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기독교사회복지EXPO 2010

사회복지영역별 세미나

-의료복지선교분과-

1. 일 시 : 2010. 10. 14(목) 오후 2:00 ~ 5:0

2. 장 소 : 여의도순복음교회 다윗성전

3. 등 록 비 : 무료

4. 행사안내 :

1) 전화 및 팩스(Tel. 02-747-1225 학술팀 / Fax. 02-764-1225)

2) E-mail(expo2010_head@hotmail.com)

5. 행사일정

ㅣ일정표ㅣ



김삼환 목사

(기독교사회복지엑스포2010 대회장 명성교회 당회장)

한국교회는 그동안 하나님의 풍성하신 은혜를 누리며 놀라운 성장을 경험했습니다. 그러

나 그 과정 가운데서 우리는 교만하지 않았는지, 마치 한국 교회의 성취가 우리의 손으로

이루어 낸 성과인양 자만하지는 않았는지 돌아보게 됩니다. 모든 것은 하나님의 은혜였습

니다. 그러므로 오늘 우리가 다시 기도하는 것은 우리가 우리의 연약함을 고백하고 그 은

혜 앞에서 겸손하게 되기를 원하기 때문입니다.

풍성하게 받은 축복과 은혜를 베풀고 나눌 수 있어야 합니다. 경제가 어려울수록 우리 자

신을 위한 소비는 줄이고 어렵고 도움이 필요한 사람들을 위한 나눔은 더 크게 늘려야 합

니다. 그리고 이 세상 속에서 빛과 소금이 되고 이 세상 사람들의 진정한 희망이 되기 위하

여 교회는 무엇을 하여야 할 것인가 진지하게 고민할 수 있어야 합니다.

섬겨야 합니다. 이것이 주님께서 우리에게 보여주신 모범이며 우리에게 이 시대에 주시는

사명입니다. 우리가 이 사명에 충실할 때에 하나님께서는 우리에게 다시금 부흥의 축복을

허락해 주실 것입니다. 우리가 겸손할 때, 우리가 기도할 때, 우리가 우리 민족을 우리 가

슴에 품고 그 아픔을 끌어안으며 함께 울고 함께 웃을 때 이 세상 사람들은 교회에 참된

생명이 있고 교회가 이 세상의 희망과 구원의 방주임을 다시 깨닫게 될 것입니다.

기독교사회복지엑스포2010은 한국교회가 주님의 나눔과 섬김의 정신을 실현할 수 있도

록 보다 구체적이고 실질적인 다양한 행사와 자료를 제공하고 역량을 결집할 수 있는 계

기가 될 것입니다. 참여하는 모든 분들의 사랑과 수고와 눈물이 아름답게 열매 맺기를 바

라오며, 모든 과정에 성령의 지혜와 능력이 충만하시길 기원합니다

ㅣ인사말ㅣ

축복과은혜로베풀고나눌수있어야합니다.



이영훈 목사

(기독교사회복지엑스포2010 조직위원장, 여의도순복음교회 당회장)

주님의 이름으로 환영합니다.

한국의 역사속에서 지난 125여년 한국교회는‘가난하고 소외된 자’를 돌보는 일에 앞장

서 왔습니다. 예수 그리스도의 사랑에 기초하여 한국교회가 실천해 온 다양한 섬김의 모

습은 한국사회발전에 크게 기여하였고, 많은 영적 지도자를 배출하여 오늘에 이르게 되었

습니다.

이번에 개최되는“기독교사회복지엑스포2010”은 현재 한국 사회를 섬기고 있는 모든 교

회와 기독교 사회복지단체가 한 곳에 모여 지금까지 실천해 온 그 귀한 사역을 한국교회

가 사회 앞에 알리는 축제의 장이 될 것입니다.

이번 엑스포가 소외되고 어려움에 처한 사람들에게 섬김의 사역을 다하고 있는 교회와 단

체에는 따뜻한 격려를, 새로운 복지사역의 비전을 품고 나아가는 교회와 단체에는 힘찬

용기를, 그리고 우리 사회에는 그리스도인의 착한 행실을 알려 아버지 하나님께 영광을

돌리는 계기가 되기를 소원합니다.

아무쪼록 이 엑스포를 통해 한국의 모든 교회와 성도들이 복지사역에 대하여 깊은 관심을

갖게 됨으로 기도와 참여, 후원에 최선을 다하는 계기가 마련되기를 바랍니다. 감사합니

다.

ㅣ환영인사ㅣ

주님의이름으로환영합니다.





성경적의료선교

박바나바(WEC국제선교회)

1. 들어가는 말

1) WHO 건강의 개념: 단지 병이 없는 것만을 의미하는 것을 넘어서, 건강은 육체적, 정
신적, 사회적, 영적으로 안녕한 상태를 말한다.

2) 전통적 개념의 의료선교: 자선과 긍휼로서의 사역. <- 이원론의 결과로서의 한계

2. 이원론을 넘어 통전적 (holistic) 의료선교로

1) 근거: 복음의 통전성 - “하나님의 우주적 창조와 총체적 회복으로서의 구원”
: 그리스도 안에서의 새로운 피조물이자 공동체로서의 회복.

-> 헬레니즘의 영향으로 인한 이원론의 결과 영혼구원과 사회구원

2) 모델: 예수 그리스도의 삶과 사역(마4:23, 9:35, 막1:15과 그 사역 내용16~45절)

3) 의료 선교의 근원적 정의: 제자로서의 부르심(눅5:1~11)

4) 현대의 의료선교: 통합적(holistic) 의료선교.

3. 이 시대의 흐름과 통전적 의료선교의 중요성
1) 선교지의 통합적 사회구조 ? 이슬람, 힌두, 불교의 특성과 사회체계

2) 창의적 접근 지역의 증가로 인한 접근 방식 변화의 필요성

3) 개인, 혹은 팀으로서의 통합성 유지가 복음의 연결 고리 형성에 필수적

4. 현장 실례를 통해서 본 적용
1) 개인적 삶의 영역

2) 교회 공동체 영역

3) 선교지와의 관계를 통한 적용
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단기의료선교의지양과지향

한규승 1)

I. 한국교회장단기의료선교의현황

1. 의료선교사 현황
한국에 온 첫 번째 의료선교사가 누구였는가라고 물으면 어느 정도 교회사 지식이 있는 분들이면 누

구나 알렌(1884년 입국)이었다고 대답할 것이다. 알렌은 첫 의료선교사이자 첫 선교사이기도 하다.

그러나 한국인으로서 해외에 파송된 첫 의료선교사가 누구냐고 물으면 아는 사람이 거의 없을 것이

다. 사실 필자도 이 자료를 준비하면서 그것이 궁금해졌다. 그래서 자료를 조사해본 결과 놀라운 사

실을 발견했다. 

이미 1894년 4월 평양에 첫 여자 전도인으로 파송되었다가 나중에 의료선교사가 된 김점동이란 여인

이 있었다. 그는 1894년 한국인 첫 여자 유학생으로 도미하여 1900년 볼티모어여자의과대학을 졸업

하고 한국인 첫 여의사가 되었다. 그는 박에스더란 이름으로 미국 북감리회에서 파송한 첫 한국의료

선교사가 된다. 그리고 1909년 폐결핵으로 사망하기까지 수 만명의 환자를 치료하고 복음을 전했다.

엄격히 말해 박에스더는 한국으로 파송된 선교사이지만그가 한국인이었다는점에서 의의가 크다. 

이러한 자료를 접하면서 한국교회 의료선교의 역사가 이렇게 유구한데도 불구하고 잘 정리된 자료가

없다는 것에 놀라지 않을 수 없었다. 이제부터라도 한국교회 의료선교의 역사를 수집하고 정리하여

앞으로 나아갈 지표와 방향을 삼아야 할 때가 된 것이다. 

이에 우선 현재 한국교회 의료선교의현황을 파악하는 것이 급선무라고본다. 

2. 의료선교사 현황 통계(2009)2)

1. 의료선교사 파송기관 (조사대상)

의료복지선교분과세미나10

1) 경희대학교 의과대학 졸업(M.D.) 소아과전문의, 장로회신학대학원(M.Div) 및 동대학원 졸업(Th..M 구약학), 현재 숭실대학교 기독교학
과 박사과정에 있으며, 2006년 온누리교회 의료선교기구 CMN을 창립하여 태안기름유출사고, 아이티 지진현장 등과 많은 단기의료선
교를 섬겼다. 현재 사랑빛교회 담임목사이며 한국기독교의료선교협회 실행위원 및 교회분과 총무이다. 
2) 한국기독교의료선교협회 자료 참조

구 분 단체수 파송의료선교사있음 파송의료선교사없음 무응답

교단선교국 14 5 9

일반선교단체 69 20 43 6

협회회원단체 73 46 27



2. 조사대상 의료선교사 현황 북미

3. 단기의료선교 현황
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총 수 남 여

314 139 175

직능 남 여 총인원

의사 68 5 73

치과의사 27 5 32

한의사 8 8

간호사 132 132

치위생사 2 7 9

치기공사 2 2

약사 4 4

임상병리사 2 4 6

물리치료사 2 1 3

작업치료사 1 1

방사선사 2 2

기 타 26 16 42

계 139 175  314



4. 지역별 의료선교사 현황분포

3. 단기의료선교 현황
최근 10여년래에 한국교회에 불기 시작한 해외단기선교는‘붐’이라고 표현해도 과언이 아닐만한 수

준에 이르렀다. 언제부턴가 주로 7-8월 여름 시즌에 캄보디아나 몽골 등으로 향하는 비행기 안에는

각 교회에서 나가는 단기선교팀들로 가득하다. 한번은 비행기가 이륙하기 직전 기장이“해외로 봉사

하러 가시는 기내의 여러분을 환영한다”는 재치있는 멘트가 인상적인 경우도 있었다. 

그러나 이러한 상황에도 불구하고 한국교회에서 해마다 얼마나 많은 교인들이 단기선교라는 이름으

로 어디로 어떻게 나아가고 있는지를 제대로 파악하고 있는 곳은 없는 실정이다. 이것은 의료선교의

상황도 마찬가지이다. 이것은 한국교회의 고질병인 개교회주의가 가져온 그림자이기도 하다. 

이에 필자는 온누리교회 의료선교팀인 CMN(Christian Medical Network)을 담당하던 2010년 6월

한국기독교의료선교협회와협력하여 주요 회원교회와 단체들의 상황을 수집하여 정리하였다. 

주요교회 및 의료선교단체 단기의료선교 현황(2010)3)

1) 교회
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대륙 선교사수

아시아 157

중동, 유럽 99

오세아니아 5

아프리카 32

남미 4

북미 8

알수 없음 9

계 314

교 회 명 단기선교지 기간 인원

경동교회 선한이웃클리닉 베트남 8/16-23 40명

광림교회
몽골 울란바토르 7/28-8/2 40명

피지 7/11-16 15명

남서울교회 캄보디아 7/7-12 60명

사랑의 교회

스리랑카 7/13-17 40명

온두라스 7/23-31 20명

필리핀 7/31-8/4 40명

캄보디아 8/16-21 40명



2) 선교단체

해왼단기의지양과지향 13

교 회 명 단기선교지 기간 인원

고망교회 몽골 9/22-26 30명

새문안교회
코트디브아르 9/17-26 13명

라오스 9/3-8 20명

영락교회 인도네시아 람풍 9/18-23 30명

온누리교회 CMN 

베트남 7/13-18 45명

인도네시아 7/14-19 32명

아이티 7/16-22 27명

몽골 다르항 7/27-8/1 30명

캄보디아 7/30-8/4 57명

캄보디아 8/11-16 50명

지구촌교회 인도 9/18-26 30명

한신교회 아이티 7/2-11 18명

정동제일감리교회 방글라데시 다카 7/28-8/2 30명

할렐루야교회 캄보디아 9/17-23 30명

호산나교회 (부산) 필리핀 마닐라 8/4-8 45명

수영로교회 (부산)

인도네시아 7/18-25

방글라데시 7/18-23

부르키나파소 7/18-8/1

중국 8/1-5

페루 8/20-29

3) 교회나 단체에 따라 누락된 경우가 있을 수 있음.

선교단체명 단기선교지 기간 인원

CCC 아가페
몽골 7/14-18

미얀마 9/18-24

ENM 의료선교회 방글라데시 9/16-23

치과의료선교회

캄보디아 7/11-18 16명

몽골 7/17-26 20명

우즈베키스탄 7/16-21 12명

키르키즈스탄 8/4-11 12명

베데스다 봉사단 필리핀 마닐라

광주기독병원 선교회 방글라데시 다카 9/19-25 20명

국제사랑의 봉사단 아이티 7/23-8/1



4. 한국교회 및 선교단체 단기의료선교의 문제점

1) 일단 나가고 보는 경쟁심리

2) 장기선교사와의 협의 부족

3) 장기선교사와의 중장기적 연계성 결여

4) 중장기적 안목 및 선교철학의 결여

5) 현장 전도로 이어지지 못하는 문제

6) 의료봉사의 질적 문제

7) 사후관리 및 자료축적의 미비

5. 단기의료 선교의 발전적 지향을 위한 제안

1) 전문화

① 조직의 전문화

② 사역의 전문화

예) CRI (Crisis Response International)  

의료복지선교분과세미나14

선교단체명 단기선교지 기간 인원

선린병원 직원선교회

요르단 7/3-11 10명

중국 귀주성 7/17-24 6명

캄보디아 9/5-11 10명

몽골 8/7-12 10명

몽골 9월 10명

케냐 9월 7명

다케스탄 9/19-27 10명

베트남 10/2-10 8명

샘병원선교회

중국 7/29-8/5 10명

몽골 울란바토르 8/9-14 10명

필리핀 마닐라 11/29-12/4 15명

앙헬레스 시티 10명



2) 네트워크

① 교회(선교단체)간 네트워크

② 현지선교사와의 네트워크

3) 중장기적 전략
예) 블레싱캄보디아

4S 전략

1. Selection & Concentration (선택과 집중)

2. Sustainability (지속가능성)

3. Social & Church Network (사회와 교회간 네트워크)

4. Senior Movement (은퇴의료인 선교지원)

해왼단기의지양과지향 15



Y국의료선교팀사례보고

1. 사역소개:
- 1차 의료 서비스 : 본 사례연구는 서아시아의 가난한 나라 농촌지역에서 도 보건국 소속의 소규

모 병원(Republican hospital)에서 1차 의료 서비스를 제공하였던 사역보고로서 20여 병상 규모

의 병원에서 일반외과, 안과, 산부인과, 여성클리닉, 치과, 분만실 등을 운영하며 현지인의 육체

적 고통을 덜어주면서 정신적, 영적인 부분까지 삶의 향상을 고취시키려는 목표로 진행되었던

의료사역입니다.   

- 현지 의료인 훈련 : 1차적인 의료 진료와 더불어 현지인 의료 종사자들을 훈련시켜 좀 더 양질의

의료 서비스를 제공할 기반을 마련할 뿐 아니라 궁극적으로 지역사회의 의료체계에 효율성을 부

여하려는 목표로 현지 의사, 치과의사들의 임상능력을 향상시켰을 뿐 아니라 조산사 훈련을 통

해 현지 여성들의 사회참여와 의료혜택을 받지 못하는 오지의 여성들이 출산할 때 도움이 되도

록 하였습니다. 

2. 제3세계 농촌지역 국립병원에서의 의료서비스의 장점과 한계
-현지 국립병원에서의사역의 장점:

1) 현지인과의 긴밀한 관계형성이 쉽다.

2) 현지인들의 수동적 협조를 얻을 수 있다.

3) 현지인이 피고용인이 아니라 동료의 관계가 형성된다.

4) 재정 투자가 줄어든다.

-한계:

1) 현지 정부 관계자의 부패

2) 병원 근무자들의 통솔이 어렵다.

3) 국제 의료 선교팀으로서의 장단점 : 

본 의료 사역팀의 구성원은 유럽(독일과 홀란드 등) 사람들과 한국 사람들로 이루어진 다국적

의료 팀으로서 문화적으로나 의술적인 면에서 서로 보완할 수 있는 장점이 있었던 반면에, 문

화적인 차이에 의한 갈등으로 팀 사역에서의 위기를 맞기도 하였다.

4) 사역지의 안전문제 :

현지의 정치적, 사회적, 종교적인 불안정으로 인해 현지인들 간의 잦은 충돌이 사역자들의 안

전을 위협하였고, 결국 안전 문제로 인해 사역팀이 철수해야하는상황을 맞이하였다.
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CCC 아가페 한국대학생선교회의료선교부

Agape Medical Movement 

인간의 가장 절박한 필요가운데 한 가지는 질병에 의한 고통으로부터의 해방이다. 온갖 좋은 것들이

있어도 건강을 잃어버린 사람은 그것을 누릴 수도 없을 뿐만 아니라 또 다른 사람들을 섬기며 보람

있는 인생을 살 수 있는 기회마저도 박탈된다. 오늘날 의학이 발달하고 질병에 대한 치료와 예방이

이루어지면서 건강의 증진이 이루어지고 있다. 하지만 건강이 인간의 모든 행복과 가치 있는 인생을

좌우하는 것은 아니다. 건강할지라도 무가치한 인생을 살 수 있도 육신적인 질병이나 고통이 있어도

의미 있는 인생을 살 수도 있다. 그러므로 CCC 아가페는 육신의 건강과 아울러 그리스도안에서의 영

적인 생명과 건강을 얻게 하는 전인적인 치유의 사역을 지향한다.

CCC 아가페 의료봉사단

아가페의료봉사단 Agape Medical Service

<�史>
아가페는 1974년 5월에 온 Dr.Garrison에 의해 마장동 활빈 교회에서 진료 활동을 시작함으로 발족

하게 되었다. 이후 이건오 박사(현재 포항선린의료원장)를 중심으로 진료봉사와 성경공부가 이루어

져 왔다. 80년대 초부터는 본격적인 제자화 사역과 체계를 갖추어 사역을 해오다가 올해(2010년) 설

립 36주년을 맞이했다. 지난 36년간 의료계 학생들의 교육과, 의료인들을 통한 국내외 의료봉사활동

을 활발히 해 왔다. 그간 1700여명의 졸업생을 배출한 의료봉사단은 전국의 아가페 의료봉사단과 함

께 여름진료, 해외진료, 주말진료들을 해오고 있다, 해외에는 파키스탄에 자선병원을 세워 20년간

진료를 해왔으며 국내에서는 2007년 서울 노원구 월계동에 220병상의 선한 이웃병원을 설립하여 의

료봉사의 역할을 더욱 효과적으로 하고자 노력한다.

<국내사역>

1. 진료봉사 활동
1) 여름방학을 이용하여 국내의 낙도나 무의촌 4박5일간의 무료 진료봉사

여름 진료봉사 : 1979년부터 매년 여름 대규모의

의료진과 학생들이 낙도나 무의촌에서 진료와 함

께 지역의 발전을 돕고 있다.
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2) 교회와 복지관과 협력한 주말 무료진료봉사(현재는 장안복지관에서 실시 중)

주말진료: 1975년부터 시작된 빈민과 저소득층

을 대상으로 무료 진료, 방문 진료과 함께 복음

을 전하는 사역이다. 

3) 외국인 노동자들을 위한 무료진료
많은 외국인 근로자들이 열악한 환경속에서 의료보험도 없이 질병이나 다친 상처 를 치료할

곳이 필요하다. 1달에 2회를 실시하고 있다. 

2. 의료계 캠퍼스 사역
의료계 캠퍼스 학생들을 전도하고 그리스도의 제자로 육성하여 섬기는 기독의료인으로서의 소양을

갖추도록 훈련하고 있다. 또한 서울과 지방의 의료계 캠퍼스와 연계하여 수련회와 단기선교,진료 봉

사활동등 연합사역을 하고 있다.

3. 졸업생 사역(다운, 예수님 제자다운)  
병원과 직장을 중심으로 선교와 봉사활동을 통해 복음을 전하고 있다.

또한 약국과 의원등의 네트워크를 통해 지역사회 복음화의 센터로서의 역할과 함께 외국인 근로자와

선교사, 목회자의 건강 관리를 돕고 있다.

4. 병원사역

-선한이웃병원- 

국내외의 효과적인 의료사역의 지원을 위해

설립된 선한이웃병원
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<해외의료사역>
1. 해외병원
- 파키스탄 선한 사마리아 병원(Good Samaritan Hospital)

1989년에 의료팀을 파견하여‘선한 사마리아 병원’

을 설립 후 1991년부터 진료를 시작하여 그간 수십

만 명의 환자들을 진료하였다. 또한 방학 중 단기 해

외 의료 봉사팀을 구성하여 병원과 협력하여 활동하

고 있다. (파키스탄 카라치 북동쪽 25Km지점의 오

랑기 타운쉽 소재) 

2. 단기의료 사역: 
매년 여름과 겨울방학을 이용하여 의료진과 학생들이 1~2주간의 진료활동을 하고 있다. (파키스탄,

캄보디아, 베트남, 중국, 미얀마,필리핀, 몽골등)

1990년 이후 매년 파키스탄, 베트남, 필리핀, 캄보디아, 중국, 미얀마, 몽골 등에 졸업한 의료인과 학

생으로 구성된 해외 단기 의료팀을 파송하고 있다. 
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C.C.C. 아가페의료봉사단진료집계

1. 주말진료 역사
매월 약품 70-90만원의 비용소요

2. 외국인 진료 역사

3. 여름 진료 봉사

의료복지선교분과세미나20

년도 장소 진료과목 환자수 의료진및학생수

1994~1996 고양시 수정 교회 양방 등 매회 20여명 자료 없음

1999.11~2004 대림동 아가페 선교회 양방, 치과 등 매회 15여명 자료 없음

2004~2010. 
8현재

소사 아가페 외국인 교회
이태원 교회등

양방 매회 15여명 평균 5명

합계 매회 17여명 매회 5명

년도 장소 진료과목 환자수
의료진및
학생수

예산

1979 강원도 고성군 토성면 아야진 일반진료 790 자료없음 1,420,000

1981 강원도 고성군 토성면 아야진 양방, 수술, 임상 검사 733 66 2,890,000

1982 전남 화순군 북면 외애리
양방, 임상 검사, 

위생 교육
865 73 3,920,000

1983 전남 화순군 북면 외애리
양방, 임상 검사, 

위생 교육
1,097 70 4,340,000

1984 경북 군위군 고로면
양방, 임상 검사, 
위생 교육, 수술

1,325 99 5,610,000

1985 강원도 삼척군 하장면 광동리
양방, 임상 검사, 
위생 교육, 치과

608 117 5,510,000

1986 충남 서산군 안면도
양방, 임상 검사, 
위생 교육, 수술

1,072 157 6,660,000

1987 전남 화순군 북면 외애리
양방, 임상 검사, 

위생 교육, 
1,238 100 6,040,000

1988 전남 신안군 임자면
양방, 임상 검사, 
위생 교육, 수술

969 150 6,330,000

1989 전북 부안군 진서면
양방, 임상 검사, 

위생 교육, 
795 108 자료 없음

1991
전남 완도군 완도읍, 청산면, 금

일도
일반진료, 치과, 
한방, 간염검사

1,678 212 자료 없음

1992 전남 완도군 약산면 조약도
양방, 임상 검사, 

위생 교육, 
480 112 9,060,000
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2004
경북 울진군 원남면, 근남면, 

기성면
내과, 일반외과, 정형

외과, 한방
216 152 17,974,600

2005 경북 울진군 매화면 234 203 18,755,423

2006
경북 울진군 매화리, 기성리, 화성

3리, 검성리, 평해면
내과, 일반외과, 

치과, 한방
294 254 23,607,233

2007 경북 울진군
내과, 일반외과, 

치과, 한방

2008 제주
내과, 일반외과, 

치과, 한방

2009 강원도 정선군 4개지역
내과, 일반외과, 

치과, 한방

2010 강원도 삼척시 원덕읍
내과, 일반외과, 

치과, 한방

79년-
10년
(32년) 

27개 지역
(2년이상 중복 제외)

환자
약20,000명

의료진,봉사자
4,600여명

401,650,656

년도 장소 진료 과목 환자수
의료진 및 학

생수
예산

1993

전북 완주군 동상면 사봉리
양방, 임상 검사, 

위생 교육, 
115 31

9,280,000경북 영풍군 봉현면 두산리
양방, 임상 검사, 

위생 교육, 
149 27

강원도 삼척시 적노동 남부교회
양방, 임상 검사, 

위생 교육, 
139 44

1994

전남 나주 다도교회 자료 없음 자료 없음 자료 없음

자료 없음경북 영풍군 봉현면 도산교회 자료 없음 자료 없음 자료 없음

강원도 삼척시 적노동 남부교회 자료 없음 자료 없음 자료 없음

1995 강원도 정선군 자료 없음 529 198 자료 없음

1996
전북 순창군 구림면

임마누엘 교회
일반진료, 간염 검사

및 예방접종
519 124 18,480,000

1997 강원도 정선군
일반진료, 간염 검사

및 예방접종
804 184 17,830,000

1998 강원도 횡성군내 둔내, 안홍, 청일 일반진료, 간염 검사 941 276 자료없음

1999
인천 강화군 내가면, 불은면, 

삼산면
양방, 치과, 한방, 

임상 검사
656 248 19,780,000

2000 용인시 백암면 일반 진료 981 271 21,104,900

2001 충북 옥천군 보건소와 연계
노인 낙상 실태 조사,

양방, 임상 검사
135 142 16,860,000

2002 충북 옥천군
고혈압, 당뇨병 실태

조사
자료없음 130 19,275,500

2003 충북 옥천군 운동과 금연 실태 조사 자료없음 180 17,873,000



4. 해외 진료 (단기진료봉사)
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2004

캄보디아 프놈펜
소아과, 내과, 치과, 피

부과
1,374 48

파키스탄 신드 타르 지역
일반진료, 임상 검사,
초음파 검사, 수술

1,014 39

캄보디아 프놈펜, 시아누크빌 내과, 일반진료 650 50

2005

캄보디아 프놈펜 일반 진료 자료 없음 12

캄보디아 시아누크빌 일반진료 678 29

년도 지역 진료 과목 환자수 의료진 및 학생수

1990 필리핀 마닐라 일반 진료 5,948 250

1991 필리핀 마닐라 외 7 지역 일반 진료 자료 없음 20

1992 파키스탄 선한 사마리아 병원 1,211 16

1993

필리핀 마닐라 빈민가, 피나투보 화산
이재민 수용소

1,416 37

파키스탄 선한 사마리아 병원 898 18

1994 파키스탄 선한 사마리아 병원 일반 진료 및 초음파 검사 1,300 42

1995 파키스탄 구즈란왈라 일반 진료 950 41

1996 파키스탄 선한 사마리아 병원 일반 진료 1,600 53

1997
베트남 일반 진료, 수술 691 32

파키스탄 일반진료 650 51

1998 미얀마
전염병, 안과, 내과, 

피부과, 수술
1,620 27

1999
동아시아

한방, 치과, 양방, 임상
검사

1,788 72

파키스탄 일반 진료 290 35

2000 파키스탄
일반 진료, 물리치료,

임상 검사
1,731 44

2001 파키스탄 카라치
소아과, 산부인과, 

내과, 일반외과, 안과,
피부과, 비뇨기과

1,694 29

2002 필리핀 팔라완, 타클로반 일반진료, 임상검사 450 37

2003
파키스탄 카라치 일반진료 2,300 22

파키스탄 카라치, 쿤루리 일반진료, 안과 수술 1,805 23



<선교복지병원>

I. 해외 병원 -파키스탄 병원 설립 및 운영-

선한 사마리아 병원(The Good Samaritan Hospital)

“누가 우리를 위해 이곳 오랑기에 와주었습니까?

어느 누구도 이곳에 오려고 하지 않는데 한국 사람들이 생명을 걸고 이곳에 왔습니다.

누가 우리의 형제입니까? 저들의 우리의 이웃입니다.“

파키스탄 카라치 근교에 가장 많은 빈민들이 많고(200만명) 사회,경제,문화적인 환경이 가장 열악한

지역인 [오랑기 타운쉽]에 위치한 선한 사마리아인 병원[Good Samaritan Hospital]의 개원식(97년

2월28일)에서 예수도 믿지 않는 어떤 동네 청년의 열변이 장내를 숙연하게 하고 있었다.

병원 입구에는 파키스탄 국기,병원기,태극기가 나란히 걸려 있다. 병원을 들어서면 앞마당의 푸른 잔

디가 무더운 날씨와 대조가 되어 더욱 시원하게 보인다. 원래 이곳 지역은 일종의 사막지역이다. 모

래와 암석이 많고 바람이 많아 전에는 병원에서 식사를 하려면 날아드는 모래먼지 때문에 곤욕을 치

루곤 했다. 잔디가 푸르게 깔리면서 병원의 위생과 분위기가 한결 좋아졌다.
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년도 지역 진료 과목 환자수 의료진 및 학생수

2005 파키스탄 발루치스탄 일반진료 /안과수술 1,300/24명 자료누락

2006

캄보디아 프놈펜
일반진료, 소아과, 치

과, 내과, 수술
486 58

동아시아 일반진료, 한방 848 13

파키스탄 카라치, 하리뿌르, 하벨리앙 일반진료 1,352 37

캄보디아 프놈펜, 시아누크빌 일반진료, 임상검사 838 38

동아시아 일반진료, 한방 1,506 16

2007 캄보디아 내과, 일반진료 32

2008 캄보디아 내과, 일반진료 34

2009 필리핀 내과,외과 및 일반진료 85

2010

캄보디아 내과, 일반진료,치과 91

몽골 내과, 산부인과, 소아과 25

미얀마 내과, 일반진료

합계 7개국 환자 39,412  의료진약1,500여명



86년경 파키스탄 CCC 대표였던 쿤단 머시 목사의 요청에 의해 한국 CCC김준곤 목사께서 CCC아가

페 의료봉사단 이건오 박사(선린의료원장)에게 의료진 파송을 의뢰하여, 온 CCC 아가페 가족들이 총

력으로 기도와 후원을 하여 이루어진 것이다.

89년12월12일 9명의 의료진들과 그 가족들이 첫 팀으로 파키스탄을 향해 떠난 지 21년이 지난 지금,

그 병원은 그들의 이웃으로 지역의 가장 중요한 의료 복지 센터로 신체적, 영적인 쉼터로 자리 잡아

가고 있다.

선한 사마리아 병원(The Good Samaritan Hospital)은 파키스탄의 남부 항구 도시인 카라치

(Karachi) 시내에서 북서방향으로 40분 거리에 있는 오랑기 타운(Orangi Town)에 위치하고 있다.

이 지역은 100만 명 이상의 가난한 사람들이 밀집해 있는 곳으로 아시아 지역 최대의 난민촌이다. 이

병원은 1989년 12월에 한국대학생선교회와 충현교회에 의해 파송된 KCCC 아가페 의료팀(9명)에 의

해 건축이 마무리가 되었고 1991년 9월부터 본격적인 진료가 시작되었다. 2002년 11월부터는 수술,

입원 및 응급 환자를 위한 체제를 운영하고 있는데 1991년부터 2009년까지 약32만여 명의 환자들을

치료하였다. 

1. 설립목적
선한사마리아 병원은 CCC 아가페 의료봉사

단에 의해 설립되었고 아시아 최대의 난민촌

중의 하나인 파키스탄 오랑기타운 지역 주민

들의 질병을 치료하고 건강을 증진할 목적으

로 세워졌다.

파키스탄에는 대략 5~6만 명의 의사가 있으

나 많은 수가 돈벌이를 위해서 사우디아라비

아나 리비아, 쿠웨이트와 같은 중동의 부유

국가에 취업하고 있다. 국내의 의사들도 진료

비가 상대적으로 비싼 병원에 근무하고 있으

며, 정부에서 운영하는 병원들도 대부분의 가난한 국민들은 진료 받기가 쉽지 않은 실정이다. 

2. 역사
1986년 파키스탄 CCC대표 쿤단 머시 목사의 요청에 의해 1989년 12월 한국CCC가 의료봉사단을 파

견하였다. 현지 CCC와 복지법인인 MEVE TRUST와 동역을 해왔다.

1기

1989.3-1993.6

9명의 의료진과 가족들을 합쳐 16명의 팀이 카라치로 파견되었으나 오랑기 지역의 정쟁으로 치안상

황이 매우 위험하여 싸카 라는 지역에 1년여간 머물게 되었다. 그곳에서 언어연수 및 문화적응을 거
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친 후 카라치로 이동하여 오랑기 타운 지역의 학교에서 진료활동과 병원건축 공사를 병행하다가 91

년 8월부터 병원에서 본격적인 진료활동을 시작함

2기 1993.6~1996.6  4가정이 추가로 파견됨

3기 1997.7~2000.7  7가정이 파견됨

안과진료시작

CHE(지역보건교육) 사역 시작

4기 2000.12~현재 20여명 파송

수술실, 입원실 정상가동

3. 병원규모

1) 병원 시설
40병상 규모의 병원으로 외과, 산부인과, 소아과, 안과, 마취과, 임상병리과, 약국등이 있고 주요

시설로 X-ray, 수술실, 분만실, 소독실, 물리 치료실등이 있다.

2) 현재 활동중인 의료진 소개
* 조재선 /명예 원장, 일반외과 전문의 / 1989

년12월 의료팀 초기부터 활동

* 임누가 /일반외과 전문의 - 

업무시작: 2004년 5월. 안식년 중

* 김재길/ 치과

* 채한나 / 지역보건교육(CHE) 책임, 행정 :

1993년 6월. 안식후 2005년 2월 복귀

∙메무다바드 마을 클리닉을 중심으로 예방접

종, 갓난아기 수유, 산전관리, 산후 관리, 극

빈자 돌보기

* 박바나바,/ 임상병리사, 이동진료책임 업무시작 : 2000년 12월.

무의촌 마을을 찾아하는 이동진료를 담당

* 김헵시바 /간호사 업무시작: 2004년 8월. 

∙방글라데시에서3년간 간호사로 사역하였으며, 현재 병원의 수술실과 공급실 근무

* 신순이 : 지역 교육담당

* 길재호,이필순/ 컴퓨터 프로그래머, 컴퓨터 교육 업무시작: 2005년 4월. 

∙병원전산 및 컴퓨터스쿨운영 : 컴퓨터교육 및 병원전산 업무담당

* 박선배 : 엔지니어

현지 직원 : 30여명 ,의료진(의사,간호사 및 관리)
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4. 의료활동

1) 본원 진료 - 하루 평균100여명의 환자 진료(주진료: 일반외과,내과, 산부인과, 치과, 안과, 소

아과)

입원환자들을 위한 기도사역과 가정방문 사역 : 병원에 입원해 있는 환자들을 위한 기도를 원목과

직원들이 함께 하고 있으며 가정방문을 통해 산후관리, 신생아 건강체크, 모유수유 등을 점검하고

있다.

직원 영성훈련 : 병원을 이끌어갈 현지인 리더쉽을 세우기 위해 매일 아침예배, 수요 제자화 훈련,

연2회 직원수련회, 성경통독 등을 하고 있다.

2) 진료소 2곳 - 본원이외에 2곳에서 소규모 진료소 운영

3) 이동진료 활동 - 파키스탄 무의촌 지역에서 여름과 겨울 방학을 이용한 국내외 의료진과 함께

실시

이동진료(Mobile Medical Camp) : 정기적으로 의료의 혜택이 거의 없는 지역을 직접 찾아 선교사,

현지 사역자들과 연합하여 진료와 사역을 하며 있다. 

2003년부터 아프가니스탄으로의 3차례 이동진료, 파키스탄 지진지역 진료봉사, 발루치스탄 지역
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의 무료진료를 통해 주변 국가들에도 의료와 함께 복음을 전하고 있다.

4) 긴급 의료 활동 - 재난지역에 긴급 의료팀을 파견하거나 국내외팀과 연합의료활동

5) 지역보건교육활동(C.H.E) - 예방접종, 가족계획, 산전 진찰, 보건교육, 구제사역(분유공급),

가정방문등

지역사회보건(Community Health Education) : 선한 사마리아 병원은 지역사회 보건사역의 일환으

로 아잠바스티에 클리닉을 열고 모자보건 사역을 시작하였다. 어린이 예방접종, 가족계획, 산전 진

찰, 육아상담과 가정방문을 통해 만성질환자들을 관리하며 질병 관리와 함께 예방에 힘쓰고 있다. 상

담과 교육을 통해 주민들 스스로가 건강을 지켜나갈 수 있도록 하고 매주 토요일 성경공부와 함께 성

경적인 삶의 원리를 가르치고 있다.

5. 교육 활동
1) 컴퓨터 스쿨과 영어교육 : 
매월 무슬림 학생과 일반인 200-250명이 컴퓨터와 영어 교

육을 받고 있다. 컴퓨터 교육 (MS Office, 그래픽 등)

2) 비전센터(Vision Center) : 
병원에서 도보로 15분 거리에 청년들 훈련센터를 2007년

2월 개원하여 방과 후 어린이 공부방, 재봉교실, 성경공부

모임 등을 진행하고 있다.

6. 병원교회(Hospital Church) : 
매주일 성인 50여명, 어린이 100여명이 출석하여 현지인 쌀림 목사의 인도로 예배를 드리고 있다.

이를 통해 어린이들과 교사들이 말씀과 기도로 성장해가고 있고 또 다른 현지교회 주일학교 사역을

돕고 있다.

7. STINT(Short term internship Training) : 
무슬림권의 지역의 이해와 섬김을 위한 공동체 훈련으

로써 2004년 9월 1기를 시작으로 언어/의료/교육/컴퓨

터/캠퍼스/현지교회 섬김들의 과정으로 훈련이 이루어

지고 있다.
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8. 진료사역 통계 단위 : 명

9. 앞으로의 계획
1) 지역사회의 복지와 건강증진을 위한 지역 복지관 설립예정

120평방야드의 부지 확보됨

2) 추가 구입해야할 장비들
인큐베이터

병원내 어린이 놀이기구

3) 의료시설의 현대화 및 현지 지도자 양성

4) 지속적인 의료사역자 및 후원 동역자 발굴
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년도 외래환자수 수술환자수

91-93 자료누락

94 20,217 

95 23,843 

96 24,710 

97 27,070 

98 21,096 

99 19,765 

00 20,053 

01 22,452 

02 24,215 

03 28,349   405 

04 27,360 445 

05 23,115 341

~09

연평균 23,520

91-93년 포함하여 2009년까지 32여만명 진료



II. 국내 병원
하나님은 치료 우리는 봉사 ( God Cures We Care)

선한 이웃병원
(Good Samaritan Hospital)

서울 노원구 월계동 소재

국내외 의료사역을 활성화하고 효과적인 의료봉사와

선교를 위하여 설립하였다.

1. 약사(�史)
2006년 10월 기존의 서울 기독병원을 아가페 의료봉

사단이 인수하여 자체내 모금과 병원 리모델링, 새로운

의료진을 모집을 거쳐 2007년 4월‘선한 이웃병원‘ 새

로이 개원을 하였다.  

2008년 9월부터 기아대책기구와공동운영을 하고 있다.

2. 설립목적

1) 의료 봉사와 선교를 위한 기지 병원
(1) 의료사역은 전문성을 갖추고 사역적으로 훈련된

사람들이 지속적으로 배출되어 유지되는 것이 매우

중요하다. 병원은 의료사역을 수행할 사람들의 선

발, 훈련,  파송, 관리, 재교육등을 감당할 수 있다.

(2) 효과적인 의료사역을 위해 사역전략의 개발과

아울러 현지 의료사역을 필요한 자원과 함께 기술적

으로 지원한다.

(3)  교회와 선교지(현지)와의 중간에서 의사소통 및 중계역할 등 사역 수행의 통로 역할을 한다.   

2) 지역 사회를 섬기는 병원
병원이 위치한 지역은 서울에서 복지 시설이 가장 적은 구 중에 하나이며 의료적인 필요가 많은 지

역이다.    

3) 의료사역자를 양성하는 병원
미래의 섬기는 정신을 가진 의료인들을 키우내는 일을 적극적으로 직, 간접적으로 지원하는 역할을

한다.    
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3.병원 현황

1) 병원이름 : 의료법인) 의선의료재단 선한 이웃병원
영문이름: Good Samaritan Hospital 

2) 규모
(1) 건물 : 지하 3층, 지상 4층으로

10층 규모의 빌딩

(2) 병상 : 270병상으로 허가를 받았

으며 210병상의 운영이 가능하다.

3) 의료진 및 직원 14명의 의사와

120여명의 직원들로 구성되어 있다.

(4) 진료과목(10개과) 외과, 내과, 소

아청소년과, 재활의학과, 신경외과,

정형외과, 가정의학과, 마취통증의

학과,  영상의학과, 진단검사의학과

(5) 주요 장비들 MRI, CT, 초음파

검사, 종합검진을 시행 할 수 있는

장비들

(6) 신장 투석실

4. 활동

1) 의료 건강강좌

2) 지역 무료진료 봉사활동

3) 해외 진료봉사

4) 원목실 활동

5) 직원 비전트립

6) 빈민들이나 목회자, 선교사들을 위한 건강검진을 돕고 있다.

5. 병원의 특징
중형 종합으로 대형병원과 달리 신속한 검사와 진료대응이 강점이다. 선교와 복지를 지향하는 병원

이다
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