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서 론

1. 연구의 필요성

의료기관의 회계 투명성을 확보하기 위하여 ‘의료기관 회계

기준 규칙’이 2003년 공포되었고, 2021년 2월 개정을 통하여 

2024년 회계연도 이후에는 100병상 이상의 병원급 의료기관

까지 의료기관 회계기준 준수 상으로 정하였다[1]. 회계기준

에 따라 작성된 재무제표는 보건복지부장관이 지정하는 인터

넷 사이트(www.haspa.khidi.or.kr)에 공시하도록 하고 있으

며, 공시항목은 재무상태표와 손익계산서이다[2]. 재무상태표

와 손익계산서는 보건복지부에서 고시한 ‘재무제표 세부 작성
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방법’에 따라 작성된다[3]. 공시정보는 재무상태표와 손익계산

서뿐만 아니라 기관명, 병상수, 시도, 종별, 설립형태를 포함하

고 있기 때문에[2], 공시 자료를 활용하여 동일 규모 또는 동일 

지역의 기관 정보를 분석함으로써 벤치마킹의 기본 자료를 마

련할 수 있다.

이와 같이 정부가 의료기관 회계기준을 마련하고 이를 공시

하도록 한 것은 의료기관 경영 효율화와 이를 통한 의료 산업의 

경쟁력 강화를 목적으로 한다. 때문에 처음 의료기관 회계기준

을 마련할 시 당시 일반 기업을 상으로 적용되어 온 기업회계

기준을 근간으로 삼았다. 이는 의료기관이 비영리기관임에도 

불구하고 재무적 성과를 측정함에 있어서는 영리 목적 기관의 

연장선상에서 고려하였음을 의미한다. 즉 의료기관 회계기준

의 공표 자체만으로도 의료기관의 성과는 수익, 비용 이익이라

는 경영의 관점에서 평가함을 의미하며 이는 결과적으로 의료

기관 전사적으로 성과평가 체계와 목표 설정에 영향을 미치고 

그 안에 속하는 간호조직 역시 재무적 관점에서 간호성과의 평

가와 목표 달성이라는 과제에 직면하게 되었다. 

재무적 관점을 포함하여 종합적으로 조직 성과를 평가하는 

균형성과표(Balanced Scored Cards. BSC)의 도입[4]이나 서비

스 활동을 단위로 원가를 집계하는 활동기준원가계산(Activity 

Based Costing, ABC)[5]가 의료기관 운영에 도입된 점도 재무

적 성과를 중심으로 조직을 경영하려는 관점이 반영된 결과이

다. 의료기관 회계기준은 2003년 첫 공포된 이후 고유목적사업

비 계정과 관련된 회계처리 변경을 중심으로 한 차례 개정된 후 

거의 원안의 형태를 유지하면서 오늘에 이르고 있다[1,3].

재무제표는 의료기관의 재무상태와 운영 성과를 객관적으

로 나타낸 것으로, 재무상태표는 작성일 현재 의료기관의 자산 

및 부채와 자본의 구성을 요약한 것이고 손익계산서는 회계 기

간 동안의 수익과 비용을 작성한 것이다[1,6]. 재무상태표와 손

익계산서의 각 계정값이 하나의 지표로, 현 시점의 의료기관의 

재무상태나 운영 성과를 분석할 수도 있고 시간의 흐름에 따라 

재무상태의 변화나 성과의 증감을 분석할 수도 있다. 또한, 재

무상태표와 손익계산서의 두 개 이상의 지표를 활용하여 재무

비율을 분석함으로써 여러 조직을 비교할 수도 있다[6]. 재무

지표와 재무비율 분석을 통하여 구성원은 조직의 현재 상태를 

객관적으로 분석하고 이에 따른 전략을 제시할 수 있다[7]. 

간호 분야에서의 재무제표를 활용한 연구는 간호관리자가 재

무제표를 이용하여 의료기관의 재무상태와 경영성과를 분석하

고 전략을 수립하는 사례를 제시한 연구[7]와 간호생산성과 재

무비율을 산출하여 이를 간호관리자가 간호인력 확보를 위한 

기초자료를 마련한 연구가 있다[8]. 이렇듯 재무성과에 한 이

해는 간호관리자에게도 필요하지만, 최근에는 간호사에게 기

본적으로 재무관리 역량이 요구되기 때문에 학부에서부터 지

속적인 교육이 필요하다[9]. 간호교육 측면에서 미국에서는 

학원 과정에서 회계와 예산관리 같은 재무관리 수업을 개설하여 

간호사들이 간호경영자로서 필요한 역량을 함양하도록 교육을 

제공하고 있다[10-13]. 간호사를 상으로 한 교육 프로그램은 

재무관리 교육요구도를 사정하고 교육 프로그램의 컨텐츠를 

개발한 연구는 있으나[14,15], 재무제표를 분석하여 간호관리 

전략 수립의 근거를 마련하고자 한 연구는 미흡한 실정이다.

간호분야에서 간호사의 재무관리 역량의 필요성이 증 되

는 이 시점에서 간호사가 재무제표를 활용하는 방법을 탐색하

고, 재무상태와 운영 성과를 분석을 통하여 간호관리 전략을 

수립하고, 이를 임상실무에서의 의사결정에 연계시키기 위해

서는 먼저 의료기관 재무제표의 구조와 내용에 한 이해와 활

용이 선행되어야 한다. 이는 간호조직이 전체 의료기관 내에서 

사업부 형태의 하위 조직으로 구성되어 있기 때문이다. 따라서 

현 시점에서 국내 ․ 외 병원 재무제표 분석 연구를 고찰하는 것은 

간호관리자에게 의료기관의 재무적 경영 효율화를 위한 이해를 

공유하도록 돕고 나아가 간호인력 확보를 위한 전략적 방안을 

수립하기 위한 근거를 제공해 줄 수 있다. 이에 본 연구에서는 의

료기관을 상으로 한 재무제표 분석 연구를 고찰하고 그 결과

를 바탕으로 간호조직 차원에서 수익 관련 지표와 인건비를 포

함한 의료비용 지표를 탐색하기 위한 재무적 성과 지표와 성과 

달성 수준을 탐색하기 위한 기초자료를 마련하고, 간호연구와 

교육, 실무 측면에서 간호관리전략을 제시하고자 하였다. 

2. 연구목적

본 연구의 목적은 보건의료분야의 재무성과 연구 동향을 파

악하고, 이를 바탕으로 간호조직 관점에서 재무관리에 한 분

석 및 접근의 필요성과 재무성과 분야의 연구 방향을 제시하는 

것이다. 구체적인 목적은 다음과 같다. 

 재무성과 연구의 일반적 특성을 확인한다.

 재무제표를 활용한 연구의 특성을 분석한다.

 재무비율을 활용한 연구의 특성을 분석한다. 

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 의료기관의 재무성과 연구의 동향을 확인하고 재
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무제표 활용 연구의 특성을 분석하여, 이를 바탕으로 추후 연구 

방향을 제시하기 위한 문헌고찰 연구이다. 

2. 문헌의 선정기준과 배제기준

본 연구의 핵심질문은 ‘의료기관에서 수행된 재무성과 연구

의 특성은 무엇이고, 연구에 활용된 재무제표와 재무비율은 무

엇인가?’이다. 문헌의 선정기준은 1) 국내 ․ 외 의료기관에서 수

행된 재무성과 관련 연구논문 2) 학술지에 게재된 연구 3) 국문 

혹은 영문으로 작성된 연구였다. 배제기준은 1) 영어가 한국어

가 아닌 언어로 출판된 논문 2) 학위논문 또는 학술 회 발표 논

문이거나 원문을 구할 수 없는 학술지 논문이었다. 

3. 문헌 검색 및 선정

본 연구를 위하여 2019년 8월부터 2020년 3월 까지 문헌 검색

을 수행하였으며, 국내 ․ 외 온라인 데이터베이스 3곳(PubMed, 

학술연구정보서비스, 한국학술정보)에서 1900년부터 2020년

까지 출판된 논문을 상으로 이루어졌다. 검색어는 ‘재무

(finance)’, ‘간호(nursing)’, ‘의료(medical)’, ‘병원(hospital)’

을 사용하였고, 검색어를 조합하여 문헌 검색을 수행하였다. 문헌

검색 결과 PubMed에서 24,863편, 학술연구정보서비스(RISS)에

서 369편, 한국학술정보(KISS)에서 152편이 검색되어 총 25,384

편이 검색되었다. 중복 219편을 제외한 25,165편의 제목과 초록

을 검토하여 99편을 선정하였고, 원문 검토에서 44편을 제외하여 

최종 55편을 분석하였다(Appedix 1). 문헌선정 과정은 PRISMA 

2020 flow diagram을 기반으로 정리하였다(Figure 1).

4. 자료분석

최종 선정된 편의 문헌을 연구팀에서 작성한 분석틀을 이용

하여 조사하였다. 연구의 일반적 특성, 재무제표 특성, 재무비율 

Figure 1. Flow chart.
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특성에 하여 분석하였으며, 재무제표 특성과 재무비율 특성에 

하여서는 경영학 전공자 1인이 분석의 적절성을 검토하였다.

5. 윤리적 고려

본 연구는 기존의 출판된 연구 논문을 상으로 한 연구로 

연구자 소속 학의 기관생명윤리심의위원회의 심의면제 승

인을 받았다(IRB No.1044396-202002-HR-031-01). 

연구결과

1. 재무성과 연구의 특성

재무성과 연구는 2010년 이후가 41.8%(23편)이었고, 47.3% 

(26편)의 연구가 횡단면 연구였다. 다년간의 재무성과를 분석

한 연구가 54.5%(30편)이었고, 다기관 연구가 96.4%(53편)이

었다. 연구가 수행된 국가는 한국이 79.6%(43편)으로 가장 많

았다. 재무성과 분석에 재무제표를 사용한 연구는 83.6%(46

편)이었으며, 재무비율을 활용한 연구는 74.5%(41편)이었다

(Table 1). 

2. 재무제표 활용 연구의 특성

재무제표를 활용한 46편의 연구 중, 재무상태표를 활용한 연

구는 40편이었고, 손익계산서를 활용한 연구는 41편이었다. 재

무상태표의 지표들 중에서는 부채(72.5%), 유동부채(70.0%), 유

동자산(65.0%)이 많이 활용되었고, 손익계산서의 지표들 중에

서는 의료수익(80.5%), 순이익(63.4%), 의료이익(61.0%)이 많

이 활용되었다(Table 2).

3. 재무비율 분석 연구의 특성

재무비율을 활용한 41편의 연구 중, 유동성 비율을 활용한 

연구 32편, 수익성 비율을 활용한 연구 31편, 활동성 비율을 활

용한 연구 32편, 성장성 비율을 활용한 연구가 11편이었다. 유

동성 비율을 본 32편의 연구 모두 유동자산을 유동부채로 나눈 

유동비율을 활용하였다. 수익성 비율을 활용한 31편 중 28편의 

연구에서 영업이익률을 활용하였고, 활동성 비율을 활용한 32

편 모두에서 총자산회전율을 활용하였다. 성장성 비율을 활용

한 11편의 연구 중 10편의 연구에서 의료이익증가율을 활용하

였다(Table 3). 

Table 1. General Characteristics of Financial Performance 
Research (N=55)

Variables Categories n (%)

Year ~2000
2001~2009
2010~

14
18
23

(25.5)
(32.7)
(41.8)

Research design Cross-sectional
Longitudinal 
Others

26
 6
23

(47.3)
(10.9)
(41.8)

Duration 1 year
Multi years
Others

10
30
15

(18.2)
(54.5)
(27.3)

Organization Single
Multiple

 2
53

(3.6)
(96.4)

Country USA
South Korea
Others

 7
43
 4

(13.0)
(79.6)
(7.4)

Financial statements 　 46 (83.6)

Financial ratio analysis 　 41 (74.5)

Table 2. Financial Indicators Using Balance Sheet and Profit 
Loss Statements (N=46)

Variables Categories n (%)

Balance sheet 
indicator
(n=40)

 Total liabilities
 Current liabilities
 Current assets
 Fixed assets
 Equity
 Total assets
 Net asset
 Quick assets
 Income producing assets
 Patient receivable
 Inventory assets
 Long-term liabilities
 Others

29
28
26
25
24
21
18
18
12
10
 8
 8
25

(72.5)
(70.0)
(65.0)
(62.5)
(60.0)
(52.5)
(45.0)
(45.0)
(30.0)
(25.0)
(20.0)
(20.0)

Profit loss 
statement 
indicator
(n=41)

 Operating revenues
 Net profit
 Operating profit
 Salaries
 Administrative expenses
 Material costs
 Ordinary profit
 Operating expenses
 Inpatient revenue
 Outpatient revenues
 Others

33
26
25
19
17
15
14
 9
 8
 7
64

(80.5)
(63.4)
(61.0)
(46.3)
(41.5)
(36.6)
(34.1)
(22.0)
(19.5)
(17.1)
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재무비율을 활용한 연구 중, 4가지 영역 모두의 재무비율 분

석을 활용한 연구는 7편이었다(Table 4).

논 의

본 연구에서는 보건의료분야의 재무성과 연구 동향을 파악

하여 추후 간호관리분야에서 교육, 연구, 그리고 실무에서 재

무성과 접근 방향을 제시하고자 하였다. 이에 선행연구의 일반

적 특성, 재무제표를 활용한 연구와 재무비율을 활용한 연구의 

특성을 분석하였고, 다음과 같이 세 가지 시사점을 도출할 수 

있었다. 첫째, 연구 수행과 관련된 특징은 연구 수행 시점은 

2010년 이후, 연구 수행 국가는 한국에서의 연구가 많다는 것

을 확인할 수 있었다. 이 시기에 의료기관 간 경쟁이 심화되면

서 의료기관의 재무적 성과의 중요성이 부각된 것으로 보인다. 

또한 한국에서 다수의 연구가 이루어진 것은 재무제표 공시로 

자료에 한 접근성이 확장되었기 때문으로 사료된다.

둘째, 재무제표의 활용과 관련된 특징은 재무성과의 분석이 

기초적 수준에서 이루어진 것을 알 수 있었다. 재무상태표에서

는 부채가, 손익계산서에서는 의료수익이 가장 많이 분석에 활

용되었다. 이는 재무제표 중 재무상태표와 손익계산서가 병원

의 재무 상태와 병원의 목적 활동에 따른 성과를 집약하여 보여

주는 재무보고서이기 때문일 것이다[6]. 또한, 재무상태표와 

손익계산서는 일반 기업에서도 재무제표 중 재무적 관점에서 

조직을 파악하고자 할 때 가장 기본이 되는 재무보고서이다. 재

무상태표에 나타난 다양한 지표 중에서 특히 총부채와 유동부

채, 그리고 유동자산과 고정자산이 다빈도 분석 지표로 나타난 

것은 조직의 재무건전성이 조직의 경영성과에 영향을 미치기 

때문이다[16]. 의료기관의 경영 환경이 좋지 않은 상황에서 조

직의 존폐를 결정하는 요인 중 하나가 얼마나 부채를 가지고 있

으며 또한 이러한 부채를 갚을 수 있는 여력은 얼마나 안정적인

가 하는 점이 중요하기 때문으로 사료된다. 특히 의료기관이 안

정적으로 운영되기 위해서는 유동부채  유동자산의 비율인 

유동성지표가 중요하기 때문에 이 두 재무지표가 부채와 자산 

지표 중 가장 많이 분석에 활용되었음을 알 수 있었다. 

손익계산서에서는 의료수익, 순이익, 의료이익의 순으로 다

빈도 분석 지표가 확인되었다. 손익계산서는 보통 1년으로 상

정되는 단위 회계기간 동안 조직의 목적 달성 활동, 즉 의료기

관의 경우는 의료기관의 목적 사업을 수행하기 위한 진료 및 간

호 그리고 기타 부  의료지원 활동을 얼마나 어떻게 성공적으

로 수행하였나를 집약하여 보여주는 재무보고서이다[6]. 우리

나라의 경우 의료기관이 법적으로는 비영리법인으로 공익성 

있는 서비스를 제공해야 하나 설립과 운영은 민간 자본에 의해 

이루어지고 있어 적정 이윤을 추구해야 하는 점을 고려해 볼 때

[17], 일반 기업과 마찬가지로 경영의 관점에서 수익-비용-이

익의 삼각관계가 중심을 이룰 수밖에 없음을 유추할 수 있다. 

따라서 이를 상징적으로 보여주는 지표인 의료수익, 의료이익, 

순이익에 해서 다수의 연구가 이루어 졌음을 알 수 있었다. 

특히 의료수익은 의료기관의 목적 활동 중 진료와 간호를 포함

하는 의료활동을 통해 벌어들인 화폐적 가치를 보여주기에 중

요한 의미를 가지며, 규모가 크면 클수록 바람직한 재무적 시

그널로 받아들여진다. 의료이익은 이러한 의료수익 달성을 위

해 의료기관이 지불한 비용을 제외하고 남은 화폐적 가치란 점

에서 해당 의료기관이 실질적으로 의료기관으로서의 기능을 

하면서 이에 필요한 비용을 충당할 수 있는 만큼, 혹은 그 이상

의 수익을 달성하고 있는 가를 확인하여 주는 재무지표이기에 

매우 중요한 의미를 갖는다[6]. 이는 의료기관에 속한 간호조

직에 투입된 인건비를 비롯한 기타 모든 관련 비용보다 큰 수익

으로 최종 이익이 창출되었음을 의미하기 때문이다. 순이익은 

의료이익에 의료외비용과 의료외수익, 그리고 특별수익과 특

별비용 등 의료기관 운영에 따르는 모든 제반 관련 수익과 비용

Table 3. Characteristics of Financial Ratio Analysis (N=41)

Variables Categories n

Liquidity
(n=32)

Current ratio
Quick ratio
Fixed ratio
Net asset to total assets
Debt ratio

32
19
16
 6
 2

Performance
(n=31) 

Operating margin
Net profit to gross revenues
Operating profit on assets
Ordinary income to total assets
Operating income to total assets

28
 7
 2
 2
 1

Turnover
(n=32)

Total assets turnover
Inventory turnover
Patient accounts receivable turnover
Turn period of total assets
Patient receivable turnover
Average Collection Period
Turn period of inventories

32
 7
 5
 3
 2
 1
 1

Growth
(n=11) 

Growth rate of patient revenue
Growth rate of Inpatient days
Growth rate of Total Assets
Growth rate of inpatient revenues
Growth rate of outpatient revenues
Growth rate of outpatient visits
Growth of total assets
Growth rate of total capital

10
 3
 3
 2
 2
 2
 1
 1
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Table 4. Financial Ratio Analysis (N=41)

1st author 
(yr)

Financial ratio analysis

Liquidity Performance Turnover Growth

Hwang
 (1993)

Current ratio, quick ratio Operating margin Patient accounts receivable 
turnover, total assets turnover

Matsuda
 (1996)

Current ratio, fixed ratio Total assets turnover

Hwang
 (1997)

Current ratio Operating margin, Total assets turnover

Park
 (1997)

Current ratio, fixed ratio, 
net asset to total assets

Net profit to gross revenues, 
operating margin

Total assets turnover Growth rate of patient revenues

Kang
 (1997)

Current ratio Inventory turnover, patient 
accounts receivable turnover, 
total assets turnover

Jang
 (1999)

Current ratio Inventory turnover, total 
assets turnover

Growth rate of patient revenues, 
growth rate of adjusted 
inpatient day

Hwang
 (1999)

Current ratio, fixed ratio, 
quick ratio, 

Operating margin, Inventory turnover, patient 
accounts receivable turnover, 
total assets turnover

Lee
 (2001)

Current ratio, quick ratio Operating margin Average collection period, 
total assets turnover

Growth rate of total assets, 
growth rate of patient revenues

Wang
 (2001)

Operating margin

Kim
 (2001)

Current ratio, fixed ratio Operating margin

Choi
 (2002)

Current ratio, fixed ratio Growth of total assets

Park
 (2003)

Current ratio Operating margin Total assets turnover

Jung
 (2004)

Current ratio Operating margin, Total assets turnover Growth rate of patient revenues, 
growth rate of inpatient 
revenues, growth rate of 
outpatient revenues

Lee
 (2005)

Current ratio Operating margin Total assets turnover

Kim
 (2005)

Current ratio, fixed ratio, 
quick ratio

Operating margin, Total assets turnover Growth rate of patient revenues, 

Choi
 (2006)

Current ratio, fixed ratio, 
quick ratio, 

Operating margin Inventory turnover, patient 
receivable turnover, total 
assets turnover

Cho
 (2007)

Net profit to gross revenues, 
operating margin

Park
 (2007)

Current ratio, quick ratio Total assets turnover

Choi
 (2008)

Operating profit on assets, 
ordinary income to total 
assets, operating margin

Total assets turnover

Jung
 (2008)

Current ratio, fixed ratio, 
quick ratio

Operating margin, Total assets turnover

Cho
 (2008)

Net profit to gross revenues, 
operating margin
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Table 4. Financial Ratio Analysis (Continued) (N=41)

1st author 
(yr)

Financial ratio analysis

Liquidity Performance Turnover Growth

Shi
 (2009)

Current ratio, fixed ratio, 
net asset to total assets, 
quick ratio

Operating margin Inventory turnover, patient 
accounts receivable turnover, 
total assets turnover

Lee
 (2010)

Current ratio, quick ratio Total assets turnover Growth rate of patient revenues, 
growth rate of inpatient 
revenues, growth rate of 
outpatient revenues

Jung
 (2010)

Net profit to gross revenues, 
operating margin

Ahn
 (2011)

Net profit to total assets Total assets turnover

Yang
 (2011)

Current ratio, fixed ratio, 
quick ratio

Operating margin Total assets turnover

Lee 
 (2012a)

Current ratio, net asset to 
total assets, quick ratio

Operating margin Total assets turnover

Kim
 (2012)

Operating margin Total assets turnover

Lee
 (2012b)

Current ratio, net asset to 
total assets, quick ratio

Total assets turnover

Jang
 (2012a)

Currentt ratio, fixed ratio Ordinary income to total 
assets

Total assets turnover

Jang
 (2012b)

Currentt ratio, fixed ratio Total assets turnover

Lim
 (2013)

Current ratio, fixed ratio, 
quick ratio, 

Net profit to gross revenues, 
operating margin,

Patient accounts receivable 
turnover, total assets 
turnover, turn period of total 
assets, inventory turnover, 
turn period of inventories

Kim
 (2013)

Current ratio Total assets turnover

Lee
 (2013)

Current ratio, fixed ratio, 
net asset to total assets, 
quick ratio

Operating margin Inventory turnover, total assets 
turnover

Lee
 (2014a)

Current ratio, fixed ratio, 
quick ratio

Net profit to gross revenues, 
operating margin,

Total assets turnover Growth rate of patient revenues

Lee
 (2014b)

Operating margin

Lee
 (2015a)

Current ratio, debt ratio, 
fixed ratio, quick ratio

Operating margin, operating 
income to total assets

Total assets turnover Growth rate of patient revenue, 
growth rate of total capital,

Lee
 (2015b)

Current ratio, quick ratio Net profit to gross revenues Patient receivabkes turnover, 
total assets turnover, turn 
period of total assets

Growth rate of outpatient visits, 
growth rate of inpatient days, 
growth rate of patient revenues, 
growth rate of total assets

Hwang
 (2015)

Operaing margin

Lee
 (2017a)

Current ratio, debt ratio, 
quick ratio, 

Total assets turnover, turn 
period of total assets

Growth rate of outpatient visits, 
growth rate of inpatient days, 
growth rate of patient revenues, 
growth rate of total assets, 

Lee
 (2017b)

Current ratio, quick ratio Operating profit on assets, 
operating margin
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을 상계한 후 얻은 순수한 이익금이란 점에서 의료기관의 존립 

뿐 아니라 성장 가능성에 해서도 가늠케 하는 중요한 재무지

표이다[6]. 따라서 간호관리자는 재무적 성과 달성을 위하여 

간호조직의 의료비용을 명세화하고 이를 효율적으로 관리 ․ 운
영하여 비용을 절감하는 것과 동시에 의료수익 창출에 포함된 

간호조직의 기여분을 명세화하여 이를 공식화하고 그에 따른 

적절한 간호성과 평가 체계를 마련하는 것이 필요하다. 이를 현

실화 시키기 위해서는 간호단위를 수익중심점으로 한 활동기

준원가계산의 도입과 이를 의료기관의 정보시스템과 통합하여 

구축하고, 이를 기반으로 한 간호관리전략 수립이되어야 한다

[18]. 선행연구를 통하여 종합병원의 일반병동을 상으로 활

동기준원가계산의 도입의 가능성을 확인하였기 때문에[19], 추

후 각 간호단위를 수익중심점으로 원가계산을 수행하고 이를 

기반으로 한 전략 도출 및 간호단위관리가 가능할 것이다. 

셋째, 재무비율 분석 시, 모든 영역이 고르게 분석에 활용된 

것이 아니라, 특히 성장성 비율을 활용한 연구가 부족한 것을 

볼 수 있었다. 전체 재무성과 연구의 74.5%가 재무비율분석을 

수행하였음을 확인하였다. 이는 재무비율분석을 통해 상 의

료기관의 재무적 상태와 성과를 가늠할 수 있을 뿐 아니라 조직

의 성장성과 안정성 등 조직 발전을 위한 재무적 성과관리의 외

연을 보다 더 확장할 수 있기 때문이다. 재무비율분석의 4개의 

영역 중 유동성, 수익성, 활동성 비율 지표 분석이 다빈도로 이

루어졌고, 성장성 비율 지표를 분석한 연구는 11편으로 20.0% 

상 적으로 낮은 수준을 보였다. 유동성 비율지표 중에서는 유

동비율이, 수익성 비율지표에서는 영업이익률이, 그리고 활동

성 비율지표에서는 총자산회전율이 가장 많이 분석되었다. 재

무상태표에서 유동부채와 유동자산을 가장 많이 분석한 것과 

재무비율 분석에서 유동비율이 가장 많이 분석된 것은 재무성

과 연구에서 의료기관 경영의 안전성을 우선적으로 고려되고 

있다는 것을 의미한다. 수익성 비율 지표 중 영업이익률은 손익

계산서의 의료이익분석과 동일선 상에 있다. 영업이익률의 증

감으로 의료기관의 목적 활동에 한 시장 반응을 판단해 볼 수 

있으며, 지속적인 의료이익의 증가는 영업이익률 증가로 이어

져 의료기관의 발전과 성장을 유도할 수 있기에 주요 관심 지표

이다. 활동성 비율지표의 총자산회전율은 투입된 자산이 얼마

나 빠른 속도로 소비되고 다시 수익 달성을 통해 회수되는 가를 

보여주는 재무비율지표로 값이 커질수록 의료기관의 자산이 

빠르게 의료기관의 진료 및 간호 등의 목적 활동에 사용될 수 

있는 고객을 확보하고 있고 의료 시장에서 일정 부분을 점유해 

가고 있음을 의미하기에 의료기관의 장기적 발전을 전망함에 

있어 중요한 시사점을 제시해 준다. 

위의 시사점을 기반으로 연구와 교육, 실무 측면에서 수립한 

간호관리전략은 다음과 같다. 첫째, 재무제표의 공시는 회계연

도 이후에 공시된 자료의 적정성을 검토한 이후에 이루어지기 

때문에, 이를 바탕으로 다음 회계연도를 위한 새로운 정책이나 

재무성과 향상 시스템 설계 시 근거 자료로 활용 가능하다. 또

한 공시를 통하여 의료기관 규모가 유사하거나 동일 지역 내 타 

의료기관의 재무적 성과를 비교함으로써 경영 전략 구축 시 벤

치마킹 자료로서도 활용 가능하다. 의료기관의 간호등급 변화

나 간호간병통합서비스와 같은 주요 제도의 도입 전 ․ 후의 재

무적 성과의 변화를 비교 분석함으로서 간호조직의 변화가 전

체 의료기관의 경영 성과에 미치는 영향 정도를 탐색할 수 있을 

것이다. 

둘째, 국내에서 재무제표 연구가 많이 이루어지고 있으나, 

간호 분야에서의 연구가 부족하기 때문에 간호관리 전략 수립에 

활용한 사례를 공유하기가 어렵다. 이를 해결하기 위해서는 간호

학생과 간호사 상의 재무 관련 교육을 확충하여, 재무성과 

향상 방안을 도모할 수 있도록 하는 것이 필요하다. 2021년 기

준 미국 간호 학 홈페이지에 게시된 교과과정을 살펴보면, 

Johns Hopkins University의 간호 학에서는 MSN (Healthcare 

Organizational Leadership)/MBA 교육과정에서 “Accounting 

and Financial Reporting”이 편성되어 있고, DNP Execu-

tive/MBA 과정에서도 동일 교과목을 편성하였다[10]. Duke 

University의 간호 학에서는 “Principles of Business and 

Finance in Health Care”와 “Application of Finance and 

Budget Planning”을 각각 3학점씩 이수하도록 하고 있고[11], 

University of North Carolina-Chapel Hill의 간호 학에서

는 “Financing for Value-Based Health Services and Sys-

tems”이 편성되어 있다[12], University of Pittsburgh의 간호

학에서는 DNP - Health Systems Executive Leadership 과

정에서 “Financial management” 교과목을 편성하였다[13]. 

이러한 간호 학의 변화는 간호경영자를 육성하기 위한 노력

의 총체로 미래의 간호 리더를 양성하기 위한 교육 이슈의 중심

에 재무분석과 재무성과관리 역량 강화가 있음을 알 수 있다. 

학과 의료기관에서 간호 학생과 간호사 상의 재무제표 

분석 및 재무비율 분석에 한 지식과 기술을 학습하도록 한다

면, 의료기관의 재무성과를 이해할 수 있을 뿐만 아니라, 의료

기관 수준, 간호조직 수준, 간호단위 수준에서 도출할 수 있는 

재무성과를 알 수 있을 것이다. 또한, 의료기관의 재무성과 향

상을 위해서 간호 조직에서 어떠한 활동을 하여야 하는지 알 수 

있고, 간호사 개인의 차원에서는 재무성과에 한 이해가 올라

가야 실제 간호업무 성과 향상에 보다 적극적으로 기여할 수 있
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을 것이다. 

마지막으로 재무제표 분석 기간이 단기간인 연구가 주로 이

루어지고 있으나, 재무관리는 장기적 관점에서 접근하는 것이 

필요하기 때문에, 여러 해의 공시자료를 비교 분석하는 것이 필

요하다. 의료기관의 재무관리를 장기적 관점에서 바라보고 간

호조직을 기획하는 것은 간호관리자에게 필수적인 역량이다. 

이를 위해서 간호조직의 리더는 다년도의 재무제표를 분석하

고, 이를 기반으로 의료기관의 재무성과 추이를 파악하여, 간

호인력 확보를 위한 장기적 추이를 기획하는 것이 필요하다.

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫째, 국가마다 의료 관련 

법이 다르기 때문에 재무제표 공시 의무가 상이하고, 보건의료

체계가 다르기 때문에 국외에서 수행된 연구결과를 우리나라

에 적용할 때에 신중한 해석이 필요하다. 둘째, 출판된 연구만

을 상으로 하였기 때문에 낮은 재무성과로 인하여 출판되지 

않은 선행연구의 결과는 분석에서 제외되었다는 것을 염두에 

두어야 한다. 셋째, 본 연구에서 고찰한 문헌에서는 동일 국가

의 연구결과이더라도 연구마다 상 의료기관의 특성을 제시

한 정도가 상이하기 때문에, 연구의 결과를 직접 비교하기 보

다는 재무비율 분석 등을 고려하여 해석에 신중을 기하는 것이 

필요하다. 그러나 본 연구의 목적이 간호조직차원에서 활용할 

수 있는 재무성과지표를 탐색하는 것이었다는 점에서 본 연구

의 목적이 달성되었다고 사료된다. 넷째, 언어를 영어와 한국

어로 제한하였기 때문에 제2외국어를 사용한 나라의 연구결과

를 반영하지 못하였다는 제한점이 있다. 

결 론

의료기관 재무제표를 분석한 연구를 고찰한 결과 우리나라

의 연구가 74.5%로 다수를 차지하였다. 이는 추후 재무제표를 

활용하여 의료기관 경영 활성화를 위한 전략을 수립, 제안하는 

다양한 형태의 연구 활성화가 이루어질 수 있는 기반이 마련되

어 있다는 것으로 볼 수 있다. 그러나 부분의 선행연구가 전

사적 차원에서 분석과 접근이 이루어졌기 때문에 의료기관의 

구성 요소인 간호조직 차원에서의 재무적 성과관리를 위한 시

사점 도출에는 일부 한계가 있음을 알 수 있었다. 이러한 연구 

동향 분석을 기반으로 의료기관의 표적인 주요 부서인 간호

조직의 관점에서도 재무관리를 일부 경영부서만의 업무 범위

로 일축하지 말고, 전향적으로 재무제표 분석과 재무비율분석

이 간호성과와 어떤 인과적 관계를 갖는 지에 한 다각적인 연

구를 추진해야 할 것을 제언한다. 간호조직 차원의 재무연구가 

제한된 상황에서도 기존의 연구들이 의료수익과 의료이익에 

초점을 맞추고 있고, 이를 바탕으로 수익 확 와 이익 극 화를 

목표로 수익성과 유동성 확 를 위한 재무비율지표를 활용하

고 있다. 이에 향후 간호조직에서의 재무적 성과 향상을 위한 

전략을 수립하는데 있어서 의료이익 창출에 기여하는 간호비

용의 최적화와 간호수익화에 초점을 맞출 것을 제언한다. 
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