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서언

2020년 1월 중국 우한에서 처음 확인된 코로나바이러스-19 인한 감염증은 걷잡을 수 
없이 번져 WHO는 2020년 3월 11일 팬데믹 상황임을 선언했다. 이후 2023년 6월 1
일까지 세계적으로 767,364,883명이 확진되었고 6,938,353 명이 사망했다. 우리나라
에서는 2020년 1월 20일 첫 환자가 진단되었고, 2023년 6월 5일 0시를 기준으로 총 
31,789,625명의 감염자와 34,827명의 사망자가 발생했다. WHO는 2023년 5월 5일 
팬데믹의 종식을 선언했지만, 코로나-19 감염자 발생은 계속되고 있다. 3년 이상 지
속된 코로나-19 팬데믹은 경제, 교육, 문화 등 우리 사회의 모든 면에 큰 영향을 미
쳤다. 

국가미래전략원 팬데믹 클러스터의 연구진은 우리 사회가 경험한 코로나-19 팬데믹을 
방역과 인권, 인포데믹, 교육 격차, 식생활과 영양, 방역 정책, 공공/민간병원의 역할, 
연구개발정책의 측면에서 연구하고 팬데믹 이후의 사회변화와 대응방안에 대해 고찰
하였다.  
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요약

방역과 인권

이 연구는 오늘날 팬데믹이 엔데믹으로 전환되고 있는 시점에서 그동안의 방역 성
과를 객관적으로 진단하고 그 공과를 냉정하게 평가함으로써 팬데믹을 비롯한 기후 
환경 위기에 능동적으로 대처할 수 있는 정책적 역량의 강화에 기여한다는 큰 문제의
식에서 이루어졌다. 특히 연구의 초점은 방역과 인권의 관계에서 나타나는 쟁점들에 
맞춰졌다. 이를 위해 본인은 서양사학자로서의 전문성을 살려 과거 서양 사회들에서 
방역과 인권이 어떤 관계를 맺고 전개되었으며, 어떤 쟁점들을 드러냈는지를 역사적
으로 검토하려고 했다.

역사적 고찰의 시발점은 흑사병이다. 14세기 중엽 유럽을 강타한 흑사병은 무지와 
공포 속에서 애꿎은 희생양 찾기라는 광기로 빠져든 슬픈 역사를 잘 보여준다. 흑사
병의 역사는 전염병과 그것이 불러일으키는 공포, 그에 따른 인권과 생명의 부당한 
침해 등 전염병의 악순환에 대한 전형적인 사례이다. 그러나 공정하게 말하자면, 흑사
병이라는 공포의 경험은 동시에 이 공포를 극복하려는 체계적인 시도로서 방역을 낳
기도 했다. 이 연구에서는 비단 흑사병뿐만 아니라 19세기 콜레라와 20세기 스페인 
독감의 사례까지 검토함으로써 역사적 조망의 너비와 깊이를 더하고자 했다. 이를 통
해 전염병이 억압적 타자화와 언론 검열과 통제를 낳았고, 그럼으로써 투명한 소통을 
방해하고 전염병에 대한 오해를 조장함으로써 오히려 전염병의 확산을 재촉했음을 보
여주고자 했다.

끝으로, 주목해야 할 점은 이 연구에서 집중적으로 고찰한 흑사병과 콜레라, 스페인 
독감 등의 교훈이 오늘날에도 온전히 수용되거나 공유되지 못하고 있는 듯한 현실이
다. 오늘날의 발달된 과학기술과 높은 수준의 민주주의에도 불구하고 전염병을 둘러
싼 오해와 혼란, 편견과 차별, 무지와 공포는 여전하며, 그런 가운데 일부 개인과 집
단은 전염병과 방역 상황에서 인권과 생명의 침해라는 심각한 위험에 맞닥뜨리고 있
는 것이다. 사실, 어떻게 보면 코로나 팬데믹이라는 현재의 사실이 흑사병과 스페인 
독감이라는 과거의 사실을 상기시켰다고 할 수 있다. 그런 점에서 현재는 과거를 드
러낸다.

인포데믹스

코로나19 위기 국면에서 잘못된 건강·의료 관련 정보의 폐해가 심각했다. 먼저 잘
못된 건강·의료 관련 정보의 생산 및 유통의 근본적인 원인을 이해할 필요가 있다. 
레반도프스키와 그의 동료들 (Lewandowsky, Ecker, & Cook, 2017)은 오늘날의 세
계를 “탈진실의 시대 (post-truth era)”라고 규정한다. 탈진실의 시대란 과학적 절차
에 의해 도출된 증거나 사실보다 잘못된 정보에 기반한 신념이나 의견이 개개인의 판
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단 및 의사 결정 그리고 사회의 문제 해결 과정에서 더욱 중요한 역할을 담당하게 되
는 시대를 의미한다. 그리고 레반도프스키와 그의 동료들은 이러한 시대가 도래한 원
인을 더 넓은 정치적, 사회적 맥락에서 찾고자 했으며, 다음과 같은 몇 가지 “거대한 
사회적 변화의 양상들 (Mega Societal Trends)”을 그 원인으로 지적한 바 있다: 사
회적 자본의 감소와 가치의 변화, 불평등의 증가, 양극화의 심화, 전문가에 대한 신뢰 
추락, 정치 성향에 따른 비대칭적인 맹신, 미디어 지형의 변화가 바로 그것들이다. 이 
연구에서는 “사회적 자본의 감소”와 “전문가에 대한 신뢰 추락”을 중심으로 인포데믹
에 대한 대비 및 대응 방안을 고민해 보았다.   

의료기관이나 제도, 그리고 의료계 지도자에 대한 한국 대중들의 신뢰는 상당히 높
다. 특히 세계적인 감염병이라는 초유의 코로나19 팬더믹 사태는 의료전문가의 위상
을 굳히는 계기가 되었다. 코로나19에 더 노출되는 위험한 상황에서도 방역에 힘쓰며 
환자 치료와 코로나 극복에 큰 역할을 감당하고 있는 의료진들의 헌신과 노력이 사회 
곳곳에 알려졌고, 의료진들의 수고에 대한 응원의 메시지와 기부가 이어졌다. 

이와 같은 높은 의료인에 대한 신뢰가 인포데믹에 대한 대비 및 대응에 대한 해결의 
실마리를 제공한다고 본다. 해외에서는 코로나19 관련 잘못된 정보 문제를 해결하기 
위한 의료전문가들의 노력이 활발한 반면 국내의 경우 의료전문가들의 자발적이고 조
직적인 노력이 부족한 상태이다. 국내 의료진들도 시민사회, 팩트체크 기구, 학계, 언
론계 그리고 인터넷 서비스 사업자와 협업하여 코로나19 관련 잘못된 정보 문제를 
해결하는데 보다 적극적으로 나설 필요가 있다. 

교육 격차

코로나19로 학교의 대면 교육활동이 정상적으로 수행되지 못하면서, 교육격차가 심화
되고 있다. 경제적인 여건이 뒷받침되는 학생들은 학원 등 사교육 기관을 통해 선행
학습을 했지만, 사회적 배려 대상 학생의 경우 학교를 통한 교육마저도 정상적으로 
받을 수 없게 되면서 ‘교육 양극화’가 더욱 심각해진 것이다. 교육격차란, 사회를 구
성하는 집단으로서 성별, 지역, 계층 간에 나타나는 교육결과의 차이와 결과 차이에 
영향을 주는 조건과 원인으로서 가정, 학교, 지역사회 등의 조건 차이로 규정할 수 
있다. 이러한 교육격차는 학업성취도로 대표되는 인지적 격차 이외에 자기존중감, 정
신건강, 정서적 역량, 관계 역량 등의 비인지적 격차를 포함하여 논의할 필요가 있다. 
  2022년 6월 13일에 발표된 2021 국가수준 학업성취도 평가 결과는 성취도 수준과 
지역별 격차가 코로나 상황에서 더욱 심화된 것으로 나타났다. 예를 들어, 고2의 국
어 성취도는 표집평가가 이루어진 2017년 이후 가장 낮게 나타났다. 지역별 격차는 
대도시에 비해 읍면지역 중3 학생들은 국어, 영어, 수학 성취도 수준이 크게 낮은 것
으로 나타났다. 구체적으로 중3 읍면지역 학생들은 대도시 학생들에 비해 국어 
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8.8%p, 수학 18.8%p, 영어 19.2%p 성취도 차이를 보였다. 읍면지역 고2 학생들의 
수학 성취도는 대도시 학생에 비해 12.9%p가 낮다. 또한, 코로나는 정신 건강에도 악
영향을 미쳤는데, 엄문영 외의 연구(2022)는 코로나를 겪은 부산 중학생의 정신건강
이 급격히 나빠졌음을 보고하였다. 코로나19로 자아존중감, 친구 및 교사와의 관계, 
부모와의 관계가 악화되면서 정신건강 저하에 영향을 미친 것으로 나타났다.
  역설적이게도 코로나는 우리나라 교육에 큰 상처를 주었지만, 반대로 학교가 가진 
소중한 기능에 대한 근본적인 존재감을 우리 국민들에게 심어주는 계기가 되었다. 위
기를 기회로 삼기 위한 다양한 해법을 다음과 같이 제시하고자 한다. 첫째, 학교와 
가정의 학생 정서와 학습에의 성장을 위해 지원적이고 협력적인 교육환경을 조성해야 
한다. 둘째, 평생교육 차원에서 부모들에게 자녀교육에 대한 올바른 환경 조성과 지원
에 필요한 연수프로그램이 강화되어야 한다. 셋째, 학교에 최고급, 최신의 인터넷 네
트워크망이 설치되고, 각종 스마트기기, 컴퓨터 등 온라인 학습에 있어 전혀 불편함 
없는 환경 조성이 필요하다. 마지막으로, 학생들의 학업과 정서적 수준과 격차를 계속 
모니터링할 수 있는 체계적이고 장기적인 국가 차원의 실태조사, 빅데이터 수집과 분
석, 전문가에 의한 장기 계획이 마련되어야 할 것이다.

식생활과 영양

코로나-19 팬데믹 동안 식생활 및 영양문제는 크게 2가지로 분류할 수 있다. 1) 전세
계와 각국의 지역사회에서 영양부족이 발생하였고, 2) 만성적인 영양과잉을 가지고 
있는 경우, 코로나-19 감염 위험과 악화 위험이 높았다. 코로나-19로 인한 경제활동
의 위축과 복지서비스 중단으로 영양불안정성이 증가하였고, 특히 이러한 영양불안정
성의 위험은 취약계층에서 두드러졌다. 또한 영양과잉으로 인해 만성질환을 가지고 
있는 경우 코로나-19 감염위험과 감염에 따른 부작용 위험이 높았다. 많은 국가의 취
약계층은 영양부족과 영양과잉 위험이 모두 높은 영양불균형의 이중부담(double 
burden)을 가지고 있다. 따라서 영양불균형 측면에서 취약계층이 영양불안정성의 위
험과 코로나-19 악화 위험이 높았다고 할 수 있다. 

코로나 방역 정책

우리나라는 검사(test), 추적(trace)에 격리 치료(isolation)와 예방적 자가격리
(quarantine)을 결합한 TTIQ 정책을 시행하였다. 특히, 환자를 조기에 발견하여 전파
를 차단하는데 기본이 되는 검사 역량 강화를 위해 각종 정책을 펼쳤다. 진단키트 긴
급사용승인제도로 진단키트를 신속히 실용화하였다. 보건소와 의료기관에 선별진료소
를 설치, 민간검사기관을 확대, 임시선별검사소를 설치하여 증상 유무와 관계없이 누
구나 검사를 받을 수 있게 하였다. 드라이브 스루 진료소, 이동채취팀 등 새로운 검
사 방법을 도입하여 검체채취과정에서의 2차 감염을 방지했다. 검사 결과를 바탕으로 
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한 추적, 격리 치료, 예방적 자가격리를 통해 확진자와 사망자를 줄여 다른 나라에 
비해 상대적으로 잘 대처하였다는 평가를 받았다.
  질병관리청은 국내 코로나19 유행 시기를 해외유입 및 대구경북, 수도권 유행기(제
1기, 20.1.20.~8.11.), 수도권 확산기(제2기, 20.8.12.~11.12.), 전국적 확산기(제3기, 
20.11.13.~21.7.6.), 델타형 변이 확산기(제4기, 21.7.7.~22.1.29.), 오미크론형 변이 
확산기(제5기, 22.1.30.~4.24.) 다섯 시기로 구분하였다. 제1기에 해당하는 2020년 1
월 중순부터 신속 진단검사 키트를 개발하여 대규모 검사를 수행하고, 감염자 동선을 
추적 조사하였다. 수도권에서 전국적으로 대규모 유행이 발생한 제3기에 예방 접종이 
시작되었다. 제5기에는 오미크론형 변이의 특성을 반영하여 격리기간을 변경하였으
며, 전문가용 신속항원검사(RAT) 양성을 확진으로 인정하고 해외입국자 격리 면제 조
치를 시행하였다.
  질병관리청이 사용하는 위험도 평가 지표 중 ‘검사 검 수’를 통해 산출한 ‘확진자 1
인당 검사음성결과비’는 전체 검사자 수에서 신규확진자 수를 제외한 수를 신규확진
자 수로 나눈 값으로, 신규확진자를 찾기 위해 필요한 검사자 수를 의미한다. 높은 
검사 대응으로 확진자 1인당 검사음성결과비가 높아질수록 일주일 후 신규확진자 수
의 발생은 감소하는 연관성을 보였다. 우리나라는 대만, 호주, 뉴질랜드 등과 함께 검
사 대응이 높고 확진자 수 발생이 낮은 국가에 속하였다. 

공공병원과 민간병원의 역할

코로나-19 팬데믹 기간 동안 민간병원이 코로나-19 진료에 적극적으로 참여하지 않
았다는 비판이 있었다. 국회보건복지위원회 소속 신현영 국회의원은 건강보험심사평
가원의 자료를 이용하여 2020년 1월부터 2021년 10월 사이에 코로나-19로 입원 치
료를 받은 환자 총 26만 5,028명의 자료를 분석하여 공개했다.
우선 코로나-19 입원 환자를 치료한 ‘의료기관수’는 민간의료기관이 285개(75.4%)로 
공공의료기관 93개(24.6%)보다 3배 가량 많았다. 그렇지만 입원시켜 치료한 ‘환자수’
는 공공의료기관이 17만 6,372명(66.5%)으로 민간의료기관 8만 8,656명(33.5%)에 비
해 2배 정도 많았다. ‘입원일수’ 역시 공공의료기관이 222만 641일(69.4%)로 민간의
료기관 98만 569일(30.6%)보다 2배 이상 많았다. 
코로나-19 환자 입원 진료를 의료기관 ‘종별’로 분석해보면 상급종합병원의 경우 민
간의료기관이 숫자 (73.9%)는 물론 환자수 (63.5%), 입원일 (64.1%)로 공공의료기관
보다 더 많은 역할을 맡았다. 종합병원은 민간이 더 많이 참여했지만 (72.9%), 공공
이 입원진료 환자수 (73.2%)나 입원일 (76.3%) 더 많았다. 
전체 환자 진료와는 달리, 코로나-19 감염이 중증으로 진행되어 중환자실에서 입실해
야 했던 환자들의 진료는 민간의료기관이 더 많이 맡았다. 우선 민간의료기관 83개
(71.6%)가 참여하여 공공의료기관 33개(28.4%)보다 훨씬 많았고, 진료한 환자수는 민
간의료기관 4,400명(59.4%)이 공공의료기관이 (3,002, 40.6%)보다 더 많았다. 중환자
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실에서 치료받은 환자들을 의료기관 종별로 분석해보면, 상급종합병원에서는 참여기
관수 (73.3%), 환자수 (70.9%), 입원일수 (72.6%) 모두 민간의료기관이 우세하였다. 
종합병원의 경우 참여기관수는 민간이 많았지만 (70.4%) 치료한 환자수는 민간과 
(49.6%) 공공이 (50.4%)로 거의 비슷했다.
이를 종합해서 볼 때 우리나라 의료체계가 코로나19 환자의 중증도에 따라 민간의료 
및 공공의료기관이 역할분담을 했다는 것을 간접적으로 나타나는 자료로, 코로나 대
응에 있어 민간의 의존도가 중증으로 갈수록 높아지는 만큼 앞으로 공공의료의 중환
자 대응 역량을 함양과 함께, 적극적인 민간병원의 병상 활용에 대한 민관협력체계 
구축이 더욱 필요하다는 것을 알려준다.

연구개발정책

   한국의 코로나19 팬데믹 대응은 새로운 과학기술지식을 생산하는 연구개발정책에 
새로운 함의를 던져주었다. ‘3T(Test-Trace-Treat) 방역모델’, ‘승차검진 
(Drive-Through) 선별진료소’, ‘생활치료센터’ 등은 시민들과 현장인력이 문제를 해
결하는 새로운 지식을 생산하는 혁신주체로서 활약할 수 있음을 알려주었다. 과학자, 
연구자, 의사 등과 같은 전문가의 눈에 더불어 시민과 현장인력의 눈을 연구개발정책
에 함께 담을 필요가 있음을 일깨워주었다.
   본 연구는 시민이 혁신주체로서 역할하는 국가연구개발사업의 구상이라는 지향 속
에서 2가지 실질적인 작업을 수행한다. 먼저 과학기술혁신정책 논의에서 시민을 혁신
주체로서 파악하고 있는 논의, 특히 ‘전환적 혁신정책’에 대해 살펴본다. 과학기술혁
신정책의 Frame 변화 논의를 통해, 그 이론적 배경, 지식생산 모델 및 함의를 검토
하고 이를 토대로 국가연구개발사업의 분석 틀을 구성한다. 두 번째 이 분석 틀을 바
탕으로 한국의 감염병 대응 국가연구개발사업들에서 ‘전환적 혁신 정책’의 모습을 살
펴볼 수 있는지, 시민이 혁신주체로서 참여하고 활동하는 사업이 등장하였는지 검토
해본다. 
   2차 대전 후 본격적으로 등장한 과학기술혁신정책은 초창기의 ‘Frame 1: 과학기
술 정책’, 1980년대를 전후로 등장한 ‘Frame 2: 혁신시스템 정책’, 그리고 2000년대 
경 등장한 ‘Frame 3: 전환적 혁신정책’으로 구분할 수 있으며, 시민은 소비활동까지 
포괄하는 ‘Frame 3: 전환적 혁신정책’에서 ‘알기’, ‘쓰기’에 더불어 ‘가치있게 살기’를 
지향하는 연구활동에 참여하거나 주도할 수 있는 주체로서 인식되고 있다.  ‘감염병 
위기대응 기술개발사업’, ‘감염병 관리 기술개발사업’, ‘감영병 예방치료 기술개발사
업’ 등을 NTIS DB를 통해 분석한 결과, 대체로 Frame 1, Frame 2의 성격이 강한 
과제들이 대부분이었고 ‘감염병 위기대응 기술개발사업’에서 ‘Frame 3’의 성격을 띠
는 과제가 의미 있게 진행되고 있음을 알 수 있었다. NTIS DB가 제공하는 분석 항목
의 속성으로 인한 연구의 한계를 2차 년도 연구에서는 사업 내용 및 선정 방식 등의 
분석을 통해 극복하고자 한다. 
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코로나-19 이후의 세계

팬데믹 이후 세계변화를 정치, 경제, 사회, 기술적인 관점에서 전망하면 다음과 같다. 
정치적으로는 자국중심주의가 강화되고 기술패권 경쟁이 격화되면서 지금까지의 국제 
정세가 크게 변화할 수 있다. 팬데믹 상황에서의 국경봉쇄로 글로벌 공급망 붕괴를 
경험한 국가와 기업들은 자국 중심의 공급망을 구축하는 등, 공급망의 효율성 못지않
게 안정성을 높이기 위한 노력을 기울일 것이다. 경제적으로는 세계경제가 침체국면
에 접어들며 사회 양극화와 성장의 둔화가 전망된다. 팬데믹으로 인한 경제침체가 양
극화를 심화시키며 그 해결의 필요성이 절실히 대두된다. 사회적으로는 비대면 사회
가 일반화되는 디지털 뉴노멀이 가속화될 것이다. 공간의 개념이 변화하여 주거지 중
심의 삶이 확대되고, 플랫폼을 중심으로 한 기업과 소비자의 상호작용이 중요해지며 
노동의 개념 또한 변화할 수 있다. 경제성장에 초점을 맞추느라 간과되었던 환경과 
개인의 개성에 대한 관심이 증가할 것으로도 전망된다. 기술적으로는 디지털 전환을 
촉진하기 위한 원격 및 비대면 기술, 특히 새로운 생태계 플랫폼으로 대두된 메타버
스에 대한 관심이 커질 것으로 전망되며, 디지털 전환 과정에서 발생 가능한 사이버 
위험에 대비하고자 보안기술의 성장이 기대된다.

이 중에서도 우리는 기술에 보다 주목할 필요가 있다. 기술은 팬데믹 이후 사회를 변
화시키는 주요 동인으로 작용해 왔다. 팬데믹을 겪으며 원격근무, 원격의료, 비대면교
육, 플랫폼시장 등 기술기반 신서비스가 확대되었으며 사회 전반에 걸쳐 디지털 전환
이 가속되고 있다. 또한 4차 산업혁명 핵심기술들을 중심으로 기술리더십을 확보하려
는 국가 간 경쟁은 더욱 치열해 지고 있다. 미래기술을 전망하고 기술리더십을 확보
하기 위한 전략적, 정책적 노력이 필요한 시점이다. 

방역과 인권: 역사적 조망과 현재적 함의
서울대 서양사학과 장문석 교수

1. 1차 연도의 사업 성과
1)　현실 진단과 평가
1차 연도에 ‘글로벌 팬데믹 클러스터’에 참여하면서 본인은 ‘방역과 인권: 역사적 

조망과 현재적 함의’라는 주제로 연구 활동을 수행했다. 특히 팬데믹이 엔데믹으로 전
환되는 시점에서 그동안의 방역 성과를 객관적으로 진단하고 그 공과를 냉정하게 평
가함으로써 팬데믹을 비롯한 기후 환경 위기에 능동적으로 대처할 수 있는 정책적 역
량 강화에 기여하고자 하였다. 특히 연구의 초점은 방역과 인권의 관계에 맞춰졌다. 
이를 위해 본인은 서양사학자로서의 전문성을 살려 과거 서양 사회들에서 방역과 인
권이 어떤 관계를 맺고 전개되었으며, 어떤 쟁점들을 드러냈는지를 역사적으로 검토
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하려고 했다.
이런 역사적 조망을 통해 방역과 인권의 관계를 둘러싼 현재적 쟁점들을 도출하고

자 했다. 특히 이탈리아 정치철학자인 아감벤(Giorgio Agamben)과 지젝(Slavoj 
Zizek)의 논쟁에 주목했는데, 그는 “예외상태”에서 시민을 “벌거벗은 생명”으로 전락
시키는 권력의 위험을 경고하면서 방역이 생명 보호를 명분으로 삼지만 그동안 우리
가 목숨을 걸고 쌓아 올린 생명의 권리를 제한하고 사회적 삶을 파괴하는 역설을 지
적했다. 그에게 이런 역설은 파시즘이나 전체주의를 떠올리게 하는 위협적인 상황이
었다. 그리하여 아감벤은 “집이 불타도 하던 일을 계속하라”는 정언명령으로 자신의 
주장을 요약하기도 했는데, 확실히 이런 견해는 큰 논란을 불러일으켰다. 그의 견해는 
코로나의 위협이 한창이던 때 방역에 반대하는 논리로 간주되어 무수한 비판을 야기
했다. 예컨대 지젝은 팬데믹과 같은 비상상황에서 국가의 적극적인 개입을 옹호했는
데, 아감벤을 염두에 둔 말투로 “용기를 내서 평상시처럼 행동하다 끝내 위엄을 지닌 
채 죽어야 한다는 말인가?”라고 반문하기도 했다. 지젝은 “총동원”과 같은 급진적 수
사를 동원하여 글로벌한 것과 개인을 연결하고 매개하는 국가의 방역 기능과 역할을 
강조했다.

과연 아감벤과 지젝의 논쟁은 방역과 인권의 관계와 관련하여 핵심 쟁점을 날카롭
게 드러냈다. 그러나 이 논쟁이 단순히 방역에 대한 찬성과 반대라는 흑백 논쟁으로 
다루어져서는 안 된다. 그들의 논쟁에는 방역이나 인권 등의 개념들에 대한 해석을 
비롯하여 권력과 그 통치 기술들에 대한 분석, 국가와 개인의 관계에 이해, 예외상황
(위기)과 정상상황(평시)의 관계에 대한 판단 등 까다롭고 복잡한 이론적 문제들이 연
루되어 있었다. 또한 이 논쟁은 단지 이론적 또는 철학적 논의의 차원만이 아니라 현
실 정치적 차원까지도 연관되어 있었는데, 가령 아감벤이라는 비판적 철학자의 논의
가 마스크 착용을 비웃고 방역을 무시하는 유럽과 미국의 우파 포퓰리즘과 유사해보
이는 역설이 나타나기도 했다. 이와 동시에 아감벤의 논의는 동아시아 국가들의 방역
이 오히려 사생활과 인권을 침해하는 방식이라고 비판하는 경향을 자칫 정당화할 소
지도 내포하는 것으로 보였다. 한 재독 사회학자의 너무도 적확한 표현을 빌리자면, 
팬데믹과 방역에서도 “오리엔탈리즘의 긴 그림자”가 어른대고 있었던 셈이다. 그럼에
도 아감벤의 논의는 그보다는 훨씬 더 깊이 있고 복잡한 쟁점들을 포함하는 것이었
다. 그의 논변은 방역 자체가 낳는 철학적 불확실성과 윤리적 위험성, 그리고 무엇보
다 국가 권력의 남용이라는 쟁점을 건드리고 있었으며, 비상사태를 명분으로 삼아 권
력을 남용하고 인권을 침해하는 관행이 확산될 가능성을 엄중하면서도 시의적절하게 
경고했다.

따라서 아감벤의 논의는 그저 찬반양론의 대상이 아니라 방역과 인권의 관계를 둘
러싼 사회적 논의를 촉발하는 유의미한 문제제기로 받아들여져야 한다. 아감벤은 이
렇게 말했다. “나는 바이러스 학자도, 의사도 아닙니다. 단지 전염병에서 비롯한 극도
로 심각한 윤리적·정치적 변화에 관심이 있습니다.” 이 말은 의미심장한데, 글로벌 팬
데믹을 경험한 우리로서는 앞으로 또 다시 닥칠 수 있는 팬데믹이나 기후 환경 위기
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에 맞서 우리 자신이 선제적으로 윤리적·정치적 입장을 고민하고, 그에 따른 광범위한 
사회적 합의를 이끌어내야 할 과제가 시급하다고 할 수 있다. 그런 성찰적 고민과 합
의가 없다면 우리의 팬데믹 경험은 우리에게 아무런 교훈도, 어떤 지침도 줄 수 없을 
것이다. “죽은 자들(muertos)은 너무나 많고, 기억(memoria)은 너무도 적다.”라는 
라틴아메리카의 격언은, 경험은 넘치지만 성찰은 빈약한 우리의 현실을 비판적으로 
상기시켜준다. 이 연구는 이런 현실 진단과 평가에서 시작하여 방역과 인권의 관계를 
둘러싼 과거와 현재와 미래의 윤리적·정치적 쟁점들을 정리하고 성찰하려는 목표로 
이루어졌다.

2) 연구 결과
이상의 문제의식에서 본인은 방역과 인권의 관계를 역사적으로 검토하였다. 먼저 

‘방역’ 또는‘격리’를 뜻하는 ‘Quarantine’ 개념의 어원과 역사적 맥락을 추적하면서 
그 의미가 처음부터 전염병에 대한 가장 강력하면서도 가장 위험한 대응일 수 있음을 
보여주고자 했다. 여기서 가장 강력하다고 함은 모든 게 불확실한 상황에서 “우리 안
의 어떤 것”이 드러날지를 지켜본다는 점에서 그렇고, 가장 위험하다고 함은 “안전하
다고 입증될 때까지” 모든 사람을 감염자로 추정한다는 점에서 그렇다. 바꿔 말해, 방
역은 애초에 그 개념 자체부터가 까다로운 윤리적·정치적 쟁점들을 내포하고 있었던 
것이다.

 역사적 고찰의 시발점은 흑사병의 사례이다. 1347~51년에 유럽을 강타한 흑사병
은 무지와 공포 속에서 애꿎은 희생양 찾기라는 광기로 빠져든 슬픈 역사를 잘 보여
준다. 스노든(Frank Snowden)과 같은 역사학자는 1349년 스트라스부르에서 벌어진 
유대인 학살을 “최초의 홀로코스트”라고 부를 정도였다. 물론 이런 지적이 다소간에 
과장된 것일 수도 있겠지만, 흑사병의 역사는 전염병과 그것이 불러일으키는 공포, 그
에 따른 인권과 생명의 부당한 침해라는 전염병의 악순환을 전형적으로 보여주었다. 
그러나 좀 더 공정하게 말하자면, 흑사병이라는 공포의 경험은 동시에 이 공포를 극
복하려는 시도를 낳기도 했다. 그러니까 방역이 시작된 것이다. 많은 학자들이 방역의 
시작으로 지적하는 1377년 두브로브니크(라구사)의 격리 조치를 필두로 전염병에 대
한 좀 더 과학적이고 체계적이며 세속적인 대응 조치들이 강구되고 실행되기 시작했
다.

본 연구에서는 주로 이탈리아 도시국가들의 선구적인 방역 조치들을 검토했고, 그
것이 점차 유럽 전역과 북아메리카로 확산된 과정을 살펴보려고 했다. 이탈리아에서
는 방역 조치가 발전하면서 “좋은 행정”과 “건강한 시민”의 개념이 연결되었고, 유럽
과 북아메리카에서는 다양한 방역 관련 법률과 행정 조치들이 마련되었다. 그럼에도 
간과할 수 없는 사실은 그런 합리적 방역의 발전에도 불구하고 여전히 외지인/외국인
에 대한 편견과 차별이 횡행했고, 나아가 방역을 명분으로 한 개인/집단에 대한 감시 
체제가 획기적으로 강화되었다는 점이다. 이런 맥락에서 프랑스 철학자인 푸코
(Michel Foucault)는 정부가 방역을 “가장 사소한 일상까지 침투”할 기회로 여기면
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서 “지속적이고 철저하며 편재하는 감시”의 체제를 구축해나갔다고 보았다. 여기서도 
전염병과 방역, 국가와 개인, 권력과 인권이라는 핵심 쟁점들이 여실히 드러나고 있는 
것이다.

아울러 본인은 전염병과 방역의 역사에서 끊임없이 확인되는 “오리엔탈리즘의 긴 
그림자”도 추적해보고자 했다. 가령 흑사병을 “오리엔트 역병”이나 “레반트 역병”으
로 불렀던 관행에서, 나아가 콜레라 역시 “아시아 병”으로 불렀던 관행에서 우리는 
질병의 오리엔탈리즘을 거듭 확인하게 되는 것이다. 이 또한 방역과 인권의 관계에서 
놓칠 수 없는 쟁점이다.

이 연구에서는 비단 흑사병뿐만 아니라 19세기 콜레라와 20세기 스페인 독감의 사
례까지 검토함으로써 역사적 조망의 너비와 깊이를 더하고자 했다. 19세기 콜레라의 
경우에는 전염병이 유례없는 이동권의 제한을 통해 간섭 권력이 남용되는 현실에 주
목했고, 나아가 전염병을 계기로 빈민과 걸인, 매춘부 등을 사회적으로나 의학적으로 
“위험 계급”으로 간주함으로써 이들을 타자화하는 정치적·담론적 권력의 작동 메커니
즘을 분석하려고 했다. 이런 “위험 계급”에 대한 억압적 타자화는 자연히 하층 계급
의 저항과 폭동을 불러일으켜 사회적·정치적 긴장을 극도로 증폭했다. 위생학적으로도 
안전하지 않았다. 억압과 타자화가 필연적으로 은폐와 도주를 야기하여, 방역의 관점
에서도 오히려 위험을 가중시키는 원치 않은 결과를 낳았으니 말이다. 한편, 20세기 
스페인 독감도 방역과 인권의 관계를 돌아볼 수 있는 흥미로운 역사적 사례를 제공한
다. 특히 스페인 독감은 제1차 세계 대전이라는 전시상황에서 발발했는데, 이 때문에 
각국 정부는 전염병의 확산과 그로 인한 참혹한 결과가 애국심과 사기를 떨어뜨릴지 
모른다고 우려하면서 광범위한 언론 검열과 통제를 실시했다는 점에서 특기할 만하
다. 물론 그런 은폐와 통제가 투명한 소통을 방해하고 전염병에 대한 광범위한 오해
와 혼란을 조장함으로써 결과적으로 독감의 확산을 방조하고 재촉했다는 점은 부정할 
수 없다.

끝으로, 더욱 중요한 점은 이 연구에서 집중적으로 고찰한 흑사병과 콜레라, 스페인 
독감의 교훈이 오늘날에도 온전히 수용되거나 공유되지 못하고 있는 듯한 현실이다. 
오늘날의 발달된 과학기술과 높은 수준의 민주주의에도 불구하고 전염병을 둘러싼 오
해와 혼란, 편견과 차별, 무지와 공포는 여전하며, 그런 가운데 일부 개인/집단은 전
염병과 방역 상황에서 인권과 생명의 침해라는 심각한 위험에 맞닥뜨리고 있는 것이
다. 사실, 어떻게 보면 코로나 팬데믹이라는 현재의 사실이 흑사병과 스페인 독감이라
는 과거의 사실을 상기시켰다고 할 수 있다. 그런 점에서 현재는 과거를 드러내는 것
이다.

3) 정책 제안
사실, 방역과 인권이라는 주제에 대한 간략한 역사적 조망만으로 어떤 정책적 제안

을 직접 도출하기는 어렵다고 할 수 있다. 역사가 정책이 되려면 그 사이에 적지 않
은 단계의 성찰과 소통의 과정이 매개되어야 하는 까닭이다. 그럼에도 역사적 고찰은 
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직접적인 정책적 제안까지는 아니더라도 어떤 정책의 기반이나 토대가 되는 유의미한 
쟁점이나 시각의 어떤 단면들을 제시해줄 수 있을 것이다. 이 점에 대해 간단히 논해
보려고 한다.

역사적으로 볼 때, 방역은 각종 전염병과 그것이 초래한 사회적 공포에 대해 인류
가 대응해온 가장 효과적인 전략이었다. 물론 방역에는 언제나 한계가 있었다. 전염병
은 늘 인류의 지식에 도전했고, 인류는 그에 대한 응전 속에서 자신의 지식을 발전시
켜왔다. 그런 과정에서 방역은 항상 논쟁을 불러일으키며 의심과 불신과 저항을 야기
하는 경향이 있었다. 특히 위생학적 위기 속에서 방역은 공공선과 개인적/집단적 권
리가 충돌하는 상황을 연출했다. 그런 상황에서 방역, 특히 격리는 하층 계급과 외국
인, 사회적 소수자 등에 집중되었고, 이를 통해 광범위한 인권 침해와 낙인 효과를 
낳은 것이 사실이다. 

이런 불행하고 비극적인 경험에서 우리가 도출해낼 수 있는 몇 가지 잠정적인 제언
들이 있다. 첫째, 위와 아래, 즉 국가와 시민사회 사이에 공적 신뢰 관계를 형성해야 
한다. 이런 맥락에서 전염병의 역사를 연구하면서 그 정책적 함의들을 활발히 제시하
는 역사학자 토뇨티(Eugenia Tognotti)는 “공중 보건 개입의 이득과 위험을 균형 있
게 고려하는 정규적이고 투명하며 폭넓은 소통을 통한 신뢰”를 축적해나가자고 역설
한 바 있다. 둘째, 중세·르네상스 시대를 전공하는 역사학자 핀들런(Paula Findlen)은 
다음과 같은 질문을 던진 적이 있다. “어떻게 우리가 사는 공동체를 파괴함이 없이 
생명을 유지할 것인가?” 이는 전염병을 퇴치하기 위해 사회적 연대를 해체할 수는 없
다는 요구를 의문문의 형식으로 표현한 것이다. 다시 말해, 핀들런의 주장은 위생학적 
방역과 사회적 연대 사이에서 미묘하면서도 중요한 균형을 유지해야 한다는 요청인 
셈이다. 셋째, 만약 그런 요청을 진지하게 받아들인다면, 이 문제에 대해 우리는 즉각 
사회적 논의를 시작해야 한다. 다양한 사회적 소통의 형식들을 통해 우리는 방역과 
인권, 생명과 사회의 관계라는 너무도 중요한 쟁점을 토론하고 사회적 합의를 모아가
야 한다.

그런데 마지막으로 중요한 쟁점이 하나 더 남아있다. 방금 말했듯이, 우리가 다양한 
역사적 경험들을 고려하면서 공적 신뢰를 형성하고 생명과 공동체의 미묘한 균형을 
유지하며 사회적 소통과 합의를 진전시키기 위해서는 무엇보다 우리 자신이 팬데믹의 
경험을 잊지 않는 것이 중요하다. 그러나 팬데믹의 급박한 위기가 지나가는 듯이 보
이자마자 그 기억이 급속히 희석되거나 억압되고 있는 것이 오늘날의 현실이다. 실제
로도 많은 사람들이 팬데믹의 끔찍한 기억으로부터 가급적 빨리 빠져나와 예전의 일
상, 즉 ‘올드노멀’로 복귀하기를 희망하는 듯하다. 그러나 급속한 망각은 위험하다. 
‘올드노멀’이 현재의 팬데믹 위기를 낳았음을 고려하면, 논리적으로 볼 때 그것으로 
회귀하는 것은 미래의 위험을 조금도 덜어내지 못한다. 우리에게 ‘뉴노멀’이 필요한 
까닭이다. 그리고 ‘뉴노멀’은 ‘망각된 팬데믹’을 기억하라고 요청할 것이다. 우리가 미
래에 다시 맞닥뜨릴지 모를―추측컨대 과거의 것들에 비해 더욱 난해하고 파괴적인 
결과를 낳을 가능성이 큰―팬데믹과 기후 환경 위기에 올바르게 대처하기 위해서는 
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집적된 과거의 경험들에 자문을 구하는 것이 필수적이다. 필경 그런 경험들에 대한 
기억은 미래의 윤리적·정치적 쟁점들을 구체화하고 정책적 제안들을 도출해내는 귀중
한 원천이 될 것이다. 그런 점에서 팬데믹에 대한 집단적이고 문화적인 기억을 보존
하고 유지하는 작업은 틀림없이 미래 방역의 출발점일 수밖에 없다. 본인은 이미 다
른 지면에서도 제시한 적이 있듯이, 이른바 팬데믹의 기억사(mnemohistory), 나아가 
팬데믹에 대한 기억의 인문학이 필요하고, 이를 위한 당장의 토론에 돌입해야 한다고 
믿는다.

인포데믹 어떻게 대응할 것인가? 전문가의 역할을 중심으로
서울대 언론정보학과 이철주

1. 1차 연도 사업 성과
1)　현실 진단과 평가
“잘못된 건강 의료 관련 정보의 폐해”
코로나19 위기 국면에서 잘못된 건강·의료 관련 정보의 폐해가 심각하다. 최근 필

자가 수행한 연구 (Lee, Lee, & Hwang, 2022)를 살펴보자. 많은 논자들과 학자들이 
주장하는 바와는 달리, 코로나19 관련 잘못된 정보에 대한 믿음이 코로나19 예방 행
동 수행 여부에 미치는 영향에 대한 학계의 연구 결과는 일관적이지 않은 상황이다. 
또한 현존하는 대다수의 연구들이 횡단연구라는 방법론적 한계를 지니고 있었던 것도 
사실이다. 이러한 한계점들을 보완하기 위하여 필자와 동료들은 패널서베이 데이터를 
사용하여 한 시점에서의 코로나19 관련 잘못된 정보에 대한 믿음이 그 이후 시점의 
코로나19 예방 행동 수행에 어떠한 영향을 미치는지를 알아보았다. 첫 번째 데이터 
수집 (2020년 5월)에서는 코로나19 관련 잘못된 정보와 사실 정보에 대한 노출 정도 
및 믿음의 강도를 측정하였고 두 번째 데이터 수집 (2021년 2월)에서는 코로나19를 
예방하기 위한 행동들을 얼마나 수행하고 있는지를 초점으로 분석을 진행하였다. 첫 
번째 데이터 수집에서의 예방 행동 수행 여부를 통제한 후에도 첫 번째 데이터 수집
시의 잘못된 정보에 대한 믿음이 두 번째 데이터 수집시의 예방 행동 수행을 저하시
킨다는 것을 발견하였다. 즉 팬더믹 상황에서 사람들의 코로나19 관련 잘못된 정보에 
노출되고 그 잘못된 정보를 믿는 것이 치명적인 결과를 초래할 수 있다는 것이다. 

2) 연구 결과 
2.1. 잘못된 건강 의료 관련 정보의 급속한 생산 및 유통의 원인

우리는 먼저 잘못된 건강·의료 관련 정보의 생산 및 유통의 근본적인 원인을 이해
할 필요가 있다. 레반도프스키와 그의 동료들 (Lewandowsky, Ecker, & Cook, 
2017)은 오늘날의 세계를 “탈진실의 시대 (post-truth era)”라고 규정한다. 탈진실의 
시대란 과학적 절차에 의해 도출된 증거나 사실보다 잘못된 정보에 기반한 신념이나 
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의견이 개개인의 판단 및 의사 결정 그리고 사회의 문제 해결 과정에서 더욱 중요한 
역할을 담당하게 되는 시대를 의미한다. 그리고 레반도프스키와 그의 동료들은 이러
한 시대가 도래한 원인을 더 넓은 정치적, 사회적 맥락에서 찾고자 했으며, 다음과 
같은 몇 가지 “거대한 사회적 변화의 양상들 (Mega Societal Trends)”을 그 원인으
로 지적한 바 있다. 

사회적 자본의 감소와 가치의 변화: 일반적인 타인에 대한 신뢰도나 공동체 문제에 
대한 참여, 그리고 가까운 친구의 수 등을 조사한 여러 사회과학 연구들에 따르면 사
회적 자본과 시민 참여는 장기간에 걸쳐 감소하는 뚜렷한 추세가 존재한다고 한다. 
사회적 자본의 쇠퇴는 물질적 가치의 중시 등 최근의 가치관과 삶의 목표의 변화를 
동반하고 있다.

불평등의 증가: 장기간에 걸친 소득 불평등의 심화는 다양한 부정적인 사회적 결과
들을 초래했다. 그 가운데 레반도프스키과 그의 동료들 (2017)은 소득 불평등과 정치
적 양극화에 주목한다. 

양극화의 심화: 정치적 양극화는 사람들이 주거지를 선택할 때나 배우자를 선택할 
때에도 영향을 미칠 만큼 최근 더욱 심화되었다. 예를 들어, 지구 온난화 문제에 있
어서 보수주의자들은 산업계의 요구에 맞추어 온난화를 부정하는 쪽으로 더욱 이동하
고 있는 경향이 관찰된다. 

과학에 대한 신뢰 감소: 기후변화뿐 아니라, 진보주의자와는 다르게 보수주의자들 
사이에서는 전반적으로 과학에 대한 신뢰가 지속적으로 떨어져 왔다. 백신, 원자력, 
유전자 변형 식품 등 다양한 주제의 영역들에서 이러한 현상이 일관되게 발견된다.

정치 성향에 따른 비대칭적인 맹신: 최근의 여러 연구들이 정치적 성향에 따른 인
지적, 심리적인 차이들을 규명해 왔는데, 잘못된 정보에의 취약성 또한 예외가 아닌 
것으로 보인다. 관련된 연구들이 그리 많이 수행된 것은 아니지만, 현존하는 증거들에 
따르면, 진보주의자들에 비해 보수주의자들이 “심오해 보이지만 아무 뜻도 없는 헛소
리 (bullshit)” 혹은 잘못된 정보에 더 잘 속아넘어가는 것으로 보인다. 

미디어 지형의 변화: 아날로그에서 디지털로의 전환으로 대표되는 미디어 지형의 
변화는 양극화 및 탈진실 세계의 출현과 긴밀히 연결되어 있다. 다음은 레반도프스키
와 그의 동료들 (2017)이 미디어 지형의 변화와 관련하여 주장한 핵심적인 사항들이
다. (1) 소셜 미디어를 통해 사람들은 자신들이 노출되는 정보를 자신의 기존 태도 및 
편견에 부합하는 것에 한정하는 이른바 ‘에코 챔버’를 형성할 수 있게 되었다. (2) 온
라인에서 유통되는 다양한 종류의 정보들로 인해 중요한 사회적 문제들에 대한 인지 
및 인식에 있어서 사람들 사이에 존재하는 이질성이 과거에 비해 크게 증가하였다. 
(3) 온라인에서 발생하는 정치 담론은 대면 상황에서 발생하는 담론에 비해 더욱 무
례한 경향성이 관찰된다. (4) 온라인 이용자들 사이의 심리적 거리감 익명성/탈개인화
가 담론의 무례함 그리고 더 나아가 집단 간 양극화를 촉진한다. (5) 미디어의 분화는 
정치인들의 전략적인 극단주의를 보상하는 구조를 형성하였다. 정치인들이 극단주의
를 추구함으로써 얻게 되는 지지자들 사이의 결속이라는 이득이 그 외의 유권자들을 
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소외/이탈시키는 손해보다 더욱 큰 시스템이 바로 “에코 챔버”를 가능케 한 소셜 미
디어의 알고리즘에 의해 형성되었다는 것이다. 

2.2. 한국 사회에서의 의료전문가, 의료제도에 대한 신뢰
한국행정연구원이 2013년부터 매년 실시하고 있는 “2020년 사회통합실태조사” 결

과 <표 1>에 따르면, 의료기관에 대한 신뢰는 2018년부터 최근 3년 동안 지속적으로 
상승하여 2020년에는 조사 대상에 포함된 모든 기관에서 가장 높은 신뢰 점수를 기
록했다. 해당 보고서는 의료기관 외에도 교육기관, 금융기관, 지방자치단체, 군대, 공
기업, 대기업, 시민단체, 중앙정부 부처, TV방송사, 종교기관, 노동조합단체, 경찰, 신
문사, 법원, 검찰, 국회에 대한 국민의 신뢰를 조사했는데, 의료기관 (2.8점), 교육기
관 (2.7점), 금융기관 (2.6점), 지방자치단체 (2.6점)가 4점 만점에 모두 2.6점 이상의 
점수를 기록하며 가장 높은 신뢰도를 보였다. 반면 국회에 대한 국민의 신뢰는 1.9점
으로 가장 낮은 경향을 유지했다. 검찰과 법원이 2.3점으로, 그리고 시민단체, 중앙정
부 부처, TV방송사, 종교기관, 노동조합단체, 경찰, 신문사가 2.4점의 신뢰 점수를 보
였다. 모든 기관의 신뢰도가 전년 대비 상승했지만, 시민단체와 국회는 각각 2.4점과 
1.9점으로 전년과 동일한 점수를 보였다.

<표 1> 기관별 신뢰 정도 차이

신뢰도에 이어 우리 국민의 각 기관에 대한 청렴도 인식을 살펴본 조사 결과 <표 
2>에서도 의료기관이 가장 높은 점수를, 국회가 가장 낮은 점수를 기록하며 신뢰도 
결과와 비슷한 양상을 보였다. 종교기관을 제외한 모든 기관의 청렴도 인식이 2019년
에 비해 상승했으며, 특히 의료기관의 청렴도 인식이 최근 3년간 지속적으로 개선되
었고, 작년에는 2.7점을 기록하며 조사 대상에 포함된 기관 중에서 가장 높은 청렴 
수준을 기록했다. 의료기관 다음으로는 교육기관 (2.6점), 금융기관 (2.5점), 지방자치
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단체 (2.5점) 순서로 높은 청렴 수준을 보이는 것으로 확인되었다. 가장 청렴도가 낮
은 기관은 국회 (1.9점), 검찰 (2.2점)이며, 종교기관, 중앙정부 부처, TV방송사, 노동
조합단체, 경찰, 신문사, 법원은 2.3점을, 공기업, 군대, 시민단체, 대기업 2.4점으로 
확인되어 국회와 검찰에 대한 국민의 청렴 인식이 상대적으로 낮게 평가되고 있는 것
을 엿볼 수 있다.

<표 2> 기관별 청렴도 인식 차이

더욱이 한국보건사회연구원에서 공개한 “2019년 사회통합 실태 진단 및 대응 방안 
연구” 결과에서도 의료계에 대한 국민의 높은 신뢰도는 일관성 있게 발견되고 있다. 
해당 연구는 전국의 만 19세 이상, 75세 이하 성인 3,889명을 대상으로 2019년 7월 
1일부터 9월 15일까지 약 두 달 반 동안 구조화된 실문지를 이용하여 대면 면접 조
사를 시행하였다. “귀하는 다음의 기관들을 어느 정도 신뢰하십니까?”에 대한 응답을 
분석한 결과, 의료계, 대기업, 교육계, 군대, 금융기관을 제외한 다른 모든 기관은 신
뢰하는 사람보다 신뢰하지 않는 사람이 더 많은 것으로 확인되었다. 특히 “매우 신뢰
한다”라고 응답한 비율은 의료계 (10.73%), 금융기관 (8.36%), 교육계 (7.32%), 종교
계 (5.42%), 군대 (4.29%), 대기업 (4.22%), 청와대, 중앙정부, 지방자치정부 등을 포
함한 행정부 (4.17%), 검찰, 경찰 (3.17%), 시민운동단체(3.03%), 언론계 (2.35%), 사
법부 (2.21%), 노동조합 (2.11%), 입법부 (1.28%) 순서로 나타나면서 의료계가 가장 
높은 신뢰도를 보였고, 신문사 및 TV방송국 등을 포함한 언론계, 사법부 (법원), 노동

-16-



조합, 입법부 (국회)는 “매우 신뢰한다”라는 응답이 3%도 미치지 못하는 것으로 밝혀
졌다. “거의 신뢰하지 않는다”의 응답률을 분석한 결과, 가장 신뢰도가 낮은 기관은 
입법부 (76.34%)이며, 사법부 (62.38%), 언론계 (60.50%) 순으로 신뢰도가 낮게 나타
났다.

입법부와 사법부를 포함한 정부 영역에 대한 대중들의 낮은 신뢰 수준은 언론계에
서도 마찬가지로 나타나고 있다. 2021년 6월 영국 로이터저널리즘연구소가 발간한 
“디지털 뉴스리포트 2021”에 따르면, 한국이 언론 신뢰도 32%로 조사 대상 46개 국
가 중 38위를 기록했다. 세계 주요 국가 국민들의 디지털 뉴스 이용과 인식을 살펴보
는 해당 조사에 한국은 2016년에 처음 참여했는데 2017년부터 2020년까지 4년 연속 
최하위에 머물렀다. 올해 조사에서 신뢰도 최하위를 벗어났다는 점에서 의의가 있지
만 다른 국가들의 평균에 비해 한국의 뉴스 신뢰도는 여전히 낮은 수치를 보였다.

공공 기관과 언론에 대한 대중들의 낮은 신뢰도에 반해 과학자, 보건 전문가, 의사
에 대한 신뢰도는 높은 경향을 보인다. 2021년 영국의 시장조사기업인 입소스 
(Ipsos)가 세계 23개 국가의 국민을 대상으로 조사한 결과, 의사가 64%로 가장 신뢰
를 받는 직업으로 나타났으며, 정부 고위 관계자와 정치인이 각각 14%, 10%에 머무
르며 가장 신뢰가 덜 가는 직업군으로 확인되었다. 이와 같은 추세는 국내 연구조사 
결과에서도 확인할 수 있었다. 대한의사협회 의료정책연구소가 2017년에 공개한 전문 
직종 직업인에 대한 신뢰도 자료에 따르면, 정치인이 11.3%로 가장 낮은 전문직 신
뢰도를 보였으며, 고위 공무원은 28.1%, 변호사는 60.4%의 신뢰도를 기록했다. 의사 
(90.7%), 간호사 (90.2%), 초,중,고 교사 (89.3%). 약사(87.5%), 한의사 (87.2%), 치과
의사 (83.7%) 순으로 신뢰도가 높은 것으로 나타나면서 의료계에 종사하는 전문직은 
다른 직업군에 비하여 상대적으로 높은 신뢰 수준을 보유하고 있었다.

다양한 연구 결과를 통해 볼 수 있듯이 의료기관이나 제도, 그리고 의료계 지도자
에 대한 한국 대중들의 신뢰는 상당히 높다는 것을 알 수 있다. 특히 세계적인 감염
병이라는 초유의 코로나19 팬더믹 사태는 의료전문가의 위상을 굳히는 계기가 되었
다. 코로나19에 더 노출되는 위험한 상황에서도 방역에 힘쓰며 환자 치료와 코로나 
극복에 큰 역할을 감당하고 있는 의료진들의 헌신과 노력이 사회 곳곳에 알려졌고, 
의료진들의 수고에 대한 응원의 메시지와 기부가 이어졌다. 2020년 4월 중앙재난안전
대책본부의 제안으로 시작한 “덕분에 챌린지”도 그 가운데 하나다. 오른손 엄지를 펴
고 왼손바닥에 아랫부분을 대는 이 동작은 의료진의 노고를 기리기 위해 시작된 것으
로 대통령부터 수많은 연예인이 참여한 대국민 응원 캠페인으로 발전했다.

실제로 코로나19 이후 한국 사회에서 일어나는 변화를 조망하기 위해 시사IN과 
KBS는 2020년에 공동으로 대규모 웹조사를 기획하여 한국 사회 다양한 영역에 대한 
신뢰가 코로나19 이전과 대비해서 더 신뢰하게 되었는지, 불신하게 되었는지를 알아
보았다. 해당 조사에서 발표한 “신뢰 변화 지수”를 살펴보면 질병관리본부와 의료인/
의료기관과 같이 코로나19 사태를 최전방에서 직접 다룬 영역이 가장 큰 폭의 신뢰 
상승을 보였다. 질병관리본부가 +75로 가장 높았고 의료인/의료기관이 +72로 뒤를 
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이었다. 청와대가 +29, 정부는 +27이었다. 반대로 신뢰가 깎인 영역도 있다. 언론과 
종교기관은 각각 –45, –46을 기록하며 비슷한 수준의 신뢰 위기를 보였다. 국회는 –
33을 기록했는데 민주당은 –3으로 선방했고, 2당인 미래통합당은 –56으로 신뢰도가 
크게 하락했다.

3) 정책 제안
“인포데믹에 대응하기 위한 인포베일러스 거버넌스 구축 제안”
해외에서는 코로나19 관련 잘못된 정보 문제를 해결하기 위한 의료전문가들의 노력

이 활발한 반면 국내의 경우 의료전문가들의 자발적이고 조직적인 노력이 부족한 상
태이다. 국내 의료진들도 시민사회, 팩트체크 기구, 학계, 언론계 그리고 인터넷 서비
스 사업자와 협업하여 코로나19 관련 잘못된 정보 문제를 해결하는데 보다 적극적으
로 나설 필요가 있다. 그렇다면 향후 국내 의료진들은 어떻게 코로나19 관련 잘못된 
정보 문제 해결에 참여할 수 있을 것인가? 인포데믹은 단기간에 해결될 수 있는 문제
가 아니기 때문에 장기 대책과 단기 대책을 나누어 정책을 수립할 필요가 있다. 

우선 단기적으로는 의료전문가들이 기존에 진행되고 있는 프로젝트/이니셔티브 및 
사실검증 기관 또는 SNS나 플랫폼과 협력할 수 있는 방안을 찾아야한다. 현재 팩트
체크넷과 SNU팩트체크 모두 코로나19 관련 사실 검증을 진행하고 있으며 서울시, 한
국언론진흥재단 등 관련 기관들과도 코로나19 잘못된 정보 관련하여 활발히 협업하고 
있다. 국내 의료진들도 대한의사협회 혹은 대한의학회를 중심으로 이와 같은 단체들
과 협력할 수 있는 방안을 협의하는 것이 가장 실질적이고 현실적인 대책이 될 것이
다. 

장기적인 관점에서는 국가, 의료전문가 등 다양한 이해관계자를 포함한 새로운 의
료 정보 거버넌스 체계 구축이 필요하다. 우리는 코로나19를 통해 잘못된 건강 정보
가 사회적으로 얼마나 큰 폐해를 가져오는지, 시민들의 불안감을 키우고 국가 방역체
계를 무력화시킴으로써 얼마나 큰 혼란을 가져오는지를 목격했다. 앞으로 이러한 상
황을 막기 위해서는 향후 우리에게 닥칠 위기에 대비하여 잘못된 건강·의료 관련 정
보 문제 해결을 주도하는 공공/자율규제기구를 구성하는 것이 중요하다. 시간이 걸리
더라도 시민사회, 학계, 언론계 그리고 인터넷 서비스 사업자가 공동으로 참여하는 공
공/자율규제기구를 구성하여 대중들이 쉽게 정확한 의료 정보를 찾을 수 있는 가시적
이고 통일된 플랫폼을 마련하고 건강·의료 관련 인포데믹 문제 해결을 주도하도록 할 
필요가 있다. 

2. 2차 연도 계획
“공중보건위기 상황에서 신뢰 구축 및 형성을 위한 커뮤니케이션 전략 연구”
1) 메시지 내용 분석 및 제언
핵심 요소는 크게 두 가지다. 첫 번째는 신뢰(trust)다. 불확실성이 큰 위기 상황을 

효율적으로 극복하기 위해서는 신뢰를 형성하고 유지하는 전략이 가장 중요하다. 신
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뢰 결정 모형(trust determination model)에 따르면 신뢰는 사람들의 위험 인식과 
의사결정 수용에 영향을 미치며, 이 때 신뢰를 결정하는 요인으로는 크게 정직과 투
명성(honesty and openness), 능력과 전문성(competence and expertise), 보살핌
과 관심 및 공감(caring and empathy), 헌신(dedication and commitment) 등이 
있다(Covello, 1992). 두 번째는 공정(justice)이다. 공중보건 당국의 방역 지침에 기
꺼이 따르도록 국민들을 설득하기 위해서는 의사결정의 결과와 절차가 공정하다는 인
식을 심어주는 게 중요하다. 공정성은 크게 분배적(distributional), 절차적
(procedural), 대인적(interpersonal), 정보적(informational) 차원으로 구분된다
(Besley, 2012). 이 두가지 이론적 틀에 의거하여 기존 공중보건당국의 대국민 메시지
들을 분석하고 제언을 하고자 한다. 

2) 메시지 전달 방식에 대한 분석 및 제언
과학적 발견은 모두 잠정적일 수밖에 없고 과학적인 진술을 결정론적 진술이 아니

다. 늘 불확실성을 달고 다닌다고 할 수 있고, 과학철학자들이 주장한 바와 같이 과
학자들은 세계를 아는 상태로 만드는 것이 아니라 다만 더 알기 위해 애쓸 뿐이다. 
과학이나 의료 부문의 정보 역시 불확실성으로 가득 차 있을 수밖에 없다. 따라서 연
구 논문에서는 늘 방법론적인 한계, 이론적인 한계에 대한 진술들이 반드시 포함되어 
있다. 이러한 기준을 이용하여 기존의 공중보건당국의 대국민 커뮤니케이션을 분석하
고 제언을 하고자 한다. 
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코로나-19가 가속한 교육격차의 전망과 해법
서울대 교육학과 엄문영

1. 1차 연도의 사업 성과
1) 연구의 배경과 목표
코로나19로 ‘학교’, 즉, 공교육의 역할과 기능이 재조명되고 있다. 2020년 이후 우

리 사회는 한 번도 경험하지 못한 개학 연기와 정상적인 등교가 막히면서 감염병의 
공포와 더불어 교육 기능 상실에 대한 우려까지 가중된 어려움을 경험해 왔다. 특히, 
학교의 대면 교육활동이 정상적으로 수행되지 못하면서, 여러 문제점과 역설적인 현
상까지 발생하였다. 예를 들어, 원격수업으로 학생들이 학교에는 가지 않지만, 학원은 
다니는 역설적인 현상이 바로 그것이다. 이에 교육격차도 덩달아 심화되고 있다. 경제
적인 여건이 뒷받침되는 학생들은 학원 등 사교육 기관을 통해 선행학습을 했지만, 
사회적 배려 대상 학생의 경우 학교를 통한 교육마저도 정상적으로 받을 수 없게 되
면서 ‘교육 양극화’가 더욱 심각해진 것이다.

학교교육이 공교육으로 등치된 현상은 불과 200년 정도에 역사에 지나지 않는다. 
우리나라 전통사회나 서구사회에서도 학교와 같은 형태(예, 향교, 문법학교 등)는 예
전부터 존재했으나, 이를 공교육이라고 부르기는 어렵다. 그 당시에는 교육의 기회가 
일부 특수계급에 한하여 제공되었기 때문이다. 교육내용의 중립성과 보편성, 국민 전
체를 대상으로 하는 평등성과 국가의 재정지원, 관리 및 감독 등의 국가 책임주의를 
요소로 하는 공교육은 19세기 후반 독일에서부터 시작된 제도이다. 근대 민족국가의 
유지와 발전을 위한 국민 형성과 통합, 평등사상의 확산, 자본주의 산업화를 위한 인
력 양성 및 공급의 필요와 이해가 맞아떨어진 결과가 공교육제도라고 할 수 있다.

이러한 공교육제도는 초등학교 의무교육을 시작으로 다음 학교급으로의 확대, 교육
의 기회(access)와 과정(process), 결과(outcome)에 이르는 평등주의 추구의 발전을 
거듭해 왔다. 그러나 학교교육으로 대변되는 공교육은 1966년 존스홉킨스 대학의 콜
먼보고서 발표 이후, 우리 사회의 빈곤과 불평등을 해소하는 완전한 유일 무이의 장
치가 아님이 강조되었다. 다시 말해, 가정 배경으로 대표되는 학생 개인의 타고난 격
차를 학교 자체가 모두 극복하지는 못하고 단지, 교육격차를 최소화하는데 기여할 뿐
이라는 것이다. 이러한 결론은 학교교육이 아무리 잘 작동한다고 해도 교육격차는 기
본적으로 존재할 수밖에 없다는 것을 의미한다. 그래서 코로나19로 이전에는 없었던 
교육격차를 비로소 발생시켰다기보다는 더욱 양극화, 심화시키고 있다고 보아야 한다. 

교육격차는 보통 인지적인 학력 격차에 관심을 두기 마련이지만, 사회적 관계를 포
함하는 비인지적·정서적 격차에도 관심을 가질 필요가 있다(김양분 외, 2010). 코로나
19 이후 보호자없이 나홀로 집, 길거리 및 사이버 세계로 내몰린 학생들의 안전사고
와 학교폭력 사건도 안타깝게도 증가하고 있는 실정이다. 학생의 학업 성취는 정서적 
안정, 교우 관계, 부모 및 교사와의 유대 등의 비인지적 요소에 의해 영향받는다는 
사실이 일반적으로 인정되고 있다(김경애 외, 2020; 김성식 외, 2007). 인지적 측면에
서의 교육격차는 기초학력 부진 학생에 대한 방과후지도, 특별 지도프로그램 등으로 
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대책이 추진되고 있지만, 비인지적·정서적 영역에 대한 처방은 감수성이 예민한 시절
의 학생들에게 더욱 세심하고 체계적으로 추진될 필요가 있다. 

이에 1년차 연구에서는 코로나19로 인해 더욱 심화된 교육격차의 양극화를 인지적/
비인지적·정서적 격차로 나누어 진단하고, 코로나19 시기에 중학생들의 정신건강의 
변화를 부산지역 학생종단데이터로 살펴보았다. 마지막으로, 코로나19로 드러난 교육
격차의 실상을 바탕으로 해법의 기본방향을 제시하였다. 교육격차를 위한 해법과 관
련하여, 1차연도 연구에서는 기본 방향을 중심으로 제시하되, 2차연도 연구를 통해 
인지적/비인지적·정서적 격차의 세부방안을 교육부의 「교육회복 종합방안 기본계획
(2021.7.29.)」과 「2021 국가수준 학업성취도 평가 결과 및 대응 전략(2022.6.13.)」을 
바탕으로 구체화하고, 해당 방안들에 대한 유효성 검토를 실시할 계획이다. 

2) 현실 진단과 평가
2.1. 교육격차의 개념과 양상

교육격차란, 사회를 구성하는 집단으로서 성별, 지역, 계층 간에 나타나는 교육결과
의 차이와 결과 차이에 영향을 주는 조건과 원인으로서 가정, 학교, 지역사회 등과 
관련되어 있는 변인들의 차이라고 할 수 있다(김양분 외, 2010). 이러한 교육격차는 
학업성취도로 대표되는 인지적 격차 이외에 자기존중감, 정신건강, 정서적 역량, 관계 
역량 등의 비인지적 격차를 포함한다(김성식 외, 2007; 엄문영 외, 2022). 용어상으로 
교육격차는 결과의 차이와 이 차이를 유발하는 조건과 원인으로서 교육의 과정
(process) 상의 차이를 모두 포함하기 때문에, 학업성취 차이, 학부모지원 차이, 사교
육 정도 차이, 학교 환경 차이, 지역 환경 차이 등으로 세분화되어 다양하게 표현되
기도 한다.

한편, 교육격차만큼이나 자주 활용되는 용어가 학력격차이다. 학력격차는 교육격차
와 혼용되어 사용하기도 하지만, 학력격차는 교육격차에 포함되는 내용이다. 교육격차 
논의에서 결과의 격차로서 학력격차가 주로 논의되어 왔기 때문에 학력격차가 교육격
차를 대변하는 경우도 있지만, 학업성취도 차이 중심의 학력격차는 엄밀히 말하자면 
교육격차의 일부분이다. 학교교육과 관련하여 교육격차는 [그림 1]의 투입-과정-산출
의 사회체계 관점에서 볼 때, 교육의 과정과 학교가 사회로 산출하게 되는 결과에서
의 학생 개개인의 차이를 의미한다. 종합하면, 교육격차는 과정에서의 격차와 결과에
서의 격차를 모두 논의하며, 역량과 기술, 논리 및 분석력으로 대표되는 인지적 결과
에서부터 창의력, 의사소통역량, 문화향유역량, 정서적 역량, 사회적 책임감 등으로 
대표되는 비인지적·정서적 결과를 모두 포괄한다. 
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사회로부터의
투입(input)

→
교육의 과정

(educational process)
→

사회로의
산출(output)

- 전통적 지식

- 지배적 가치

- 목표(지향점)

- 재정(투자)

      - 구조
(학제, 학급, 조직위계)
      - 사람
(교사, 행정가, 학부모)
      - 기술
(교육과정과 교수법)
      - 업무
(수업, 평가, 회계)

- 역량과 기술
- 논리 및 분석력
- 태도와 동기
- 창의력
- 의사소통역량
- 문화향유역량
- 정서적 역량
- 사회적 책임감

[그림 1] 투입-과정-산출의 사회체계로서 학교교육
출처: Owens & Valesky (2015: 101)의 그림 4.1

권연하 외(2021)는 텍스트 마이닝 기법을 활용하여 코로나19 발생 이후 교육격차의 
쟁점을 분석한 결과, 1) 디지털 격차 해소를 위한 스마트기기 지원, 2) 교육격차 해소
를 위한 정부 차원의 지원 체제, 3) 대학 입시 준비에서 오는 고3과 재수생 간 격차, 
4) 지역 및 학교 규모에 따른 학사운영 차이, 5) 초등학교 돌봄 공백을 최소화하기 위
한 학사운영, 6) 학생들의 학습 습관 및 사회적 관계 형성의 어려움, 7) 기초학력 지
원을 통한 격차 해소, 8) 원격수업 유형에 따른 수업의 질 차이, 9) 평가에서 나타난 
격차 등 총 9개의 토픽이 도출되었다. 이러한 쟁점들이 코로나19를 통해 인지적/비인
지적·정서적 격차로 구체화 되고 있음을 알 수 있다. 한편, 박미희(2020)도 코로나19 
상황에서는 가정 배경에 따라 학습 여건에서의 격차가 드러났고, 사교육 참여 및 시
간 격차도 드러났으나, 이를 위한 정부 및 학교의 노력과 지원은 시간차를 두고 부족
하게 이루어졌다고 언급한 바 있다.

2.2. 코로나19와 인지적 격차
교육격차에서 가장 관심을 받는 것은 학생들의 학업성취도 결과이다. 학업 성취는 

시험 점수와 같은 교과 성취도가 대표적이다. 코로나19로 인해서 학업성취도 격차는 
이전보다 더욱 양극화되며 심화될 것으로 전망된다. [그림 2]는 코로나19 상황에서의 
3가지 학습곡선 시나리오를 제시한 것이다. 

[그림 2] 코로나19 상황에서의 3가지 학습곡선 시나리오
출처:
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https://blogs.worldbank.org/education/we-should-avoid-flattening-curve-education-possible-s
cenarios-learning-loss-during-school

먼저, 가장 왼쪽의 학습곡선(시나리오 1)은 격차가 발생했다기보다 코로나19로 전반
적으로 학생들의 학력이 저하된 시나리오이다. 이 경우는 엄밀히 기존의 격차가 더욱 
양극화되거나, 심화되었다고 보기는 힘들다. 항상 외부환경의 변화에도 불구하고 학업
성취도가 높은 상위권 학생들을 고려할 때, 실제로는 나타나기 힘든 시나리오라고 할 
수 있다. 두 번 째로, 가운데 학습곡선(시나리오 2)은 중위권이 줄어들고, 학업성취도
의 편차가 커지는 양극화 시나리오이다. 기존의 상위권 학생들도 증가하지만, 하위권 
학생들도 증가하였고 이는 중위권 학생들이 이동한 결과라고 볼 수 있다. 마지막으로, 
오른쪽 학습곡선(시나리오 3)은 중위권 학생들이 대거 하위권 학생집단으로 이동하는 
이른바 양극화와 학력저하가 동시에 나타나는 시나리오이다. 코로나19로 인해 나타난 
인지적 격차는 시나리오 2, 3과 같은 기초학력 미달 학생의 증가와 같은 하위권 학생
들의 급격한 증가와 중위권 감소 현상이다. 

<표 1, 2>는 2022년 6월 13일에 발표된 2021 국가수준 학업성취도 평가(2021. 9. 
14. 시행) 결과이다. 국가수준 학업성취도는 중3과 고2 학생 총 780,203명의 약 3%
를 표집(22,297명, 448개교)하여 국, 영, 수(중학교는 사회, 과학 1.5% 표집) 과목에 
대한 성취수준을 평가한 것이다. 성취수준은 총 4개 등급으로 4수준(우수학력), 3수준
(보통학력), 2수준(기초학력), 1수준(기초학력 미달)로 구분한다.

<표 1>에 따르면, 코로나19가 시작된 2020년과 비교할 때, 2021년 학업성취도 평
가 결과는 전반적으로 유사한 것으로 나타났다. 다만, 2021년에는 고2의 국어 3수준
(보통학력) 이상 비율이 64.3%로 전년 대비 5.5%p 감소한 것으로 나타났다. 고2의 
국어 3수준(보통학력) 이상 비율은 2020년에 전년 대비 7.7%p, 2021년에 다시 
5.5%p가 하락하면서 표집평가가 이루어진 2017년 이후 가장 낮은 수준이다(연합뉴
스, 2022. 6. 13.). 또한, 코로나19로 인해 2020년의 국가수준 학업성취도 평가 결과
는 3수준(보통학력) 이상 비율을 기준으로 중3의 국어, 영어, 고2의 국어 과목에서 통
계적으로 유의하게 학력 저하가 나타났음을 알 수 있다. 

<표 1> 국영수 3수준(보통학력) 이상 비율
(단위: %)

       구분

연도

중3 고2

국어 수학 영어 국어 수학 영어

2019
82.9
(0.54)

61.3
(0.94)

72.6
(0.82)

77.5
(0.90)

65.5
(1.24)

78.8
(0.98)

2020 75.4
(0.76)

57.7
(1.01)

63.9
(1.10)

69.8
(1.14)

60.8
(1.27)

76.7
(1.07)

2021 74.4
(0.76)

55.6
(1.05)

64.3
(1.01)

64.3
(1.23)

63.1
(1.32)

74.5
(1.17)

* 음영은 전년 대비 차이가 통계적으로 유의미한 경우임.
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<표 2>는 2021년 국가수준 학업성취도의 지역별 격차를 비교한 것이다. 중3의 경
우에는 국어, 영어, 수학 모두 3수준(보통학력) 이상 비율이 통계적으로 유의미하게 
차이가 나타났다. 구체적으로 3수준(보통학력) 이상 비율이 대도시에 비해 읍면지역은 
국어는 8.8%p, 수학은 18.8%p, 영어는 19.2%p 낮은 것으로 나타났다. 고2는 수학의 
3수준(보통학력) 이상 비율이 대도시에 비해 읍면지역에서 12.9%p가 낮은 것으로 나
타났다. 이는 코로나19 상황에서 전반적인 학력저하와 함께 대도시와 읍면지역 간의 
지역간 격차도 커졌음을 의미한다.

<표 2> 2021년 지역규모별 3수준(보통학력) 이상 비율
(단위: %)

       구분

연도

국어 수학 영어

대도시 읍면지역 대도시 읍면지역 대도시 읍면지역

중3
75.9
(1.16)

67.1
(2.13)

61.0
(1.48)

42.2
(2.41)

69.3
(1.46)

50.1
(2.16)

고2
68.9
(2.02)

61.1
(3.47)

68.3
(1.88)

55.4
(1.79)

78.0
(1.79)

69.6
(3.91)

* 음영은 대도시와 읍면지역 차이가 통계적으로 유의미한 경우임.

<표 3>은 교육부의 2021 국가수준 학업성취도 평가 결과를 포함하여 코로나19 이
후 인지적 격차를 실증적으로 연구한 결과를 요약한 것이다. 지역적으로는 강원도, 부
산, 수도권 지역, 또는 전국을, 학교급으로는 초등, 중등학생들을 대상으로 연구한 결
과들은 일괄적으로 기초학력 저하와 양극화 심화를 보고하고 있음을 알 수 있다.

<표 3> 코로나19의 인지적 격차 관련 연구
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연구 대상 주요결과 분석 특징

교육부(2022)

전국 중3, 고2

(21년 국가수준 

학업성취도 평가)

코로나19 이전과 비교하여 

주요과목(국·영·수) 학력 저하
기초학력

이은경, 

오민아(2022)

전국 중3, 고2

(20년 국가수준 

학업성취도 평가)

이전(17-19년)과 비교하여 주요과목 학력 

저하
기초학력

임수현, 

정은선(2021)

서울 초4, 초6

(21년 학업성취도)

학력저하의 경우 학년이 낮을수록, 

교육격차의 경우 중위권 학생 비율 

감소를 통해 뚜렷하게 나타남

학력저하, 

양극화

정송, 

안영은(2021)

서울 중3

(20년 학업성취도)

코로나19를 겪은 중3 학생에서 학업성취 

분포의 불평등 정도(지니계수)의 증가 

폭이 더 크고, 중위권 비율 감소 폭도 더 

크게 나타남

편차(지니계수)

, 양극화

김범주(2021)
수도권 중3

(20년 학업성취도)

평균점수는 코로나19 이후 전반적으로 

하락, 국어와 영어는 하향분포, 수학은 

상하위권이 증가하는 양극화 분포

학력저하, 

양극화

신철균, 

위은주, 

안영은(2021)

강원도 중2

(20년 학업성취도)

코로나19 이후 학교 내 상위권(A등급) 

비율 감소, 하위권(E등급) 증가
학력저하

장인철, 

김현아, 

최이진(2022)

부산 지역 중2

(19년 중1, 20년 중2 

종단데이터) 

코로나19 이후 편차 증가, 국어에서는 

학력 저하와 양극화, 영어는 학력 저하, 

수학은 양극화

편차, 

학력저하, 

양극화

2.3. 코로나19와 비인지적·정서적 격차
좋은 학교는 학업성취가 평균적으로 높고, 학생들 사이에 존재하는 차이가 작은 학

교라고 말할 수 있다(Lee & Smith, 2001). 그러나 학교교육은 학업성취 이외에 학생
들을 도덕적·정서적으로도 성숙시켜야 하며, 이는 학교가 인지적 측면의 성과와 더불
어 비인지적·정서적 측면의 성과를 통해 사회에 기여해야 함을 의미한다(김기석, 
1987). 코로나19는 학력 격차에 대한 경각심만큼이나, 정서적 격차에 대한 위기를 가
져왔다.

학생들의 교육적 성취로서 교과 성적과 같은 인지적 성취가 전통적으로 중요하게 
간주되고 있지만, 점차 자기존중감과 같은 비인지적 성취 부분도 학교교육의 기능으
로서 그 중요성이 부각되고 있다(엄문영, 2022). 왜냐하면 비인지적 특성들은 그 자체
로도 이후 노동시장 진입이나 사회적 지위 획득에 영향을 미칠 뿐만 아니라, 학업성
취와 대학 진학 과정에도 영향을 미칠 수 있기 때문이다(김경애 외, 2020; 김성식 외, 
2007). 이러한 중요성에 비해 기존 연구에서는 코로나19에 따른 비인지적 격차를 실
증적으로 연구하지 못했다. 이에, 부산지역의 6년에 걸친 학생종단 데이터를 활용하
여 중학생의 코로나19로 인한 정신건강 변화에 대해 실증적으로 연구한 엄문영 외
(2022)의 연구를 소개하도록 한다. 
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3) 연구 결과
“코로나19 시기의 중학생 정신건강의 변화”
청소년의 정신건강은 청소년기의 행동 양상 및 성인기의 정신건강에 총체적인 영향

을 미친다는 점에서 주의 깊게 살펴볼 필요가 있다. 여러 연구에 의하면, 청소년기의 
정신건강 문제는 학업성취에 부정적 영향을 미치는 것으로 보고되고 있다(나동진, 신
미경, 조인근, 2008; 문명현, 이윤주, 2016). 2022년에 진행된 엄문영 외의 연구1)는 
코로나19 이후 중학생의 정신건강 상태를 확인하고, 정신건강 회복에 영향을 미치는 
요인을 파악하는 데 목적을 두고 수행된 혼합연구이다. 이를 위해 부산교육종단연구
(BELS) 6개년 데이터를 분석하였으며, 추가로 부산교육청 3개 학교의 학생 15명, 교
원 7명, 총 22명에 대한 면담을 통해 데이터 분석결과를 설명하고자 하였다.

아래의 [그림 3, 4]와 <표 4>에 의하면 코로나19 전후 중학생의 정신건강은 시간의 
흐름에 따라 빠르게 악화되었음을 알 수 있다. 우선, [그림 3]은 정신건강의 평균값이 
코로나전에 비해 후에 가파르게, 그리고 수치상으로도 더 낮게 나타나는 것으로 나타
났다. 참고로, 코로나19 후 중1은 2019에 측정된 데이터로 코로나의 영향을 받지 않
은 시기를 의미한다. 이 경우 코로나와 관계없이 거의 비슷한 수준의 정신건강을 보
이고 있다. 

[그림 3] 중학생의 학년별 정신건강 평균

[그림 4]는 시간의 흐름에 따른 정신건강의 개인 성장선을 나타낸 그래프이다. 그래
프를 통해 코로나19 전후의 중학생 정신건강의 최종치와 변화율에 개인차가 존재한다
는 것을 파악할 수 있다. 특히, 특히 코로나19 이후 중학생의 정신건강 변화율이 가
파르게 떨어지고 있음을 확인할 수 있다. 코로나19 이후 정신건강의 편차 및 변화율
이 더 크다는 점을 고려하면 정신건강의 격차가 하향 편포의 형태로 발생한 것으로 
예상된다.

1) 주요한 연구 결과가 부산일보(2022.9.28.) “코로나 겪은 부산 중학생, 정신건강 급격히 나빠졌
다.”(https://www.busan.com/view/newsunicollvill/view.php?code=2022092819173482414)에 소
개된 바 있음
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[그림 4] 코로나19 전후 중학생의 정신건강 개별 성장선

<표 4>는 코로나19 전/후 중학생의 정신건강 수준을 비교하고 있다. 사실, 정서적 
격차를 학업성취도 수준과 같이 엄밀하게 논하는 것은 어려운 점이 있다. 왜냐하면, 
표준화된 점수를 통해 계량화가 수월한 학업성취도와는 달리 정신건강은 온전히 계량
화되기 어려운 구성(construct) 변수이기 때문이다. 이에 따라 1~4수준 등의 국가수
준 학업성취도처럼 범주화하여 수준을 설정하기도 어렵다. 그러나 [그림 4]와 같이 정
신건강 변화율이 커졌다는 점에서 기초학력 미달 증가와 같은 하향분포가 예상되고, 
<표 4>의 음영과 같이 편차가 코로나19 전에 비해 커졌다는 점에서 학생 개인별 정
서적 격차도 코로나 이전보다 심화되었음을 예상해 볼 수 있다.

<표 4> 코로나19 전/후 중학생의 정신건강 수준 비교

변수
코로나19 전(N=2,990) 코로나19 후(N=3,115)

평균 표준편차 평균 표준편차

종

속

변

수

정신건강(중1) 4.09 0.86 4.15 0.84

정신건강(중2) 4.10 0.86 3.94 0.91

정신건강(중3) 3.93 0.91 3.84 0.96

코로나19로 인한 중학생의 정서적 격차는 정신건강 영향요인으로부터 비롯된다는 
점에서 개인적 요인으로는 자아존중감, 관계적 요인으로는 친구 및 교사와의 관계에 
관심을 기울일 필요가 있는 것으로 나타났다. 먼저, 자아존중감은 양적 연구결과에서 
중3 시기의 정신건강 평균에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 확인되었고, 질적 연구
결과에서 부정적인 태도를 지닌 학생들은 코로나19 상황으로부터 더욱 자극받으나, 
긍정적인 태도를 지닌 학생들은 코로나19 상황의 부정적 영향을 극복하고자 노력하는 
모습이 확인되었다. 자아존중감의 속성이 긍정적인 태도와 유사하다는 점을 고려하면, 
자아존중감은 정신건강 영향요인임과 동시에 정서적 격차를 발생시키는 요인으로 판
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단된다.
다음으로, 친구와의 관계는 코로나19 후 관계 양상이 달라지면서 통계적으로는 영

향요인으로 검증되지 않았으나, 질적 연구결과 대면하며 경험하는 친구와의 관계가 
비대면 영역으로 옮겨가면서 친구와의 관계에 의지하는 정도, 온라인상의 활동에 능
숙한 정도에 따라 친구로부터 받는 긍정적인 정서적 지지 정도가 달라지는 것으로 확
인되었다. 따라서 친구와의 관계는 정서적 격차를 발생시키는 요인이지만, 코로나19
로 인해 관계 양상이 달라지면서 정신건강과의 관계가 적절하게 측정되지 않았을 가
능성이 의심된다. 

부모와의 관계는 코로나19 전후 중3 시기의 정신건강 평균 및 변화율 모두에 영향
을 미치는 결정적인 심리·정서 회복요인으로 나타났는데, 코로나19로 인해 자녀와 지
내는 시간이 늘어나면서 이러한 영향력이 더욱 극대화된 것으로 판단된다. 부모와 자
녀의 관계가 좋은 경우 늘어난 교류의 기회가 더욱 정서적 안정에 긍정적으로 작용하
였으나, 반대의 경우는 오히려 부모와 자녀 간의 갈등을 심화시키게 되어, 정서적 안
정에 있어 빈익빈 부익부 현상이 나타나고 있다. 

4) 정책 제안2) 
우리 모두가 인정하듯이, 코로나로 인해 우리 사회의 여러 측면에서 상처와 문제가 

드러났다. 코로나는 분명 우리나라 교육에 큰 상처를 주었지만, 반대로 학교가 가진 
소중한 기능에 대한 근본적인 존재감을 우리 국민들에게 심어주는 계기되었다고 본
다. 이러한 위기를 기회로 만들기 위해 교육격차 해소를 위해 다음과 같은 기본 방향
에서의 해법을 제시할 수 있다.

첫째, 학교와 가정과의 학생 정서와 학습에의 성장을 위해 지원적이고 협력적인 교
육환경을 조성해야 한다. 특히, 저소득층, 다문화계층 등의 사회경제적 취약계층에 있
어 학력과 정서를 모두 고려하는 종합적인 교육적 지원이 필요하다. 이러한 관점에서 
교육부가 계획하고 있는 교감, 담임·상담·특수·보건교사로 구성된 다중지원팀 운영, 교
육지원청별 학습종합 클리닉센터 설치, 중장기 교육결손 해소 지원방안 제시, 기초학
력 보장 종합계획 수립 등은 매우 바람직한 방향으로 판단된다.

둘째, 학교의 기능 강화와 더불어 가정에의 지원과 소통이 의미 있도록 평생교육 
차원에서 부모들에게 자녀교육에 대한 올바른 환경 조성과 지원에 필요한 시도교육
청, 교육지원청, 단위학교 차원의 연수프로그램이 제공되어야 한다. 학교와 가정의 손
발이 맞아야 정서와 학업에 있어서 균형적인 격차 해소가 가능해지기 때문이다.

셋째, 향후 유사한 팬데믹 상황에 대비하여 학교에 최고급, 최신의 인터넷 네트워크
망이 설치되고, 각종 스마트기기, 컴퓨터 등 온라인 학습에 있어 전혀 불편함 없는 
환경 조성이 필요하다. 그동안 한국의 인터넷 환경은 세계 최고라고 자부해 왔지만, 
정작 단위학교들 수준에서는 노후한 컴퓨터, 불안정한 인터넷망의 문제가 코로나 상

2) 엄문영(2022.9.27.) 중앙일보 오피니언. “저소득층·다문화 가정 지원해 교육 불균형 해소하자.”
(https://naver.me/xJa3l6SW)를 참고하여 서술되었음
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황의 온라인교육에의 문제점으로 드러났다.
마지막으로, 학생들의 학업과 정서적 수준과 격차를 계속 모니터링할 수 있는 체계

적이고 장기적인 국가 차원의 실태조사, 빅데이터 수집과 분석, 전문가에 의한 장기 
계획이 마련되어야 할 것이다. 과거를 통해 배우고, 현재를 파악하고 있어야, 미래가 
대비되는 것은 너무나 당연한 이치이고, 코로나로 인해 그동한 한국 교육에서 이러한 
당연한 논리가 전적으로 지켜지지는 못했음이 드러났다고 볼 수 있다. 코로나로 인한 
상처가 앞으로의 디딤돌이 되기 위해서는 우리가 학교교육의 목표로 삼는 학생의 학
업 및 정서적 수준의 향상과 격차 해소에 대한 정보가 필요하다. 

2. 2차 연도 계획
2차 연도에서는 1차 연도에서 제시한 정책 제안을 인지적/비인지적·정서적 격차의 

세부방안들로 로드맵을 작성한다. 이를 위해 교육부의 「교육회복 종합방안 기본계획
(2021.7.29.)」과 「2021 국가수준 학업성취도 평가 결과 및 대응 전략(2022.6.13.)」을 
검토하고, 각 방안들에 대한 유효성 여부도 분석할 계획이다.
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코로나-19 이후 식생활과 영양문제 분석 및 대응방안 연구
서울대 식품영양학과 이정은

1. 1차 연도의 사업 성과
1) 현실 진단과 평가

1.1. 코로나-19와 식생활 및 영양문제
코로나-19와 식생활 및 영양문제는 크게 2가지로 분류할 수 있다. 1) 전세계와 각

국의 지역사회에서 영양부족이 발생하였고, 2) 만성적인 영양과잉을 가지고 있는 경
우, 코로나-19 감염 위험과 악화 위험이 높았다. 코로나-19로 인한 경제활동의 위축
과 복지서비스 중단으로 식품불안정성 영양부족이 일어나고, 특히 이러한 식품불안정
성의 위험은 취약한 여성과 아동, 저소득층에서 두드러졌다. 또한 영양과잉으로 인해 
만성질환을 가지고 있는 경우 코로나-19 감염위험과 감염에 따른 부작용 위험이 높
았다. 많은 국가의 취약계층은 영양부족과 영양과잉 위험이 모두 높은 영양불균형의 
이중부담(double burden)을 가지고 있다. 따라서 영양불균형 측면에서 취약계층의 
코로나-19 감염위험과 악화 위험이 높다고 할 수 있다. 본 연구에서는 식품불안정성
과 영양불균형 문제를 모두 다루고자 한다. 

[1] 코로나-19와 식품불안정성
식품안정성(food security)은 '모든 국민·가족 구성원·개인이 활기차고 건강한 삶을 

영위하기 위하여 충분하고 안전한 양질의 식품을 사회심리적으로 수용 가능한 방법으
로 항상 확보하고 있는 상태'를 의미한다 (김기랑, 김미경. 2009). 코로나-19는 식품
불안정성 (food insecurity) 문제를 악화시켰고, 이러한 문제는 국가내 취약계층과 국
가간에는 개발도상국가에서 두드러졌다. 

[2] 코로나-19와 영양불균형으로 인한 만성질환위험
코로나-19 감염 시 고지혈증, 당뇨병, 심혈관질환 등의 만성질환을 가지고 있는 경

우 중증으로 진행되거나 사망할 위험이 높았다 (Choi G et al., 2020; 
Hippisley-Cox J et al., 2021). 코로나-19 바이러스가 염증반응을 일으키는데, 비만
과 건강하지 못한 생활습관은 염증반응위험을 높일 수 있다. 예로 높은 포화지방 섭
취량은 염증을 유발할 수 있다 (Fritsche KL. 2015). 

세계질병부담 연구 (Global Burden of Disease Study)에서는 전세계 질병부담추
정을 위해 다양한 건강위험요인에 대한 장애보정손실연수(Disability adjusted life 
years, DALY)와 사망통계를 제시하고 있다 (GBD 2019 Risk Factors 
Collaborators. 2020). 여성의 질병부담의 원인으로 가장 높은 순위는 수축기혈압, 
영양요인, 높은 혈당, 공기오염, 높은 체질량 지수였다. 남성의 경우 질병부담의 원인 
중 가장 높은 순위는 흡연, 수축기혈압, 영양요인, 공기오염, 높은 혈당이었다. 체계적
인 연구결과를 통해 세계 질병부담에 영양요인이 여성에게는 2위, 남성에게는 3위의 
원인이었고, 세계질병부담을 낮추기 위해 질병과 관련 있는 영양요인을 밝히고 통제
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하는 것의 중요성이 더욱 부각되었다. 평소 건강한 식생활을 가진 사람들은 만성질환 
위험이 낮았고, 그에 따라 코로나-19 감염 후 중증도나 사망 위험이 낮았다 (Merino 
J et al., 2021). 

국민건강영양조사 2020년 자료를 살펴보면 소득수준 하위 군의 비만유병률은 
40.6%, 상위 군의 비만유병률은 33.5%로 (2020 국민건강통계, 2022), 소득수준이 낮
은 경우 비만유병률이 높다. 이처럼 우리나라도 선진국과 같이 저소득층에서 비만과 
만성질환 유병률이 높은 경향을 보이고 있다. 

2) 연구 결과 
2.1. 코로나-19와 우리나라 식생활 및 영양문제
[1] 우리나라 국민의 건강상태

질병관리청의 건강영양조사분석과가 국민건강영양조사를 심층 분석한 결과에 따르
면 코로나19 유행 전에 비해 유행 후에 우리나라 성인의 대사질환 관련 지표 수치가 
증가하였다 (질병관리청 국민건강통계플러스 이슈리포트, 2021). 남성과 여성의 비만 
유병률이 코로나19 유행 후 큰 폭으로 증가하였다 (남성의 경우 6.2%p 증가). 남성의 
경우 고혈압, 당뇨병, 고콜레스테롤혈증 유병률이 코로나19 전에도 증가 추세였으나 
유행 후 증가폭이 커졌다. 특히 남성 30대에서 비만유병률 증가 폭이 컸다. 30대 남
성의 비만유병률은 2019년 46.4%였고, 2020년에는 58.2%로 11.8%p 증가하였다. 다
른 연령대 남성의 경우에는 6%p 미만의 증가폭을 가졌다. 고콜레스테롤혈증 유병률
은 남성 40대에서 증가폭이 컸다. 40대 남성의 고콜레스테롤혈증 유병률은 2019년 
20.4%였고, 2020년에는 28.2%로 7.8%p 증가하였다. 소득수준에 따라 대사질환 관련 
지표 수치의 증가의 폭이 달랐다. 소득수준을 5등분하여 하, 중하, 중, 중상, 상으로 
나누었을 때, 하위 그룹에서 비만(7.6%p), 당뇨병(5.1%p), 고콜레스테롤혈증 (6.1%p) 
유병률이, 상위그룹에서는 고콜레스테롤혈증 유병률(5.7%p)이 큰 폭으로 증가하였다. 
국민건강영양조사조사를 분석한 결과에 따르면 코로나19 유행 이후 성인 남자의 대사
증후군 유병률이 증가하였다. 2012-2021년 청소년건강행태조사를 분석한 결과에 따
르면 남학생의 비만유병률이 증가하였다. 

[2] 코로나-19와 급식공백
우리나라의 초·중·고등학교는 100% 학교급식을 실시하고 있다. 코로나-19 유행으로 

인해 휴교를 하거나 온라인 수업으로 대체되면서 학교급식이 중단되었다. 급식을 대
체할 방편으로 일부 지자체에서는 식재료 꾸러미, 식재료 상품권, 식사 키트, 도시락 
등을 제공하였으나 임시방편으로 여겨지고 학부모들의 만족도가 낮았다 (서민국 등, 
2021). 등교를 하는 경우 감염 확산을 방지하기 위해 일반식을 간편식으로 변환하는 
것으로 지침을 마련하였으나, 일선 현장에서는 구체적이지 않은 지침으로 혼란이 있
었다 (지미림 등 2022). 

결식노인을 위한 경로식당에서 진행되던 무료급식 사업에서 또한 일반식이 간편식
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으로 바뀌면서 배식으로 조절할 수 있었던 식사량 조절이 어려웠다 (안선명 & 이영
현, 2022).

초등학생 자녀를 둔 맞벌이가정 여성의 양육환경 질적연구에서 4명의 여성을 인터
뷰하였고, 초등학생 자녀의 식사 준비와 점검이 가장 어려운 부분이라고 대답하였다 
(석소원 & 김서현, 2022). 4명의 모든 연구참여자는 평소보다 아침 일찍 일어나 자녀
의 아침과 점심 준비를 해야 했고, 출근 후에도 점심을 잘 먹었는지 전화나 문자로 
확인하여야 하는 부담감이 있었다. 또한 식사의 질이 낮아지는 것에 대한 걱정이 있
었다. 

3) 정책 제안
“데이터 및 분석 체계 구축”
코로나-19 유행과 같은 보건위기상황이 왔을 때 무엇보다 실태를 파악하고, 적절한 

전략을 세워 실행하는 것이 중요하다. 이를 위해서는 평소에도 데이터를 생성하는 양
질의 데이터 생성 체계를 구축하고, 데이터를 분석할 다양한 연구기관 및 연구자를 
확보하는 것이 중요하다. 

데이터 구축은 중앙정부와 지자체가 기반을 마련하고, 국공립과 사립연구기관의 활
발한 분석 및 발표가 필요하다. 예로, 미국 워싱턴 소재 예산 및 정책우선순위센터 
(Center on Budget and Policy Priorities, CBPP)은 정치적 중립성을 가진 민간 정
책연구 기관 (nonpartisan research and policy institute)으로 전문적인 데이터 분
석을 기반으로 미국의 중앙정보, 주정부의 재정정책, 보건의료정책, 사회보장정책, 소
득과 빈곤추이, 식품보조정책, 주택과 소득보장, 이민정책 등을 연구한다. 정부와 산
업체에서 데이터를 체계적으로 모으고 관리하여야 하며, 정부기관의 데이터는 공공데
이터화를 하고, 산업체의 데이터도 접근성을 높이는 것이 중요하다. 위기 상황이 아닌 
시기에도 중앙정부와 지자체, 산업체가 정기적으로 데이터를 축적하여 공개하여야 하
고, 국공립 및 사립연구기관이 꾸준히 축적된 데이터를 분석하고 발표하는 시스템이 
구축되어야 한다. 

2. 2차 연도 계획
1) 우리나라 국민의 식생활과 영양문제를 추가로 파악하고자 한다. 특히 코로나 팬

데믹 동안 아동과 청소년의 식생활 문제가 두드러졌을 것으로 예상하고, 급식공백에 
따른 문제점을 파악하고, 이에 대한 전문가의 의견을 조사하고자 한다. 식생활과 영양
문제는 취약계층에서 두드러졌을 것으로 예상하므로, 관련 연구 및 데이터 분석을 통
해 문제점을 파악하고자 한다. 코로나 팬데믹 동안의 식생활과 영양문제 파악을 위해 
국민건강영양조사 2019년, 2020년, 2021년의 자료를 비교 분석하고자 한다. 

2) 코로나-19로 인해 발행한 세계 식생활 및 영양문제를 파악하고, 대처 사례를 조
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사하고자 한다. 
3) 전문가의 제언과 관련 연구와 데이터 분석을 바탕으로 정책 제안을 하고자 한다. 
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TTIQ 정책으로 평가한 한국의 코로나19 방역 대책
서울대 보건대학원 황승식

1. 1차 연도의 사업 성과 
1) 현실 진단과 평가
“코로나19 검사 역할 및 방법”
2019년 12월 말 중국 후베이성 우한시에서 처음 보고된 코로나19는 강한 전파력으

로 단시간에 확진자를 전 세계적으로 급증시키며 팬데믹의 위기를 가져다주었다. 세
계 보건 기구가 팬데믹 선언을 한 이래 정책 수립 및 수행의 단위가 되는 개별 국가
들의 코로나19 유행 양상과 대응 및 성과는 큰 이질성을 보였다. 이러한 이질적인 대
응과 성과들 속에서도 동아시아 국가들의 인프라 구축 방식과 정책 대응이 상대적으
로 성공적이라는 인식이 공유되었다(An et al., 2020). 

코로나19 대유행을 통제하기 위해 국제사회에서는 감염된 사례를 식별하기 위한 검
사, 최근 밀접 접촉자를 추적 및 검역, 추가 전파 방지를 위한 격리 후 치료라는 3T 
(test, trace, treat) 정책을 권고하고 있다. 우리나라는 실제로 검사, 추적에 격리치
료(isolation)와 예방적 자가격리(quarantine)를 결합한 TTIQ 정책을 실행하였다. 검
사를 통해 확진자는 격리치료 하고, 추적을 통해 접촉자는 예방적 자가격리의 방법으
로 코로나19에 대응하였다.

그림 6  TTIQ(Test, Trace, Isolate, Quarantine) 대응 전략
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효과적인 TTIQ 대응 전략에서 검사는 가장 중요하게 여겨지고 있는데, 사례 감지
(감염 확진 판정)는 이후 대응의 기초가 되기 때문이다. 확진자 및 접촉자의 80%가 
확인되고 증상 발현 후 즉시 검사를 실시하여 24시간 이내에 접촉자를 격리하는 경우 
자가격리를 통해 달성한 감염 전파 감소 외에도 특정시점에서 인구집단의 평균 감염
력을 나타내는 실시간 감염재생산수(time-varying reproductive number, Rt)를 
26%까지 잠재적으로 줄일 수 있다. 우리나라는 Rt 지표가 코로나19 방역 정책 효과
에 따른 감염병 전파양상을 추정할 때 효과적임을 확인하기도 하였다(유명수 등, 
2021). 또한 우리나라는 환자를 조기 발견하여 지역사회 전파를 차단하는데 가장 기
본이 되는 검사의 역량을 강화하기 위하여 여러 정책을 실시하였다. 진단키트 신속 
개발 및 긴급사용승인제도를 실시하여 진단 수요 증가에 미리 대비하고 진단키트를 
신속히 실용화할 수 있게 하였다. 전국 보건소, 의료기관 선별진료소 설치, 민간검사
기관을 확대하여 대규모 진단검사를 실시하고, 임시선별검사소를 추가 설치하여 증상 
유무와 관계없이 누구나 검사를 받을 수 있게 하였다. 기존 병원기반 중증호흡기 감
염병 감시체계, 인플루엔자 실험실 표본검사체계에 코로나19 검사를 추가하였고, 드
라이브 스루, 워크스루 진료소, 이동채취팀 등 새로운 검사 방법을 개발하고 도입하여 
신속한 대량 진단과 검체채취과정에서의 2차 감염을 방지하였다. 그 결과 대량의 빠
른 검사가 수행되었고, 검사결과를 바탕으로 한 추적, 격리치료, 예방적 자가격리를 
제공함으로써 확진자와 사망자를 줄여 다른 나라에 비해 상대적으로 잘 대처하였다는 
평가를 받았다(이진용, 2020).

코로나19는 환자의 임상 증상만으로 진단할 수 없기 때문에 원인 바이러스에 대한 
검사실에서의 진단검사가 중요한 역할을 한다. 코로나19 검사는 검체에서 
SARS-CoV-2를 직접 검출하는 바이러스 검사와 특이적인 항체 생성 여부를 확인하
는 항체 검사로 분류한다. 바이러스 검사에는 분자진단검사와 항원-면역검사법, 항체 
검사에는 항체-면역검사법이 있다. 분자진단검사는 바이러스의 유전 물질을 검출하는 
검사이며, 실시간 유전자 증폭 검사법(Real-time PCR), 핵산 증폭 검사(NAAT) 방법
이 포함된다. 증상 유무와 무관하게 사용할 수 있으며, 양성일 시 감염자로 판단한다. 
항원-면역검사법(신속항원검사)이란 비인두에서 채취한 검체 속에서 단백질과 같은 
코로나19 바이러스 구성 성문이 존재하는지 확인하는 방법이다. 장소와 무관하게 사
용할 수 있으며 결과를 비교적 빨리 알 수 있다. 분자 증폭 검사보다 민감도가 낮기
에 결과가 음성일 경우 후속 검사가 필요하다. 양성일 시 감염자로 판단한다. 항체 
검사(혈청 검사)는 혈액을 검사하는 방법이다. 양성일 시 과거에 감염되었거나, 백신
으로부터 항체를 보유함을 의미한다. 음성이어도 감염되지 않았다는 것은 아니며, 현
재 감염 여부를 알기 위해 분자 또는 항원 검사가 필요하다. 재감염 여부, 새로운 변
종 바이러스에 대한 면역 정도는 알 수 없다. 

진단검사는 검출 한계, 민감도, 특이도에 따라 검사의 전반적인 성능과 기술적 정확
도가 달라진다. 검출 한계(limit of detection, LOD)는 샘플에서 높은 신뢰도로 확실
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하게 식별할 수 있는 바이러스 표적(단백질 또는 RNA)의 최저 농도의 척도이다. 일반
적으로 100회의 시도 중 95회 이상 감지된 양(올바른 결과를 얻을 확률 95%)을 뜻한
다. 민감도란, 코로나19에 감염된 개인을 얼마나 정확하게 식별하는지의 척도이다. 실
제로 양성인 사람에 대해 음성 결과가 나올 가능성을 이해하는 데에 사용되며, 이는 
‘거짓 음성’ 또는 ‘위음성’이다. 특이도란, 코로나19에 감염되지 않은 개인을 얼마나 
정확하게 식별하는지의 척도이다. 실제로 음성인 사람에 대해 양성 결과가 나올 가능
성을 이해하는 데에 사용되며, 이는 ‘거짓 양성’ 또는 ‘위양성’이다. 영국의 경우, 진
단검사를 수행하는 사례에 따라 진단검사 도구의 최소 성능 표준을 권장하고 있다. 
이를 기반으로 반복 스크리닝이 권장되는 시기를 제시한다. 민감도가 낮은 검사의 경
우, 밀접 접촉자 중 확진자를 더욱 정확하게 식별하기 위해 매일 또는 주 2회와 같은 
빈도로 검사를 수행한다. 검사 검증 과정에서 바이러스가 있는 샘플을 공정하게 대표
하도록 하여 민감도 평가 시 Ct값(주기 임계값)으로 알려진 실시간 역전사 효소 PCR 
결과를 기반으로 한다. Ct<25, 25<Ct<30, Ct>30인 샘플들은 각각 바이러스의 양이 
많은, 중간 정도인, 적은 것으로 간주한다. 많은 양의 바이러스를 가진 샘플만 사용하
면 민감도가 과대평가될 수 있고, 적은 양의 바이러스를 가진 샘플만 사용하면 과소
평가될 수 있기 때문이다.

이러한 국가들의 코로나19 유행 양상에 따른 검사 정책의 적용과 효과는 차이를 보
이고 이에 따라 성과에도 이질성을 보였다. 특히 검사 대응의 준비와 적용에 있어서 
검사 도구의 공급 및 비용, 검사의 해석 역량 등과 같은 여러 한계점을 보이기도 하
였다. 따라서 여러 국가의 코로나19 검사 대응 현황을 비교해 보며 대응 변화를 살펴
보고 검사 대응에 대한 성찰을 통해 방역 정책의 의의와 제안을 하고자 한다.

2) 연구 결과
2.1. 코로나19 검사 대응 현황

세계보건기구(WHO)와 미국 질병 통제 예방 센터 (US CDC)는 아프리카 질병 통제 
예방 센터(ACDC), 유럽 질병 통제 예방 센터(ECDC)와 협의하여 SARS-CoV-2 변종 
감시에 대한 임시 지침을 발표하였다(21.8.9.). 

감시(surveillance)는 일상 역학 감시, 사건 기반 감시, 환경 감시로 분류한다. 첫 
번째, 일상 역학 감시에서는 감시 방법과 범위 등을 고려한다. 주간 역학 조사 결과 
보고서에 다음의 항목들을 포함해야 한다: 확진자 수, 예상 사례자 수, 확인된 사망자 
수, 예상 사망자 수, 입원자 수(확진되거나 가능성이 있는), 퇴원자 수(확진되거나 가
능성이 있는), 5세 구간별 연령 및 성별로 확진되거나 가능성이 있는 사례자 및 사망
자 수, 검사자 수, 등. 총 확진자 수와 총 사망자 수의 하위 항목으로 각각 감염 의료 
종사자 수, 코로나-19로 인해 사망한 의료 종사자 수도 포함해야 한다. 이러한 역학 
지표들을 매주 감시하면 추세에서 벗어나 예상하지 못한 신호를 적시에 감지할 수 있
다. 게놈 시퀀싱을 위한 조사 및 샘플링의 조기 목표 지정이 가능해진다. 현지 상황, 
조사 역량 및 원하는 검사 민감도에 맞게 감시 임계값을 조정할 필요가 있다. 또한, 

-37-



일상 감시 시스템이 병원의 병상 수용 능력을 감시하지 않는다면 산소/인공호흡기 수
요는 중증질병의 급증을 나타낼 수 있다. 제약 및 바이오 의약품 공급 업체와의 공동 
모니터링을 통해 이를 추적할 수 있다. 특정 인구 집단의 면역 수준으로 고려하여 예
상을 넘어서는 수준의 전파 증가는 추가적인 조사가 필요하다. 백신 접종률 또는 과
거 감염률이 높은 지역에서의 지역사회 전파는 면역 반응을 피하는 변종의 존재 가능
성을 시사한다. 사례 조사 및 접촉 추적 프로토콜은 사례로 발전하는 접촉 비율이 증
가할 때 유사한 신호를 제공할 수 있다. 

두 번째는 사건 기반 감시이다. 의료시설 및 지역사회에서 빠르게 확산하는 확진 
사례는 전파 속도가 빠른 변종의 우려를 제기할 수 있다. 특정 집단에서 예기치 않게 
높은 수준의 이환율과 사망률로 바이러스의 변이를 의심할 수 있다. 현장 역학 조사
가 필요하며, 수집된 표본은 우선 시퀀싱이 필요하다. 

세 번째, 환경 감시는 SARS-Cov-2 RNA에 대한 폐수 모니터링 등을 포함한다. 바
이러스 RNA는 폐수에서 직접 시퀀싱할 수 있으며, 알려진 변종의 전송 여부를 조기
에 알 수 있다. 지역사회 전파와의 연관성은 추가로 연구해야 한다.

표본 추출 전략은 낮은 수준에서 순환하는 변이를 탐지하고, 시간 및 지리적 영역
에 걸친 변이의 상대적 유병률 감시한다. 이 둘은 대체로 무작위 표본의 일상 감시를 
한다. 특정 사례 조사와 같이 국가 변종 감시 목표에 따라 전략이 달라지는데, 이때
는 대상 표본이 필요하다.

국내 코로나19 발생 현황은 다음과 같다. 첫 확진자가 2020년 1월 20일에 발생한 
이후 「감염병의 예방 및 관리에 관한 법률」에 따라 코로나19를 제1급 법정감염병으
로 지정ㆍ관리하였다. 2022년 4월 25일에 유행 정점을 지났고, 높은 예방접종률과 경
구치료제 보급 등 발생 초기와 비교하여 강화된 대응 수단 및 오미크론형 변이 바이
러스의 특성을 반영하여 제1급에서 제2급으로 단계를 조정하였다. 질병관리청에 따르
면 코로나19 유행 양상 및 특성을 고려하여 유행 시기를 해외유입 및 대구경북, 수도
권 유행기(제1기, 20.1.20.~8.11.), 수도권 확산기(제2기, 20.8.12.~11.12.), 전국적 확
산기(제3기, 20.11.13.~21.7.6.), 델타형 변이 확산기(제4기, 21.7.7.~22.1.29.), 오미크
론형 변이 확산기(제5기, 22.1.30.~4.24.) 다섯 시기로 구분하였다.

제1기는 첫 확진자 발생 후 특정 종교와 관련하여 대구·경북 유행을 시작으로 의료
기관, 종교시설, 다중이용시설 등의 전국적 집단발생으로 이어졌다. 제2기에 수도권 
종교시설, 대규모 도심 집회, 다중이용시설 등으로 소규모 중간규모 집단에서 다수 발
생하였다. 제3기에는 수도권 중심에서 전국적으로 대규모 유행이 확산하였고, 교정시
설, 의료기관 등에서 다수 발생하였다. 이때 예방 접종이 시작되었다. 제4기에 수도권
역 중심의 확진자 발생이 지속하였고, 예방 접종 상황에 따라 확진자 연령대가 변화
하였다. 델타형 변이의 우세 이후 오미크론형 변이가 출현 및 확산하였다. 제5기에는 
오미크론형 변이의 우세화 이후 경증 확진자가 급증하였으며, 총 누적확진자의 
95.2%가 5기에 집중적으로 발생하였다. 예방접종률이 낮고 접촉 빈도가 높은 영유아, 
학령기에서의 발생이 증가하였다.
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제1기 때 대구경북 지역을 감염벙 특별관리 구역으로 지정하였고(20.2.21), 2020년 
1월 중순부터 신속 진단검사 키트를 개발하여 대규모 검사를 수행하였다. 입국자 동
선을 분리하고 감염자 동선을 추적 조사하였다. 제2기에는 지정한 검사대상자는 확진
자와 접촉 후 14일 이내에 발열(37.5도 이상), 호흡기 증상(기침, 호흡곤란 등)이 나타
난 자, 코로나19 국내 집단발생과 역학적 연관성이 있으며, 14일 이내 발열 또는 호
흡기 증상이 나타난 자였다. 제5기에는 오미크론형 변이의 특성을 반영하여 격리기간
을 변경하였다(22.1.16). 전문가용 신속항원검사(RAT) 양성을 확진으로 인정하였으며
(22.3.14), 해외 입국자 격리 면제 조치를 시행하였다(22.6.8.).

국외의 경우, 2019년 12월 말 중국 후베이성 우한시에서 처음 보고된 이후 전 세계
적으로 5억 명 이상 누적 확진자가 발생하였으며 600만 명 이상이 사망하였다. 2020
년 1월 30일 세계보건기구는 코로나19 발병을 국제적 공중보건 비상사태로 선포하고 
팬데믹을 선언하였다. 오미크론 변이는 2021년 11월 중순 보츠와나와 남아프리카공
화국(남아공)에서 발견된 이래 전 세계로 빠르게 퍼져나갔다. 11월 26일 세계보건기
구에 의해 다섯 번째 ‘우려 변이(Variant of Concern)’로 지정되었으며, 빠르게 우세
종이 되었다.
 

2.2. 코로나19 검사 대응 비교
미국, 영국, 일본, 중국 4 국가의 검사 대응 정책 변화를 살펴보고자 한다. 해외유

입 및 유행 초기, 미국은 코로나19 검사 키트의 FDA 긴급 사용을 승인하고, 100만 
개 이상의 코로나19 검사 키트를 배포하였다. CDC의 제안에도 불구하고 정부의 반대
로 공식적인 역학조사를 수행하지 않았다. 영국의 경우, 봉쇄 조치와 여행 제한 조치
를 취하였다. 입국자의 증상과 상관없이 14일 자가격리. PCR 검사 음성 결과지 제출
을 필수화하였다. 대량 검사에 도입하고, 순차적으로 검사대상자를 확대하였으나 물량 
부족 문제를 겪기도 하였다. 이때 중국은 고위험 지역을 봉쇄하고, 모든 사업장 근로
자의 PCR 검사를 필수화하였다.

델타형 변이 확산기에 미국은 접촉자 중 유증상자만 검사받도록 하고 완화하였던 
FDA 승인 기준 제한을 강화하였다. 무증상 감염자에 대한 검사 지침을 발표하였다. 
코로나10 대응 및 전염병 대비를 위한 국가전략을 발표하였다. 이때 영국은 봉쇄 조
치를 완화하고, 자가 보고를 한 사람 또는 유증상자 및 기타 정의된 집단에 국한하여 
사전 예방적 무증상 검사를 시행하였다. 타액검사를 도입하고, 접촉자 추적 조사 앱을 
출시하였다. 일본은 백신 미접종자와 무증상자의 코로나19 검사를 유료로 시행하였
다.

오미크론형 변이 확산기에 미국은 신속항원검사를 활용한 자가검진키트의 공급을 
확대하였다. 코로나19 검사 보험을 의료기관뿐 아니라 자가진단키트로 확대하며, 연
방정부가 5억 개의 키트를 구매하여 원하는 가정에 무료로 공급하였다. 양성 판정 후 
자가격리 기간을 10일에서 5일로 변경하였다. 영국의 경우, 코로나 확진 이후 5, 6일
째에 음성 확인 시 6일 후부터 자가격리 해제 가능 조치를 시행하였다. 백신 접종 완

-39-



료자는 입국 전 검사가 필요 없도록 규정을 완화하였다. 일본은 신속항원검사 또는 
자가검사로 진단하였고, 백신 미접종자와 무증상자의 검사비를 무료화하였다. 중국은 
입국자와 직접 접촉하는 자, 집중격리시설 직원, 의료진 등의 고위험 직원을 대상으로 
PCR 검사를 수행하였다. 격리 6, 7일째에 핵산검사를 하여 연속 2회 이상 음성 판정 
후 격리를 해제하였다.

2.3. 코로나19 검사 결과 활용
질병관리청은 TTIQ 수행에서 발생되는 역학 지표로 주요 위험도 평가 지표를 생산

하여 코로나19의 발생 현황을 보고하고 대응 방안을 결정하고 있다. 이 중 검사와 관
련한 역학 지표는‘검사 건 수’지표가 있으며, 이 지표를 활용하여 본 연구에서는‘확진
자 1인당 검사음성결과비(Negative test ratio)’지표를 산출하여 검사 대응에 대한 효
과를 분석고자 하였다. 

확진자 1인당 검사음성결과비는 전체검사자 수 중에 신규확진자 수를 제외한 수를 
신규 확진자 수로 나눈 값으로 신규확진자를 찾기 위하여 필요한 검사자로 해석할 수 
있다. 확진자 1인당 검사음성결과비가 높다는 것은 검사의 대응이 높다는 것으로 방
역 정책에서 검사 대응의 정도에 따른 신규 확진자 수 발생과의 연관성 분석을 통하
여 검사 대응의 효과를 살펴보았다.

확진자 1인당 검사음성결과비가 높아질수록 일주일 후 신규 확진자 수의 발생은 감
소하는 연관성을 보였다(그림 2). 검사 대응이 높아질수록 확진자 수를 감소시킬 수 
있음을 볼 수 있는 것이다. Our World in Data의 국가별 1인당 검사음성결과비와 
신규 확진자 수 발생 간 연관성을 분석한 선행연구 결과에서도 같은 연관성을 보였으
며 이를 통해 검사 대응이 높은 국가일수록 확진자 수 발생이 상대적으로 낮음을 볼 
수 있었고, 우리나라와 대만, 호주, 뉴질랜드 등은 검사의 대응이 높고 확진자 수 발
생이 낮은 국가에 해당하였다(Oh et al., 2021).
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그림 2 확진자 1인당 검사음성결과비와 일주일 후 
신규 확진자 수 발생 간 연관성 분석

코로나19 검사 방법인 RT-PCR 검사 결과는 SARS-CoV-2 바이러스의 여러 유전
자 중 2개 혹은 3개의 유전자 영역을 확인하여 양성 여부를 결정하는데 이때 사용하
는 수치가 Ct value(Cycle threshold value)이다. 이 Ct value는 특정 역치값
(threshold) 이상으로 상승 될 때까지 걸린 증폭 사이클 수를 의미하는 것으로 표적
유전자의 Ct value가 cutoff보다 같거나 작으면 양성으로 판정한다. 이 Ct value는 
바이러스 부하(viral load)로도 이해될 수 있어서 Ct value가 낮을수록 바이러스 부
하가 높다고 해석하고 있다. 

최근 Ct value를 활용한 선행연구들이 보고되고 있는데, Ct value와 인구학적 특
성, 질병의 중증도, 사망률과 관련한 연구들이 많으며 Ct value를 향후 확진 양상 예
측 및 전염병 모니터링으로 활용한 연구들의 결과도 보고되고 있다(Ade et al., 
2021; Bustos et al., 2021; Miller et al., 2021; Lin et al., 2022; Yin et al., 
2021). 본 연구에서도 우리나라 코로나19 확진자가 처음 발생 된 2020년 2월부터 
2022년 1월까지의 씨젠의료재단에서 수집한 RT-PCR 검사 결과인 Ct value를 사용
하여 신규 확진자 수, 감염재생산지수(Reproductive number)와 비교하고 관련성을 
분석하여 검사 결과 활용에 대한 가능성을 논의하고자 한다.

Ct value와 신규 확진자 수의 분포를 비교한 결과 Ct value가 크게 감소한 이후 
신규 확진자 수가 큰 폭으로 증가하는 추이를 보였다(그림 3). 이는 바이러스 부하가 
상대적으로 높아지고 난 뒤 확진자 수도 크게 증가하는 것을 반영한다. 감염병 유행 
양상에 대표적인 예측 지표인 감염재생산지수의 분포와 비교에서도 두 지표의 시계열 
추이의 양상이 유사하였고(그림 4), 실제 신규 확진자 수의 분포와 비교하였을 때 Ct 
value가 추이에 따른 확진자 발생의 예측이 감염재생산지수 보다 먼저 가능하는 것을 
확인 할 수 있었다. 또한 Ct value는 감염재생산지수에 비해 확진자 발생의 예측에 
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반응이 확진자가 대폭 증가하는 대유행 이전 시기에는 더 민감하다는 것을 볼 수 있
었다.

그림 3 Ct value와 신규 확진자 수 분포

  
  따라서 진단검사를 통해 얻어지는 바이러스 부하 정보를 단순하게 코로나19의 양
성, 음성을 결정짓는 수치로만 사용하는 것이 아니라 실시간으로 확인 가능하고 기존 
발생 예측보다 예측력이 높은 지표를 마련하는데 활용할 수 있을 것으로 기대한다.

그림 4 Ct value와 감염재생산지수 분포
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3) 정책 제안
“코로나19 검사 대응 성찰”
검사 도구의 정확도를 중심으로 과학적 측면을 살펴볼 수 있다. RT-PCR의 양성예

측값과 음성예측값을 추정한 분석에서는 음성예측값이 높을 가능성이 있지만 모집단
의 유병률이 낮을 때는 양성예측값이 낮을 수 있다. 따라서 검사를 받은 모집단의 유
병률은 의사 결정자가 검사 결과를 해석하고 검사 전략을 결정할 때 주요 고려사항이 
되어야 한다. 높은 음성 예측값의 발견에도 불구하고, 임상적 의심이 높은 상황에서 
음성 검사 결과에 대한 불확실성이 있기에 위음성 결과의 가능성도 고려해야 한다. 
코로나19에 대한 실험실 검사의 전반적인 진단 정확도 평가는 참조 표준이 없는 실정
이며, 현장 진료 또는 선별진료소에서의 진단검사 정확도에 대한 정보도 매우 제한적
이다. 결과를 검증하기 위해 게놈 시퀀싱, 다중 프라이머 표적 검사, 기타 호흡기 바
이러스에 대한 확증 검사, 장기 추적 방법을 대안적으로 사용할 수 있다.

경제적 측면에서는 검사 도구의 승인 허가와 도입 과정을 고려할 수 있다. 전례 없
는 전 세계적인 보건 위기 속에서 무역 제한과 결합한 검사 도구 및 의료 제품 수요
의 급증은 제품 가격 인상으로 이어진다. 이는 국가의 건강 위기를 해결하고 소비자 
복지에 영향을 미치는 능력을 저해한다. 특히 개발도상국은 무역 장벽과 이동성 제한
으로 인해 경제적 영향을 많이 받게 된다. 검사 도구를 포함한 의료 용품, 정보 통신 
기술 제품 및 서비스와 같이 위기에 대한 필수 제품의 핵심 공급망 운영을 유지하는 
것이 중요한 우선순위가 될 것이다.

검사 결과 해석 역량과 관련하여 사회적 측면을 살펴보고자 한다. 샘플을 채취하고 
해석하는 사람들을 위한 훈련 및 숙련도 테스트와 테스트 결과에 따라 적절한 조치를
취하도록 하는 강력한 프로세스 없이는 SARS-CoV-2 자가 테스트가 불가능하다고 
판단된다. 대량 SARS-CoV-2 스크리닝을 뒷받침하는 경험적 데이터는 없으며 자가 
진단 테스트는 평가되지 않았다. 무증상자가 직접 보고한 결과는 검사 횟수, 사례, 양
성률에 대한 전국 데이터를 왜곡하고 있어 추세를 해석하기가 더 어렵다. 위양성 결
과는 PCR 확인에도 불구하고 유병률이 낮으면 문제가 된다. 증상이 있는 사람들이 
감독 없이 신속하고 민감도가 낮은 자가 테스트를 선택하려는 유혹은 잘못된 안심으
로 이어질 수 있고  잠재적 전파 증가로 이어질 수 있다. 영국은 NHS Test and 
Trace 정책 도입에 따른 효과 평가 중 데이터 리터러시를 강화해야 한다는 의견이 
대두되었고, 우리나라도 이와 같은 검사 결과 해석 역량을 강화할 수 있는 프로그램
의 준비와 도입이 필요하다. 

2. 2차 연도 계획
검사 이후의 추적과 격리치료 및 예방적 자가 격리 관점에서 평가한 코로나19 방역 

대책에 대해 주요 국가 사례와 비교 검토할 예정이다.
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코로나-19 팬데믹 대응을 위한 공공병원과 민간병원의 역할
서울대 의학과 임재준

1. 1차 연도의 사업 성과
1) 현실 진단과 평가
우리나라에서 본격적으로 코로나-19가 유행하기 시작하기 시작한 2020년 3월, 4월

의 진료실적을 분석한 결과가 2020년 7월 대한예방의학회 여름 학술대회에서 발표되
었다(1). 서울대 의대 교수 김윤 등은 해당 기간 공공의료기관에서 77.7%의 환자를 
치료했으며 민간의료기관에서 22.3%의 환자를 진료했다고 보고했다. 특히 중환자를 
진료할 수 있는 역량이 부족한 300병상 이하의 공공병원이 48.3%의 환자를 진료했다
고 밝혔다. 김윤 교수는 이 자료를 바탕으로 한 일간지에 ‘민간병원 때문이라는 거짓’
이라는 칼럼을 기고했는데, “대구·경북에서 병상이 부족해 환자가 사망하거나 다른 지
역 병원으로 이송될 수밖에 없었던 근본 이유는 병상을 즉각 동원할 수 있는 공공병
원은 병상이 부족했던 반면, 대부분의 병상을 보유한 민간병원은 코로나19 환자에게 
병상을 내주지 않았기 때문이었다.”라고 언급하여 뜨거운 논란을 불러일으켰다(2).

이 연구를 통해 코로나-19 팬데믹 시기의 공공병원과 민간병원의 실제적인 역할을 
밝히고자 한다. 1년차 연구는 우리나라 공공보건의료의 현황과 기존 발표된 자료를 
분석하는 것을 목표로 했다. 

2) 연구 결과
2.1. 우리나라 공공보건의료의 현황
[1] 공공보건의료 정의

공공의료기관은 ‘공공의료에 관한 법률’ 제2조3항에 의거하여 ‘국가나 지방자치단체 
또는 대통령령으로 정하는 공공단체가 공공보건의료의 제공을 주요한 목적으로 하여 
설립•운영하는 보건의료기관을 뜻한다. (보건소, 보건지소, 및 보건진료소는 ‘공공보건
기관’으로 따로 분류된다.)

[2] 공공의료기관 현황
2021년 12월 기준으로 모두 229개의 공공의료기관이 15개의 관계 법령과 2개의 

조례에 따라 소관부처가 보건복지부, 행정안전부, 법무부, 국방부, 노동부, 보훈처, 국
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토교통부, 과학기술정보통신부로 나누어져 있다.

(보건복지부, 국립중앙의료원, 국가승인통계, 2021년 공공의료기관현황) 

2.2. 코로나-19 팬데믹 대응을 위한 공공보건의료기관과 민간의료기관의 역할
[1] 공공의료기관 정의

대표성이 있는 자료는 2021년 12월 국회보건복지위원회 소속 신현영 국회의원에 
의해 발표되었다. 신 의원은 건강보험심사평가원의 자료를 이용하여 2020년 1월부터 
2021년 10월 사이에 코로나-19로 입원 치료를 받은 환자 총 26만 5,028명의 자료를 
분석하여 공개했다(3).

우선 코로나-19 입원 환자를 치료한 ‘의료기관수’는 민간의료기관이 285개(75.4%)
로 공공의료기관 93개(24.6%)보다 3배 가량 많았다. 그렇지만 입원시켜 치료한 ‘환자
수’는 공공의료기관이 17만 6,372명(66.5%)으로 민간의료기관 8만 8,656명(33.5%)에 
비해 2배 정도 많았다. ‘입원일수’ 역시 공공의료기관이 222만 641일(69.4%)로 민간
의료기관 98만 569일(30.6%)보다 2배 이상 많았다[표1]. 
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코로나-19 환자 입원 진료를 의료기관 ‘종별’로 분석해보면 상급종합병원의 경우 
민간의료기관이 숫자 (73.9%)는 물론 환자수 (63.5%), 입원일 (64.1%)로 공공의료기
관보다 더 많은 역할을 맡았다. 종합병원은 민간이 더 많이 참여했지만 (72.9%), 공
공이 입원진료 환자수 (73.2%)나 입원일 (76.3%) 더 많았다. 
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[2] 공공의료기관과 민간의료기관의 중환자 진료 실적
전체 환자 진료와는 달리, 코로나-19 감염이 중증으로 진행되어 중환자실에서 입실

해야 했던 환자들의 진료는 민간의료기관이 더 많이 맡았다. 우선 민간의료기관 83개
(71.6%)가 참여하여 공공의료기관 33개(28.4%)보다 훨씬 많았고, 진료한 환자 수는 
민간의료기관 4,400명(59.4%)이 공공의료기관이 (3,002, 40.6%)보다 더 많았다[표3]. 
중환자실에서 치료받은 환자들을 의료기관 종별로 분석해보면, 상급종합병원에서는 
참여기관 수 (73.3%), 환자 수 (70.9%), 입원 일수 (72.6%) 모두 민간의료기관이 우
세하였다. 종합병원의 경우 참여기관 수는 민간이 많았지만 (70.4%) 치료한 환자 수
는 민간과 (49.6%) 공공이 (50.4%)로 거의 비슷했다[표4].

이를 종합해서 볼 때 우리나라 의료체계가 코로나19 환자의 중증도에 따라 민간의
료 및 공공의료기관이 역할분담을 했다는 것을 확인할 수 있다. 코로나 대응에 있어 
민간의 의존도가 중증으로 갈수록 높아지는 만큼 앞으로 공공의료의 중환자 대응 역
량을 함양과 함께, 적극적인 민간병원의 병상 활용에 대한 민관협력체계 구축이 더욱 
필요하다는 것을 알려준다.
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2. 2차 연도 계획
2차 연도에는 건강보험심사평가원 자료를 직접 확인하여 2020년에서 2022년까지 

공공의료기관과 민간의료기관의 코로나-19 환자 진료 실적을 일반환자로 중환자로 나
누어 평가하고자 한다. 
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감염병 대응 과학기술혁신정책과 시민의 역할
서울대학교 과학학과 임홍탁

1. 1차 연도의 사업 성과
1) 현실 진단과 평가
한국 정부는 지식의 축적과 기술혁신을 목적으로 국가연구개발사업(R&D)을 여러 

중앙부처에서 광범위하게 수행하고 있다. 2022년의 국가 R&D 예산은 약 31.1조원으
로, 정부 예산의 4.9%, GDP의 1.14%에 육박하고 있다(과학기술정보통신부, 2023). 
20세기 중반 식민지의 역사를 끝내고 신생 독립국으로서 새로운 국가건설의 길에 나
선 한국은 국가경쟁력의 요소로서 과학기술의 중요성을 강조하며 국가연구개발사업에 
대한 투자를 꾸준히 늘려왔다. 2022년 전세계 6위 수출국 달성 및 UNCTAD 선진국 
그룹 진입이라는 한국의 놀라운 추격(Catching-up)의 역사를 설명함에 있어 이러한 
과학기술에 대한 투자와 그를 밑거름으로 한 기술혁신의 성과를 간과할 수는 없다.

코로나19 팬데믹에 대한 대응에 있어 한국은 세계적인 주목을 받았다. 발달된 디지
털 인프라와 지역 보건의료서비스시스템, 그리고 시민들의 참여를 바탕으로 한 
‘3T(Test,-Trace-Treat) 방역모델’은 ‘승차검진(Drive Through) 선별진료소’, ‘생활
치료센터’ 등과 함께 한국발(發) 혁신사례로 국제 사회에 널리 공유되었다. 비록 자체 
백신을 공급하지는 못했으나 전 세계에 신뢰도 높은 유전자 증폭기반 진단키트를 공
급했고, 그 검사법은 세계 표준으로 채택되었다. 2000년대 초반 시작된 ‘질병관리연
구’를 비롯하여 ‘감영병 위기대응 기술개발’, ‘감염병 관리기술개발’  등을 비롯한 여
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러 국가연구개발사업이 한국발 혁신의 밑거름으로 역할했음을 미루어 짐작할 수 있
다. 

그런데 한국의 코로나19 팬데믹 대응 경험은 한가지 매우 흥미롭고 중요한 사실을 
일깨워 주었다. 일반적으로 새로운 과학기술지식의 등장이나 혁신, 즉 문제를 해결하
는 새로운 방식은 과학자, 연구자, 엔지니어, 또는 의사와 같은 전문가에 의해서만 만
들어지는 것으로 이해되어 왔었다. 그러나 3T 방역모델의 작동이나 승차검진 선별진
료소의 등장은 현장인력과 시민들이 문제를 해결하는 새로운 지식의 생산을 담당할 
수 있음을, 즉 혁신의 주체로서 활약할 수 있음을 보여주었다. 백신없이도 3T 모델
로, 사회적 거리두기로, 그리고 마스크 착용으로 자신을 보호하고 공동체의 건강을 지
키는 일을 담당했고, 전문가의 입장이 아닌, 시민의 입장, 최종소비자의 입장에서 문
제를 정의하고 해결방안을 강구했다. 전문가의 눈으로는 보지 못하던 코로나19 팬데
믹에 대응하는 새로운 혁신의 길을 시민의 눈이 찾아낸 것이며 이는 향후 국가연구개
발사업을 구상함에 있어서도 중요한 함의를 지닌다. 시민과 현장인력을 과학자, 연구
자, 의사 같은 전문가와 함께 새로운 지식생산 즉 혁신의 주체로서 인정하는 작업이 
필요함을 알려준다. 

따라서, 본 연구는 시민이 혁신주체로서 역할하는 새로운 국가연구개발사업의 구상
이라는 지향 속에서 2가지 실질적인 작업을 수행하고자 한다. 먼저 과학기술혁신정책 
논의에서 시민을 혁신주체로서 파악하고 있는 논의, 특히 ‘전환적 혁신정책’에 대해 
살펴본다. 그 이론적 배경, 지식생산 모델 및 함의를 검토해보고 이를 토대로 국가연
구개발사업 분석의 틀을 구성해본다. 두 번째로는 기존 한국의 감염병 대응 국가연구
개발사업들에서 전환적 혁신 정책의 모습을 찾아볼 수 있는 지, 시민이 혁신 주체로
서 활동하는 사업이 등장하였는지 검토해본다. 앞서 문헌 검토에서 도출한 연구 분석
틀을 한국의 국가연구개발사업에 적용해본다. 

2) 연구 결과 
2.1. 과학기술혁신정책 프레임 논의 및 분석 틀의 개발 

과학기술혁신정책의 구성과 작동을 이해하고 또 가이드하는 프레임(Frame)으로서 
크게 3가지 종류가 제안되고 있으며 ‘전환적 혁신정책’은 그 중에 하나로서 등장한다
(Schot & Steinmueller, 2018). 

Frame 1은 일반적으로 널리 알려진 ‘과학기술정책’(Science & Technology 
Policy)을 의미한다. 국가가 연구개발에 본격적으로 투자를 시작한 2차대전 이후부터 
새로운 과학지식이나 기술을 생산하는 것에 관련된 정책 대부분을 ‘과학기술정책’으로 
지칭해왔다. 과학기술지식생산에 있어 시장 실패에 주목하여 연구에 대한 국가의 투
자를 강조하였다. 투자 결과로서 생산되는 기초과학지식이 기술로 발전하여 경제성장
과 사회 발전으로 귀결될 것이라는 ‘선형 모델’(Linear Model)을 가정(Bush, 1945)하
고 있으며, 이는 과학자들의 ‘알기’(Understanding)를 위한 연구개발투자가 ‘쓰
기’(Use)로 귀결된다는 가정을 내포한다. 따라서 연구자, 과학자, 엔지니어와 같은 전
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문가들을 혁신의 주체로서 주목하고 그들의 전문성과 자율성을 존중하는 것을 작동 
원칙으로 삼는다(Polyani, 1962). 영국의 ‘연구회’(Research Council), 미국의 ‘과학연
구제단’(Natural Science Foundation), 한국의 ‘연구재단’(National Research 
Foundation)을 Frame 1을 대표하는 기관이라 할 수 있다. 

Frame 2는 1970년대 후반, 1980년대에 본격적으로 등장한 ‘혁신시스템 정책’ 
(Innovation System Policy)를 지칭하며 국가경쟁력, 기업경쟁력에 주목한 연구개발 
투자 접근 방식을 의미한다. 당시 서구 선진국 경제성장의 둔화는 과학기술에 대한 
투자와 경제성장과의 선형관계에 대한 의구심을 제기하였고 일본에 이어 한국, 대만, 
홍콩 등 후발국들의 추격 성장은 국가경쟁력, 기업경쟁력을 주목하게 하였다. 새로운 
과학기술지식에 대한 투자와 공급보다 경제적 가치를 만들어 내는 ‘혁신’으로 초점이 
이동하였으며 이는 혁신주체로서 ‘기업’의 역할을 인식하게 하였다. 연구자의 지식 생
산 능력에서 기업의 기술개발, 활용, 확산 역량 발전으로 주요 관심대상이 바뀌었으
며, 이는 기업도 필요에 따라서는 기초연구를 할 수 있다는, 즉 기업들도 활용을 목
적으로 ‘알기’(Understanding) 연구를 할 수 있음을 의미한다. Stokes(1997)는 
Pasteur의 4사분면 논의를 통해, ‘이용목적 기초연구’ (Use-inspired basic 
research)도 존재함을 보여주었다. 한편 지식 생산에 있어 ‘학습’(Learning)의 본질
적 역할, ‘사용자-공급자’의 상호작용의 중요성과 같은 지식생산 메커니즘에 대한 깊
은 이해는 ‘시스템 모델’을 통해 혁신을 이해하는 다양한 접근을 발전시켰다. 이러한 
맥락 속에서 Frame 2는 기업의 경쟁력에 주목하는 국가혁신시스템(Lundvall, 1988; 
2007), 부문혁신시스템(Marleba & Orsenigo, 1997; Marleba, 2002), 기술혁신시스
템(Bergek et al. 2008)과 같은 다양한 수준과 초점의 혁신시스템 접근이 발전하였
다. 

Frame 3는 ‘전환적 혁신정책’(Transformative Innovation Policy)으로 불리며, 
2000년대 이후, 기후변화, 환경오몀, 사회적 불평등, 빈곤과 같은 문제를 해결함에 있
어 과학기술이 기여하지 못하고 있다는 반성에서 등장하였다. Frame 1 과학기술정
책, Frame 2 혁신시스템정책 모두 ‘과학기술과 혁신의 공급이 더 나은 세상을 만든
다’는 기본 가정을 공유하고 있다. 그러나 지속가능성(Susatainability) 논쟁에서 드러
나듯이 과학기술의 공급만으로는 더 나은 세상을 달성할 수 있는 것은 아니다. 이를 
위해서는 시스템 혁신, 시스템의 전환이 요구되며 이는 소비활동까지 혁신 시스템 범
주 안에 포함시키고 혁신활동의 ‘방향성’(Directionality)이라는 ‘공공 가치’에 대한 고
려도 과학기술혁신정책의 범위 안에 포함시키는 변화를 의미한다. ‘알
기’(Understanding), ‘쓰기’(Use)에 더해 ‘가치있게 살기’(Public Value)까지 포함하
는 지식생산모델(3차원 가치모델), 그리고 소비활동까지 포함하는 
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<그림 15> 과학기술혁신정책 프레임들의 지식생산모델

‘사회기술시스템’(Socio-technical System)(Geels, 2004)의 채택이 전환적 혁신정책
의 기본 접근이다. ‘모빌리티 사회기술시스템’, ‘음식 사회기술시스템’, ‘보건의료사회
기술시스템’ 등은 기존의 과학기술정책이나 혁신시스템 정책이 내포하고 있는 새로운 
과학기술의 공급이라는 초점을 그 ‘사회적 기능’으로 옮김으로써 시스템의 혁신을 추
구하고 있다. 매우 새롭고 성능이 좋은 기술이라 하더라도 그 사회적 기능 수행에 적
합하지 않다면 채택이 안될 수도 있는 것이다. 수요자의 입장, 시민의 입장, 사용자의 
입장에서 과학기술혁신을 바라보는 새로운 접근이라 할 수 있다. 

따라서 ‘전환적 혁신정책’은 시민이나 사용자, 현장인력을 연구자와 기업가와 더불
어 혁신의 주체로서 받아들이며 과학기술혁신의 신규성, 유용성에 더해 ‘가치’에 대한 
고려까지 포괄하고 있다. 국가의 과학기술에 투자는 본질적으로 정치적 과정이지만 
그 신규성 및 경쟁력이라는 준거에 더해 인류가 당면한 사회문제를 해결할 수 있는
지, 감당할 수 없는 역기능을 만들어 내는 것은 아닌지에 대한 의견의 경합까지 포함
하며, 이는 소비까지 즉 신과학기술의 사회적 수용성까지 고려해야 시스템에 닥친 문
제를 해결할 수 있다는 성찰에서 비롯되었다. 즉 시민과 사용자의 연구개발활동에의 
참여와 활동을 강조하여 ‘리빙랩’(Living lab), ‘책임있는 연구와 혁신’(Responsible 
Research & Innovation) 등과 같은 사회적 실험에 시민과 전문가가 함께 새로운 지
식과 기술을 공동창출하는 모델을 제안하고 있다.

이상의 과학기술혁신정책 Frame 논의는 시민이나 사용자, 현장인력이 과학자, 연
구자 등의 전문가 그리고 기업과 함께 혁신 주체로서 활동할 수 있음을 알려주고 있
다. 전환적 혁신 정책의 사회기술시스템 접근은 기존의 선형모델이나 혁신시스템 모
델이 내포하고 있는 가정들과 다른 입장을 취하고 있음을 명확하게 보여주었다. 그러
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나 과학기술정책, 혁신시스템정책, 전환적 혁신정책이 실제 R&D 사업에서는 서로 배
타적으로 수행된다기보다는 중복되게 추진되는 경우가 대부분이다. 과학자, 기업가, 
시민이 함께하는 연구개발활동은 선형모델, Quadrant 모델, 3차원 가치모델 모두에
서 관찰할 수 있다. 

<그림 1>은 과학기술혁신정책 프레임들의 지식생산모델을 도식화하여 보여주고 있
다. 과학, 생산 및 소비 전 단계에 걸쳐서 Frame 1의 선형모델, Frame 2의 
Quadrant 모델, Frame 3의 3차원 가치모델이 작동하고 있으며, 각각에서 연구자 주
도, 기업주도 그리고 시민이 참여하는 연구개발활동이 기초연구, 응용연구, 개발연구 
단계에서 벌어질 수 있음을 보여주고 있다. 

<그림 2>는 이상의 논의를 토대로 감염병 대응 국가연구개발사업에서 시민이나 사
용자가 혁신주체로서 활동하거나 참여하는 전환적 혁신정책을 담고 있는 연구개발사
업을 찾아보기 위하여 작성한 분석틀을 보여주고 있다. 한국의 국가연구개발사업 관
련 데이터를 담고 있는 NTIS DB를 연구대상으로 삼고, 그 제공 항목 중 연구책임자, 
기술개발단계, 기술수명주기를 각 Frame별로 구분하고 각 Frame 별 지향하는 가치
의 차이를 알아보기 위하여 키워드 분석도 수행한다. 1차년도에는 

<그림 16> 1차년도 분석 틀 및 2차년도 분석 틀 

NTIS DB에서 드러나는 연구개발활동 내용에 대한 분석을 주로 하고 2차년도에는 그 
과제들의 context를 알아보기 위하여 과제 기획단계의 사항들, 연구 목표와 혁신과정
에 대한 이해 등을 검토할 계획이다. 담당부처(보건복지부) 과학기술혁신정책의 비전, 
미션, 목표들을 알아보고 해당 사업의 기획보고서 등을 대상으로 혁신주체, 혁신에 대
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한 입장, 주요 학습 방식에 대한 가정 등을 검토한다. 
 
[1] 감염병 대응 정부연구개발사업 분석(NTIS DB)

NTIS DB에서 ‘감염병’, ‘방역’을 키워드 검색하여 관련 연구개발사업울 추출하였
으며 보건복지부가 주관하는 규모가 큰 사업을 중심으로 ‘감염병 위기대응기술개발사
업’, ‘감염병관리기술개발사업’ 그리고 ‘감염병예방치료기술개발사업’을 선정하여 분석
하였다. 방역대응 사업으로서 역시 보건복지부가 주관하는 ‘감염병 방역기술개발사업’
을 선정하여 분석하였다. 

신종플루, 조류독감바이러스(AI), SARS(중증급성호흡기증후군), 슈펴박테리아
(EHEC), 원인미상 폐감염 등에 대한 대응기술 확보 및 백신 개발을 목표로 하는 ‘감
염병 위기대응기술개발사업’은 보건복지부 주관으로 2008년 ‘면역백신개발사업’으로 
시작하여 2011년까지 224억 원 이상을 투자하였고 이후 2012년부터 사업명을 바꾸
어 2022년까지 총 2,254억 원 이상을 투자하였다. 법정 감염병의 조사/감시/예방/진
단/치료 등에 필요한 공익적 기반기술 개발을 목표로 하는‘감염병 관리기술개발사업’
도 보건복지부가 2009년 시작하여 2011년까지 총 약 200억 원 투자하였으며 2012년
부터는 질병관리본부가 주관부처가 되어 2022년까지 약 1,636억 원을 투자하였다. 백
신 자급화 기술, 의료현장 맞춤형 진단기술, 미해결 치료제 도전하는 기술개발을 목표
로 하는 감염병 예방기술개발사업은 보건복지부가 가장 최근인 2020년에 시작한 사
업임에도 불구하고 약 1153억 원을 투자하였다. 

각 사업에서 Frame 1, Frame 2, Frame 3 성격의 과제들이 존재하는지, 얼마만
큼의 비중으로 공존하는지 분석하였다. 실무적 정의로서 Frame 1 성격의 과제는 대
학/출연연구소/국공립연구소가 연구주관기관이면서 연구개발단계에서는 기초 및 응용 
단계, 기술수명주기에서는 도입 및 성장 단계로 그 성격을 밝힌 것, Frame 2 과제는 
기업이 연구주관기관이면서 응용, 개발 단계, 그리고 성장, 성숙단계에 속하는 것들, 
Frame 3 과제는 기타기관이 연구책임자이면서 응용, 개발 단계, 성장, 성숙 단계에 
속하는 것들로 정하였다. 

<그림 3>은 감염병 대응 국가연구개발사업 과제들의 Frame 성격 분석 결과를 보
여주고 있다. 감염병 위기대응 기술개발사업의 경우, Frame 1의 성격을 띠는 과제는 
푸른색 범위의 과제 284개 중 기술수명주기에서 도입기, 성장기 과제는 215개, 
Frame 2의 성격을 띠는 과제는 붉은색 범위의 229개 과제 중, 성장기, 성숙기 과제
는 156개, Frame 3 성격을 띠는 과제는 녹색 범위의 69개 과제 중 성장기, 성숙기 
과제는 38개로 나타났다. 

감염병 관리기술개발사업 과제들의 경우 Frame 1의 성격을 띠는 과제는 푸른색 
범위 과제 532개 과제 중 도입 및 성장 단계에 속하는 516개. Frame 2 성격의 과제
는 붉은색 범위 과제 24개중 성장기, 성숙기에 속하는 13개 과제, Frame 3 성격 과
제는 녹색 범위 과제 16개 중 성장기, 성숙기에 속하는 6개 과제로 나타났다. 감몀병 
관리기술개발사업은 Frame 1 성격을 띠는 과제가 516개로서 월등하여 과학자 중심, 
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대핚 중심의 기초연구 성격의 연구가 주로 수행되고 있음을 짐작할 수 있다. 

<그림 17> 감염병 대응 연구개발사업 과제들의 Frame 성격  
   

감염병 예방치료 기술개발사업 과제들의 경우, Frame 1 성격의 과제는 푸른색 범
위의 30개 과제 중 도입기, 성장기 과제는 18개, Frame 2 성격의 과제는 붉은색 범
위의 82개 과제 중 성장기, 성숙기 과제는 40개, Frame 3 성격의 과제는 녹색 범위
의 46개 과제 중 성장기, 성숙기 과제는 16개로 나타났다. 감염병 예방치료 기술개발
사업에서는 Frame 2 성격의 과제들이 주류를 이루고 있으며 Frame 3 성격의 과제
도 어느 정도 수행되고 있음을 알 수 있다. 

물론 이러한 분석이 정확한 의미에서 각 Frame의 성격을 띠는 과제들을 구분해내
고 있다고 단정하기는 어렵다. 항목 분석은 실제로 시민이나 사용자가 혁신주체로서 
연구활동을 수행하고 있는지 알려주는 것은 아니다. 실무적 정의를 통해서 그런 성격
을 띨 가능성이 높은 과제를 개략적으로 파악해보는 것이 이 분석의 의의의이자 한계
이다. NTIS의 항목이 Frame 성격을 구분하기 위해 고안된 지표들이 아니기에 본질
적인 한계가 있기 때문이다. 또한 연구활동내용 면에서는 Frmae 성격이 중복될 경우
가 많다는 것도 분석의 한계로 지적하지 않을 수 없다. 사실, 키워드 분석에서도 
Frame을 구분해 낼 수 있는 차이를 발견하기 어려웠던 것도 이런 속성에 기인하는 
것으로 유추할 수 있다. 이러한 한계를 보완하는 작업이 2차년도의 과제로서 제기되
었다 하겠다. 

3) 정책 제안
“전환적 혁신정책과 국가 복지서비스 시스템의 혁신”
감염병 대응은 큰 범주에서 보면 국가가 제공하는 보건의료서비스, 즉 국가 복지체

제의 일부분으로 이해할 수 있다. 국방, 교육, 보건의료, 에너지(전력), 환경 등 다양
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한 분야에서 국가, 즉 공공기관은 국민에게 공공 서비스를 제공하고 있다. 대체로 이 
국가 복지서비스 시스템에서 국가는 공급자로서 역할하고 시민과 국민은 수동적인 수
요자/사용자로서 자리매김을 해왔다. 시장에서 따로 개인별로 공급을 받기도 하지만 
많은 경우 국가의 공급이 주도하는 성격의 시스템 속성을 띠고 있었다. 그런데, 코로
나 10 팬데믹의 경험은 국가 주도, 전문가 주도의 서비스 외에도 시민이나 현장인력
이 생산해내는 서비스도 중요하게 역할 할 수 있음을 보여주었다. 백신 없이도 3T 방
역모델에의 참여를 통해 팬데믹 피해 사망자수를 줄일 수 있었다. 시민을 혁신주체로 
인식하고 국가 복지서비스의 공동생산자로 제대로 자리매김하는 전환적 혁신 정책에 
기초한 연구개발사업의 추진은 한국의 국가복지서비스 시스템 혁신의 물꼬를 뜰 가능
성이 높다. 데이터화(Datification)로도 일컬어지는 디지털 전환은 Mydata와 같은 동
심원형 혁신의 파도를 복지시스템으로 확산시킬 수 있을 것이다. 이는 발전주의 복지
국가, 생산주의적 복지체제를 벗어나 脫생산주의 복지체제를 지향(최영준, 2011)하는 
‘한국형 복지체제’의 구상에도 기여할 수 있을 것이다. 

2. 2차 연도 계획
보건복지부의 연구개발사업 맥락(Context)를 파악하고 실제 시민이나 사용자의 과

제 참여 수준을 알아보기 위해 부처의 과학기술정책의 기본 목표나 미션, 각 사업별 
기획보고서 등을 검토; 더불어 Frame 3의 성격을 지향하는 ‘사회문제해결형 사업’, 
‘현장 적용형 사회문제해결형 사업’들 중 보건복지부 해당 사업의 기획보고서, 추진 
현황 등을 분석하여 보건복지부에서의 과학기술정책, 혁신시스템정책, 전환적 혁신정
책의 진행 상황, 다각화 상황을 분석하고 그 영향 요인, 장애 요인들을 파악하여 새
로운 전환적 혁신정책 사업 구상의 기초 자료로서 활용한다. 
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팬데믹 이후의 세계변화 및 대응방안
서울대 산업공학과 이성주 

1. 1차 연도의 사업 성과
1)　현실 진단과 평가
2020년 3월 11일 세계보건기구(WHO)의 팬데믹 선언 이후 우리 사회는 빠르게 변

화하고 있고, 국가와 기업, 개인 모두 변화하는 사회에 대응하기 위하여 큰 노력을 
기울여 왔다. 특히 각 분야의 전문가들은 팬데믹 이후에 우리의 삶은 이전에는 상상
조차 할 수 없었던 모습으로 변화할 것이라는 데 의견을 모으면서 그 변화의 방향에 
대해 의견을 제시해 오고 있다. 각 분야의 변화는 궁극적으로 미래사회 전체의 변화
를 가져올 것이다. 본 연구에서는 팬데믹 이후 세계변화에 대한 각 분야별 전망을 정
치, 경제, 사회, 기술적인(PEST; Political, Economic, Social, Technological) 관점
에서 종합하여 제시하고자 한다. 

2) 연구 결과
2.1. 연구방법론

본 연구는 문헌연구 및 사례조사를 통해 팬데믹 이후 세계변화를 종합적으로 정리
하고자 한다. 이를 위해 [표 1]의 정보원천으로부터 관련 논문, 보고서, 도서를 수집
하여 개별적인 문헌의 세부적인 내용을 정성적으로 분석하고 팬데믹 이후의 미래를 
설명할 수 있는 키워드를 도출하였다. 
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분류 설명

논문
SCOPUS에서 제목, 초록, 키워드에 “after covid*” OR “after pandemic” OR “post*corona” OR 

“post*pandemic”를 포함한 논문 중 생물학 관련 논문 제외한 1,335건 중 manually 관련성 높은 19건

기사

구글 뉴스에서 ‘포스트 코로나, 코로나 이후 변화, 코로나 이후 정치, 코로나 이후 경제, 코로나 이후 

기술, 코로나 이후 사회, 포스트 팬데믹, 팬데믹 이후’와 같이 팬데믹 이후 변화를 확인할 수 있는 검

색어로 수집한 데이터 중 관련도 있는 기사

보고서 국가기관에서 2020년 이후 발간된 팬데믹 이후 변화와 관련된 보고서 8건

도서 코로나 이후 예측 관련 도서 5권

[표 1] 팬데믹 이후 세계변화 정성분석을 위한 데이터

이후에 대량의 텍스트 데이터에서 공통적으로 다루고 있는 주제를 파악하고자 정량
분석을 진행하였다. 분석 데이터는 PEST 4가지 관점 각각에 대해 구글 뉴스에서 수
집한 기사로, 기사는 아래 [표 2]에서 확인할 수 있는 검색어를 통해 검색한 뒤 월별 
기사 수에 비례하여 연관도 상위 기사를 선별하여 활용하였다. 텍스트 기반의 문서 
데이터에서 핵심 주제를 찾는 방법론인 토픽 모델링 중 LDA(Latent Dirichlet 
Allocation)(Blei et al., 2003)를 사용하여 주요 키워드를 추출하였다. 

분류 검색어 분석 대상

Politics

”politics after covid” 

"politics after pandemic” “politics 

post pandemic”

총 25,493,000건 중 연관도 상위 1,114건

Economy

”economy after covid” 

"economy after pandemic”

“economy post pandemic”

총 3,080,600건 중 연관도 상위 974건

Society

”society after covid” 

"society after pandemic” 

“society post pandemic”

총 4,020,000건 중 연관도 상위 1,083건

Technology

”technology after covid” 

"technology after pandemic”

“technology post pandemic”

총 5,643,300건 중 연관도 상위 878건

[표 2] 팬데믹 이후 세계변화 정량분석을 위한 데이터

마지막으로는 정성분석과 정량분석에서 파악한 내용을 키워드 차원에서 통합하여 
문헌 연구에서 공통적으로 다루고 있는 주요 내용을 파악하였다. 

2.2. 분석결과 및 시사점
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정성분석을 통해 파악한 코로나 이후 세계변화의 방향은 [표 3]과 같다. 첫째, 정치
적으로는 자국중심주의가 강화되고 기술 패권 경쟁이 격화되면서 지금까지의 국제 정
세를 크게 변화시킬만한 상황이 도래했음을 확인할 수 있었다. 특히 팬데믹 상황에서
의 국경봉쇄로 글로벌 공급망 붕괴를 경험한 국가와 기업들은 자국 중심의 공급망을 
구축하는 등, 공급망의 효율성 못지않게 안정성을 높이기 위한 노력을 기울일 것으로 
기대된다. 둘째, 경제적으로는 세계 경제가 침체국면에 접어들며 특히 사회 양극화와 
도시 성장의 둔화가 전망되었다. 무엇보다 크게 강조되는 키워드는 양극화이다. 팬데
믹으로 인한 경제침체가 양극화를 심화시키며 그 해결의 필요성이 절실히 대두되고 
있다. 셋째, 사회적으로는 비대면 사회가 일반화 되는 디지털 뉴노멀이 가속화될 것으
로 전망된다. 이에 따라 공간의 개념이 변화하여 주거지 중심의 삶이 확대되고, 플랫
폼을 중심으로 한 기업과 소비자의 상호작용이 중요해지며 노동의 개념 또한 변화할 
것이다. 또한, 지금까지 경제성장에 초점을 맞추느라 간과되었던 환경과 개인의 개성
에 대한 관심이 증가할 것이라는 예측도 흥미롭다. 넷째, 기술적으로는 디지털 전환을 
촉진하기 위한 원격 및 비대면 기술, 특히 새로운 생태계 플랫폼으로 대두된 메타버
스에 대한 관심도 커질 것으로 전망되며, 디지털 전환 과정에서 발생 가능한 사이버 
위험에 대비하고자 보안기술이 빠르게 성장할 것으로 기대된다.
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분류 변화의 방향 설명

Politics

기술 패권 경쟁 격화

‣ 미·중 패권 경쟁은 디지털 첨단기술의 공급망 경쟁에서 디지털 플랫

폼, 디지털 외교·안보 경쟁으로 범위가 확장될 것으로 예상 (김태완, 

2022)

자국중심주의 강화

‣ 자유무역을 통한 공동 번영이 아닌 반도체 생산이나 에너지 수출에 

안보를 고려한 자국 우선주의가 우선시 (전자신문 4.0, 2022)

‣ 미국과 중국 등 주요국들은 자국을 중심으로 한 공급망 구축을 추진

하고, 국경 봉쇄가 국가 또는 동맹 중심주의로의 경제 구조 재편 가

속화 가능 (경기신문, 2021)

큰 정부의 유행 

‣ 코로나19 사태를 극복하는 과정에서 전체주의적 권력의 공고화 가능

성 제기 (KISTEP, 2020)

‣ 큰 정부가 유행하며 자유시장주의 쇠퇴할 가능성 존재 (한경, 2020)

Economy

세계 경제 침체 국면 ‣ 팬데믹 장기화로 경제 성장에 대한 불확실성 증가 (조선비즈, 2022)

양극화, 소득 불평등 

심화

‣ 고용 질 격차가 커져 사회 양극화 및 도시 성장 둔화 (한경, 2020; 뉴

시스, 2022; 부산일보, 2022; business watch, 2022)

‣ 코로나19 이후 다양한 형태의 사회경제적 불평등 문제가 대두되면서 

취약계층 지원과 젠더 이슈 해소에 대한 요구 증가 (KIEP, 2023)

소비 트렌드 변화
‣ 언택트와 개인화에 대한 수요로 인해 고급화된 서비스 제공 될 것 

(국민일보, 2022)

Society

디지털 뉴노멀 

가속화

‣ 온라인을 통한 비대면 사회가 일상화되고 원격 의료 등 온라인 도구

에 대한 규제 장벽이 완화될 것으로 예측 (KISTEP, 2020)

공간에 대한 

인식 변화

‣ 재택근무, 원격 교육의 확대로 도로 교통량이 줄고 주거지 중심의 삶 

확대되며 (이영한, 2020), 나만의 자아를 담은 공간에 대한 욕구가 늘

어날 것으로 예측 (헤럴드경제, 2021)

노동의 개념 

변화

‣ 평생직장 의식 약화, 플랫폼 노동자 확산, 고용관계의 변화와 같은 급

속한 사회경제적 변화 발생 (ETRI, 2022)

‣ 포스트 코로나 시대에는 예기치 못한 사회 환경으로 인해 성인이 돼

서도 자기 계발을 목적으로 교육을 원하는 수요 증가 (UNN, 2022)

환경과 건강의 

관심 증가

‣ 탄소중립 노력이 전 세계적으로 가속화, 국제 질서가 탄소중립 패러

다임으로 빠르게 재편 중 (ETRI, 2022)

‣ 건강에 관한 관심으로 기후변화나 친환경 제품 개발에도 관심을 갖고 

관련 정책 수용 (한경, 2020; 한경Business, 2020; Drews et al., 2022)

위험 대응 일상화
‣ 또 다른 팬데믹에 대비한 비상 경영의 일상화와 같은 변화된 규칙이 

지배 (아시아투데이, 2020)

Technology

원격 및 비대면 기술 

성장

‣ 원격 비대면 의료, 원격 약국과 드론 택배 상용화 (이영한, 2020; 물

류신문, 2022)

‣ 지급 결제 분야는 인공지능, 빅데이터 등 다양한 혁신 기술이 접목되

면서 디지털 전환이 가속화 (서울와이어, 2022)

‣ 글로벌 주요국들은 디지털 뉴노멀 선도를 통한 신비즈니스 및 서비스 

확산, 신성장동력 육성, 국가적 회복탄력성의 강화를 위한 연구개발 

투자를 확대 (ETRI, 2022)

보안 기술 강화

‣ 코로나19가 촉발한 디지털화로 사이버 공격에 대한 노출이 증가하면

서 사이버 보안 중요성 강화 (한경 글로벌마켓, 2021; Lallie et al., 

2021)

메타버스 기술 주목

‣ 메타버스는 새로운 생태계의 플랫폼으로 부상하였고, 스마트폰에 이

은 새로운 플랫폼으로 산업 패러다임 변화와 혁신을 촉진할 것으로 

기대 (ETRI, 2022)

[표 3] 팬데믹 이후 세계변화 정성분석 결과

-61-



정량분석을 통해 파악한 핵심주제는 [표 4]와 같다. 경제 관련 키워드가 여러 관점
에서 등장함을 통해 경제 문제가 사회, 기술 전반에 큰 영향을 끼치고 있음을 확인할 
수 있다. 특히 실업 및 양극화, 인종 차별, 정신 건강과 같이 팬데믹의 부정적 영향과 
관련된 키워드가 다수 등장하고 있어 향후 이러한 문제들의 해결이 중요한 이슈로 대
두될 것으로 기대된다. 한편, 원격근무, 원격의료, 비대면수업, 플랫폼시장과 같은 새
로운 기술기반 서비스가 다수 언급되어, 새로 도입되는 기술들이 사회 전반에 큰 영
향을 줄 것임을 시사한다. 

두 분석에서 도출된 키워드를 통합적으로 살펴보면 [그림 1]과 같다. 정량분석과 정
성분석에서 도출되는 키워드들은 유사하나 기사의 경우 팬데믹으로 인한 경제, 사회
적인 이슈들이 집중적으로 조명되고 있다. 

[그림 1] 팬데믹 이후의 세계: 정량분석과 정성분석의 통합

Politics Economy Society Technology

도시통제

선거

보건서비스

이민문제

공급망문제

국제경제

국가보건상황

보건서비스

미국정치

기업부채상환

암호화폐

대학교육

여행산업

경기회복

실업 및 양극화

경제정책

인종차별

세계경제

고용문제

여행재개

의료체계

정신건강

비대면수업

대학

보건서비스

면역

보건서비스

세계경제

플랫폼시장

자택치료

원격근무

환경

비대면수업

원격의료

대학교육

경영

여행산업

기술 기반 서비스

[표 4] 팬데믹 이후 세계변화 정량분석 결과
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3) 정책 제안
3.1. 과학기술모니터링 시스템 구축

팬데믹 이후 자국주의가 강화되고 기술리더십을 확보하려는 미중갈등을 포함하여 
국가 갈등이 확대되고 있다. 특히 팬데믹이 가속화한 디지털 전환 시대에 주목받는 
빅데이터와 인공지능, 클라우드, AR/VR, 블록체인 등은 전 지구적 차원에서 경제 전
반에 근본적 영향을 미치는 신 범용기술(general purpose technology)의 특징을 갖
는다. 범용기술의 파급범위와 영향력을 고려하였을 때, 해당분야의 기술개발 동향을 
파악하고 기술기회를 조기에 포착할 수 있는 국가차원의 과학기술 혁신 모니터링 시
스템의 구축이 필요하다. 이를 위해 특허, 논문, 상표권, 거래정보, 미디어 등 다양한 
데이터 원천을 연계하여 혁신동향을 모니터링 할 수 있는 시스템을 구축하고, 국가의 
정책수립과 혁신주체들의 전략수립을 지원할 수 있을 것이다. 특히 범용기술의 경우 
기초원천기술을 확보하는 것 못지않게 산업적 응용방안을 모색하는 활동이 병행되어
야 한다. 

3.2. 노동환경 변화에 대한 대응방안
팬데믹 이후 가속화된 디지털 전환으로 노동환경이 크게 변화할 것으로 전망된다. 

우선 조직에서는 재택근무와 원격회의 등 비대면 근무를 병행한 하이브리드 방식으로
의 업무가 일상화되고 있다. ChatGPT 등 생성형 AI의 등장은 디자이너, 작가, 교사 
등 지식노동자들의 생산성을 크게 높여줌과 동시에 중간관리자의 역할을 대체할 것으
로도 전망된다. 플랫폼 노동자와 프리랜서의 증가로 평생직장의 개념이 약화되고 1인 
기업이 확대되고 있다. 이러한 노동환경의 변화에 적극적으로 대응하고, 이를 새로운 
기회로 적극 활용하기 위한 방안을 모색해야 한다. 예를 들어, 2023년 발표된 우리나
라의 합계출산율은 0.78 수준으로 1년 전보다 0.03명 줄어 0.8명대가 무너졌다. 비대
면 근무의 활성화와 1인 기업의 확대는 여성인력과 해외인력의 노동시장 참여를 촉진
하는 요소로 작용하여 인구감소로 인한 노동력 부족에 대한 대응책이 될 수 있을 것
이다. 

3.3. 사회적 갈등과 양극화 완화
팬데믹이 미래 세상을 크게 변화시키고 변화로부터 새로운 기회를 제공함에도 단기

적으로는 많은 사회적 과제를 남겨 놓았다. 최근 나온 몇 가지 보도자료에 의하면, 
팩데믹을 겪으며 고용의 질과 격차가 확대되고 소득 불평등이 심화되었음을 알 수 있
다. 예를 들어, 국내 한 보고서에 따르면 코로나19는 취약계층인 저소득층, 청년층, 
여성 등의 직장유지율이 감소시켰다(KERI Insight 22-08). 소득이 높을수록 온라인 
수업의 이해도가 높아 코로나19로 인해 교육 격차 또한 확대되었다(통계청 한국의 사
회동향2021, 한겨레신문). 실제 코로나 19 유행 이전에 비해 기초학력 미달 비율이 
증가하였다 (2021 국가수준 학업성취도 평가결과, 연합뉴스). 소득불균형의 정도를 나
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타내는 지니계수의 경우 2년 연속 상승세에 있으며 상위 1%의 소득점유율 또한 
2010년 이후 가장 높은 수준으로, 코로나 이후 소득의 양극화는 심화되는 추세이다
(2021년 귀속 근로소득 100분위 자료, 경향신문). 따라서 새로운 기회를 적극적으로 
활용하려는, 즉 조직차원에서의 혁신 노력과 함께, 이러한 사회적 문제를 해결하기 위
한 국가차원에서의 혁신 노력도 요구된다. 특히 비대면 기술과 디지털 전환이 새로운 
취약계층을 생성하는 것이 아니라 사회적 불평등을 해소하는 방향으로 활용될 수 있
도록 적극적인 국가의 노력이 필요하다. 

2. 2차 연도 계획
1) 배경 및 목적
콘트라티예프의 장기순환이론에 따르면 한 나라의 경기는 50년 내외를 주기로 호황

과 불황이 반복된다. 슘페터학파는 이 경기순환을 만드는 것이 기술혁신이라 주장한
다. 즉, [그림 2]에서와 같이 산업혁명 이후 지금까지 5차 정도의 주기가 있었고 면직
물과 증기기관, 철도와 철강, 전기와 무기화학, 자동차와 석유화학, 정보통신기술을 
포함하는 다섯 번 정도의 거대한 기술혁신이 사회 발전을 이끌었다는 것이다. 그리고 
현재는 여섯 번째의 기술혁신을 가져올 기술로 인공지능, 바이오 기술 등이 언급되고 
있다. 팬데믹 이후 디지털전환이 가속화 되었고 바이오 분야의 투자가 증가함에 따라 
관련 분야 기술이 급속히 발전하는 것을 실제 목격하고 있으며, 6차 파동에서의 기술
리더십을 확보하려는 국가간 갈등도 커지고 있다. 

출처: The World in the 2010s Thinking ahead to trends and developments challenging the following 
decade 발표자료 (Prof MarkkuWilenius, Allianz Media Discussion Forum May 17, 2010)

[그림 2] 콘트라티예프의 장기순환이론
   

세계변화를 견인하는데 있어 기술혁신이 갖는 중요성을 고려하여 2차 년도 연구에 
있어서는 기술혁신 관점에서 팬데믹 이후의 세계변화를 예측해 보고자 한다. 
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2) 연구방법론
특허정보는 기술혁신을 연구하는데 있어 가장 신뢰성 있는 정보의 원천 중 하나로 

기술동향을 모니터링 하는데 빈번히 활용되어 왔다. 본 연구에서는 팬데믹 이후 전 
세계적으로 출원된 특허정보를 분석하여 팬데믹이 가져온 과학기술 지형도의 변화를 
분석하고 궁극적으로는 미래의 변화방향을 예측하고 우리나라의 과학기술 혁신 정책
을 위한 시사점을 도출하고자 한다. 

이를 위해 팬데믹이 시작된 2020년에서 현재까지 5개 특허청(미국, 유럽, 중국, 일
본, 한국)에 출원된 특허를 수집한다. 이후 특허기술분류체계 중 하나인 
CPC(Corporative Patent Classification)를 기준으로 가장 크게 성장한 기술분야들
을  도출하고 해당 기술분야들의 특징을 심층적으로 분석한다. 해당 기술분야에 있어 
글로벌 리더십을 보유하고 있는 국가를 분석하고 우리나라의 경쟁력을 파악함으로써 
미래 핵심 기술분야에 있어 글로벌 기술협력 전략 및 기업의 혁신전략 수립에 의미있
는 시사점을 제공해 줄 것으로 기대된다. 
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