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초 록

신뢰성 있고 품질 높은 검증된 정보원을 제공하는 것은 앞으로 사서의 기본 능력 중의 하나가 될 것이다. 

따라서 본 연구에서는 건강관련 정보원의 평가기준을 도서관 사서들의 인식조사를 기반으로 제안하고자 하였다. 

그 결과 총 21개의 평가항목이 선정되었으며, 그 중 건강/의학 관련 정보내용 그룹에는 정보의 정확성, 정보의 

최신성, 정보의 의학 전문성, 정기적 업데이트, 이용자의 입장을 고려한 정보, 정보의 객관성, 이해하기 쉬운 

정보, 평이한 언어로 제공되는 정보, 정보의 완전성, 주제와의 관련성, 정보의 검증 가능성, 정보 출처 명시, 

주의사항 및 경고를 명시 등 총 13개의 항목이 선정되었다. 건강/의학정보 제공원 그룹에는 건강정보 제공 

목적의 명확성, 건강정보에 대한 책임성 명시, 개인정보 보호정책 준수, 건강정보 제공기관의 공정성, 건강정보 

제공기관의 윤리성 등 5개의 항목이 선정되었으며, 건강/의학정보 웹사이트 디자인 그룹에는 건강정보 접근의 

용이성, 건강정보 검색기능 제공, 웹사이트 사용의 편리성, 질의 응답 서비스 제공 등 4개의 항목이 선정되었다.

ABSTRACT

Providing reliable and high quality information sources will be one of the basic skills of librarians 

in the future. Therefore, this study proposed evaluation criteria for health-related information 

sources based on a survey of public and medical librarians. As a result, a total of 21 items 

were selected as evaluation items, in three groups. The first, the health information content 

group, had 13 evaluation items, including accuracy, recency, medical expertise, regular updates, 

consideration of audience, objectivity, ease of understanding, plain (non-scientific or technical) 

language, completeness, relevance to the topic, verifiability, citation of information sources, 

and specification of precautions or warnings. The second group, the health-information sources 

group, had 5 evaluation items including clarity of health information for achieving its purpose, 

clarification of the responsibility of health information, compliance to the privacy policy, fairness 

of health information providers, and ethics of health information providers. The third group 

was the health-information website design group, and featured 4 evaluation criteria: ease of 

access, search capabilities, website ease of use, and query-response services.
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1. 서 론 

공공도서관이 소비자건강정보(Consumer Health 

Information, CHI)서비스를 제공하기 위해 가장 

먼저 갖추어야 할 것은 CHI 관련 장서이고, CHI 

관련 웹사이트 링크이며, CHI 관련 데이터베이

스이자 시스템이다(Horne 1999; Kovacs 2003; 

Workman and Stoddart 2007). CHI 관련 핵심

장서리스트를 제공하거나, CHI를 주제분야별로 

구분하여 각 분야별 참고정보원리스트를 제공할 

수도 있다. 실제로 현재 Click-on-Health, CRD

를 포함하여 수많은 건강관련정보원 및 시스템

이 구축되어 서비스 중이다. 여기에 포함될 정

보자료에 대한 평가기준은 최신성, 정확성, 신

뢰성 등이 있으며 평가기준은 학자나 기관에 

따라 약간의 차이를 보이고 있다(Rees 1982; 

Burkell and Campbell 2005; Li 2007).

Burkell과 Campbell(2005)은 CHI 관련 온

라인정보원을 구축하기 위한 특정 평가기준을 

개발․적용하여 분석하였으며, 그 결과 조사된 

대부분의 사이트의 내용이 100% 정확하지 않

으며, 의사결정을 지원할 정도로 충분히 상세

하지 않다고 평가하였다. 따라서 상세하고 표준

화된 정보자원에 대한 기술을 위해 메타데이터

가 개발되어야 하고, 건강관련 의사결정을 할 

때 실제적으로 도움이 될 표준 개발이 필요하다

고 제안하였다. 

Jadad와 Gagliardi는 인터넷 건강정보웹사

이트를 평가하는 도구들이 수 없이 많이 있지

만 조사된 98개의 평가도구 중 90% 정도가 평

가수치에 대한 관찰자 내부의 신뢰도와 구성 

타당도가 낮다고 평가하였다. 즉 완전하게 개

발되지 않은 평가도구가 인터넷에서의 건강정

보를 평가하거나 관심을 끄는데 사용되어 왔다

고 비판하면서 앞으로 보다 타당성 있는 평가

도구 및 평가시스템의 개발을 주장하고 있다

(Jadad and Gagliardi 1998; Gagliardi and 

Jadad 2002). 

건강정보에 대한 관심증가 및 노령인구의 증

가는 도서관, 특히 공공도서관에서의 건강정보

서비스에 대한 요구증가로 이어지고 있기 때문

에, 신뢰성 있고 품질 높은 검증된 정보원을 제

공하는 것은 앞으로 사서의 기본 능력 중의 하

나가 될 것이다. 따라서 많은 연구자들이 주장

하고 있듯이 검증된 평가기준을 개발해야 하며, 

특히 정보원 평가기준을 적용하여 정보자료 수

집 업무 및 수집하고 있는 전문사서들이 건강

정보원에 대한 지식도 갖추어 건강정보원 평가

기준의 개발에도 참여하여야 할 것이다. 

본 연구에서는 건강관련 정보원의 평가기준

을 도서관 사서들의 인식조사를 기반으로 제안

하고자 하였다. 건강정보서비스를 상대적으로 

많이 제공하고 있을 의학도서관 사서와 상대적

으로 적게 서비스하고 있을 공공도서관 사서의 

인식을 비교하고자 한다. 

본 연구의 결과에서 제안된 건강관련 정보원 

평가기준은 이후 국내 연구자 및 도서관 사서

가 건강관련 정보원을 도서관에 구축하여 서비

스하고자 할 때 활용될 수 있을 것으로 보인다. 

2. 선행연구

건강정보원의 품질을 평가하는 것은 건강정보

를 구축하는 것보다 중요하다. 이는 건강과 직접

적인 관련이 있는 것으로 정확한 정보는 유익하지
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만 부정확한 정보는 심각한 해를 끼칠 수 있기 때

문이다(Marshall, Sewards, and Dilworth 2001). 

국외의 경우 건강정보의 품질을 결정하기 위

한 평가기준이 기관차원에서 개발되어 적용되

고 있으나 국내의 경우에는 문헌정보학계 및 

정보원제공기관 등에서 진행되기 보다는 주로 

보건의학 분야에서만 이루어지고 있다. 따라서 

의학도서관이나 공공도서관과 같은 정보제공

기관의 입장이나 이러한 기관의 이용자들의 입

장을 고려하고 있는지는 의문이다. 도서관계에

서 사서와 이용자의 의견을 기반으로 한 정보

원평가기준이 개발되고 이를 적극적으로 활용

하여 품질 높은 정보원을 구축해야 할 것이다. 

그러나 건강정보원의 평가기준은 건강정보

의 특성이나 중요성에 대한 인식 및 지식이 있

어야 하기 때문에 보건의학 분야의 전문가들에 

의해 개발된 평가기준도 깊이 있게 분석해야 

할 것으로 보인다. 보건의학 분야에서의 연구

를 먼저 살펴보면, 조경원, 감신, 채영문(2007)

은 인터넷 건강정보의 신뢰성을 측정하기 위한 

평가기준을 마련하기 위해, 인터넷 사용자들이 

어떠한 건강정보를 사용하며, 건강정보에 대해 

어떠한 평가척도를 중요하게 생각하는지를 알

아보기 위하여 건강정보이용행태에 대한 설문

조사를 실시하고 분석하였다. 20개 항목의 평

가기준을 5점 척도로 조사한 결과, 정보의 적절

성, 쉬운 용어와 내용 이해의 용이성, 최신 정보

의 정기적 제공, 정보검색의 용이성, 빠른 접속

속도, Q&A 및 질의응답기능 제공 순으로 높

게 나타났다. 그러나 이 연구는 의학도서관이

나 공공도서관의 이용자들의 의견이나 성향을 

분석하지 않고 보건의료정보제공 사이트(국민

건강보험공단, 보건사회연구원 등)를 통해 건

강정보를 이용하는 소비자를 대상으로 설문조

사를 했다. 

김후정(2002)의 연구에서는 소비자건강정보 

정보선택기준 연구를 통해 내용의 정확성, 내용

의 범위와 깊이, 쉬운 용어와 적절한 표현 사용, 

비공개성 준수, 이용의 편리성이 높은 순위를 

보여 사이트의 목적이나 명성, 정보제공자의 명

성 같은 정보의 신뢰성 측면보다 정보의 정확성

과 내용적 측면, 이용의 편리성을 더 중요하게 

고려하는 것을 알 수 있다. 이는 조경원, 감신, 

채용문(2007)의 소비자 인터넷 건강 정보 평가

기준에 대한 결과와 거의 일치하는 결과이다. 

Kim 등(1999)은 건강관련 웹사이트를 평가

할 수 있는 평가기준에 관한 연구에서 웹사이트 

24개와 5개의 논문 등으로부터 29개의 평가도구

와 논문을 통해 165개의 평가기준 항목을 마련

하였으며, 이 중 132개를 12개의 분류로 그룹화

하고 기타항목으로 32개로 구분하였다. 그 결과 

대부분의 평가항목에서 가장 빈번하게 사용된 

것은 정보의 내용(content), 사이트의 디자인, 미

학적 요소(aesthetics of site), 저자(author)와 

후원자(sponsors), 개발자(developers) 등의 제

시유무와 같은 항목들이었다.

한편, 기관 차원에서 개발된 평가기준으로 

MLA 기준, CHIQ, HONCode, eHealth Code 등

이 있다. 미국의학도서관협회(Medical Library 

Association)에서는 네 가지의 평가기준(권위, 

최신성, 객관성, 이용성)을 제시하고 있으며, 이

러한 기준에 따라 의학도서관 사서들이 집단지

성을 활용하여 건강정보원 사이트를 구축하기

도 했다. 

NHS Direct Online에서 연계하여 제공하는 

건강정보는 건강정보 질 센터(CHIQ: Centre for 
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Health Information Quality)에서 건강정보 질 

평가기준에 의거하여 평가되고 있다. 

CHIQ의 평가기준은 정확성, 분명성, 적합성 

등 세 가지이며, 정확성(accurate)은 정보가 최

신의 것이며 근거의 원천이 명확한지를 평가하는 

항목이고, 분명성(clear)은 정보가 분명히 전달

되는지를 평가하는 항목이며, 적합성(relevant)

은 제공되는 정보가 소비자의 요구를 충족시킬 

수 있도록 개발되었는지를 평가하는 항목이다. 

스위스의 Health on the Net Foundation 

(HON)이 개발한 HONCode(Health on the Net 

Code of Conduct)는 권위성, 상호보완성, 개인

의료기밀, 정보출처, 정보정당성, 저자의 투명

성, 후원의 투명성, 광고의 정직성 등 8개 항목으

로 구성되어 있다. 그 외 EC Quality Criteria for 

Health Related Websites는 투명함과 정직성, 

권위, 프라이버시, 현재성, 책임성, 후원기관에 

대한 명시, 편집원칙, 접근가능성으로 구성되어 

있고, eHealth Code of Ethics는 진실성, 정직

성, 품질, 동의, 프라이버시, 온라인 치료에 대

한 전문성, 신뢰할 만한 협력관계, 책임감으로 

구성되어 있다. 

위 선행연구들을 분석한 결과 건강관련 정보

량이 급격하게 증가하고 있는 상황에서 이용자

가 양질의 건강관련 정보원을 이용자에게 제공

하기 위해 정보원 평가기준의 필요성을 주장하

고 있으며, 평가기준을 개발한 연구들이 상당

히 있음을 알 수 있다. 

3. 연구질문

본 연구에서는 의학도서관 사서와 공공도서

관 사서 간의 평가기준의 인식차이를 비교함으

로써 이들이 중요하게 생각하는 평가항목을 도

출하고자 하였다. 이 과정에서 제기된 연구 질

문은 다음과 같다. 

RQ 1: 의학도서관 사서와 공공도서관 사서

는 제시된 평가항목 중 중요하게 생

각하는 평가항목에 있어서 차이가 

있을 것인가?

RQ 2: 건강/의학 관련 정보내용, 건강/의학 

관련 정보제공원, 건강/의학 관련정보 

웹사이트 디자인 그룹 중 가장 중요하

게 평가되는 그룹은 어떤 그룹인가?

RQ 3: 건강 및 의학 관련 서비스 제공 현황

에 있어 의학도서관과 공공도서관 간

에는 어느 정도 차이가 있을 것인가? 

연구설계단계에서 제기된 위 연구질문이 해

결될 수 있도록 설문설계시 반영하였으며, 설

문결과 분석 및 논의과정에서 그 답을 제시하

고자 하였다. 

4. 연구설계 및 방법론

4.1 표집 방법 및 데이터 수집절차

본 연구의 연구 대상은 공공도서관 사서와 

의학도서관 사서로, 설문대상의 선정은 다음과 

같다. 먼저 공공도서관의 경우 건강정보서비스

를 제공하는 사례가 드물기 때문에 2011년에 

수행된 ‘국내 공공도서관의 소비자건강정보 제

공현황 조사분석 연구’에서 ‘2010년 도서관연
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감’에 등재된 약 748개 기관들을 대상으로 홈페

이지조사를 통해 건강정보서비스를 제공하고 있

는 도서관 129개를 밝히고 있는데(노영희 2011), 

본 연구에서는 이 도서관의 참고서비스 사서를 

대상으로 설문대상을 제한하였다. 그 결과 총 56

명의 사서가 설문에 응답하였다(회수율 43.4%). 

129개 기관으로 제한한 이유는 대부분의 공공

도서관 사서들이 소비자건강정보서비스에 대

해서 잘 모르고 있을 뿐만 아니라 그러한 서비

스를 전혀 제공하고 있지 않기 때문에 그들을 

설문에 포함시킬 경우 적절한 평가기준을 개발

하는데 오히려 제한이 될 수 있기 때문이다. 

의학도서관이나 병원도서관의 경우 대부분 

관련 서비스를 제공하고 있을 것으로 판단되었

으며, 의학도서관협의회에 가입된 회원도서관을 

대상으로 하였다. 그 중 홈페이지에서 회원도서

관의 이메일과 전화번호를 확인할 수 있었던 114

개 기관의 사서들을 설문 대상으로 포함하였으

며 총 55명의 사서가 응답하였다(48.3%). 

표본으로 추출된 조사 대상자들에게 설문지

를 반송용 봉투와 함께 우편으로 발송하였다. 설

문지의 표지(cover letter)에는 조사 목적과 조

사대상자가 표본으로 추출되었음을 알리는 간단

한 문장을 포함시켰다. 설문지가 들어있는 발송

용 봉투의 수신자란에는 표본으로 추출된 개인

의 소속기관명과 함께 실명을 기재하여 설문지

가 조사대상에게 정확하게 전달되도록 하였다. 

설문조사기간은 2013년 10월 1일부터 11월 30

일까지이며, 회수 마감일인 2013년 11월 30일까

지, 배포된 설문지 총 242부 중 101부가 회수되

었다(회수율 41.74%). 

회수된 설문지는 통계분석을 위하여 문항별

로 코딩하였고 일차로 코딩된 데이터는 정확성

을 위해 재차 설문지 원본과의 대조, 검토과정

을 거쳐 집단별로 각각 하나씩, 두 개의 데이터 

파일이 완성되었다.

4.2 설문 내용과 문항 구성

설문 내용은 평가기준에서 각 평가척도의 중

요도를 묻기 위한 문항으로 구성되어 있으며, 

평가기준은 크게 건강/의학분야 정보원의 정보

내용, 제공원(제공자, 제공기관 등), 웹사이트 

디자인 등으로 구분되어 있으며, 정보내용은 19

개의 항목, 제공원은 12개 항목, 웹사이트 디자

인은 8개 항목으로 구성되어 있다. 또한 건강 

및 의학 관련 서비스 제공현황을 묻는 문항은 

6개로 구성되어 있다. 기타에는 설문에 응답하

는 사서의 배경을 알고자 하는 문항이 포함되

었다. 설문지의 내용과 문항구성을 정리하면 

<표 1>과 같다. 

또한 건강/의학 관련 평가기준의 세부항목

은 MLA 기준, HONCode, eHealth Code, EC 

Code, 조경원, 감신, 채영문(2007), 우영훈, 조

경원(2006), 김민철, 권순만(2002)의 연구 등

을 참조하여 제시된 것이다. 본 연구에서 사용

된 평가항목들의 구체적인 참조내용을 제시하

면 <표 2>와 같다. 

통계분석을 위해 SAS 9.2 통계패키지를 사

용하였으며, 두 집단 비교를 위해서는 피셔의 

정확검정(Fisher’s exact test)을 사용하였다. 

피셔의 정확검정을 사용한 이유는 본 연구가 

50여명의 비교적 소규모 집단을 집중적으로 연

구하고 있어 분할표 작성시 빈도수가 5 이하인 

셀이 자주 발생하여 카이제곱검정은 올바른 검

정결과를 제공하지 않기 때문이다. 반면 피셔의 
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조사영역 조사내용

건강/의학 관련 서비스

제공현황

건강/의학 관련 참고서비스 제공여부

건강/의학 관련 질문을 일주일 평균 받는 횟수

취약계층에 건강/의학 관련 정보서비스 제공 종류

아웃리치 프로그램을 통해서 건강/의학 관련 정보서비스 제공종류

건강/의학 관련 정보서비스를 위한 기관간 협력프로그램 여부

온라인/오프라인 건강/의학 관련 정보원 구축현황

건강/의학 관련

평가기준

건강/의학 관련 정보내용

건강/의학 관련 정보제공원

건강/의학 관련정보 웹사이트 디자인

개인적 배경 성별, 연령, 문헌정보학 교육정도, 도서관 근무 경력, 가장 오랫동안 담당한 업무

<표 1> 설문지의 내용과 문항 구성

구분 세부항목 MLA HONcode 

eHealth 

Code of 

Ethics 

EC 

Code of 

Conduct 

조경원, 

감신, 

채영문

우영운,

조경원

김민철, 

권순만

건강/

의학정보 

내용

정보의 정확성 ○ ○ ○

정보의 의학 전문성 ○ ○

정보의 완전성 ○ ○ ○

정보의 보완성 ○

정보의 저작권 명시 ○ ○ ○

정보의 객관성 ○ ○

정보의 검증 가능성 ○ ○ ○

정보의 창의성 ○

정보의 친절성 ○ ○

정보에 대한 공감성 ○ ○

정보의 주제와의 관련성 ○ ○

이용자의 입장을 고려한 정보 ○ ○

정보의 최신성 ○ ○ ○ ○ ○ ○

정기적 업데이트 ○ ○ ○ ○ ○ ○

이해하기 쉬운 정보 ○ ○ ○ ○

평이한 언어로 제공되는 정보 ○ ○

정보 출처 명시 ○ ○

정보의 한계성, 불확실성 명시 ○ ○ ○

주의사항, 경고 등의 명시 ○ ○ ○

건강/

의학정보 

제공원 

건강정보 제공 목적의 명확성 ○ ○

건강정보 제공기관의 상업성 ○ ○

건강정보 제공기관의 보안성 ○ ○ ○

<표 2> 건강/의학 관련 평가기준의 세부항목
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정확검정은 빈도수가 낮은 셀이 많을 때에도 

사용할 수 있는 비모수적 방법으로, 특히 소규

모 집단의 비교를 위해 사용될 때 유용하다. 또

한 설문의 문항 각각에 대하여 빈도분석과 기

술통계를 산출하였고 정보내용간, 제공원간, 디

자인간 요인분석을 실시하여 그룹핑되는 정도

를 분석하였다. 요인분석에서 각 요인패턴행렬

(factor pattern matrix)은 주성분 분석에 의

해 구해진 고유벡터들을 분산최대(varimax) 

회전을 통해 변환함으로써 구해졌다. 사용된 

요인들의 수는 의미 있는 해석이 가능한 요인

패턴행렬을 얻을 수 있는지 여부에 따라 결정

하였다. 각 변수는 가장 큰 요인적재량을 갖는 

요인에 속하는 것으로 보았다. 각 요인에 속한 

변수들에 대한 공통적인 특징은 분석자가 찾아

내는 것에 의해 이루어진다. 즉, 요인분석결과 

여러 개의 변수가 몇 가지 요인에 의해 묶여지

면, 설문 응답자의 인식은 이러한 몇 가지 요인

으로 대표되는 잠재변수들에 의해 설명된다고 

볼 수 있다. 

5. 결 과

5.1 인구통계학적 특징

5.1.1 성별

본 연구의 설문지에 참여한 공공도서관 사서

와 의학도서관 사서의 성별을 보면 <표 3>과 같

다. 먼저, 설문에 응답한 공공도서관 사서는 총 

56명이었다. 남성은 10명으로 17.86%, 여성은 

46명으로 82.14%로 나타났다. 또한 설문에 응답

한 의학도서관 사서는 총 55명으로 그 중 남성

은 17명으로 30.91%, 여성은 38명으로 69.09%

구분 세부항목 MLA HONcode 

eHealth 

Code of 

Ethics 

EC 

Code of 

Conduct 

조경원, 

감신, 

채영문

우영운,

조경원

김민철, 

권순만

건강/

의학정보 

제공원 

건강정보 제공기관의 투명성 ○ ○ ○

건강정보 제공기관의 윤리성 ○

건강정보 제공기관의 재정지원 출처 공개 ○ ○ ○

건강정보 제공기관(조직/제공자)명시 ○ ○

건강정보 제공기관의 공정성 ○

개인정보 보호정책 준수 ○ ○ ○

건강정보에 대한 책임성 명시 ○ ○ ○

건강정보 제공자 연락처 명시 ○ ○

건강정보 제공자의 긍정적 태도 ○

건강/

정보 

웹사이트 

디자인 

건강정보 접근의 용이성 ○

건강정보 웹사이트의 디자인 ○

건강정보 검색 기능 제공 ○ ○

웹사이트 사용의 편리성 ○

온라인 건강정보 링크 제공 ○ ○ ○

멀티미디어 건강정보 제공 ○

건강정보 웹사이트 접속 속도 ○ ○

질의 응답 서비스 제공 ○ ○
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성별구분
공공도서관 의학도서관

빈도 비율(%) 빈도 비율(%)

남 10 17.86 17 30.91

여 46 82.14 38 69.09

<표 3> 성별비교

연령구분
공공도서관 의학도서관

빈도 비율(%) 빈도 비율(%)

20대 9 16.07 8 14.55

30대 20 35.71 16 29.09

40대 21 37.5 23 41.82

50대 6 10.71 8 14.55

<표 4> 연령비교(만 나이기준)

로 나타났다. 공공도서관 사서와 의학도서관 

사서의 성별은 남성보다 여성이 월등하게 많은 

것을 볼 수 있다.

5.1.2 연령

본 연구의 설문지에 참여한 공공도서관 사서

와 의학도서관 사서의 연령을 보면 <표 4>와 같

다. 공공도서관 사서의 연령대는 20대가 16.07%, 

30대가 35.71%, 40대가 37.5%, 50대가 10.71%

로 나타났다. 또한 의학도서관 사서의 연령대는 

20대가 14.55%, 30대가 29.09%, 40대가 41.82%, 

50대가 14.55%로 나타났다. 공공도서관 사서는 

30대와 40대가 각각 35.71%와 37.5%로 높게 

나타났고, 의학도서관 사서는 40대가 41.82%로 

가장 높게 나타났다.

5.2 건강/의학 관련 서비스 제공현황

건강 및 의학 관련 서비스 제공 현황은 건강/

의학 관련 참고서비스 제공여부, 건강/의학 관

련 질문을 일주일 평균 받는 횟수, 취약계층에 

건강/의학 관련 정보서비스 제공 종류, 아웃리

치 프로그램을 통한 건강/의학 관련 정보서비

스 제공종류, 건강/의학 관련 정보서비스를 위

한 기관간 협력프로그램 여부, 온라인/오프라

인 건강/의학 관련 정보원 구축현황 등 여섯가

지 항목으로 나누어 비교하였으며, 그 분석결

과는 다음과 같다.

5.2.1 건강/의학 관련 참고서비스 제공여부

건강/의학 관련 참고서비스 제공 현황에 대

해 조사하였다. 그 결과 공공도서관은 23%만

이 이러한 서비스를 제공한다고 응답하였고 의

학도서관은 75%가 이러한 서비스를 제공한다

고 응답하였다. 유의수준 0.05하에서 집단간 차

이가 매우 큰 것을 알 수 있다(<표 5> 참조).

5.2.2 건강/의학 관련 질문을 받는 일주일 

평균 횟수

이용자에게 건강/의학 관련 질문을 일주일
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건강/의학 관련 참고서비스 제공여부
공공도서관 의학도서관 유의도

빈도 비율(%) 빈도 비율(%) Pr <= P

예 13 23.21 40 75.47

0.0000아니오 40 71.43 12 22.64

기타 3 5.36 1 1.89

<표 5> 건강/의학 관련 참고서비스 제공여부

에 평균 몇 번 받는지에 대하여 조사하였다. 공

공도서관 사서는 이용자에게 건강/의학 관련 질

문을 받지 않는다가 67.86%로 매우 높게 나타

났고, 1회~3회(25%)가 그 다음으로 높게 나

타났다. 의학도서관 사서는 1회~3회가 29.63%

로 가장 높게 나타났으며 질문을 받지 않는다는 

27.78%로 나타났다. 일주일에 평균 7회 이상 건

강 및 의학 관련 질문을 받는다고 응답한 의학도

서관도 24%로 매우 높은 것으로 나타났다. 공

공도서관에 비해 의학도서관이 일주일 평균 건

강/의학 관련 질문을 받는 횟수가 많은 것을 볼 

수 있는데, 이는 당연한 결과로 보이며 유의도를 

보았을 때 집단간 차이가 매우 크다는 것을 알 

수 있다(<표 6> 참조). 

5.2.3 취약계층에 건강/의학 관련 정보서비스 

제공 종류

조사대상 도서관에서 취약계층(환자, 저소득층, 

장애자 등)에게 건강/의학 관련 정보서비스를 제

공하는지에 대하여 해당사항을 모두 선택하도록 

하여 조사하였다. 그 결과 공공도서관의 경우 프

로그램을 제공하지 않는다는 응답이 82.14%로 

높게 나타났고 의학도서관도 52.83%가 프로그

램을 제공하지 않는다고 하였다. 공공도서관은 

장애인 대상 서비스 8.93%, 다문화가정 서비스 

5.36% 순으로 나타났으나 매우 낮은 비율임을 

알 수 있고, 의학도서관의 경우 40~50% 사이 

수준으로 모든 서비스를 골고루 제공하고 있는 

것을 알 수 있다. 

공공도서관은 의학도서관보다 취약계층과 가

까운 곳에 위치하면서도 이들에 대한 서비스를 

제공하고 있지 않은 것은 반드시 개선되어야 할 

사항으로 보이며, 의학도서관의 인력과 전문성, 

자원의 협력적 활용이 요구되는 부분이라 할 수 

있다. 두 집단간 차이가 매우 높은 것도 확인할 

수 있다(<표 7> 참조). 

건강/의학 관련 질문을 받는 일주일 횟수 구분
공공도서관 의학도서관 Fisher검정

빈도 비율(%) 빈도 비율(%) Pr <= P

1회~3회 14 25 16 29.63

0.0000

4회~6회 4 7.14 10 18.52

7회~9회 0 0 5 9.26

10회 이상 0 0 8 14.81

없음 38 67.86 15 27.78

<표 6> 건강/의학 관련 질문을 받는 일주일 평균 횟수 비교
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기타의 내용으로 의학도서관의 경우에는 지

역사회 교회도서관과 연계하여 월 1회 건강교육

프로그램 제공, 주 이용 대상은 의료진을 포함한 

직원들이기 때문에 취약계층에게 서비스를 제공

하지 않음, 환자 이용불가, 방문 열람자 모두에

게 정보 제공함 등이 있었다. 

5.2.4 아웃리치 프로그램을 통한 건강/의학 

관련 정보서비스 제공 종류

조사대상 도서관에서 아웃리치 프로그램을 

제공하는지 조사하였으며 해당 사항에 모두 체

크하도록 하였다. 그 결과 공공도서관은 80.36%

가, 의학도서관은 42.31%가 건강관련 아웃리

치 프로그램을 제공하고 있지 않은 것으로 나

타났다. 또한 의학도서관은 그 외 제시된 모든 

종류의 아웃리치 서비스를 40~50% 수준으로 

제공하고 있는 것으로 나타났으나 공공도서관

은 오로지 전문가에 의한 다양한 질병에 대한 

교육 아웃리치서비스를 3.57%만이 제공하고 

있는 것으로 나타났다. 취약계층에 대한 서비

스와 마찬가지로 아웃리치서비스 역시 서비스 

대상이 많고 대상에 대해 더 잘 알며 더 가까이 

있는 공공도서관에서 수행하는 것이 보다 효과

적일 것으로 보이며, 이 부분에 있어서도 의학

도서관과 공공도서관의 협력적 노력이 요구되

는 부분이다(<표 8> 참조).

취약계층에게 건강/

의학 관련 정보서비스 제공 종류 구분

공공도서관 의학도서관 Fisher검정

빈도 비율(%) 빈도 비율(%) Pr <= P

장애인을 위한 건강정보서비스 5 8.93 24 45.28 0.0000

농어촌 주민을 위한 건강정보서비스 1 1.79 23 43.4 0.0000

다문화가정을 위한 건강정보서비스 3 5.36 24 45.28 0.0000

주의력결핍장애자를 위한 건강정보서비스 1 1.79 24 45.28 0.0000

HIV/AIDS를 가진 이용자를 위한 건강정보서비스 0 0 24 45.28 0.0000

프로그램을 제공하지 않음 46 82.14 28 52.83 0.0019

<표 7> 취약계층에게 건강/의학 관련 정보서비스 제공 종류 비교

아웃리치 프로그램 제공 여부
공공도서관 의학도서관 Fisher검정

빈도 비율(%) 빈도 비율(%) Pr <= P

브로슈어 발간 및 배포 0 0 23 44.23 0.0000

책자발간 및 배포 0 0 24 46.15 0.0000

무료예방접종 및 혈압체크 아웃리치서비스 0 0 24 46.15 0.0000

전문가에 의한 다양한 질병에 대한 교육 아웃리치서비스 2 3.57 24 46.15 0.0000

웹사이트 홍보를 위한 아웃리치서비스 0 0 25 48.08 0.0000

다양한 건강정보 관련 교육을 위한 아웃리치서비스 2 3.57 25 48.08 0.0000

아웃리치 프로그램을 제공하지 않음 45 80.36 22 42.31 0.0000

<표 8> 아웃리치 프로그램을 통한 건강/의학 관련 정보서비스 제공종류 
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5.2.5 건강/의학 관련 정보서비스를 위한 기관 

간 협력프로그램 여부

건강 및 의학 관련 정보서비스를 제공함에 

있어 다른 관련기관들과 협력프로그램을 운영

하고 있는지 질문하였다. 공공도서관은 지역 

의료원과 협력프로그램을 운영하다는 비율이 

76.69%로 매우 높게 나타났고, 다음으로 보건

소 7.14%, 다른 공공도서관 5.36%의 순으로 

협력하고 있는 것으로 나타났다. 반면 그외 기

관과는 협력프로그램을 전혀 운영하고 있지 않

은 것으로 나타났다. 기타의 사항으로는 병원 

간호부나 진료부서와 협력하여 지역교회도

서관에 협력프로그램을 제공한다는 내용이 있

었다.

의학도서관의 경우 의학 관련 단체협력프로

그램을 운영한다는 비율이 59.26%로 가장 높게 

나타났고, 다음으로 대학병원도서관 57.41%, 병

원도서관 53.7%, 지역의료원 46.3%의 순으로 

나타났다. 50% 이상의 의학도서관이 관련기관

들과 협력하고 있는 상황을 고려하여 공공도서

관도 지역의료원과 협력하듯 협력대상을 확대

해 나갈 필요가 있다고 본다. 따라서 의학도서

관과의 적극적 협력노력이 요구된다고 할 수 

있다(<표 9> 참조). 

5.2.6 온라인/오프라인 건강/의학 관련 정보원 

구축현황

조사대상 도서관에서 어떤 온․오프라인 건

강 및 의학 관련 정보원을 구축하고 있는지 그 

구축현황을 복수응답으로 조사하였다. 공공도서

관의 경우 건강관련 서적(오프라인)이 89.29%

로 가장 높게 나타났고, 다음 순위로 의학 저널, 

매거진(오프라인)이 51.79%로 나타났으며, 나

머지 정보원 유형은 매우 낮게 나타났다. 의학

도서관의 경우에도 건강관련 서적(오프라인) 

64.81%로 가장 높게 나타났고, 나머지 정보원 

유형도 60% 수준으로 골고루 구축하고 있는 

것으로 나타났다. 하지만 의학도서관에서 해당 

사항 없다고 응답한 비율이 46.3%나 되는 것은 

사실 이해가 되지 않는 부분이다. 아마도 정보

원 구축을 보다 적극적으로 생각하여 별도의 

건강관련 정보원을 구축하여 제공하는 것을 생

각한 것으로 보인다. 기타의 내용에 EBM DB

구축(ex. Cochrane Library, Uptodate)이 있

었다(<표 10> 참조). 

협력기관
공공도서관 의학도서관 Fisher검정

빈도 비율(%) 빈도 비율(%) Pr <= P

병원도서관 0 0 29 53.7 0.0000

대학병원도서관 0 0 31 57.41 0.0000

보건소 4 7.14 23 42.59 0.0000

의학 관련 단체 0 0 32 59.26 0.0000

공공도서관 3 5.36 23 42.59 0.0000

지역 의료원 43 76.79 25 46.3 0.0016

<표 9> 건강/의학 관련 정보서비스를 위한 기관 간 협력프로그램 여부 비교
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정보원 구축현황 
공공도서관 의학도서관 Fisher검정

빈도 비율(%) 빈도 비율(%) Pr <= P

건강관련 서적(오프라인) 50 89.29 35 64.81 0.0029

의학 저널, 매거진(오프라인) 29 51.79 32 59.26 0.4496

건강관련 웹사이트(온라인) 3 5.36 31 57.41 0.0000

의학 저널, 매거진(온라인) 2 3.57 30 55.56 0.0000

건강관련 목록 DB 구축 2 3.57 32 59.26 0.0000

해당사항 없음 6 10.71 25 46.3 0.0000

<표 10> 온라인․오프라인 건강/의학 관련 정보원 구축현황 비교

5.3 건강/의학 관련 정보원 평가기준

건강 및 의학 관련 정보원을 평가하는 것은 

다른 일반 정보원을 평가하는 것보다 훨씬 높은 

신뢰성과 최신성을 요하는 작업이라 할 수 있다. 

이용자의 생명이나 건강과 직결되는 문제이기 

때문이다. 따라서 건강 및 의학 관련 평가기준에 

대한 연구는 다른 정보원의 평가기준개발과는 

별개로 진행되고 있는 것을 알 수 있다. 본 연구

에서는 건강 및 의학 관련 평가기준을 선행연구

자의 연구결과들을 기반으로 초안을 작성하고 

공공도서관과 의학도서관의 인식을 비교하고자 

하였으며, 크게 건강/의학 관련 정보내용, 건강/

의학 관련 정보제공원, 건강/의학 관련정보 웹

사이트 디자인으로 구분하여 조사하였다. 

5.3.1 건강/의학 관련 정보내용

건강 및 의학 관련 정보의 내용에 대한 평가는 

정보의 정확성, 의학전문성, 완전성 등을 포함하

여 총 19개의 항목으로 구성하였다. 설문분석결

과, 의학도서관 사서가 가장 중요하게 생각하는 

내용평가 항목은 정보의 정확성(4.8039)으로 나

타났고 다음으로 정보의 의학전문성(4.7059), 정

보의 최신성(4.6275), 정기적 업데이트(4.5294), 

이용자의 입장을 고려한 정보(4.4808)의 순으

로 나타났다. 공공도서관 사서의 경우도 정보의 

정확성을 가장 중요하게 생각하는 것으로 나타

났고(4.7222), 다음으로 정보의 최신성(4.5185), 

정기적 업데이트(4.4074), 이해하기 쉬운 정보

(4.3019), 정보의 의학전문성(4.2963)의 순으로 

나타났다. 전반적으로 모든 항목에 있어서 의학

도서관이 중요도 점수를 높게 부여하고 있음을 

알 수 있다. 

두 집단의 의견 평균값을 구해 보았을 때 가

장 높은 중요도를 보인 평가항목은 정보의 정

확성이었고(4.7631), 다음으로 정보의 최신성

(4.5730), 정보의 의학전문성(4.5011), 이용자의 

입장을 고려한 정보(4.3504), 그리고 정보의 객

관성(4.3286) 순으로 나타났다. 그에 반하여 두 

집단 평균 4점 이하를 받은 항목은 정보의 보완

성(3.9559), 정보의 저작권 명시(3.9733), 정보

의 창의성(3.4606), 정보의 친절성(3.6904), 정

보에 대한 공감성(3.8642), 정보의 한계성 및 불

확실성 명시(3.9519) 등이었으며, 그 중에서 정

보의 창의성과 정보의 친절성은 가장 낮은 평가

를 받았다. 19개의 항목 중에서 4점 이상의 점수

를 받은 평가항목은 13개로 나타났다. 

두 집단간 인식차이를 보인 항목은 정보의 
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의학전문성, 정보의 저작권 명시, 이용자의 입

장을 고려한 정보 등의 항목이었다. 건강/의학

정보 내용의 평가항목 평균 중요도는 4.1731로 

비교적 높게 나타났다(<표 11> 참조). 

건강/의학정보 내용 관종
매우 그렇다 그렇다 보통이다 그렇지 않다

전혀 그렇지 
않다 평균

두관종
평균

Pr <= P

N % N % N % N % N %

정보의 정확성
공공 0 0 0 0 1 1.85 13 24.07 40 74.07 4.7222

4.7631 0.6638
의학 0 0 0 0 1 1.96 8 15.69 42 82.35 4.8039

정보의 의학 전문성
공공 1 1.85 0 0 4 7.41 26 48.15 23 42.59 4.2963

4.5011 0.0067
의학 0 0 0 0 1 1.96 13 25.49 37 72.55 4.7059

정보의 완전성
공공 0 0 0 0 8 14.81 32 59.26 14 25.93 4.1111

4.2320 0.1274
의학 0 0 0 0 5 9.8 23 45.1 23 45.1 4.3529

정보의 보완성
공공 0 0 0 0 20 37.04 23 42.59 11 20.37 3.8333

3.9559 0.1563
의학 0 0 1 1.96 11 21.57 22 43.14 17 33.33 4.0784

정보의 저작권 명시
공공 1 1.85 0 0 14 25.93 27 50 12 22.22 3.9074

3.9733 0.0203
의학 0 0 2 3.92 15 29.41 13 25.49 21 41.18 4.0392

정보의 객관성
공공 0 0 0 0 4 7.55 32 60.38 17 32.08 4.2453

4.3286 0.0924
의학 0 0 0 0 5 9.8 20 39.22 26 50.98 4.4118

정보의 검증 가능성
공공 0 0 0 0 10 18.87 26 49.06 17 32.08 4.1321

4.2033 0.1109
의학 0 0 0 0 11 21.57 15 29.41 25 49.02 4.2745

정보의 창의성
공공 0 0 4 7.55 23 43.4 21 39.62 5 9.43 3.5094

3.4606 0.281
의학 0 0 8 15.69 22 43.14 13 25.49 8 15.69 3.4118

정보의 친절성
공공 0 0 1 1.89 15 28.3 31 58.49 6 11.32 3.7925

3.6904 0.1102
의학 1 1.96 5 9.8 17 33.33 19 37.25 9 17.65 3.5882

정보에 대한 공감성
공공 0 0 1 1.89 14 26.42 26 49.06 12 22.64 3.9245

3.8642 0.8514
의학 0 0 1 1.96 17 33.33 24 47.06 9 17.65 3.8039

정보의 주제와의 
관련성

공공 0 0 0 0 8 15.69 29 56.86 14 27.45 4.1176
4.2255 0.1819

의학 0 0 0 0 6 11.76 22 43.14 23 45.1 4.3333

이용자의 입장을 
고려한 정보

공공 0 0 0 0 1 1.92 25 48.08 26 50 4.4808
4.3504 0.0046

의학 0 0 0 0 11 22 17 34 22 44 4.22

정보의 최신성
공공 0 0 0 0 3 5.56 20 37.04 31 57.41 4.5185

4.5730 0.235
의학 0 0 0 0 4 7.84 11 21.57 36 70.59 4.6275

정기적 업데이트
공공 0 0 0 0 5 9.26 22 40.74 27 50 4.4074

4.4684 0.5573
의학 0 0 0 0 2 3.92 20 39.22 29 56.86 4.5294

이해하기 쉬운 정보
공공 0 0 0 0 5 9.43 27 50.94 21 39.62 4.3019

4.2686 0.119
의학 0 0 0 0 11 21.57 17 33.33 23 45.1 4.2353

평이한 언어로 
제공되는 정보

공공 0 0 0 0 5 9.26 30 55.56 19 35.19 4.2593
4.2473 0.2643

의학 0 0 0 0 9 17.65 21 41.18 21 41.18 4.2353

정보 출처 명시
공공 0 0 1 1.89 10 18.87 28 52.83 14 26.42 4.0377

4.1267 0.0605
의학 0 0 0 0 12 23.53 16 31.37 23 45.1 4.2157

정보의 한계성, 
불확실성 명시

공공 0 0 2 3.85 13 25 25 48.08 12 23.08 3.9038
3.9519 0.6766

의학 0 0 0 0 14 27.45 23 45.1 14 27.45 4

주의사항, 경고 등의 
명시

공공 0 0 1 1.85 8 14.81 27 50 18 33.33 4.1481
4.1047 0.0753

의학 0 0 3 6.12 12 24.49 13 26.53 21 42.86 4.0612

<표 11> 건강/의학정보 내용항목의 중요도 인식 비교
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공공도서관 사서와 의학도서관 사서의 의견

을 기반으로 건강 및 의학 관련 정보내용 평가

항목에 대한 요인분석을 실시한 결과 다음과 같

이 6개의 그룹으로 묶이는 것을 볼 수 있다. 즉 

정보의 투명성(Factor 1), 정보의 친근성(Factor 

2), 정보의 전문성(Factor 3), 정보요구 충족성

(Factor 4), 정보의 이해용이성(Factor 5), 정보

의 최신성(Factor 6) 등으로 구분해 볼 수 있다

(<표 12> 참조).

5.3.2 건강/의학정보 제공원

건강 및 의학 관련 정보의 제공원, 즉 제공자

나 제공기관 등에 대한 평가는 건강정보 제공

목적의 명확성, 상업성, 보완성 등을 포함하여 

12개의 항목으로 평가하였다. 공공도서관 사서

의 경우 건강정보에 대한 책임성 명시가 가장 

중요한 평가기준이라고 하였고(4.3208), 다음

으로 건강정보 제공 목적의 명확성(4.1852), 개

인정보보호정책 준수(4.1242), 건강정보제공기

관의 윤리성(4.1667), 건강정보 제공기관의 공

정성(4.0189) 순으로 중요하다고 하였다. 의학

도서관 사서는 건강정보 제공 목적의 명확성이 

가장 중요하다고 하였고(4.3333), 다음으로 건

강정보 제공기관의 공정성(4.1765), 건강정보

에 대한 책임성 명시(4.1373), 개인정보보호정

책 준수(4.0784), 건강정보제공기관의 윤리성

(4.0196) 순으로 평가하였다. 

두 집단의 의견 평균값을 구해 보았을 때 가

장 높은 중요도를 보인 평가항목은 건강정보 

제공 목적의 명확성이었고, 4점 이상의 중요도 

평가항목 Factor1 Factor2 Factor3 Factor4 Factor5 Factor6

정보의

투명성

정보의 저작권 명시 0.77696 0.06275 0.21813 0.02533 0.02994 -0.01874

정보 출처 명시 0.69362 0.09342 0.2406 0.06359 0.42083 0.05847

주의사항, 경고 등을 명시 0.68515 0.25544 -0.0426 -0.01751 0.0294 0.28369

정보의 한계성, 불확실성 명시 0.68216 0.37152 0.18892 -0.03853 0.06316 0.3014

정보의 검증 가능성 0.67153 0.08033 0.16164 0.42534 0.09215 0.01638

정보의 객관성 0.56452 0.13653 0.14629 0.54925 0.14091 -0.03883

정보의 

친근성

정보의 친절성 0.08237 0.84052 0.06792 -0.04136 0.20731 0.03262

정보에 대한 공감성 0.177 0.72809 0.06331 0.17959 0.07277 0.08554

정보의 창의성 0.19965 0.7144 0.35844 -0.0605 -0.04 0.00191

이용자의 입장을 고려한 정보 0.21361 0.49402 -0.17303 0.28363 0.22447 0.48588

정보의 

전문성

정보의 완전성 0.2062 0.21706 0.74999 0.20773 0.08589 0.16342

정보의 보완성 0.24761 0.31083 0.74256 0.03794 0.2563 0.08442

정보의 의학 전문성 0.16181 -0.10459 0.58987 0.39747 -0.13923 0.17845

정보요구 

충족성

정보의 정확성 -0.02548 -0.00586 0.20909 0.8752 0.13925 0.12007

정보의 주제와의 관련성 0.27068 0.3439 0.10587 0.46439 0.23633 0.29671

정보의

이해 용이성

이해하기 쉬운 정보 0.18588 0.06421 0.09317 0.10695 0.84311 0.16253

평이한 언어로 제공되는 정보 0.05853 0.18454 0.02423 0.12735 0.82399 0.15964

정보의

최신성

정기적 업데이트 0.23751 0.0132 0.28908 -0.11916 0.17246 0.79527

정보의 최신성 -0.00766 0.08531 0.12703 0.32898 0.16789 0.79201

<표 12> 건강/의학정보 내용 평가항목의 요인분석
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점수를 받은 항목은 총 12개의 항목 중 5개 항

목이었으며 건강정보에 대한 책임성 명시, 개인

정보보호정책 준수, 건강정보 제공기관의 공정

성, 건강정보 제공기관의 윤리성 등이었다. 두 

집단 평균 가장 낮은 점수를 받은 항목은 건강

정보제공기관의 상업성(3.4074)으로 이는 건강

정보가 믿을 만하다면 상업기관이든 아니든 그

다지 상관하지 않는 것을 의미한다. 

두 집단간 유의한 인식차이를 보인 항목은 

하나도 없었으며, 건강/의학정보 제공원의 평

가항목 평균 중요도는 3.8846으로 건강/의학정

보 내용의 평가항목 평균 중요도보다 상대적으

로 낮게 나타났다(<표 13> 참조). 

공공도서관 사서와 의학도서관 사서의 의견

을 기반으로 건강 및 의학정보 제공원 평가항목

에 대해 요인분석을 실시한 결과 <표 14>와 같

이 2개의 그룹으로 묶이는 것을 알 수 있다. 건

강 및 의학 관련 정보제공기관의 보안성, 투명

성, 윤리성, 출처공개, 제공자 명시 등의 항목은 

정보제공기관의 명확성(Factor 1)으로 해석할 

수 있고, 책임성 명시나 연락처 명시, 공정성 등

은 정보제공기관의 신뢰성(Factor 2)으로 해

건강/의학정보 제공원 구분 관종

매우 

그렇다
그렇다 보통이다 그렇지 않다

전혀 그렇지 

않다 평균
두집단

평균
Pr <= P

N % N % N % N % N %

건강정보 제공 목적의 명확성
공공 0 0 0 0 8 14.81 28 51.85 18 33.33 4.1852

4.2593 0.299
의학 0 0 1 1.96 5 9.8 21 41.18 24 47.06 4.3333

건강정보 제공기관의 상업성
공공 0 0 5 9.26 24 44.44 19 35.19 6 11.11 3.4815

3.4074 0.5649
의학 0 0 7 13.73 25 50.98 12 23.53 6 11.76 3.3333

건강정보 제공기관의 보안성
공공 0 0 2 3.7 20 37.04 26 48.15 6 11.11 3.6667

3.6569 0.2629
의학 1 1.96 3 5.88 20 39.22 16 31.37 11 21.57 3.6471

건강정보 제공기관의 투명성
공공 0 0 1 1.85 13 24.07 26 48.15 14 25.93 3.9815

3.9516 0.4873
의학 0 0 2 3.92 16 31.37 17 33.33 16 31.37 3.9216

건강정보 제공기관의 윤리성
공공 0 0 1 1.85 9 16.67 24 44.44 20 37.04 4.1667

4.0932 0.3366
의학 0 0 4 7.84 11 21.57 16 31.37 20 39.22 4.0196

건강정보 제공기관의 재정지원 

출처 공개

공공 1 1.85 3 5.56 22 40.74 23 42.59 5 9.26 3.5185
3.5142 0.2591

의학 1 1.96 5 9.8 22 43.14 13 25.49 10 19.61 3.5098

건강정보 제공기관

(조직/제공자) 명시

공공 0 0 1 1.89 17 32.08 25 47.17 10 18.87 3.8302
3.7779 0.3545

의학 1 1.96 3 5.88 18 35.29 16 31.37 13 25.49 3.7255

건강정보 제공기관의 공정성
공공 0 0 1 1.89 10 18.87 29 54.72 13 24.53 4.0189

4.0977 0.1046
의학 0 0 0 0 12 23.53 18 35.29 21 41.18 4.1765

개인정보 보호정책 준수
공공 0 0 1 1.89 7 13.21 27 50.94 18 33.96 4.1698

4.1241 0.5103
의학 0 0 3 5.88 9 17.65 20 39.22 19 37.25 4.0784

건강정보에 대한 책임성 명시
공공 0 0 1 1.89 4 7.55 25 47.17 23 43.4 4.3208

4.2291 0.4246
의학 0 0 2 3.92 9 17.65 20 39.22 20 39.22 4.1373

건강정보 제공자 연락처 명시
공공 0 0 2 3.77 14 26.42 30 56.6 7 13.21 3.7925

3.7590 0.0697
의학 0 0 3 5.88 20 39.22 16 31.37 12 23.53 3.7255

건강정보 제공자의 긍정적 태도
공공 0 0 3 5.66 15 28.3 28 52.83 7 13.21 3.7358

3.7455 0.4399
의학 0 0 4 8.16 15 30.61 19 38.78 11 22.45 3.7551

<표 13> 건강/의학정보 제공원 비교
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평가항목 Factor1 Factor2

정보제공기관의 

명확성

건강정보 제공기관의 보안성 0.84046 0.20544

건강정보 제공기관의 투명성 0.78201 0.39023

건강정보 제공기관의 상업성 0.72243 -0.04604

건강정보 제공기관의 윤리성 0.68085 0.41024

건강정보 제공기관 재정지원 출처 공개 0.67872 0.36277

건강정보 제공기관 조직/제공자 명시 0.61666 0.47717

건강정보 제공 목적의 명확성 0.59083 0.23069

정보제공기관의

신뢰성

건강정보에 대한 책임성 명시 0.15171 0.83164

개인정보 보호정책 준수 0.12627 0.80327

건강정보 제공자 연락처 명시 0.30841 0.76482

건강정보 제공자의 긍정적 태도 0.24698 0.72288

건강정보 제공기관의 공정성 0.45461 0.61712

<표 14> 건강/의학정보 제공원 평가항목 요인분석

석할 수 있을 것이다. 

5.3.3 건강/의학정보 웹사이트 디자인

건강 및 의학 관련 정보를 제공하는 웹사이

트의 디자인은 정보의 가독성, 접근성, 탐색성

을 높이는 데 매우 중요한 평가기준이 될 수 있

으며, 건강정보에 대한 접근의 용이성, 검색 기

능 제공 여부 등을 포함하여 총 8개 항목의 중요

도를 평가하였다. 그 결과 공공도서관 사서와 

의학도서관 사서 모두 건강정보 접근의 용이성

을 가장 중요한 항목이라고 평가하였고(4.4259, 

4.4706) 두 집단 평균이 4점을 넘는 항목은 건

강정보 접근의 용이성, 건강정보검색 기능 제

공, 웹사이트 사용의 편리성, 질의응답서비스 

제공 등으로 모두 4개 항목이었다. 가장 낮은 

중요도 점수를 받은 항목은 건강정보 웹사이트

의 디자인으로 나타났다. 

두 집단간 유의한 인식차이를 보인 항목은 

질의응답서비스 제공여부였으며 공공도서관 사

서가 의학도서관 사서보다 이 서비스를 더 중

요하게 생각하는 것으로 나타났다. 또한 건강/

의학정보 웹사이트 디자인의 전체 평균 중요도

는 4.0373으로 건강/의학정보 정보원 평가항목 

평균 중요도보다 상대적으로 높게 나타났다

(<표 15> 참조). 

공공도서관 사서와 의학도서관 사서의 의견

을 기반으로 건강 및 의학 관련정보 제공 웹사

이트 디자인 평가항목에 대한 요인분석을 실시

한 결과 다음과 같이 2개의 그룹으로 묶이는 것

을 볼 수 있다. 사용의 편리성, 접근의 용이성, 

검색기능 제공, 질의응답서비스 제공 등은 건강

정보 내용접근의 유용성(Factor 1)으로 해석해 

볼 수 있고, 건강정보 링크제공이나 접속속도, 

멀티미디어 제공, 디자인 등은 웹사이트 사용편

이성(Factor 2)으로 해석해 볼 수 있을 것이다

(<표 16> 참조). 
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건강/정보 웹사이트 디자인 

구분
관종

매우 그렇다 그렇다 보통이다 그렇지 않다
전혀 그렇지 

않다 평균
두집단

평균
Pr <= P

N % N % N % N % N %

건강정보 접근의 용이성
공공 0 0 0 0 3 5.56 25 46.3 26 48.15 4.4259

4.4483 0.3772
의학 0 0 0 0 5 9.8 17 33.33 29 56.86 4.4706

건강정보 웹사이트의 디자인
공공 0 0 3 5.56 27 50 19 35.19 5 9.26 3.4815

3.4369 0.9926
의학 1 1.96 3 5.88 26 50.98 17 33.33 4 7.84 3.3922

건강정보 검색 기능 제공
공공 0 0 0 0 5 9.26 28 51.85 21 38.89 4.2963

4.3737 0.439
의학 0 0 0 0 2 3.92 24 47.06 25 49.02 4.451

웹사이트 사용의 편리성
공공 0 0 0 0 4 7.41 29 53.7 21 38.89 4.3148

4.3339 0.9109
의학 0 0 0 0 4 7.84 25 49.02 22 43.14 4.3529

온라인 건강정보 링크 제공
공공 0 0 1 1.85 15 27.78 28 51.85 10 18.52 3.8704

3.8078 0.5259
의학 1 1.96 1 1.96 19 37.25 19 37.25 11 21.57 3.7451

멀티미디어 건강정보 제공
공공 0 0 0 0 19 35.19 25 46.3 10 18.52 3.8333

3.7500 0.7777
의학 1 1.96 1 1.96 19 37.25 23 45.1 7 13.73 3.6667

건강정보 웹사이트 접속 속도
공공 0 0 2 3.7 13 24.07 22 40.74 17 31.48 4

3.9706 0.9756
의학 0 0 2 3.92 14 27.45 20 39.22 15 29.41 3.9412

질의 응답 서비스 제공
공공 0 0 0 0 4 7.41 30 55.56 20 37.04 4.2963

4.1776 0.0252
의학 0 0 2 3.92 12 23.53 18 35.29 19 37.25 4.0588

<표 15> 건강/의학정보 웹사이트 디자인 비교

Factor1 Factor2

건강정보내용접근

유용성

웹사이트 사용의 편리성 0.81306 0.17599

건강정보 접근의 용이성 0.81185 0.20663

건강정보 검색 기능 제공 0.77407 0.21926

질의 응답 서비스 제공 0.5618 0.28053

웹사이트 

사용편이성

온라인 건강정보 링크 제공 0.26683 0.85602

멀티미디어 건강정보 제공 0.23441 0.85179

건강정보 웹사이트의 디자인 0.16745 0.72079

건강정보 웹사이트 접속 속도 0.45985 0.49398

<표 16> 건강/의학정보 웹사이트 디자인 평가항목 요인분석

6. 논의 및 향후연구

6.1 논의

본 연구에서는 공공도서관 사서나 의학도서

관 사서가 소속도서관에서 건강 및 의학 관련 정

보를 수집하고 제공할 때 검증되고 품질 높은 정

보자원을 수집하고 제공할 수 있는 정보원 평가

기준을 제안하고자 하였다. 이를 위해 선행연구

자들에 의해 제안된 평가기준을 건강/의학 관련 

정보내용, 건강/의학 정보 제공원, 건강/의학정

보 웹사이트 디자인 등으로 구분하여 각 평가항

목의 중요도를 공공도서관 사서와 의학도서관 

사서의 의견을 기반으로 측정하였다. 
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먼저 건강 및 의학 관련 서비스 제공 현황에 

있어 의학도서관과 공공도서관 간에는 어느 정

도 차이가 있는지 여섯 개의 질문을 통해 조사

하였는데, 많은 차이가 있는 것을 확인할 수 있

었다. 당연히 공공도서관에 비해 상대적으로 

의학도서관은 건강 및 의학 관련 정보서비스 

제공 경험이 많고 구축 및 제공하는 정보원도 

다양하며, 제공하는 서비스 내용과 다른 기관

과의 협력프로그램 운영 내용도 풍부하고 많았

다. 앞에서도 여러 번 언급하였듯이 의학도서

관의 이러한 강점을 공공도서관을 통해 일반 

이용자들에게 알리고 건강/의학 관련 서비스를 

제공하는 것은 두 기관 모두에게 도움이 될 것

이라 생각된다. 

둘째, 의학도서관 사서와 공공도서관 사서간

에 제시된 평가항목 중 중요하게 생각하는 평

가항목에 있어 차이가 있을 것으로 예상되었으

나 두 집단간 유의한 인식차이를 보이는 항목

은 매우 소수에 지나지 않았다. 따라서 두 집단

간 인식차이가 없었다고 할 수 있다. 건강 및 

의학 관련 참고서비스를 제공하는지에 대한 질

문에서 공공도서관은 30%, 의학도서관은 70%

가 건강/의학 관련 참고서비스를 제공하고 있

다고 하였는데, 이는 관련 참고서비스 제공여

부가 평가항목의 중요도 평가에 영향을 미치지 

않았다고 할 수 있다. 평가기준을 세 그룹으로 

구분하여 각 항목의 중요도를 평가하였으며,  건

강/의학 관련 정보내용 부분에서 두 집단의 의

견 평균값을 구해 보았을 때 가장 높은 중요도 

점수를 받은 평가항목은 정보의 정확성이었고, 

이를 포함하여 4점 이상의 중요도 점수를 받은 

항목은 정보의 최신성, 정보의 의학전문성, 이

용자의 입장을 고려한 정보, 정보의 객관성, 정

보의 완전성, 이해하기 쉬운 정보, 평이한 언어

로 제공되는 정보, 정보 출처 명시, 주의사항이

나 경고 등의 명시 등 13개 항목으로 나타났다. 

건강/의학 관련 정보 제공원의 경우 두 집단의 

의견 평균값을 구해 보았을 때 가장 높은 중요

도를 보인 평가항목은 건강정보 제공 목적의 

명확성이었고, 이를 포함하여 4점 이상의 중요

도 점수를 받은 항목은 12개의 항목 중 5개 항

목이었으며 건강정보에 대한 책임성 명시, 개

인정보보호정책 준수, 건강정보 제공기관의 공

정성, 건강정보 제공기관의 윤리성 등이었다. 마

지막으로 건강/의학정보 제공 웹사이트 디자인

의 경우 두 집단 평균이 4점을 넘는 항목은 건

강정보검색 기능 제공, 웹사이트 사용의 편리

성, 질의응답서비스 제공 등이었으며 전체 8개 

항목 중 4개 항목이었다. 

셋째, 건강/의학 관련 정보내용, 건강/의학 

관련 정보제공원, 건강/의학 관련정보 웹사이

트 디자인 그룹 중 가장 중요하게 평가되는 그

룹은 어떤 그룹인지를 두 집단이 평가한 각 항

목의 평균을 그룹별로 구한 결과, 건강/의학 관

련 정보내용은 그룹평균이 4.1731이었고, 건강/

의학 관련 정보제공원은 3.8846이었으며, 건강/

의학 관련정보 웹사이트 디자인은 4.0373으로 

나타났으며, 정보내용을 가장 중요시함을 알 

수 있다. 두 집단은 관련 정보를 제공하는 기관

에 대해서 그다지 중요시 하지 않는 것을 알 수 

있으며 제시된 12개의 항목 중 4점이 넘는 항목

은 오로지 5개 항목뿐이었다. 사실 정보를 제공

하는 사람이나 기관도 정보원의 신뢰성이나 정

확성에 영향을 미치는 요인이 될 수 있으며, 제

공기관의 연락처 등은 그 기관에서 제공하는 

정보에 질문이 생겼을 때 즉각 연락할 수 있는 
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평가기준 평가항목 중요도 평균

건강/의학 관련 

정보내용

정보의 정확성 4.7631

정보의 최신성 4.5730

정보의 의학 전문성 4.5011

정기적 업데이트 4.4684

이용자의 입장을 고려한 정보 4.3504

정보의 객관성 4.3286

이해하기 쉬운 정보 4.2686

평이한 언어로 제공되는 정보 4.2473

정보의 완전성 4.2320

정보의 주제와의 관련성 4.2255

정보의 검증 가능성 4.2033

정보 출처 명시 4.1267

주의사항, 경고 등을 명시 4.1047

건강/의학정보 

제공원

건강정보 제공 목적의 명확성 4.2593

건강정보에 대한 책임성 명시 4.2291 

개인정보 보호정책 준수 4.1241 

건강정보 제공기관의 공정성 4.0977 

건강정보 제공기관의 윤리성 4.0932

건강/의학정보

웹사이트 디자인 

건강정보 접근의 용이성 4.4483

건강정보 검색기능 제공 4.3737

웹사이트 사용의 편리성 4.3339

질의 응답 서비스 제공 4.1776

<표 17> 최종 선정된 건강/의학 관련 평가항목 

중요한 정보임에도 불구하고 이에 대한 인식은 

그다지 높지 않은 것으로 보인다. 이러한 결과

가 나온 원인은 여러 가지가 있을 수 있으나 우

선적으로 생각해 볼 수 있는 것은 건강 및 의학 

관련 참고서비스 제공 경험이 많지 않아 정보

를 직접 찾아보고 그 신뢰도를 평가해 보고, 서

비스를 제공함으로써 이용자로부터 피드백을 

받는 과정에서 정보제공자의 신뢰도나 접촉의 

불편함 등을 겪어볼 기회가 적었기 때문일 것

이라 예측된다. 

마지막으로 평가기준의 각 그룹에서 4점 이

상의 중요도 점수를 받은 항목만을 제시하면 

<표 17>과 같다. 즉 건강/의학 관련 정보내용에

는 총 13개의 항목이 선정되었고, 건강/의학정

보 제공원에서는 5개의 항목, 그리고 웹사이트 

디자인 그룹에는 4개의 항목이 선정되었다. 그

러나 4점 이하의 점수를 받았더라도 거의 4점에 

가까운 항목들이 거의 대부분이었다는 것도 유

의해야 할 것이다. 

6.2 향후연구제안

본 연구에서 제안된 평가기준은 더 다양한 기

법을 적용하여 검증되고 일반화될 필요가 있다
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고 본다. 따라서 이후에 문헌정보학 분야 연구

자들의 적극적인 참여가 요구된다고 생각된다. 

한편 공공도서관과 의학도서관에서 건강 및 의

학 관련 정보서비스 제공현황에 대해서도 조사

했는데, 의학도서관은 50% 수준이었고 공공도

서관은 거의 10% 수준으로 취약계층서비스나 

아웃리치서비스를 제공하고 있는 것으로 나타

났다. 공공도서관과 의학도서관은 장애인, 환자, 

소수민족 등을 포함한 취약계층의 질병 정보에 

대한 정보요구, 언어적 장애를 극복하기 위한 

요구 등을 해결하기 위한 방안을 모색해서 제공

해야 한다고 생각되며, 이후 연구에서는 취약계

층이 요구하는 정보원과 정보요구를 구체적으

로 밝혀내야 할 것으로 보인다. 

또한 아웃리치서비스는 주로 시골지역, 장애

자, 저소득층 등의 취약계층을 포함하여 도서

관에 오는 데 어려움이 있는 잠재적 이용자들

을 위해 건강 및 의학 관련 정보이용교육을 제

공하거나 정보를 직접적으로 제공하는 것이다. 

인터넷 상에서 이용될 수 있는 정보는 많지만, 

시골 지역주민들은 건강정보에 접근하는데 많

은 한계를 가지고 있기 때문이다(Kreps 2005; 

Harris, Wathen, and Fear 2006; Chang, Bakken, 

Brown, Houston, Kreps, Kukafka, Safran, 

and Stavri 2004). 이 후 연구에서는 이들이 도

서관서비스를 이용하는데 있어서 장애요인이 

무엇인지 밝히고 구체적으로 어떠한 아웃리치 

서비스를 원하는지를 밝혀내야 할 것이며, 이

를 통해서 도서관서비스 확장을 모색해야 할 

것이다. 

7. 결 론

도서관 사서들은 단순히 건강관련 정보원을 

수집하는 것에 그치지 않고, 정보원을 분석, 평

가하여 이용자들에게 보다 유용한 자료를 선별, 

제공해야 한다. 또한 이용자 스스로 CHI 정보원

을 평가하고 개인에 맞는 상황에 활용할 수 있

도록 교육하고, 정보원 평가 가이드라인을 제시

해야 한다. 특히 온라인 정보에 대한 수요와 공

급이 기하급수적으로 증가하고 있기 때문에, 이

용자들이 신뢰할만한 건강정보원을 선별하고, 

또 이용자들이 스스로 웹정보원들을 적합한 기

준을 가지고 평가할 수 있도록 평가기준을 개발, 

보급해야 한다.

이에 본 연구에서는 의학 및 건강관련 정보원 

평가기준의 평가항목의 중요도를 평가하는데 

공공도서관 사서와 의학도서관 사서가 공동으

로 참여하여 개발한 것으로 국내에서는 최초로 

수행된 것으로 보인다. 평가항목의 중요도에 있

어서 두 집단간 인식차이가 거의 없는 것으로 

보아 제시된 평가항목은 어느 정도 신뢰성을 보

인다고 할 수 있으며, 또한 많은 항목들이 4점 

전후로 점수가 높게 나타났다. 따라서 본 연구

에서 제시된 평가기준의 현장 적용성도 높을 것

으로 보인다. 다만 본 연구는 개인 연구자 차원

에서 수행된 것으로 평가자의 수나 평가기법의 

다양성에 있어서 한계가 있을 수 있으므로 더 

많은 연구자에 의해 더 다양한 기법 적용으로 

평가항목의 타당성을 검증하고 일반화시켜 나

갈 필요성이 있다고 본다. 
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