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Abstract

Objective : To set up the concept and the category of the medical humanities in Korean medicine 

education through researching and analysing the curriculum of 12 colleges and school of Korean medicine 

(KM) in Korea.

Methods : We collected self-evaluation reports from 12 KM institutions, and analyzed subjects regarding 

medical humanities and social medicine. The subjects’ relevance with medical humanities was verified 

using the learning objectives of KOMEEI(Korea Oriental Medicine Education and Evaluation Institute). 

The number of relevant subjects, the credits and educational hours, and the time of opening, etc. were 

analysed.

Results : 12 KM institutions provide 44 subjects as medical humanities and social medicine related subjects. 

Among them, 17 subjects were corresponded to the actual learning objective of medical humanities. These 

subjects account for an average of 7% in total curriculum. Most of the subjects are required courses for 

premedical students and the fourth year students of medical school.
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Conclusions : This paper suggests the public discussion on the learning objective and the categories 

of the medical humanities education in KM institutions. Further studies on developing the educational 

contents and evaluation tools are also needed to produce good doctors with ability and personality. 

Key words：Medical humanities, Social Medicine, Korean medicine, Oriental medicine, Medical 

             education

I. 서 론

1970년대 미국 의사이자 의철학자인 펠레그

리노(Edmund D. Pellegrino)에 의해 의학교육

에 인문학의 이념이 처음 도입1)된 이래로, 의

학교육에 있어서의 인문사회의학교육이란 학습

자로 하여금 인간성 함양을 위한 인문학과 폭

넓은 사회과학 지식을 습득하도록 함으로써, 질

병과 그 질병을 가지고 있는 환자에 대한 심

리적, 사회문화적 상황을 올바로 이해하게 하고 

이를 통해 환자가 가진 질병이 아닌, 질병을 

가진 인격체로서의 환자를 통합적으로 이해하

고 접근할 수 있는 능력을 키워주는 의학교육

의 한 방법으로 간주되고 있다.2) 이러한 인문

사회의학은 의료의 비인간화나 소외와 같은 현

대 과학적 의학의 한계를 보완하고자 하는 노

력으로 인간적인 의학(humane medicine), 의

료인문학, 인문의학 등으로 다양하게 지칭되면

서 그 중요성이 대두되어 왔다.3) 

한국사회 역시 최근 정보화사회로 발전함에 

따라 더 이상 의학적 정보와 지식이 의사의 권

위와 지위를 담보해주지 못하는 새로운 의료환

경에서 의사-환자관계의 변화나 의약분업과 같

은 여러 집단 간의 갈등과 혼란으로 인해 인

문사회의학의 필요성을 절감하게 되었다.4) 

이에 1996년 제4차 의학교육합동학술대회에서 

‘의과대학 인성교육; 어떻게 할 것인가’라는 주

제로 인성교육의 중요성에 대한 논의가 시작되

었으며, 1999년 한국의과대학장 협의회가 발간한 

‘21세기 한국의학교육계획’에서 의료윤리를 포함

한 인문사회의학교육의 필요성이 강조5)되면서 

의학교육에 있어서 인문사회의학교육에 대한 관

심이 표출되었다. 

각 한의과대학에서도 인문사회의학 교과목이 

확대․개설되어 왔고, 2008년 이후에는 한의학

교육 평가인증에 인문사회의학 분야가 포함되

는 등, 인문사회의학교육에 대한 관심은 증대

되어 왔다. 그러나 한의학교육에서 인문사회의

학교육의 현황과 필요성을 묻는 2010년 이6)의 

연구에 의하면 여전히 대다수 한의사들은 인문

사회의학교육이 더 필요하다고 응답하였다. 이

의 연구결과는 현재의 인문사회의학교육이 증

대된 사회적 요구와 관심에 효과적으로 부응

하지 못한다는 반증일 것이다. 뿐만 아니라 현

재 각 한의과대학 및 한의학전문대학원에서 제

공되는 인문사회의학교육의 현황 파악이나, 인

문사회의학교육에 대한 구체적인 정의, 범주, 

학습목표, 형태, 평가에 대한 연구 또한 없는 

실정이다.  

이에 본고는 현재 각 대학별로 다양하게 시

행되고 있는 한의학교육에서의 인문사회의학 교

과목을 조사, 분석하여 인문사회의학의 학습목

표와 범주를 정립함으로써, 각 대학의 교육과

정의 구성이나 교육평가 기준의 개선에 참고

자료로 활용하고자 한다.  
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II. 본 론

1. 연구방법

한의학교육에 있어서의 인문사회의학교육의 현

황을 알아보기 위하여 각 한의과대학, 한의학

전문대학원의 자체평가위원회가 작성한「자체

평가연구보고서」를 바탕으로 전국 한의과대학

의 교육과정을 계량적, 정성적으로 분석하였다. 

한의과대학의 경우, 각 대학에서 제출한 2008

학년도 자체평가연구보고서7)를 근거로 각 대

학별 인문사회의학 교과목의 개설현황을 조사, 

분석하였다. 이 평가보고서는 2008년 6월 한국

대학교육협의회에서 제시한 ‘2008학년도 대학학

문분야 평가 인정제 시행을 위한 한의학분야 

평가 편람 및 기준’에 근거하여 작성된 것으로 

제1장, <표 1-2 권장 표준 교과목 대비 편성 

교과목 현황>, <표 1-3 전 학년 계열별 전공 

교과목 학점 및 시간수 현황>에서 각각 ‘인문사

회의학관련 교과목’, ‘인문사회의학’이라는 하위 

항목내에 각 대학의 인문사회의학 관련 교과

목을 명시하게 하였다. 

부산대학교 한의학전문대학원의 경우, 한의학

교육 평가인증을 위해 한국한의학교육평가원에 

제출한 2010학년도「자체평가연구보고서」의 내

용을 조사하였다. 한국한의학교육평가원의 평

가기준에 의거한 이 보고서에서는 제2장 교육

과정 영역에서, ‘2-3 인문․사회의학교육과정’이

라는 별도의 절을 마련하여 한의학전문대학원의 

인문사회의학 교과목의 개설 현황, 수업방법, 관

련된 현장체험학습이나 사회봉사프로그램에 관

한 자체평가 결과를 명시하고 있다. 

이상의 2008년, 2010년 자체평가보고서 외에, 

2010년에 발행된「2009 한국한의약연감」8)과 2011

년에 발행된「전국한의과대학 교육현황집」9)을 

참고하였으며, 미비한 부분은 각 한의과대학 웹

사이트에 게시된 교육과정을 조사하거나 각 학

교 행정실에 직접 문의하여 평가보고서의 내용

을 보정하였다.

그 결과 각 한의과대학, 한의학전문대학원이 

제시한 44개의 교과목을 추출하였으며, 수집한 

44개의 교과목을 그 성격에 따라 인문의학 계

열, 사회의학 계열, 한의학 전공교과에 가까운 

계열, 일반교양의 성격이 강한 기타 계열로 분

류하였다. 이 가운데 한국한의학교육평가원에서 

제시한 인문사회의학의 범주와 다소 거리가 있

는 한의학 전공 계열과 일반교양 계열의 27개

의 교과목을 제외한 17개 교과목의 개설현황을 

재정리하여, 개설 빈도, 개설시기나 비중, 이수 

형태 등을 비교 분석하였다. 

2. 본문

1) 인문사회의학의 정의와 범주

한의학교육에 있어 인문사회의학의 정의와 범

주를 명확히 규정하기 위해서 인접분야에서 활

용되고 있는 정의와 범주를 비교해보았다(표 1). 

먼저 World Federation for Medical Edu- 

cation(이하 WFME)의 Basic Medical Education 

Standards(이하 BME Standards)의 ‘행동과학, 

사회과학과 의료윤리(behavioral and social sci- 

ences and medical ethics)’ 조항에 따르면 행동

과학과 사회과학은 ‘지역사회의 요구, 관심, 전

통 등에 따라 다를 수 있으나, 전형적으로 의학

심리학, 의료사회학, 의학통계, 역학, 위생학, 공

중보건학 및 지역사회의학 등을 포함’하며, ‘보

건관련 문제의 분포와 결과, 질병의 사회경제적, 

인구통계학적, 문화적 결정요인을 이해하는데 필

요한 지식, 개념, 방법, 기술과 태도를 함양’하는 

것이라 규정한다. 

따라서 서구의과대학의 교육과정은 효과적인 

의사소통, 임상적 의사결정 및 윤리적 의료행

위를 가능하게 해주는 행동과학, 사회과학, 의
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WFME BME Standards 한국의과대학․의학전문대학원협회 한국한의학교육평가원

명

칭
행동과학, 사회과학과 의료윤리 인문사회의학 인문․사회의학

정

의
․

인간의 본질에 대한 탐구와 타인

에 대한 이해와 관계에 기초하여 

인간의 건강과 질병을 생물학적, 

심리적, 사회문화적 관점에서 탐

구하는 학문분야

․

교

육

목

표

보건관련 문제의 분포와 결과, 질

병의 사회경제적, 인구통계학적, 문

화적 결정요인을 이해하는데 필요

한 지식, 개념, 방법, 기술과 태도

의 함양

학생들이 인간의 본질에 대해 탐구

하도록 하고, 다른 구성원과 적절

한 관계를 맺는데 도움되는 지식, 

수기 및 태도를 함양시키도록 함

한의학교육과정에서 인간과 생명, 

질병과 환자, 그리고 한의사의 역

할과 사회에 대한 포괄적 이해와 

성찰을 위함

범

주

효과적인 의사소통, 임상적 의사

결정 및 윤리적 의료행위를 가능

하게 해주는 행동과학, 사회과학, 

의료윤리 및 법률학

인간과 고통의 본질에 대한 이해, 

윤리와 의료윤리의 이해, 자신에 대

한 분석과 개발, 의료와 사회의 관

계에 대한 이해, 다른 사람과의 관

계 유지, 의사의 직업전문성 고양

임상문제에 대한 사회적 판단과 

도덕적 의료행위를 가능하게 해

주는 행동과학, 의료윤리, 의료관

련법규, 의학전문직업성과 의사

소통에 관한 수업 등

예

시 

과

목

의학심리학, 의료사회학, 의학통계, 

역학, 위생학, 공중보건학 및 지역

사회의학 등

행동과학, 의료윤리, 의료사회학, 

의료경영, 의학과 예술, 의학면담, 

리더십개발

의료윤리학, 의학심리학, 인간관

계론, 의료사회학 등(각 학년별로 

최소 1개 이상 개설할 것을 권

장함)

표 1. 인문사회의학의 정의와 범주

료윤리 및 법률학 과목들을 포함할 것을 기본

표준으로 삼고 있다.
10)
 이러한 목표와 범주는 행

동과학, 사회과학과 의료윤리가 실제 임상에서 

의사 자신과 환자가 서로 이해하고 소통, 공감

하는 것 외에 의학통계, 역학, 위생학, 공중보건

학 및 지역사회의학 등을 포함하고 있다는 데 

특색이 있다.

2007년 한국의과대학․의학전문대학원협회가 

편찬한 자료에 의하면, 인문사회의학이란 인간의 

본질에 대한 탐구와 타인에 대한 이해와 관계에 

기초하여 인간의 건강과 질병을 생물학적, 심리

적, 사회문화적 관점에서 탐구하는 학문분야로

서, 인간과 고통의 본질에 대한 이해, 윤리와 의

료윤리의 이해, 자신에 대한 분석과 개발, 의료

와 사회의 관계에 대한 이해, 다른 사람과의 관

계 유지, 의사의 직업전문성 고양 등의 6개의 

교육목표 영역으로 나누어질 수 있다.
11)
 이러한 

정의와 분류는 의사라는 한 개인이 임상에서 

겪게 되는 사회적, 심리적 문제를 해결할 수 

있는 능력과 더불어 의학전문직업성을 강조하

고 있다는 것이 특징이라 하겠다. 

한의학교육의 경우 인문사회의학에 대한 정

의나 범주가 공론화되어 있지 않다. 다만, 한국

한의학교육평가원의 ‘한의과대학 및 한의학전문

대학원 인증평가 기준’이 제시하고 있는 ‘인문

사회의학교육과정 평가 개요’가 이를 다루고 있

는 유일한 공식 자료이다. 이를 본다면, 한의학

교육에서도 역시 의학교육에서처럼 의학전문직

업성을 강조하고 있을 뿐 아니라, 한의학이라

는 학문의 특성과 변화하는 의사-환자관계를 
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고려하여 의사소통기술을 강조하고 있다. 또한 

이 지침서의 세부 지침에 따르면 ‘이 범주에 

속하는 과목명은 다양할 수 있으므로 순수 한

의학 관련 교과목 이외 한의학을 둘러싼 사회, 

경제, 문화, 윤리, 예술 등 질병에 걸린 인간을 

이해하고 소통하는데 필요한 제반지식, 개념, 

방법, 기술과 태도를 기르는 내용’을 인문사회

의학의 기준으로 제시함으로서 보다 포괄적인 

접근을 하고 있다. 

이상의 인문사회의학교육에 대한 세 가지 관

점을 요약하자면, 인문사회의학의 정의나 범주

에 대해서는 크고 작은 차이점이 있으나, 좋은 

의사를 양성하기 위해서는 인간과 질병, 의사

와 사회를 이해하는 기술, 태도에 관한 인문학

적이고 사회학적인 교육과정이 필요하며, 이러

한 인문사회의학적인 접근은 기존의 기초의학

이나 임상의학과는 별개의 분야로 다룰 필요가 

있다는 시각은 공통됨을 알 수 있다. 

2) 인문사회의학 교과의 개설 현황

<그림 1>에서 보듯이, 부산대학교 한의학전

문대학원을 포함한 12개 학교에서 제시한 44개

의 인문사회교과목 가운데 16개 과목(36%)만이 

2개 이상의 대학에서 공통으로 운영되고 있었

고, 나머지 64%에 해당하는 28개 과목은 각각 

한 개의 대학에서만 인문사회교과로 운영하고 

있어 인문사회의학을 보는 다양한 시각을 반

영하고 있다. 

이 가운데 가장 빈도수가 높은 과목은 의사

학과 보건법규로 각각 세명대와 원광대를 제외

한 11개 대학에서 인문사회교과목으로 제시하

였다. 그 다음으로는 의료윤리학을 10개 대학

이, 예방의학을 9개 대학이 제시하였으며, 그 

빈도를 보자면, 동양철학, 법의학, 의역학, 의철

학, 병원관리, 한의정보학 등의 순이다.  

자료파악의 편의를 위해 각 대학이 제시한 44개

그림 1. 대학이 제시한 44개 인문사회교과의 과목별 개설현황

＊의료리더쉽, 삶과 철학, 면담과 의사소통, 한의학생활영어, 한의학생활중국어, 한의학개론, 비교의

학론, 한의학한문, 자기혁신과 경력개발, 일반화학, 일반화학실험, 일반생물, 일반생물실험, 종교와 

원불교, 지역사회의학, 진로탐색, 연구윤리, 이상심리학  
†운기, 일반한문, 한방보완의학, 글쓰기의 이론과 실제, 한방임상시험론, 영어회화, 노인병학, 영역별 

자유선택, 제가의론, 심리학
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인문의학 계열 사회의학 계열 의학 전공 계열 기타

경원대 의학사, 동양철학 보건법규, 의료윤리학 법의학

경희대 의사학, (한의철학) 
보건법규, 의료윤리학, 

예방의학
(의역학)

대구한의

대

의사학, (동양철학),  

(의철학),  

병원관리학, 보건법규, 

예방의학, (의료사회학), 

(의료윤리학), 

(한방임상시험론), 

(노인병학), (제가의론), 

(의역학) 

대전대 (의학사), (의철학) 
(보건의료법규), 

(예방의학),

(기공학), (응급의학), 

(의역학)
(일반한문)

동국대 의사학, 동양철학사
병원경영학, 보건법규, 

예방의학
법의학, 응급의학

중국어강독, 의학영어, 

한의학한문

동신대
의사학, 동양철학, 

비교의학론

보건법규, 의료윤리학, 

이상심리학, 예방의학

법의학, 한의학개론, 

의역학

동의대 의사학, 동양철학 

병원경영관리학,

보건법규, 의학윤리, 

예방의학과 공중보건학

상지대 의학사, 동양철학
의료법규, 의료윤리학, 

양방예방의학
한방예방의학

세명대 (동양철학), (의철학)
보건법규, 의료정보학, 

(한방의료윤리)
법의학 삶과 철학

우석대 의학사, 의철학
보건의료법규, 의료윤리, 

예방의학

원광대 의학사, 동양철학

의료리더쉽, 의학윤리, 

자기혁신과 경력개발, 

(의료정보학)

한의학용어, 

주역과 한의학, 

(한방보완의학), 

(법의학), (운기론)

기초중국어, 한의학생활영어, 

한의학생활중국어, 의학영어, 

일반화학, 일반생물학,  

종교와 원불교, 교양강좌, 

교양독서, (심리학), (영어

회화), (영역별 자유선택), 

(글쓰기 이론과 실제)

부산대 의사학

의료법규, 연구윤리, 

의료와 사회, 의료윤리, 

의사소통론, 일반 면담, 

진로탐색, 한의정보학, 

지역사회의학, 예방의학

(역학, 의료관리, 환경

산업의학을 포함)

의학용어

표 2. 각 대학이 제시한 인문사회교과목의 계열별 분류(괄호 안은 선택과목)

의 인문사회교과목들을 다시 인문, 사회, 한의

학, 기타 계열로 분류하였다(표 2). 예컨대, 환

자와 의사 자신을 포함한 인간과 생명에 대한 

이해를 가능케 하는 의학사나 의철학 등의 교

과를 인문의학 계열로 분류하였으며, 의료나 연

구윤리, 의료관련법규, 의학전문직업성과 자기

계발, 보다 나은 환자-의사관계를 위한 면담이

나 의사소통에 관한 교과를 사회의학 계열로 분
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류하였다. 그러나 법의학이나 예방의학, 노인병

학, 기공이나 응급의학, 한의학개론, 제가의론 등

등의 교과목은 인문사회의학교과라기보다는 한

의학의 기초나 임상교과의 한 종류로 판단하여 

전공 계열로 분류하였고, 어학이나 기초과학이

론과 실험에 관련된 교과는 기타과목으로 분류

하였다. 

한국한의학교육평가원이 제시하였듯이 인문사

회의학의 범주를 ‘인간과 생명, 질병과 환자, 그

리고 한의사의 역할과 사회에 대한 포괄적 이해

와 성찰을 목표로, 임상문제에 대한 사회적 판

단과 도덕적 의료행위를 가능하게 해주는 행동

과학, 의료윤리, 의료관련법규, 의학전문직업성

과 의사소통에 관한 수업, 기타 인문사회의학 과

목이나 강좌’로 상정한다면, 이 기준에 부합하

는 과목은 <표 2> 가운데 인문의학 계열, 사회

의학 계열에 해당하는 과목들일 것이다. 이들 

17개 교과목을 재정리하면 다음과 같다(표 3).

한의학평가원의 인문사회의학범주에 해당하

는 17개 교과목만을 분석한 결과, 12개 대학은 

평균적으로 교과과정상 전체 206.21학점 가운데 

7.04%에 해당하는 14.50학점, 5.75개의 인문사회

교과를 개설하고 있다. 평균 289.58시간에 해당

하는 인문사회의학교과의 이수형태는 전공필수

가 대부분으로, 선택교과의 비중은 전체 인문사

회의학 교과의 17.13%에 해당하는 585시간으로 

나타났으며 이를 제외한 2,830시간은 모두 필

수과목의 형태로 운영되고 있었다.

교과목명
시   수

경원 경희 대구 대전 동국 동신 동의 상지 세명 우석 원광 부산

의사학 30 90 60 (60) 60 60 90 60 60 60 60

동양철학 60 (30) 60 60 30 60 (60) 30

의철학＊ (45) (30) (60) (30) 90

면담과 의사소통 30

병원관리
‡ (30) 30 30

보건법규 30 30 60 (30) 30 75 60 60 60 60 30

비교의학론 30

의료리더쉽 30

의료사회학 (30) 20

의료윤리학 30 30 (30) 30 30 30 (30) 30 30 10

연구윤리 10

자기혁신과 경력개발 30

진로탐색 10

지역사회의학 20

의료정보학§ 90 (30) 20

이상심리학 30

예방의학(실습포함) 120 90 (90) 60 165 90 120 60 70

시수 합계 150 315 360 240 240 450 330 330 270 300 210 280

학점 합계 8 13 19 16 16 21 20 20 14 11 6 10

전체교과의 학점 합계 198 190 245 219 222 151 220 239 227 147 226.5 190

＊한의철학 포함, †주역과 한의학 포함, ‡병원경영학, 병원경영관리학, 병원관리학 및 의료보험 포함, §한의정보학 포함

표 3. 재구성한 각 대학별 인문사회교과목 시수 현황(단위:시간, 괄호 안은 선택과목)
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경원대

경희대

대구한의대

대전대

동국대

동신대

동의대

상지대

세명대

우석대

원광대

부산대

예과 1        예과 2       본과 1       본과 2        본과 3        본과 4

그림 2. 인문사회의학 교과의 개설시기별 분석

개설 시기는 병원관리와 보건법규를 제외한 나

머지 대부분의 과목들이 1, 2학년 즉 예과과정에 

집중되어 있음을 알 수 있다. 또한 전체 인문사

회의학 교과의 17.13%에 해당하는 선택교과의 

경우에도 의료정보학을 제외한 교과는 대부분 

1, 2학년에 개설되어 있음을 알 수 있다.

3. 고찰

1) 개념에 대한 고찰 

인문사회의학이 무엇인가에 대한 최근의 논

의들을 살펴보면 다양한 시각과 정의가 공존

함을 알 수 있다. 사실상 인문사회의학이란 학

문 체계상 별도로 분류되어 있는 분야가 아니

라, 의학을 이해하고 이를 실천하는 의료 활동

에 있어서 도움이 되는 인문학이나 사회과학 분

야 내용들을 간-학제(interdisciplinary)적으로 포

괄하는 하나의 개념이기 때문이다.12) 인문사회

의학은 의학을 질병경험에 대한 인간의 종합적 

행위체계로서 파악하여, 생물학적인 질병의 양

상을 탐구하는 자연의학, 질병을 발생시키는 환

경과 사회적 관계를 탐구하는 사회의학, 직접 

그 질병을 경험하는 인간의 문제를 다루는 인

문의학의 세 차원으로 분류하는 시각13)에서 출

발한 것으로서, 최근 현대 과학적 의학에 대한 

반성과 보완으로 주목받기 시작하였다. 

따라서 인문사회의학교육은 현대 과학적 의

학의 한계를 인식하고, 교양인으로서의 교육을 

넘어서, 인간 생명의 소중함과 삶의 의미를 올

바로 이해함으로써 환자들을 인격체로 대하고 

질병 발생의 사회경제적 요인을 폭넓게 파악

하고 이를 효과적으로 관리할 수 있는 전인적

인 의사 양성을 목표로 하는 것이다.14) 그러나 

실제 의학교육 현장에서 인문사회의학에 대한 

교육과정은 의학교육과정의 경직성이나 이를 담

당할 전문인력의 부재,15) 인성이나 가치교육에 

대한 저평가,16) 무엇보다 인문사회의학교육의 필

요성과 구체적인 방법론이 충분히 공론화되지 

못한 상태17)에 직면하여 모든 의학교육의 최종

목표가 서로 크게 다르지 않음에도 불구하고 각 

대학에서 가르치는 이들 과목의 내용과 교육방

법 및 평가방법들이 서로 다름으로써 교육효과

나 효율성이 떨어지는 경우가 적지 않으며,18) 

실제 교육과정에서 많은 혼란과 어려움에 부

딪치고 있어, 개념과 범주에 대한 공론화작업
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이 무엇보다 시급한 실정이다. 

전통 한의학교육에 있어서의 인문사회의학교

육은 한의학의 학문적 특성이나 전승과정의 특

성상 중요한 영역을 차지해왔다. ‘자연의 일부’

로서의 인간이나, 사회 ‘관계’속에서 규정지어

질 수 있는 인간의 존재를 강조하는 동양 철학

을 기반으로 하고 있는 한의학은 인문사회의학

으로서의 성격이 강하다 할 수 있다. 또한, 한

의학교육에 있어서는 예로부터 ‘非人不傳’이라 

하여, 도제식 교육환경에서의 가치나 태도, 술

기를 중요하게 여겨왔다. 그럼에도 불구하고 학

교교육을 통해서 이루어지는 현대의 한의학교육

에서는 인문사회의학에 관련된 학습목표나 학

습내용이 구체적이고 명시적이지 않아 실제 교

육현장에서 인성이나 가치교육이 부진하였고, 비

형식적인 교육과정을 통해 실시된 인성이나 가

치교육마저도 그 역량이나 성과가 저평가되었

다. 나아가 이러한 전통한의학적 성격과 현대 

한의학교육의 괴리가 한의학과 한의사에 대한 

정체성과 가치 혼란을 가중시키는 결과를 양

산하였다.
19)
 이러한 배경으로 현재 한의학교육에 

있어 인문사회의학 교과과정의 변화는 더욱 절

실하다 할 수 있다. 

한의학교육에 있어 인문사회의학의 정의와 범

주를 명확히 규정하기 위해서 인접분야에서 활

용되고 있는 정의와 범주를 비교해보았다. 한의

학교육과정에서의 인문사회의학, WFME BME 

Standards의 ‘행동과학, 사회과학과 의료윤리(be- 

havioral and social sciences and medical ethics)’

와 양방의학교육과정의 인문사회의학을 비교한 

결과, WFME BME Standards는 실제 임상에

서 의사 자신과 환자가 서로 이해하고 소통, 공

감하는 것 외에 의학통계, 역학, 위생학, 공중 

보건학 및 지역사회의학 등을 포함하고 있다

는 데 반해, 양방의 인문사회의학 범주에서는 

의학통계, 역학, 위생학 등의 내용은 제외되어 

있었다. 한편, 양방의학교육과정과 한의학교육

과정 모두 의학전문직업성을 포함하고 있다는 

점이 공통된 특징이라 하겠다. 

한의학 교육과정에 있어서 인문사회의학이

란 ‘인간과 생명, 질병과 환자, 그리고 한의사

의 역할과 사회에 대한 포괄적 이해와 성찰’을 

목표로 하였다. 질병과 환자 뿐 아니라 인간과 

생명에 대한 이해를 전제한 한의학의 교육목

표는 질병상태뿐 아니라 건강증진이나 미병(未

病)상태를 중시하는 한의학의 입장에서 질병과 

환자, 자연과 인간관계 속에서의 인간과 생명

에 대한 전일(全一)적인 이해와 성찰을 강조함

으로써 한의학적 특징을 잘 드러내고 있다고 

할 수 있다. 

그러나 인문사회의학의 명칭과 범주에 대한 

논의, 학습목표에 따른 구체적인 학습내용과 평

가방법과 기준 등은 향후 교과과정의 개발을 통

해 보강되어야 할 부분으로 여겨진다. 전술하

였듯이 인문사회의학은 인간적인 의학, 의료인

문학, 인문의학, 사회의학 등 다양한 명칭으로 

쓰이고 있으며, 최근에는 ‘인성관련 교육과정’ 

이라는 명칭 또한 비슷한 의미로 쓰이면서 혼

란이 가중되고 있다. 명확한 개념과 명칭의 확

립은 인문사회의학의 범주나 교육내용과도 직

결되는 것이기에 더욱 시급한 문제일 것이다.

2) 범주별 구성에 대한 고찰

2011년에 발행된「전국한의과대학 교육현황

집」9)에 따르면 기존 인문사회의학교과로 분류

되었던 의료윤리, 의사학, 법의학, 보건의약법

규, 의학교육, 의료정보학, 행동과학, 기타의 교

과를 ‘인성관련 교육과정’으로 분류하고 있다. 

그러나 연구결과 12개 한의과대학의 교과과정상 

인문사회의학 교과의 범위나 과목수, 학점, 교

육시간의 편차가 큰 것을 볼 수 있었다. 이는 

인문사회의학 교과가 각 학교마다 다양하고 융

통성 있게 운영되어서라기보다는, 각 대학마다 

인문사회의학의 범주를 다양하게 적용한 결과

이다. 
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예컨대 동양철학이나 의사학, 의역학이나 원

전, 예방의학 등 몇몇 과목의 경우는 인문학적 

소양을 기르고 품성을 함양한다는 취지의 인문

사회의학의 범주로 분류할 것인지, 아니면 한

의학의 필수불가결한 기초이론으로서 한의학 전

공과목으로 분류해야 할 것인지에 대해서는 논

란의 여지가 있다. 이러한 혼란은 한국대학교육

협의회가 제시한「2008년도 대학 학문분야 평

가인정제 시행을 위한 한의학 분야 평가 편람 

및 기준」에서도 찾아볼 수 있다. 한국대학교육

협의회가 제시한 편람에 따르면, <표 1-2 권장 

표준 교과목 대비 편성 교과목 현황>에서는 기

초과목의 하부 영역으로 예방의학이나 원전, 의

사학과 같은 한의학 기초교과의 하나로 인문․

사회의학 관련 교과목이 제시되어 있다. 그러나 

다음 페이지 <표 1-3 전 학년 계열별 전공 교

과목 학점 및 시간수 현황>에서는 의학한문을 

포함한 한문원전은 별도로 한의학기초교과로 분

리되어 있음에도 불구하고, 예방의학이나 의사

학은 인문사회의학의 예시과목으로 인문사회의

학의 하위범주로 포함되어 있는 실정이다. 

각 대학이 제시한 44개의 인문사회교과목의 

과목별 개설빈도를 비교해보면, 가장 빈도수가 

높은 보건법규와 의사학의 경우 각각 1개 대학

을 제외한 11개 대학 및 대학원에서 인문사회

의학교과로 제시하였다. 보건법규의 경우는 사

회 속에서 의료인으로 활동하기 위해 알고 있

어야 할 필수적인 법률에 대한 학습이므로 보편

적으로 수용되고 있으나, 의사학의 경우 역사 

속에 등장한 다양한 제가 학설들이 현재의 한

의학 지식과 기술로 활용되고 있다는 점에서 

전형적인 인문사회과목으로 보기에는 논란의 여

지가 있다.  

의료윤리의 경우, 최근 달라진 의사환자관계

나 늘어나는 의료소송, 단순한 질병의 치료를 

넘어선 삶의 질의 문제를 다루는 현실적인 필요

성이 반영된 것으로 판단된다. 특히 의료윤리, 

의료사회학의 경우 개설한 모든 대학에서 인문

사회의학교과로 분류하고 있다. 이는 의료윤리

나 의료사회학을 대표적인 인문사회의학교과로 

여기는 인식이 반영된 결과이다.  

예방의학의 경우 국가고시과목의 하나로서 실

제 12개 대학 모두 예방의학을 개설하고 있다. 

자체보고서에 따르면 3개 대학을 제외한 8개 학

교에서만 필수, 1개 대학에서 선택 인문사회교

과목으로 제시하고 있어 약간의 시각차가 존재하

지만, 75%에 해당하는 대부분의 대학에서는 역

학, 산업의학 등의 내용을 포괄하는 예방의학이 

인문사회의학교육으로 제시되어 있다. 반면에 

7개 대학에서 각각 기공학이나 양생이라는 과

목으로 개설하고 있는 한방예방의학의 경우는 

한의학적 지식과 기술이라는 측면에서 인문사

회의학으로 분류하지 않고 한의학 전공교과로 

분류하는 경우가 더 많았다. 이는 양방 의대에

서 인문사회의학이 예방의학이나 역학을 제외

한 나머지 분야, 주로 의료사회학의 분야로 간

주되어
20)
 의사환자 관계나 의사소통능력, 사회적

인 활동과 지위, 사회적 권위에 관한 주제를 다

루고 있는 점과는 비교되는 부분이다. 

심리학, 기초중국어, 일반한문, 글쓰기의 이론

과 실제, 일반화학, 일반생물 등 인문사회의학교

과로 분류할 수 없는 과목을 일부 대학에서 제

시하고 있는 것은 안
21)
의 연구에서처럼 기초나 

임상의학 과목 범주에 해당하지 않는 비의학적 

교과목을 모두 인문사회의학 교과목으로 분류하

는 과도기적 형태로 인문사회의학의 개념과 범주

가 정리되지 않았음을 보여주는 단적인 예이다. 

개설시기의 측면에서, 각 학년에 1개 이상의 

인문사회의학교과의 개설을 권고하는 한국한의

학교육평가원의 권고사항과 달리 대부분 교과

의 개설시기가 예과 1, 2학년과 본과 4학년에 집

중되어 있는 점은 개선되어야 할 부분이다.

3) 본 연구의 한계와 의의

본 연구는 각 대학 자체평가보고서의 인문
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사회의학교과를 과목명으로 재분류, 분석하였으

나, 동일한 교과명을 표방하더라도 학습목표가 

다를 경우 학습내용이 달라질 수 있음에도 자

체평가보고서상의 교과명으로 인문사회의학과

의 관련성과 범주를 분석한 것은 본 연구의 

한계점으로 지적될 수 있을 것이다. 또한 관련 

과목 설치 수나 교육시기 등 외적인 양태의 분

석에 머무르고 각 관련 과목의 목표나 내용적 

구성과 수준, 전체 한의학교육에서의 역할과 연

계성 등의 심층적 분석에 다가가지 못한 점은 

향후의 과제로 남는다.

그럼에도 한의학교육에 있어 인문사회의학교

육에 관한 연구가 거의 전무한 실정에서 이에 

대한 기초자료로 자료를 수집, 분석하여 초보

적인 현황이나마 제공했고, 이를 통해 각 대학

의 인문사회의학교육에 대한 개념의 혼재 등 

실상을 제시하고자 하였다.  

앞으로 실제 교육현장에서 이루어지고 있는 

다양한 교과의 인문사회의학적인 측면이나 형

식적 교육과정에 포함되어 있지 않은 교육자의 

태도나 관점 등의 비형식적이고, 잠재적인 교

육과정 연구, 가치나 태도를 배우는 교육에 있

어 특히 중요한 역할모델에 관한 연구가 병행

된다면 인문사회의학교육의 현황과 방향을 정

립하는데 더 많은 기여를 할 수 있을 것이다. 

III. 결 론

현재 시행되고 있는 12개 대학의 인문사회의

학을 분석해본 결과, 인문사회의학이라는 용어

나 인문사회의학 교과목에 대한 범주나 목표

가 다소 혼란스럽게 운영되고 있었다. 한의학

평가원에서 제시한 인문사회의학의 목표와 범

주에 따르면, 각 대학이 제시한 44개의 인문사

회의학교과 가운데 한의학 전공이나 교양의 성

격이 강한 교과는 인문사회의학교과에서 제외

되어야 하며, 각 교과가 계통적으로 연계될 수 

있도록 이수시기를 조정해야 한다. 

인문사회의학교육의 필요에 대한 사회적 요

구에 부응하고 효율을 높이기 위해서는 각 학

교간의 어느 정도 통일된 인문사회의학교육의 

개념 규정과 학습목표 설정이 필요하고, 나아

가 효율적인 인문사회의학교육과정의 개발을 위

해서는 전문인력 양성이 시급하다. 

학습목표를 실현할 수 있는 교과과정에 대한 

기초연구와 여러 후속연구를 통해서, 한의학 전

체 교육과정을 관통하는 비전과 가치를 담고 있

는 인문사회교육과정의 교육목표를 구체적으로 

명시할 수 있어야 하고, 이에 따른 전체 교육

과정의 조화속에서 인문사회의학교육과정이 개

발되어야 한다. 교수-학습의 내용과 방법 뿐 아

니라 어떻게 평가할 것인지에 대한 연구와 설

정된 교육목표를 명료화하고 실제 교육과 학

습을 통한 지속적인 되먹임의 상호작용이 필

요하다. 이를 위해서는 우선 학교 간 상호 연

구와 토론의 장이 필요할 것이라 사료된다. 
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