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KBS1 ‘지식 콘서트 내일’ 
 

 ‘불로장생의 꿈, 늙지 않는 사회’ 
 

(2011.12. 9.) 



 

“Water, water, everywhere;  
Nor any drop to drink”.  
 
The Rime of the Ancient Mariner ... 

 

Doctors are overwhelmed with 
information, yet cannot find the 
information they need.  
 

The information 
paradox (Sir Muir Gray) 

T. Gericault (1818-9) 



• 정수기 보급 

• 생수 공급 

• ?  



취수→ 응집 → 침전 →여과 →정수 →배수 →급수 

상수도 사업  



 

상수도사업 

 

 

 필수 

 

저비용 (6.5조) 

 

정수기 

 

 

선택 

 

고비용 (1.5조) 

 

생수 

 

 

선택 

 

 

고비용 (4400억) 



From Muir Gray – Evidence-based Health Care 

Values Resources 

Evidence 



1. 근거  
 

2.가치 
 
 
 



눈미백수술 

Regional Conjunctivectomy with Postoperative Mitomycin C  

to Treat Chronic Hyperemic Conjunctiva  



         근거 (+)    근거 (-) 

                        

                     근거 (+) 

근거 (-) 

신의료기술? 

appendicitis/수술 

폐렴/항생제 

Evidence 



근거   
(Evidence) 

근거 수준 
(Level of Evidence) 

*Scottish Intercollegiate Guidelines Network 

1 Randomized Controlled Trial (RCT) 

meta-analysis 

systematic review 

2 Cohort study 

제2상 임상연구 

3 증례보고 (case report) 

4 전문가의견 (expert opinion) 



(2010.2.27.) total  243 deaths 



2009-2010 Influenza Season Week 45 ending November 14, 2009 
(CDC)  



○ 우리나라 baseline의 탐색을 위한 과거자료의 분석 

-  최근 높은 접종률, 인플루엔자 사망원인으로 분류된 사망자가 없음. 

    -   

1997-2001년 폐렴, 인플루엔자 주별 사망자수 변화
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2004.1.-2007.12. 



1. 근거 
 
2. 가치 

 
 
 

 
 



5.91  6.37: 0.46개월 

Adjuvant chemotherapy 
 in Breast Cancer 

통계적 유의성        임상적 유의성 



                        

                     근거 (+) 

근거 (-) 

신의료기술 
appendicitis/수술 

폐렴/항생제 

낭비 + 혼란 

                        

                     근거 (+) 

근거 (-) 낭비 

기준? 

“threshold” 



Taxol Cisplatin 

Adriamycin 

5-FU 

비용 

효과 

표적치료제 
Iressa 

모든 항암제는 필수인가? 

명품 > W10,000,000 

일반백  < W100,000 



1 QALY당 최대지불 의사금액 

보건의료관련 연구자 

 

1,900만원  

일반국민 2,600만원 

정책결정자 2,600만원 

의사 7,400만원 

제약업계 1억 2,000만원 

안정훈: 한국보건의료연구원, 2010 

1년 수명연장에 최대로 지불할 수 있는 금액은 ? 
QALY (quality-adjusted life year)  

 



(Korea Times: 2011-7-12) 

Kidney cancer  



R Robot Surgery in Korea  

Da Vinci 0.6 units / million  
(No. 3 in the world) 



갑상선암 검진 
 

꼭 필요한가? 



1) 한국 35.4명/10만명  
     >Chernovyl 지역 최고치  12명/10만명 
 
2) 갑상선 초음파 검진 23.3% (20-70세) 
 초음파검진당 1-2% 갑상선암 진단 
 최근 10년간 8.5-17만명 발견추정 

 
3) 92%에서 수술 
 7.3% 합병증 
 (부갑상선 기능저하증, 성대마비 등) 
 
4) 5년 생존율 99.8% 
    0.2% 치명적 환자 발생 - 불확실성 



환자 
(국민) 의사 

암에 대한 공포 
(건강에 대한 욕망) 

근거부족 (방어진료) 
경제적 동인 

 

“불확실성” 

학회 

병원 



  
    Evidence   

High  Low 

Social 

Values  

High 

  

필수의료 

 (보험 급여) 

 

 조건부 급여  

(공익적 임상연구) 

Low 

  

선택의료 

 (option) 

  

 불인정 



                        

                     

근거 

 (-) 

의료기술평가  근거수준 결정 

의사 
자격 

 
 일반의 

 
전문의 

전문의 
(상급
종합) 

전문의 
(상급 
종합) 

 
급여 

 
건강보험급여 

 

 
조건부 
급여/ 

임상연구 

 
R&D 

근거 (+) 



건강 정보 

Best available evidence 
Consensus 

제도 

의료서비스 
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