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초 록
본연구는국내외의학사서채용공고분석을통해자격요건과역량요구도를비교․분석하여,국내의학사서역량강화방안을

제시하고자한다.이를위하여 2013~2024년의채용공고중국내 84건,국외 54건의데이터를수집․분석하였다.분석방법으로는
MLA 6개핵심역량을분석틀로활용한내용분석과 SPSS를통한빈도분석,카이제곱검정을실시하였다.연구결과는다음과
같다. 첫째, 고용형태에서국내는 84.1%가계약직, 국외는 72.5%가정규직으로나타났다. 둘째, 자격요건에서국외는 ALA
인증석사학위와전문경력을필수로요구하지만,국내는학사이상과일반적도서관경험만을요구하였다.셋째, 6개핵심역량
중 5개에서통계적으로유의미한차이가확인되었으며, 역량강화우선순위는 ‘교육및교육설계’(68.1%p), ‘증거기반실무및
연구’(65.7%p), ‘리더십및관리’(48.9%p)순으로도출되었다.이러한결과를통한제언은국내의학사서의전문성향상을위해
고용안정성확보,자격요건강화,교육․연구역량의우선적개발이필요하다.본연구는국내의학사서교육과정개발과정책수립을
위한 기초자료로 활용될 수 있을 것이다.

ABSTRACT
This study aims to compare and analyze qualification and competency requirements for medical librarians

by analyzing domestic and international job postings, and to propose competency enhancement strategies for
medical librarians in Korea. Data were drawn from 138 job postings - 84 domestic and 54 international - published
between 2013 and 2024. The study employed content analysis using MLA’s six core competencies as an analytical
framework, along with frequency analysis and chi-square tests via SPSS. First, analysis of employment type
revealed that domestic positions were predominantly contract-based (83.3%), while international positions were
largely permanent (68.5%). Second, analysis of qualification requirements revealed that international positions
require ALA-accredited master’s degrees and specialized experience, whereas domestic positions require only
bachelor’s degrees and general library experience. Third, the chi-square tests showed statistically significant
differences in five of the six core competencies. Regarding competency demand frequency, ‘Health Information
Professionalism’ ranked highest domestically (58.3%) and internationally (96.3%), with ‘Information Services’
and ‘Information Management’ ranking lowest in both contexts. ‘Instruction & Instructional Design’ emerged
as the highest enhancement priority (gap: 68.1 pp), followed by ‘Evidence-Based Practice and Research’ (65.7
pp) and ‘Leadership & Management’ (48.9 pp). These findings underscore the importance of securing employment
stability, strengthening qualification requirements, and prioritizing the development of instructional and research
competencies for the advancement of medical librarianship in Korea. The results of this study can inform the
development of educational programs and policies aimed at advancing medical librarianship in Korea.
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1. 서 론

1.1 연구의 필요성 및 목적

미국의학도서관협회(Medical Library

Association, MLA, n.d.)에 따르면, 의학사서

는석사학위를보유하고양질의보건정보자원

의탐색․활용․공유에관한전문성을갖춘정

보전문가이다. 이들은 인쇄 및 전자자료, 데이

터베이스, 모바일플랫폼등다양한매체를통

해 환자진료, 학술연구, 학술출판을 위한 중요

한 정보를 제공한다.

의학사서에 대한 정의는 국가 및 연구자에

따라차이를보인다. 노영희(2013)는병원도서

관및의학도서관에서근무하는건강정보전문

사서를 의학전문사서로 명명하며, 문헌정보학

석사이상의학력과건강정보서비스경험을포

함한 2년이상의관련경력을갖추고도서관운

영, 교육, 연구지원, 정보자원관리등의직무를

수행하는전문직으로그자격요건과역할을제

시하였다. 한편Kronenfeld(2023)는의학사서를

Health Information Professional(HIP)로 명

명하며, 그근본적목적을국민보건향상을위

한지식기반정보의접근과활용개선으로규정

하고, 디지털정보환경에서임상․연구․교육

전반에걸쳐협력적으로참여하는전문직으로

개념화하였다. 이러한 논의를 바탕으로 본 연

구에서는 의학사서를 의학 및 보건 관련 정보

자원에대한전문성을갖추고의료기관․의과

대학․연구기관 등의 의학도서관에서 환자진

료, 학술연구, 의학교육을지원하는정보전문직

으로 정의하고자 한다.

의학사서는이러한전문성을바탕으로의학

관련분야정보서비스, 임베디드사서, 임상사

서, 소비자건강정보서비스, 교육․교육설계․

상담, 연구지원서비스, 기술서비스, 재난정보

서비스, 아웃리치서비스, 정보검색등의 다양

한 역할을 수행한다(이혜영, 2023).

의학사서의 역할은 정보환경의 변화와 이용

자의요구에따라변화하였으며, 요구되는핵심

역량또한재정의되었다. 특히 1990년대이후증

거기반의학(Evidence-Based Medicine, EBM)

의 확산은의학사서의역할을근본적으로변화

시켰다. 의학사서는단순한문헌검색제공자에서

문헌의비판적평가를수행하고이를연구자에

게교육하는교육자로발전하였으며(Scherrer &

Dorsch, 1999), 나아가진료현장에서임상팀과

협력하는연구파트너이자의사결정지원자로

역할이 확대되었다(Yaeger & Kelly, 2014).

또한빅데이터, 인공지능, 오픈사이언스의발전

으로 의학사서에게 데이터과학 및 오픈사이언

스 역량이 요구되면서(Federer et al., 2020),

연구데이터관리(Research Data Management,

RDM) 서비스를제공하고(Kim & Syn, 2021),

데이터리터러시 교육과 오픈사이언스 실천을

지원하는(Giustini et al., 2021) 데이터관리전

문가이자학술커뮤니케이션리더로서의역할을

수행하게되었다(Shaffer, 2021). COVID-19 팬

데믹역시의학사서의역할에변화를주었다. 의

학사서는근거보고서작성및큐레이션된정보

제공, 연구자를위한펀딩기회발굴및그랜트

(grants) 작성지원(Charbonneau & Vardell,

2022), 가짜정보통제및봉쇄기간중서비스

지속(Jabeen, 2020), 온라인교육및증거기반

정책지원(Kazempour et al., 2021) 등위기관

리정보전문가로서의역할을수행하였다. 이러
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한역할변화는의학사서에게요구되는역량이

지속적으로 확대․심화되고 있음을 보여준다.

한편, 본 연구를위해조사한국내채용공고

에서는핵심역량에해당되는업무가상대적으

로 단순하게 제시되는 경향을 보였으며, 요구

빈도에서도국외와차이가관찰되었다. 이러한

국내외차이는 국내 의학사서 역량 개발 방향

모색의필요성을제기하며이러한격차를이해

하기위해서는채용공고를통해국내외의학사

서에게실제로요구되는역량을비교․분석할

필요가있다. 채용공고는해당분야에서요구되

는실무역량을가장직접적으로반영하는객관

적자료로서, 사서직 역량연구에서중요한분

석대상이되어왔다(Li & Li, 2021; Wang et

al., 2024). 선행연구들은채용공고내용분석을

통해변화하는직무역할과필수역량을파악하

고, 이를역량프레임워크개발및교육과정개

선에활용해왔다(Kim & Angnakoon, 2016;

Pontika, 2019; Saki et al., 2024).

그러나국내에서는이러한국내외비교연구

가수행되지못한실정이다. 따라서 본연구는

국내외채용공고비교․분석을통해국내의학

사서의역량강화방향을제시함으로써, 국내의

학사서의전문성향상과의학사서교육프로그

램 개선에 기여할 수 있을 것으로 기대된다.

1.2 연구내용 및 방법

본연구의목적을위한연구내용및방법은

다음과 같다.

첫째, 의학사서의역량․자질, MLA에서개

발한의학사서역량, 선행연구등의이론적내

용을살펴보기위하여문헌및MLA 사이트를

참조하였다.

둘째, 국내외채용공고사이트를수집․조사하

였다. 채용정보분석기간은국내외모두 2013~

2024년이며 수집 기간은 2025년 12월 10일~

31일까지이다. 채용정보 분석기간을 10년으로

설정한이유는최근도서관영역의기술적․환

경적 변화가 반영된 시기로서, 현시점의 역량

요구사항을파악하기에적절한시간적범위라

고판단했기때문이다. 이를통해최근 10년간

의 채용공고에 나타난 의학사서에게 요구되는

핵심역량과자격요건의주요특성과요구패턴

을체계적으로파악할수있을것이다. 본연구

에서는대학 및 병원 소속 학술적 의학도서관

과관련연구기관만을수집대상으로하였으며,

공공도서관은 제외하였다. 공공도서관은 다양

한유형의 일반 대중을대상으로 하는 보편적

서비스를제공하는반면, 학술적의학도서관은

의료진 및 의학 교육자와 학생들, 의학전문가,

연구자를주이용자층으로하여전문화된의학

정보서비스를제공한다는점에서본질적차이

가있다. 또한의학사서의전문적역량과업무

를 보다 명확히 식별하기 위해서는 전문화된

학술 환경에서의 역할에 초점을 맞추는 것이

본 연구의 목적에도 부합하다고 판단하였다.

조사한채용공고사이트는국내의경우한국의학

도서관협회(Korean Medical Library Association,

KMLA), 사서e마을등 2개 사이트를, 국외의

경우MLA, Association of Academic Health

Sciences Libraries(AAHSL), Association of

Research Libraries(ARL) 등 의학도서관 관

련전문협회사이트 3개와 Indeed, Monster 등

일반구인구직플랫폼 7개로총 10개사이트를

활용하였다(부록 1 참조). 국내사이트선정과
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관련하여, 리스토피아등사서직채용공고를게

시하는 다른 사이트도 사전 조사하였으나, 해

당사이트에게시된의학도서관관련채용공고

의 대다수가 KMLA 및 사서e마을에이미중

복게시되어있음을확인하였다. 이에따라추

가사이트를포함하더라도신규채용공고가실

질적으로추가되지않는다고판단하여최종수

집 사이트에서 제외하였다. 국외 사이트는 두

가지 기준으로 선정하였다. 우선 전문협회 사

이트로는의학사서및학술건강과학사서분야

의대표적전문협회로서해당분야채용공고를

공식적으로게시하는MLA, AAHSL, ARL 3

개사이트를선정하였다. 일반구인구직플랫폼

은전문협회사이트만으로수집가능한채용공

고수가제한적일수있음을고려하여추가선

정하였으며, 구글검색을통해 ‘medical library

(librarian)’, ‘health sciences library(librarian)’

등의검색어로검색시상위에노출되고의학사서

관련채용공고가실제로게시되어있음을확인한

Indeed, Monster, Ziprecruiter, HigherEdJobs,

ThedaCare, Salary.com, Information Professional

Jobs 7개플랫폼을최종포함하였다. 검색어선

정과 관련하여, ‘medical library(librarian)’와

‘health sciences library(librarian)’ 두 검색어

는국외의학도서관및의학사서직종을지칭하

는 가장 보편적이고 공식적인 용어로서 MLA

를비롯한주요전문협회와선행연구에서공통

적으로 사용되고 있으며(MLA, n.d.; Wu &

Li, 2008), 본연구의수집대상인대학및병원

소속학술적의학도서관과관련연구기관을포

괄하는대표적용어임을확인하여선정하였다.

‘clinical librarian’, ‘hospital librarian’, ‘biomedical

librarian’ 등다른관련용어는특정근무환경

이나 세부 직종을지칭하는 용어로서 본 연구

의수집 대상 범위보다좁거나 특수한 영역에

한정될 수 있어 선정에서 제외하였다. 전문협

회사이트는직접접속하여채용공고를수집하

였고, 일반구인구직플랫폼은구글(Google) 검

색을통해위의검색어를사용하여수집하였다.

서로 다른 사이트에 게시된 동일 기관의 중복

채용공고는자격요건, 직무내용등의채용정보

가가장 상세하게기재된 공고를 선택하여 국

내 84건, 국외 54건, 총 138건을최종분석대상

으로 선정하였다.

셋째, 연구자는분석대상으로부터추출된요

구지식, 직무역량, 선호조건및업무의질적분

석을위해내용분석(content analysis)을 실시

하였으며, 이과정에서MLA에서개발한의학

사서역량프레임워크의 6개핵심역량기준을

분석틀로적용하였다. 본기준을분석도구로채

택한이유는다음과같다. 다수의국제건강정

보관련기관들이의학사서역량개발및교육

과정 개발을위해이를참조하고있어(ALIA

HLA, n.d.; CHLA/ABSC, n.d.; EAHIL, n.d.)

프레임워크의실용성이입증되었다. 또한학술

연구에서도 다양한 목적으로 활용되고 있다.

Lawton과 Burns(2015)는 아일랜드건강과학

사서의역량요건을국제적표준과비교․분석

하는과정에서MLA 역량프레임워크를주요

비교기준으로활용하였다. Ma et al.(2018)은

건강정보전문가의 역할에 관한 268개 학술논

문을분석하여도출한 9가지주요역할을의학

사서핵심역량과연계하기위해MLA의 6가지

핵심역량을활용하였다. Bethany와 Rodriguez

(2016)는 초기 경력 건강과학정보전문가들의

역량습득과정을조사하면서MLA 역량프레
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임워크를주요참조모델로활용하였다. 이처럼

MLA 역량 프레임워크는 북미뿐만 아니라 호

주, 유럽등여러국가에서광범위하게참조되고

있으며, 다수의학술연구에서도분석도구및참

조기준으로채택되고있다. 연구의신뢰성과타

당성확보를위하여본연구자와문헌정보학박

사학위소지자간의교차검증(cross-checking)

을수행하였으며, IBM SPSS Statistics 28.0을

이용한 빈도분석및카이제곱검정(p<0.05)을

실시하였다.

넷째, 위의질적내용분석결과와국내외역

량 요구 빈도 비교를종합하여 국내 의학사서

역량강화 방안을 제시하였다.

본연구의목적은국내외의학사서채용공고

비교․분석을통해국내의학사서역량강화우

선순위를 도출하고 역량강화 방안을 제시하는

것이다. 이를위한세부연구질문은다음과같다.

∙연구질문 1. 국내외기관별의학사서채용

현황은 어떠한가?

∙연구질문 2. 국내외의학사서의자격요건

과 선호조건은 어떠한가?

∙연구질문 3. 국내외에서요구하는의학사

서핵심역량과업무의특징은무엇인가?

∙연구질문4. 국내외의학사서핵심역량요

구 빈도는 어떠한 차이를 보이는가?

∙연구질문 5. 국내의학사서역량강화우선

순위와 역량강화 방안은 무엇인가?

본 연구에서 사용하는 ‘의학도서관’과 ‘의학

사서’에대한용어 정리가 필요하다. 채용공고

데이터에따르면, 국내에서는 ‘의학도서관’, ‘의

과대학도서관’, ‘의료정보센터’ 등의 다양한

명칭이혼용되고있으며, 국외에서는 ‘medical

library’, ‘health sciences library’, ‘academic

health sciences library’ 등의용어가사용되고

있다. 또한 사서명칭으로는 국내에서는 ‘의학

사서’ 용어가 일반적으로통용되고 있으며, 국

외에서는 ‘medical librarian’, ‘health sciences

librarian’, ‘health information professional’이

라는용어등이사용되고있다. 본연구는국내

의학사서의역량강화방안제시를목적으로하

므로, 국내전문협회에서사용하는(한국의학도

서관협회, 2025) ‘의학도서관(medical library)’

과 ‘의학사서(medical librarian)’라는용어를채

택한다. 본연구에서 ‘의학도서관’은의료진, 의

학교육자와학생, 의학전문가, 연구자를주이

용자층으로하여전문화된의학정보서비스를

제공하는대학 및병원소속학술적 의학도서

관과관련연구기관의 도서관을지칭한다. ‘의

학사서’는 1.1절에서정의한바와같이의학및

보건 관련 정보자원에 대한 전문성을 갖추고

이러한의학도서관에서환자진료, 학술연구, 의

학교육을 지원하는 정보전문직으로 정의한다.

2. 선행연구

국외에서는다수의연구자들이의학사서채

용공고 분석을 통한 의학사서의 역량 및 자격

요건에 관한 실증적 연구를 수행하였지만, 국

내에서는노영희(2013)의연구를제외하고이

러한연구가부족한실정이다. 본장에서는의

학사서의 역량 및 자격요건을 중심으로 관련

선행연구를검토하고, 이를 7개역량과 3개자

격요건으로 체계화하여 정리하였다.
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2.1 의학사서 역량

2.1.1 기본(전통) 서비스 역량

참고서비스, 정보검색, 장서관리 등 전통적

기본역량들이관련연구에서여전히중요하게

강조되고 있다. Scherrer(2004)는 의학도서관

참고사서 47명, 도서관장 8명과의개별인터뷰

를 통해 다각적이고 심도 있는 질문을 처리할

수있는정보서비스역량의중요성을확인하였

다. Wu와 Li(2008)의 연구에서도 참고서비스

지원이가장빈번하게요구되는역량으로나타

났다. 최근의 Reed와 Carroll(2020)은 AAHSL

채용공고 분석을 통해 참고서비스, 장서관리,

정보․문헌검색 역량을 핵심역량으로 제시하

였다. 이러한 연구 결과들은 의학사서의 기본

역량이시대변화에도불구하고지속적으로중

요하게 요구되고 있음을 보여준다.

2.1.2 의사소통 및 대인관계 역량

의사소통및대인관계역량은대부분의연구

에서공통적으로강조되었다. Wu와 Li(2008)

는 다양한 이용자 그룹과의 효과적인 소통을

위한 구두 및 서면 커뮤니케이션역량이 가장

빈번하게요구되는핵심역량임을확인하였으

며, 국내노영희(2013) 연구에서도커뮤니케이

션능력이의학사서직무역량중가장높은빈

도를 차지하였다. 이러한 기본적 의사소통 역

량과함께, 최근연구들은협업과대인관계기

술의 중요성을 강조하고 있다. Lewis et al.

(2011)은 리더십․의사소통․대인관계기술을,

Lawton과 Burns(2015)는 10개 핵심 역량 중

의사소통역량을주요역량으로제시하였다. 또

한Matteson et al.(2016)은사교성, 자기관리,

의사소통을, Philbrick(2012)은 소프트역량으

로팀워크, 유연성, 의사소통을강조하였다. 특

히 Reed와 Carroll(2020)은 협업능력, 대인관

계기술, 다양성․형평성․포용성에대한헌신

을 필수 역량으로 제시하여, 의사소통 역량의

범위가 단순한 정보 전달을 넘어 다양한 이해

관계자와의협력적관계구축으로확장되고있

음을 보여주었다.

2.1.3 교육 및 훈련 역량

교육자로서의 역량은 의학사서의 직무영역에

서핵심기능으로주목받고있다. Scherrer(2004)

는교육(교과과정 통합 수업, 일대일 교육, 온

라인튜토리얼, 교수법등)이의학사서의중요한

역량임을밝혔다. Petrinic과Urquhart(2007)는

정보활용교육, EBM 교육, 데이터베이스검색교

육과같은교육자로서의역할증대를강조하였

다. Wu와Li(2008)도교육및강의능력을중요

한 역량으로 입증하였으며, 국내 노영희(2013)

연구에서도건강관련교육경험을중요한경력

요건으로제시하였다. Lawton과 Burns(2015)

는 교육 및 훈련능력을 핵심 역량으로 제시하

였고, Reed와 Carroll(2020)과Wu와 Li(2008)

도 교육 및강의능력을중요한 역량으로 확인

하였다. 최근 Charbonneau와 Vardell(2022)은

COVID-19 팬데믹동안온라인수업제공, 디

지털 자원 제공 등 교육서비스의 중요성을 확

인하였다.

2.1.4 기술적 역량

급속한정보환경의변화로인해의학사서들

에게새로운기술적역량이필수요건으로대두

되고있다. Petrinic과 Urquhart(2007)는전자
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자원관리, 웹 콘텐츠개발, 디지털도서관 구축

과 같은정보기술역량의중요성을확인하였다.

Plutchak(2012)은 정보과부하시대의필터링

시스템 개발, 기관 리포지토리와 데이터 큐레

이션의중요성을강조하였다. 국내에서는노영

희(2013)의 연구에서서지관리소프트웨어사

용능력이핵심기술역량으로나타났다. Cooper와

Crum(2013)의분석결과는디지털사서, 메타데

이터사서와같은새로운역할이부각되고있음

을보여주었다. Lawton과 Burns(2015)는 채

용공고분석을통해기술적능력이가장빈번하

게언급된요구사항이었음을발견했다. Tosaka

와 Park(2018)은목록, 분류, 메타데이터지식

에관한역량의중요성을제시하였다. Bass et

al.(2020)는메타데이터역량의중요성을강조

하였으며, Reed와 Carroll(2020)은 데이터 과

학기술과연구영향력평가등을새롭게부상하

는 역량 영역으로 제시하였다.

2.1.5 연구 및 평가 역량

연구 및 평가 역량에서는 체계적 문헌고찰

(Systematic Review, SR) 수행과 관련 있는

능력이다수연구에서의학사서의중요한역량

으로 확인되었다. Petrinic과 Urquhart(2007)

는 연구설계, SR, 연구출판 지원과 같은 연구

지원자로서의역할이중요해지고있음을밝혔

다. Lewis et al.(2011)은 과학적연구방법이

해 역량의 중요성을 강조하면서, 앞으로 의학

사서의연구 참여가 크게 증가할것으로 예측

하였으며, 연구파트너․학술논문및보고서의

공동저자로서의역할증가가능성을제시하였

다. Cooper와 Crum(2013)은 중개연구사서의

역할을 제시하였으며, Vaughan et al.(2013)

은 의학사서역량으로아이디어개발, 자금조

달, 제안, 수행, 배포 등 연구과정에서 필요한

역량을규명하였다. Lawton과 Burns(2015)는

SR 수행능력과정보의비평적평가를핵심역

량으로제시하였다. Reed와 Carroll(2020)은연

구수행 능력을강조하였으며, Charbonneau와

Vardell(2022)은COVID-19 팬데믹상황에서심

층문헌검색, COVID-19 연구큐레이션, SR상담

과 같은 연구서비스가 중요함을 언급하였다.

2.1.6 관리 및 리더십 역량

Wu와 Li(2008)의연구에서는리더십및관

리가 상위 5개 요구역량 중하나로 확인되었

다. Plutchak(2012)은임상및중개과학연구지

원(Clinical and Translational Science Awards,

CTSA) 프로그램과협업적연구환경에서의사

서역할, 의학교육에서의파트너십과협력등을

중요한역량으로제시하였다. Lawton과 Burns

(2015)는 관리및조직기술과리더십을핵심

역량으로제시하였으며, Reed와 Carroll(2020)

은빠르게변화하는환경에서우선순위를조정

하는 능력과 문제 해결능력, 기업가적 마인드

가 강조되고 있음을 발견하였다.

2.1.7 건강정보 전문성 역량

Wu와Li(2008)의연구에서는건강정보활용

의아웃리치활동과건강정보주제전문성이중

요한역량으로확인되었다. Lewis et al.(2011)

은의학분야와의료환경에대한이해(조직정

책, 임상․교육․연구환경, 경제및법적환경)

역량의 중요성을 강조하였다. 노영희(2013)의

연구에서도건강관련자원에대한전문지식이

핵심역량으로나타났다. Tarabula et al.(2022)
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은전문건강정보제공시윤리적기준과전문

적 가치 준수 능력을 강조하였다.

이상의선행연구검토결과, 의학사서에게요

구되는 역량은 기본 서비스 역량(참고서비스,

정보검색, 장서관리)을기반으로의사소통및대

인관계, 교육및훈련, 기술적역량, 연구및평

가, 관리 및 리더십, 건강정보 전문성 역량 등

7개 역량으로 체계화할 수 있다.

의학사서역량은전통적역량의지속적인중

요성과 함께 새로운 역량이 출현하였다. 2000

년대중반이후교육자로서의역할(Petrinic &

Urquhart, 2007; Scherrer, 2004)이 강조되기

시작하였으며, 2010년대에는디지털기술역량과

연구지원역량(Cooper & Crum, 2013; Lewis

et al., 2011)이핵심역량으로대두되었다. 특히

SR 지원 능력은 다수의 연구에서 반복적으로

강조되고있다(Charbonneau & Vardell, 2022;

Lawton & Burns, 2015; Petrinic & Urquhart,

2007). 최근에는 데이터과학, 연구영향력 평

가, 협업능력등새로운역량이부각되고있다

(Charbonneau &Vardell, 2022; Reed&Carroll,

2020).

그러나기존선행연구들은대부분국외채용

공고를 대상으로 수행되었으며, 국내외 역량

요구를직접비교․분석한연구는전무한실정

으로, 국내의학사서의역량강화방향모색을

위한 실증적 근거가 부족하다.

이상의선행연구를종합하면, 의학사서역량

은기본서비스역량을토대로교육, 기술, 연구

지원 역량이 지속적으로 확장되어 왔으며, 특

히 SR 지원과데이터과학등새로운역량수요

가 증가하고 있다. 국외에서는 채용공고 분석

을 중심으로 역량요건에 관한 실증 연구가 축

적되어온반면, 국내연구는노영희(2013) 이

후사실상공백상태에있다. 따라서본연구는

국내외 의학사서 역량을 비교․분석함으로써

이러한 연구 공백을 메우고 국내 의학사서의

역량 강화 방안을 도출하고자 한다.

2.2 의학사서 자격요건

2.2.1 학력요건

미국에서는ALA 인증문헌정보학석사학위

(MLIS)가기본적인학력요건으로확립되어있

다(노영희, 2013; MLA, n.d.; Reed & Carroll,

2020; Tarabula et al., 2022; U.S. Bureau of

Labor Statistics, 2025). 다수의기관에서는건

강관련 분야 학사또는석사학위를추가로 요

구하고있으며(노영희, 2013), 일부기관에서는

해당 주제의 석사학위, 전문학위 또는 박사학

위를선호하는것으로나타났다(ALA, n.d.a;

n.d.b). 영국에서는 도서관정보학 MA 또는

MSc 학위가요구되며, 의학분야특화를위해서

는의예과배경이나공중보건학석사, 또는의료

면허 등의 추가 자격이 유리하다(UCL, 2025).

캐나다에서는도서관정보학석사학위(MI, MLIS,

MISt 등)를기본으로요구하고있으며, 일본은

도서관학학위를필수요건으로명시하지않고,

JMLA 코어연수수료와실무경험중심으로자

격을 인정하는 차별화된 접근 방식을 취한다

(JMLA, 2025).

2.2.2 경력요건

Wu와 Li(2008)의 연구에따르면채용공고

의 60%는경력을요구하지않았으며, 평균요

구경력은 1년이었다. 그러나노영희(2013) 연
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구에서는 최소 1~5년의 건강정보 관련 분야

경력이필수적인것으로나타남으로써시간이

경과하면서 경력요건이 강화되는 경향을 보였

다. 일본에서는헬스사이언스분야의도서관또

는그에준하는시설에서과거 5년이내에통산

2년이상의실무경험을요구하고있다(JMLA,

2025). 캐나다에서는 병원이나 의과대학에서

의 실무경험이 중요하게 고려된다(Wikipedia,

n.d.).

이상의 결과, 국가별로 요구하는 경력 기간

은차이를보이나, 대부분의학또는건강정보

관련분야의실무경험을중요하게평가하는공

통점이 있다.

2.2.3 전문자격증

미국에서는 AHIP(Academy of Health

Information Professionals) 회원자격이선호되

며(Reed & Carroll, 2020), MLA에서는AHIP

자격증취득을강력히권장하고있다(MLA, 2025;

Tarabula et al., 2022). 영국에서는 CILIP

(Chartered Institute of Library and Information

Professionals) 인증이중요하게평가된다(UCL,

2025). 일본에서는 TOEIC 등같은영어능력

자격증을 요구하고 있다(JMLA, 2025).

이상의 내용을 통해, 미국과 영국에서는 도

서관정보전문직협회의공식인증이중요하게

작용하는 반면, 일본은 언어 능력을 강조하는

차이를 보인다.

3. MLA 핵심 역량 프레임워크

선행연구에서의학사서역량은연구자에따라

다양하게분류되어왔다. 본연구에서는전세계

적으로 의학사서의 전문성 평가기준으로 널리

인정받고있는(Cooper & Crum, 2013; Lawton

& Burns, 2015; Ma et al., 2018) MLA 핵심

역량 프레임워크를 의학사서 역량 및 자격요

건비교․분석을위한주요분석도구로활용하

였다.

의학사서의전문성강화와역할확대에따라

MLA는 1970년대 이후 의학사서를 위한 인

증프로그램을발전시켰으며, 이를 통해 의학

사서의 전문성을 강화하고 체계적인 역량 개

발경로를제시하고있다(Homan &McGowan,

2002). 도서관환경의변화와시대적요구에따

라 MLA는 2007년 구버전을 업데이트하여

2017년 6개의핵심역량을개발하였다. 여기에

는정보서비스, 정보관리, 교육및교육설계, 리

더십및관리, 증거기반실무및연구, 건강정보

전문성이 포함된다. 2007년 대비 2017년 개정

의 주요 변화로는 데이터관리, SR 지원 관련

수행지표가 새롭게 추가되었으며, 다양성․형

평성관련수행지표는대폭강화․구체화되었

고, 증거기반실무․연구역량은기존역량에서

대폭강화․재편그리고기술역량은독립역

량에서 전 역량에 걸쳐 내재화되었다. 새로운

버전에서는연구데이터수명주기, 데이터리소

스, 데이터 시각화 해석 등 데이터 기술에 큰

중점을두고있다(Luo & Tang, 2024). 특히

증거기반실무및연구가핵심역량으로강화된

것은의학사서의역할과역량이계속진화하고

있음을 보여준다.

MLA에서2017년개정한6개핵심역량의내

용은다음과같다(Luo & Tang, 2024; MLA,

n.d.).
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역량 핵심 내용 및 수행지표

역량1: 정보서비스
(Information Services)

∙생의학및건강관련권위있는정보를검색․평가․종합하여가장적합한형식과방식으로전달하는
능력
∙참고서비스, 정보․문헌검색, SR지원, 정보의비평적평가, 온라인검색기술과주제전문성, 다양한
이용자 그룹과의 의사소통 능력이 포함
∙정보요구 평가; 정보선택; 데이터베이스 검색; SR 지원; 정보전달 맞춤화; 최신동향 파악의
6개 수행지표(기초 → 전문 수준)

역량2: 정보관리
(Information Management)

∙생명과학, 임상 및 건강정보 데이터를 큐레이션하고 접근 가능하도록 하는 의학정보 관리 및
조직화 역량
∙장서관리․메타데이터․디지털 리포지터리․데이터 큐레이션 포함
∙정보자원조직화라는전통적인역할에서기관및국가간전자적으로공유․활용가능한연구데이터
컬렉션 구축으로 확장
∙2017년 개정에서 데이터 기술․연구데이터 수명 주기․데이터 리소스, 데이터 시각화 해석에
중점(Luo & Tang, 2024)
∙정보선택․수집․관리․평가․배포; 자원조직화; 저작권및지적재산권준수; 보존아카이빙;
적절한 기술을 활용한 자원 접근 제공; 학술커뮤니케이션 증진; 데이터관리 계획 실행의 7개
수행지표(기초 → 전문 수준)

역량3: 교육 및 교육설계
(Instruction &

Instructional Design)

∙효과적으로 정보를 활용하고 지식을 습득할 수 있도록 교육활동을 설계하고 가르치는 능력
∙생의학․임상․건강정보 리터러시 교육․EBM 교육, DB 검색교육, 교육과정 설계, 교육요구
평가, 학습 성과 평가 포함
∙교수법과 기술 강화 학습 활용 전문성 요구
∙현대적교수설계원리기반커리큘럼개발;학습자중심교수법활용; 혁신적교수및커뮤니케이션
기술 활용의 3개 수행지표(기초 → 전문 수준)

역량4: 리더십 및 관리
(Leadership & Management)

∙인력․시간․예산․시설․기술등기관자원을관리하고구성원을이끌어기관목표를수립․달성
하는 역량
∙건강정보서비스 관리, 자원 관리, 기관 관리, 개인적 관리 책임, 조직관리, 팀워크, 협업, DEI
이해, 문제해결, 급변하는 환경에서의 우선순위 조정, 기업가적 사고 요구
∙기관 관리와 리더십 역할은 공식 교육 이상의 역량을 요구하며, 관리자의 역량은 동료 문화와
성과, 기관의 효과성에 영향을 미침
∙전략적 인력․자원 조직화; 전략적 계획 수립․실행; 리더십; DEI 통합; 재정 책임성; 자원
정책준수; 외부재원확보; 신기술옹호; 공간․시설배분; 옹호․마케팅․커뮤니케이션의 10개
수행지표(기초 → 전문 수준)

역량5: 증거기반실무 및 연구
(Evidence-Based Practice &

Research)

∙연구를평가․활용하여실무개선및연구를수행하고그결과를전달하는능력(2017년재편․강화)
∙증거중심 의사결정 지원․SR 수행․연구방법론 이해․연구지원 서비스 포함
∙의학사서는증거기반의학을가르쳐온경험을자신의실무에도적용하여, 지역사회기반실행연구,
성과연구, 데이터 마이닝 등 새로운 방법론으로 활동과 영향을 분석
∙2017년개정에이역량이재편․강화된것은의학사서역시증거에기반한과학적업무방식과
연구지원이 중요해졌음을 보여줌
∙의사결정지원증거검색․평가;증거기반방법론활용평가;연구수행;데이터해석및통계․데이
터 분석 제시; 연구 결과 전달의 5개 수행지표(기초 → 전문 수준)

역량6: 건강정보전문성
(Health Information
Professionalism)

∙의학사서및건강정보전문직의발전을촉진하고, 다른전문가들과협력하여의료서비스와건강정
보 접근성을 향상시키는 능력(2017년 확장․심화)
∙보건의료환경을종합적으로파악하고,윤리적기준과전문적가치를준수하면서전문성을발휘하는
역량
∙의학 분야, 보건의료 환경 이해, 공공서비스 지향성, 윤리적 기준 준수 포함
∙전문직의 일원으로서 특별한 지식과 전문성으로 사회에 기여
∙보건의료전문가와의협력및건강정보전문가기여촉진; 건강정보서비스현안관련정보및
전문가조언제공; 의료트렌드대응; 건강정보접근성옹호; 출판․교육․연구․봉사를통한
전문직 기여; 평생학습 문화 참여 및 조성의 6개 수행지표(기초 → 전문 수준)

<표 1> MLA 6개 핵심 역량 프레임워크(MLA, 2017a; 2017b)
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MLA 2017 역량프레임워크의 6개핵심역

량은 기초(Basic) 수준에서 전문가(Expert)

수준까지의수행지표로구성되어있으며, 역량

별수행지표수는정보서비스 6개, 정보관리 7

개, 교육및교육설계 3개, 리더십및관리 10개,

증거기반실무 및 연구 5개, 건강정보전문성 6

개로이루어진다. 특히역량 4(리더십및관리)

에는 다양성․형평성․포용성(DEI) 통합 수

행지표가, 역량 2(정보관리)에는 데이터관리

계획실행수행지표가 2017년개정에서강조되

었다.

4. 조사 및 분석

4.1 분석도구 및 데이터 처리

본연구의데이터분석을위하여 IBM SPSS

Statistics 28.0을 사용하였다.

4.2 표본 추출 및 선정

연구의대표성과신뢰성을확보하기위하여

다음과 같은 표본 선정 원칙을 적용하였다.

첫째, 기관별대표성확보를위해동일기관

당 1개 채용공고를 원칙으로 하였다.

둘째, 대표채용공고선정시고용형태는정

규직→ 임기직→ 계약직순, 자격요건업무내

용등이상세히명시된공고를우선으로, 동일

조건 시 최근 채용공고를 우선 선정하였다.

셋째, 수집된데이터는국내 126건, 국외 55

건이며, 표본선정원칙을적용하여국내 84건,

국외 54건을 최종 분석대상으로 선정하였다.

4.3 데이터 수집 및 코딩

국내외 의학사서채용공고를 해당 사이트에

서수집후, 자격요건및업무내용을조사․분

석하였다. 각 역량이 요구된 경우 1, 요구되지

않은경우 0으로이분형코딩하였으며, 기관유

형은 의과대학도서관, 병원의학도서관, 연구기

관및국립/정부기관으로구분하여코딩하였다.

4.4 내용분석 방법

MLA 6개 핵심 역량을 분석도구로 활용하

여채용공고의역할․자격요건․업무내용을내

용분석(content analysis)으로 분류하였다. 복

수역량에 해당하는 경우 관련된 모든 역량에

포함시켰으며, 문헌정보학 박사학위 소지자와

의교차검증및분류불일치에대한논의․합

의 과정을 통해 분류의 객관성을 강화하였다.

4.5 통계분석 방법

역량요구빈도분석을위해기술통계빈도

분석을 실시하였으며, 국내외 역량 차이의 통

계적유의성검증을위해교차분석과카이제곱

검정(p<.05)을 실시하였다.

4.5.1 역량 요구 빈도 분석

각역량의요구빈도를백분율로산출하였으

며, 교차분석과 카이제곱 검정을 통해 국내외

간차이의통계적유의성(p<.05)을검증하였다.

4.5.2 역량강화 우선순위 분석

국내의학사서역량을국제수준으로강화하
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기위한우선순위를① 국제중요도(국외요구

빈도 순위), ② 국내외 격차(국외 요구 빈도-

국내요구빈도), ③ 현장인식(국내요구빈도

순위), ④ 통계적유의성(p<.05)의 4가지기준

으로설정하였으며, 국내외격차(②)를핵심기

준으로 활용하였다. 국내외 격차가 클수록 국

외에서는많이요구되나국내에서는상대적으

로 적게 요구되는 역량임을 의미하므로, 국제

수준으로의역량개발이우선적으로필요한영

역으로 판단하였기 때문이다. 전체적인 분석

절차는 다음과 같다.

∙1단계: 채용공고 수집(국내 84건, 국외

54건)

∙2단계: MLA 6개 핵심역량에따른 분류

(교차검증)

∙3단계: 이분형 변수 코딩

∙4단계: 빈도분석 - 역량별요구빈도계산

∙5단계: 교차분석 및 카이제곱 검정

(p<.05)

∙6단계: 국내외전체및기관별역량우선

순위 분석

4.6 국내외 기관별 의학사서 채용현황 분석

채용현황분석은정규직, 계약직, 임기직/기

타등으로구분하여분석하였다. 이에대한비

율을 나타낸 것이 <표 2>이다.

<표 2>를통해다음과같이몇가지를파악

할 수 있다.

첫째, 기관유형별채용분포를보면, 국내외

모두 의과대학도서관과 병원의학도서관에서의

채용이국내84.5%(71건), 국외 66.7%(36건)로

가장높은비율을차지하였다. 국내의높은채용

공고빈도는계약직고용비율이높은점(의과대

학도서관 78.1%, 병원의학도서관 89.7%)과 관

련이있을수있는데, 이는계약직의경우단기

재계약으로인해채용공고가반복적으로게시될

가능성이높기때문이다. 기관유형별로살펴보

면, 국내는 병원의학도서관(46.4%, 39건)의 비

중이 가장 높은 반면, 국외는 의과대학도서관

(46.3%, 25건)의비중이가장높았다. 특히국외

연구기관및국립/정부기관의비중은33.3%(18

건)로국내(15.5%, 13건)의약 2.1배에달하여,

국외에서는의학사서의활동영역이전통적인

구분 기관 유형 정규직 계약직 임기직/기타1) 합계 비율(%)

국내
의과대학도서관 5 25 2 32 38.1%
병원의학도서관 3 35 1 39 46.4%

연구기관 및 국립/정부기관 2 10 1 13 15.5%
국내 소계 10(11.9%) 70(83.3%) 4(4.8%) 84 100%

국외
의과대학도서관 18 2 5 25 46.3%
병원의학도서관 9 1 1 11 20.4%

연구기관 및 국립/정부기관 10 5 3 18 33.3%
국외 소계 37(68.5%) 8(14.8%) 9(16.7%) 54 100%

<표 2> 국내외 기관별 의학사서 채용현황

1) ‘기타’에는 시간제(파트타임) 고용, 인턴십, 기관 내 겸직 등이 포함
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도서관환경뿐만아니라더다양한기관으로확

장되고 있음을 시사한다.

둘째, 국내외 의학사서 고용형태의 뚜렷한

차이를파악할수있다. 국내의경우계약직비

율이 83.3%(70건)로압도적인반면, 국외는정

규직 비율이 68.5%(37건)로 정반대의양상을

보인다. 이는 56.6%p의정규직비율격차로, 국

내는 고용 불안정성을, 국외는 안정적인 고용

환경임을 나타낸다. 기관별로 살펴보면, 국내

병원의학도서관의계약직비율은 89.7%(35건)

로특히높으며, 의과대학도서관도 78.1%(25건)

에 달한다. 반면 국외 병원의학도서관의 정규직

비율은81.8%(9건), 의과대학도서관은72.0%(18

건)로고용안정성이높다. 이러한고용형태의

차이는 이용자 서비스의 연속성, 의학사서의

전문성개발, 장기적인경력관리, 직업안정성

과이로인한직업의인식및처우에영향을미

칠 수 있다.

셋째, 임기직/기타고용형태의활용차이를

볼수있다. 국외에서는 16.7%(9건)로나타난

반면, 국내에서는 4.8%(4건)로제한적이다. 국

외 학술도서관의 임기직(term appointment)

은 학술사서직위를가지면서특정기간(보통

1-7년) 동안임명되며, 계약만료시학술적성

취에 대한 평가를 통해 재임용 또는 계속고

용(continuing appointment) 여부가결정되는

고용형태이다(ALA, 2021b). 계약직(contract

position)과의가장큰차이점은계약직은한시

적인력수요를위한것이지만, 임기직은학술적

성취를평가하여장기적고용으로전환할수있

는 전문 인력확보 전략이라는 점이다(ACRL,

2021). 그러나 국내 채용공고를 분석한 결과,

임기제의용어를사용한경우에도학술적평가

를통한정규직전환경로가명시된사례는확

인되지않았다. 이는국내의경우정규직과계

약직중심의이원화된고용구조가지배적이며,

국외와같이평가기반의단계적고용전환제

도가 아직 정착되지 않았음을 시사한다.

4.7 국내외 의학사서의 자격요건, 경력, 선호

조건 분석

의학사서는기관유형에크게차이를두지않

고유사한업무와역할을수행한다. 이러한이

유로자격요건, 경력, 선호조건역시유사한필

수요소를공통적으로요구한다는점을고려하

여, 모든 유형의 기관을 포괄적으로 살펴보는

국내외비교․분석을진행하였다. 이를표로나

타내면 <표 3>과 같다.

상기 <표 3>을통한분석결과다섯가지주

요 차이점이 확인된다.

첫째, 국내외학력요건및전문성격차가있

음을알수있다. 학력요건의차이를해석하기

위해서는먼저양국의사서양성체계라는구조

적맥락을고려할필요가있다. 미국과영국에

서는사서직전반에걸쳐ALA 또는 CILIP 인

증석사학위가진입기본요건으로확립되어있

어, 의학사서역시석사학위요건은사서직전

체에공통적으로적용되는구조적표준에해당

한다. 반면한국에서는문헌정보학교육과정이

학부에개설되어있어학사학위가사서자격의

기본 기준으로 통용되고 있으며, 이는 의학사

서에게도동일하게적용된다. 따라서학력요건

에서나타나는국내외차이는사서양성체계의

구조적 차이를 반영하는 측면이 있으므로, 이

를의학사서의전문성인식차이만으로해석하
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구분 국내(n=84) 국외(n=54)

학력
문헌정보학/도서관학학사이상(78건, 92.9%)2);
대학원(석사) 우대(21건, 25.0%); 2년제전문대학
졸업 이상(12건, 14.3%)

ALA 인증도서관/정보과학석사(MLS/MLIS) 필수(54건,
100%); 관련분야추가학위우대(보건과학, 생물학등)(23
건, 42.6%); 박사학위 우대(일부 고위직)(8건, 14.8%)

경력
신입~3년 경력(61건, 72.6%); 도서관근무경험
(58건, 69.0%); 사서 자격증(49건, 58.3%)

최소 1~5년전문경력요구(51건, 94.4%); 학술/의학도서
관경험필수(48건, 88.9%); 감독/관리경험(관리직및고위
직)(18건, 33.3%); 증거기반 실무경험(32건, 59.3%)

전문역량

기본적인도서관운영능력3)(67건, 79.8%); MS
Office 활용 능력(52건, 61.9%); 문헌정보 검색
능력(61건, 72.6%); 의학 기초 용어 이해(38건,
45.2%)

의학데이터베이스고급검색능력(50건, 92.6%); PubMed,
CINAHL, Web of Science 등 전문 활용(46건, 85.2%);
인용관리도구(EndNote) 활용(38건, 70.4%); SR 수행능
력(40건, 74.1%); 증거기반실무 지원(40건, 74.1%)

선호조건
도서관관련자격증(43건, 51.2%); 영어능력(39
건, 46.4%); 유관기관근무경험(31건, 36.9%);
의학 관련 지식 보유(29건, 34.5%)

AHIP(건강정보전문가아카데미) 회원(35건, 64.8%); 추
가학위(보건과학, 생명과학분야)(23건, 42.6%); 전문협회
활동(28건, 51.9%); 학술출판경험(29건, 53.7%); SR 경험
(38건, 70.4%); 교육및커리큘럼개발경험(32건, 59.3%);
다양성, 형평성, 포용성에 대한 헌신(26건, 48.1%)

기타
컴퓨터활용능력(48건, 57.1%); 의사소통능력
(55건, 65.5%); 외국어 능력(31건, 36.9%)

프로젝트 관리 능력(33건, 61.1%); 보조금 작성 및 관리
경험(27건, 50.0%); 협업및리더십역량(38건, 70.4%);
학술커뮤니케이션지식(29건, 53.7%); 전략적계획수립
능력(25건, 46.3%); 변화하는환경에적응하는유연성(31
건, 57.4%)

<표 3> 국내외 의학사서의 자격요건, 경력, 선호조건

는데는한계가있다. 그러나이러한구조적차

이를감안하더라도, 국외에서는석사학위에더

하여 보건과학․생물학 등 관련 분야의 추가

학위를우대하고, 고위직에는박사학위를요구

하며, AHIP 회원 자격이나 SR 경험 등 의학

특화 요건을 선호조건으로 명시하고 있다. 이

는국외에서의학사서를사서직내에서도별도

의전문성을갖춘주제전문사서로인식하고있

음을보여주는것으로, 이점에서의학사서직

종의 특수성에 따른 전문성격차는 여전히 유

효하다.

둘째, 경력요건에차이가있음을알수있다.

국내에서는 신입부터 3년 경력까지 설정되어

있고단순히 ‘도서관근무경험’을요구하는반

면, 국외에서는최소 1-5년의 ‘전문경력’과학

술/의학도서관경험을필수로한다. ‘전문경력’

이반영되지않은단순한 ‘도서관근무경험’을

요구한다는것은역시의학사서의전문성을과

소평가하고있고그인식이미흡함을보여주고

있다. 또 다른 중요한 차이점으로는, 국외에서

는 ‘증거기반실무경험’을경력요건으로명시한

다는점이다. 이는의학사서가단순히자료제

공업무 이상의 임상 의사결정과 연구 과정에

적극적으로참여하여전문적역할을수행함을

2) ( ) 안의 수치는 해당 요건을 명시한 채용공고의 건수및 전체 채용공고 대비백분율을 나타내며, 하나의 채용공
고에서 복수의 요건이 동시에 명시될 수 있으므로 항목별 빈도의 합은 전체 건수와 일치하지 않을 수 있음.

3) 도서관 시스템 운영, 이용자 서비스, 대출․반납 등 도서관 일상 운영과 관련된 업무 역량을 포괄하는 개념으로
사용하였음.
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의미한다.

셋째, 전문역량에있어서도역시차이가존

재한다. 국내에서는 기본적인 도서관 운영 능

력과MS Office 활용, 일반적인문헌정보검색

능력등기초적인업무수행역량에초점을맞

추고 있다. 반면 국외에서는 전문 데이터베이

스 고급검색 능력, 인용관리도구의 능숙한 사

용, 증거기반실무지원, SR 수행능력등보다

전문적이고 깊이 있는 역량을 요구한다. 국내

에서는의학사서의역할을기초적이면서단순

한 업무 관리자로 인식하는 반면 국외에서는

의학사서가 연구 및 임상 실무에직접 참여하

여연구를지원하는전문가로인식하고있음을

알 수 있다.

넷째, 선호조건의 방향성 및 기타에서도 차

이를발견할수있다. 국내에서는도서관관련

자격증이나영어능력과같은기본적인조건을

우대하는 반면, 국외에서는 AHIP 회원, 전문

협회활동, 학술출판경험등전문성을증명하

는 실질적인 활동과 성과를 중시하며 이용자

교육과의학 교육과정개발을 위한 경험 또한

선호하고있다. 실질적으로의학사서가다양한

전문활동을하고있고교육과정개발에도참여

하여 전문적인 역할을수행하고 있음을알 수

있다. 이용자를위한보조금작성및관리경험

과다양성․형평성․포용성에대한헌신조건

역시국내와는다른선호조건이며후자를통해

의학사서의 사회적 역할과 가치에 대한 인식

확장을볼수있다. 국내에서는이용자서비스

와직접적인관련이있는의사소통능력을, 국

외에서는협업및리더십, 유연성같이실무와

조직관리에실질적으로기여하는다양한소프

트 스킬을 선호조건으로 제시하고 있다.

다섯째, 채용공고의기술방식에도뚜렷한차

이를보인다. 국외채용공고는각자격요건, 경

력, 선호조건을구체적으로 명시한다. 예를들

어, 국내에서는 ‘문헌정보검색능력’이라고포

괄적으로기술하는반면, 국외에서는 ‘PubMed,

CINAHL, Web of Science 등전문활용’과같

이구체적인데이터베이스명을제시한다. 경력

요건에서도국내는 ‘도서관 근무경험’으로일

반적으로 기술하지만, 국외는 ‘학술/의학도서

관경험필수’, ‘감독/관리경험(관리직및고위

직)’, ‘증거기반실무 경험’처럼 경력의 유형과

수준을 세분화하여 명시한다. 이러한 차이는

국외에서는의학사서의전문성기준과범위가

명확히 정의되어 있는 반면, 국내에서는 직무

요건이 모호하게 정의되어 전문성의 기준 및

범위가 불명확함을 보여준다.

4.8 국내외에서 요구하는 핵심 역량 업무

국내외기관에서요구하는핵심역량업무를

분석한결과, 기관별로제시한핵심역량은큰

차이를보이지않았다. 이에국내외기관을포

괄하여분석을진행하였으며 <표 4>가이를요

약한 표이다.

<표 4>에 대한 추가 설명은 다음과 같다.

첫째, 정보서비스역량의격차이다. 국내의

학사서는 정보요구 파악, 문헌제공, 자료추천,

기본 DB 검색지원등과같은기본적인정보서

비스에 주력하는 반면, 국외 의학사서는 맞춤

형정보서비스, 전문참고서비스, 임상 회진참

여및임상질문지원, 전문주제검색및회색문

헌 검색, SR 방법론 전문가로의 참여, 의학정

보큐레이션등고도화된전문서비스를제공
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MLA 역량
국내외 요구 업무 및 특징

국내 국외

역량1:정보서비스
(Information Services)

∙정보요구파악(B)4); 단순문헌제
공및자료추천(B) ;기본DB 검
색지원(PubMed 등)(B); 의학
용어 및 분야 기초 수준(B)

∙맞춤형정보서비스(E); 전문참고서비스(E); 임상
회진 참여 및 임상질문지원(E); 전문주제검색
및회색문헌검색(E); SR 방법론전문가로참여
(E); 의학정보 큐레이션(E); 의학용어 및 분야
전문 수준(E)

역량2:정보관리
(Information Management)

∙장서개발및관리(B); 도서관시
스템운영(B); 기본메타데이터
관리(B); 전자자원 링크 관리
(B); 분류 및 목록 작업(B)

∙디지털컬렉션전략개발(E); 고급메타데이터관리
(E); 메타데이터스키마개발(E); 디지털리포지
터리구축및관리(E);데이터셋큐레이션및DMP
지원(E); 학술커뮤니케이션관리및오픈액세스
지원(E)

역량3:교육 및 교육설계
(Instruction & Instructional

Design)

∙도서관이용교육(B); 정보활용교
육(B); 기본 DB 검색교육(B);
이용안내자료제작(B);일회성교
육(B)

∙증거기반의학교육(E); 커리큘럼통합교육(E);
의학교육 과정 설계(E); 온라인튜토리얼 개발
(E); 교육프로그램 개발 및 교육효과 평가(E);
전문적 워크숍 설계 및 진행(E)

역량4:리더십 및 관리
(Leadership & Management)

∙도서관일상운영(B); 기본적예
산 관리(B); 업무 분담 및 조정
(B); 인력 배치 및 감독(B)

∙전략적 계획 수립 및 실행(E); 팀 관리 및 인사
감독(E); 예산계획및자원할당(E); 보조금및
기금모금(E); 평가및성과관리(E); 프로젝트
관리(E); 변화관리(E); 옹호, 마케팅(E)

역량5:증거기반 실무 및 연구
(Evidence-Based Practice &

Research)

∙기본적인문헌조사및참고문헌
관리(B); 정보요약제공(B); 단
순연구지원(B); 학술 DB 접근
제공(B)

∙SR수행및공동연구자역할(E); SR 방법론전문
가로참여(E); 연구방법론지원(B+E); 임상/연
구팀참여(E); 학술출판및연구지원(E); 연구
데이터관리 지원(E); 연구윤리 전문지식 제공
(B+E);임상의사결정지원(E); 증거기반의학교
육(E); 데이터셋 큐레이션 및 DMP 지원(E);
학술커뮤니케이션 관리 및 오픈액세스 지원(E)

역량6:건강정보전문성
(Health Information
Professionalism)

∙기본 직업윤리 및 전문직 소양
(B); 건강정보윤리인식(B); 제
한적전문성개발(B); 기본학술
활동(B)

∙임상실무및의학교육이해(E); 임상회진참여및
임상질문지원(E); 건강정보윤리및정책전문성
(E); 건강정보격차해소노력(E); 전문단체활동
(B+E) ; 다학제적협력(B+E); 임상/연구팀참
여(E) ; 지속적전문성개발(E); 의학교육과정
설계(E); 옹호, 마케팅(E)

<표 4> 국내외에서 요구하는 핵심 역량 업무

하고있다. 의학용어및분야에대한지식수준

에있어서도국내에서는 ‘기초수준’으로, 국외

에서는 ‘전문수준’으로차이를보여역량의격

차를파악할수있다. 이로써국외의학사서들

이보다심화된전문지식을바탕으로의료현장

에 직접 참여하는 적극적인 역할을 수행하고

있음을알수있다. SR 지원은국내에서는일

부소수 기관만이서비스를 제공하고 있고 의

4) MLA 2017 핵심 역량의 각 수행지표(<표 1>에 기술하였음)는 Basic Level과 Expert Level로 구분됨.
(B)는 Basic Level(기초 수준), (E)는 Expert Level(전문가 수준), (B+E)는 Basic과 Expert Level을 모두
포함하는 업무를 의미함.
이탤릭체 굵은 글씨는 복수의 역량 영역에 해당하는 업무를 표시함.
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학사서가본서비스에참여․협력한사례의연

구가수행된바있다(신은자, 2020). 국외와비

교했을때 서비스를 제공하는 기관이 많지 않

으나(가톨릭대학교 성의교정도서관, 발행년불

명; 서울대학교의학도서관, 2025; 울산대학교

아산도서관, 2019), 이러한시도가시작되었다

는것만으로도의미있는발전으로볼수있을

것이다.

둘째, 정보관리 역량의 차이이다. 국내에서

는장서개발및관리, 도서관시스템운영, 기본

메타데이터관리, 전자자원링크관리, 분류및

목록작업등전통적인기본업무에중점을두

는반면, 국외에서는디지털컬렉션전략개발,

고급 메타데이터 관리, 메타데이터 스키마 개

발, 디지털리포지터리구축및관리, 데이터셋

큐레이션및 DMP 지원, 학술커뮤니케이션관

리 및 오픈액세스 지원 등디지털 환경에서의

고급 정보관리 역량을 요구한다. 또한 학술커

뮤니케이션과오픈액세스정책에대한업무에

도 중점을 두고 있다.

셋째, 교육및교육설계역량에서도그차이

를발견할수있다. 국내는도서관이용교육, 정

보활용교육, 기본 DB 검색교육, 이용안내자료

제작, 일회성교육등기본적인이용교육에필

요한 역량을 요구하는 반면, 국외에서는 증거

기반 의학교육, 커리큘럼 통합교육, 의학교육

과정 설계, 온라인 튜토리얼개발, 교육프로그

램개발및교육효과평가, 전문적워크숍설계

및 진행 등 교육 전문가로서의 역할에 필요한

역량도요구하고있다. 이를통해국외의학사

서가의학교육을위한교육전문가로서인정받

고 있음을 알 수 있다.

넷째, 리더십및관리역량의접근에대한차

이이다. 국내의학사서는도서관일상운영, 기

본적예산관리, 업무분담및조정, 인력배치

및 감독 등 기본적․실무적 관리에 집중하는

반면, 국외에서는전략적계획수립및실행, 팀

관리및인사감독, 예산기획및자원할당, 보

조금 기금 모금, 평가 및 성과 관리, 프로젝트

관리, 변화관리, 옹호․마케팅등보다전략적

이고 혁신적인 리더십 역량을 요구한다.

다섯째, 증거기반실무 및 연구 역량의 참여

범위차이를파악할수있다. 국내는기본적인

문헌조사및참고문헌관리, 정보요약제공, 단

순연구지원, 학술 DB 접근제공등단순연구

지원에그치는반면, 국외는 SR 수행및공동

연구자 역할, SR 방법론 전문가로의 참여, 연

구방법론지원, 임상/연구팀참여, 학술출판및

연구지원, 연구데이터관리지원, 연구윤리전문

지식제공, 임상의사결정지원, 증거기반의학

교육, 데이터셋 큐레이션 및 DMP 지원, 학술

커뮤니케이션 관리 및 오픈액세스 지원 등 연

구프로세스전반에깊이관여하고있다. 국외

에서는의학사서가증거기반관련의연구를직

접 수행하기도 하며 이를 연구하는 이용자를

지원하거나직접참여하여연구팀으로써활동

하고있다. 이는국외의학사서가정보제공자

를넘어연구수행자, 연구파트너로서인정받

고있음을보여준다. RDM 서비스에있어국내

의경우, 그중요성의인식으로인해서비스가

점차확대되고있지만아직은데이터관리계획

(Data Management Plan, DMP) 지원 서비

스를 중심으로 발전하고 있는 것으로 파악된

다(김선태, 2017; DGIST 큐레이션센터, 발행

년불명). 그러나 ‘2019년 9월 1일부터일부국

가연구개발사업과제신청시데이터관리계획
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(DMP)의제출의무화.’라는국가정책으로보

아 의학사서도 DMP를 넘어서 RDM에 관한

지원 역량을 개발해야 할 것이다.

마지막으로 건강정보전문성 역량이다. 국내

는기본직업윤리및전문직소양, 건강정보윤

리인식, 제한적전문성개발, 기본학술활동등

기본적인 건강정보 윤리 인식과 직업윤리, 제

한적전문성개발에머무르는반면, 국외는임

상실무및의학교육이해, 임상회진참여및임

상질문지원, 건강정보윤리및정책전문성, 건

강정보격차해소노력, 전문단체활동, 다학제

적 협력, 임상/연구팀 참여, 지속적전문성개

발, 의학교육과정설계등도서관을넘어서보

다 넓은 사회적맥락에서 전문성을 발휘할 수

있는 역량을 요구한다.

이를종합하면, 국내외의학사서간역량격

차는단순히업무유형및범위의차이를넘어

전문직으로서의위상과역할에대한인식차이

에서비롯된것으로볼수있다. 국외의학사서

는정보제공자를넘어연구파트너, 교육전문

가, 임상협력자로서의료체계내에서핵심적

역할을 수행하고 있다.

4.9국내외의학사서핵심역량요구빈도분석

국내외 의학사서 채용공고를 통해 MLA에

서개발한 6가지핵심역량에대한요구빈도를

비교하였다. 이러한 비교를 통해 국내외 의학

도서관환경에서의학사서에게요구되는역량

의차이를명확히확인할수있다. <표 5>는요

구 빈도를 나타내는 표이다.

상기 <표 5>에제시된통계분석결과에따르

면, 국내외의학사서채용공고에서요구하는 6

개 핵심 역량 중 정보관리(역량2)를 제외한 5

개역량에서통계적으로유의미한차이를보인

다. ‘교육및교육설계’, ‘리더십및관리’, ‘증거

기반실무 및 연구’, ‘건강정보전문성’ 역량은

p<.001 수준에서매우강한유의성을보이는데,

이러한 차이는 국가 간의학사서에대한 근본

적인 인식과 요구의 차이에서 비롯된 것임을

알 수 있다.

국내외모두에서가장높은빈도를보인것

은 건강정보전문성(국내 58.3%, 국외 96.3%)

역량이며, 가장 낮은 빈도는 정보서비스(국내

1.2%, 국외 9.3%)와 정보관리(국내 3.6%, 국

외 11.1%) 역량이다. 의학사서의 전통적이면

서기본적인업무역량의요구빈도가상대적

MLA역량 국내요구빈도(%) 국외요구빈도(%) 차이(%p)  P

역량1. 정보서비스 1.2 9.3 +8.1 4.23 .040*

역량2. 정보관리 3.6 11.1 +7.5 2.94 .086

역량3. 교육 및 교육설계 6.0 74.1 +68.1 67.54 .000***

역량4. 리더십 및 관리 21.4 70.4 +48.9 28.91 .000***

역량5. 증거기반 실무 및 연구 8.3 74.1 +65.7 59.82 .000***

역량6. 건강정보전문성 58.3 96.3 +38.0 25.47 .000***

주: *p<.05, **p<.01, ***p<.001

<표 5> 국내외 의학사서 핵심 역량 요구 빈도
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으로낮게나타났다. 그러나이러한결과는해

당역량의중요도를현장에서낮게평가한다는

의미보다는채용공고의특성과의학사서역할

의 변화라는 맥락에서다음과 같이 이해할 필

요가 있다. 첫째, 정보서비스와 정보관리는의

학사서가기본적으로갖추어야할전통적인역

량으로간주되기때문에채용공고에서별도로

명시하지않는것으로보인다. Reed와 Carroll

(2020), Scherrer(2004), Wu와Li(2008)의연

구에서 전통적 사서 역량이 새로운 역량보다

더 우선시됨을 확인할 수 있는데, 이들 2가지

역량이 ‘당연히갖추어야 할것’이라는 전제하

에채용공고에서명시적으로언급되지않은것

으로해석할수있다. 특히정보관리역량의경

우, 국내는목록․분류등전통적업무만명시

하는경향이있는반면, 국외는메타데이터관

리, 학술커뮤니케이션․오픈액세스지원등전

문화된업무까지명시함에도요구빈도가낮게

나타난다는점에서국내외간맥락의차이가존

재한다. 둘째, 채용공고는 기본적인 역량은 갖

추었을것으로전제하고기관의특성을반영한

전문역량을중심으로구성되므로, 건강정보전

문성과같은 특화된 역량이상대적으로더 부

각될수있다. 셋째, 의학사서의역할이전통적

서비스를넘어전문화․세분화된영역으로확

장되면서(Cooper & Crum, 2013), 채용 요구

사항 역시 이러한 역량 확장을 반영하여 구성

된것으로판단된다. 즉, 정보서비스와 정보관

리 역량이 중요하지 않아서요구되지 않는 것

이아니라, 이미가장기본적인역량으로간주

되면서더전문화된역량에초점이맞추어지는

것으로 해석할 수 있다.

교육및교육설계(=67.54, p<.001) 역량은

68.1%p의 격차를, 리더십 및 관리(=28.91,

p<.001) 역량은 48.9%p로두역량모두국내외

간큰차이를보였다. 이중국내외교육및교

육설계에대한차이는의학사서의교육자역할

에 대한 인식 차이로 분석된다. 의학사서들이

증거기반 의학교육에 참여하고(Blanco et al.,

2014) 또한의과대학교수진과팀을이루어커

리큘럼 통합 교육을 제공하는협력모델에 참

여하고있음을통해(MacEachern et al., 2012)

국외의학사서의교육자로서의역할인식을확

인할 수 있다.

리더십및관리격차의이유는고용안정성의

차이와의학사서의역할중보조금및기금확보

등재정적관리역할의차이를들수있다. 앞서

기술한바와같이국내의학사서의 83.3%가계

약직인반면, 국외는 68.5%가정규직으로나타

났다. 이러한고용불안정성은국내의학사서가

장기적인리더십역량을개발하고발휘하기어

려운환경을조성한다. 또한국외의학사서는외

부기금확보및보조금관리등재정적관리업

무를수행하는데(Cooper & Crum, 2013), 이는

국내와 차이를 보이는 주요 영역이다.

증거기반실무및연구와건강정보전문성역

량도 많은 차이를보이는 영역으로이에 대한

국외인식차이가크다. 증거기반실무및연구

(=59.82, p<.001) 역량은 국내 8.3%, 국외

74.1%로무려 65.7%의차이를보이는데, 이는

국내의학도서관환경에서연구역량의중요성

에대한 인식이 매우 부족함을 보여주는 것이

다. 이러한극명한차이의원인은다음두가지

정도로분석해볼수있다. 우선의학분야에서

의증거기반교육의차이를들수있다. 증거기

반의학(Evidence-Based Medicine, EBM)이
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라는용어는 1990년대초캐나다맥마스터대학

교(McMaster University)의 Gordon Guyatt

에의해처음사용되었으며, 1992년 JAMA에발

표된논문을계기로미국을중심으로빠르게확

산되어 의학교육의 핵심 접근법으로 자리 잡게

되었다(한의신문, 2005; Guyatt et al., 1992). 반

면 국내에서는증거기반의학의도입이일본보

다도상대적으로늦었다. 일본의경우 “1990년

대 중반 이후 일부 임상역학자들에 의해서 북

미로부터 일본에 도입되었다”(한국의약통신,

2005)고알려진반면, 국내에서는 2001년당시

에도 “근거중심의학이라는용어가자주소개되

고있으나, 몇몇선진국에서는진료및교육영

역에서광범위하게전파되고있지만, 우리나라

에서는아직구체적인움직임이전개되고있지

는못하며이에대해오해나반감을갖고있는

사람들도많이있다.”(청년의사, 2001)는지적

이있었다. 이로보아국내에서는 2001년이후

에야증거기반의학이의학교육의한분야로정

착되었을것으로추측할수있다. 이러한도입

시기의지연으로인해의학교육에서증거기반

의학의 체계적 활용은 제한적일 수밖에 없다.

또한 이용자들의 이에대한인식과 요구가 상

대적으로 낮고 이를 지원해야 할 의학사서의

전문성 역시 충분치 못했기 때문에 서비스가

활성화되지않았을것으로판단된다. 다음으로

역시 의학사서의 역할에 대한 인식 차이를 들

수있다. 국외에서는의학사서가임상팀의일원

으로참여하여 SR 연구과정에참여하고(Holst

et al., 2009) 증거기반실무교육과정개발에참

여한다는(Klem & Weiss, 2005) 연구로보아

의학사서 역할에 대한 이용자들의 인식 또한

상당히 확장되어 있음을 알 수 있다.

건강정보전문성은국내 58.3%, 국외 96.3%로

38.0%p의큰차이를보인다(=25.47, p<.001).

이러한차이는다음과같은이유로분석될수있

다. 첫째, 의학사서의 전문성 개발(Continuous

Professional Development, CPD)을 위한 교

육의 차이이다. 국내외 모두 의학사서의 전

문성 개발을 위한 다양한 교육․워크숍 등을

KMLA, MLA에서 진행하고 있는데, 이혜영

(2023) 연구에따르면교육프로그램, 영역, 내

용의범위가MLA에비해상대적으로부족한

실정이며일회성교육으로진행되는경우가많

아체계적이고지속적인전문성개발에한계가

있다. 둘째, 의학사서의다학제적협력의차이를

들수있다. Marshall et al.(2013)과 Esparza et

al.(2013)의연구에따르면의학사서가임상의

사결정과환자치료에참여함으로써치료를위

한 임상 결정에 기여하였음을 보여주고 있다.

이는국외에서는의학사서가환자치료결과개

선에기여한다는인식이의료계에확립되어있

음을알수있다. 마지막으로건강정보윤리, 접

근성및정책에대한관심을들수있다. 국외에

서는의학사서의사회적책임으로건강정보격

차해소와건강정보윤리를강조하고있다. 이는

채용공고에서 다양성, 형평성, 포용성(DEI)을

요구한다는점(Morgan-Daniel et al., 2022)과

의학도서관에서 이와 관련된정책, 절차, 관행,

시스템강화의중요성을언급한연구(Danquah

et al., 2023) 등을 통해 확인할 수 있다.

이상의 분석을 통해, 국내외 의학사서 채용

공고에서요구되는핵심역량의차이는단순한

직무 범위의 차이를 넘어, 의학사서의 역할과

전문성에대한사회적인식의차이를반영하고

있음을알수있다. 국내의학도서관환경에서
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의학사서의역할확장과전문성강화를위해서

는 교육 및 연구 역량, 리더십, 증거기반 실무

등의 영역에서 체계적인 역량 개발 지원과 인

식 개선이 병행되어야 할 것이다.

4.10국내의학사서역량강화우선순위분석

국내의학사서의역량강화우선순위를도출

하기위해 <표 5>의데이터를 4가지기준으로

종합 분석하였다. 우선순위 분석은 단순히 어

떤역량아많이요구되는지를파악하는데그치

지않고, 어떤역량부터강화해야하는지에대

한정책적방향을제시하기위한것이다. 분석

결과는 <표 6>과 같다.

<표 6>의우선순위분석결과를구체적으로

살펴보면 다음과 같다.

첫째, 1순위 교육 및 교육설계 역량(격차

68.1%p)이다. 교육 및 교육설계 역량이 가장

시급한강화영역으로나타났다. 이 역량은국

외에서 2순위로높은중요도를보이며(74.1%),

매우 유의미한 차이(p<.001)를 보인다. 반면

국내에서는 4순위(6.0%)로낮은인식을보여,

68.1%p라는가장큰격차를나타냈다. 이는국

외에서는의학사서를교육자로인식하고증거

기반 의학교육, 커리큘럼 통합교육, 의학교육

과정설계등의역할을기대하는반면, 국내에

서는 이러한 역할에 대한 인식이 매우 부족함

을 의미한다.

둘째, 2순위 증거기반실무 및 연구 역량(격

차 65.7%p)이다. 증거기반실무및연구역량이

두 번째 강화 영역으로 도출되었다. 국외에서

는 2순위(74.1%)로 교육 및 교육설계 역량과

동등한 중요도를 보이나, 국내에서는 3순위

(8.3%)로 매우 낮은 수준이며, 65.7%p의 큰

격차와함께매우유의미한차이(p<.001)를보

인다. 국외에서는의학사서가 SR 수행, 연구방

법론지원, 임상․연구팀참여, 공동연구자역

할, 임상의사결정지원등연구프로세스전반

에 깊이 관여하는 반면, 국내에서는 기본적인

문헌조사와참고문헌관리수준에머물러있다.

<표 6> 의학사서 핵심 역량의 우선순위 분석 매트릭스5)

MLA 역량 ① 국제 중요도 ② 국내외 격차(%p) ③ 현장인식 ④통계적유의성 ⑤ 우선순위

역량3. 교육 및 교육설계 2위 +68.1 4위 =67.54*** 1
역량5. 증거 기반 실무 및 연구 2위 +65.7 4위 =59.82*** 2
역량4. 리더십 및 관리 4위 +48.9 2위 =28.91*** 3
역량6. 건강정보전문성 1위 +38.0 1위 =25.47*** 4
역량1. 정보서비스 6위 +8.1 6위 =4.23* 5
역량2. 정보관리 5위 +7.5 5위 =2.94ns 6

5) ① 국제 중요도: 국외 요구 빈도 순위(<표 5> 참조)
② 국내외 격차(%p): 국외 요구 빈도% - 국내 요구 빈도%
③ 현장인식: 국내 요구 빈도 순위(<표 5> 참조)
④ 통계적 유의성: ***p<.001, *p<.05, ns: not significant
⑤ 우선순위는 국내외 격차를 주요 기준으로 설정함(격차가 큰 역량은 국제적으로 중요하나 국내에서 과소평가
되고 있는 영역으로, 국제 수준으로의 역량 강화가 필요한 영역임)
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셋째, 3순위리더십및관리역량(격차48.9%p)

이다. 본 역량은 국내에서는 2순위(21.4%)로

순위상비교적높게인식되고있으나, 실제요

구빈도는국외 4순위(70.4%)에크게못미친

다. 이는국내의학사서가도서관일상운영관

리, 기본적인예산관리등기본적․실무적관

리에 집중하는 반면, 국외에서는 전략적 계획

수립, 보조금및기금모금, 성과관리, 변화관

리, 프로젝트관리, 옹호와마케팅등보다전략

적이고혁신적인리더십역량을요구하기때문

이다.

넷째, 4순위건강정보전문성역량(격차38.0%p)

이다. 본역량은국내외모두가장높은순위를

보이는 특징적인 역량이다. 국외에서는 1순위

(96.3%)로 가장 높은 요구 빈도를 나타내며,

국내에서도 1순위(58.3%)로현장인식이가장

높은역량이다. 그러나 38.0%p의격차와함께

유의미한차이(p<.001)가존재한다. 이는국내

외모두건강정보전문성을의학사서의핵심정

체성으로 인식하고 있으나, 그 깊이와 범위에

서 차이가 있음을 의미한다. 국외에서는 소비

자건강정보 서비스, 임상정보제공, 보건의료

데이터리터러시 교육등 보다 전문화된 역할

을 요구하는 반면, 국내에서는 기본적인 의학

정보 제공 수준에 머무르는 경향이 있다.

다섯째, 5순위정보서비스역량(격차 8.1%p)

이다. 정보서비스역량은국내외모두가장낮

은 순위(국내외 공히 6순위)를 보이며, 국외

9.3%, 국내 1.2%로요구빈도자체가매우낮

다. 격차는 8.1%p로작으나통계적으로유의미

한 차이(p<.05)를 보인다. 이는 정보서비스가

국내외를막론하고의학사서의기본역량으로

이미보편화되어있어, 채용공고에서별도로명

시할필요성이낮아진것으로해석할수있다.

따라서 이 역량은격차해소의 시급성은 낮으

나, 서비스의질적심화측면에서지속적인관

리가 필요하다.

여섯째, 6순위 정보관리 역량(격차 7.5%p)

이다. 정보관리역량은 6개역량중격차가가

장작으며(7.5%p), 통계적으로도유의미하지

않은것으로나타났다(p=.086, ns). 국내 5순

위(3.6%), 국외 5순위(11.1%)로 양측 모두

낮은요구빈도를보인다. 이는정보자원관리,

목록․분류, 데이터베이스 운영 등 정보관리

의 기본 역량이 채용공고에서 명시적으로 요

구되는 빈도는낮으나, 의학사서의 당연한 기

본 소양으로 간주되고 있을 가능성을 시사한

다. 다만국외에서는 RDM, 데이터큐레이션등

고도화된정보관리역량으로확장되고있는추

세를 고려할 때, 질적 심화가 향후 과제로 남

는다.

이러한우선순위분석결과는국내의학사서

역량강화시교육및교육설계역량과증거기

반실무 및 연구 역량에 우선적으로 집중해야

함을 시사한다.

5. 의학사서 핵심 역량 강화를 위한
방안

본장에서는 4장의우선순위분석결과를바

탕으로국내의학사서핵심역량별강화방안을

제시하고자한다. 각역량의현황과문제점은 4

장에서상세히분석된바있으므로, 본장에서는

MLA(2017a; 2017b) 역량기준과의대조를통

해국내현황의구조적문제를규명하고, 단기․
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중단기․장기의 단계적 강화 방안을 제시하는

데 초점을 맞추었다.

첫째, 교육및교육설계역량(격차 68.1%p)

강화 방안이다.

본 역량은 국내외 격차가 가장 크게나타난

영역으로, 체계적인강화방안마련이시급하다.

MLA(2017a; 2017b)는 역량 3(Competency

3: Instruction & Instructional Design)에서

의학사서가교육자로서교수설계원리이해에

서 학습활동 개발에 이르는교육역량을 수행

해야함을핵심역량으로규정하고있다. 그러

나 국내 의학사서의 교육자역할은 채용 단계

에서부터 직무로 인식되지 않고 있으며, 이를

뒷받침하는공식적훈련체계와제도적기반이

여전히 미흡하다(Cyrus et al., 2025; Maggio

et al., 2015). 특히 국내 의학사서의 83.3%가

계약직으로 나타난 점을 고려하면, 교육 역량

강화는개인역량개발차원을넘어고용안정

성 확보와 병행되어야 하는 구조적 과제임을

알수있다. 계약직중심의고용구조에서는장

기적 교육 프로그램 개발이나 교육과정 협력

참여가 구조적으로 어렵기 때문이다.

이러한상황을개선하기위해서는단계적접

근이필요하다. 단기적으로는의학사서의교육

자역할을기관차원에서공식적으로인정하고,

교육 관련 업무수행에 필요한 시간과 인력을

제도적으로 보장하는 것이 우선되어야 한다.

중단기적으로는 KMLA 주도의 교수설계, 교

육효과평가등을포함한역량강화연수프로

그램을정례화하여의학사서의교육역량을체

계적으로높여나갈필요가있다. 장기적으로는

의학사서와 의학교육 담당 교수 간 공동 교육

과정 개발 협력 모델을 구축하여, 의학사서가

교육과정설계단계부터참여하고교육성과를

측정하여실무에환류하는임베디드협력모델

을제도화해나가야한다. 이러한단계적접근

을통해 국내 의학사서의 교육 역량을 현재의

6.0%에서국제수준인 74.1%에근접하도록지

속적으로 강화해 나갈 필요가 있다.

둘째, 증거기반실무및연구역량(격차65.7%p)

강화 방안이다.

본역량은국내외격차가 65.7%p로두번째

로큰격차를보이는영역으로, 국내의학사서

의역할이연구지원전문가로확장되지못하고

있음을 반영한다. MLA(2017a; 2017b)는 역

량5(Competency 5: Evidence-Based Practice

and Research)에서 증거탐색․평가, 연구 수

행, 결과전달에이르는전과정을핵심역량으

로 규정하고 있다. Townsend et al.(2017)은

의학사서의 SR 참여를 위한 역량 프레임워크

를통해의학사서가 SR 전과정에서전문적역

할을수행할수있음을체계적으로제시하였으

며, Farris et al.(2024) 역시MLA의 SRSS 교

육과정개발사례를통해 SR 역량이의학도서

관직무의필수요소로자리잡고있음을확인하

였다. 그러나국내에서는의학사서의연구참여

가기본적인문헌조사와참고문헌관리수준에

머물러있으며, 이를뒷받침하는제도적기반도

형성되어 있지 않다.

이를개선하기위해서는다음과같은단계적

접근이 요구된다. 단기적으로는 KMLA 차원

에서 SR 방법론을포괄하는전문연수프로그

램을개발하고, Townsend et al.(2017)의 SR

역량프레임워크와MLA의 SRSS를참고하여

국내실정에맞는 SR 교육과정을체계화할필

요가있다. 중단기적으로는의학사서가임상․
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연구팀의공동연구자로참여할수있는제도적

기반을구축하고, SR 참여실적을직무성과로

공식인정하는평가체계를마련해야한다. 장

기적으로는국내 EBM 교육의확산과연계하

여의학사서가증거기반실무의핵심파트너로

자리매김할 수 있도록 의학사서의 연구 참여

모델을 제도화하고, 그 성과를 체계적으로 축

적해나가야한다. 이러한단계적접근을통해

국내의학사서의증거기반실무및연구역량을

현재의 8.3%에서국제수준인 74.1%에근접하

도록 지속적으로 강화해 나갈 필요가 있다.

셋째, 리더십 및 관리 역량(격차 48.9%p)

강화 방안이다. 본역량은국내에서도현장인

식순위가비교적높으나, 그내용과수준에서

국외와 근본적인 차이가 존재하는 영역이다.

MLA(2017a; 2017b)는 역량 4(Competency

4: Leadership & Management)의 전략적계

획수립에서외부재원확보및변화주도에이

르는 광범위한 리더십 역량을 핵심 역량으로

규정하고 있다. 그러나 국내 의학사서의 리더

십및관리역량은실무적관리수준에집중되

어 있으며, 국외에서 요구하는 혁신적 리더십

역량은 채용공고에서 확인되지 않았다. 이는

국내에서의학사서의리더십역할이도서관내

부운영관리에고착되어있음을보여준다. 국

외에서의학사서의보조금확보와재정관리가

의학사서리더의새로운핵심역할로확장되어

왔음(Cooper & Crum, 2013)은이미확인된바

있다. 나아가 Capdarest-Arest와 Gray(2020)

는의학사서리더들이다양한전문직리더들과

일상적으로협력해야하는환경에서전문직내

부의 리더십 역량에 머물지않고다학제적 리

더십역량을함께갖추어야함을강조한다. 이

는 의학사서의 리더십이 도서관 운영 관리의

범위를 넘어 다학제적 협력과기관전략 참여

로확장되어야함을시사한다. 그러나국내의

학사서의 83.3%가 계약직인 고용 구조에서는

장기적 전략 수립이나 다년에걸친보조금 관

리와 같은 역할을 수행하는 것이 구조적으로

어렵다. 즉, 리더십역량의격차는개인역량의

문제를 넘어, 의학사서에게 전략적 역할을 부

여하지 않는 직무설계와 고용 구조의 복합적

결과로 볼 수 있다.

이를개선하기위해서는단계적접근이필요

하다. 단기적으로는계약직의학사서에게도기

관의연간사업계획수립참여및프로젝트단

위업무 책임을 부여하여 실질적 리더십 경험

을축적할수있는환경을조성해야한다. 중단

기적으로는KMLA 주도의전략적기획, 보조

금작성, 변화관리, 다학제적리더십등을포함

한역량강화연수를정례화하고, 중간관리자

급멘토링체계를구축할필요가있다. 장기적

으로는 외부 연구비 확보, 도서관 옹호․마케

팅, 다학제적프로젝트리더역할을공식직무

로 제도화하고, 이를 뒷받침하는 정규직 전환

확대를 병행하여야 한다. 리더십 역량은 단기

계약환경에서는충분히발현되기어려운속성

을지니는만큼, 고용안정성확보없이는역량

강화의효과가구조적으로제한될수밖에없다.

이러한 단계적 접근을 통해 국내 의학사서의

리더십및관리역량을현재의 21.4%에서국제

수준인 70.4%에근접하도록강화해나갈필요

가 있다.

넷째, 건강정보전문성역량(격차 38.0%p) 강

화방안이다. 본역량은국내외모두가장높은

요구 빈도를 보이는 역량임에도 불구하고, 그
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깊이와범위에서38.0%p의격차가확인된영역으

로, 질적심화가요구된다. MLA(2017a; 2017b)

는역량 6(Competency 6: Health Information

Professionalism)에서 보건의료 협력, 건강정

보접근성옹호, 전문직기여, 평생학습에이르

는광범위한건강정보전문성역량을핵심역량

으로 규정하고 있다. 그러나 국내에서는 건강

정보전문성의개념적범위자체에대한인식이

기초적수준에머물러있으며, 임상참여나건강

정보격차해소와같은사회적역할은아직직무

의범주로인식되지않고있다. 이혜영(2023)이

지적하듯 KMLA의 교육프로그램은 MLA에

비해영역과내용의범위가제한적이며일회성

교육이 많아 체계적인 전문성 개발에 한계가

있다. 반면 국외에서는 의학사서의 역할이 임

상사서수준으로확장되어있으며그효과또한

실증되고 있어(Brettle et al., 2016; Marshall

et al., 2013), 국내외간역할인식의격차가뚜

렷하다.

이러한상황을개선하기위해서는단계적접

근이 필요하다. 단기적으로는 KMLA 주도의

건강정보윤리및건강정보격차해소관련교

육을 정규 연수과정에 포함시켜국내 의학사

서의건강정보전문성인식의범위를확장하는

것이우선되어야한다. 중단기적으로는의학사

서의임상참여및다학제적협력모델을시범

적으로 도입하고, 현행 사서 자격제도와 별도

로AHIP과같은의학사서특화전문인증제

도의 도입을 추진하여전문성 개발 경로를 제

도화할필요가있다. 장기적으로는의학사서가

임상팀․연구팀의일원으로공식참여하는협

력 모델을 제도화하고, 건강정보 접근성 옹호

등사회적역할에대한기관차원의공식인정

체계를마련하여야한다. 이러한단계적접근을

통해 국내 의학사서의 건강정보전문성을 현재

의양적인식(58.3%)에서국제수준(96.3%)의

질적 깊이로 지속적으로 심화해 나갈 필요가

있다.

다섯째, 정보서비스역량(격차 8.1%p) 강화

방안이다. 본역량은국내외모두가장낮은요

구빈도를보이는역량으로, 격차해소의시급성

은낮으나서비스의질적심화가필요한영역이다.

MLA(2017a; 2017b)는역량1(Competency 1:

Information Services)에서 이용자 정보요구

평가에서 SR 문헌검색 지원에 이르는 전문적

정보서비스역량을핵심역량으로규정하고있

다. 그러나국내채용공고에서이역량의요구

수준은기초(Basic) 수준에머물러있으며, 임

상 의사결정 지원이나 연구 과정에직접 참여

하는전문가(Expert) 수준의정보서비스에대

한요구는매우제한적으로나타나고있다. 이

는 Reed와 Carroll(2020)이 확인한바와같이

전통적 사서 역량이 새로운 역량보다 더 우선

시되는경향과맥락을같이하며, 정보서비스역

량의발전방향에대한인식전환이쉽지않음

을시사한다. Weightman과Williamson(2005),

Marshall et al.(2013), Rethlefsen et al.(2015)

과 Koffel(2015) 등 국외의 실증 연구들은 의

학사서의전문적정보서비스가환자치료결과

와의료연구의질에직접적으로기여한다는점

을 일관되게 보고하고 있으나, 국내에서는 이

러한전문적역할로의전환이아직본격화되지

않고 있다.

이러한상황을개선하기위해서는단계적접

근이필요하다. 단기적으로는전문데이터베이스

고급검색및회색문헌검색등서비스의질적
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수준을제고하기위한실무역량교육을KMLA

주도로 체계화하는 것이 우선되어야 한다. 중

단기적으로는 SR 지원 서비스를 수행하는 국

내기관의사례를발굴․공유하고이를모델로

하여국내의학사서의정보서비스역할범위를

점진적으로확장할필요가있다. 장기적으로는

의학사서가 의료현장에서 능동적 정보서비스

를제공하는역할모델을제도화하고, 임상분

야에대한전문수준의지식습득을위한지속

적 전문성 개발(CPD) 경로를 마련하여야 한

다. 이러한단계적접근을통해국내의학사서

의정보서비스역량을현재의기초(Basic) 수

준에서임상참여형전문가(Expert) 수준으로

질적으로 심화해 나갈 필요가 있다.

여섯째, 정보관리 역량(격차 7.5%p) 강화

방안이다. 본역량은 6개역량중국내외격차

가 가장 작으며, 통계적으로도 유의미한 차이

가확인되지않은영역으로, 격차해소의시급

성은 가장 낮다. 그러나 국내는 전통적인 목

록․분류업무중심에집중되어있는반면, 국

외에서는디지털환경에서의고도화된정보관

리 역량이 요구되고 있어 빈도 격차와 별개로

내용 수준의 격차는 상당하다. MLA(2017a;

2017b)는역량 2(Competency 2: Information

Management)에서 건강정보자원의 수집․관

리에서디지털환경의데이터관리계획(DMP)

실행에이르는광범위한정보관리역량을핵심

역량으로규정하고있다. Federer et al.(2020)

은보건․생의학도서관이용자들의데이터관

련지원수요가급증함에따라의학사서가데이

터 서비스를 효과적으로 제공하기 위한 MLA

데이터서비스역량(Data Services Competency)

프레임워크를개발하였으며이를위한교육과

정을함께제안하였다. 또한 Kronenfeld(2023)

는 디지털 건강정보 생태계의부상에 따라 의

학사서가단순정보제공자에서벗어나연구․

임상․교육전반에걸쳐능동적으로참여하는건

강정보전문가(Health Information Professional,

HIP)로역할을전환해야함을강조한바있다.

반면 국내에서는 이러한역할전환에 대한 인

식과역량개발이아직초기단계에머물러있

는 실정이다.

이러한 상황을 개선하기 위해서는 단계적

접근이필요하다. 단기적으로는정보관리가기

본소양으로전제되어있다는현장인식에안

주하지않고, KMLA 주도의디지털정보관리

실무교육을정례화하여현장역량의질적수

준을 제고하는 것이 우선되어야 한다. 중단기

적으로는 2019년부터 의무화된 국가연구개발

사업의 DMP 제출정책을계기로의학사서가

RDM 지원의실질적주체로자리매김할수있

도록기관차원의역할정립과제도적지원이

필요하다. 장기적으로는 Federer et al.(2020)

과 Kronenfeld(2023)가 강조한바와같이, 의

학사서가데이터서비스전문가이자오픈사이

언스 지원자로서의 역할을 수행할 수 있도록

체계적인전문성개발(CPD) 경로를마련하여

야한다. 이를통해국내의학사서의정보관리

역량을 전통적 업무 중심에서 디지털 환경에

부합하는수준으로질적으로심화해나갈필요

가 있다.

6. 결 론

본연구는국내외의학사서채용공고비교․
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분석을통해국내의학사서의역량강화방안을

제시하는것을목적으로수행되었다. 이를위해

2013년부터 2024년까지의채용공고중국내 84

건, 국외 54건을수집․분석하였으며, MLA 6개

핵심역량프레임워크를분석틀로하여내용분석

과 빈도분석․카이제곱 검정을 실시하였다.

분석 결과, 국내외 의학사서 채용 환경에서

구조적․내용적격차가확인되었다. 기관유형

별로는국외연구기관및국립/정부기관의채

용비중이국내의약 2.1배에달하여, 국외의학

사서의활동 영역이 전통적도서관 환경을 넘

어다양한기관으로확장되고있음이확인되었

다. 고용형태에서는국내계약직비율(83.3%)

대국외정규직비율(68.5%)로상반된양상을

보였다. 자격요건에서는 양국 사서양성체계의

구조적차이(미국․영국의석사중심 vs. 한국

의학부중심)를전제로결과를해석할필요가

있다. 이러한맥락을고려하더라도, 국외에서는

사서직공통석사요건에더하여AHIP 회원자

격, SR경험등의학특화요건을추가로요구하

는반면, 국내에는이에상응하는의학사서고유

의전문자격요건이부재한것으로나타났다. 이

는의학사서를주제전문사서로규정하는제도적

기반과전문성인식의차이를반영하는것으로

해석할수있다. 6개핵심역량중 5개에서통계

적으로 유의미한 차이(p<.05)가 확인되었으며,

국내외 격차는 교육및 교육설계(68.1%p), 증

거기반실무및연구(65.7%p), 리더십및관리

(48.9%p), 건강정보전문성(38.0%p) 순으로나

타났다.

이러한 분석결과를토대로본연구는우선

순위에 따른 역량별 강화 방안을 단기․중단

기․장기의단계적접근으로제시하였다. 가장

시급한 교육 및 교육설계 역량과 증거기반 실

무및연구역량의경우, 단기적으로는KMLA

주도의 체계적 연수 프로그램 정례화와 기관

차원의역할공식화가필요하며, 중단기적으로

는 SR 참여실적의직무성과인정및임상․

연구팀과의 협력 체계 구축이 요구된다. 장기

적으로는의학사서가교육과정설계, 공동연구

자, 임상협력자로서제도적으로인정받는협력

모델의정착이필요하다. 리더십및관리역량

과건강정보전문성역량에서는전략적기획, 보

조금관리, 다학제적협력등혁신적리더십역

량의개발과함께, AHIP에준하는의학사서특

화전문인증제도의도입을통한전문성개발

경로의제도화가필요하다. 정보서비스및정보

관리역량은격차의시급성은낮으나, 임상 참

여형 정보서비스 및 연구데이터관리․오픈사

이언스지원으로의질적심화가지속적으로요

구된다.

이상의결과가시사하는바는국내외역량격

차가단순한직무범위의차이를넘어, 의학사

서의전문직으로서의위상과역할에대한사회

적 인식의 차이에서 비롯된 것이라는 점이다.

국외에서는의학사서가연구파트너, 교육전문

가, 임상협력자로서의료체계내핵심적역할

을수행하고있는반면, 국내에서는기본적정

보제공자로서의역할인식에머물러있는경향

이확인되었다. 따라서 역량강화는개인적노

력의차원을넘어고용안정성확보, 자격요건

강화, 채용공고의업무구체화등제도적․구조

적기반의변화와병행되어야하며, 이를위해

서는협회와국가차원의정책적노력이절실히

필요하다.

본연구는국내외의학사서채용공고를실증
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적으로비교․분석한연구로서, 국내의학사서

교육과정 개발과 관련정책수립을 위한 기초

자료로활용될수있을것이다. 향후현직의학

사서를대상으로한심층연구를통해실무역

량과채용요구역량간의간극을보다구체적

으로 규명할 연구가 필요하다.
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[부록 1] 국내외 채용공고 수집 사이트 목록

1. 국내 사이트(직접 접속)

2. 국외 전문협회 사이트(직접 접속)

3. 국외 일반 구인구직 플랫폼(Google 검색)

번호 사이트맵 URL

1 Monster https://www.monster.com/

2 Indeed https://www.indeed.com/

3 Ziprecruiter https://www.ziprecruiter.com/

4 HigherEdJobs https://www.higheredjobs.com/

5 ThedaCare https://careers.thedacare.org/us/en

6 Salary.com http://www.salary.com/

7 Information Professional Jobs https://informationprofessionaljobs.com/

번호 사이트맵 URL

1
한국의학도서관협회(Korean Medical Library
Association)

https://www.kmla.or.kr/

2 사서e마을 https://cafe.naver.com/lisleader/

번호 사이트맵 URL

1 Medical Library Association (MLA) http://www.mlanet.org/

2
Association of Academic Health Sciences Libraries
(AAHSL)

https://www.aahsl.org/

3 Association of Research Libraries (ARL) https://www.arl.org/jobs/




