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서론

대한의사협회는 의료법 제28조에 따라 설립된 국내 최대

의 의료전문가단체이다. 대한의사협회는 우리나라에 적합한 

최선의 보건의료 관련 정책을 개발·추진함으로써 국민의 

생명과 건강을 보호함과 동시에, 전체 의사들의 입장을 대변

함으로써 협회 회원의 권익을 보호하는 것을 주된 목적으로 

한다[1]. 그러나 현재 대한의사협회는 전문가적 의견을 체계

적으로 정리·축적하는 시스템이 부재하여 여러 보건의료 

현안에 대한 일관적·체계적인 정책 개발·추진에 일부 취

약한 면을 보여 온 것이 사실이다. 

한편, 미국의사협회는 ‘미국의사협회 폴리시(American 

Medical Association Policy, AMA Policy)’를 구축하고 이

를 활용함으로써 미국의 보건의료정책 결정 과정에 큰 영

향력을 행사할 뿐만 아니라, 전문가단체로서 미국의사협
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Recently, the Korean Medical Association (KMA) launched the KMA Policy system based upon the American Medical 
Association (AMA) Policy system. The KMA’s official positions on health issues and medical ethics, as well as its 
constitution, bylaws, and directives, will be included in the KMA Policy system. The AMA’s organizational structure 
and decision making process provided essential information for developing the KMA Policy system. Through the KMA 
Policy system, hereafter, the KMA should introduce a procedure not only to decide upon positions on various health 
issues but also a means to open them to the public. In addition, the KMA can expect the continuity and transparency 
of work, enhanced benefits to members, public credibility, and growth of its social reputation by means of KMA 
Policy. Furthermore, the system would be beneficial for both KMA members and the public, as they can easily access 
KMA Policy, and, in turn, access the healthcare systems of Korea and its medical knowledge. To achieve a successful 
KMA Policy system, the definite authority and responsibility should be granted to the organizational bodies of the 
KMA, for example, the House of Delegates and Board of Trustees, and the regional societies and other sections. 
These various groups must then efficiently divide up their work and cooperate systematically. Moreover, it is crucial 
that each individual member of the KMA pay much more attention to health issues and participate in the decision 
making process on KMA Policy.
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회의 전문성에 대해 범국민적 신뢰와 지지를 얻고 있다. 

AMA Policy는 미국의사협회의 최고 의사결정기구인 대의

원회가 중심이 되어 체계적·합리적인 의사결정과정에 따

라 미국 보건의료정책에 대한 협회의 입장을 결정하고, 이

에 대한 추진 방향을 설정하며, 이를 선언하고 공유하는 

시스템을 일컫는다. 미국 내 미국의사협회가 갖는 위상과 

국민적 신뢰는 이러한 AMA Policy 때문이라 해도 무방할 

것이다. 이러한 미국의사협회의 운영시스템은 일본 등 각

국 의사단체가 벤치마킹하고자 하는 모범사례로 평가되고  

있다.

이에 대한의사협회도 AMA Policy와 같이 ‘대한의사협회 

폴리시(Korean Medical Association Policy, KMA Policy)’

를 구축하여 이를 활용할 필요가 있다는데 공감대가 형성되

기에 이르렀다. 즉 대한의사협회가 전문가단체로서의 사회

적 위상 및 신뢰를 제고하기 위해서는 사회 전반에 걸친 다

양한 보건의료 현안에 대하여 전문가로서 의견과 입장을 결

정하고, 이를 대외적으로 선언하고 홍보함으로써 전문가적 

입장이 정부 정책에 반영될 수 있는 상시적인 시스템이 요

청되는 것이다. 이 논문에서는 KMA Policy의 모태가 되는 

AMA Policy에 대해 간략히 살펴보고, 그간 대한의사협회가 

KMA Policy를 구축하기 위해 추진해온 활동경과 및 향후 

과제에 대해 살펴보기로 한다. 

AMA Policy를 통한 미국의사협회의 

정책결정

1. 대의원회

공중보건 향상과 의학의 발전을 목적으로 1847년에 창설

된 미국의사협회는 미국보건의료를 대표하는 최고의 전문

가단체이다. 미국의사협회에는 약 1,100여 명의 상근직원 

및 200여 명의 전문가가 상주하고 있으며 2015년 현재 약 

234,000명의 회원을 보유하고 있으며, 회원의 자격은 의사

(Medical Doctor and Doctor of Osteopathic Medicine), 전

공의, 의대생이다. 미국의사협회 정책에 대한 의사결정에 있

어 가장 핵심적 역할을 수행하는 조직은 1901년에 창설된 

대의원회(House of Delegate)이다. 대의원총회를 통해 의결

된 의제들만이 AMA Policy가 될 수 있다는 측면에서 대의원

회는 그 역할과 기능에 있어 미국의사협회에서 매우 중요한 

위치를 차지하고 있다. 이러한 대의원회를 구성하는 대의원 

선정방식은 기본적으로 지역 비례제를 원칙으로 하고 있다 

(각 주의 의사 1,000명당 1명). 이 밖에 다양한 전문과목, 직

역, 그 외 인구사회학적 특성들을 대변하는 구성원들을 일정 

비율에 따라 대의원으로 선정하여 지역 또는 직역 간 이해충

돌을 사전에 예방하고 의견수렴을 하는 노력을 하고 있다. 

일반적으로 대의원 수는 약 500명 이상이며 동수의 교체대

의원이 별도로 구성되어 있다. 대의원총회는 통상 1년에 2회 

개최되는데(정기총회 6월, 임시총회 11월) 상황에 따라 특별

총회가 개최되기도 한다[2]. 

2. AMA Policy

1) 정의와 목적

AMA Policy란 대의원회라는 최고의사결정 기구의 의결을 

통해 미국의사협회의 정관, 내규 등 협회의 운영에 필요한 

제반 사항은 물론 특정 보건의료 현안에 대한 입장을 결정

하고 이를 대내외에 공표하는 ‘미국의사협회의 공식 선언’이

라 정의할 수 있다. 미국의사협회에서는 오래 전부터 AMA 

Policy 시스템을 구축하여 이를 대외에 선언하고 공유함으로

써 미국의사협회가 전문적 활동을 수행하는데 있어 전문가

적 신뢰를 얻어 왔을 뿐만 아니라, 미국의사협회의 정책의 

일관성을 유지할 수 있게 하는 한편, 미국 보건의료정책 결

정에 있어 큰 영향력을 행사함으로써 미국의사협회의 위상

을 향상시키고 있다. 

2) 내용 및 분류체계

AMA Policy는 크게 6개 범주로 구분되며 그 세부주제에 

따라 총 4,800여 건의 Policy로 구성되어 있다. 6개 범주에는 

보건의료 현안(health issues), 의료윤리(medical ethics), 

정관(constitution), 내규(bylaws), 거버넌스(gover-

nance), 수임사항(directives)이 포함된다. 보건의료 현안에

는 미국의사협회가 특정 보건의료 현안에 대해 취하는 공

식입장을 전문가적 원칙, 과학적 기준 그리고 의사들의 진

료현장 경험을 근간으로 하여 결정된 사항들이 포함된다.  
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정관과 내규에는 미국의사협회의 기본원칙과 관리운영을 

위한 행정원칙들이 포함되어 있다. 의료윤리에는 의사들

이 의료전문직을 수행하는데 필요한 윤리원칙이 기술되어 

있을 뿐만 아니라 윤리법사위원회(Council on Ethical and 

Judicial Affairs)의 최신지견이 함께 수록되어 있다. 수임사

항에는 대의원회의 지령에 따라 이사회가 수행해야 하는 사

항들이 포함되어 있다. 한편 모든 AMA Policy는 각 범주의 

알파벳 첫 자를 따라 보건의료 현안은 “H”, 의료윤리는“M”, 

정관은 “C”, 내규는 “B”, 거버넌스는 “G”, 수임사항은 “D”로 

각각 코딩된다. 이러한 6개 범주를 상징하는 접두문자 뒤에 

각 세부 주제별로 일련번호를 붙여 AMA Policy에 대한 코

딩을 완성하게 된다. 

3) 생성절차

대의원총회에 상정될 모든 의제는 총회 개최 30일 전에 대

의원회 사무국(Office of House of Delegate Affairs)으로 

제출하게 되어 있다. 각 지역의사회, 전문 학회, 분과 등으로

부터 결의안의 형태로 의제가 접수되고, 이사회나 전문위원

회 등으로부터는 보고서의 형태로 접수된다. 통상 다른 6개 

전문위원회들이 이사회를 통해 대의원회에 보고서를 접수하

는 반면, 윤리법사위원회는 바로 대의원회에 제출하는 독립

된 권한을 가진다.

상정된 결의안과 보고서는 대의원총회 중 구성되는 심의

위원회(Reference Committees)를 통해 미리 검토하는 절차

를 거친 후 본회의에서 최종 의결된 의

제들만이 AMA Policy로 제정된다. 심

의위원회는 정관개정위원회, 의료서비

스, 입법, 의학교육, 공중보건, 과학기

술, 재무 및 거버넌스, 의료서비스 실행, 

어드보카시(의료서비스 및 보험 관련), 

어드보카시(의학교육 및 과학기술 및 공

중보건 관련)로 총 10개의 심의위원회가 

존재한다. AMA Policy로 채택되지 않

은 의제들은 폐기되거나, 정보 보존의 

가치로 보관되기도 하며, 당초 의제를 

제안했던 출처(이사회나 전문위원회)로 

회송되기도 한다(Figure 1) [3].

4) 기록 및 배포

대의원총회에서 의결된 AMA Policy는 총회 종료 후 

Policy Finder라는 데이터베이스를 통해 정기적으로 업데이

트 되고 대의원회 의장이 이를 총괄 감독한다. Policy Finder

는 회원은 물론 외부 누구에게나 공개되도록 설계되어 있다. 

이를 통해 특정 보건의료 현안에 있어 미국의사협회의 공

식입장에 대한 접근과 검색이 언제든지 용이하다. 또한 모

든 Policy에는 해당 Policy를 발의하고 개정한 주체와 시기

가 기록되어 있어 그 역사적 배경까지도 이해하고 추적할 수 

있다. 한편 제정된 지 10년이 지난 Policy는 자동적으로 대

의원총회에 상정하여 검토하거나 제거하는 소멸절차를 두고 

있는데, 이를 통해 시대에 뒤떨어지거나 모호하며 일관성이 

결여된 사안들을 재검토하고 데이터베이스의 최신성, 일관

성, 정확성을 유지한다.

KMA Policy 구축 및 활용방안

1. KMA Policy의 의의 및 기대효과

KMA Policy란 ‘올바른 보건의료제도의 정립을 위하여 대

한의사협회가 나아가야 할 방향과 협회의 운영방침’이라 정

의할 수 있으며, KMA Policy 시스템이란 ‘대한의사협회의 

Policy를 생성·심의·등록·수정·공표하는 일련의 절차 및  

Figure 1.  The AMA Policy-making process. Reproduced from American Medical Association. AMA Section on 
Medical Schools. The AMA and SMS: what we do and how we do it. [Internet]. Chicago: American Medical 
Association; 2014. 
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이를 가능케 하는 구조’라 정의할 수 있다. KMA Policy를 구

축·활용함으로써 기대되는 효과는 첫째, 보건의료 현안에 

대한 협회 정책의 일관성을 제고할 수 있다. 특정한 보건의

료 현안에 대한 과거 협회의 전략을 발판삼아 최선의 정책을 

개발할 수 있고, 이를 공표함으로써 반복되는 현안 또는 새

로운 현안이 등장할 경우 이에 대한 대한의사협회의 신속한 

대응을 보장할 수 있다. 둘째, 다양한 보건의료 현안에 대하

여 전문가적 의견을 공표함으로써 국민에게는 올바른 정보

를 제공하고, 정부에게는 정책결정의 파트너로서의 의견을 

제시하는 등 정책결정 과정에서 선제적·주도적인 역할을 

할 수 있다. 셋째, 협회의 공식적인 입장을 도출하기 위한 합

리적인 의사결정구조를 구축함으로써 회무의 효율성 및 투

명성을 담보할 수 있으며, 이를 통해 회원 간 결속을 다질 수 

있을 것으로 기대된다.

2. KMA Policy 특별위원회 구성 및 활동

2015년 9월 대한의사협회 상임이사회는 KMA Policy 구

축방안을 집중적으로 논의함으로써 이를 조기에 안착시키

기 위한 KMA Policy 특별위원회(이하 특별위원회)의 구성

을 의결하였다. 특별위원회는 위원장(이창 전 대한의사협회 

감사) 및 2명의 부위원장(이철호 대의원회 부의장, 최재욱 

전 의료정책연구소장)을 포함하여 대의원회, 지역의사회, 대

한의학회, 전공의협의회, 공중보건의협의회, 중앙윤리위원

회 등에서 추천한 총 26명의 위원으로 구성되었다. 또한 전

문분야의 심의를 위해 특별위원회 산하에 기획지원분과위

원회(위원장: 김주형 대한의사협회 부회장), 의료정책분과위

원회(위원장: 김영완 대의원회 부의장), 의학정책분과위원회 

(위원장: 박형욱 대한의학회 법제이사) 총 3개의 분과위원회

를 설치하였다. 특별위원회는 우선 시범적으로 기존에 대한

의사협회가 추진하였던 정책들을 수집하여 KMA Policy를 

정리·제안하고, 중장기적 관점에서 향후 KMA Policy를 생

산하는 절차 및 조직과 관련한 사항에 대해서 논의하고, 그 

결과를 2016년 4월 정기대의원총회에 제안하는 것을 목표

로 하였다. 특별위원회는 2015년 9월부터 2016년 4월까지 

7차례의 본회의, 5차례의 분과위원회, 공청회 등을 거쳐 이

하와 같이 구축방안을 제시하였다. 

3. KMA Policy의 분류체계

KMA Policy는 주도적 제안주체를 고려하여 ‘의료정책’,  

‘의학정책’, ‘의료윤리’, ‘정관 및 내규’ 총 4개의 범주로 구분

하였다. 즉, 의료정책에 관한 Policy는 집행부 및 대의원회가 

주도적으로 제안하며, 의학정책에 관한 Policy는 의학회가, 

의료윤리에 관한 Policy는 중앙윤리위원회가, 정관 및 내규

에 관한 Policy는 대의원회 및 집행부가 주도적으로 제안한

다. 다만, 이는 Policy를 제안할 수 있는 주체가 제한되는 것

을 의미하는 것은 아니며, KMA Policy의 제안 주체는 어느 

주제라도 자유롭게 제안이 가능하다(Figure 2). 

4. KMA Policy 제안·심의·의결 절차 및 조직 

KMA Policy는 지역의사회, 협의회, 의학회, 대의원회 운

영위원회 등 협회를 구성하는 제 조직이 제안할 수 있다. 

이를 담당 사무처에서 접수하고, 특별위원회가 내용을 분

류·정리한다. 특별위원회는 정리된 제안서를 차기 대의원

총회에 제출하고, 이를 대의원총회 분과위원회에서 1차적으

로 심의하고, 대의원총회 본회의에서 최종 의결한다. KMA 

Table 1.  A synopsis of the KMA Policy development process

Steps The parties

Propose Regional Association, Council, Academy of  
   Medical Science, Ethics Council, etc.

Receipt Office of House of Delegates

Organize Special Council of KMA Policy

Discussion Reference Committee

Resolution House of Delegates

Responsibility and
   management

Speaker of House of Delegates

Category Proposer

Health policy  Board of Trustees, 
   House of Delegates 

KMA Policy Medical sciences  Academy of Medical   
   Sciences 

Medical ethics  Ethics Council

Constitution and 
bylaws

 House of Delegates, Board  
   of Trustees

Figure 2.  Categories of KMA Policy.
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Policy의 전체적인 관리·감독의 권한은 대의원회 의장에게 

있다(Table 1). KMA Policy를 제안·심의·의결하는 절차 

및 이를 담당하는 조직의 역할 등은 가이드라인 형태와 같

이 보다 명확히 제시하여 KMA Policy의 절차적 정당성을 

확보하고, 협회 제 조직들 간 유기적인 협력을 유도하여야 

할 것이다.

5. 2016년 KMA Policy 제정 현황

특별위원회는 기존에 대한의사협회가 추진한 정책들 중에

서 현안의 중요성, 긴급성, 단·중·장기적 검토 필요성 등

을 고려하여 18개의 주제를 선정하고, 이를 분과위원회 회

의, 본회의, 전문학회의 의견 수렴, 공청회 등을 거쳐 18개

의 제안서를 작성하였다. 이를 대의원총회에 제안하였고, 각 

주제들은 담당 분과위원회의 심의를 거쳐 본회의에서 의결

됨으로써 협회 최초의 KMA Policy로 승인받았다[4]. 2016

년 정기대의원총회에서 의결된 18개의 KMA Policy 목록

은 Table 2와 같다[4]. 18개의 KMA Policy는 향후 KMA 

Policy를 탑재·공개할 수 있는 시스템이 개발되면, 정식으

로 공표될 예정이다. 

향후 과제

특별위원회의 활동을 통해 2016년 대의원총회에서는 

KMA Policy의 제·개정 및 특별위원회 구성에 관한 근거 

조항을 협회 정관에 반영하는 성과를 이루었다. 이를 계기

로 앞으로 KMA Policy를 협회에 안착시키는 작업이 가속화

될 전망이다. 다만, 향후 새로이 활동하게 될 대의원회 산하 

KMA Policy 특별위원회의 구성, KMA Policy 제안·심의·

의결 절차 등을 담은 가이드라인 또는 관련 규정의 제정, 

KMA Policy의 공표 방법, 담당 인력 및 필요한 재원의 확보 

등 굵직한 과제들이 남아 있다. 또한 KMA Policy에 대한 회

원의 관심과 적극적인 참여를 유발할 수 있도록 다양한 홍보

전략이 개발되어야 한다. 당장의 성과를 위해 조급해하지 말

고, 장기적인 관점에서 다양한 보건의료 현안들에 대해 우선

순위를 설정하고, 이에 대한 협회의 입장을 하나씩 정리하다

보면 어느새 방대한 KMA Policy를 축적하고 있는 대한의사

협회를 발견할 수 있을 것으로 기대된다. 

결론

KMA Policy는 대한민국 보건의료 현안에 대한 보건의료 

전문가단체의 최신지견으로서, 이를 생산하는 과정을 통해 

협회 업무의 투명성·연속성·효율성을 담보할 수 있을 뿐

만 아니라, 회원의 권익 증진은 물론 협회의 사회적 위상을 

제고하는 유력한 수단이 될 수 있다. 이에 대한의사협회는 

KMA Policy 특별위원회를 구성하고, AMA Policy를 벤치

마킹하여 우리 현실에 적합한 KMA Policy를 구축하기 위한 

첫발을 내딛었다. KMA Policy 시스템이 성공적으로 안착하

기 위해서는 첫째, 대한의사협회의 제 조직들, 즉 대의원회, 

상임이사회, 지역의사회, 직역협의회 등이 효율적인 역할분

담을 통해 유기적으로 협력하여야 하며, 둘째, 통일된 정책

방침을 도출할 수 있는 합리적인 의사결정 과정이 확립되어

야 한다. 마지막으로 KMA Policy에 대한 적극적인 홍보를 

통해 협회 전 구성원의 관심과 자발적 참여를 유도해야 한

다. 보건의료전문가로서 의사 개개인이 KMA Policy에 관심

Table 2.  A list of KMA Policies

Title

Violence against health care practitioners

Professional autonomy and responsibility

Legal restraint of medical licensure or certification  

Elder mistreatment

Child abuse

Patient-physician telemedicine

Functional status of health centers 

Establishment of Ministry of Health

Composition of Health Insurance Policy Deliberation Committee 

Role of Health Insurance Policy Deliberation Committee 

Fixed Co-payment for Elderly Outpatients

Participation in volunteer medical services and social contribution  
   activities

Conference of social contribution 

Tobacco control

Tattoo 

Withdrawal of meaningless life-sustaining treatment

Generic substitution

Physician health and working condition improvement

Adopted from KMA Policy Special Committee. Result report of KMA Policy Special 
Committee. Seoul: Research Institute for Healthcare Policy; 2016 [4].
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을 가지고 적극적으로 참여한다면, 대한의사협회는 정부와 

국민의 신뢰를 받는 국내 최고 보건의료 전문가단체로서 사

회적 위상이 제고될 것이다.
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 Peer Reviewers’ Commentary

본 논문은 현재 대한의사협회에서 전문가적 의견을 체계적으로 

정리·축적하는 시스템이 부재하여 여러 보건의료 현안에 대

한 일관적·체계적인 정책 개발·추진에 일부 취약한 면을 보

여 온 것에 대한 대안으로 미국 AMA Policy를 사례로 하여 AMA 

Policy에 대해 간략히 살펴보고, 대한의사협회가 KMA Policy를 

구축하기 위해 추진해온 활동 경과 및 향후 과제에 대해 살펴

본 논문이다. 이런 과정을 통해 KMA Policy 시스템이 회무의 투

명성과 연속성을 담보하고, 회원의 권익 증진은 물론 협회의 사

회적 위상을 제고하는 유력한 수단이 될 수 있도록 하는데 의

의가 있다. 

 [정리: 편집위원회]


