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서 론

세계 대부분의 나라에서 의료비 감소와 국민의 건강 증진을 위해 

의료제도 개혁을 추진하고 있으며, 주치의 제도는 일차의료 강화의 

핵심적 영역으로 많은 나라에서 다양한 형태로 이루어지고 있다.1) 

특히 우리나라의 의료시스템은 일차의료 영역이 취약한 구조를 가

지고 있으며 현재 상태로는 가파르게 증가하는 노인 인구와 만성 질

환으로 인한 의료비 증가를 감당하기 어렵다.2) 이에 우리나라에서도 

일차의료의 강화 방안으로 주치의 제도의 도입이 제기되었으며 

1996년 시행안이 제시되었으나, 홍보 부족과 정부의 준비 미흡, 의료

계의 반대에 부딪혀 무산되었다.1) 이후 자발적인 주치의 제도 시행 

움직임에도 불구하고 아직까지 개선된 정책안이 나오지 않고 있는 

실정이지만,3,4) 주치의 제도의 도입에 대한 주장이 끊임없이 지속되

고 있어 많은 연구가 필요한 상황이다. 

현재까지 주치의 제도에 대한 연구로는 건강보험 가입자를 대상

으로 한 주치의 서비스의 내용이나 인식도 조사, 개원한 가정의를 대

상으로 한 주치의 제도 시범사업에 관한 의견 조사 등으로 전화조

사, 설문조사, 면접조사 등을 통해 이루어졌다.2,5-10) 하지만 일반 국민
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들보다 실제 의료 현장에서 일하고 있는 의료기관 종사자들을 대상

으로 한 연구는 없었다. 이에 서울 지역 소재의 일개 2차 병원에 근무

하는 의료기관 종사자들을 대상으로 주치의 제도 및 주치의 제도가 

의료계에 미칠 영향에 대한 조사를 통해 추후 도입될 수 있는 주치

의 제도의 방향 설정에 도움이 되는 자료로 활용되고자 한다. 

방 법

1. 연구 대상 및 방법

2016년 10월부터 12월까지 서울 지역 소재 일개 2차 병원에 근무

하는 직원들 중 주치의 제도에 대한 인식도를 주제로 한 구조화된 

자가기입식 설문조사에 누락된 항목 없이 설문조사 내용을 모두 작

성한 총 315명의 결과를 분석하였다. 

2. 설문 항목의 구성 

설문 항목은 크게 일반적 특성, 주치의 제도 등록, 주치의 제도의 

영향의 3가지로 구분하여 질문하였다. 일반적 특성은 나이, 성별, 직

업, 근무연수, 학력, 의료취약 가족구성원(medical vulnerability), 과거

력 및 가족력을 조사하였다. 직업은 의사, 간호사 및 간호조무사, 의

료기사(방사선사, 임상병리사, 의무기록사, 약사), 그 외 나머지 전부

는 행정직으로 구분하였다. 학력은 중학교 졸업 이하, 고등학교 졸

업, 대학교 졸업, 대학원 졸업 이상으로 나누었으며, 의료취약 가족

구성원은 함께 거주 중인 가족구성원 중 9세 미만의 소아, 65세 이상

의 노인, 장애인이 있을 경우 중복 답변을 허용하여 이 중 하나라도 

해당되는 경우를 예로 하였다. 과거력은 ‘본인이 고혈압, 당뇨, 심장질

환, 중풍, 폐질환, 암 등을 앓고 있거나 앓은 적이 있습니까?’라는 질

문에, 가족력은 ‘가족 중에 고혈압, 당뇨, 심장질환, 중풍, 폐질환, 암 

등을 앓고 있거나 앓은 사람이 있습니까?’의 질문에 각각 ‘예, 아니오’

로 답하게 하였다. 

3. 주치의 제도 등록 항목의 구성

주치의 제도 등록 항목은 등록 여부와 등록료의 3문항으로 구성

하였으며, 등록 여부는 1996년 주치의 정부안에 대한 설명문을 제시

한 후 ‘주치의 제도 시행 시 등록 하시겠습니까?’라는 질문에 ‘등록하

겠다’와 ‘등록하지 않겠다’로 답하도록 하였다. ‘등록하지 않겠다’고 

답한 경우, ‘어떤 이유에서 입니까?’라는 추가 질문에 ‘주치의 제도의 

혜택이 적어서’, ‘주치의로 선택할 아는 의사가 없어서’, ‘동네의원/병

원급 의사가 신뢰가 가지 않아서’, ‘병원 진료를 받을 일이 없어서’, ‘원

하는 병원이나 과를 자유롭게 선택할 수 없어서’ 중 하나를 선택하

도록 하였다. 등록료는 ‘1년에 어느 정도가 적당하다고 생각하십니

까?’라는 질문에 ‘추가 비용 발생 시에는 등록하지 않겠음’, ‘연간 2만

원 이하’, ‘연간 2–5만원’, ‘연간 5–10만원’, ‘연간 10만원 이상’, ‘비용에 

Table 1. General characteristics of study subjects by sex

Variables Total (n=315) Male (n=77) Female (n=238) P-value*

Age (y) 20–29 45 (14.3) 9 (20.0) 36 (80.0) 0.111

30–39 130 (41.3) 35 (26.9) 95 (73.1)

40–49 91 (28.9) 16 (17.6) 75 (82.4)

≥50 49 (15.6) 17 (34.7) 32 (65.3)

Occupation Doctor 43 (13.7) 24 (55.8) 19 (44.2) <0.001

Nurse & nursing assistant 156 (49.5) 7 (4.5) 149 (95.5)

Technician 62 (19.7) 26 (41.9) 36 (58.1)

Administrative worker 54 (17.1) 20 (37) 34 (63.0)

Working period (y) <1 28 (8.9) 13 (46.4) 15 (53.6) 0.006

1–9 127 (40.3) 36 (28.3) 91 (71.7)

10–19 84 (26.67) 15 (17.9) 69 (82.1)

≥20 76 (24.1) 13 (17.1) 63 (82.9)

Education ≤High school 17 (5.4) 5 (29.4) 12 (70.6) 0.416

College and university 231 (73.3) 52 (22.5) 179 (77.5)

≥Graduation school 67 (21.3) 20 (29.9) 47 (70.1)

Medical vulnerability No 197 (62.5) 44 (22.3) 153 (77.7) 0.260

Yes 118 (37.5) 33 (28.0) 85 (72.0)

Past medical history No 280 (88.9) 61 (21.8) 219 (78.2) 0.002

Yes 35 (11.1) 16 (45.7) 19 (54.3)

Family history No 116 (36.8) 35 (30.2) 81 (69.8) 0.071

Yes 199 (63.2) 42 (21.1) 157 (78.9)

Values are presented as number (%).
*P-value was calculated by chi-square test. 
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관계없이 등록하겠음’으로 구분하여 표시하도록 하였다.

4. 주치의 제도의 영향 항목의 구성

주치의 제도가 우리나라 의료계에 미치는 영향과 2차 병원급에 

미치는 영향으로 나누어 질문하였으며, 우리나라 의료계에 미치는 

영향은 긍정적 문항과 부정적 문항으로 나누어, 각 문항에 ‘예, 아니

오’로 답하게 하였다. 긍정적 문항은 ‘1차 의료의 역할 강화로 인한 의

료의 질 향상을 기대할 수 있다(질 향상)’, ‘경증 환자의 대형병원 집

중 현상이 완화될 수 있다(대형병원 집중 완화)’, ‘바람직한 환자와 의

사의 관계형성이 이루어질 수 있다(바람직한 환자의사 관계)’, ‘환자

의 의료기관 쇼핑 감소로 의료서비스 중복 이용이 줄어들 수 있다

(의료서비스 중복 이용 감소)’의 4개로, 부정적 문항은 ‘등록환자에 

대해 환자 유인 경쟁이 생길 수 있다(환자 유인 경쟁)’, ‘전문진료 이용

률 감소로 의료의 질 저하가 있을 수 있다(질 저하)’, ‘주치의 유/무에 

따른 의료 이용자 간의 위화감이 조성될 수 있다(위화감 조성)’, ‘환자

의 진료 선택권에 제한이 생겨 불만을 야기할 수 있다(선택권 제한)’

의 4개로 구성하였다. 2차 병원급에 미치는 영향으로는 ‘1차 의료 기

관의 강화로 2차 병원 급의 수입이 감소될 것이다’, ‘환자의 적절한 관

리로 인해 응급실 방문 빈도가 감소할 것이다’, ‘적절한 중증도 환자

의 방문이 이루어 질 것이다’, ‘의료체계의 역할 정립으로 2차 병원 고

유의 역할이 강화될 것이다’의 4가지 문항에 각각 ‘예, 아니오’로 답하

게 하였다. 

5. 통계분석

모든 통계수치는 수(%)로 제시하였다. 연구 대상자의 일반적 특성

은 성별에 따른 차이를 R version 3.3.2 (R Foundation for Statistical 

Computing, Vienna, Austria)를 이용해 카이제곱(chi-square) 검정을 

시행하였고, P값이 0.05 이하인 경우를 유의한 것으로 간주하였다.

결 과

1. 성별에 따른 연구 대상자의 일반적 특성

대상자 315명 중 남성이 77명(24.4%), 여성이 238명(75.6%)이었다. 평

균 연령은 39.0±9.1세로 30대가 130명(41.3%)으로 가장 많았고, 남녀

간 분포의 차이는 없었다(P=0.111). 직업은 간호사 및 간호조무사 156

명(49.5%), 의료기사 62명(19.7%), 행정직 54명(17.1%), 의사 43명(13.7%)

이었으며, 간호사 및 간호조무사에서 여성이 149명(95.5%)으로 높아 

성별에 따른 직업군 분포가 유의한 차이를 보였다(P<0.001) (Table 1).

2. 주치의 제도 등록 항목

주치의 제도의 등록 여부에 대해 220명(69.8%)이 ‘등록하겠다’, 95

명(30.2%)은 ‘등록하지 않겠다’로 대답하였으며 이는 성별, 직업, 의료

취약 가족구성원, 과거력에서 차이를 보이지 않았고 연령이 증가함

에 따라 높은 참여의사를 보였으나 통계적으로 유의하지 않았다(P= 

0.064). 등록하지 않겠다고 답한 95명 중 그 이유를 묻는 질문에 ‘원하

는 병원이나 과를 자유롭게 선택할 수 없어서’가 38명(40%)으로 가

장 많았고, ‘병원 진료를 받을 일이 없어서’ 18명(18.9%), ‘동네의원/병

원급 의사가 신뢰가 가지 않아서’ 14명(14.7%), ‘주치의 제도의 혜택이 

적어서’ 14명(14.7%), ‘주치의로 선택할 아는 의사가 없어서’ 5명(5.3%)

의 순으로 답하였다. 등록료는 ‘연간 2만원 이하’ 89명(23.3%), ‘연간 

2–5만원’ 82명(26%), ‘추가비용 발생 시 등록하지 않겠다’ 66명(21%), 

‘연간 5–10만원’ 48명(15.2%), ‘연간 10–15만원 이상’ 17명(5.4%), ‘비용에 
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Figure 1. Possible benefit & drawbacks of family doctor registration program to the healthcare system in Korea.
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상관없이 등록하겠음’ 13명(4.1%)의 순서로 나타났다.

3. 주치의 제도의 영향 항목

주치의 제도가 우리나라 의료계에 미치는 영향에 대하여 긍정적 

영향을 기대하는 응답자는 ‘질 향상’ 84.1%, ‘대형병원 집중 완화’ 

87.9%, ‘바람직한 환자의사 관계’ 89.5%, ‘의료서비스 중복 이용 감소’ 

85.4%로 높은 비율을 나타냈다. 반대로 부정적 문항에 예로 대답한 

응답자는 ‘환자 유인 경쟁’ 86.7%, ‘질 저하’ 41.9%, ‘위화감 조성’ 60%, 

‘선택권 제한’ 73%로 상대적으로 낮았다(Figure 1). 주치의 제도 시행

이 2차 병원급에 미치는 영향에 대해 ‘응급실 방문 빈도의 감소’ 

71.7%, ‘적절한 중등도의 환자 방문’ 85.1%, ‘2차 병원의 역할 강화’ 

75.9% 등의 긍정적 의견이 많았으며 병원 수입의 감소를 우려하는 비

율은 49.2%로 낮았다.

고 찰

본 연구는 일차의료 강화의 중요한 방안으로 논의되고 있는 주치

의 제도에 대해 서울 지역 소재 일개 2차 병원에 근무하는 의료기관 

종사자들을 대상으로 조사하였으며, 주치의 제도가 의료계에 미치

는 영향에 대해서 대체로 긍적적인 평가를 보였다. 

이전 Seo 등5)과 Cho 등6)의 연구에서 주치의 제도에 대한 가입 의

향이 각각 응답자의 49.9%와 48.0%에서 나타난 것과 비교하여 본 연

구에서는 69.8%로 보다 높은 가입 의지를 확인할 수 있었다. 그러나 

주치의 제도에 등록하지 않는 이유로 동네의원/병원급 의사가 신뢰

가 가지 않는 답변이 높은 비율을 차지하여, 이는 희망하는 주치의 

소속기관으로 의원이 낮은 선호도를 보인 Bong 등1)의 연구 결과와 

같은 맥락으로 대형병원 선호와 일차의료의 신뢰 부족이 주치의 제

도 시행에 큰 걸림돌이 되고 있음을 보여준다. 이에 우리나라의 의료

체계 안에서 의원의 입지를 강화할 다양한 정책과 제도의 마련이 필

요하다. 

주치의 제도의 도입 후 대형병원 집중 현상의 완화 및 바람직한 의

사 환자의 관계 형성 등 긍정적인 영향을 기대하는 응답자들이 높은 

비율을 보였으며, 제도 도입 시 의원급의 병원 살리기 정책으로 인해 

2차 병원급에서 환자 수 감소 등의 악영향을 우려하는 목소리가 있

었으나 실제 병원 종사자들은 의료체계 역할의 정립에 더욱 긍정적 

평가를 한 것으로 보여 주치의 제도의 의의를 찾을 수 있는 부분이

라고 생각된다. 제도 도입 시 환자 유인 경쟁 및 환자의 진료 선택권 

제한에 대한 우려는 지속적으로 이어지고 있는 부분이며, 특히 국민

의 선택권의 제한은 대형병원 집중 현상의 완화, 의료 쇼핑의 감소와 

같은 긍정적 효과와 양립하고 있어 해결 방안에 대한 고민이 필요할 

것으로 생각된다. 

본 연구는 일개 2차 병원 직원을 대상으로 하였기 때문에 의원에

서 3차 병원까지의 다양한 규모의 병원 종사자를 대표할 수 없다는 

것과 직업군이 간호사 및 간호조무사에 편중된 경향이 있다는 제한

점이 있으나, 의료계에 대해 어느 정도 기본 지식이 갖추어졌다고 보

이는 다양한 직업군의 의료기관 종사자들을 대상으로 현 시점에서 

주치의 제도에 대한 긍정적 인식을 보여준 것에 의의가 있다고 하겠

다. 향후 주치의 제도의 도입을 위해 보다 구체적이고 현실적인 주치

의 제도 시행안의 마련을 위한 연구가 지속적으로 이루어져야 하겠

다. 

요 약

연구배경: 우리나라 일차의료의 강화 방안으로 제시된 주치의 제도

의 필요성이 지속적으로 대두되고 있으며, 이에 대한 다양한 연구가 

필요한 실정이다. 이에 서울 소재 일개 2차 병원에 근무하는 의료기

관 종사자들의 주치의 제도에 대한 인식도 조사를 시행하였다. 

방법: 2016년 10월부터 12월까지 서울 소재 일개 2차 병원 종사자들 

중 구조화된 자가기입식 설문지에 누락없이 응답한 315명을 대상으

로 하였다. 응답자의 일반적 특징, 주치의 제도 등록 및 주치의 제도

의 영향에 대한 문항을 제시하고 실수와 백분율을 통해 분석하였

다. 

결과: 주치의 제도에 ‘등록하겠다’에 220명(69.8%)으로 높은 등록 의

사를 나타내었으며 주치의 제도가 의료계에 미치는 영향에 대해서 

대체로 긍적적인 평가를 보였다. 

결론: 주치의 제도 도입을 위해 의원의 입지 강화 및 부정적 시각에 

대한 해결책 마련 등을 위한 추가적 개선 방안이 연구되어야 하겠다. 

중심단어: 주치의; 주치의 제도; 의료기관 종사자; 일차의료 
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