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Current status of professor resignation at a local medical school and their post-resignation employment opportunities 
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Abstract Universities are essential in the educating medical school students 
and create an excellent educational environment for them. We checked the 
status of personnel turnover at a local medical school to determine the form 
of entry into the workplace after resignation. According to their intention, the 
total number of resignations was 54, with individuals being 42.22±5.92 years 
old (32-64 years old) and having 5.53±4.20 years of service. Resignations under 
3 years were 20, and under 15 years or more were nine. By year, the number of 
professors resigned the most at 11 in 2020 and seven in 2022. Regarding present 
employment after resignation, 28 individuals (51%) moved to other universities 
or university hospitals, eight (14%) to general hospitals, 15 (27.8%) to clinics or 
employment, and three (5.6%) elsewhere. As a result of the analysis, by dividing 
into the metropolitan areas including Seoul, the area excluding the metropolitan 
area, and the Jeju area based on the area where a bachelor’s degree was obtained, 
65.5% and 42.9% of the metropolitan and non-metropolitan area were transferred 
to universities and university hospitals, respectively. Further, the Jeju area was 
employed in general or private hospitals. The resignation of a professor from a 
local medical school varies slightly depending on the demand for medical care in 
other regions, including metropolitan areas, but tends to continue. Therefore, it is 
necessary to determine directions for continuing education.
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서���론

대학교수는 학생을 가르치는 역할, 전공 분야별로 연구하는 역

할, 본인의 지식을 통해 사회에 봉사를 하는 역할을 주로 하고 있

다.1 의과대학 교수도 의과대학생 교육에서 중요한 역할을 담당하

고 있다. 기존 강의 위주의 교육 방식에서 성과 바탕 교육 등 새로

운 의학교육 방식의 변화로 인해 교수가 새롭게 배우고 익혀서 수업 

시간에 접목해야 하는 등 교수의 역할이 매우 증가하고 있다.2 즉 

학생의 안정적인 교육 환경 조성과 자기주도학습 및 역량 개발을 

위해서 교수의 역량 강화 및 지속적인 자기 개발과 안정적인 교육, 

연구, 인적 및 물적 지원 환경 조성이 매우 중요하다. 의과대학마다 

약간의 차이는 있지만 교수는 매년 수업을 하기 이전 수업계획서와 
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교수계획서를 작성해야 하며 학생 평가를 위해 형성평가, 총괄평가

를 시행하고 수업 이후에 학생들로부터 강의평가를 받아야 한다. 

또한 1년간 시행하였던 수업 형태에 대한 자료 입력, 학회 발표 및 

연구 실적, 학생 상담, 대내외적인 봉사활동, 학생상담 등을 통해 

업적평가를 하며 이에 근거하여 성과급을 받고 있다.

교수의 역할의 중요성은 많이 알려져 있지만 교수와 관련된 연구

는 대부분 교수의 책무, 교수법, 학생평가, 학습 성과, 교수업적평가

를 통한 성과급 등에만 관심이 집중되어 있고 최근의 의과대학 정

원 증원의 적절성이나 기초 및 임상교수의 확보나 사임의 원인 등

에 대한 연구는 미흡하다.3 최근 학생 정원의 증원에 따라 강의실, 

실습실, 임상교육 병원 등과 같은 의학교육 자원의 적정성과 적절

한 교수 정원의 확보가 적절한 의학교육을 위한 중요한 쟁점이 되

고 있다. 특히 기초의학교육의 경우 일부 전공 과목을 제외하면 의

사과학자 교수는 매우 드문 경우가 많고 수도권 지역 혹은 대도시 

병원의 증축은 의과대학 교수의 이동을 야기하기도 한다.

이러한 의료 환경의 변화와 사회적으로 일과 가정의 조화를 중

요시하는 경향의 증가, 타 지역 대규모 병원들의 분원 설치 등으로 

인해 의과대학 내의 기금교수와 전임교수(이하 일괄적으로 교수로 

표기함)의 사직이 지속되는 경향이 있다. 본 연구에서는 교수의 사

임이 지속되어 교수의 확보가 어려운 시점에서 지방의 한 의과대학

의 교수 사임과 사임 이후 현재의 근무 현황을 분석하여 교수 사임

의 원인과 사임 이후에 근무 형태를 파악하고자 하였다.

대상�및�방법

본 연구는 J 대학교 의과대학에서 2011년도부터 2022년까지 사

임한 교수를 대상으로 하였고 이는 생명윤리위원회의 승인을 받은 

이후 자료를 분석하였다(IRB No. JJNU-IRB-2024-031). 의과대

학의 회의 자료 및 사임과 관련된 학교 본부의 발령 서류 등을 검토

하여 연도별, 재직 기간별, 성별, 연령별, 직급별, 학사 학위 지역별, 

전문 과목별로 현황을 파악하고 사임 이후 새로운 직장에 대해서

는 전화와 포털 사이트 등을 통해 현재 근무하는 형태를 알아보았다.

결���과

2011년부터 2022년까지 근무한 교수 중 총 66명의 교수가 사임

을 하였으며 이 중 정년과 사망으로 사임한 경우를 제외한 54명을 

연구 대상으로 하였다. 각 연도마다 교수 정원은 차이가 있지만 대

부분 145명 내외였다.

본인의 의도에 의한 사임은 총 54명으로 평균 나이는 42.22±

5.92세(range, 32-64), 남녀 비율은 38:16으로 남성에서 높았으

며 평균 재직 기간은 5.53±4.20년이었다. 재직 기간별로 3년 미만

은 20명, 3-5년은 14명, 5-10년은 11명, 15년 이상은 9명으로 나

타났다(Table 1).

연도별로 2011년에 1명으로 가장 적었고 2020년에 11명으로 가

장 많이 사직하였으며 2022년에는 7명이었다(Fig. 1). 임상과의 경

우에는 내과가 12명으로 가장 많았으며 안과 7명, 영상의학과 6명, 

이비인후과 5명, 성형외과 4명 순으로 많았다(Fig. 2).

기초의학과 임상의학은 각각 3명과 51명으로 임상의학 전공 교

수의 사직이 대부분을 차지하고 있었다. 사직 이후 현재 근무 형태

로는 28명(51.8%)이 타 대학 혹은 대학병원으로 이직을 하여 가장 

많은 비율을 차지하였고 종합병원은 8명(14.8%), 의원급 개원 혹

은 취업은 15명(27.8%), 기타는 3명(5.6%)으로 나타났다. 기초의

학 교수의 사직은 3명이었으며 3명 모두 타 대학으로 이직하였다.

학사 학위를 취득한 지역을 중심으로 서울을 포함한 수도권 지

역 학교, 수도권을 제외한 학교, 제주 지역 학교로 구분한 뒤 새로

운 직장 진출에 대해 분석한 결과 대학교 혹은 대학병원으로 이직

Table 1. General characteristics of study population (n=54)

Characteristic Value

Sex

Male 38 (70)

Female 16 (30)

Age (years)

30-39 20 (37)

40-49 29 (54)

50-59 4 (7)

More than 60 1 (2)

Duration of work (years)

<3 20 (37)

3-5 14 (26)

5-10 11 (20)

>10 9 (17)

Department

Basic 3 (1)

Clinical 51 (99)

Working place

University/university hospital 28 (51.8)

General hospital 8 (14.8)

Local clinics 15 (27.8)

Others 3 (5.6)

Values are presented as number (%).
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을 한 경우는 수도권 지역과 비수도권 지역은 각각 65.5%, 42.9%

였고 제주 지역은 없었으며 모두 종합병원 혹은 개인병원에 취업하

였다(Fig. 3).

고���찰

모든 대학은 설립 이념과 사명을 바탕으로 전문 교육을 통해 학

생들이 사회의 구성원으로써 자신의 분야에서 최고의 역량을 발휘

할 수 있도록 능력을 향상시키는 것이 중요한 역할 중의 하나이다. 

교수의 역할은 학생을 교육시키는 역량을 강화하고 각 전공 분야에

서 탁월한 연구 성과를 이루어 내며 사회에서의 봉사할 수 있는 기

반을 조성하는 역할이다.

의과대학에서도 마찬가지로 교수의 역할이 매우 중요한 요소 

중의 하나이다. 한국의학교육평가원의 의학교육인증평가 기준인 

ASK2019는 총 9개 영역으로 구성되어 있으며 이 중 5개 영역이 

교수와 관련된 부분이다. 교수의 채용과 선발 정책, 교수 활동과 개

발 정책 등으로 구분되며 이 중 정상적인 의학교육을 위해서 기초

의학의 경우 최소한 25명, 의학교육학에는 1명, 의료인문학의 경우 

전임교수 1명 혹은 전담교수 3명 이상, 임상의학에서는 20개 이상

의 전공 분야에서 각 분야별로 1인 이상이 필요하므로 총 85명 이

상의 교수가 필요하다. 따라서 모든 의학교육을 위하여 의과대학은 

최소 118명의 교수 정원이 필요하다.

이는 최소한의 교수 정원이며 학생의 규모, 교육 병원의 규모에 

따라 증가할 수 있다. 따라서 학생수와 국립, 사립 등의 여건에 따

Figure 1. Distribution of resignation by year.
Figure 3. Work place after resignation according to the region of 
one’s college graduation.

Figure 2. Distribution of departments of resignation. IM: internal medicine, OT: ophthalmology, ENT: otolaryngology, OS, orthopedics, PED: 
pediatrics, EM: emergency medicine, RH: rehabilitation medicine, FM: family medicine, OBGY: obstetrics & gynecology, TS: thoracic surgery, 
PS: plastic surgery, NS: neurosurgery, GS: general surgery, PM: prevention medicine.
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라 차이가 있지만 각 대학마다 교원 확보를 위하여 노력을 경주하

고 있다. 최근 사직으로 인해 일부 임상 전공 분야의 경우 임상 교

원을 확보하지 못하는 경우가 증가하고 있다. 수년 전만 해도 동일

한 대학의 의과대학을 졸업하면 해당 대학병원에서 전공의 수련을 

받고 모교에서 교수로 재직할 수 있다는 것이 일부 선택된 경우에

만 이루어져 많은 부러움의 대상이 되었다. 그러나 최근 일과 삶의 

균형을 중시하는 풍조가 널리 퍼지면서 교수직에 대한 회의적인 관

점이 늘어나고 있다.

본 연구에서도 의과대학 교수의 사임이 지속적으로 발생하고 있

으며 재직 기간이 10년 미만인 경우가 45명으로 전체의 83.3%를 

차지하고 있었고 임상교원이 대부분을 차지하고 있었다. 한 지방 

의과대학의 경우 동일 학교의 졸업생이 교수를 하는 경우가 많지 

않아 타 지역 출신의 교수가 대부분인 경우가 많고 다른 지역에 대

규모 병원의 분원이 생기는 경우에 특히 사직을 하는 경우가 많다. 

사임 교수의 수는 2011년에 1명이었으나 2020년에 11명으로 가장 

많았으며 2022년에는 7명이었다. 사직 이후의 근무 형태에 대한 

다른 연구가 없어 비교는 어렵지만 28명(51%)이 타 대학 혹은 대학

병원으로 이직하였으며 이 중 기초의학 교수의 경우에는 3명이지

만 모두 본인들이 졸업한 다른 의과대학으로 이직하였다. 교수 사

임의 원인은 삶과 일의 균형이라는 의식의 변화와 임상교수의 경우 

병원에서 당직과 성과급과 관련된 진료 업무량의 증가로 인해 학생 

교육과 연구에 시간 할당이 어렵다는 점이다.

기본 의학교육에서 많은 문제를 야기할 수 있어 우수한 교수의 

확보가 의학교육에서 매우 중요한 요소가 되고 있다. 2023년 말 기

준 국내 의과대학 교수 인원은 전국적으로 11,502명이고 의과대학

생은 18,348명으로 교수 1인당 학생수는 평균 1.6명이다. 다른 단

과대학에 비하면 교수 수가 많은 편이나 이는 다른 단과대학과 달

리 병원 내의 진료 업무와 수련의와 전공의 교육에 이바지하는 것

이 많기 때문이다.4 미국의 한 의과대학은 학생 정원이 160명이지

만 2022년 기준 12,304명의 교수가 재직 중에 있어 의과대학에 

알맞은 교수 정원을 말하기는 어려운 실정이다.5

임상교원의 경우에는 다른 분야보다 병원에서 진료를 담당하는 

부분이 많으며 당직과 외래 진료, 입원 환자의 진료 등으로 병원에

서 환자를 주로 진단하고 치료하는 일에 매진하는 경우가 많아 진

료를 제외하고 다른 분야에 대하여 소홀히 하는 경우가 있다. 그러

나 교수 임용 이후 교수의 승진은 주로 연구에서 많은 부분을 차지

하고 있고 학생들의 교육도 임상실습을 제외하고는 주로 수평 혹은 

수직 통합 강의를 통하여 교육이 진행되어 일정 기간 동안 함축적

인 시간을 통해 학생들에게 강의를 하고 있다.

또한 외적으로 개원의와 임금의 격차가 많아지고 내적으로 같은 

대학병원 내에서도 진료 행위에 따른 성과급을 통한 임금의 격차가 

있어 학교 업무에 대한 관심이 줄어들고 진료에 매진하는 경우가 

높아지고 있다.

의과대학 교수의 비중은 전국적으로 17.5%로 공과대학에 이어 

2위를 나타내고 있다. 사회적 분위기에 맞물려 각 직종마다 해마다 

평가를 통해 학교를 통해 성과급을 지급하는 등 교수평가 제도가 

시행되고 있고 대부분의 경우에는 연구 활동을 중심으로 성과를 

평가한다. 교수의 직급에 따라 승진, 정년 보장 제도 등의 갈등 요

인이 있으며 이전에 비하면 더욱 강화되고 있고 같은 학교 출신을 

우대하는 혈통주의 등이 문제가 되는 경우가 많다. 이를 극복하려

는 노력의 일환으로 정부에서 같은 대학의 전임교원 비율을 제한하

고 있으나 최근 특정 대학에서 교원 확보가 힘들다는 이유로 이에 

대한 규제 해제를 요구하고 있다.

이전 연구에서는 국공립 대학이거나 지방 도지역에 위치한 대학

에 근무 만족도가 사립대학에 비하여 만족도가 높고 근무 환경에 

가장 큰 영향을 미치는 것 중 급여 수준이 가장 적게 나타났다. 교

수가 이직에 대한 계획을 하는 경우는 근무 환경, 복지 수준 등에 

대한 불만족이 22.5%, 자기 재발 및 미래 보장이 11.0%, 이유 없

음이 19.1%, 경제적인 이유가 1.4%였다.6 J 대학교 의과대학은 지

방대학이면서 의과대학 중 마지막으로 설립된 학교라는 점에서 타 

의과대학과는 다르지만 교수들이 졸업한 학교가 다양하며 구성원

의 수련 및 학위도 다양하게 나타나고 있다.

학사 학위를 받은 지역을 중심으로 보면 수도권 지역에서 받은 

경우가 65.5%로 많았으며 대부분 대학교 혹은 대학병원으로 이직

하는 경우가 많았으나 제주 지역의 경우에는 병원급이나 의원급

에 취업을 하는 경우가 많았다. 임상 과목별로 보면 내과, 안과, 이

비인후과, 성형외과에서 각각 12명, 7명, 5명, 4명이 사직한 것으

로 확인되어 다양한 과에서 사직이 일어나고 있다. 수도권의 학교

를 졸업한 경우 모교의 병원 증축이나 신축 등으로 교수 정원이 증

가하여 지방대학의 교수가 이직하는 경우가 많은 것으로 사료된

다. 따라서 수도권 지역의 병원 증축을 최대한 자제하는 것이 필요

하며 수도권 지역에서도 자체적으로 교원을 양성하는 체제를 마련

하는 것이 필요할 것이다. 제주 지역 졸업생의 경우에는 대학병원

급보다는 종합병원과 의원 등의 의료 현장에 취업하는데 이는 이전

의 연구와 달리 임금의 차이로 인한 것으로 추정된다. 최근 의과대

학 정원 증원과 관련하여 의학교육의 부실화가 우려되고 있는데 이

는 의과대학에서 교수 정원이 확보되지 않으면 발생할 수밖에 없는 

상황이며 특히 지방대학의 경우 더욱 적절하고 우수한 교수의 확보

를 위해 교수의 근무 환경 개선, 임금의 현실화 및 연구, 교육에 대

한 시간 할당, 지원책과 수도권 지역 및 대도시의 대학병원급의 증
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축 제한 등이 필요할 것이다. 이 연구의 제한점은 한 지방 의과대학

에서의 사임과 현재 근무 현황에 대한 자료이며 사임의 원인을 정

확하게 알 수 없다는 점이다.

J 대학교 의과대학의 교수의 사직은 수도권을 포함한 타 지역 의

료 수요에 따라 조금씩은 차이는 보이지만 지속되는 경향이 있고 

수도권 지역 학사 출신의 경우 대학교나 대학병원으로의 이직이 많

아 지방에서 의과대학의 교육을 지속할 수 있는 방향의 모색이 필

요할 것이다.
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