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1.� 서론

보건의료정보화 진행은 의료서비스의 질적인

향상뿐 아니라 의료정보 활용, 연구, 정보 공유

와 표준화에 있어 핵심적인 역할을 수행하고 있

다[1]. 보건의료정보는 전자의무기록인

EMR(Electeonic Medical Record) 및 개인건강

기록인 PHR(Personal Health Record)과 같이

환자나 개인의 모든 기록이 전자의무기록으로

저장하여 데이터를 활용하여 진료업무 시 질병

기록을 확인하여 진료에 활용된다[2]. 또한 보건

의료정보 분야의 통신기술 발달은 환자의 일상

생활 방식과 사회 및 조직 문화에 큰 영향을 미

쳤고[3], 빠른 현대의학기술의 발전으로 인구구

조, 질병의 변화 등 의료서비스 환경이 변화하

고 있다[4]. 현재 세계적으로 디지털 전환이 진

행되고 있으며 보건의료분야, 특히 컴퓨터 과학

을 보건의료분야의 문제 해결 및 서비스 향상을

위해 활용하는 분야를 의료정보기술(Health

Information Technology, HIT)이라 일컬으며,

EMR, 임상의사결정지원시스템(Clinical
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Decision Support System, CDSS), OCS, PACS

등이 이에 포함된다[5]. 우리나라는 전자의무기

록시스템 인증제, 진료정보 교류사업 및 데이터

중심의 의료기관, 스마트의료기관 선도모델 사

업 등 대규모 의료정보기술(HIT) 관련 사업이

추진중에 있다[6].

EMR(Electronic Medical Record, 전자의무기

록)시스템은 임상 및 행정 절차들을 지원하는

것을 목적으로 하여 환자의 건강 정보를 디지털

형식으로 저장한 것이다[7]. 전자의무기록

(Electronic Medical Records, EMRs)의 사용으

로 환자 진료실 대기시간의 감소, 정보저장의

편리성, 환자기록에 대한 의사의 접근성 편리,

정보의 다양한 활용, 비용 절감 등 전자의무기

록(EMR)의 이용의 가치는 대단하다[8]. 보건의

료정보화는 환자 진료서비스의 질적 향상, 의료

정보 활용 및 연구, 정보 공유 및 표준화에 있

어 핵심적인 역할을 하게 된다. EMR은 임상

및 의학연구를 활발하게 하고 정보의 접근성을

향상시키며, 의학적으로의 의사결정을 원활하게

지원하여 병원을 경영하고 관리하는데 있어 핵

심적인 중추 역할을 수행하는 것으로, 표준화된

의료정보 공유를 통한 정보화 체계와 전자건강

기록의 실현에 기반이 되는 시스템이다[9]. 우리

나라는 국가 보건의료 정보화 사업의 하나인 전

자건강기록(Electronic Health Records, EHRs)

사업으로 EMR 시스템의 중요성은 더욱 강조되

고 있다[10]. 현재 EMR의 시계열 정보를 이용

한 환자의 건강상태에 대한 판단 및 예측하는

다방면으로의 연구가 이루어지고 있고[11][12],

EMR 시스템 활용의 의료에 관한 시스템이 급

속도로 발전함에 따라 병원에서 비전 제시와 장

기 전략 계획 수립 및 업무의 효율과, 경영혁신,

진료서비스 개선 등의 목표를 고려할 때 병원

정보화는 중요한 인프라 중 하나로 간주되어 효

율적인 정보화 추진과 시스템 운영의 필요성을

느끼기 시작하였다[13].

글로벌시대인 현재 보건의료의 환경이 보다

중요시되고 있으며 의료기관 인증평가, 응급의

료기관 평가, 요양급여 적절성 평가 등 의료서

비스에 대한 다양한 평가의 기본 DB는 EMR

시스템을 포함하여 의료기관의 정보시스템에서

기초로 발생됨에 따라 의료기관정보시스템의 테

이터 및 정보관리의 성능과 기술수준, 품질 등

이 매우 중요하게 작용됨을 알 수 있다[14]. 의

료기관에서 발생하는 정보시스템에서 많은 의료

정보데이터를 발생시키는 EMR시스템 기능에

대한 국가적 표준과 적합성 검증을 위해 우리나

라에서도 전자의무기록시스템에 대한 평가인

EMR 인증제를 도입하였다[15]. 안전하고 체계

적인 의료정보관리를 통한 의료이용자 진료의

연속성 확보, 투약 경고 및 임상의사결정지원

강화, 다양한 의료정보에 대한 이력 관리에 대

한 안전하고 질 높은 의료서비스의 제공이

EMR 인증제를 도입하는 목적이다[16].

우리나라는 의료법 제23조의 2 “전자의무기록

의 표준화 등”, 의료법 시행령 제10조의 7 “전

자의무기록시스템의 인증”의 법령에 따라 2020

년 6월 1일부터 한국보건의료정보원의 위임을

받아 EMR 인증관리 포털에서 EMR 인증제를

시행하고 있으며[17], 의료기관 전자의무기록 시

스템을 통한 환자안전 개선과 의료정보 교류기

반 마련을 위해 전자의무기록시스템 표준화 사

업을 2020년 11월부터 착수하였다[18]. 국내 전

자의무기록시 스템 인증제도운영에 관한 제정이

유와 주요 내용을 살펴보면, 표준 전자의무기록

(EMR) 시스템의 개발 및 사용을 유도함으로써

시스템의 품질 향상을 도모하고, 상호운용성과

보안성을 확보해 환자 안전과 진료연속성을 보

장하고, 의료비 절감을 도모하고자 하는 것이

제정이유로 명시되어있다. 인증기준을 만족하는

전자의무기록시스템에 제품인증을 부여하고, 인

증기준을 만족하는 제품을 사용하는 의료기관에

는 사용인증을 부여함으로써 전자의무기록시스

템의 인증제도가 원활하게 운영될 수 있도록 인

증심사 절차와 인증기준, 그리고 인증주기 등을

명확히 규정하려는 것이다. 이에 따라 전자의무

기록시스템을 사용하는 의사, 간호사, 의료기사,

보건의료정보관리사 등의 의료기관 종사자들이

인증 전·후 업무변화에 대한 인식도 및 만족도
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를 파악하고, 전자의무기록시스템 인증제도운영

의 발전방향의 제시가 필요하다. 본 연구는 전

자의무기록시스템 인증관리포털에서 인증을 받

은 대학병원, 종합병원 의료기관 종사자들을 대

상으로 직종별 “전자의무기록시스템 인증제에

대한 인식도”, “시스템 기능성(Functionality)”의

견을 수렴하여 향후 전자의무기록시스템 인증제

도의 발전 방안을 살펴보고 전자의무기록시스템

기능에 대한 국가적 표준과 적합성 검증을 통해

EMR 시스템 표준화사업의 목표인 의료의 질

향상, 국민건강 증진에 기여할 수 있는 기초자

료를 제공하고자 한다.

2.� 연구방법

� 2.1� 연구대상� 및� 자료

� 2.1.1� 연구대상� 및� 자료수집

  본 연구의 연구대상자는 EMR(전자의무기록)

시스템을 사용하고 있는 의료기관 중 EMR 전

자의료기록시스템 인증원에서 2020년 1주기 사

용인증을 받은 의료기관의 EMR system을 사

용하는 의사, 간호직, 의료기사, 보건의료정보관

리사의 직종의 종사자들을 대상으로 하였다. 연

구의 목적과 개인 비밀 보장 및 연구 이외의 목

적에는 사용하지 않을 것을 대상자들에게 설명

후, 개인정보활용에 동의한 대상자들의 설문지

를 분석에 사용하였다.

자료 수집은 수도 경기권, 부산, 울산, 경남에

소재한 전자의무기록을 도입하여 사용하고 있는

의료기관 종사자를 대상으로 2021년 8월 1일부

터 10월 31일까지 진행하였으며, 본 연구에 이

용된 자료는 총 922건의 설문지를 분석하였다.

� 2.1.2� 연구도구

�본 연구는 EMR 인증을 위한 인증기준 중

‘EMR 시스템 기능성’에 대한 항목 12개, ‘EMR

인증제도 인식’ 에 대한 항목 5개의 문항을 분

석 자료로 사용하였으며, 설문문항은 일반적 특

성을 제외한 모든 문항을 Likert 5점 척도를 이

용하여 1점 ‘전혀 그렇지 않다’, 2점 ‘그렇지 않

다’, 3점 ‘보통이다’, 4점 ‘그렇다’, 5점 ‘매우 그

렇다’로 구성하여 분석하였다.

� 2.1.3� 연구� 분석� 방법

 본 연구의 자료의 분석 방법은 대상자의 일반

적 특성은 빈도분석을 실시하였다. EMR 인증

제도 인식 및 EMR 시스템 기능성에 대한 직종

별 인식의 차이를 검정하기 위해 평균분석,

t-test, ANOVA를 실시하였다. 사후검정은

Scheffe test를 이용하여 분석하였다. 모든 분석

은 SPSS 26.0 통계프로그램을 이용하였으며,

유의수준은 p=.05를 기준으로 실시하였다.

3.� 연구결과

 
� 3.1� 일반적� 특성

  [Table 1]은 대상자의 특성을 알아보기 위해

분석한 결과이며 성별은 남자가 26.0%(240명),

여자가 74.0%(682명)로 나타났다. 전체연구대상

자 중 간호사의 직군비율이 48%이상으로 차지

하여 성별의 빈도는 남성보다 여성이 더 많은비

율로 나타난 것으로 확인된다. 연령에서는 만

20∼29세가 30.6%(282명), 만 30∼39세가

32.1%(296명), 만 40∼49세가 27.8%(256명), 50

세 이상이 9.5%(88명)순으로 나타났다. 20∼40

대에 해당하는 연령, 그중에서도 30∼39세의 비

율이 가장 높게 나타났고, 50세 이상의 연령대

가 가장 낮은 분포를 보였다. 직종에서는 의사

가 14.6%(135명), 간호직은 48.7%(449명), 의료

기사는 21.1%(195명), 보건의료정보관리사는

15.5%(143명)이다. 간호직의 비율이 가장 높았

고, 의료기사, 보건의료정보관리사, 의사 순으로

나타났다. 근무 년 수는 3년 미만 19.1%(176명),

3년∼5년 미만은 12.4%(114명), 5년∼10년 미만

은 27.5%(254명), 10년∼20년 미만은 23.4%(216

명), 20년 이상은 17.6%(162명)으로 나타나 5년

∼10년 미만에서 가장 높은 비율을 보였고, 3년

∼5년 미만에서 가장 낮은 비율을 보였다.
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3.2� EMR� 인증제도� 인식에� 대한� 직종별� 인식

EMR 인증제도 인식에 대한 직종별 인식은

[Table 2]와 같다.

‘EMR 인증이후 업무의 질이 개선되었다.’의 평

균은 3.29이었다. 직종별로는 보건의료정보관리

사가 3.54로 가장 높았고, 다음으로 간호사 3.41,

의료기사 3.33이었으며, 의사가 2.57로 가장 낮

았다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 업무의 효율성이 높아졌다.’의

평균은 3.23이었다. 직종별로 간호사가 3.37로

가장 높았고, 의료기사 3.34, 보건의료정보관리

사 3.32로 EMR 인증 이후 업무의 효율성이 높

아짐을 인식함으로 나타났고, 의사는 앞의 직종

들에 비해 2.52로 다소 낮았다(p<.01).

‘EMR 인증제도의 필요성을 알게 되었다.’의 평

균은3.36이었다. 직종별 인식은 보건의료정보관

리사가 3.66로 가장 높았고, 간호사 3.41로 의사

2.95보다 높았고, 의료기사는 3.29였으며 보건의

료정보관리사와 달리 낮게 나타났다(p<.01).

‘EMR 시스템에 대한 신뢰감이 향상되었다.’의

평균은 3.49이었다. 직종별 인식 중 보건의료정

보관리사가 3.80로 가장 높았다. 뒤이어 간호사

3.47, 의료기사 3.44였으며, 의사가 3.26으로 가

장 낮았다(p<.01).

‘부서간 의사소통이 원활해졌다.’의 평균은 3.21

이었다. 직종별 인식은 간호사가 3.35로 가장 높

았고, 같은 수치로 의료기사와 보건의료정보관

리사가 3.17이었으며, 의사가 2.85로 가장 낮았

다(p<.01).

EMR 인증제도 인식에 대한 직종별 인식은 모

든 항목에서 유의한 결과로 나타났다.

Variables Category N� %

Gender Male 240 26.0

Female 682 74.0

Age 20~29 282 30.6

30~39 296 32.1

40~49 256 27.8

50� over 88 9.5

Occupation Doctor 135 14.6

Nursing 449 48.7

Medical� technician 195 21.1

Health� Information�

Manager
143 15.5

Number� of�

working�

years

3� year� below 176 19.1

3~5 114 12.4

5~10 254 27.5

10~20 216 23.4

20� or� more 162 17.6

Total 922 100.0

[Table� 1]� General� characteristics

[표� 1]� 일반적� 특성

Occupation
A B C D E

M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D

Doctora� � 2.57±.958 2.52±.937 2.95±1.167 3.26±.922 2.85±.902

Nursingb 3.41±.897 3.37±.906 3.41±.922 3.47±.785 3.35±.759

Medical� � technicianc 3.33±.929 3.34±.958 3.29±.969 3.44±.725 3.17±.813

Health� � Information� � Managerd 3.54±.71 3.32±.747 3.66±.779 3.80±.705 3.17±.581

Total 3.29±.937 3.23±.945 3.36±.972 3.49±.797 3.21±.786

F(p) 36.323(.000) 33.059(.000) 13.845(.000) 11.900(.000) 14.824(.000)

Scheffe a<b,c,d a<b,c,d a<b,c<d a,b,c<d a<b,c,d

A=EMR� 인증이후� 업무의� 질이� 개선되었다,� B=EMR� 인증이후� 업무의� 효율성이� 높아졌다,� C=EMR� 인증� 제도의� 필요성을� 알게되었다,�

D=EMR� 시스템에� 대한� 신뢰감이� 향상되었다,� E=부서간� 의사소통이� 원활해졌다.

[Table� 2]� Recognition� of� EMR� certification� system� by� occupation

[표� 2]� EMR� 인증제도� 인식에� 대한� 직종별� 인식
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� � 3.3� EMR� 시스템� 기능성에� 대한� 직종별� 인식

(1)

EMR 시스템 기능성에 대한 직종별 인식은

[Table 3]과 같다.

‘EMR 인증 이후 환자기본정보생성이 편리해

졌다.’의 평균은 3.47이었다. 직종별로는 간호사

가 3.57로 가장 높았고, 뒤이어 의료기사 3.52,

보건의료정보관리사 3.32였으며, 3.22로 의사가

가장 낮았다. 의사와 보건의료정보관리사보다

간호사와 의료기사가 환자기본정보생성의 편리

해짐을 더 높게 인식함으로 나타났다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 환자정보관리가 편리해졌다.’

의 평균은 3.60이었다. 직종별로는 간호사, 의료

기사, 보건의료정보관리사 순으로 각각 간호사

3.67, 의료기사 3.66, 보건의료정보관리사 3.55로

높은 인식을 나타냈고, 의사는 3.3으로 가장 낮

았다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 동의서 및 의향서관리가 편

리해졌다.’의 평균은 3.56이었다. 직종별로는 간

호사가 3.60으로 가장 높았고, 의료기사 3.56, 의

사 3.52였으며 보건의료정보관리사는 3.46으로

가장 낮았다.

‘EMR 인증 이후 외부정보관리가 편리해졌다.’

의 평균은 3.43이었다. 직종별로 의료기사 3.48

로 가장 높았고 뒤이어 의사 3.44, 간호사 3.43

로 나타났고 보건의료정보관리사가 3.38로

EMR 인증 이후 외부정보관리가 편리해졌다는

인식이 가장 낮았다.

‘EMR 인증 이후 처방정보관리가 편리해졌다.’

의 평균은 3.57이었다. 직종별로는 의사, 의료기

사, 보건의료정보관리사보다 간호사가 3.66로 가

장 높았고, 의료기사 3.54, 의사 3.47이었으며 보

건의료정보관리사가 3.39로 가장 낮았다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 의무기록관리가 편리해졌다.’

의 평균은 3.60이었다. 직종별로는 간호사가

3.71로 가장 높았으며 의료기사도 3.61로 높게

인식되었다. 보건의료정보관리사는 3.54였으며

의사는 3.32로 가장 낮았다(p<.01).

Occupation
A B C D E F

M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D

Doctora� � 3.22±.484 3.3±.519 3.52±.79 3.44±.789 3.47±.79 3.32±.825

Nursingb 3.57±.735 3.67±.72 3.60±.807 3.43±.744 3.66±.676 3.71±.734

Medical� technicianc 3.52±.795 3.66±.799 3.56±.813 3.48±.821 3.54±.747 3.61±.762

Health� Information� Managementd 3.32±.688 3.55±.819 3.46±.846 3.38±.794 3.39±.702 3.54±.794

Total 3.47±.722 3.60±.74 3.56±.812 3.43±.775 3.57±.719 3.60±.773

F(p) 10.555(.000) 9.969(.000) 1.206(.306) .514(.673) 6.347(.000) 9.321(.000)

Scheffe a,d<b,c a<b,c,d - - a,c,d<b a<b,c

A=EMR� 인증이후� 환자기본정보생성이� 편리해졌다,� B=EMR� 인증이후� 환자정보관리가� 편리해졌다,� C=EMR� 인증이후� 동의서� 및� 의향서

관리가� 편리해졌다,� D=EMR� 인증이후� 외부정보관리가� 편리해졌다,� E=EMR� 인증이후� 처방정보관리가� 편리해졌다,� F=EMR� 인증이후� 의

무기록관리가� 편리해졌다.

[Table� 3]� Recognition� of� EMR� certification� system� functionality� by� occupation(1)

[표� 3]� EMR� 시스템� 기능성에� 대한� 직종별� 인식(1)
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� � 3.4� EMR� 시스템� 기능성에� 대한� 직종별� 인식

(2)

[Table 3]에 이어 EMR 시스템 기능성에 대한

직종별 인식은 [Table 4]와 같다.

‘EMR 인증 이후 의무기록작성이 편리해졌다.’

의 평균은 3.53이었다. 직종별로는 간호사와 의

료기사가 각각 간호사 3.63, 의료기사 3.60으로

의사와 보건의료정보관리사보다 높게 나타났다.

보건의료정보관리사는 3.39였고 의사는 3.24로

가장 낮았다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 환자임상정보관리가 편리해

졌다.’의 평균은 3.54이었다. 직종별로는 간호사,

의료기사 모두 3.64로 가장 높았다. 의사는 3.41,

보건의료정보관리사는 3.21로 간호사와 의료기

사보다 현저히 낮게 나타났다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 임상측정관리가 편리해졌다.’

의 평균은 3.47이었다. 직종별로는 의료기사가

3.58로 가장 높았고 간호사도 3.54로 높은 인식

을 나타냈다. 의사는 3.34, 보건의료정보관리사

는 3.20으로 다소 낮았다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 검사결과관리가 편리해졌다.’

의 평균은 3.64이었다. 직종별로는 간호사, 의료

기사가 각각 간호사 3.75, 의료기사 3.74로 가장

높았다. 보건의료정보관리사는 3.45였으며 의사

는 3.33으로 가장 낮았다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 공공정보연계가 편리해졌다.’

의 평균은 3.37이었다. 직종별로는 의사가 2.96

으로 가장 낮게 나타났다. 의료기사는 3.51로 가

장 높았고, 뒤이어 간호사 3.42, 보건의료정보관

리사 3.38로 나타났다(p<.01).

‘EMR 인증 이후 환자정보제공이 편리해졌다.’

의 평균은 3.52이었다. 직종별로는 간호사가

3.61로 가장 높았고, 의료기사도 3.55로 높았다.

보건의료정보관리사는 3.40이었으며 의사는 3.28

로 가장 낮았다(p<.01).

EMR 시스템 기능성에 대한 직종별 인식(2)는

모든 항목에서 유의한 결과로 나타났다.

Occupation
A B C D E F

M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D M±S.D

Doctora� � 3.24±.839 3.41±.823 3.34±.765 3.33±.838 2.96±1.142 3.28±.76

Nursingb 3.63±.73 3.64±.694 3.54±.706 3.75±.702 3.42±.743 3.61±.718

Medical� � technicianc 3.60±.776 3.64±.783 3.58±.758 3.74±.798 3.51±.721 3.55±.787

Health� Information� Managementd 3.39±.796 3.21±.72 3.20±.634 3.45±.794 3.38±.778 3.40±.723

Total 3.53±.78 3.54±.754 3.47±.728 3.64±.775 3.37±.831 3.52±.749

F(p) 11.220(.000) 14.792(.000) 11.204(.000) 14.228(.000) 13.742(.000) 8.318(.000)

Scheffe a,d<b,c a,d<b,c a,d<b,c a,d<b,c a<b,c,d a,d<b,c

A=EMR� 인증이후� 의무기록작성이� 편리해졌다,� B=EMR� 인증이후� 환자임상정보관리가� 편리해졌다,� C=EMR� 인증이후� 임상측정관리가�

편리해졌다,� D=EMR� 인증이후� 검사결과관리가� 편리해졌다,� E=EMR� 인증이후� 공공정보연계가� 편리해졌다,� F=EMR� 인증이후� 환자정보

제공이� 편리해졌다.

[Table� 4]� Recognition� of� EMR� certification� system� functionality� by� occupation(2)

[표� 4]� EMR� 시스템� 기능성에� 대한� 직종별� 인식(2)
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4.� 고찰� 및� 결론

표준 전자의무기록(EMR) 시스템의 개발 및

사용을 유도함으로써 시스템의 품질 향상을 도

모하고, 상호운용성과 보안성을 확보해 환자 안

전과 진료연속성을 보장하고, 의료비 절감을 도

모하고자 하는 것이 국내 전자의무기록시스템

인증제도 운영에 관한 제정이유[17]이자 본 연

구의 필요성이라 말할 수 있다. 본 연구는 전자

의무기록(EMR) 시스템을 도입한 의료기관 중

EMR전자의무기록 인증원에서 1주기 인증을 받

은 병원의 전자의무기록(EMR)을 사용하는 의

사, 간호사, 의료기사, 보건의료정보관리사의 직

종에 종사하는 의료기관 종사자들을 대상으로

연구를 진행하였다. EMR 인증 의료기관의 직

종별 EMR 인증 및 시스템 기능성에 대한 인식

의 정도에 대해 분석한 결과들을 바탕으로 논의

해 보면 다음과 같다.

첫째, 대상자의 특성을 알아보기 위해 분석한

결과에 따르면 성별의 비율은 26.0% 비율의 남

성보다 여성의 비율이 74%로 높게 나타났으며

이는 의료기관의 특성 및 참여 직군의 비율에서

간호직이 높아 나타난 결과라 볼 수 있다. 연령

에서는 30대가 가장 높은 비율로 나타났고 20

대, 40대 순으로 나타났으며, 이는 2009년 3차

의료기관의 종사자를 대상으로 분석한[19]의 연

구결과에서는 20대, 30대 순으로 10년 전의 연

구와는 차이가 있는 것으로 나타났다. 직종에서

는 간호직의 비율이 높게 나타났고 의사직에서

가장 낮은 비율을 보여 EMR 시스템을 가장 많

이 사용하는 두 직군이지만 의사의 직군에 대한

설문의 비율이 낮아 향후 참여비율을 높일 수

있는 방향설정이 필요할 것으로 사료된다.

둘째, EMR 인증제도 인식에 대한 직종별 인

식은 보건의료정보관리사가 타 직종별에 비해

높은 인식의 결과를 보였다. 특히, EMR 인증

이후 업무의 질 개선 및 EMR 인증제도의 필요

성을 인지한 부분에서 높은 인식을 보였다. 또

한 EMR 시스템에 대한 신뢰감 향상 및 부서간

의사소통이 EMR 인증 이후 원활해졌다는 항목

에서도 높게 나타났다. EMR 인증제도 인식이

보건의료정보관리사 직종에서 높이 인지되고 있

는 결과는 EMR 인증제도를 주체적으로 담당하

는 주된 부서로서 역할을 하고 있으므로 EMR

인증제도에 대한 이해도가 높은 결과라 볼 수

있다.

셋째, EMR 시스템 기능성에 대한 직종별 인

식을 확인했을 때, 앞서 EMR 인증제도 인식에

대한 보건의료정보관리사의 인식 결과와는 상이

한 점을 인지할 수 있었다. EMR 시스템 기능

성에 대한 직종별 인식 중 보건의료정보관리사

를 중점적으로 살펴보았을 때, 오히려 인식이

낮아짐을 알 수 있었다. EMR 인증 이후 동의

서 및 의향서관리가 편리해졌는지의 인지도에서

는 보건의료정보관리사는 타 직종별 인식 부분

에 비해 낮게 인식하고 있었다. 또한 EMR 인

증 이후 외부정보관리가 편리해졌는지에 대해

묻는 항목 및 EMR 인증 이후 처방정보관리가

편리해졌는지 묻는 항목에서도 보건의료정보관

리사는 타 직종과 구별되게 가장 낮은 인식을

나타내었다.

이는 EMR인증 시스템의 기능을 직접적으로

이용하는 간호직, 의사직, 의료기사직에 비해

EMR 시스템의 기능을 직접적으로 이용하는 부

서가 아닌 이유로 나타난 결과로 분석할 수 있

다.

넷째, EMR 시스템 기능성에 대한 직종별 인

식을 [Table 4]에서도 보건의료정보관리사의 인

식이 낮게 나타났다. EMR 인증 이후 환자임상

정보 관리가 편리해졌는지 묻는 항목에서는 간

호사 및 의료기사의 평균 3.64, 보건의료정보관

리사는 3.21로 낮은 평균으로 나타났다. 또한,

EMR 인증 이후 임상측정관리가 편리해졌는지

묻는 항목 및 EMR 인증 이후 공공정보연계가

편리해졌는지, EMR 인증 이후 환자정보제공이

편리해졌는지 인식을 구하는 항목에서도 간호

사, 의료기사, 보건의료정사관리사, 의사직군 순

으로 나타났다. 이는 EMR 시스템 보안성에 대

한 연구 [20]의 결과에서도 의사직군의 평균이

가장 낮은 것으로 나타나 EMR 시스템 기능성
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뿐 만아니라 EMR 인증에 대한 전반적인 기준

에 대한 인식도가 낮은 것으로 확인된다.

 EMR 인증제도, 목적, 필요성에 대해 보건의료

정보관리사 뿐만 아니라 병원에 종사하는 다양

한 직종에게 홍보 및 교육이 더욱 필요할 것으

로 생각된다. EMR 인증제도의 인식도, 만족도

를 향상시켜 EMR 인증제도의 필요성을 강조하

고, 인증제도의 부족한 부분을 보완하여, EMR

인증제도 시행을 통해 국민과 의료기관, 산업계

모두 신뢰할 수 있는 시스템으로 도약할 수 있

으리라 기대된다. 이를 위해 정기적인 홍보와

교육을 통해 의료기관마다 EMR 인증제도 인식

및 각 기준에 대한 꾸준한 관리가 필요할 것이

며, 인증제도의 중요성을 증강시킬 수 있는 제

도와 방안이 마련되어야 할 것이다.
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