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<Abstract>

A Study on the Repositioning for Strengthening University Hospitals 

Competitiveness

Manseok Song*‡, ki ho Youn**

*Advertising and PR, Tong Myong University, **School of Business, Dong-A University

This study was performed to provide medical service providers with useful information for their market 
competitiveness and decision making. It is regarding positioning map and repositioning map strategy to enforce 
market competitiveness through bench marking of a specific hospital which has been relatively underestimated in 
the market. 

With AHP and biplot analyses for this study, we could identify priority of properties that medical service 
consumers consider when they choose a university hospital and market competitiveness of alternative university 
hospitals. It is expected that the study of repositioning strategy to Strengthening Market Competitiveness will 
provide efficient problem solving method to allocation restricted resources by repositioning the specific university 
hospital through benchmarking with evaluation factors of the most market competitiveness university hospital. 

When Inje University Paik Hospital was benchmarked and repositioned, the share of Paik hospital increased and 
there was only 3.1% difference from Dongah Dong-A University Hospital, which occupied the first place in market 
competitiveness. Such the results of this study may suggestion management strategies to provide efficient problem 
solving methods when companies responding to rapidly changing management environments allocation restricted 
resources.

Key words: university hospital, AHP analysis, biplot analysis, positioning map, repositioning strategy 

Ⅰ. 서     론
 

경제성장과 더불어 국민의 건강에 대한 질적 기대 수준 

향상은 의료서비스 제공기관에 대해 고수준의 의료서비스

를 제공하도록 압박할 뿐만 아니라 의료서비스 소비자와

의 상호협력적인 관계를 수립하도록 하며 급변하는 의료

서비스 경영환경에 대응하는 경쟁의 원리를 바탕으로 하

는 경영전략을 도입하도록 요구하고 있다. 

그것은 의료기관의 경영전략이 변화하는 경영환경 조건

에 효과적으로 대응하고 다른 한편으로는 의료기관 고유의 
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경영목표를 달성하기 위하여 의료기관이 가지고 있는 능력

과 외부적 경영환경이 제공하는 환경요건을 합리적으로 최

대한 활용하도록 하는 목표 지향적인 경영 활동을 의미한다. 

영리기관에서의 이익 추구를 목적으로 하는 경영전략

은 비영리 의료기관의 이념과는 차이가 있으나, 기업적 

경영기법은 의료기관의 이익 추구에 앞서 생존의 한 방법

으로써 이해되어져야 할 것이다[1].  

부산지역 대학교 병원(이하 대학병원)의 경우 장기적인 

경기 침체와 복합적이며 대형화된 전문의료기관의 등장, 

그리고 교통수단의 발달로 인한 수도권 대학병원 및 대형

화된 전문의료기관으로 의료소비자가 역외 유출되는 등

[2-3]의 어려운 경영 환경 속에서 지역거점 의료서비스 

제공기관으로서 양질의 의료서비스 제공과 의료서비스 질

적 향상을 위한 역할과 지역사회 의료 안전망 역할 수행

과 함께 경영 합리화를 위한 최선의 노력을 다하고 있으

나 재무적 문제뿐만 아니라 비재무적으로도 경영 압박을 

받고 있는 현실이다.

이러한 재무적 및 비재무적 문제 해결과 대학병원 간의 

심화된 경쟁 환경에 능동적으로 대처할 자생력을 갖추고 

지속가능한 발전을 위해 의료서비스 이용 고객에 대한 이

용 만족도와 의료기관 선택속성에 대한 분석을 통해 대학

병원의 시장경쟁력 강화를 위한 포지셔닝 전략과 리포지

셔닝 전략에 미치는 영향이 무엇인지 연구할 필요성이 대

두하고 있지만 이에 대한 연구는 부족한 실정이다. 

의료기관의 선택속성과 관련한 많은 선행 연구는 의료

소비자의 의료기관 선택 의도를 설명할 수 있는 새로운 

변인들을 밝히려는 시도를 하여 왔으며, 많은 실증연구에

서 의료서비스 지각 요인, 의료기관 선택 촉진 요인, 의료

기관의 이미지, 그리고 의료기관의 물리적 환경 등의 제

요소들이 직·간접적으로 의료기관을 선택하는 의도를 

높여 준다는 사실을 입증하였다[1, 4-10]. 

그러나 이러한 연구는 급변하는 의료시장 경영환경에

서 대학병원 경영진에게 의료소비자가 의료서비스 구매를 

위해 평가대안 대학병원 간에 다양한 평가요소로 비교선

택을 한다는 전제하에 대학병원 선택속성의 비교우위는 

어디에 있으며, 그러한 비교우위 속성은 어떻게 파악할 

수 있는가에 대한 문제점을 정량적으로 해결하지 못하고 

있을 뿐만 아니라 시장경쟁력 강화와 수익구조 개선의 극

복을 위한 전략이 필요한 시점에서 정책적 시사점을 제시

하지 못하고 있는 실정이다.

본 연구에서는 대학병원의 당면 문제점 극복과 경쟁력을 

평가하는 방법론 개발을 위해 유사 경쟁 대상인 부산지역에 

소재한 4곳의 대학교에서 운영중인 B대학교 병원, D대학교 

병원, K대학교 병원, 그리고 P대학교 병원을 평가대안으로 

설정하여 이들 대학병원의 선택속성에 대한 우선순위 가중

치를 분석한 후 시장경쟁력을 파악하고 포지셔닝 맵을 작성

하여 가장 경쟁력 있는 선택속성을 보유하고 있는 대학병원

을 대상으로 벤치마킹하여 일 특정 대학병원의 시장경쟁력 

강화를 위한 리포지셔닝에 대한 연구를 실시하여 지속가능

한 성장 방안을 모색하며, 일 특정 대학병원이 보유하고 있

는 한정적인 자원을 효율적인 자원배분을 통해 시장경쟁우

위에 있을 수 있는 전략을 제안하고자 한다. 

Ⅱ. 이론적 배경과 선행연구의 고찰

1.�계층분석적 의사결정방법의 적용

 

의료서비스 이용 소비자의 의료기관 선택과 관련한 대

부분의 연구는 의료서비스 이용 소비자들의 선택속성 요

인이나 마케터의 마케팅 전략 등 각 요인의 효율성을 예

측하기 위해 제안되었던 요인의 중요성을 인과분석에 국

한하고 계량화하지 못했으나 1972년 Satty에 의해 개발

된 AHP 기법을 연구조사에 적용하게 되면 이러한 문제점

은 해결 가능해진다[11-13]. 

AHP는 이론의 단순성, 명확성, 적용의 간편성 및 범용

성이라는 특징으로 여러 의사결정 분야에서 널리 응용되

어 왔으며 [12]와 [14]에 의해 동질성, 종속성, 역수성, 

그리고 기대성의 4가지 공리에 의하여 이의 적용을 위한 

이론적 배경을 마련하고 있으며, 정량적 요소뿐만 아니라 

정성적 요소로 구성되는 복잡한 의사결정문제를 제3자의 

관점에서 논리와 경험에 의한 직관을 기본으로 하여 문제 

구성요소의 계층화를 통해 조직화, 단순화하여 의사결정

을 수행하는 방법으로 쌍대비교를 통해 중요도를 도출하

여 합리적으로 접근 가능하게 한다[15-16]. 

본 연구에서는 부산지역에 있는 대학교 병원 중 한방병

원을 제외한 B대학교 병원, D대학교 병원, K대학교 병

원, 그리고 P대학교 병원 등의 4곳의 대학교 병원을 선택 

평가대안으로 선정하고 평가요소 또한 2차 자료 수집 시 

수집된 자료를 이용하여 연구에 적합한 요소들을 모두 포
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함시키고자 노력하였으며, 브레인스토밍 기법으로 상호 

보완적이며 배타적인 평가요소를 선정하여 연구의 객관성

을 확보하고자 노력하였다.

AHP 분석 수행을 위해 제시한 <그림 1>의 연구모형에

서 평가요소의 쌍대비교를 위해서 각 평가요소간 각각 개

별적으로 계산하는 과정을 거치게 되면 <표 2>와 같이 각 

평가영역별 쌍대비교한 상대적 중요도와 우선순위를 가진 

평가요소의 값과 함께 전반적인 가중치와 전반적 평가 우

선순위 그리고 전반적 평가대안의 가중치가 도출된다. 

2.�본 연구를 위한 선행연구와의 비교

 

본 연구에서는 부산지역에 소재한 4곳의 대학교에서 운

영 중인 B대학교 병원, D대학교 병원, K대학교 병원, 그리

고 P대학교 병원 등을 평가대안으로 선정하여 각 대학병원

의 경쟁력을 평가하는 방법론의 개발과 연구대상 대학병원 

간의 시장경쟁력을 파악하여 상대적으로 가장 경쟁력 높은 

선택속성을 보유하고 있는 대학병원을 벤치마킹 대상으로 

설정하여 시장경쟁력 강화를 위한 일 특정 대학병원의 경영

진에게 효과적인 의사결정방법을 제시하고자 한다.

소비자들은 의료기관에서 제공하는 차별화된 의료진의 

명성과 실력, 지각된 서비스 가치, 지각된 서비스 품질, 

환자요구에 대한 신속한 대응 등의 서비스 지각 요인

[17-19]과 환자와 의사와의 커뮤니케이션, 대기시간의 

적정성, 합리적인 의료비의 지불, 의료소비자들이 쉽게 

접근 가능한 의료기관의 홈페이지 구성과 효과적인 광

고·홍보 등의 의료기관 선택촉진 요인[1, 8, 20-21], 

그리고 의료시설과 장비, 위생성과 청결성, 주차 및 부대

시설, 접근 편의성 등의 물리적 환경 요인[9, 22-23]인 

인지적 요소와 더불어 의료소비자가 의료기관 서비스 이

용시 지각하게 되는 감성적 요소인 의료기관 명성, 의료

기관 신뢰도, 전반적인 이미지, 의료기관 친밀감 등의 의

료기관의 이미지 요인[1, 24-25]이 결합되어 의료기관이 

제공하는 의료서비스를 이용하게 되며 최근 의료기관 이

용과 관련한 연구도 이와 같은 추세를 반영하고 있다.

이들 연구 대부분은 의료기관의 속성에 대한 의료소비

자의 절대적 가치 평가와 종속변수로서의 구매의도나 재

구매 또는 만족도와의 인과관계를 제시한 연구로써 급변

하는 의료시장 환경에서 의료기관의 경영진에게 의료서비

스 이용 소비자의 의료기관 선택시 우선적으로 고려하는 

선택속성의 상대적 중요도와 우선순위 가중치 그리고 평

가대안인 의료기관의 전반적 우선순위 가중치를 파악하는 

것에 대한 경영지원 의사결정의 우선순위를 제공하고 있

지 못하고 있는 실정이다. 

의료산업 분야에서의 포지셔닝에 관련한 연구[26-27]

는 극히 제한적으로 일부 이루어지고 있으나 이들 연구는 

의료기관의 유사성을 기준으로 하는 상호 비교 분석하는 

수준에 머물고 있어 경쟁열위로 도출된 일 특정 의료기관

의 현재 포지셔닝에 대해 시장경쟁력 강화를 위한 전략적 

대안을 제공할 수 있는 리포지셔닝 전략에 관한 연구는 

전무하며, 급변하는 의료기관의 경쟁환경을 극복할 수 있

도록 리포지셔닝 전략이 절실히 요구되는 상황에서 전략

적 시사점을 제공하고 있지 못하고 있는 실정이다.

이러한 문제 해결을 위해 대학병원 간의 경쟁우위를 분

석하기 위한 시장경쟁력 지표를 산출하기 위해서는 다양한 

연구 분야에서 지속적으로 사용되어져 오고 있는 계층분석

적 의사결정방법을 적용하여[28-30] 평가대안인 대학병원 

간의 우선순위 가중치와 평가영역별 우선순위 가중치 그리

고 각 평가요소 간의 우선순위 가중치를 도출하고자 한다. 

포지셔닝 맵과 리포지셔닝 맵의 작성을 위해서는 도출

된 결과를 이용하여 심리학에서 개발된 [31-32]의 다속

성 태도모델로서 속성 만족도-중요도 모델을 활용하여

[33-35] 대응일치 분석으로 포지셔닝 맵을 작성하고 리

포지셔닝 전략을 수립하고자 한다. 

본 연구에서는 의료서비스 산업의 당면 문제점을 극복

할 수 있도록 부산지역 대학병원을 대상으로 서비스 지각 

요인과 선택촉진 요인, 물리적 환경 요인, 그리고 이미지 

요인 등에 대한 평가 속성을 브레인스토밍 기법과 문헌연

구를 통해 평가요소를 도출하여 직사각형 행렬이 입력자

료로 주어지는 경우 행의 효과와 열의 효과를 동시에 그

래프로 나타나게 하며, 결합공간 분석으로 쉽게 사용될 

수 있는 [33]과 [35] 그리고 [36] 등이 그들의 연구에 적

용한 대응일치 분석 기법을 사용하여 포지셔닝 맵을 도출

하는 방법을 도입하여 사용하기로 한다. 

3.�결합공간분석으로서 대응일치 분석

대부분의 의료서비스 이용 소비자는 의료기관 이용시 

사전에 형성된 의료기관에 대한 지각된 이미지와 구매의

사결정과정 중 다양한 속성만족도와 중요도에 대한 평가 
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자료를 사용하여 이를 바탕으로 의료서비스 구매의사결정

을 선택하게 된다. 

의료서비스 이용 소비자들은 의료기관에 대한 다양한 

속성만족도와 중요도의 공간지각도 상의 유클리디언 거리

(eucledian distance)를 평가하여 형성된 우선순위 가중

치에 따라 구매의사결정을 선택하게 된다. 대응일치 분석

은 이때 소비자들이 가지고 있는 의료기관에 대한 선택속

성과 중요도의 공간지각도 상에서 유클리디언 거리를 평

가하고 분석할 수 있을 뿐만 아니라 이상점(ideal point)

을 파악할 수 있는 도구로는 대응일치 분석이 가장 이상

적인 분석기법이다.

따라서 이러한 분석도구를 이용하여 <표 2>에 도출된 결

과와 같이 전반적으로 저평가되고 있는 것으로 나타난 P대

학교 병원을 대상으로 현재 포지션을 파악한 후 여러 포지

셔닝 대안을 시뮬레이션한 결과를 정량적으로 제시하여 의

사결정의 질을 높이는 과학적 접근방법을 제시하고자 한다. 

최근에는 포지셔닝과 관련된 분석도구의 국내 보급이 확

산됨에 따라 대부분 마케팅조사회사, 광고대행사, 컨설팅회

사에서 이를 시장분석의 주요한 수단으로 사용하고 있으나 

주로 탐색적 목적을 위해 사용되고 있어 정량적 분석 도구

로서 유용성을 높이려는 노력이 요구되어진다[33, 36].

대응일치 분석이 포지셔닝 분석에 응용된 것은 오랜 역

사를 가지고 있다. 이중에서도 광고카피의 도입이 관련 상

표의 포지셔닝에 어떤 영향을 미치는가에 관한 연구

[37-39]와 새로운 상표도입이 기존의 포지셔닝과 시장구

조에 미치는 영향을 분석한 연구[36]와 [41]이 수행한 포

지셔닝과 재포지셔닝 전략의 평가를 위한 의사결정지원 시

스템 등의 연구가 있으며, [35]가 수행한 ʻBiplot 분석을 이

용한 패스트푸드점의 리포지셔닝에 관한 연구ʼ가 있다.

본 연구에서는 대응일치 분석 중에서도 point-vector 

plot을 중심으로 실행하고자 한다. 이 대응일치 분석은 결

합공간분석 중에서도 벡터모형에 해당한다. 따라서 결합공

간분석의 벡터모형으로 [42]에 의하여 개발된 다차원척도

법의 한 종류인 MDPREF(MultiDimensional analysis of 

PREFerence data)와 수학적으로는 동일하다[36]. 

응용통계 분야에서는 대응일치 분석 방법을 일반화하

여 다차원척도기법에 적용하는 연구가 진행[43]돼 오고 

있으며 의료기관의 마케팅과 관련한 연구에서는 현재까지 

소개된 적이 거의 없으나 향후 포지셔닝 연구에서 대응일

치 분석이 더 유용하게 사용될 가능성이 높을 것으로 예

측된다. 이에 대해 [36]은 MDPREF가 아닌 대응일치 분

석을 사용한 것이 예측모형을 개발하는데 더욱 유리하다

고 하였다. 

Ⅲ. 연구의 내용 및 방법

1.�연구모형의 설계

본 연구는 <그림 1>과 같이 연구모형을 설정하고 의료서

비스 이용 소비자들의 의료기관 선택의사결정에 대한 우선

순위를 제시하기 위해 의료기관 선택에 영향을 미치는 선행

변수를 설정하여 그 변수 간의 상대적 중요도를 파악하고 

쌍대측정에 기초한 AHP 기법을 사용하여 의료서비스 이용 

소비자의 선택 의사결정에 대한 우선순위를 제시하고, 평가

대안으로 선정한 연구대상 대학병원의 경쟁력을 파악하여 

상대적으로 가장 경쟁력 있는 평가요소를 대상으로 벤치마

킹하여 경쟁우위를 점할 수 있도록 일 특정 대학병원의 경

영진에게 효과적인 의사결정방법을 제시하고자 한다. 

작성된 설문지의 신뢰도와 타당성의 확보를 위해 Focus 

Group을 대상으로 예비조사를 실시하여 설문의 신뢰성과 

타당성을 확보한 다음 본 연구를 수행하기 위해 평가대안

으로 설정한 대학병원의 각 평가영역과 평가요소 그리고 

평가대안 간의 우선순위 가중치에 대한 분석과 포지셔닝 

맵을 도출해 내고 가장 시장경쟁력이 높은 대학병원을 대

상으로 벤치마킹하여 리포지셔닝 전략을 수행하였다.

대학병원의 경쟁력 평가를 위한 평가요소 간의 쌍대비

교와 점유율 그리고 시장경쟁력 지수의 도출을 위해서는 

각 평가영역의 평가요소와 평가대안에 대한 126개의 측

정 평가항목별로 실시한 쌍대비교와 64개의 절대평가를 

위한 설문결과를 바탕으로 <표 2>와 같은 대학병원 평가

요소별 상대적 중요도와 우선순위가 제시된다. 

그리고 도출된 결과를 이용하여 [33]과 [35] 등이 그들

의 연구에 적용한 <그림 2>와 같은 사회심리학에서 개발

된 [31-32]의 만족도-중요도 모델을 도입하여 대응일치 

분석 기법을 이용하여 포지셔닝 맵을 작성하고 작성된 포

지셔닝 맵을 기준으로 가장 시장경쟁력이 높은 평가요소

를 벤치마킹 대상으로 선정하여 측정 속성을 시뮬레이션

하며 리포지셔닝 맵을 작성하여 경쟁적 우위를 점할 수 

있는 전략을 제시하고자 한다.
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<그림 1> 연구모형(Research Model)

<그림 2> 대응일치 분석을 위한 수식(Formula for biplot analysis)

이러한 평가과정을 더 구체적으로 살펴보면 먼저 1단계 

방법으로 AHP 기법에 의해 의료기관의 경쟁우위가 도출되

면 이 경쟁력을 기초로 평가영역별, 평가요소별, 그리고 평

가대안별 가중치와 경쟁우위 우선순위를 구하고 복합가중

치를 도출하며 시장경쟁력이 높은 평가영역과 평가요소에 

대한 우선순위 가중치를 제시하고, 2단계로 속성 만족도-

중요도 모델 기법을 활용하여 대학병원의 시장경쟁력을 평

가할 수 있도록 대응일치 분석을 실시하여 포지셔닝 맵을 

작성하고, 마지막 3단계로 시장경쟁력 우위 대학병원을 대

상으로 벤치마킹하여 일 특정 대학병원의 현재 포지션을 파

악한 후 여러 포지셔닝 대안을 시뮬레이션한 결과를 정량적

으로 제시하는 리포지셔닝 전략을 제시하여 의사결정의 질

을 높이는 과학적 접근방법을 제시하고자 한다. 

그리고 각 대학병원의 포지셔닝 맵과 리포지셔닝 전략을 

위해 도입한 대응일치 분석을 위한 수식은 <그림 2>와 같이 

전개할 수 있으며, 대학병원 경쟁력 Hc는 다음과 같다.

2.�자료수집 및 분석방법

본 연구의 실증분석을 위해 설문자료의 수집은 2016년 

6월 13일부터 6월 25일까지 2주간에 걸쳐 평가대안 대학

병원의 간호부서에 협조를 구하여 연구에 참여하기로 의

사를 밝힌 입원환자와 외래환자를 대상으로 총 300부의 

설문지를 배부하여 자기기입식으로 응답하도록 설문조사

하였으며, 본 연구의 AHP 분석을 위해서는 일관성 비율

(CR)이 .1 이상인 응답자와 불성실한 응답자를 제외한 총 

278부의 설문지를 사용하여 본 연구를 위한 분석을 실시

하였다. 

포지셔닝 맵과 리포지셔닝 맵을 도시하는 연구를 수행

하기 위해서는 SPSS 22.0 버전 통계패키지 프로그램을 

이용하여 [33]과 [36] 그리고 [44]의 연구에서 소개된 대

응일치 분석을 실시하였으며, 동시에 이 프로그램을 이용

하여 설문 응답자의 빈도분석을 위한 인구통계적 분석 역

시 실시하였고, 설정된 연구모형의 평가요소별 상대적 중

요도와 경쟁우위 우선순위 분석을 위해 Expert Choice사

의 소프트웨어인 Expert Choice 2000 프로그램을 사용

하였다. 

본 연구를 위해 실증분석에 사용된 설문 응답자 278명 

표본의 인구통계적 특성의 구성빈도와 비율의 결과를 살

펴보면 <표 1>과 같다.
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<표 1> 표본의 일반적 특성
(General Characteristics of Samples)

구성항목 구성빈도 비율(%)

성별
남성 79 28.4

여성 199 71.6

가구 
당월 
평균
소득

200만 이하 72 25.9

200만 이상 - 300만 미만 58 20.9

300만 이상 - 400만 미만 45 16.2

400만 이상 - 500만 미만 36 12.9

500만 이상 - 600만 미만 48 17.3

600만 이상 19 6.8

연령

20대 79 28.4

30대 148 53.2

40대 36 13.0

50대 이상 15 5.4

학력

고교 졸업 이하 136 48.9

대학 졸업 이하 121 43.5

대학 졸업 이상 21 7.6

계 278 100

Ⅳ. 연구결과

1.�AHP에 의한 대학병원 경쟁력 분석 평가 결과

1) 제1계층 평가영역에 대한 분석 결과 

 

대학병원 의료서비스 이용 소비자의 평가영역에 대한 

상대적 중요도 및 우선순위의 측정결과는 <표 2>와 같으

며 열 1의 평가영역에서 서비스 지각 요인(.384)의 우선

순위가 가장 높게 나타난 결과는 다른 평가영역보다 상대

적으로 의료서비스 이용시 가장 중요하게 지각하는 것으

로 볼 수 있으며, 서비스 지각 요인 평가영역을 다른 측정 

평가영역 항목인 이미지 요인보다 1.55배, 선택촉진 요인

보다 1.59배, 그리고 물리적 환경 요인보다 3.05배 높게 

우선적으로 지각하는 것으로 볼 수 있다. 

2) 평가요소에 대한 분석 결과

<표 2>의 열 3과 열 4의 분석결과로부터 도출된 가중치와 

우선순위는 첫째, 물리적 환경 요인 평가영역에서의 대학병

원 선택시 우선적으로 고려하는 상대적 중요도와 우선순위

는 위생성과 청결성(.426)이 가장 높게 나타났으며, 둘째, 

서비스 지각 요인 평가영역에서는 환자요구 신속대응(.420)

이 가장 높게 나타났으며, 셋째, 선택촉진 요인 평가영역에

서는 합리적인 진료비(.461)가 가장 높게 나타났으며, 넷째, 

이미지 요인 평가영역에서는 의료기관 친밀감(.323)이 상대

적으로 가장 높은 중요도와 우선순위로 나타났다.

3) 평가요소별 전반적 우선순위에 대한 분석 결과

<표 2>의 열 5와 열 6은 의료서비스 이용 소비자가 대

학병원 선택시 우선적으로 고려하는 각각의 평가요소 전

체에 대한 전반적 가중치와 우선순위를 나타내고 있다. 

첫째, 평가영역별로 보면 서비스 지각 요인(.384) 평가

영역이 가장 높게 나타났음을 알 수 있었는데, 서비스 지

각 요인의 평가요소를 살펴보면 각 평가요소에서 가장 높

은 ʻ환자요구 신속대응ʼ이 1위의 우선순위로 차지하고 있

음을 나타내고 있으며, 나머지 측정항목인 ʻ지각된 서비스 

품질ʼ과 ʻ지각된 서비스 가치ʼ 그리고 ʻ의료진 명성과 실력ʼ
의 3개의 평가요소가 우선순위 3위, 6위, 그리고 9위로 

등재되어 있음을 알 수 있다. 

둘째, 이미지 요인(.248)은 전체 평가영역에서 2위로 

도출되었으며, 이미지 평가영역에서의 전반적인 우선순위

를 살펴보면 ʻ의료기관 친밀감ʼ이 4위로 나타났으며, ʻ전통

과 명성ʼ이 5위로 나타났고, ʻ의료기관 신뢰도ʼ가 7위로 나

타났으며, ʻ전반적 이미지ʼ가 12위로 도출되었다.

셋째, 평가영역에서 3위로 도출된 선택촉진 요인(.242)

의 평가영역을 살펴보면 전체 평가요소에서 ʻ합리적인 진

료비ʼ가 2위로 나타났으며, ʻ의사와의 커뮤니케이션ʼ이 10

위로 나타났고, ʻ대기시간 적정성ʼ이 11위로 도출되었으

며, 그리고 홈페이지/홍보가 14위로 나타났다.

넷째, 본 연구에서 물리적 환경 요인(.126)의 평가영역

이 상대적으로 가장 낮은 중요도의 우선순위로 나타났으

며, ʻ위생성과 청결성ʼ의 평가요소는 전반적 평가 우선순

위가 8위로 나타났으며, ʻ의료시설과 장비ʼ는 13위로 나타

났고, ʻ주차 및 부대시설ʼ은 15위로 나타났으며, ʻ접근 편

의성ʼ은 16위로 전체 전반적 평가에서 가장 낮게 도출되

어졌다. 이 평가영역의 평가요소들은 전체 측정항목에서 

상대적으로 저평가되어져 나타났다.
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<표 2> 대학병원 평가요소별 상대적 중요도와 우선순위 결과
(Relative Importance and Priority Results of University Hospitals Evaluation Factors)

평가
영역

평가
요소

상대적
 중요도

우선
순위

전반적
가중치

전반적 평가
우선순위

평가 대안
전반적  평가
대안의 가중치

전반적 평가
대안의 우선순위

물리적 
환경
요인
.126

의료
시설과 장비

.313 2위 .03960 13위

K대학교 병원 .00756 45위
D대학교 병원 .00721 48위
B대학교 병원 .01580 27위
P대학교 병원 .00883 42위

위생성과 
청결성

.426 1위 .05383 8위

K대학교 병원 .00819 44위
D대학교 병원 .01794 21위
B대학교 병원 .02147 15위
P대학교 병원 .01164 36위

주차 및 
부대시설

.148 3위 .01876 15위

K대학교 병원 .00231 64위
D대학교 병원 .00407 59위
B대학교 병원 .00748 46위
P대학교 병원 .00318 60위

접근
편의성

.113 4위 .01421 16위

K대학교 병원 .00288 61위
D대학교 병원 .00233 63위
B대학교 병원 .00567 53위
P대학교 병원 .00269 62위

소계 0.12640

서비스
지각
요인
.384

의료진 
명성과 실력

.130 4위 .05000 9위

K대학교 병원 .00408 57위
D대학교 병원 .01248 32위
B대학교 병원 .01995 17위
P대학교 병원 .00489 56위

지각된 
서비스 가치

.179 3위 .06888 6위

K대학교 병원 .01212 33위
D대학교 병원 .02748 9위
B대학교 병원 .02388 11위
P대학교 병원 .01594 26위

지각된 
서비스 품질

.271 2위 .10386 3위

K대학교 병원 .01375 29위
D대학교 병원 .04143 3위
B대학교 병원 .03570 6위
P대학교 병원 .01621 25위

환자요구 
신속대응

.420 1위 .16104 1위

K대학교 병원 .02030 16위
D대학교 병원 .06425 1위
B대학교 병원 .03879 4위
P대학교 병원 .02378 12위

소계 .38378

선택
촉진
요인
.242

의사와의 
커뮤니
케이션

.203 2위 .04891 10위

K대학교 병원 .00745 47위
D대학교 병원 .01951 18위
B대학교 병원 .01173 35위
P대학교 병원 .00694 49위

대기시간 
적정성

.173 3위 .04182 11위

K대학교 병원 .00612 51위
D대학교 병원 .01668 23위
B대학교 병원 .01042 39위
P대학교 병원 .00597 52위

합리적인 
진료비

.461 1위 .11122 2위

K대학교 병원 .01871 19위
D대학교 병원 .04437 2위
B대학교 병원 .03877 5위
P대학교 병원 .01769 22위

홈페이지/홍
보

.163 4위 .03953 14위

K대학교 병원 .00408 58위
D대학교 병원 .01577 28위
B대학교 병원 .01259 31위
P대학교 병원 .00545 55위

소계 .24148  
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4) 평가대안 대학병원에 대한 분석 결과

<표 2>에 제시된 바와 같이 평가대안 대학병원의 전반

적 가중치 우선순위는 D대학교 병원(.36366)이 1위로 가

장 높게 나타났으며, B대학교 병원(.33088)이 2위, P대

학교 병원(.16634)이 3위, 그리고 K대학교 병원(.13913)

의 순으로 2강 2약으로 나타났다. 전반적 평가대안에서 

가장 높은 가중치가 도출된 것은 서비스 지각 요인 평가

영역에서 D대학교 병원의 ʻ환자요구 신속대응(.06425)ʼ 
평가요소로 나타났으며, 두 번째로 높게 나타난 것은 선

택촉진 요인 평가영역에서 D대학교 병원의 ʻ합리적인 진

료비(.04437)ʼ 평가요소로 나타났다. 

가장 낮게 평가된 것은 물리적 환경 요인 평가영역에서

의 K대학교 병원의 ʻ주차 및 부대시설(.00231)ʼ 평가요소

가 64위, 그리고 D대학교 병원의 ʻ접근편의성(.00233)ʼ 
평가요소가 63위로 나타나 의료서비스 이용 소비자들은 

자신이 제공 받고자 하는 주된 서비스 이외의 부속적인 

선택속성 서비스는 상대적으로 우선순위를 낮게 지각하는 

것으로 나타났다.  

<표 2>의 평가요소 항목 중요도에서 의료서비스 이용 

소비자에 의한 평가대안의 전반적 우선순위 상대적 평가

는 D대학교 병원이 9개의 평가요소 항목에서 1위로 지각

되어졌으며, B대학교 병원은 7개의 평가요소 항목에서 1

위를 하는 것으로 지각되어졌다. 그리고 P대학교 병원과 

K대학교 병원은 1위를 하는 평가요소가 전혀 없는 것으

로 나타났다.

D대학교 병원은 서비스 지각 요인 평가영역의 전체 평

가요소 측정항목과 선택촉진 요인 평가영역의 전체 평가

요소 측정항목에서 확실한 우위를 점하고 있었으며, B대

학교 병원은 물리적 환경 요인 평가영역의 전체 평가요소 

측정항목과 서비스 지각 요인 평가영역의 ʻ의료진 명성과 

실력ʼ과 이미지 요인 평가영역의 ʻ전통과 명성ʼ과 ʻ의료기

관 신뢰도ʼ의 평가요소 측정항목에서 상대적으로 높은 경

쟁적 우위를 갖고 있는 것으로 나타났다. 

P대학교 병원과 K대학교 병원의 경우 전체 평가요소 

항목에서 두드러진 평가요소가 발견되지 못하고 있는 실

정이며, 의료서비스 이용 소비자들이 이들 대학병원이 제

공하는 의료서비스에 대해 전반적으로 저평가하고 있음을 

보여주고 있다. 

2.�대응일치 분석을 이용한 P대학교 병원의

포지셔닝과 리포지셔닝

<그림 3>은 대응일치 분석의 출력결과를 2차원상의 포지

셔닝 맵으로 나타낸 것으로 평가요소(속성벡터)는 X축을 중

심으로 각 분면에 고르게 포진되어 있으며, D대학교 병원을 

중심으로 ʻ환자요구 신속대응ʼ, 합리적인 진료비ʼ, ʻ지각된 서

비스 품질ʼ, 그리고 ʻ대기시간 적정성ʼ 등이 나타났다.

평가
영역

평가
요소

상대적
 중요도

우선
순위

전반적
가중치

전반적 평가
우선순위

평가 대안
전반적  평가
대안의 가중치

전반적 평가
대안의 우선순위

이미지
요인
.248

전통과 
명성

.279 2위 .06924 5위

K대학교 병원 .01067 37위
D대학교 병원 .02310 14위
B대학교 병원 .02762 8위
P대학교 병원 .01343 30위

의료기관 
신뢰도

.233 3위 .05790 7위

K대학교 병원 .00848 43위
D대학교 병원 .01870 20위
B대학교 병원 .02310 13위
P대학교 병원 .00890 41위

전반적
이미지

.165 4위 .04088 12위

K대학교 병원 .00556 54위
D대학교 병원 .01631 24위
B대학교 병원 .01058 38위
P대학교 병원 .00893 40위

의료기관
친밀감

.323 1위 .08030 4위

K대학교 병원 .00687 50위
D대학교 병원 .03204 7위
B대학교 병원 .02732 10위
P대학교 병원 .01188 34위

소계 .24832

합계 1.000 1.000
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<그림 3> 부산지역 대학병원 포지셔닝 맵 (Positioning 
Map of University Hospitals in Busan)

<그림 4> 부산지역 대학병원 리포지셔닝 맵 (Repositioning 
Map of University Hospitals in Busan)

<표 4>에 나타난 대학병원의 리포지셔닝에 따른 점유

율의 변화를 살펴보면 D대학교 병원과 B대학교 병원은 

36.4%와 32.8%의 높은 점유율과 포지셔닝을 나타내고 

있으나, 다른 대학병원의 경우 상대적으로 낮은 점유율과 

포지셔닝을 유지하고 있는 것으로 나타났다. 

<그림 3>에서 P대학교 병원의 경우 ʻ전반적인 이미지ʼ
가 그나마 두드러지게 포지션되어져 있음을 알 수 있다. 

근래에 와서 부산시 부산진구에 위치한 부산병원 외에 해

운대구에 최신설비와 장비를 갖추고 신규 개점한 해운대

병원으로 인해 ʻ의료시설과 장비ʼ 요인이 가까이 연관되어

져 나타난 것으로 유추할 수 있으나 <표 4>에서의 현재 

점유율은 17.0%로 평가되어져 있는 것으로 나타났으며, 

K대학교 병 현재 점유율의 경우 13.9%로 평가되어져 있

어 평가대안 중 가장 낮은 점유율을 나타내고 있는 것으

로 도출되었다.

<표 2>인 대학병원 평가요소별 상대적 중요도와 우선

순위 분석결과에서 나타난 것과 같이 P대학교 병원은 16

개의 전체 평가요소 중 경쟁적 관계에 있는 다른 대학병

원보다 경쟁우위에 있는 평가요소는 전무하게 도출되어져 

나타났다.

다른 대학병원이 보유하고 있는 경쟁우위 평가요소를 

P대학교 병원이 모두 벤치마킹하기란 사실상 한정된 경

영환경 자원배분 문제에서 자유롭지 못하며 현실적으로 

접근하기 힘들 것이다. 

본 연구에서는 <표 2>에 제시된 의료서비스 이용 소비

자들이 중요하게 생각하는 16개의 측정 평가요소 중에서 

7개의 평가요소인 ʻ의료진 명성과 실력ʼ, ʻ지각된 서비스 

품질ʼ, ʻ환자요구 신속대응ʼ, ʻ합리적인 진료비ʼ, ʻ전통과 명

성ʼ, ʻ의료기관 친밀감ʼ, 그리고 ʻ의료기관 신뢰도ʼ만을 벤

치마킹하여 연구대상의 전체 대학병원과 P대학교 병원간

의 변화된 점유율을 고찰하기로 한다.  

이와 같이 연구대상 전체 평가요소를 대상으로 벤치마

킹하지 않고 P대학교 병원의 한정된 자원배분의 문제를 

고려하여 7개의 평가요소만 벤치마킹하여도 <표 4>의 대

학병원의 리포지셔닝에 따른 점유율 변화에 제시된 것과 

같이 시장경쟁력 1위인 D대학교 병원과는 2.9%의 차이

가 나지만 같은 시장경쟁력 2위인 B대학교 병원과 비교

해 보면 현재 포지셔닝에서는 P대학교 병원이 B대학교 

병원의 점유율보다 15.8% 낮은 것으로 나타났으나, 리포

지셔닝 후에는 근소하지만 오히려 .1% 높은 것으로 분석

되어져 나타났다.  

K대학교 병원과의 비교분석에서는 현재 포지셔닝에서

는 3.1%의 근소한 차이가 있는 것으로 나타났으나 리포

지셔닝 후 약 2.56배 정도 높은 점유율을 가지고 있는 것

으로 파악되어져 나타났으며, 이러한 분석 결과는 3강 1

약의 상황을 나타내고 있다고 할 수 있다.

<표 2>의 분석된 평가대안의 평가에서 3위로 평가받았

던 P대학교 병원은 1위인 D대학교 병원과 점유율 약 

2.14배 낮게 도출되어 나타났으나. 본 연구를 위한 벤치

마킹을 실시하자 <그림 4>와 <표 4>에 나타난 것과 같이 

D대학교 병원과 유사한 점유율을 보유하고 있는 것으로 

분석되어져 나타났다.
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<표 3> 포지셔닝 맵과 리포지셔닝 맵에서의 평가대안 좌표 값
(Coordinate Values   of Evaluation Alternatives in Positioning Map and Repositioning Map)

평가대안
대학병원

포지셔닝 맵의 좌표 값 리포지셔닝 맵의 좌표 값

X축 Y축 X축 Y축

K대학교 병원 -.148 .360 -.323 .22

D대학교 병원 .486 -.021 -.336 -.389

B대학교 병원 -.306 -.381 -.066 .492

P대학교 병원 -.329 .486 .563 -.148

<표 4> 대학병원의 리포지셔닝에 따른 점유율의 변화
(Changes in Market Share Ratings due to Repositioning of University Hospitals)

평가대안 대학병원 현재 점유율(%) 리포지셔닝 후 점유율(%) 증감(%)

K대학교 병원 13.9% 11.2% -2.7%

D대학교 병원 36.4% 31.6% -4.8%

B대학교 병원 32.8% 28.6% -4.2%

P대학교 병원 17.0% 28.7% 11.7%

대학병원의 재무적 및 비재무적 문제해결과 함께 격심

한 경쟁환경에 능동적으로 대처할 지속가능한 발전을 위

해 이상과 같은 대응일치 분석을 이용한 부산지역 대학교 

병원의 포지셔닝 맵과 리포지셔닝 전략의 접근 방법은 P

대학교 병원의 연구 사례에서 한정된 자원을 효율적으로 

배분할 수 있었다. 

Ⅳ. 결론 및 연구의 시사점

본 연구는 의료서비스 제공자의 시장경쟁력 향상과 의

료기관의 유기적인 경영 메커니즘을 위한 효과적인 의사

결정 방법으로 유익한 정보를 제공하고자 경쟁시장에서 

상대적으로 저평가되어져 있는 일 특정 대학병원의 시장

경쟁력 강화를 위해 포지셔닝과 리포지셔닝 전략에 대한 

연구를 실시하였다.

연구 사례로 수집한 부산지역 의료소비자의 대학병원

과 의료서비스 평가요소의 선택속성 비교우위를 분석한 

연구결과를 요약하면 다음과 같다. 

첫째, AHP 분석을 이용한 평가대안에 대한 우선순위 

결과 전체 우선순위는 D대학교 병원이 1위, B대학교 병원

이 2위, P대학교 병원이 3위, K대학교 병원이 4위의 순으

로 나타났다. 평가영역별로 보면, ʻ물리적 환경 요인ʼ 평가

영역에서 B대학교 병원이 1위, D대학교 병원이 2위, P대

학교 병원이 3위, K대학교 병원이 4위의 순으로 나타났으

며, ʻ서비스 지각 요인ʼ의 평가영역과 ʻ선택촉진 요인ʼ 평가

영역 그리고 ʻ이미지 요인ʼ 평가영역에서는 D대학교 병원

이 상대적으로 높은 우선순위 가중치 값으로 나타났다. 

둘째, 현재의 포지셔닝 맵에서는 D대학교 병원은 

36.4%의 가장 높은 점유율과 ʻ환자요구 신속대응ʼ, ʻ합리

적인 진료비ʼ, ʻ지각된 서비스 품질ʼ, 그리고 ʻ대기시간 적

정성ʼ 등의 평가요소가 서로 근접하게 포지셔닝되어져 있

으며, B대학교 병원의 경우 32.8%의 점유율을 유지하고 ʻ
의료진 명성과 실력ʼ과 ʻ의료시설과 장비ʼ가 상대적으로 좋

은 포지셔닝을 상태로 있으며, ʻ전통과 명성ʼ 그리고 ʻ의료

기관 신뢰도ʼ는 높게 정위화되어 있다. 

P대학교 병원의 경우 현재의 점유율은 17.0%로 상대

적으로 다른 경쟁 대학병원보다 저평가되어져 나타났으

며, 그나마 ʻ전반적인 이미지ʼ가 두드러지게 포지셔닝되어

져 있었으며 ʻ의료시설과 장비ʼ요인이 근접하게 지각되어

져 있는 것을 알 수 있었고, K대학교 병원의 경우 13.9%

로 평가대안 대학병원 중 가장 낮은 점유율과 포지셔닝되

어져 있는 것으로 나타났다.

셋째, P대학교 병원에 벤치마킹을 통한 리포지셔닝 연구 

방법을 적용한 결과 현재 포지셔닝에서의 P대학교 병원의 

점유율은 17.0%이었으나 리포지셔닝 후의 점유율은 11.7% 
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만큼 점유율이 상승하여 점유율이 28.7%로 되었다. 

본 연구 방법을 적용한 리포지셔닝에 따른 각 대학병원

의 점유율 변화는 P대학교 병원을 제외한 나머지 대학병

원의 점유율은 P대학교 병원의 점유율 증가분만큼 조금

씩 감소하는 것을 알 수 있었으며, 이는 P대학교 병원이 

D대학교 병원, B대학교 병원, K대학교 병원으로부터 점

유율을 각각 4.8%, 4.2%, 2.7%씩 빼앗아 오는 것으로 

나타났다.

계층분석적 의사결정 방법과 대응일치 분석을 이용하

여 의료소비자에 의한 평가대안 대학병원 선택속성에 대

한 평가요소를 평가하여 대학병원 경영진에게 효율적인 

의사결정을 지원하기 위해 수행한 본 연구는 대학병원의 

한정적인 자원배분 문제에 대한 효율적인 문제 해결 방법

을 제시해 줄 수 있는 것으로 기대할 수 있으며, 향후 더 

많은 사례와 넓은 연구 범위로 확장하여 적용해 볼 수 있

으나 다음과 같은 한계점을 지니고 있다.  

첫째, 향후 후속 연구에서는 연구의 확장과 일반화를 

위한 방법으로 측정항목을 보다 포괄적이고 보완한 연구

가 필요하며, 아울러 의료서비스 이용 소비자뿐만 아니라 

의료서비스 제공자도 연구 대상에 포함하여 병행 실시하

는 상호비교 분석하는 연구와 의료서비스 이용 상황과 목

적에 따른 변수도 고려하여 의료서비스 이용 소비자의 집

단간 상호비교 분석하는 연구도 필요할 것이다. 

둘째, 대학병원을 연구대상으로 하였지만 최근 경영성

과에 대한 압박을 받고 있는 종합병원으로 연구대상을 확

대하여 연구를 실시하면 의료서비스 이용 소비자와 의료서

비스 제공자와의 갭을 지각하게 되어 의료서비스의 질적 

향상을 가져오는 의미 있는 연구 결과를 얻게 될 것이다.

셋째, 그리고 본 연구는 부산지역 평가대안 대학병원의 

포지셔닝 맵과 시장경쟁력 강화를 위한 리포지셔닝 맵 전

략을 전개하기 위한 연구로서의 의미가 있으나 의료서비

스 이용 의료소비자에 대한 효과적인 대응전략을 위해, 

왜 그와 같은 우선순위로 인식하는지에 대한 포괄적 인과

관계를 위한 보완적인 연구도 필요할 것이다. 
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