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streamline processes and automate tasks for the following functions:  patient monitoring through virtual care 

support systems; automating patient management systems for appointment times, reservations, changes, and 

no-shows; facilitating patient-medical staff interaction and feedback through interaction support systems; 

and managing admission and discharge procedures. 

Conclusion: The results of this study provide valuable insights and significant implications about the application 
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Key Words: AI-based System and Technology, Applications, Real-world Examples, Opportunities and 

Challenges, Quality of Data, Digital Transformation, Healthcare Service

● Received 18 July 2024, 1st revised 1 August 2024, accepted 5 August 2024

† Corresponding Author(dhlee04@inha.ac.kr)

ⓒ 2024, The Korean Society for Quality Management

This is an Open Access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution Non-Commercial License 

(http://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0) which permits unrestricted non-Commercial use, distribution, and 

reproduction in any medium, provided the original work is properly cited.

* 본 연구는 2024년도 인하대학교 학술연구비 지원으로 수행되었음(73094-1).

ISSN 1229-1889(Print)

ISSN 2287-9005(Online)

J Korean Soc Qual Manag  Vol. 52, No.3: 557-574, September 2024

https://dx.doi.org/10.7469/JKSQM.2024.52.3.557



558  J Korean Soc Qual Manag  Vol. 52, No. 3: 557-574, September 2024

1. 서  론

최근 의료서비스 분야는 디지털 전환(Digital Transformation)으로 인해 의료서비스(진료 및 원무행정 영역) 측면

을 변화시킬 수 있는 잠재력을 경험하고 있다(Butcher and Hussain, 2022). 정보통신기술(Information & 

Communications Technology: ICT)의 발전과 함께 디지털 기술은 인류가 상상하는 것 이상으로 크게 발전됨과 동

시에 빠르게 확산되었고, 그 중요성은 더욱 커지고 있다(Kim et al., 2022, 2024; Lee and Yoon, 2021). 이러한 

변화에 대응하기 위해 의료 관계자들은 디지털 기술을 빠르게 채택하고 통합하여 디지털 전환을 가속화하였는데, 이

는 환자진료 및 원무행정분야에서 변화의 원동력이 되었다(Lee and Lee, 2021; Shakeel et al., 2023). 

의료기관의 디지털 전환(예, 인공지능)은 긍정적·부정적 측면에서 쟁점이 되고 있다. 긍정적 측면의 경우 운영간소

화, 비용절감, 환자관리(모니터링) 등이 제안되고 있지만, 개인정보(질병관련) 해킹 또는 유출 가능성이 높다는 점에

서 정보보안 문제, 초기투자(고가의 기술적 인프라와 소프트웨어) 및 유지보수 비용 증가 등의 부정적 측면이 제기되

고 있다. 그리고, 새로운 디지털 기반 시스템 교육 및 적응/활용에 따른 구성원의 참여와 노력 필요, 환자-의료진 간 

비접촉으로 인한 의료서비스의 한계, 의료법 및 규제 기준 미흡, 시스템 간 비호환성 등의 부정적 관점 또한 제기되

고 있다(Chin et al., 2023). 그러나, 많은 영역에서 디지털 전환을 통해 운영효율성을 추구하고 있고, 비즈니스 환경 

흐름도 빠르게 변화되고 있으므로 의료서비스 영역에서도 디지털 전환에 대해 부정적인 인식을 최소화하면서 효율

성 향상 방안을 강구해야 한다. 

2023년 5월, The Lancet Global Health는 “의료분야에는 위험할 만큼 인력이 부족하다”며, 전 세계적으로 2030

년까지 약 1,000만 명에 이르는 의료 인력부족이 예상된다고 강조했다. 의료서비스는 의료시설과 의료인력 없이는 

제공될 수 없으며, 특히 의료 및 보건, 의료 시스템 또는 응급 대응이 불가능하므로, 안정적인 의료 인력 수급은 매우 

중요하다. 또한, 미국에서는 매년 약 80만 명의 환자가 의료 오류(의료사고, 의료과오 등)로 피해를 보고 있다

(Harris, 2023). 많은 연구는 의료인력 부족 및 의료사고를 예방하기 위한 해결책으로 인공지능(Artificial 

Intelligence: AI)의 도입을 강조하고 있다(Ashique et al., 2024; Diaz, 2023; Harris, 2023). 따라서 의료서비스 

분야에서 AI의 도입은 이제 필수적인 흐름으로 봐야 한다. 

2023년 기준 미국식품의약국(U.S. Food and Drug Administration)은 약 420개의 의료용 AI 기반 디바이스 사용

을 승인하였다. 이러한 AI 기반 디바이스의 주요 장점 중 하나는 매일 생성되는 방대한 양의 의료데이터에서 새롭고 

중요한 인사이트를 도출할 수 있어 잠재적 가치가 높게 평가되고 있다(U.S. Food and Drug Administration, 2023). 

예를 들어, 헬스케어 소프트웨어 대표기업인 에픽(Epic)은 전자건강기록(Electronic Health Record)과 건강정보학

을 기반으로 AI 기술을 통합하여 의료시스템 운영, 진료 및 임상 결과를 제공한다. 현재 Mayo Clinic, Cleveland 

Clinic, Johns Hopkins Medicine, Kaiser Permanente 등이 에픽의 고객사이며, 전 세계 약 2억 5천만 명 이상의 

환자들이 에픽사의 시스템을 사용하고 있다(https://www.epic.com/).

특히, AI 기술 활용은 데이터분석, 패턴인식, 의사결정지원 등 다양한 목적으로 활용되어, 조직의 효율성과 경영성

과를 향상시킬 수 있다(Varnosfaderani and Forouzanfar, 2024). 로봇 프로세스 자동화(Robotic Process 

Automation: RPA)는 반복적인 작업을 자동화하여 작업자의 오류를 줄이고, 작업처리시간을 단축하여 직원들이 더 

복잡하고 전략적인 작업에 집중할 수 있도록 하는 데 긍정적인 영향을 미친다(Varnosfaderani and Forouzanfar, 

2024). 머신러닝(Machine Learning: ML)은 빅데이터 세트에서 유용한 인사이트를 추출하여 예측 모델링, 고객행동 

분석 등의 분야에서 연구되고 있으며(Murphy, 2012), 비정형 언어데이터를 처리하고 분석하는 자연어 처리(Natural 

Language Processing)는 기업의 내부자료를 활용하여 문서 요약, 감성분석(Sentiment Analysis), 고객서비스 자동

화(챗봇) 등과 같이 대량의 텍스트데이터를 분석하고 처리하는 데 사용된다(Jones et al., 2019). 이러한 사례는 서비



Lee: Does Artificial Intelligence (AI)-based Applications Improve Operational Efficiency in Healthcare Organizations?  559

스 제공 방식을 어떻게 개선하고 확장할 수 있는지에 대한 관점에서 업무 자동화 및 업무 프로세스 개선을 위한 방안

으로 활용되고 있음을 보여주는 대표적인 사례이다(Spring et al., 2022; Yoon and Lee, 2019). 따라서 업무제공 

방식을 어떻게 변화시켜 운영효율성을 높일 수 있을 것인가에 대한 연구가 필요하다. 

본 연구에서는 의료기관에서 AI 기반 시스템 및 기술 도입에 관한 선행연구를 기반으로 의료서비스 제공 방식에

서의 운영효율성 향상 방안을 제안하고자, 첫째, 관련 선행연구 및 적용사례를 진료부서 및 원무행정분야로 구분하

여 분석하였다. 둘째, 적용사례를 기반으로 각 분야의 기회요인과 위협(도전)요인을 제안하였다. 셋째, 디지털 전환 

기반의 시스템 및 기술 도입을 통해 효율성 및 효과성, 정확성을 제안하기 위해서는 데이터의 질적(Quality)확보가 

전제조건임을 제안하였다. 본 연구 결과는 의료기관 경영에서 디지털 전환 기반의 운영전략을 고려하고 있는 의료기

관에게 운영전략 수립의 방향성 결정에 기초적인 정보로 사용될 것이다. 

2. 선행연구 고찰

2.1 디지털 전환과 의료서비스

디지털 전환은 서비스 분야의 전통적인 제공 방식에 근본적인 변화를 불러올 수 있다는 잠재력이 다양하게 제안되

면서 관련 사례가 대두되고 있다(Chin et al., 2023). 특히, 의료서비스 분야는 생명과학의 발전으로 인해 큰 변화를 

겪고 있는데, 예를 들어, 유전체학(Genomics), 디지털 의학(Digital Medicine), 인공지능(AI), 머신러닝(ML) 등은 새

로운 유형의 노동력과 진료표준 도입을 필요로 한다. 이러한 새로운 기술은 생체인식(Biometrics), 조직공학(Tissue 

Engineering), 백신산업(Vaccine Industry)과 같은 분야에서 진단, 처치, 진료, 재생치료 등 의료분야의 다양한 측면

을 개선하고 혁신할 수 있는 잠재력을 가지고 있다(Ng and Tan, 2021). 그러므로 첨단기술을 활용하여 더 정확하고 

개인화된 치료를 제공함으로써 환자치료 결과와 웰빙을 개선할 수 있다(Ng and Tan, 2021).

디지털 전환과 함께 환자진료 및 웰빙 분야뿐만 아니라 의료서비스 제공방식에서도 혁신적인 변화가 요구되고 있

다(Lee and Yoon, 2021; Yoon and Lee, 2019). 이러한 점에서 AI 기술이 서비스 분야 특히, 전문서비스 분야에서 

제품 및 서비스 제공 방식의 프로세스에 다양하게 적용되면서 잠재적인 효용가치가 있는 것으로 제안되었다(Spring 

et al., 2022). 그러나 전문서비스 분야(예, 의료서비스)에서 AI 기술 도입이 전문가의 역할을 대체하는 것인지, 아니

면 전문가의 업무를 보완하는 것인지, 그렇다면 제공 방식을 어떻게 변화시킬 수 있는지에 대해서는 이해관계자에 

따라 차이가 있어 공통적으로 수렴된 의견은 제시되지 않았다.

AI 기반 시스템 또는 기술은 의료산업을 비롯한 여러 산업을 변화시킬 잠재력을 지닌 혁신적인 기술로 평가되면

서, 경제적 가치뿐만 아니라 진료서비스의 효율성과 효과성을 향상시킬 잠재력이 있는 것으로 평가되었다(Berlin et 

al., 2023; Raza et al., 2022). 예를 들어, 간호업무의 경우 기술 활성화, 자동화 및 업무 위임 개선을 통해 간호사 

업무 시간을 최대 15%까지 효율적으로 확보할 수 있으며, 간호활동에 소요되는 비율 42% 중 약 50%를 감소시킬 

수 있어 간호활동을 최적화할 수 있다(Berlin et al., 2023). 이외에도 기술자, 간호보조사, 환자관리 기술자, 식품 

서비스, 보조 서비스 등 업무 담당직원은 12시간 업무시간을 약 5~10% 줄일 수 있는 것으로 분석되었다(Berlin et 

al., 2023). 의료서비스 분야에서 약 3분의 1 이상의 업무를 자동화할 수 있고, 예약 및 변경, 진료비청구, 보험청구 

처리와 같은 반복적인 업무를 자동화하여 담당직원의 업무 효율성 증가 및 비용을 절감할 수 있다(Berlin et al., 

2023). 또한 인적오류(예, 진료비 청구 및 예약 오류 등) 등을 최소화하여 비용을 감소시킬 수 있다(Roth, 2023). 

환자의 경우, 디지털 기반 시스템에 참여함으로써 개인의 질병 치료 결과뿐만 아니라 예약일정을 변경할 수 있으며, 

불필요한 병원입원 또는 방문을 감소시켜 관련 비용을 절약할 수 있다(Samorani and Blount, 2020).



560  J Korean Soc Qual Manag  Vol. 52, No. 3: 557-574, September 2024

의료산업에서 머신러닝 알고리즘과 딥러닝 네트워크를 활용한 인공지능(AI)은 대규모 데이터셋을 분석하고 패턴

을 식별하여 예측함으로써 더 정확한 진단과 최적화된 의료서비스를 제공할 수 있는 잠재력을 가지고 있다(Bahrami 

& Forouzanfar, 2022; Berlin et al., 2023). Winner(2023)는 AI와 기계학습 기술이 장기이식(Organ Transplants)

과 같은 중요한 절차의 대기시간을 줄이고 비효율적인 운송으로 인한 낭비 요소를 최소화할 수 있다고 주장하였다. 

예를 들어, 2022년에 기증된 장기의 20%는 이식되지 않았고, 이식을 기다리는 동안 매일 17명이 사망하며, 10만 

명 이상의 환자가 여전히 이식을 기다리고 있다(Winner, 2023). 이러한 낭비의 대부분은 의료시설, 장기은행, 운송

기관 간의 비효율적인 의사소통에서 발생하므로, AI의 도입은 이러한 비효율적인 시스템을 간소화하여 많은 생명을 

구할 수 있는 가능성을 제시한다고 강조하였다(Winner, 2023).

따라서 선행 연구에서 논의된 결과를 종합해 보면, 의료산업에서 디지털 전환을 추진하는 것에 대해 우려의 목소

리도 있지만, 현재의 디지털 환경을 고려할 때 의료산업, 특히 진료와 원무행정분야에서 디지털 전환 기반의 기술이

나 시스템 구축으로 얻을 수 있는 기대효과는 크다고 판단된다. 특히 소비자(환자)의 니즈와 기대를 충족시키는 측면

에서 긍정적인 효과가 클 것으로 예상된다. 예를 들어, ChatGPT 사용은 산업 및 사회에서 장려되며, 많은 업무가 

ChatGPT를 통해 효율성을 추구하고 있다. 그러나, 대학에서는 학생들의 ChatGPT 사용에 대해 부정적인 측면을 강

조하며 사용을 제한하고 있다(Ogugua et al., 2024). ChatGPT를 사용해 본 학생과 사용하지 않은 학생 간의 효율성

과 효과성의 차이는 어떨까? 이러한 관점에서 사회적 흐름을 역행하기보다는 긍정적인 측면을 고려하고, 부정적인 

측면을 해결하는 방안을 모색하는 것이 중요하다. 의료산업, 특히 환자 및 보호자에게 진료서비스를 제공하는 의료

기관에서의 디지털 전환은 필수적인 흐름으로 간주되어야 한다.

3. 사례연구

빠르게 변화하는 ICT 기술로 인해 의료시스템과 데이터베이스는 의료데이터를 효과적으로 수집하고 저장할 수 

있어, 이러한 기술은 새로운 의료시스템과 함께 환자에게 보다 전문적이고 차별화된 진료 서비스를 제공한다(Wang, 

2006). 현재 의료산업 분야에서는 AI 기반 시스템이나 기술이 수술 보조 로봇, 업무자동화, 개인맞춤형 진료서비스 

등 다양한 방식으로 활용되고 있다(Daley, 2022; Varnosfaderani & Forouzanfar, 2024).

본 연구에서는 <그림 1>과 같이 진료 및 원무행정 분야에 적용된 사례를 분석하여 각 분야별 성과를 평가하고, 

기회와 도전요인을 제시하고자 한다. 그러나 국내외 의료기관에서 사용되고 있는 AI 기반 시스템 또는 기술은 아직 

초기 진입단계에 있어, 구체적인 특징 및 성과가 명확히 보고되지 않은 경우가 많다. 따라서 본 연구에서는 특정 기

준을 설정하지 않고, 국내외에서 소개된 다양한 사례를 포괄적으로 선정하여 분석하였다.

Step1: Search for Application Examples in Healthcare Systems

Step2: Application Examples Categorization:  Care Service vs.  Administration Sector

Step3: Analysis of the Application Cases and the Outcomes

Step4: Propose Opportunities and Challenges

Figure 1. Research Model for Case Analysis 
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3.1 진료분야 적용사례

매년 약 40만 명의 입원환자가 예방가능한 의료사고 및 오류 피해를 보고 있으며, 이 중 약 10만 명 이상이 사망

하고 있다(Rodziewicz et al., 2024). AI 기반 기술이 의료사고를 줄이거나 빠르게 진단하여 적시에 진료서비스를 

제공할 수 있다면, 진료환경은 어떻게 변화될까? 

3.1.1 미국 CHI(Catholic Health Initiatives) Health

미국 네브라스카주 오마하(Nebraska Omaha, USA)에 위치한 CHI Health 소속 병원에서는 2021년부터 AI 기술

을 도입하여 패혈증 위험을 식별 및 예측하고, 영상을 통해 뇌졸중을 식별한다(Diaz, 2024). 특히, CHI Health는 AI 

기반의 패혈증 탐지 시스템을 통해 의료진이 환자의 패혈증 초기 징후를 더 빨리 감지할 수 있도록 지원하고 있는데, 

과거 전통적인 진단 방법보다 평균 6시간 더 빨리 패혈증을 발견할 수 있게 해주며, 패혈증 환자의 사망률을 현저히 

감소시킬 수 있는 것으로 나타났다. 기존의 진단 방법은 패혈증을 감지하는 정확도가 약 65%였으나, AI 기반 시스템 

도입 후 90%로 향상되었다. 뇌졸중 진단 시간도 AI 도입 전 평균 60분에서 도입 후 20분으로 진단 시간을 약 67% 

단축하였다. 패혈증과 뇌졸중 환자의 생존율은 각각 20% 및 25% 증가했다(https://www.chihealth.com/). 이와 유

사하게 존스홉킨스대학교(Johns Hopkins University, 2021)에서도 AI 기반 시스템을 통해 환자가 패혈증으로 사망

할 가능성을 20% 낮추었다고 설명하였다.

CHI Health는 AI 기반 영상 분석 기술을 통해 뇌졸중을 식별하고 있다. 이 기술은 의료진이 뇌졸중 환자를 신속하

게 진단하고 적절한 치료를 제공할 수 있도록 도와 환자의 예후를 개선하며, 장기적으로 질병 치료 향상 및 건강관리

에 기여하고 있다. 이러한 AI 기반 시스템은 의료진이 중증 환자를 더 정확하고 신속하게 관리할 수 있도록 지원하

여, 환자의 생명을 구하고 치료 결과를 개선하는 데 중요한 역할을 수행한다.

3.1.2 미국 Intermountain Healthcare

미국 유타주 솔트레이크시(Utah Salt Lake City, USA)에 위치한 Intermountain Healthcare는 의사의 병상(입원

한 환자) 진단을 돕기 위해 AI 기반 플랫폼을 임상의사결정지원(Clinical Decision Support) 시스템에 통합하였다. 

이 플랫폼은 빠른 의료 상호운용성 리소스(Fast Healthcare Interoperability Resources)를 활용하여 임상 관련 데

이터에 대한 실시간 액세스를 제공하는데, 의료진은 전자건강기록 시스템을 통해 환자의 질병 진단을 위한 정확성 

및 적시성을 개선하여 환자의 안전과 진료의 질적 향상을 추구한다. 이 시스템은 ePneumonia 앱을 통해 특히 폐렴

환자를 보다 효과적으로 식별하고 치료할 수 있도록 지원하고 있는데, 50개 이상의 데이터 요소를 분석하여 폐렴의 

가능성과 심각도를 평가하고 필요할 경우 입원을 포함한 적절한 치료법을 추천한다. 이러한 시스템을 도입한 이후 

이 병원 폐렴환자의 30일 내 사망률을 36% 감소시켰고, 응급실에서 외래 진료로의 전환율은 17% 증가하는 등 진료

성과를 크게 개선하였다(Wicklund, 2023).

3.1.3 미국 Mayo Clinic

메이요 클리닉(Mayo Clinic, USA)은 심혈관 의학의 다양한 측면에 AI 기반 시스템을 통합하였는데, 이 시스템은 

뇌졸중을 더 빨리 진단하기 위해 CT 스캔을 분석하고, 심전도를 사용하여 심부전을 예측하고, 증상이 나타나기 전에 

심방세동을 감지하는 데 사용된다(Mayo Clinic, 2024). 뇌졸중 진단 시간은 평균 120분이었으나, 도입 후 30분으로 

단축되었는데, 이는 진단 속도가 약 75% 향상된 것을 의미한다. 심방세동 감지는 무증상 심방세동을 감지하는 AI의 
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도입으로 조기 발견율이 30% 증가하는 성과를 보였다. 심부전 예측 정확도의 경우 AI 도입 전에는 약 70%의 정확도

를 보였으나, 도입 후 90%로 향상되었다. AI 기반 예측은 수술 후 장기 생존율 향상과 상관관계가 있어 더 나은 환자

관리 및 수술결정에 도움이 되었고, AI 분석을 통해 뇌졸중 진단을 신속하게 할 수 있어 치료 시간을 크게 단축한 

것으로 보고되었다(Mayo Clinic, 2024).

특히, 이 통합시스템은 심장 수술 후 장기 사망률을 예측하여 환자의 위험을 평가하는 데 잠재적 가치가 있는 도

구로 평가되었다. 1993년부터 2019년까지 로체스터의 메이요 클리닉에서 환자 20,627명을 대상으로 한 검토에서 

17,125명은 AI 기반 심전도(Electrocardiogram) 검사가 정상이었고, 3,502명은 비정상으로 나타났는데, 이들의 5

년 생존 확률은 정상 검진 환자의 경우 86.2%, 비정상 검진 환자의 경우 71.4%로 분석되었고, 이 두 그룹의 10년 

생존확률은 각각 68.2%, 45.1%로 분석되었다(Furst, 2021). 특히 최근 메이요 클리닉은 Apple Watch와 같은 스마

트워치에서 심전도를 사용하기 위해 AI 알고리즘을 수정했는데, 의료진은 비임상 환경에서도 심부전을 원격으로 감

지할 수 있다. 환자는 스마트워치를 사용하여 심전도를 기록하고 전자건강기록과 통합되는 스마트폰 앱을 통해 데이

터를 업로드할 수 있다. 이 접근 방식은 조기 심부전 감지를 위한 확장기능이며, 비용적인 측면에서도 효율성이 높은 

것으로 평가된다(Mayo Clinic, 2024).

3.1.4 영국 NHS((National Health Service)

영국의 NHS는 2021년 1월부터 AI 기술을 통해 희귀질환 진단을 개선하고자 멘델리안(Mendelian) AI를 도입하

였다. 이 시스템은 AI 기반 멘델스캔(MendelScan)을 통해 환자데이터와 증상을 분석하여 진단 가능성을 강조함으로

써 주치의가 잠재적인 희귀질환을 식별하고 진단하는 데 도움을 준다. 멘델리안의 AI 기반 기술 도입 전 희귀질환 

진단에 평균 5~7년이 소요되었으나, 도입 후 평균 1년으로 단축되었는데, 이는 진단 시간이 약 85% 단축된 것을 

의미한다. 조기 개입을 통한 치료 성공률은 40% 증가했고, 희귀질환 진단 정확도는 약 25% 향상되었다. 예를 들어, 

베체트병(Behcet's Disease)의 경우 멘델스캔은 베체트병의 임상적 특징을 가진 14명의 환자를 식별했는데, 이 중 

단 2명만이 기존 방법으로 진단되었다. AI 기반 기술을 통해 진단 기간은 4년을 단축하였고, 진단 비용은 

76%(13,079파운드) 절감하였으며, 불필요한 의뢰 3건과 오진 1건을 피할 수 있었다(Buendia et al., 2021, 2022; 

Mendelian: www.mendelian.co/solution). 엘러스-댄로스 증후군(Ehlers-Danlos Syndrome)의 경우에도 이 시스

템을 통해 엘러스-댄로스 증후군 특징을 가진 환자 12명을 식별하였고, 진단 기간은 3년을 단축시켰으며, 진단 비용

은 35%(4,739파운드) 절감하였다(Buendia et al., 2021, 2022; Mendelian: www.mendelian.co/solution).

3.1.5 AI 기반 로봇수술

의료산업은 오래전부터 AI 기반 시스템이나 기술, 로봇 등을 활용한 다양한 사례를 소개하였다. 국내는 1996년 

최초의 로봇수술을 시작으로 2005년 5월 연세의료원에서는 다빈치로봇을 도입하였고, 그해 7월 전 세계로 실시간 

생중계하며 로봇수술을 성공적으로 마쳤다.

애틀랜틱 종합병원(Atlantic General Hospital, USA)은 2022년 9월 관절 교체 수술을 위해 Mako 

SmartRoboticsTM 시스템을 도입하여 연조직 손상이 적고 뼈를 더 잘 보존할 수 있다는 수술 결과와 함께 무릎 굴

곡과 연조직 보호 개선 효과, 환자의 입원기간 단축 등을 제시하였다(Atlantic General Hospital, 2022). 

아폴로메딕스 슈퍼 스페셜티 병원(Apollomedics Super Specialty Hospital, India)도 유사하게 2023년 6월 무릎 

인공관절 수술을 보조하는 첨단 AI 기반 로봇 시스템을 사용하여 무릎 교체 수술 서비스를 시작했다. 이 시스템은 

수술 절개와 임플란트 삽입의 정밀도를 높였는데, 80~85% 정확도가 AI 기반 로봇수술 도입 후 95%~99%로 향상되
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었다. 특히 저렴한 비용으로 많은 환자가 더 쉽게 의료서비스를 받을 수 있다는 점에서 높게 평가되었다(Apollo 

Hospitals, 2023).

토론토 종합병원(Toronto General Hospital, Canada)은 2023년 4월에 메드트로닉 휴고TM 로봇보조수술 시스템

(Medtronic HugoTM Robotic-assisted Surgery System)을 사용하여 최초의 상업적 수술(Commercial Procedure)

을 시행하였다. 이 시스템은 로봇의 정밀성과 AI 기반 데이터 인사이트를 결합하여 복잡한 수술을 더욱 정확하게 수

행할 수 있도록 지원하며, 환자는 회복시간 단축 및 수술 후 합병증 감소로 전반적인 환자만족도 향상과 병원효율성 

향상에 기여한 것으로 평가되었다(Medtronic, 2023).

3.1.6 기타

국내 의료기관 중 서울아산병원은 영상데이터를 기반으로 구축한 AI 알고리즘으로 알츠하이머 질환(AD)과 경도

성인지장애(MCI) 등 치매질환 예측 등에 활용하고 있다(Medical Newspaper, 2020). 세브란스병원은 디지털 병리 

시스템을 통해 조직 슬라이드 이미지를 분석하는 AI 기술을 도입하여 병리학자들의 진단 시간을 크게 단축시키고, 

진단의 일관성과 정확성을 높였다(Severance Hospital, 2021). 삼성서울병원은 응급실에 AI 기술을 도입하여 응급

실에서 환자의 상태를 실시간 모니터링으로 응급상황 발생 시 신속한 대응이 가능해졌으며, 응급실 처치 추천 등에 

AI 기반의 임상의사결정 시스템을 운영하고 있다(MedicalTimes, 2024).

미국 필라델피아 아동병원(Children’s Hospital of Philadelphia, USA)은 AI 기반 기술을 활용하여 게놈, 임상 

및 영상데이터의 통합과 공유가 용이하도록 시스템을 구축하여 연구자들이 질병을 교차분석하여 보다 효율적으로 

질병을 발견할 수 있도록 지원하고 있다. 또한 미국 시애틀에 있는 프레드 허친슨 암 센터(Fred Hutchinson Cancer 

Center, USA)는 자연어 처리 사용을 기반으로 구조화되지 않은 임상데이터를 선별하여 임상 암 연구 대상 환자를 

신속하게 선정하여 암 임상시험 환자 모집 프로세스를 크게 간소화시켰다(Fred Hutchinson: https://www.fredhutch.

org/en.html).

<표 1>과 같이 의료기관별 적용사례 성과를 요약하였는데, 많은 의료기관에서 환자 질병 진단, 치료, 수술 등의 

의료서비스 제공 시 사용하고 있는 AI 기반 사례의 공통점은 환자의 질병 진단 및 치료의 정확성과 효율성을 높이고 

의료진이 환자치료에 집중할 수 있도록 하는데 사용되고 있음을 알 수 있다. 따라서 <표 1>은 의료서비스 분야에서 

AI 기반 시스템이나 기술 적용의 잠재적 가치의 가능성을 보여주는 사례라고 할 수 있다. 그러므로 의료서비스를 지

원하는 AI 기반 시스템이나 기술은 환자치료의 정확성을 향상시켜 보다 신속하고 개인화된 치료로도 발전할 수 있을 

것이다(Diaz, 2024; Siwicki, 2024).

Healthcare Organizations AI Application Cases Outcomes

CHI Health 

Ÿ Identify and prevent 

sepsis risk

Ÿ Identifying stroke 

through imaging

ü 38% increase in sepsis prediction accuracy

ü 67% reduction in stroke diagnosis time

ü Rapid diagnosis and appropriate treatment of stroke 

patients increased patient survival: 20% increase in 

sepsis; 25% increase in stroke patients

Table 1. AI Application Cases and Outcomes of Healthcare Services
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3.2 원무행정분야 적용사례

AI 기반의 시스템이나 도구가 원무행정분야에도 다양하게 적용될 수 있는데, 예를 들어, 진료기록 자동처리, 환자

셀프 스케줄링 기능, 환자 흐름 예측 및 수용(외래 및 입원) 능력 예측을 통한 인력배치 및 활용도 최적화, 간소화된 

퇴원 및 수술실 활용을 위한 인사이트 제공은 원무행정분야의 업무를 간소화하거나 자동화시킴으로써 운영효율성 

향상 및 운영비용 절감의 효과가 있다((Varnosfaderani et al., 2024).

Healthcare Organizations AI Application Cases Outcomes

Intermountain 

Healthcare

Ÿ Diagnosing and 

treatment patients with 

pneumonia

ü 36% reduction in 30-day mortality for pneumonia 

patients 

ü 17% increase in emergency department to 

outpatient diversion rate

Mayo Clinic

Ÿ Cardiovascular diagnosis 

and treatment

Ÿ Managing patients after 

cardiovascular surgery

ü 75% reduction in stroke diagnosis time

ü 28% improvement in heart failure prediction 

accuracy

ü Improved atrial fibrillation detection 30%

ü Improved survivorship-related patient 

management

ü Improved surgical decision making

ü Faster stroke diagnosis and reduced time to 

treatment

NHS
Ÿ Diagnosis of rare 

diseases

ü Diagnosis time: reduced to 1 year on average (85% 

reduction)

ü 40% increase in treatment success rate

ü Increased diagnostic accuracy by approximately 25

Children’s Hospital of 

Philadelphia
Ÿ Disease cross-analysis

ü Discover more efficiently by developing new 

hypotheses

Fred Hutchinson Cancer 

Center

Ÿ Cancer research patient 

selection and clinical 

trial patient recruitment

ü Streamline the patient selection and recruitment 

process for cancer studies

Atlantic General Hospital; 

Apollomedics Super 

Specialty Hospital; 

Toronto General Hospital

Ÿ AI-based robotic 

surgery

ü Shorter hospital stays

ü Faster recovery time 

ü Reduced post-operative complications 

ü Improved access to healthcare

Samsung Medical Center
Ÿ Emergency room patient 

monitoring

ü Monitor patient status in real-time during 

emergency department visits

ü Quickly respond to and treat emergencies

ü Example: 21% fewer arterial line insertions, 61% 

fewer ventilator exhumations

Seoul Asan Medical Center

Ÿ Alzheimer's and mild 

cognitive impairment 

diagnosis

ü Predicting people with dementia

Severance Hospital Ÿ Pathology diagnostics
ü Reduced diagnostic time in pathology

ü Consistency and accuracy of diagnosis
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3.2.1 가상진료지원시스템

미국 사우스캐롤라이나주 찰스턴(Charleston)에 있는 MUSC(Medical University of South Carolina, USA)는 AI 

기반 시스템을 사용하여 응급실에서의 환자경험을 개선하기 위해 안도르 헬스(Andor Health)의 씽크안도르

(ThinkAndor) 플랫폼을 통해 가상라운딩(Virtual Rounding), 주변 문서화(Ambient Documentation) 및 가상환자분

류(Virtual Triage) 기능을 구현했다. 이 플랫폼은 환자가 특정상담실을 이용할 수 있도록 설계되어 있어 의료진은 

원격으로 수술을 수행하고, 평가하며, 가상으로 진료서비스를 제공할 수 있다. 그런 다음 의료진은 ThinkAndor의 

가상명령 센터를 통해 즉시 업데이트되는 환자정보를 기반으로 환자의 상태를 모니터링한다. 이 플랫폼 시행초기에

는 씽크안도르의 가상라운딩 및 가상환자분류 기능을 통해 진료받지 않고 퇴원하는 환자 비율이 안정적으로 유지되

는 것으로 나타났고, MUSC는 이 프로그램을 통해 생산성이 500% 증가한 것으로 평가되었다(Diaz, 2024). 

3.2.2 환자관리시스템

미국 네브라스카주 오마하(Nebraska Omaha, USA)에 있는 CHI Health 소속 병원은 AI 기반 환자 노쇼 예측기술

(No-show Prediction Technology)을 통해 환자 노쇼모델을 도입하였다. 이 모델은 필요한 치료를 제때 받을 수 

있도록 환자 진료예약 관리뿐만 아니라 사전에 환자에게 연락함으로써 병원에 오는 데 장애가 되는 요소가 무엇인지

를 파악할 수도 있다(Diaz, 2024). 존스 홉킨스 대학(Johns Hopkins University, 2021)은 의료데이터 분석시스템에 

AI 기반 시스템을 도입하여 환자의 진료기록과 데이터를 분석하고 예측모델을 구축하여 환자 실시간 모니터링 및 

위험 요소 조기 대응에 활용하고 있다. 메이요 클리닉(Mayo Clinic)도 AI 기반 시스템을 활용하여 환자 스케줄링 및 

자원관리를 개선하고 있는데, 환자일정관리 최적화 및 의료진의 일정을 효율적으로 관리함으로써 환자의 대기시간

을 감축시키고 있다. 스탠포드 의과대학(Stanford Medicine)도 환자 대기시간 관리, 진료일정 조율, 환자 피드백 분

석, 리소스 할당 등의 업무를 개선하였고, 환자데이터를 분석해 최적의 진료일정을 제안하고, 자동화된 환자 피드백 

분석을 통해 서비스 품질을 향상시켰다. 특히, 216,000명 이상의 성인 환자 입원에 대한 진료정보를 분석하여 예상

치 못한 재입원, 장기입원 및 병원 내 사망에 대한 예측모델을 개발하여 효율적인 리소스 계획을 세우고 대기시간을 

단축하였다(Hansen, 2018). 

3.2.3 상호작용지원시스템

미국 존스 홉킨스 병원(Johns Hopkins Medicine, USA)에서는 환자와 의료진(팀)이 더 자유롭게 소통을 하면서 

임상의의 번아웃을 방지하기 위해 앰비언트 스크라이브(Ambient Scribe) 기술을 도입하였다. 이 기술은 AI 기술을 

활용하여 의사와 환자 간의 대화를 실시간으로 기록하고 요약하는 시스템으로 의사가 환자와 상담할 때 발생하는 

모든 대화를 자동으로 캡처하고, 이를 기반으로 진료기록을 생성한다(Siwicki, 2024). Stanford Health Care, 

UC(University of California) San Diego Health, UW(University of Wisconsin) Health, VUMC(Vanderbilt 

University Medical Center) 등도 에픽사의 이 시스템을 적용한다(Landi, 2023). 

이와 유사하게 UPMC(University of Pittsburgh Medical Center, USA)와 에모리 헬스케어(Emory Healthcare, 

USA)도 에픽사와 에이브릿지(Abridge)의 AI 솔루션을 채택하여 환자-의료진 간 상호작용을 개선하고 관리업무를 

간소화하였다(Emory News Center, 2023). AI 기반 커뮤니케이션 시스템은 환자에게 일정 알림, 맞춤형 건강 팁, 

대안 등을 제안하는 데 사용될 수 있어 환자만족도를 향상시켰고(Daley, 2022), 의사들은 하루에 약 2시간의 문서 

작업 시간을 절약할 수 있다(Diaz, 2024; Siwicki, 2024).
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3.2.4 원무행정업무 간소화 및 자동화

국내 의료기관 중 서울아산병원은 AI와 RPA 기술을 통해 원무행정업무를 자동화하였고, 이를 통해 환자의 진료 

예약 및 변경, 입퇴원 수속, 보험청구 등의 행정업무를 간소화했다. 이로 인해 환자의 대기시간을 줄이고 원무행정분

야의 업무효율성을 향상시켰다(Seoul Asan Medical Center, 2020). 또한, 분당서울대학교병원은 RPA 시스템을 원

무행정분야에 도입하여 환자 안내, 진료 예약, 결제 시스템 등을 개선하고, 병상 현황 파악 및 배정을 자동화하여 

40~50분 소요되었던 시간을 5분으로 단축했다. 또한 병실 배정 결과와 입원 스케줄은 '알림톡'을 통해 전달되며, 이

를 통해 환자가 입원 일정을 조율할 수 있는 양방향 서비스도 시작했다(Young Doctors, 2023).

해외 사례 중 클리블랜드 클리닉(Cleveland Clinic)은 팔란티어 테크놀로지스와 파트너십을 맺고 AI 및 RPA 기술

을 도입하여 빅데이터 분석을 활용한 가상명령센터(Virtual Command Center)를 구축했다. 이 AI 기반 플랫폼은 병

상가용성, 환자수요, 인력배치, 수술실 스케줄 관리를 지원한다(Cleveland Clinic, 2024). 가상명령센터는 실시간 데

이터와 예측분석을 제공하여 의사결정 프로세스를 간소화하고 리소스(자원) 활용도를 개선한 결과, 병원의 운영효율

성을 높이고 대기시간을 줄이는 데 기여하며, 특히 피크기간 동안 적시에 자원을 할당할 수 있어 유용하다고 평가되

었다(HealthITAnalytics, 2023).

Service Sectors AI Application Cases Outcomes Healthcare Organizations

Virtual care 

support systems

Ÿ Patient monitoring through 

virtual care support systems

ü Increase productivity 

500%
MUSC Health

Patient 

management 

system

Ÿ Automating patient management 

systems for appointment times, 

reservations, changes, and 

no-show

üPatient management

üCoordinate 

appointments 

üAnalyze patient 

feedback

üManage wait times

CHI Health; 

Mayo Clinic; 

Johns Hopkins 

University; 

Stanford Medicine

Interaction 

support systems 

Process & 

simplification and 

automation

Ÿ Automated documentation: 

record and summarize 

clinician-patient conversations 

in real time

Ÿ Interaction: automated, 

empathetic responses to patient 

messages and automatic filing

üSave approximately 2 

hours of documentation 

time and focus on 

patient care

Johns Hopkins Medicine; 

Stanford Health Care; 

UC San Diego Health; 

UW Health; VUMC; 

UPMC; 

Emory Healthcare

Process 

simplification and 

automation

Ÿ Scheduling and rescheduling; 

patient wait time management

Ÿ Managing admission and 

discharge procedures

Ÿ Processing insurance claims; 

Ÿ Monitoring resource allocation; 

Ÿ Controlling facility and 

inventory management

üReduce wait times

üManage resources 

more efficiently

üReduce costs

üEfficiency in hospital 

operations

ü Increased work 

efficiency

Asan Medical Center;

Seoul National 

University Hospital, 

Bundang; 

Johns Hopkins Hospital; 

Stanford Health Care; 

Cleveland Clinic

Table 2. AI Application Cases and Outcomes of Healthcare Administration 

앞에서 논의된 사례를 <표 2>와 같이 요약하였으며, 이러한 국내외 사례는 원무행정분야에서 AI 기반 시스템 또

는 기술 도입에 대한 잠재력 및 새로운 변화 요구를 보여주는 결과로 볼 수 있다. 이는 궁극적으로 AI 기반 기술 도입



Lee: Does Artificial Intelligence (AI)-based Applications Improve Operational Efficiency in Healthcare Organizations?  567

을 통해 환자만족도 향상에 중요한 역할을 하고 있으며, 긍정적인 효과가 나타나고 있어 향후 원무행정분야에서 다

양하게 활용될 것으로 기대된다.

4. AI 기반 시스템 및 기술적용에 대한 기회와 도전

전 세계적으로 의료진 부족 문제는 의료서비스 축소, 의료진의 번아웃 및 정신 건강 문제 증가, 인건비 상승 등의 

영향을 초래하여 어려움을 겪고 있다. 특히 COVID-19와 같은 감염병이 확산될 경우, 의료서비스 환경은 매우 심각

한 상황에 직면할 수 있다(Lee and Lee, 2021). 따라서 의료산업에서도 디지털 전환을 통해 의료진이 수행하는 업

무를 재설계할 필요가 있으며, 기술 지원 또는 자동화를 통해 업무 프로세스를 개선하여 업무 효율성을 높여야 한다. 

다음으로는 의료산업에서 AI 기반 시스템 및 기술 도입에 따른 기회와 도전 요인에 대해 살펴보고자 한다.

4.1 진료분야

앞 절에서 진료 분야의 적용 사례를 살펴보았다. 그렇다면 다양한 디지털 전환 기술을 의료서비스 분야에 도입할 

경우, 기회요인과 잠재적인 도전(위협) 요인을 분석하여 경쟁우위를 유지하기 위한 운영전략을 모색해야 할 것이다.

첫째, AI 기반 시스템 또는 기술을 통해 다양한 의료 영상 이미지를 분석하여 질병 진단 및 예측에 활용할 경우, 

질병 진단의 정확성 및 진단 속도 개선의 기회가 있다(Kaur et al., 2020). 예를 들어, 미국의 딥마인드(DeepMind)

가 개발한 AI 알고리즘은 안과 전문의보다 높은 정확도로 망막질환을 진단할 수 있는 것으로 잘 알려져 있다. 또한, 

의료진이 현재의 기술이나 도구만으로는 진단하기 어려운 희귀질환의 진단 시간을 단축시킴으로써 질병명을 몰라 

치료방법을 놓치는 기회를 예방할 수 있다. 그러나 의료영상 이미지 분석을 위한 AI 모델은 대규모의 데이터에 의존

해야만 좋은 진단 결과를 제공할 수 있다. 이 데이터에는 환자 개개인의 질병정보가 포함되므로, 데이터 수집에 어려

움이 있으며 윤리적 문제 또한 도전요소가 된다(Díaz-Rodríguez et al., 2023). 환자의 진료정보는 민감한 개인정보

를 포함하고 있어 이를 처리하고 분석하는 과정에서 다른 용도로 유출되거나 제3자에게 판매되는 경우가 있어, 이러

한 관점에서 도전요인이 존재한다.

둘째, 다양한 질병 및 진료데이터를 활용하여 개인맞춤형 의료서비스 제공 및 예방적 의료서비스 차원에서 기회요

인이 존재한다(Varnosfaderani et al., 2024). AI 기반 기술을 통해 환자의 개별적인 특성과 진료기록을 분석하면, 

개인맞춤형 치료 방법을 제안할 수 있어 질병 치료의 효과성을 높일 수 있다. 예를 들어, 암 진단 후 유전자 분석을 

통해 가장 효과적인 약물을 예측하는 AI 시스템 개발은 개인맞춤형 의료서비스의 가능성을 보여주는 사례로 볼 수 

있다. 그러나 개인맞춤형 의료서비스를 제공하기 위해서는 환자의 건강 및 질병 데이터에 대한 접근성을 확보해야 

한다. 현재 데이터 접근에는 어려움이 있어 의료법 및 규제, 불확실성 등의 문제점이 도전요인으로 작용하고 있다.

셋째, AI 기반 원격진료시스템은 원격진료 및 환자모니터링을 통해 의료서비스의 접근성을 높일 수 있으며, 감염

병 확산 시 비대면 진료서비스를 통해 감염병 확산을 방지할 수 있는 기회가 있다. 실시간 환자모니터링 시스템은 

의료진에게 비정상적인 상황에 대한 경고를 제공하여 위급한 상황에서 환자를 보호할 수 있다(Kaur et al., 2020). 

그러나 원격진료 및 모니터링 시스템은 몇 가지 도전 요인을 가지고 있다. 1) 의료법 내의 허용 범위와 관련된 법적 

문제를 해결해야 한다. 2) 네트워크 연결의 초고속 및 안정성이 필수적이며, 사용자들의 네트워크 사용에 대한 학습

과 참여가 절대적으로 요구된다. 3) 원격진료서비스에서 환자와 의료진 간의 상호작용이 얼마나 효율적으로 이루어

질 수 있는지에 대한 문제점도 존재한다.
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앞서 논의한 관점을 <표 3>과 같이 요약하였다. 이러한 기회 및 도전요인을 고려할 때, 의료서비스 분야에 AI 기

반 시스템 또는 기술을 적용하는 것은 많은 기회를 제공하지만, 데이터 관리, 윤리적 이슈, 규제 준수, 환자의 참여, 

사회적 인프라 구축, 의료법 및 규제 등의 도전요인도 신중히 고려해야 의료서비스 분야에서의 혁신적인 변화를 끌

어낼 수 있다(Díaz-Rodríguez et al., 2023). 또한, 의료기관에서는 다양한 질병 사례와 환자의 특성으로 인해 동일

한 질병이라 하더라도 그 다양성이 매우 크기 때문에 데이터의 질적(Quality) 확보가 가장 중요하다(Kim et al., 

2024). 따라서 데이터의 질적 확보를 어떻게 유지할 것인지에 대한 점도 도전요인과 동시에 사전 전제조건으로 볼 

수 있다.

Healthcare 

Service
Opportunities Challenges Prerequisite

Disease diagnosis 

and prediction

ü Accurate disease 

diagnosis

ü Faster diagnosis

ü Privacy Regulations

ü Managing the risks of digital transformation

ü Ethical issues

ü Regulatory compliance
ü Ensure 

high 

quality 

data

ü Data 

diversity

Personalized care 

service

ü Personalized and 

preventive care 

ü Efforts to ensure access to patient health 

and disease data

Expanding access 

to healthcare

ü Improve access to 

healthcare

ü Preventing the spread of 

infectious diseases 

ü Building infrastructure, including networks 

ü User (patient) engagement

ü Patient-provider interactions

ü Healthcare laws and regulations

Table 3. Adoption of AI-based Systems or Technologies in Healthcare Service: Opportunities and Challenges 

4.2 원무행정분야 

앞 절에서 살펴본 원무행정분야 적용사례를 기반으로 AI 기반 시스템 또는 기술 도입에 따른 원무행정분야의 기

회요인과 잠재적인 도전(위협)요인을 다음과 같이 간략하게 논의하고자 한다.

첫째, 원무행정업무 간소화 및 자동화를 통해 운영효율성을 향상시키는 사례로는 환자 스케줄링, 진료비 및 보험

청구 처리 및 관리 등이 있다. 이러한 자동화는 담당 직원의 업무 부담을 줄이고, 업무처리 속도를 향상시킴으로써 

운영효율성을 높일 수 있다(Daley, 2022). 그러나 AI 기술이 완벽하지 않기 때문에 원무행정분야의 업무를 자동화하

거나 최적화하는 데에는 몇 가지 한계가 있다. 특히 자연어 처리나 음성 인식과 같은 기술적 문제가 도전요인이 될 

수 있다. 또한, 시스템 오류가 발생할 경우 중요한 정보에서 더 큰 혼란(예, 처방전, 수술 부위 등)을 초래할 수 있어, 

이에 대한 유지보수 및 대체 방안이 요구된다. 그리고 초기투자 비용과 같은 재정적 어려움도 발생할 수 있다. 이러

한 도전요인을 해결하기 위해 철저한 시스템 검토와 지속적인 유지보수, 그리고 충분한 투자계획이 필요하다.

둘째, AI 기반 시스템 또는 기술 도입으로 원무행정분야의 업무자동화가 가능해지면서, 인력 및 운영 비용 절감, 

보험청구 처리의 신속성과 정확성 향상 등으로 보험 클레임 오류를 감소시키고 비용절감을 이끌어낼 수 있다. 이러

한 개선은 의료기관의 전반적인 운영비용 절감과 병원 운영의 효율성 측면에서 중요한 기회요인으로 작용한다

(Daley, 2022; Zamzam et al., 2023). 그러나 새로운 기술을 도입할 때 직원들의 저항 및 사용자 교육과 훈련이 필

수적이다. 이러한 저항을 극복하고, 인적자원 재배치 등을 성공적으로 관리하는 것이 도전요인이 될 수 있다. 따라서 

기술 도입 과정에서 직원들의 변화에 대한 적응을 지원하고, 교육 및 훈련을 체계적으로 진행하여 저항을 최소화하
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는 운영전략이 필요하다.

셋째, AI 기반의 스케줄링 시스템은 환자의 대기 시간을 줄이고 의료 서비스의 접근성을 높이는 데 기여하여 환자

경험만족도를 향상시킨다(Joseph et al., 2022). 또한, AI 기반 기술을 통한 의료 데이터 분석과 모니터링 시스템은 

환자의 상태를 실시간으로 파악하고(Kaur et al., 2020; Munavalli et al., 2021), 이를 바탕으로 보다 나은 의료서비

스를 제공하여 환자경험만족도를 높인다(Joseph et al., 2022). 그러나 시스템 기반의 원무행정 서비스는 환자의 요

구 조건을 충분히 파악하지 못할 경우, 오히려 불만족을 초래할 수 있다. 이러한 문제를 예방하기 위해서는 환자의 

개별적인 요구 파악과 동시에  AI 기반 시스템에 관련 요구사항이 반영되어야 한다.

넷째, AI 기반 시스템 또는 기술은 의료 데이터를 자동으로 처리하고 분석하여 데이터의 정확성을 높이며, 데이터 

보안 기술을 통해 환자의 개인정보와 진료 및 의료정보를 안전하게 보호한다는 측면에서 데이터의 정확성과 보안 

기술 강화 측면에서 긍정적으로 평가된다(Varnosfaderani et al., 2024). 그러나 환자의 진료기록과 개인정보를 다

루는 과정에서 윤리적 문제가 발생할 수 있다. 개인정보 보호, 데이터 액세스 권한, 데이터 공유 및 보안시스템 구축 

등의 도전요인이 제기될 수 있다. 따라서 이러한 도전요인을 해결하기 위해서는 개인정보 보호 규정을 준수하고, 철

저한 보안시스템을 구축하며, 데이터 액세스 권한을 명확히 설정하는 것이 필요하다.

다섯째, AI 기반 시스템 또는 기술은 의료기관의 공급망 최적화에 활용될 수 있다. 예를 들어, 의료기관 방문 환자

의 특성을 질병군에 따라 분류하고 트렌드를 분석하여 주문 프로세스를 자동화할 수 있다(Adhikari et al., 2023; 

Samadhiya et al., 2023). 이러한 분석과 자동화는 공급망 내에서 발생할 수 있는 리스크를 감소시키는 데 기여할 

수 있다. 특히, 응급 또는 위기 상황에서 AI 기반 시스템은 물류 및 자원관리에 중요한 역할을 하며, 공급망에서 발생

할 수 있는 위기 상황을 신속하게 분석하고 필요한 자원을 예측하여 자원을 효율적으로 관리하는 데 도움을 준다

(Sun et al., 2020). 그러나 공급망 리스크는 통제할 수 없는 상황(예: 자연재해, 전쟁 등)에서는 그 역할을 최적화하

는 데 한계가 있으므로 AI 기반 시스템 이외의 리스크 관리 방안도 필요하다.

Healthcare 

Administration sector
Opportunities Challenges Prerequisite

1. Patient scheduling, 

billing and insurance 

claims processing and 

management 

ü Reduce employee 

workload

ü Improve workflow

ü Needs for continuous improvement 

of AI technology

ü Error-prone nature of the system

ü Ensure 

high 

quality 

data

ü Data 

diversity

2. Reduce labor and 

operating costs & 

Resource utilization 

and staffing

ü Efficiency in hospital 

operations

ü Employee resistance and user 

training

ü Redeployment of human resources 

3. Manage patient 

satisfaction

ü Manage patient satisfaction

ü Promote patient 

engagement

ü Limitations of system-based 

administrative services

4. Data accuracy and 

security systems

ü Improve data accuracy  

ü Improve information 

security

ü Need to protect privacy

ü Data access rights and sharing

ü Building security systems 

5. Supply chain 

optimization

ü Efficient inventory 

management

ü Manage supply chain risk

ü Supply chain risk management in an 

uncertain environment

ü Inventory by treatment room and 

inpatient unit

Table 4. Adoption of AI-based Systems or Technologies in Healthcare Administration: Opportunities and 

Challenges 
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앞에서 논의한 관점을 <표 4>와 같이 요약하였으며, 원무행정분야에서 AI 기반 시스템 또는 기술을 적용하는 것

은 많은 기회를 제공하지만, 사용자의 이해관계, 윤리적 이슈, 기술적 한계, 규제 준수, 초기 투자 비용 등의 도전요

인을 고려하여 의료기관의 특성에 맞는 적용 방안을 마련할 필요가 있다. 또한, 이러한 디지털 전환 기술을 도입하여 

효율성을 높이고자 하는 운영전략에서 가장 기본적으로 전제되어야 할 부분은 데이터의 질적 확보와 다양성이다

(Kim et al., 2024). 데이터의 질적 확보는 AI 시스템의 효과적인 운영과 신뢰성 있는 결과를 도출하기 위한 필수 

요소로 이를 통해 최적의 성과를 달성할 수 있다.

5. 결론 및 한계점

의료산업은 첨단정보통신기술(ICT)을 활용하여 의료 문제를 해결하고 의료서비스를 개선하기 위해 AI 및 관련 기

술을 연구해 왔다(Kumar et al., 2023; Lämmermann et al., 2024). 본 연구에서는 의료산업 분야, 특히 의료기관에

서 활용되고 있는 AI 기반 시스템 및 기술의 적용 사례를 진료와 원무행정분야로 나누어 분석하였다. 이러한 분석결

과를 바탕으로 AI 기반 시스템 및 기술 적용에 대한 기회와 도전 요인을 제안하였다.

진료 분야의 적용 사례 분석결과는 다음과 같다. 첫째, 의료기관에서는 AI 기반 시스템 및 기술을 적용하여 질병을 

신속하게 진단하고, 환자의 진단 및 치료의 정확성과 효율성을 높이고 있다. 둘째, 의료영상 이미지 및 진료데이터를 

분석함으로써 질병 예측이 가능해져, 환자의 예후 진단 및 질병 예방을 위한 선행적 의료서비스에 활용되고 있다. 

셋째, 빅데이터 분석을 통해 개인맞춤형 의료서비스 제공에도 활용되고 있는 것으로 분석되었다. 넷째, 이러한 사례

들은 의료서비스 분야에서 AI 기반 시스템 및 기술 적용의 잠재적 가치를 보여주는 사례라고 할 수 있다. 따라서 AI 

기반 시스템 및 기술은 의료진이 질병을 진단하고 치료하거나 예방의학 분야에서 보다 나은 의료환경을 구축하는 

데 기여하고 있다(Diaz, 2024; Siwicki, 2024). 또한, 의료인력 부족으로 인한 진료 지연 및 어려운 의료서비스 접근

성 문제에도 긍정적인 영향을 미치고 있다. 이러한 요인들은 진료 분야에서의 기회요인이 될 수 있지만, 이러한 환경

을 구축하기 위해서는 질병 치료와 관련된 환자의 개별 정보가 공유되어야 하므로 정보보호 및 관리를 위한 방안이 

요구된다.

원무행정분야의 적용사례 분석결과, 첫째, 진료기록 자동처리 방식을 통해 업무량 및 의무기록 작성 오류를 감소

시키고 있는 것으로 나타났다. 둘째, 환자관리시스템은 진료예약 변경 및 노쇼관리 등을 보다 효율적으로 관리함으

로써 운영효율성을 높이고 있는 것으로 분석되었다. 셋째, 원무행정업무 간소화 및 자동화 시스템을 통해 환자 대기

시간 관리, 입퇴원 수속 및 보험청구 간소화, 환자 피드백 분석, 자원할당, 시설 및 재고관리 등이 가능해져 담당직원

의 업무효율성 및 운영효율성이 향상되고 있는 것으로 평가되었다. 넷째, 상호작용지원 시스템을 통해 자동으로 실

시간 문서작성 및 요약이 가능해져 커뮤니케이션의 질적 향상 및 빠른 피드백이 가능해지고 있는 것으로 분석되었

다. 그러므로 본 사례 분석결과는 구성원뿐만 아니라 환자에게도 다양한 인사이트를 제공하고 있다. 그러나 AI 기반 

시스템 및 기술로 인해 원무행정분야도 다양한 기회요인이 있지만, 업무의 일부가 시스템 또는 기술로 대체되므로 

구성원의 반발 또는 이해관계자의 비협조 문제가 야기될 수 있다. 비록, AI 기반 시스템 등이 진료 및 원무행정분야

에서 유용하게 활용될 수 있지만(Davenport, 2018), 디지털 전환, 데이터 공유 및 질병정보관리, 컴퓨팅 인텔리전스, 

이해관계자 등의 동의와 합의가 전제되어야 한다.

본 연구결과는 다음과 같은 학문적·실무적 시사점이 있다. 학문적 관점에서 첫째, AI 기반 시스템 또는 기술 적용 

의료기관 사례를 기반으로 어떠한 영역에서 활용되고 있는지를 분석하였다. 그러나 현재 많은 의료기관에서 사용되

고 있는 AI 기반 시스템 또는 기술 적용에 대한 성과지표가 명확히 도출되지 않아, 학문적으로 성과분석의 가능성을 
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제시하였다. 둘째, AI 기반 시스템 또는 기술 적용 의료기관 사례를 진료와 원무행정분야로 구분하여 분석하였기 때

문에 자원기반이론(Resource based Theory) 또는 핵심역량이론(Core Competence Theory)을 바탕으로 인적자원 

vs. 기술을 실증적으로 비교할 수 있는 기초자료로 사용될 수 있어 학문적 의미가 있다.

실무적 시사점은, 첫째, AI 기반 시스템 또는 기술 적용은 진료 또는 진단부서 등 사용자 관점에서 접근성이 다르

므로 본 연구결과는 특정 부서에서 AI 기반 시스템 또는 기술 실행을 위한 타당성 분석 시 운영전략 구축을 위한 

가이드라인이 될 수 있다. 둘째, AI 기반 시스템 또는 기술은 지속적으로 개선되어야 그 역할(신속성 및 정확성 등)을 

최적화할 수 있으므로 의료기관의 특성에 맞는 시스템 또는 기술 확보 계획 시 기초자료로 활용될 수 있다. 셋째, 

전 세계적으로 특히 간호인력의 부족이 부각되고 있는데, 부족한 자원에 대한 효율적 관리를 위한 운영전략을 수립

하고자 하는 경영진과 실무진에게 본 사례연구 결과는 의미 있는 인사이트를 제공한다. 넷째, 모든 산업에서 디지털 

전환이 가속화되고 있어 의료기관에 맞는 의료법 및 규제 제정을 위한 정책입안자에게도 유의미한 정보로 활용될 

수 있다. 다섯째, 질적 데이터 확보를 위한 방향 및 필요성 등을 논의할 때 실무적으로 활용될 수 있다.

본 연구의 한계점은 다음과 같다. 첫째, AI 기반 시스템 또는 기술을 사용하고 있는 국내외 의료기관을 선정하여 

분석하였기 때문에 사례에 대한 객관성이 부족하고, 특정 기관의 단기 성과를 제시하고 있으므로 본 연구결과를 일

반화하는 데에는 한계가 있다. 둘째, 선정된 의료기관들은 운영방식, 환자의 특성, 의료시스템 등이 서로 달라 동일한 

시스템이나 기술을 적용할 경우 성과가 다를 수 있다는 점에서도 한계가 있다. 그러므로 향후 연구에서는 이러한 한

계점을 고려하여 후속연구를 진행해야 한다. 또한 도입에 따른 사용자 의견을 수렴하여 도입 시 평가되어야 할 요인

이 무엇인지에 대한 연구 및 AI 기반 시스템 또는 기술 적용 전후를 비교할 수 있는 연구도 필요하다.
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