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DATA OBSERVATION

서  론

우리나라는 국민의 건강을 위한 다양한 보건의료정책을 실행하고 

있다. 그러나 초고령화, 저출산, 저성장, 기술 발전 등 급격한 변화 및 

수요 증가와 더불어 코로나19로 인해 앞으로의 상황을 예측하기가 더

욱 어려운 실정이다. 특히 한국뿐 아니라 전 세계 국가들의 현 보건의

료체계 지속 가능성에 대해 다양한 문제가 제기되었고, 포스트 코로

나19 시대에 맞는 변화의 필요성이 커지게 되었다[1,2]. 이와 같은 변

화의 흐름은 정책 창문(political window)이 열리는 기회를 불러올 수 

있다. 정책 창문이 열렸을 때 정책문제의 정책화를 위해서는 문제를 

정의하고 대안이 준비되어 있어야 한다[3]. 하지만 단기적 및 중장기

적으로 개선이 필요한 보건의료분야 문제와 이슈는 매우 다양하고 많

기 때문에, 한정된 자원으로 모든 문제를 해결하고 보건의료체계의 

지속 가능성을 강화하기에는 현실적으로 제약이 따르기 마련이다. 

따라서 자원의 효율적 배분과 분배의 형평성을 고려한 우선순위 결정

은 불가피하다.

보건의료문제를 정의하고 정책적 우선순위 결정을 위해서는 먼저 

현재 상태에 대한 진단이 이뤄져야 한다. 우리나라 상태를 진단하는 

방법 중 하나는 다른 국가들과의 비교를 통해 한국 보건의료문제들의 

크기를 측정하고 위치를 파악하는 것이다. 따라서 이 연구에서는 보

건의료정책 모형의 보건의료 수요, 공급, 의료 접근도, 의료 질, 의료

비 총 5개 보건의료영역에 대한 정책문제를 살펴보고자 한다[3]. 
Position value for relative comparison (PARC) 지표를 통해 경제협력개

발기구(Organization for Economic Cooperation and Development, 
OECD) 국가들과 비교 진단하고, 추이를 파악하여 보건의료정책 수
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립을 위한 자료를 제공하고자 한다[4].

방  법

1. 자료원 및 보건의료 지표

이 연구에서는 OECD가 가장 최근에 업데이트한 “보건통계(health 

statistics) 2020”을 사용하였다. OECD 보건통계는 건강수준, 건강위

험요인, 보건의료자원, 보건의료이용 등 다양한 항목으로 구성되어 

있으며, 국가의 보건의료수준 및 제도현황을 잘 보여준다[5]. OECD 

국가들과 보건의료문제의 위치를 비교 진단하기 위해 수요(건강수

준, 건강결정요인), 공급(인력, 시설, 장비), 접근성(예방, 검진, 의료이

용), 보건의료 질(일차의료, 급성기 진료, 암 치료, 정신보건 진료, 환

자안전, 환자경험), 보건의료비용(1인당 의료비, 국내총생산[gross 

domestic product, GDP] 대비 경상의료비)에 대해 세부지표를 선정

하여 분석하였다. 각 지표는 2000년부터 2018년까지 자료를 활용하

였다(Tables 1, 2).

2. 보건의료수준 진단도구

우리나라의 보건의료수준을 진단하기 위해 PARC을 사용하였다

[6-9]. PARC는 다른 국가들과 비교하여 우리나라의 상대적 위치를 

파악할 수 있는 객관화된 지표이다. PARC 값은 -1부터 1 사이이며, 

OECD 국가들과 비교하여 가장 좋으면(많으면) 1, 평균이면 0, 가장 

나쁘면(적으면) -1에 위치한다. 즉 -1에 가까울수록 우리나라의 보건

의료수준이 OECD 국가들의 중앙값보다 낮은 상태이고, 반면 1에 가

까울수록 중앙값보다 높은 상태임을 의미한다. PARC는 사망률, 흡연

율 등 뚜렷하게 지표가 작을수록 좋은 경우와 그 외에 지표가 클수록 

좋은 경우, OECD 국가 중앙값보다 우리나라 값이 높은 경우와 낮은 

경우에 따라 다음과 같이 계산 공식의 구분이 있다.

- 지표가 높을수록 좋은 경우,

OECD 국가 중앙값보다 우리나라의 값이 높은 경우

PARCKorea 
Value  Value 

Value Value  

OECD 국가 중앙값보다 우리나라의 값이 낮은 경우

PARCKorea 
Value  Value 

Valuekorea  Value  

- 지표가 낮을수록 좋은 경우,

OECD 국가 중앙값보다 우리나라의 값이 높은 경우

PARCKorea 
Value  Value 

Value  Value  

OECD 국가 중앙값보다 우리나라의 값이 낮은 경우

PARCKorea 
Value  Value 

Value  Value  

3. 통계 분석

2000년부터 2018년(또는 가장 최근)까지 산출된 PARC의 경향을 

분석하기 위해 시계열자료의 경향성 분석방법인 Mann-Kendall 검정

을 시행하였다[10]. Mann-Kendall 검정은 관측치들 간의 상관 측정

치를 통해 상향 또는 하향의 단조적 추세를 측정하는 방법으로, 추세

의 방향과 크기는 Kendall’s Tau-b 상관계수로 제시하였다. 분석은 

SAS ver. 9.4 (SAS Institute Inc., Cary, NC, USA)를 사용하였다.

결  과

Table 1은 우리나라 현재 보건의료수준을 PARC를 통해 OECD 국

가들과 비교한 결과이다. 우리나라 현재 수준을 비교해보았을 때 보

건의료 수요, 공급, 접근성, 질에 대한 위치는 OECD 국가들의 중앙값

보다 높고, 의료비는 OECD 중앙값보다 낮다. 5개의 보건의료 영역별

로 살펴보면, 건강수준과 건강결정요인의 PARC 값은 각각 0.416과 

0.325로 양호한 수준이다. 그러나 유일하게 흡연율이 -0.105로 안 좋

은 상태이다. 공급 부문에서 인력의 위치도는 -0.466으로 낮았고, 의

사, 치과의사, 간호사, 약사 중, 특히 인구 1,000명당 의사 수가 -0.823

으로 가장 나았다. 그러나 병상 수는 0.942로 매우 높았고, 의료장비도 

0.227로 양호한 수준이다. 접근도 부문에서 예방접종률과 외래방문 

횟수 및 입원일수는 OECD 국가들보다 상당히 높은 수준에 위치하

고, 유방암과 자궁경부암 검진도 0.183로 OECD 중앙값보다 높지만 

차이의 크기는 작다. OECD 국가들과 비교할 때 우리나라 보건의료 

질에 대한 종합적인 위치도는 높지만(0.192), 일차의료(-0.237)와 정

신건강(-0.478)의 위치도는 낮았다. OECD 국가들 중 한국의 의료비 

지출의 위치도는 -0.228로 낮았다.

Table 2는 2000년부터 2018년도(또는 최근 년도)까지 PARC값의 

추세를 Mann-Kendall 검정을 통해 분석한 결과이다. 각 지표별 
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Kendall’s Tau-b 상관계수를 보면, 건강수준은 상승 추세, 건강 위험요

인은 감소 추세이며, 종합적으로 수요 전체는 증가하고 있다(0.7661). 

인력 수준은 계속해서 OECD 중앙값 대비 낮은 수준이지만 점차 증

가하고 있는 모습이다. 그 외 병상 수, 의료장비는 꾸준히 증가하여 종

합적으로 공급 전체는 증가하고 있다(0.7661). 접근도 부문의 모든 지

표는 꾸준히 증가하고 있는 추세였다. 의료 질과 관련하여 일차의료

(0.4667) 지표는 계속하여 OECD 중앙값보다 낮았지만 조금씩 높아

지는 경향을 보였고, 환자 경험(-0.8498)을 제외한 다른 지표들의 

PARC 값이 점차 증가하였다. 의료의 질의 종합적인 추세는 감소하였

다(-0.2811). 의료비는 OECD 중앙값 대비 낮지만 점차 증가하고 있

다(0.9736).

고  찰

우리나라의 보건의료수준 현황을 진단하기 위해 PARC를 이용하

여 OECD 국가들과 위치를 비교하고, 2000년부터 현재까지 추이를 

살펴보았다. 분석결과 2018년도 한국 보건의료 수요, 공급, 접근도, 질 

부문은 OECD 국가들의 중앙값 대비 높은 수준이었고, 의료비는 낮

았다. 이 결과는 2014, 2015, 2016, 2017년의 선행연구들과 유사하였

다[6-9].

기대여명, 사망률, 영아사망률로 살펴 본 한국의 건강수준은 1960

년대 이후 경제성장과 더불어 사망률이 감소하면서 OECD 국가 중 

기대수명이 가장 빠르게 증가하여 현재 매우 양호한 위치에 있다[11]. 

그러나 주관적 건강상태, 자살 사망률은 OECD 국가들 중 나쁜 편으

로 나타나 삶의 질 개선을 위한 노력이 필요하다[5]. 건강결정요인 중 

비만율은 여전히 다른 국가들에 비해 매우 좋은 수준이지만, 국내 비

만인구 비중이 점차 증가하면서 상대적 위치도는 조금씩 낮아지고 있

다[12]. 종합적으로 기대여명의 증가와 건강한 삶의 질에 대한 욕구 

증대, 그리고 비만을 포함한 건강위험요인으로 인한 질병구조의 변

화 등으로 인해 앞으로 우리나라 보건의료 수요는 지속적으로 증가할 

것으로 예상된다.

공급 부문의 종합적 점수는 OECD 국가들보다 조금 높은 위치이

다. 그러나 보건의료 인력은 계속해서 낮은 수준에 머무르며, 특히 인

구 천 명당 의사 수는 2.4명으로 OECD 국가 중에서는 세 번째로 낮다. 

반면 병상 수는 다른 국가들에 비해 많은데, 특히 노인장기병상은 

2000년 이후 급증하여 현재는 OECD 국가 중 가장 많다.

OECD 국가들과 비교했을 때 우리나라 접근도에 대한 상대적 위치

는 높은 편이다. 예방접종도 B형 간염과 독감의 경우 OECD 국가 중 1

위였고, 국민건강보험공단 국가암검진에 포함된 유방암과 자궁경부

암 검진율도 지속적으로 증가하여 2017년 이후부터 모두 OECD 중앙

값 대비 양의 값을 기록했다. 우리나라는 접종률 향상을 위해 다양한 

보건사업과 프로그램을 진행하였고, 자궁경부암과 유방암 등 6대 암

에 대한 국민건강보험공단 국가암검진을 지원하는 등의 정책을 시행

한 성과로 볼 수 있다[13].

종합적인 의료의 질에 대한 OECD 국가 간 상대적 위치는 양호한 

편이며 상승 추세이다. 질 지표 중 급성진료, 암 진료, 환자 안전 및 경

험은 OECD 국가들보다 높은 반면, 일차의료와 정신질환은 지속적으

로 낮은 수준에 머물러 개선이 요구된다. 일차의료의 경우 울혈성심부

전을 제외한 천식, 만성폐쇄성폐질환(chronic obstructive pulmonary 

disease), 고혈압, 당뇨 입원율은 일차의료를 통한 적절한 관리와 치료

를 통해 예방이 가능한 질환이지만 우리나라는 OECD 국가 중 지속

적으로 상위권을 기록하고 있다. 따라서 일차의료 역할의 정립과 서

비스 전달체계 강화를 통한 질환의 예방과 관리를 위한 방안이 필요

하다.

한국의 보건의료비 지출은 OECD 국가들과 비교하여 낮은 수준이

지만, 지속적으로 증가하고 있는 추세를 보인다. 2018년에 한국 GDP 

대비 경상의료비는 8.0% OECD 중앙값 9.0%(평균 8.8%)보다 낮다

[12]. 그러나 의료비 지출의 증가 속도를 보면 2013년과 2018년 사이 

1.4% 증가하여 OECD 평균 0.1%에 비해 가장 빠른 것으로 나타나며, 

다른 국가들과의 격차가 점차 줄어들고 있다. 한국은 의료 수요 증가, 

보장성 확대 등에 따라 보건의료비 지출은 앞으로도 더 증가할 것으

로 예상되어, 재원의 효율적 지출을 위한 전략 수립이 더욱 필요하다.

이 연구결과를 바탕으로 우리나라 보건의료수준의 상대적 위치를 

해석함에 있어 주의해야 할 한계점이 있다. 먼저 우리나라가 OECD 

health statistics에 제출하지 못한 지표에 대해서는 우리나라의 위치

를 파악할 수 없고, OECD 국가들의 최댓값, 최솟값, 중앙값을 사용하

여 PARC 값을 산출하기 때문에 지표별로 자료를 제출한 국가의 수에 

따라 결과값이 변할 수 있다. 따라서 PARC 값을 사용하여 우리나라 

위치를 해석할 때 주의가 필요하다. 예를 들어 정신질환의 경우 10개

의 국가들 중 우리나라의 상대적 위치임을 참고해야 한다.

또한 OECD 자료가 국가별로 지표를 측정하는 방법에 차이가 있을 

수 있다. 그리고 질 관리를 위한 노력에도 불구하고 많은 항목을 측정

하는데 있어서 과소 보고, 결측 자료 및 오류의 가능성이 있기 때문에 

해석에 주의를 기울여야 한다. 환자 안전 및 경험과 관련된 자료는 최

근 1–2년의 자료만 수집되었기 때문에 꾸준한 관찰이 필요하다고 여

겨진다. 마지막으로, PARC는 절대평가가 아닌 각 국가의 중앙값을 

기준으로 한 상대평가를 하는 지표이므로 주의가 필요하다. 이 같은 

한계점에도 불구하고 이 연구는 보건의료수준을 나타내는 대표성 있
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는 지표를 활용하여 OECD 국가들 중 우리나라의 상대적 위치를 비

교하고 평가할 수 있다는 강점을 갖고 있다.

보건의료정책 모형에 기반하여 수요, 공급, 접근도, 의료의 질, 의료

비 부문에서 우리나라 보건의료정책 문제를 진단해 본 결과, 대부분

의 지표에서 OECD 국가들보다 상대적으로 양호한 편이었으나, 보건

의료 인력, 일차의료, 정신질환을 포함한 일부 지표들은 개선이 필요

한 정책과제였다. 또한 앞으로 의료 수요와 의료비의 지속적인 증가 

추세가 이어질 것으로 예상되어 이에 대한 정책대안 마련이 필요하

다. 이 연구의 진단결과를 바탕으로 보건의료문제에 대한 우선순위 

결정을 통해 보건의료체계 지속 가능성을 공고히 할 것을 기대한다.

ORCID

Hin Moi Youn: https://orcid.org/0000-0002-8383-5889 

Hyeon Ji Lee: https://orcid.org/0000-0002-7874-593X;

Eun-Cheol Park: https://orcid.org/0000-0002-2306-5398 

REFERENCES

1. Metzl JM, Maybank A, De Maio F. Responding to the COVID-19 

pandemic: the need for a structurally competent health care system. 

JAMA 2020;324(3):231-232. DOI: https://doi.org/10.1001/jama. 

2020.9289.

2. Park EC. Suggestions for advancing the control of emerging in-

fectious diseases. Health Policy Manag 2020;30(1):1-3. DOI: https:// 

doi.org/10.4332/KJHPA.2020.30.1.1.

3. Park EC, Jang SI. The diagnosis of healthcare policy problems in 

Korea. J Korean Med Assoc 2012;55(10):932-939. DOI: https://do-

i.org/10.5124/jkma.2012.55.10.932.

4. Jang SI, Nam JM, Choi J, Park EC. Disease management index of po-

tential years of life lost as a tool for setting priorities in national dis-

ease control using OECD health data. Health Policy 2014;115(1): 

92-99. DOI: https://doi.org/10.1016/j.healthpol.2013.11.007.

5. Organization for Economic Cooperation and Development. OECD 

health data [Internet]. Paris: Organization for Economic Cooperation 

and Development; 2020 [cited 2021 Jan 5]. Available from: https:// 

stats.oecd.org/.

6. Oh SS, Park EC. Position value for relative comparison of healthcare 

status of Korea in 2016. Health Policy Manag 2019;29(1):90-97. DOI: 

https://doi.org/10.4332/KJHPA.2019.29.1.90.

7. Lee SA, Park EC. Position value for relative comparison of healthcare 

status of Korea in 2014. Health Policy Manag 2017;27(1):88-94. DOI: 

https://doi.org/10.4332/KJHPA.2017.27.1.88.

8. Chae W, Lee SA, Park EC. Position value for relative comparison of 

healthcare status of Korea among Organization for Economic 

Cooperation and Development Countries, 2015. Health Policy 

Manag 2018;28(1):98-103. DOI: https://doi.org/10.4332/KJHPA. 

2018.28.1.98.

9. Lee HJ, Oh SS, Park EC. Position value for relative comparison of 

healthcare status of Korea in 2017. Health Policy Manag 2020;30(1): 

131-138. DOI: https://doi.org/10.4332/KJHPA.2020.30.1.131.

10. Winkler S. A user-written SAS program for estimating temporal 

trends and their magnitude. Palatka (FL): St. Johns River Water 

Management District; 2004.

11. Yang S, Khang YH, Harper S, Davey Smith G, Leon DA, Lynch J. 

Understanding the rapid increase in life expectancy in South Korea. 

Am J Public Health 2010;100(5):896-903. DOI: https://doi.org/ 

10.2105/AJPH.2009.160341.

12. Korea Centers for Disease Control and Prevention. Korea National 

Health and Nutrition Examination Survey. Cheongju: Korea 

Centers for Disease Control and Prevention; 2018.

13. Cho HY, Kim CH, Go UY, Lee HJ. Immunization decision-making 

in the Republic of Korea: the structure and functioning of the Korea 

Advisory Committee on Immunization Practices. Vaccine 2010;28 

Suppl 1:A91-A95. DOI: https://doi.org/10.1016/j.vaccine.2010.02.040.


