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건강보험의 주요 이슈건강보험의 주요 이슈

• 보장성

• 효율성, 재정

• 형평성

• 의료 서비스의 질
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급여(Benefit)와 관련된 건강보험의 과제급여(Benefit)와 관련된 건강보험의 과제

• 재정의 지속가능성(Sustainability)

• 자원의 적정화: 시설, 인력, 장비 등

• 의료기술 발전의 수용: 적정 수준?

• 국민/소비자/환자의 요구
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의학기술 발전의 전망(예)의학기술 발전의 전망(예)
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인공장기인공장기

• 현재: 관절, 혈관, 혈액, 심장판막, 건(tendons), 페이스메이커

(pacemakers)

• 자동 지능형 팔/다리

• 인공 눈(Eye cameras with chips) 

• 신경조절장치(Neuromodulators) 

– 뇌, 척수 삽입: 파킨스씨병, 간질, 편두통 등

• 인공 심장 – 2010?

• 인공 신장 – 2015?

• 대부분의 장기를 대체가능 – 2020?
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건강보험건강보험건강보험건강보험 재정재정재정재정 추이추이추이추이건강보험건강보험건강보험건강보험 재정재정재정재정 추이추이추이추이

Source: National Health Insurance Corporation, 2005
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건강보험건강보험건강보험건강보험 약제비약제비약제비약제비 추이추이추이추이건강보험건강보험건강보험건강보험 약제비약제비약제비약제비 추이추이추이추이
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비용지출의비용지출의비용지출의비용지출의 불균등불균등불균등불균등 분포분포분포분포비용지출의비용지출의비용지출의비용지출의 불균등불균등불균등불균등 분포분포분포분포
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National Health Reform Needs To Follow The Money
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자원배분의자원배분의자원배분의자원배분의 딜레마딜레마딜레마딜레마자원배분의자원배분의자원배분의자원배분의 딜레마딜레마딜레마딜레마

질병/연령/지역/목적/……/영역
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건강보험과 자원배분의 복잡성 사례건강보험과 자원배분의 복잡성 사례
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조선일보 2006.5.18



13

Erlotinib in pancreas cancer
(response rate: 8.6%)

Erlotinib in pancreas cancer
(response rate: 8.6%)

(Moore M; ASCO 2005) (Moore M; ASCO 2005) (Moore M; ASCO 2005) (Moore M; ASCO 2005) ���� FDA FDA FDA FDA 허가허가허가허가 ���� 한국한국한국한국 식약청식약청식약청식약청 허가허가허가허가���� 급여급여급여급여 ????

5.91 ���� 6.37 months 3.55 ���� 3.75 months
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어떤어떤어떤어떤 기준을기준을기준을기준을 적용할적용할적용할적용할 것인가것인가것인가것인가
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• Rationing =  

자원배분(resource allocation)

우선순위 설정(priority setting)

지속가능성(sustainability)

Key Key Key Key CCCConceptsonceptsonceptsoncepts

• 한정된 자원과 우선순위 설정의 필요성

– 국가적/사회적 차원

– 체계 내
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“Value for Money”“Value for Money”
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“Value for Money”를 위한 두 개의 전략

• Value-based Medicine

• Pay for Performance (P4P)
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Value-based Medicine

• 근거 중심의 (Evidence-based) 의학/의료

– 효과(effectiveness) - “right treatment, right 

patient, right time ”

• 경제

– 효율(efficiency) – best net “value” in allocation of 

scarce resources
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Proportion of Evidence-Based Healthcare

• BMJ Editorial: about 15%

• Kerr White: 15-20%

• Archie Cochrane: less than 10%
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건강보험에서의 의사결정 추세

의견에의견에의견에의견에 기초한기초한기초한기초한 의사결정의사결정의사결정의사결정
Opinion-based 

decision making

근거에근거에근거에근거에 기초한기초한기초한기초한 의사결정의사결정의사결정의사결정
Evidence-based

decision making

압력의압력의압력의압력의 증가증가증가증가
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• 비용분석 Cost Analysis

• 비용효과분석 Cost-Effectiveness Analysis

– cost-effectiveness ratio

• cost1/outcome1 Vs. cost2/outcome2

– incremental analysis

• (cost1-cost2)/(outcome1-outcome2)

• 비용편익분석 Cost-Benefit Analysis

– Net benefit approach

– Cost benefit ratio

근거에근거에근거에근거에 기초한기초한기초한기초한 의사결정의사결정의사결정의사결정
사례사례사례사례 1: 1: 1: 1: 경제성경제성경제성경제성 평가평가평가평가 (Economic Evaluation)(Economic Evaluation)(Economic Evaluation)(Economic Evaluation)



Structured process involving several steps:

– Well formulated question

– Comprehensive data (all relevant literature) search

– Unbiased selection and abstraction process

– Critical appraisal of data

– Synthesis of data

– Structured report

근거에근거에근거에근거에 기초한기초한기초한기초한 의사결정의사결정의사결정의사결정
사례사례사례사례 2: 2: 2: 2: 체계적체계적체계적체계적 문헌고찰문헌고찰문헌고찰문헌고찰 (Systematic Review)(Systematic Review)(Systematic Review)(Systematic Review)
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또또또또 하나의하나의하나의하나의 고려고려고려고려: : : : 문제의문제의문제의문제의 크기크기크기크기또또또또 하나의하나의하나의하나의 고려고려고려고려: : : : 문제의문제의문제의문제의 크기크기크기크기

• 몇 배(혹은 %)의 신화 “Myth” of Odds Ratio

– 배수: 2.0 (100% 변화)

– 발생률 감소: 0.2% →→→→ 0.1% (∆ = 1/1,000) 

신기술에 의한 발생률 감소 : 200/100,000  →→→→ 100/100,000 
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Value-based Medicine
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또 다른 고려사항

• 과정 (Process)

– 공정성

– 투명성

• 윤리

– 어떤 시각?

– 상대적 약자에 대한 고려?

– “rule of rescue”
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Pay for Performance (P4P) Pay for Performance (P4P) 

“The use of incentives to encourage and 

reinforce the delivery of evidence-based 

practices and health system 

transformation that promote better 

outcomes as efficiently as possible”

American Journal of Managed Care, February, 2006
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Example of P4P: USExample of P4P: USExample of P4P: USExample of P4P: USExample of P4P: USExample of P4P: USExample of P4P: USExample of P4P: US

– Process Measures:

• Diabetes

• Asthma

• Child and Adolescent well care

• Cardiovascular Conditions

• Appropriate testing for children with pharyngitis

– Outcome Measures:

• Diabetes

• Cardiovascular Conditions

• Childhood & Adolescent Immunizations

– Technology Adoption (EMR, EHR, eRX, Electronic 

disease registry adoption or AQI Portal use)

– Generic pharmacy utilization Measure
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Process Measures Process Measures Process Measures Process Measures Process Measures Process Measures Process Measures Process Measures 

• DM: Annual Dilated Retinal Exam, HbA1c 

Test, LDL-C Test

• Asthma: Appropriate Medication Use

• Cardiovascular conditions: LDL-C Test
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한국의 사례: 요양급여비용 가감지급한국의한국의 사례사례: : 요양급여비용요양급여비용 가감지급가감지급

의료제공자 행태 변화 유인체계: 재정적 인센티

브 제공 시스템

그 동안, 관련기준 및 기반미비로 미실시

가감지급 범위: 의약학적 타당성 및 비용효과성
정도를 고려하여 비용지급 차등(최대10%)

관련근거 : 국민건강보험법제42조5항, 

시행규칙 제11조, 가감지급기준 고시
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가감지급 시범사업가감지급가감지급 시범사업시범사업

가감지급시범사업 추진을 위한 T/F구성, 운영
(’06.3~8)

건강보험심평원 평가실 내 가감지급시범사업팀
구성

대상대상대상대상 항목항목항목항목 대상대상대상대상 요양기관요양기관요양기관요양기관

ㆍ평가지표ㆍ평가지표ㆍ평가지표ㆍ평가지표 개발개발개발개발, , , , 개선가능성개선가능성개선가능성개선가능성 등등등등
고려고려고려고려

ㆍ기존ㆍ기존ㆍ기존ㆍ기존 평가평가평가평가 항목항목항목항목 중중중중 2222개개개개 선정선정선정선정

ㆍ의료공급자의ㆍ의료공급자의ㆍ의료공급자의ㆍ의료공급자의 행태변화행태변화행태변화행태변화 가능성가능성가능성가능성,     ,     ,     ,     
파급효과파급효과파급효과파급효과, , , , 평가평가평가평가 용이성용이성용이성용이성 등을등을등을등을
고려하여고려하여고려하여고려하여 대상기관대상기관대상기관대상기관 선정선정선정선정
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• 사회제도(시스템)으로서의 건강보험

– 자원의 제약

– 사회적 가치체계

– 정치적 성격

• 건강보험과 의료

– 가치와 근거(evidence)

– 가치에 따른 보상

– 연구와 practice

결론: 건강보험과 의료


