냐하면 질 높은 서비스를 계

획 제공하지 못하면 시장경쟁원리에 의해서 도태되기 때문이다 그러나 서비스ᆞ

인프라가 부족하여 지역별 기관별 격차가 클 경우에는 서비스 제공기관의 서비ᆞ

스만을 전제자사서비스 이용권유로 한 케어플랜을 작성하여 서비스 이용의 공정

성과 중립성이 저해될 우려가 있다

이러한 문제점을 최소화하기 위해서는 서비스의 기반정비가 선결요건이고 공공

기관의 케어매니저에 의한 정보제공 및 상담역할이 매우 중요하다 노인수발보험

제도에서 서비스 이용은 이용자와 서비스 제공자간의 자율계약에 의거하고 있다

그러나 서비스 자율계약은 정보수집능력과 계약할 수 있는 판단능력을 전제로 한

다 서비스 대상자인 노인은 물론 가족은 복지시설이나 서비스에 대한 전문적인

지식이 부족하여 정보파악과 서비스 판단에는 한계가 있다 주서비스 제공기관의

자사 서비스중심의 정보제공 우려에 대해서는 이용자가 올바르게 판단하여 서비스

정부는 년 월부터 사회복지전달체계 개편에 대한 논의를 시작으로 하여 주민 관리업무 위

주의 행정을 주민의 복지욕구충족을 위한 행정으로 전환할 것을 꾀하여 왔다 년 월 일

에는 주민생활 지원서비스 전달체계의 개편방안 이 발표되었고 현재는 기존의 일반 행정기능

은 축소하고 대신에 지역주민들에게 원스톱 맞춤형 통합복지서비스를 제공하기 위한 사회복지

기능강화에 따른 조직개편을 추진하고 있다 조직개편은 각각 분산되어 있던 각종 주민생활지원

서비스 기능을 하나의 부서로 통합하여 주민들이 한곳만 찾아가도 통합적 서비스를 제공받을 수

있도록 이루어진다 시군구에 주민생활지원국이 설치되고 주민생활지원과를 비롯한 관련부서

가 주민의 통합적인 서비스를 제공하게 된다 이렇게 함으로서 복지서비스에 대한 접근도를 높이

고 주민의 복지욕구에 대응하는 통합적 복지서비스 행정체계를 구축한다는 점이 케어매니지먼트

역할과 많은 유사점을 가지고 있다
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를 계약할 수 있도록 공공기관의 케어매니저는 서비스 자원에 대한 적절한 정보제

공과 함께 요구 고충 등의 상담에 응하여 공정한 계약이 될 수 있도록 시스템을ᆞ

마련하여 이용자를 지원해야 한다 이렇게 함으로서 주서비스 제공기관이 케어플

랜을 작성함에 있어 초래될 수 있는 공정성 및 중립성 결여라는 문제를 최소화 할

수 있을 것이다 케어매니지먼트의 과정 중 일부 기능과 역할을 주서비스 제공기

관에 부여하는 대신에 공공기관의 케어매니저는 정기적인 모니터링을 통하여 중립

적인 입장에서의 케어플랜 작성의 적절성 및 타당성을 검토하고 최종적으로 이용

자 중심의 서비스 제공에 대한 종합적인 평가만족도 조사 및 질 관리를 수행할

수 있도록 하는 것이다

이상과 같은 케어매니지먼트의 기능과 역할의 분담은 표준적 정형화된 서비스ᆞ

제공의 문제점을 보완할 수 있다는 점과 무엇보다도 기존 전문 인력을 충분히 활

용하여 인력확충에 대한 비용절감 그리고 서비스의 오 남용을 견제할 수 있다는ᆞ

측면에서 효과를 거둘 수 있다 특히 노인수발보험제도 운영에 있어서 서비스 제

공기관들의 역할은 중요한데 기존의 우수 인력을 서비스 제공기관에서 활용하고

나아가 전문성을 향상시킬 수 있다는 취지에서 의의가 있다고 하겠다 또한 노인

수발보험제도 운영에 따른 역할과 책임이 보험자인 건보공단에 집중되어 있고 상

대적으로 지방자치단체의 역할은 제한적이고 소극적으로 설정되어 있는 문제점을

보완하여 지자체의 보건 복지관련 인력을 케어매니지먼트 업무에 적극 활용함으ᆞ

로서 공공역할분담을 재검토한다는 측면에서도 의미가 있을 것이다
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국 문 요 약

본 논문은 일본의 케어매니지먼트를 제도적인 측면에서 분석하여 한국의

노인수발보험제도에서 케어매니지먼트 체계수립에 있어서 정책적 제언을 그

목적으로 하고 있다 일본의 케어매니지먼트 체계는 년대 후반부터 케어

매니지먼트 실시기관인 재택개호지원센터를 중심으로 케어매니지먼트 시스
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2006. 7. 10.：◉ 2006. 8. 29.：◉

(keyword) (long-term care insurance in Korea),：◉

(care management), (care manager),

(needs assessment)

템을 구축하는 등 여 년 전부터 정책적 준비작업을 착실히 전개해 왔다

그러나 우리나라의 경우는 일본과 같이 장기간에 걸친 정책적 준비과정 없이

노인수발보험제도의 도입과 동시에 케어매니지먼트 시스템 구축이 급속하게

추진되고 있다 따라서 한국적 상황에 맞는 케어매니지먼트 체계를 수립하기

위해서는 다음과 같은 정책적 논의가 선행되어야 한다 첫째 케어매니지먼

트의 실시목표를 명확히 할 필요가 있다 둘째 케어매니저라는 새로운 직종

을 도입할 필요가 있는지에 대한 도입여부에 관한 논의가 이루어져야 할 것

이다 셋째 케어매니지먼트 업무의 공평성 중립성을 확보하기 위하여 케어ᆞ

매니지먼트 역할과 기능을 분산하여 적절하게 수행할 수 있도록 체제정비가

필요하다 특히 이용자 중심의 개별적 서비스 제공이라는 측면에서 서비스

제공기관과의 역할분담은 무엇보다도 중요하다


