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요  약   본 연구는 33개 공공병원을 대상으로 공공보건의료사업 수행관련 특성과 관할 지역주민의 특성에 따른 지역주민 
이미지와의 관련성을 분석한 상관관계 조사연구이다. 본 연구에서 활용된 자료는 보건복지부에서 수행한 ‘2011년 지역거점
공공병원 운영평가’를 통해 수집된 이차자료 중 본 연구의 목적에 부합하는 자료를 일부 추출하여 수행기관의 승인을 득한 
후 활용하였다. 연구대상자는 114에 등록되어 있는 해당지역 주민들로, 연구의 목적에 대한 설명을 제공한 후 참여를 허락한 
지역주민을 대상자로 하였다. 자료수집 기간은 2011년 3월∼9월까지였다. 본 연구에 참여한 최종 대상자 수는 총 1,789명으
로, 남자 891명(49.80%), 여자 898명(50.20%)이었다. 본 연구 대상자의 일반적 특성별로 공공병원에 대해 긍정적 이미지군과 
부정적 이미지군 간에 유의한 차이를 보인 변수는 연령(p<.001), 최종 교육형태(p<.001), 직업유무(p<.05), 월평균 수입
(p<.001), 1년 이내에 해당 공공병원 이용경험 여부(p<.001)이었다. 공공병원에 대해 지역주민 이미지에 유의한 영향을 미치
는 변수는 연령(OR=0.34, 95% CI=0.19-0.60), 최종 교육형태(OR=3.03, 95% CI=1.60-5.76), 최근 1년 이내 해당 공공병원 이용
경험(OR=0.57, 95% CI=0.40-0.81), 건강수준(OR=0.69, 95% CI=0.49-0.96), 거주 지역유형(OR=2.10, 95% CI=1.11-3.99), 지역
주민 1,000명당 공공보건의료사업 실적(OR=0.58 95% CI=0.35-0.96)으로 나타났다. 중앙정부와 광역정부, 지방정부는 공공병
원으로 하여금 공공보건의료사업을 원활히 수행할 수 있도록 제도적, 재정적으로 꾸준히 지원해야 할 것이다. 아울러 공공병
원도 지역주민이 원하는 바를 지속적으로 확인하고 이를 공공보건의료사업 서비스 개선에 반영하여 공공기관에 대한 긍정적 

이미지가 지역주민들에게 형성될 수 있도록 노력해야 할 것이다. 

Abstract This study purposes to identify the effects of performance of public health services (PHS) and personal 
characteristics on community image to public hospitals. The subjects of this study were 33 public hospitals and 1,789
community residents. The data of '2011 Public hospital evaluation programme' were utilized in this study. The 
personal characteristics consisted of nine items which were gender, age, education, occupation, monthly incomes, 
medical security, use experience, health state, and location type. The PHS performance consisted of five items which
were number of doctors, number of nurses, total number of staff, budget per 1,000 community residents, and amount
of activities per 1,000 community residents. The cronbach's alpha of community image instrument was 0.916. As the 
results of logistic regression, the significant variables of community image, were age (OR=0.34, 95% CI=0.19-0.60), 
education (OR=3.03, 95% CI=1.60-5.76), use experience (OR=0.57, 95% CI=0.40-0.81), health state (OR=0.69 95% 
CI=0.49-0.96), location type (OR=2.10, 95% CI=1.11-3.99), and amount of activities per 1,000 community residents
(OR=0.58, 95% CI=0.35-0.96). Community image is very important to public hospitals. The workforce and budget 
related PHS were significantly demanded to improve community image. The Central and Local government should
support to public hospitals to perform PHS effectively.
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1. 서론

1.1 연구의 필요성

기관의 이미지는 흔히 그 기관의 정체성을 포함한다[1]. 
기관의 정체성은 그 기관의 설립목적이나 주요활동으로 표

현되며, 타 기관과의 차별성을 나타내어 그 기관의 존재이
유를 나타낸다. 이렇듯 기관의 이미지에 그 기관의 정체성
이 표현되다 보니 기관의 이미지에 따라 정체성이 다르게 

인식되기도 하여 기관의 이미지는 매우 중요하게 간주되고 

있다. 공공병원은 개인이 아닌 공적인 이익을 목적으로 
설립되어, 정부로부터 권한을 위임받아 공적 재화나 의
료서비스를 국민들에게 전달하는 공익적 역할을 수행하

는 공공의료기관이다[2]. 
따라서 공공병원은 일부에게만 혜택이 돌아가는 의료

서비스 보다는 보편적인 의료서비스에 중점을 두어야 하

며, 재정수익성과 무관하게 국민들의 필요에 보다 부응
한 의료서비스 제공에 비중을 두어야 할 것이다[3]. 공공
병원의 정체성은 공익 추구를 통한 공공성 강화이며, 이러
한 공공병원의 정체성이 공공병원에 대한 이미지에 표현되

어야 할 것이다. 실제로, 일개 공공병원 주변 지역주민들
을 대상으로 한 설문조사에 의하면, 공공병원이 추구해
야 할 바람직한 이미지로 공공병원다운 병원, 지역보건
의료에 기여하는 병원이 순위에 제시되어 있었다[4]. 하
지만, 1970년대 후반 전 국민의료보험 도입 이후 민간의
료기관의 급속한 확충으로 의료공급이 민간에 의해 주도

되고, 이후 경제성 우선 정책으로 인해 공공병원의 공공
성은 크게 위축되었다. 이에 정부는 공공병원의 공공성 
강화를 위해 2000년에 ‘공공보건의료에 관한 법률’을 제
정하였고, 이를 바탕으로 공공병원은 지역주민을 대상으
로 의료보호환자를 위한 진료, 만성질환관리, 건강증진
서비스, 공공진료사업 등 공공보건의료사업을 제공해 왔
다[2]. 공공보건의료사업은 지역주민을 대상으로 질병예
방과 건강증진을 제공함으로써 의료수요를 감소시켜 의

료비 증가를 억제시키는데 크게 기여한 것으로 보고된 

바 있다[5]. 또한 공공병원은 공공보건의료사업을 통해 
민간이 수행하기 어려운 공익적 보건의료서비스를 지역

주민들에게 제공함으로써 민간의료기관과 차별화된 공

공의료기관으로서의 긍정적 이미지를 구축하기 위해 노

력해 왔다.
관련 선행연구를 통해 기관의 공익적 활동이 기관 이

미지 형성에 긍정적 영향을 미치고 있음을 확인할 수 있

었다. 소비자 인식조사결과에 따르면 기업의 사회공헌활
동이 기업 이미지에 긍정적 영향을 끼치는 것으로 보고

하였다[6]. 또한, 사회적 책임활동의 인식과 태도가 기업 
이미지와 높은 정(+)적 관계가 있음을 보여주었다[7]. 이
렇듯 기관의 이미지 제고에 공익적 활동이 큰 영향을 미

침에 따라 민간병원에서도 다양한 공익적 의료 활동에 

참여하고 수행하려 노력하고 있는 것으로 나타났다. 
Jeon[8]에 의하면, 비영리병원의 법적, 윤리적, 자선적 
책임 활동은 병원 이미지에 정(+)적 영향을 미친 것으로 
보고하였다. 의료기관도 성장과정에서 생기는 바람직하
지 못한 이미지를 공익사업 수행을 통해 변화시킬 수 있

다 하였다[9].
공공병원의 공공성 강화와 이미지 개선에 있어서 중

요한 역할을 담당해야 할 공공병원의 공공보건의료사업

에 대해서 일반 국민들의 인식은 매우 낮은 것으로 보여 

지고 있다. 대다수 주민들은 공공병원에서 제공하는 공
공보건의료사업의 목적이나 필요성을 인식하지 못하고, 
저소득층만을 위한 서비스이며, 심지어 불필요한 서비스
로까지 인식하는 경향을 보이기도 하였다[4]. 공공병원
의 공공보건의료사업은 일회성이고 단편적인 서비스 제

공, 미충족 서비스 파악 노력 부족, 불충분한 정보 제공 등 
많은 문제점들을 지속적으로 지적받고 있는 것도 사실이다

[10]. 공공병원의 공공보건의료사업이 10년 이상 지속되
어 왔음에도 불구하고 이에 대한 연구는 거의 수행되지 

않았으며, 더욱이 지역주민들의 이미지 개선에 미친 영
향에 대해 분석한 연구는 거의 발견하기 어려웠다. 때마
침 2013년 전부개정 ‘공공보건의료에 관한 법률’이 시행
되고 이에 따라 공공보건의료사업에 대한 국고지원의 법

적 근거가 마련되어 활성화가 기대되고 있다[11]. 공공
보건의료사업의 계획인 공공보건의료계획도 2011년부
터 ‘적정진료 및 양질의 의료서비스 제공’, ‘건강안전망 
기능 수행’, ‘미충족 보건의료서비스 제공’ 3가지 분야로 
개편하여 공공병원 전반으로 확대 강화하고자 하였다

[10]. 
공공보건의료사업에 있어서 중요한 전환기적 시점에

서 공공보건의료사업이 지역주민들에게 미친 영향을 확

인해 보는 것은 매우 의미 있다 할 것이다. 이미지는 주
관적 감정으로 개인적 특성이 중요하게 작용함을 감안하

여 지역주민 특성과의 관련성을 연구하는 것도 중요하다 

할 것이다. 따라서 본 연구에서는 공공보건의료사업 수
행과 그 주요 대상인 지역주민들의 특성이 공공병원에 
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대한 이미지에 어떠한 영향을 미치는가를 분석함으로써 

공공병원에 대한 지역주민들의 이미지 개선을 위한 의미 

있는 결과를 도출해 낼 수 있을 것으로 기대되어 진다. 아울
러 공공보건의료사업의 투입 자원과 수행 과정이 적절한

지 확인하는 연구는 공공보건의료사업의 지속적 발전 전

략 수립에 도움이 될 것으로 기대되어 진다.

1.2 연구 목적

본 연구의 목적은 30개 지방의료원과 3개 적십자병
원, 총 33개 지역거점 공공병원을 대상으로 공공보건의
료사업 수행관련 특성과 관할 지역 주민의 특성이 지역

주민의 공공병원 이미지에 미친 영향을 확인하기 위함이

다. 궁극적으로 향후 공공보건의료사업을 통한 이미지 
제고 전략 수립을 위한 기초자료를 제공하고자 하였다. 
구체적인 연구목적은 다음과 같다.

1) 공공병원에 대한 긍정적 이미지와 부정적 이미지
를 가지는 지역주민 특성을 파악한다.

2) 공공병원에 대한 긍정적 이미지와 부정적 이미지
를 제공하는 공공보건의료사업 수행관련 특성을 

파악한다.
3) 공공병원 이미지에 영향을 미치는 지역주민 특성
과 공공보건의료사업 특성 관련 요인을 파악한다.

2. 본론

2.1 연구방법

2.1.1 연구설계

본 연구는 33개 공공병원을 대상으로 공공보건의료사
업 수행관련 특성과 관할 지역주민의 특성에 따른 지역

주민 이미지와의 관련성을 분석한 상관관계 조사연구이

다. 

2.1.2 연구대상 및 자료수집

본 연구는 2011년 지역거점공공병원 운영평가 대상
기관인 34개 지방의료원과 5개 적십자병원으로 총 39개 
지역거점공공병원 전수를 일차 대상으로 선정하였다. 그
런 다음, 39개 대상기관 중 자료가 미비한 6개 기관의 
자료를 제외하고 최종 33개 기관과 1,789명 지역주민의 
자료를 최종 분석 대상자로 선정하였다. 본 연구에서 활
용된 자료는 보건복지부에서 수행한 ‘2011년 지역거점

공공병원 운영평가’[12]를 통해 수집된 이차자료 중 본 
연구의 목적에 부합하는 자료를 일부 추출하여 수행기관

의 승인을 득한 후 활용하였다. 본 연구에서 분석된 자료
는 공공보건의료사업 특성과 지역주민 인지도 조사결과

이다. 공공보건의료사업 특성은 33개 대상기관에서 제
출한 2010년 1년간 공공보건의료사업 관련 실적이었다. 
지역주민들의 공공병원에 대한 이미지는 33개 대상기관 
주 진료권과 소재 지역 내 지역주민을 대상으로 2011년 
실시한 설문조사 결과이다. 본 연구의 지역주민 대상자 
수는 33개 대상기관의 주 진료권 내 거주하는 지역주민 
각 50명을 선정하였고, 3개 대상병원의 경우 주 진료권
과 소재 지역이 달라 각 지역에서 각각 50명씩 선정하였
다. 이들 대상기관의 주 진료권은 Korea Health Industry 
Development Institute의 보고서[13]를 참고하였다. 본 
연구에서 활용한 지역주민 이미지 조사는 조사과정 및 

결과의 전문성과 효율성을 향상시키기 위해 전문설문기

관에 위탁하여 전화설문방식으로 수행하였다. 대상자의 
인구학적 특성에 따른 응답의 차이로 인한 결과의 오류

를 최소화하기 위해 대상자들의 성별, 연령을 그룹으로 
묶어 그룹별 동수로 선정하였다. 연구대상자는 114에 등
록되어 있는 해당지역 주민들로, 연구의 목적에 대한 설
명을 제공한 후 참여를 허락한 지역주민을 대상자로 하

였다. 자료수집 기간은 2011년 3월∼9월까지였다. 

2.1.3 연구도구

이 연구의 조사도구는 Ministry of Health, Welfare 
and Family [14]에서 ‘2009년 지역거점공공병원 운영평
가’를 통해 개발한 지역주민 인지도 설문조사이다. 이는 
지역주민들을 대상으로 지방의료원과 적십자병원에 대

한 지역주민 인지도를 조사하기 위해 개발되었다. 연구
도구는 내용 타당성 확보를 위해 일차적으로 병원 인지

도와 관련한 선행 연구들을 고찰한 후 공공병원 실정에 

적합하도록 문구를 보완하였다. 이차단계에서는 개발도
구 초안에 대해 학계, 연구원, 실무자, 공무원 의견수렴
과 검토를 거쳐 최종적으로 도구를 확정하였다. 지역주
민 이미지 조사도구와 공공보건의료사업 특성의 구성항

목에 대한 설명은 다음과 같다.

2.1.3.1 지역주민 이미지
본 연구에서의 지역주민 이미지 조사도구는 보건복지

부에서 수행한 ‘2011년 지역거점공공병원 운영평가’[12]
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를 통해 개발하였다. 자가 응답 설문 양식의 10개 항목 
즉, 신뢰성, 전통성, 친근함, 생동감, 편리성, 의료진 친절
성, 병원시설 청결성, 의료기술의 우수성, 최신 의료기기
와 시설, 치료결과 만족으로 구성되었다. 각 항목은 
Likert 5점 scale (1점=전혀 그렇지 않다, 2점=별로 그렇
지 않다, 3점=보통이다, 4점=약간 그렇다, 5점=매우 그
렇다)로 측정되었다. 총 점수는 50점으로, 점수가 높을
수록 이미지가 좋음을 의미한다. 따라서 본 연구에서는 
지역주민 이미지 총 점수 50점의 중간값인 25점을 기준
으로 26점 이상인 집단은 긍정적 이미지군으로, 25점 이
하인 집단은 부정적 이미지군으로 구분하여 분석하였다. 
본 연구에서 지역주민 이미지 조사도구의 Cronbach's 
Alpha는 0.916이었다. 

2.1.3.2 공공보건의료사업 수행관련 특성
공공보건의료사업 특성은 구조영역과 과정영역으로 

구성하였다. 구조영역에는 투입된 주요 자원인 인력과 
예산 중심으로 구성하였는데 즉, 투입된 의사 수, 투입된 
간호사 수, 투입된 전체 인력 수, 지역주민 1,000명당 집
행예산액이었다. 과정영역은 지역주민 1,000명당 사업
실적을 포함하였다. 이는 ‘2011년 지역거점공공병원 운
영평가’에서 공공보건의료사업 관련 평가지표로 제시한 
변수를 기초로 하였다[12]. 각 변수들의 의미 및 산출과
정은 다음과 같다. 투입된 의사 수는 2010년 1년간 공공
보건의료사업에 투입된 전담 의사 명수를 의미한다. 투
입된 간호사 수는 2010년 1년간 공공보건의료사업에 투
입된 전담 간호사 명수를 의미한다. 투입된 전체 인력 수
는 2010년 1년간 의사, 간호사를 포함한 공공보건의료
사업에 투입된 전담 직원 명수를 의미한다. 지역주민 
1,000명당 집행예산액은 2010년 1년간 공공보건의료사
업을 위한 예산(자체 예산과 지방정부 지원예산 모두 포
함) 중 실제 집행액을 2010년 기준 해당 공공병원의 주 
진료권내(시군구 단위) 인구수 1,000명으로 나눈 값이
다. 지역주민 1,000명당 사업실적은 2010년 1년간 공공
보건의료사업을 통해 서비스를 제공받은 대상자 수를 

2010년 기준 해당 공공병원의 주 진료권내(시군구 단위) 
인구수 1,000명으로 나눈 값이다.

2.1.4 자료 분석방법

본 연구의 자료는 SPSS 18버전 통계프로그램을 활용
하여 다음과 같이 분석하였다. 

첫째, 연구 대상자의 일반적 특성은 기술통계 분석하
였다. 

둘째, 연구 대상자를 공공병원에 대해 긍정적 이미지 
집단과 부정적 이미지 집단으로 구분하여, 두 
집단간 일반적 특성과 공공보건의료사업 특성

에 따른 차이는 χ2-test를 사용하여 단변량 분석 
비교하였다.

셋째, 대상자의 일반적 특성 및 공공보건의료사업 특
성과 지역주민 이미지간의 관련성은 Pearson 
상관관계로 분석하였다.

넷째, 대상자의 일반적 특성과 공공보건의료사업 특
성이 지역주민 이미지에 미치는 영향을 확인하

기 위해 로지스틱 회귀분석을 하였다. 통계적 
유의성은 유의확률 p<.05(양측 검정)하에서 시
행하였다.

2.2 연구 결과

2.2.1 긍정적 이미지군과 부정적 이미지군 간의 

대상자 일반적 특성과 공공보건의료사업 

      특성 비교 

본 연구 대상자의 일반적 특성과 공공보건의료사업 

특성은 Table 1과 같다. 본 연구에 참여한 최종 대상자 
수는 총 1,789명으로, 남자 891명(49.80%), 여자 898명
(50.20%)이었다. 연령은 60세 이상이 598명(33.43%), 
최종 교육 형태는 대학교 졸업 이상이 569명(33.25%), 
월평균 수입은 1백만 원∼3백만 원이 530명(39.03%), 
현재 스스로가 인지하는 본인의 건강상태는 ‘좋다’가 
866명(48.40%), 대상자 거주 지역은 중소도시가 1,146
명(64.06%)으로 가장 많았다. 직업이 있는 사람이 1,444
명(80.71%), 의료보장형태는 건강보험 가입자가 1,641
명(95.08%)으로 대부분을 차지하였다. 최근 1년 이내에 
해당 공공병원 서비스를 이용한 경험이 있는 대상자는 

589명(32.92%)으로, 경험이 없는 대상자가 1,200명
(67.08%) 보다 적었다. 
본 연구 대상자의 일반적 특성별로 공공병원에 대해 

긍정적 이미지군과 부정적 이미지군 간의 차이를 살펴보

면, 두 집단 간에 유의한 차이를 보인 변수는 연령
(p<.001), 최종 교육형태(p<.001), 직업유무(p<.05), 월
평균 수입(p<.001), 1년 이내에 해당 공공병원 이용경험 
여부(p<.001)이었다. 
본 연구에서 공공병원에 대해 긍정적 이미지군과 부
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Table 1. Differences of personal characteristics and public health services performance between positive image group 
and negative image group

Classification Variables Category
Total Positive 

Image Group
Negative 

Image Group X2 p
N % N % N %

Personal Gender Male 891 49.80 747 41.75 144 8.05 2.753 .107
characteristics Female 898 50.20 726 40.58 172 9.62

Age(yrs) 20∼29 212 11.85 186 10.40 26 1.45 83.477 .000
30∼39 195 10.90 123 6.88 72 4.02 
40∼49 324 18.11 246 13.75 78 4.36
50∼59 460 25.71 384 21.46 76 4.25 
≥60 598 33.43 534 29.85 64 3.58 

Education Elementary school or below 337 19.70 302 17.65 35 2.05 35.033 .000
Middle school 256 14.96 228 13.32 28 1.64
High school 549 32.09 441 25.78 108 6.31 

Over University 569 33.25 435 25.42 134 7.83 
Occupation No occupied 345 19.29 301 16.83 44 2.46 7.085 .007

Occupied 1444 80.71 1172 65.51 272 15.20 
Monthly income ＜1,000 383 28.20 345 25.40 38 2.80 24.766 .000

(/￦1,000) 1,000∼3,000 530 39.03 422 31.08 108 7.95 
3,000∼5,000 325 23.93 255 18.78 70 5.15 

>5,000 120 8.84 91 6.70 29 2.14 
Medical security National health insurance 1641 95.08 1344 77.87 297 17.21 0.866 .649

Medicare type1 56 3.24 47 2.72 9 0.52
Medicare type2 29 1.68 22 1.27 7 0.41

Use experience No 1200 67.08 954 53.33 246 13.75 20.164 .000
(in recent 1year) Yes 589 32.92 519 29.01 70 3.91

Health state Bad 313 17.50 265 14.81 48 2.69 4.293 .117
Neutral 610 34.10 487 27.22 123 6.88
Good 866 48.40 721 40.30 145 8.10

Location Metropolitan city 443 24.76 363 20.29 80 4.47 0.109 .947
Middle size city 1,146 64.06 944 52.77 202 11.29 

Rural areas 200 11.18 166 9.28 34 1.90
Public health services No. of doctors 0 1,739 97.20 1,430 79.93 309 17.27 0.475 .577

performance 1 50 2.80 43 2.41 7 0.39
No. of Nurses 0 298 16.66 251 14.03 47 2.63 0.898 .638

1 643 35.94 526 29.40 117 6.54
≥2 848 47.40 696 38.90 152 8.50

Total No. of Staff ≤2 496 27.72 417 23.31 79 4.41 1.847 .397
3∼5 944 52.77 767 42.87 177 9.90
≥6 349 19.51 289 16.16 60 3.35

Budget per 1,000 
population (/￦1,000) ≤500 994 55.56 816 45.61 178 9.95 0.136 .934

500∼1,000 299 16.71 246 13.75 53 2.96 
≥1,000 496 27.73 411 22.98 85 4.75 

Amount of PHS per 
1,000 population <1.5 646 36.11 527 29.46 119 6.65 2.171 .338

1.5∼3 249 13.92 199 11.12 50 2.80
>3 894 49.97 747 41.75 147 8.22 

No response was excluded
†Occupation : Housewife and student were included in occupied.

정적 이미지군 간의 관할 지역 내 공공병원의 공공보건

의료사업 특성별 차이를 살펴보면, 공공보건의료사업 전
담 의사가 전혀 없는 공공병원 관할 지역 내 대상자는 

1,739명(97.20%)로 대부분을 차지하였다. 공공보건의료
사업 전담 간호사가 2명 이상인 공공병원 관할 지역 내 
대상자가 848명(47.40%), 전체 공공보건의료사업 투입 

인력 수가 3∼5명인 공공병원 관할 지역 내 대상자가 
944명(52.77%), 공공보건의료사업 집행 예산이 지역 내 
인구 1,000명당 500,000원이하인 공공병원 관할 지역 
내 대상자가 994명(55.56%), 공공보건의료사업 수행실
적이 지역 내 인구 1,000명당 3건 이상인 공공병원 관할 
지역 내 대상자가 894명(49.97%)으로 가장 많았다. 본 
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Table 2. Regression results for personal characteristics, public health services performance on community image
Variables Category Odds ratio 95% CI

Gender (=male) 0.93 0.67 - 1.28
Age 20∼29 1.73 0.83 - 3.59

30∼39 0.34 0.19 - 0.60
40∼49 0.67 0.39 - 1.13
50∼59 0.73 0.46- 1.18
≥60 referent

Education Elementary school or below 3.03 1.60 - 5.76
Middle school 2.80 1.57 - 5.00
High school 1.79 1.24 - 2.58

Over University referent
Occupation(= no occupied) 1.20 0.73 - 1.99
Monthly income (/￦1,000) 　＜1,000 1.46 0.76 - 2.82

1,000∼3,000 1.04 0.62 - 1.74
3,000∼5,000 1.32 0.78 - 2.24

>5,000 referent
Medical security National health insurance 1.22 0.33 - 4.50

Medicare type1 0.92 0.20 - 4.21
Medicare type2 referent

Use experience (=no) 0.57 0.40 - 0.81
Health state Bad 0.75 0.46 - 1.23

Neutral 0.69 0.49 - 0.96
Good referent

Location type Metropolitan city 2.10 1.11 - 3.99
Mid-sized city 1.78 0.99 - 3.22

Rural areas referent
No. of doctors (=0) 0.66 0.22 - 1.95
No. of nurses (/person) 0 0.85 0.42 - 1.73

1 0.67 0.41 - 1.09
≥2 referent

No. of staff (/person) ≤2 2.67 0.96 - 7.45
3∼5 1.52 0.86 - 2.69
≥6 referent

Budget (/￦1,000) ≤500 0.84 0.48 - 1.49
500∼1,000 0.90 0.48 - 1.69
≥1,000 referent

Amount of activities <1.5 0.79 0.55 - 1.13
1.5∼3 0.58 0.35 - 0.96

>3 referent

연구 대상기관의 공공보건의료사업 특성별로 긍정적 이

미지군과 부정적 이미지군 간에 유의한 차이를 보인 변

수는 없었다. 

2.2.2 일반적 특성, 공공보건의료사업 특성과 

      지역주민 이미지간의 상관관계 분석 

본 연구대상자의 일반적 특성, 공공보건의료사업 특
성, 지역주민 이미지 요인간의 상관관계 분석 결과는 다
음과 같다. 공공병원에 대한 지역주민 이미지와 유의한 
정(+)적 상관관계를 보인 일반적 특성은 연령(p<.001), 
직업유무(p<.05), 의료보장형태(p<.05), 월평균 수입
(p<.001), 1년 이내에 해당 공공병원을 이용한 경험
(p<.001), 거주 지역 유형(p<.05) 이었다. 공공병원에 대

한 지역주민 이미지와 유의한 부(-)적 상관관계를 보인 
일반적 특성은 성별(p<.05), 교육수준(p<.001)이었다. 공
공병원에 대한 지역주민 이미지와 유의한 정(+)적 상관
관계를 보인 공공보건의료사업 특성은 지역주민 1,000
명당 공공보건의료사업 수행실적(p<.05) 이었다.

2.2.3 지역주민 이미지에 영향을 미치는 요인의 

다변량 로지스틱 회귀분석

일반적 특성과 공공보건의료사업 특성이 지역주민 이

미지에 미치는 영향을 확인한 결과는 Table 2와 같다. 
본 연구대상자의 일반적 특성과 공공보건의료사업 특성

을 종속변수로 하고, 공공병원에 대한 지역주민 이미지 
점수를 독립변수로 하여 로지스틱 회귀분석을 하였다. 
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구축된 모형은 로지스틱 회귀분석을 위한 Convergence 
criterion을 충족하는 것으로 나타났다(-2 Log 
L=1093.899, Chi-Square=111.353, p<.001). 공공병원에 
대해 지역주민 이미지에 유의한 영향을 미치는 변수는 

연령, 최종 교육형태, 최근 1년 이내 해당 공공병원 이용
경험, 건강수준, 거주 지역유형, 지역주민 1,000명당 공
공보건의료사업 실적으로 나타났다. 즉, 30대 대상자는 
60대 이상 대상자에 비해 공공병원에 대해 긍정적 이미
지를 가질 확률이 34% 이었다(OR=0.34, 95% 
CI=0.19-0.60). 최종 교육형태가 초등학교 졸업 이하인 
대상자는 대졸 이상인 대상자 보다 공공병원에 대해 긍

정적 이미지를 가질 확률이 3배인 것으로 나타났다
(OR=3.03, 95% CI=1.60-5.76). 최근 1년 이내에 해당 
공공병원을 이용한 경험이 없는 대상자는 경험이 있는 

대상자에 비해 공공병원에 대해 긍정적 이미지를 가질 

확률이 57% 이었다(OR=0.57, 95% CI=0.40-0.81). 스스
로 인지하는 본인의 건강수준이 ‘보통’이라고 답한 대상
자는 ‘좋다’고 답한 대상자에 비해 공공병원에 대해 긍
정적 이미지를 가질 확률이 69%이었다(OR=0.69, 95% 
CI=0.49-0.96). 대도시에 거주하는 대상자는 농촌지역에 
거주하는 대상자 보다 공공병원에 대해 긍정적 이미지를 

가질 확률이 2.1배인 것으로 나타났다(OR=2.10, 95% 
CI=1.11-3.99). 지역주민 1,000명당 수행실적이 1.5∼3
건인 공공병원 지역 대상자는 3건 이상인 공공병원 지역 
대상자 보다 공공병원에 대해 긍정적 이미지를 가질 확

률이 58%인 것으로 나타났다(OR=0.58 95% CI=0.35-0.96). 

2.3 논의

본 연구의 목적은 30개 지방의료원과 3개 적십자병
원, 총 33개 공공병원을 대상으로 하여 주 진료권내 지
역주민들의 일반적 특성과 공공보건의료사업 특성이 공

공병원에 대한 지역주민 이미지에 미친 영향을 확인하고

자 수행하였다. 본 연구결과에서 공공보건의료사업의 수
행실적(p<.05)이 공공병원에 대한 지역주민 이미지와 유
의한 정(+)적 상관관계를 보였으며, 공공병원에 대한 지
역주민들의 이미지에 유의한 영향을 미치는 요인으로 나

타났다. 또한, 공공보건의료사업 수행실적과 투입의사 
수(p<.05), 투입간호사 수(p<.001), 전체 투입인력 수
(p<.001), 투입예산(p<.05)과 유의한 정적 상관관계를 
보여주어, 공공보건의료사업에 투입된 인력과 예산이 많
을수록 수행실적이 많은 것으로 나타났다.

공공보건의료사업 특성상 다수의 지역주민을 대상으

로 수행하기 때문에, 투입 인력과 예산규모가 클수록 수
행실적이 많아 질 것이며 이는 서비스 혜택 범위가 넓어

져 보다 더 많은 지역주민들에게 서비스를 제공할 수 있

게 될 것이다. 선행 연구[15]에 따르면, 해당 공공병원을 
이용한 경험이 없는 대상자 보다 경험이 있는 대상자들

의 공공병원에 대한 인지도가 높은 것으로 나타났는데, 
이는 본 연구결과와 일치성을 보여주고 있다.
이렇듯 직접 서비스를 접한 경우와 그렇지 않은 경우

에 공공병원에 대해 지역주민들의 이미지는 큰 차이가 

있음을 보여주고 있었다. Korea Health Industry 
Development Institute [4]의 보고서에 따르면, 일개 공
공병원 지역주민들이 공공병원을 이용하지 않은 이유로 

‘주위 사람들의 평판이 안 좋아서‘, ‘시설과 장비가 안 
좋아서’, ‘실력 있는 의사가 없어서’ 등을 주요하게 답한 
것으로 나타났다. 반면에, 공공병원을 이용한 경험이 있
는 환자들은 공공병원을 선택한 이유로 ‘의사의 실력’을 
가장 큰 이유로 꼽았다. 지역주민들이 공공병원에서 제
공하는 서비스를 이용하는 과정에서 공공병원에 대한 긍

정적 이미지 형성을 유도하지만, 예산이나 수행실적이 
미흡한 공공병원의 경우 지역주민이 관할 공공병원이 제

공하는 서비스를 제공받을 기회가 상대적으로 적어 공공

병원에 대한 인식 전환의 기회 또한 줄어듦으로써 긍정

적 이미지 형성기회도 줄어들 것이다. 이렇듯 지역주민
들의 공공병원 경험 여부에 따라 이미지에 큰 차이를 보

임으로 지역주민들의 공공병원에 대한 이미지를 제고하

기 위해서는 충분한 인력과 예산을 투입하여 보다 많은 

지역주민들로 하여금 그들이 원하는 서비스를 제공할 수 

있게끔 공공병원에 대한 충분한 지원이 필요하다 할 것

이다.
선행연구를 통해 연령이 높고, 교육수준이 낮은 대상

자들의 공공병원에 대한 이미지가 더 좋은 것을 확인할 

수 있었다[15]. 본 연구결과에서도 연령이 높거나, 교육
수준이 낮은 대상자들의 공공병원에 대한 이미지가 더 

좋은 것으로 나타나 일치함을 보여주었다. 이렇듯  공공
병원 이용경험이 있는 대상자들의 공공병원에 대한 이미

지가 더 좋은 것으로 비추어 보았을 때 연령이 높거나, 
교육수준이 낮은 대상자들의 공공병원 이용률이 높기 때

문에 공공병원에 대한 이미지가 더 좋게 나타났을 것으

로 판단되어 진다. 실제로, 지방의료원과 적십자병원의 
의료급여환자 비율은 외래 15.8%, 입원 32.1%로 같은 
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규모의 민간병원의 외래 10.5%, 입원 16.7%에 비해 높
은 것으로 보고되었다[16]. 공공병원은 설립목적이나 사
회적 역할과 관련하여 의료보호환자나 행려환자 등을 거

부하기 힘들고 타 병원에서 기피되어 넘겨진 환자들에게 

의료서비스를 제공해야 함으로 민간병원과 다른 진료행

태를 보여주고 있다[3].
본 연구결과에서 공공보건의료사업에 투입된 전담 인

력은 의사 수, 간호사 수, 전체 인력 수가 공공보건의료
사업 실적과 유의한 상관관계가 있는 것으로 보여주긴 

하지만, 공공병원에 대한 지역주민들의 긍정적 이미지에 
유의한 영향을 미치지는 않는 것으로 나타났다. 이는 공
공보건의료사업에 투입되는 전담 의료진이 거의 없고 대

부분 다른 업무와 겸직하며 특히, 의사의 경우는 환자 진
료에 치중하여 공공보건의료사업에서의 업무비중이 매

우 낮으며, 간호사의 경우도 의사 보다는 전담인력이 많
지만 비슷한 실정이다. 보건복지부, 국립중앙의료원의 
보고서에 따르면, 공공보건의료사업에 의사가 전담인력
으로 배치된 경우는 2.6%에 불과하며, 간호사가 전담인
력으로 배치된 경우는 64.1%로 비교적 높지만 실제로 
보면 대부분 기관 당 1∼2명에 불과한 것으로 보고되고 
있다[15]. 이는 관할 지역주민 전체를 대상으로 수행해
야 하는 공공보건의료사업 특성상 턱없이 부족한 인력일 

것이다. 더욱이 공공보건의료사업은 적정진료, 건강증진
사업, 만성질환관리사업 등 임상진료를 필수적으로 동반
하는 서비스로 구성되었다[10]. 따라서 의료인들의 역할
이 매우 크며 적정 수의 의료 인력이 필요한 사업임에는 

분명할 것이다. 더욱이 2011년부터 시작된 제3기 공공
보건의료계획(2011∼2015년)에서는 ‘적정진료 및 양질
의 의료서비스 제공’ 분야가 새로이 포함됨으로써 의료
인의 역할이 한층 커졌다고 볼 수 있다. 따라서 효과적인 
공공보건의료사업 수행을 위해 적정한 수의 의료 인력을 

투입하여 지역주민들이 원하는 양질의 서비스를 제공함

으로써 지역주민 이미지 향상을 도모해야 할 것이다.
한편, 공공보건의료사업에 있어서 의료인력 뿐 아니

라 조직체계, 예산 등도 부실한 것으로 보고되고 있다. 
공공병원을 대상으로 공공보건의료사업 관련 현황을 조

사한 결과에 따르면, 공공보건의료사업을 위한 부서현황
에서 상시 전담부서 설치는 26.5%에 불과했으며, 대부
분 기존조직에서 겸임인력 배치가 54.1%로 가장 많은 
것으로 나타났다[18]. 공공보건의료사업 관련 예산이 확
보된 기관의 비율이 69.4%이고 확보되지 않은 기관의 

비율이 22.4%나 되었다[18]. 공공기관 종사자들은 민간
에 비해 공익 또는 공공가치 등 공공성을 우선시하고자 

하는 경향이 있다고 하였다[19]. 하지만, 공공기관 종사
자들을 대상으로 한 연구에 의하면 기관의 재정자립도가 

높을수록 직원들의 공익몰입도가 높은 것으로 나타났다

[20]. 이는 사업을 수행함에 있어 재정적 지원이 원활할 
경우 직원들의 공익적 서비스 제공에 있어 의욕을 보이

지만 재정이 원활히 지원되지 못하면 의욕이 감소되어 

서비스 제공에 영향을 미칠 수 밖에 없을 것이다. 이렇듯 
열악한 인력과 예산으로는 공공보건의료사업을 통해 지

역주민들의 이미지 개선에 영향을 미치지 못할 뿐 아니

라 효과적인 사업을 수행하기도 어려울 것이다.
이러한 공공병원의 이미지 제고 노력에도 불구하고, 대

부분의 공공병원은 여전히 낙후된 의료기관으로서 국민들

에게 인식되고 있다[4]. 공공병원에 대한 부정적 이미지는 
공공병원을 찾는 주민들을 지속적으로 감소시키고 이로 인

해 의료수익이 낮아지고 병원 경영의 효율성은 크게 악

화시킬 것이다. 실제로 지방의료원과 적십자병원의 병상
가동률이 2006년 84.3%에서 2010년 83.7%로 해마다 
감소하는 하는 것으로 보고되었다[12]. 이를 개선시키기 
위해 공공병원에서는 많은 예산을 들여 홍보 등을 하지

만, 열악한 중소형 공공병원 입장에서 큰 부담이 아닐 수 
없을 것이다. 이미지 제고를 위해 공공기관의 불필요한 
홍보마케팅 비용 발생하며, 인지도가 높은 대형 공공기
관과 인지도가 낮은 공공기관 간에 결과의 차이가 나타

날 수밖에 없음을 지적하였다[21]. 따라서 공공병원 본
연의 역할인 공익적 보건의료서비스를 지역주민들의 욕

구에 부합하면서 충실히 제공함으로써 이미지 개선을 위

한 노력이 필요하다 할 것이다.
최근 우리나라는 경제침체와 의료시장 개방에 따른 

의료 환경의 변화로 공공병원들의 경쟁력 강화를 절실히 

요구하고 있다. 이와 함께 공공병원도 시장 논리로 경쟁
하고 금융지원도 시장성에 따라 운영되어야 한다는 목소

리가 높아지고 있다. 그러나 공공병원은 사회로부터 부
여받은 역할인 공익적 보건의료를 충실히 수행할 수 있

게끔 하는 것이 우선시 되어야 할 것이다. 따라서 정부와 
각 시도는 공공병원이 공공보건의료사업을 원활히 수행

할 수 있고, 이를 통해 지역주민들로부터 신뢰받는 공공
기관으로서의 면모를 갖출 수 있도록 제도적 재정적 지

원을 아끼지 말아야 할 것이다.
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3. 결론

본 연구의 목적은 30개 지방의료원과 3개 적십자병
원, 총 33개 공공병원을 대상으로 하여 주 진료권내 지
역주민 특성과 공공보건의료사업 특성이 공공병원에 대

한 지역주민 이미지에 미친 영향을 확인하였다. 궁극적
으로 향후 공공보건의료사업의 효과적인 수행전략 수립

을 위한 기초자료를 제공함으로써 공공병원의 이미지 제

고에 기여하고자 수행하였다. 정부는 공공보건의료사업 
수행을 위한 법률 제정을 통해 공공병원의 공공성을 강

화하려 노력해 왔다. 하지만, 실질적인 재정지원이 없이
는 지역주민들의 욕구에 부합하는 실효성 있는 사업 수

행이 어렵다는 것을 본 연구결과를 통해 확인할 수 있었

다. 따라서 중앙정부와 광역정부, 지방정부는 공공병원
으로 하여금 공공보건의료사업을 원활히 수행할 수 있도

록 제도적, 재정적으로 꾸준히 지원해야 할 것이다. 아울
러 공공병원도 지역주민이 원하는 바를 지속적으로 확인

하고 이를 공공보건의료사업 서비스 개선에 반영하여 공

공기관에 대한 긍정적 이미지가 지역주민들에게 형성될 

수 있도록 노력해야 할 것이다. 
본 연구결과의 한계는 지역주민 대상자 수를 한 공공

병원 지역 당 50명으로 제한되어 결과의 일반화에 주의
해야 함을 밝힌다. 또한, 전화설문조사를 통해 승낙한 대
상자만을 최종 대상자로 선정하였음으로 모집단의 일반

적 특성과 차이가 있을 수 있음을 밝혀둔다. 특히 본 연
구결과에서 긍정적 이미지군의 대상자 수가 부정적 이미

지군의 대상자 수에 비해 높은 것은 전화설문에 승낙한 

대상자들이 공공병원에 긍정적 이미지를 가진 지역주민

일 가능성이 높을 것으로 추측되는바 결과의 일반화에 

주의함을 밝혀둔다. 향후 표본 수를 확대하여 현재의 결
과와 비교해 볼 필요가 있을 것이다. 또한, 향후 본 연구
결과를 기초로 하여 공공보건의료사업에 대한 지역주민

을 대상으로 한 지속적인 성과평가 연구가 수행될 필요

가 있을 것이다. 
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