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제 1장 서 론

제 1절 문제제기

과거의 관광산업은 대중관광의 메커니즘 속에서 양적으로 성장해 왔으나,생활수준 및

소득수준의 향상으로 삶의 질에 대한 관심이 더욱 높아지면서 관광행태 및 관광욕구가 다

변화됨으로써 관광환경이 급속하게 변화되고 있다.

특히,미래형 관광산업에 있어서는 지속 가능한 관광개발이 확대되면서 자연 및 환경을

중요시 하는 생태관광,녹색관광,농촌관광 등 대안관광이 새로운 화두로 자리 잡고 있다.

이러한 관광패턴이 변화에 맞게 최근 건강과 관련한 예방․치료서비스와 관광활동이 접목

된 HealthTourism1)이 급속한 확대를 보이고 있다(Gilbert&VanDeWeerdt,1991).

HealthTourism은 전 세계 인구 가운데 617million명에 의해 지탱이 되는 산업이며.

2005년 기준으로 513billionUS달러의 가치가 있으며 2010년에 이르러 814million명,

728.7billionUS달러의 지출이 예상되는 산업이다(WTO,2006).

이와 같이 HealthTourism에 대한 경제적 중요성이 커지면서 유럽지역은 물론 싱가폴,

태국,인도 등 동남아권 국가를 중심으로 급속히 성장하고 있으며,21세기 국가 전략 산업

중 하나로 선정하여 대규모 정부 예산을 분배하는 등 적극적인 정책을 펴내어 아시아의

의료허브를 지향하고 있는 추세이다(전혜진․이희승․김기홍,2008).

이는 오래전부터 주목하고 있는 분야로서 이는 의료에 관광 활동이 접목된 것으로 관광

객이 건강 예방적 차원에서 진료를 받는 중이나 완료 후 휴양․레저․문화 활동 등 관광

활동을 병행하는 것뿐만 아니라 의료기술이 뛰어나고 가격 경쟁력을 갖고 있는 국가에서

치료를 받기 위해 여행을 하는 것을 의미한다.

이러한 HealthTourism의 범위는 천연자원을 기반으로 한 온천,산림욕,기후 및 인공자

원을 기반으로 한 스파,다이어트관리 등 건강예방과 관련된 휴양관광에서부터 고도의 기

술을 요하는 심장수술에 이르기까지 매우 다양하다(부창산,2008).

1)본 연구에서는 HealthTourism을 의료관광이라는 개념을 포괄적인 용어로 사용하고자 함.
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우리나라의 HealthTourism은 사회적인 흐름과 요구 및 경제적 파급효과에 비해,낮은

인지도,인식부족,각종 규제로 인하여 상품개발과 투자유치,마케팅 활동이 제대로 이루

어지지 않고 있다(원영미․노민경․김명수,2007;손수진,2009).

그러나 최근 정부에서도 HealthTourism의 중요성을 인식하여 의료산업과 관광산업과

의 적극적 연계를 통한 신 성장 동력산업으로 육성하고자 규제 법률 정비 및 완화 등 해

외 의료관광객을 유치하려는 다각적인 지원계획을 마련하고 있으며,국제회의 및 세미나

를 통하여 경쟁국들과의 전략적 차별화를 시도하고자 하고 있다(한국보건산업진흥원․한

국관광공사,2008;서비스사이언스전국포럼․한국관광공사․한국보건산업진흥원,2009).

서울,부산,대구 제주 등 각 지자체에서도 HealthTourism산업에 관심을 가지면서,의

료산업과 관광을 연계하는 방안을 적극적으로 추진하고 있으며,각 지역의 특색을 살릴

수 있는 자원을 활용한 의료산업을 지역특화산업으로 육성하고 관광산업을 연계하여 새

로운 시장을 개척 하고자 하고 있다.

우리나라 의료기술 수준,전문 인력 보유,가격 면에서 주변 국가들 보다 경쟁력이 있

으므로 성장 잠재력과 발전가능성은 매우 높다고 할 수 있다(조구현,2006).특히 성형․

미용 관련 의술은 세계적 의료수준을 보유하고 있으며,한류 드라마를 통한 파급효과로

우리나라의 성형․미용 및 한방에 대하여 많은 관심을 가지고 있는 아시아권 잠재시장이

형성되고 있다.

즉,우리나라는 의료분야에서 가지고 있는 장점이 강하기 때문에 이 분야를 적극 개발

하고 해외 의료관광객 유치를 위하여 국가적 차원에서 체계적 지원․제반 규제 법률 정

비 및 완화를 통해 장기적인 안목에서 적절한 전략을 잘 세우면 아시아의 의료 허브국가

가 될 수 있다.

이러한 HealthTourism에 대한 수요 증가의 원인은 과도한 의료비,본국에서의 장기간

대기시간,건강과 외모에 대한 관심의 증가,인구의 고령화 증가,레저와 레크리에이션의

가치관의 변화에 따른 휴양과 함께 저렴한 비용 및 신속한 치료 등으로 건강예방 및 치

료서비스를 받을 수 있기 때문이다(김민철․문성종․부창산,2008b).

즉,HealthTourism은 천연자원을 이용한 온천,스파,해수치료,미용,건강검진이나 성

형 등 간단한 수술부터 심장수술,암 치료 등 고난이도 수술 등을 관광과 연계하기 때문

에 체류기간이 길며,이로 인한,고용창출과 외화 획득은 더욱 커지며,성장 잠재력이 매

우 높은 고부가가치 관광산업이라고 할 수 있다.
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이렇듯 HealthTourism은 많은 강점들을 가지고 있으므로 차별화된 HealthTourism

상품의 개발은 다변화된 사회의 고객욕구 수용이라는 점에서 이에 대한 적응과 치열한

경쟁에서 지속적인 우위를 점유하기 위해서는 부단한 노력이 필요하다.

우리나라가 동북아 HealthTourism의 메카로 자리 잡기 위해서는 HealthTourism의

실행가능성을 결정하기 전에 국내에 적합한 HealthTourism 유형을 적절히 분류하여 이

에 대한 조사를 실시함으로써 경쟁력을 확보할 필요가 있다.

그러나 지금까지 HealthTourism 유형에 따라 HealthTourism 개발과정에서부터 의료

관광객들의 요구사항을 반영하기 위한 연구는 아직까지 이루어진 것이 없다.

관광객 중심의 HealthTourism개발 혹은 시장지향 중심의 HealthTourism 개발을 위

해서는 관광객들의 요구사항을 기획과정 및 설계과정에 반영하는 것이 대단히 중요하다.

이러한 상황에서 HealthTourism 기획자들은 개발비용을 통제하면서 관광개발의 이익

을 제고할 다양한 전략들을 고안해야 할 것이다.성공적인 상품개발이 이루어지기 위해서

는 시장조사를 통하여 실제로 의료관광객이 필요로 하는 것이 무엇인지를 파악한 후 연

구개발,설계,및 생산 등 내부의 상품개발 관련 부서와 유기적인 협력관계가 이루어져야

한다.

그러나 현실적으로는 상품개발 단계에서 부서간의 역할에 대한 명확한 의견 일치가 이

루어지지 않거나 의견일치가 이루어 졌다고 하더라도 제대로 실행되지 않아 초기에 기획

된 상품의 특징과 특성을 잃어버리는 경우가 빈번히 발생하고 있다.따라서 상품 개발 시

에 이러한 갈등과 대립을 해결하고 원활한 역할 수행을 위한 방법으로 품질기능전개

(QFD:QualityFunctionDeployment)기법을 적용하고자 한다.

품질기능전개(QFD)과정은 시장조사에서 시작하여 기획,개발,생산,판매 그리고 서비

스에 이르기까지 모든 단계에서 고객의 요구를 기업의 요구로 전환시키기 위한 시스템이

다(Akao,1990,Cohen,1995;Govers,1996;Besterfieldetal,2001;Das& Mukherjee,

2008).

본 연구에서는 HealthTourism 상품개발 단계에서 품질기능전개 기법을 적용하여 관광

객의 요구속성을 기술특성으로 전환시키고 이를 바탕으로 HealthTourism 관련 전문가들

의 의사결정에 따른 기술특성을 높여 상품개발의 완성도를 높이기 위한 방법을 모색하고

자 한다.
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제 2절 연구 목적

본 연구의 목적은 앞에서 제기한 문제의식을 바탕으로 의료 수요와 관련된 관광객들을

유치할 수 있는 구체적이고 차별적인 방안을 제시하고자 한다.

이를 위해 우선 선행되어야 할 사항은 의료관광에 대한 개념정립이다.현재 의료관광

관련 국내․외 선행연구를 살펴보면 Healthtourism,Medicaltourism,WellnessTourism

에 대한 국제적,학자들 간의 용어선택에 있어서 직면하고 있는 애매모함 문제에 대하여

개념정립이 시급한 상황이라 할 수 있다.또한 HealthTourism 연구에서 미흡한 점 중의

하나는 실행가능성을 결정하기 전에 HealthTourism의 유형별 분류와 유형별 특성이 우

선적으로 선행되어야 할 것이다.이를 통해 주변 경쟁국가로부터 차별화를 함으로써,틈

새시장을 개척하고 경쟁력을 확보하여 의료관광객을 유인하여야 할 것이다.

따라서 본 연구의 목적을 달성하기 위한 세부적인 목표는 다음과 같다.

첫째,의료관광과 관련된 국내․외 선행연구를 통하여 의료관광에 대한 개념을 정립하고

자 한다.이러한 정립된 개념에 근거하여 HealthTourism의 유형을 분류하고,그 분류모형

을 정립하고자 한다.

둘째,HealthTourism유형 별로 QFD기법을 적용하기 위한 관광객들이 요구속성을 파

악한다.최종적으로 이러한 요구속성에 기반 한 실증분석을 토대로 HealthTourism유형 별

QFD를 활용하여 최적의 HealthTourism상품을 개발하고자 한다.

결국 이는 국내 HealthTourism산업에 실제적으로 활용될 수 있는 자료를 제시함으로

써,HealthTourism상품 개발에 도움이 되고 HealthTourism분야에 교육 자료로 연구결

과가 활용될 수 있도록 하는데 의의가 있다.
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제 3절 연구방법 및 범위

본 연구는 HealthTourism의 유형을 분류하고,그 분류모형을 정립 및 QFD기법을 적용

하여 HealthTourism상품개발을 측정하기 위해 이론연구와 실증연구를 병행하였다.

이론 연구에서는 선행된 연구문헌을 살펴보며 본 연구에 사용될 주요 개념에 대한 이해

를 도모하였다.첫째,문헌연구에서는 HealthTourism시장에 대한 흐름과 현 상황을 파악

하기 위해 의료관광과 관련된 선행연구,국내외 도서,선행논문,보고서,신문기사,방송,관

련저널 등을 고찰하여,HealthTourism과 MedicalTourism및 WellnessTourism의 개념을

정립하고,HealthTourism의 유형을 정립하였다.아울러 QFD와 관련된 문헌연구를 통해

QFD의 개념 및 특성을 살펴봄으로써 본 연구의 도구가 되는 QFD에 대한 이해를 높였으며,

QFD기법을 적용하기 위해 HealthTourism유형에 가장 적합한 선택속성에 대한 선행연구

를 살펴보았다.

실증연구에서는 HealthTourism유형에 따른 상품별 QFD를 구축하여,이를 바탕으로

QFD을 활용하여 최적의 HealthTourism상품을 개발하고,이로부터 시사점을 도출하였으

며 구체적 과정은 다음과 같다.

실증연구에 있어서는 1회의 관광객 조사와 2회의 전문가 조사를 실시하였다.

첫째,QFD의 중심인 품질의 집(HouseofQuality)의 기둥이 되는 고객 요구속성 항목을

추출하였다.각 항목은 선행연구를 통해 얻은 문항을 토대로 추출한 후,항목에 대한 검증은

예비조사를 통해 확인된 변수를 바탕으로 하여 실증분석을 통해 이루어졌으며,이를 위해

신뢰도 측정 및 요인분석을 실시하였다.

둘째,품질의 집의 또 다른 축인 기술특성 항목을 추출하였다.이를 위해 HealthTourism

관련 전문가와의 인터뷰를 실시하였다.관광객의 요구속성으로부터 유추한 내용을 중심으

로 실시한 인터뷰를 통하여 항목에 대한 검증을 이끌어냈고,기술특성의 각 항목을 최종 추

출하였다.

마지막으로 설문조사의 결과와 전문가 의견 등을 포괄하여 품질의 집을 설계함으로써 새

로운 HealthTourism상품을 개발하였다.

본 연구목적을 달성하기 위한 연구의 시간적 범위는 본 연구를 실시한 2007년 9월부터

2009년 6월이며,모집단 대상을 HealthTourism을 경험한 국내․외 관광객으로 설정하여
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조사를 실시하였다.

본 연구의 내용적 범위는 HealthTourism과 관련된 국내․외 선행연구를 통하여 Health

Tourism에 대한 개념을 정립하고자 하였으며,이러한 정립된 개념에 근거하여 Health

Tourism의 유형을 분류하고,그 분류모형을 정립하였다.또한 HealthTourism유형별 QFD

를 적용하기 위한 관광객들이 요구속성을 파악하고 최종적으로 이러한 요구속성에 기반 한

실증분석을 토대로 HealthTourism유형 별 QFD를 활용하여 최적의 HealthTourism상품

을 개발하고자 하였다.
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제 2장 HealthTourism 배경

제 1절 HealthTourism개념적 정의

경제성장에 따른 소득증대로 삶의 질이 더욱 향상되고 수명이 늘어남에 따라 고령화 사

회가 진전되고 이에 더욱 건강에 대한 관심이 커지고 있다.이에 따라 건강과 관광이 결합

된 형태의 HealthTourism이 선진국을 중심으로 확산되고 있다.이러한 HealthTourism은

617million명에 의해 지탱이 되는 산업이며,2005년 기준으로 513billionUS달러 가치가

있으며 2010년에 이르러 814million명,728.7billionUS달러의 지출이 예상되는 산업이다

(WTO,2006).HealthTourism의 여행목적지는 유럽으로 1995년 57.5%대비 2005년에는 전

체 시장의 53.1%를 차지하고 있다.아시아․태평양 지역은 19.5%,아메리카 대륙은 16.4%,

중동 4.8%,아프리카 4.7% 등의 순으로 나타났다(WTO,2006).

수입면에서 보면 유럽지역은 2,726억 US달러로 전체 수입액 대비 53.1%를 차지하였다.

아메리카대륙은 20.3%,아시아․태평양 19.8%,아프리카와 중동지역은 6% 등의 순으로 보

고되어졌다(WTO,2006).특히 쿠바,태국,싱가포르,인도 등에서는 부가가치가 높은 관광

산업을 의료산업과 연계하여 의료관광산업으로 육성시키고 있으며 몇몇 국가에서는 큰 효

과를 거두고 있다.

MedicalTourism의 관광객 수는 전체 HealthTourism의 1/4미만을 차지하고 있으며,

이와 반면 수입 면에서는 MedicalTourism이 전체 HealthTourism의 1/4-1/2를 차지하고

있는 것으로 분석되었다(Carrera&Bridges,2006).

이렇듯 의료관광산업은 고부가 가치산업임에도 불구하고 국내․외 선행연구를 살펴보면

학문적으로 의료관광에 대한 개념이 아직 미미한 실정이며,또한 이러한 의료관광을 헬스

투어리즘(HealthTourism),메디컬 투어리즘(MedicalTourism),웰니스 투어리즘(Wellness

Tourism)등이라는 용어로 혼돈되어 사용하고 있으므로,이와 관련한 개념 정립을 필요로

하고 있다.
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1.HealthTourism&MedicalTourism개념화

위에서도 언급되어진바와 같이 HealthTourism과 MedicalTourism에 있어서 개념에

대한 국제간,학자간 합의가 이루어지지 않아 애매모한 점이 두 가지가 있다 첫째로,두

용어의 있어서의 유사성과 동일성(Sheaff, 1997; Johnson, 2002; Weber, 2002;

Kmietowicz,2004)과 둘째로 HealthTourism으로부터 MedicalTourism에 범위를 한정시

키는 요소가 과연 있느냐 없느냐 하는 문제이다(Bishop& Litch,2000;Bezruchka,2001;

Charatan,2001;Borman,2004).

Carrera&Bridges(2006)은 HealthTourism과 MedicalTourism은 동일한 개념은 아니

나 서로 긴밀하게 연관된 개념이라고 하였다.그리고 HealthTourism으로부터 Medical

Tourism을 구분하는 3가지 요소가 있다고 하였다.이 3가지 요소는 의료설비의 부족함을

보충하는 비 의료설비까지 포함한 개념,둘째,외부헬스케어시스템의 부족함을 보충하는

외부의 국부적인 환경시스템,셋째,의학적 치료를 목적으로 하는 진단활동(치료를 하기

위한 기초적인 준빈 단계인 진단)이다.

[그림 2-1]에서 제시된 바와 같이 이 모든 요소들을 통합함으로 해서 HealthTourism

의 완성(결정)이 된다.예를 들어 보다 더 값싼 의약품을 구입하기 위한 목적으로 국경을

넘는 것은 HealthTourism의 일종의 형태이다.MedicalTourism은 HealthTourism의 하

위개념으로 이해될 수 있는데,이 3가지 요소들의 특별한 조합으로 구성된 형식으로 볼

수 있다.Carrera&Bridges(2006)는 위 그림의 예를 바탕으로 의약품의 소비가 의료적인

치료와 동시에 이루어진다면 그때는 MedicalTourism으로서 가장 적절하다고 할 수 있

다고 하였다.
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자료 :Carrera& Bridges.(2006).Globalization andhealthcare:understanding health and

medicaltourism.p.449.

[그림 2-1]HealthTourism&MedicalTourism의 범위

2.HealthTourism&WellnessTourism개념화

Wellness의 주제가 관광에 있어서 복잡하고,다양한 분야의 협력을 필요로 한

다.[그림 2-2]의 Ardell(1977;1986)의 연구를 발전시켜서 보게 되면,기본적인 요소에서

는 자기책임감,신체적 건강/뷰티케어,건강영양식(건강을 위한 규정식(규정식단)/다이어

트,휴식(스트레스를 풀기위한)/명상,정신적 활동/교육,사회적 접촉(대인관계)/환경적 민

감성을 지니는 신체,정신과 마음의 조화를 특징으로 하는 건강상태를 일컫는다(Mueller

&Kaufmann,2001).



- 10 -

자료 :Mueller& Kaufmann.(2001).Wellnesstourism :Marketanalysisofaspecialhealth

tourismsegmentandimplicationsforthehotelindustry,p.6.

[그림 2-2]WellnessModel의 확장

Mueller& Kaufmann(2001)의 연구에서 Wellnesstourism은 Healthtourism의 하위범

주로서 간주하였으며,Kaspar(1996)의 연구에서,Healthtourism은 헬스서비스를 이용하면

서 신체,정신적 사회적 웰빙을 증진하고,안정 및 회복하기 위한 사람들의 거주지나 지

역의 변화 혹은 그들이 머무는 곳이 근본적으로 거주지나 직장이 아닌 곳으로부터 파생

되는 관계 및 현상의 총체라고 할 수 있다고 하였다.선행연구에서 Wellness에 대해 전체

적 접근방법은 Wellness서비스를 특화하고 있는 호텔에서 가장 잘 관찰 할 수 있다고

생각하기 때문에 여기서 Wellness의 개념은 협의로 정의하였다.

Kaspar(1996)가 Health Tourism에 대해 내린 정의를 근원으로 하여 정의를 하면,

Wellnesstourism은 건강을 보호하고 증진시키기 위한 주요 동기를 가진 사람들이 하게

되는 여행과 특수목적(호텔 등)으로부터 야기되는 모든 관계 및 현상의 총체라고 할 수

있다(Mueller&Kaufmann,2001).

한편, Wellness vacation(휴가, 휴양)이 치료시설에서 보내는 것이기는 하지만,

Wellness와 치료 간에는 분명한 차이가 있다.수요의 측면에서 Wellness는 단순히 자신

들의 주요 목적이 예방차원인 건강한 사람들에 의해 추구되는 것이라고 가정하게 되는
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것이다.하지만,이러한 광범위한 서비스 패키지를 포함한 Wellness와 질병예방사이에는

적당한 경계를 구분 지어야만 한다(Mueller&Kaufmann,2001).

Wellness관광객들은 질병치료를 목적으로 하는 관광객과는 상반되는 그들의 건강을

지키고 증진시키는 것을 일반적인 치료관광객들에 이용되어지는 유사한 서비스를 요구

할 수 있다[그림 2-3].

공급측면에서는 이를 구분 짓는 것은 보다 더 힘들다.왜냐하면 다양한 요구사항이 똑

같은 공급자에 의해 이루어지는 문제가 될 수 있기 때문이다.특히,치료기관은 관광객들

에게 유사한 서비스를 제공하면서,유사한 시설에 노하우를 가미하여 치료관광객 혹은

Wellness관광객들 모두를 수용할 수 있다.따라서 WellnessTourism을 위한 Wellness

Hotel은 좋은 관광객 케어범위뿐만 아니라 종합적인 건강기반시설들을 갖추도록 해야 한

다(Schweiz Tourisms, 1996; Wellness Austria Hotels, 1996; Wellness-Hotels

Deutschlan,1997;Mueller&Kaufmann,2001).

자료 :Mueller&.Kaufmann(2001).op.cit,p.8.

[그림 2-3]수요측면에서 HealthTourism의 분류
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제 2절 HealthTourism에 대한 이해

1.HealthTourism 정의

HealthTourism은 20세기 후반 들어 대두되었으나 실제로 서구 유럽에서는 온천욕을

중심으로 하는 SpaTour에서 그 유래를 찾을 수 있다.건강관리와 요양을 위주로 하는

SpaTour는 독일과 프랑스의 유명 온천지역을 위주로 발전하여 왔다.그러나 치료는 물

론 요양과 관광을 특히 해외에서 하고자하는 현대적 개념의 HealthTourism이 대두 된

것은 20세기 후반부터이고 국가에서 전략적인 산업으로 눈뜨기 시작한 것은 2000년대 들

어서 부터이다(Crick,2002).

이처럼 HealthTourism은 수많은 이유로 인해 증가하고 있는 추세이다.가장 많은 이

유는 2000년과 대비 1950년에 비해 통계적으로 5배나 증가한 실버시장의 급속한 성장 때

문이다.미국에서는 자메이카의 주요시장인 노인이 인구의 25%를 차지하지만,그들은 자

산의 70%를 보유하고 있다(Richter& Richter,1999).현재 수치는 미국 노인의 80%가

공식 은퇴 연령인 65세까지는 살 것이라고 전망하고 있으며,이 그룹의 회원은 이전보다

더욱 더 자주 여행을 하게 될 것이라고도 전망하였다(Weaver&Lqwton,1999).이러한

노인들은 특히 성형수술,스파 및 은퇴 커뮤니티를 위한 준비를 하면서 신체적 외모,은

퇴상황 및 휴양에 대해 고려를 하게 된다(Huff-Rouselleetal,1995).헬스 및 휘트니스

시설은 또한 빠르게 증가하고 있는 관광 분야 중의 하나이다.(Travel&Tourismanalyst

report,2000).

이렇듯 HealthTourism에 관한 많은 관심에 비해 HealthTourism에 대한 연구를 한 논

문은제한적이다(Hunter-Jones,2005).Ross(2006)에의하면HealthTourism은건강상이유

로 사람들이 살고 있는 곳을 떠나 여행하는 것으로 폭넓게 정의하였다.

HealthTourism이라는 용어가 국제적으로 처음 사용되어진 것은 WTO의 전신인

InternationUnionofTouristOrganizations(IUOTO,1973)에 의해서였는데 IUOTO는

HealthTourism을 한 국가 내의 자연자원(특히 기후와 물)을 이용하여 건강시설을 제공하

는 관광으로 정의하였다.
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Goodrich(1987)는 건강과 관련된 서비스나 시설을 의도적으로 촉진함으로써 관광자를 끌

어들이는 관광시설이나 목적지라고 정의하였다.또한 관광과 관련한 건강관리서비스에 대

해 제시하고 그 안에 리조트나 호텔에서 전문적인 의사와 간호사에 의한 의학검사를 비롯하

여 식이요법,침술요법,복합비타민 투여,관절염과 같은 다양한 질병을 위한 특별한 의학처

방,약초요법 등을 포함시키고 있다.Hall(1992)은 특별한 흥미가 있는 관광(SpecialInterest

Tourism) 중 하나로서 주요 동기가 건강과 관련 있는 관광이라고 정의하였다.

Kaspar(1996)의 연구에서는 HealthTourism은 헬스서비스를 이용하면서 신체,정신적 사회

적 웰빙을 증진하고,안정 및 회복하기 위한 사람들의 거주지나 지역의 변화 혹은 그들이

머무는 곳이 근본적으로 거주지나 직장이 아닌 곳으로부터 파생되는 관계 및 현상의 총체라

고 할 수 있다고 하였다.

Eric(1996)은 건강상태를 개선시킬 목적을 가진 사람이 집을 떠나 행하는 레저 형태라 하

였으며,Pollock&Williams(2000)는 건강과 행복을 개선하고 유지할 수 있게 하는 관광 상

품과 서비스를 사용하기 위하여 직장과 가정의 혼란으로부터 벗어나는 여가적이고 휴양적

이며 교육적인 행동을 의미한다고 정의하였다.Carrera&Bridges(2006)은 HealthTourism

을 개인의 정신적,신체적 웰빙을 유지하고,향상시키고 회복하기 위해서,국부적인 환경을

벗어나서 조직적으로 구성한 여행이라 정의하였다.

국내연구에서는 의료관광에 대한 학술적 연구가 특히 미비한 상태인데 한국보건산업진

흥원(2006)에서는 HealthTourism은 보건 분야에서 관광자원으로 활용 가능한 부분을 발굴,

개발하고 관광을 상품화하여 서비스 또는 제품을 제공하는 사업으로서,우수한 보건 서비스

와 관광이 결합된 보건관광프로그램을 개발하여 재외 한국인을 포함하여 외국인에게 제공

함으로써 관련 산업분야의 발전을 꾀하고 아울러 외국인 유치를 통한 외화획득 중 국가경제

에 이바지하고자 하는 사업이라고 하였다.

한국관광공사(2005)는 의료서비스와 휴양콘텐츠・레저・문화활동 등 관광활동이 결합된

새로운 관광 형태를 의미한다고 하였다.

손대현․김정은(2000)은 관광에서 오는 재미가 건강에 유익하며 따라서 관광행동 자체

는 치료와 치유에 탁월한 효과가 있다는 차원에서 HealthTourism을 접근하고 있다.병

원경영연구원(2006)은 HealthTourism은 건강증진 및 치료를 목적으로 하는 관광 프로그

램,서비스라고 정의하고 있다.

이렇듯 국내․외 선행연구를 살펴보면 HealthTourism이라는 개념은 단지 특정 시설이
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나 목적지만을 의미하지는 않고 있으며,이에 대한 접근은 온천이나 Wellness리조트 등 기

존의 목적지 위주의 접근에서 건강에 대한 관심이 있는 관광객을 대상으로 하는 모든 프로

그램 목적지 서비스 등 다양한 형태의 HealthTourism상품개발 위주로 접근 하고 있다.

이상의 선행연구에서 종합하여 정의를 하면 Health Tourism은 인간의 재활력

(Rejuvenation)정신적(Mentally),육체적(Physically),감성(적)(Emotionally)을 위하여 국부

적인 환경(관할지역)을 벗어난 상황에서에서 레저(Leisure)와 휴양(Relaxation)을 함께 추구

하며 웰니스(Wellness)와 헬스케어(Healthcare)를 결합하는 기능을 하는 관광의 유형 이라

고 정의하고자 한다.

2.MedicalTourism 정의

MedicalTourism이라는 단어는 여행사가 저비용의 의학 치료,치과 치료 그리고 외과

수술 및 치료를 위해 해외로 여행하는 활동으로 만들어진 것이다(Wiki백과사전).헬스케어

여행 컨셉은 새로운 것이 아니다.17세기에 유럽의 상류층 사람들은 나일강으로 스파나 전

문병원으로의 여행을 하기도하였다.하지만,이는 국경을 넘나드는 여행이 Medical

Tourism서비스 산업의 중점을 구성하는 리조트 병원을 장려하기 충분하게 안전하고,빠르

며,가격이 싸다는 것이다.

이러한 MedicalTourism을 선택하는 이유로는 코 성형수술,지방흡입술,유방확대수술,

교정,라식수술과 같은 선택적인 미용수술로부터 관절이식술,골수이식,심장우회수술과 같

이 생사가 걸려있는 주요 수술을 받기 위해서 외국으로 나가고 있다

www.medicaltourism.ca에서 살펴보면 의료관광은 외과적 또는 특수한 치료형태를 필

요로 하는 환자들을 대상으로 관광산업과 협력하여 비용의 효율성 측면에서 민간 의료

행위를 수반하는 건강 휴가의 개념이라고 정의하였다.CBC(Canadian Broadcasting

Corporation,2004.6.18)에서는 의료관광은 환자들이 응급이나 선택적 치료를 위하여 다른

나라로 이동하는 것을 의미한다.

Sheaff(1997)은 치료를 받을 목적으로 하는 여행이라 하였으며,Bishop&Litch(2000)는

짧게나마 진료를 받을 수 있는 기회를 가진 이국적인 여행이라 하였다.

Bezruchka(2001)은 단기간 동안의 부유국에서부터 임상적인 전문가가 있는 빈국으로의
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여행이라고 정의하였다.

Carrera& Bridges(2006)은 자연적인 헬스케어에서 국부적인 환경(관할지역)을 벗어나

의학적인 개입을 통해 개인의 건강을 증진하고 회복시킬 목적으로 구성된 여행으로 정의하

였다.한국관광공사(2005)는 의료서비스와 휴양콘텐츠 레저 문화 활동 등 관광활동이 결합

된 새로운 관광 형태를 의미한다고 하였다.조구현(2006)은 건강증진 및 치료를 목적으로 하

는 환자들에게 관광활동과 결합하여 우수한 의료서비스를 제공하는 관광의 유형이라고 하

였다.

이상 MedicalTourism 관련 선행연구를 종합해보면 MedicalTourism은 선택적 치료

또는 응급치료를 위하여 국부적인 환경(관할지역)을 벗어나 헬스케어서비스시설에서 치료

를 목적으로 하는 환자들에게 레저와 휴양을 함께 추구하는 관광의 유형이라 정의 하고

자 한다.

3.WellnessTourism 정의

Wellness라는 말은 유럽지역 관광에서 널리 사용되고 있다.Wellness철학에 따른

Wellness에 대한 한 개념은 1959년 미국의 HalbertDunn에 의해 한 인간이 그가 속한 환

경에 의존하는 신체(육체적),정신과 마음(사고 작용이 가능한 마음)존재감(매개체)으로

구성된 전반적인 웰빙의 의식 상태로 이루어진 건강의 특별한 상태라 포괄적인 의미로

정의하였다(Dunn,1959a;Dunn,1959b;Dunn,1961).

Dunn(1959)의 Wellness개념에 대한 정의를 한 후,Ardell(1977;1986),Travis(1984),

Benson&Stuart(1992)및 Greenberg&Dintiman(1997)와 같은 영어권 연구자들은 건강

과 관련한 그들의 논문에서 Wellness라는 단어를 사용하였다.예를 들어,Travis(1984)는

Wellness의 활동적인 양상에 대해 강조를 하였고,존재,태도와 지속적인 과정으로서의

상태이고(동적)인간이 도달하고 재고해야 할 필요가 없는 정적인 상태가 아니다 라고 정

의하였다.

세계보건기구(WHO,1958;WHO,1964)에서 Wellness의 개념을 신체적,정신적,사회

적,영적 건강으로 정의하고 있으며,이는 신체적인 건강뿐만 아니라 사회적,정서적,인

지적,환경적,영적 건강까지 포함하여 조화롭고 균형적인 삶을 영위하는 것으로 확장되
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었다고 할 수 있다(Roscoe,2003).

독일 건강협회(GermanWellnessAssociation)의 Hertel(1992)은 영어권에서의 Wellness

에 대한 방대한 개념은 중요한 공통된 특징을 공유한다고 하였는데 Wellness는 라이프스

타일의 핵심적 중요성,건강에 대한 자기책임성,건강의 (다중 요인적)핵심 그리고 보다

나은 삶의 질을 위해 우리의 잠재성을 이용하는 것 이라 하였다.

즉,Wellness는 건강의 새로운 개념으로 몸과 마음을 최적의 상태로 만드는 노력으로

정서적,사회적,지적,신체적,정신적으로 잘 조화된 상태를 말한다(O'Donnel& Harris,

1994).

Mueller& Kaufmann(2001)는 WellnessTourism은 건강을 보호하고 증진시키기 위한

주요 동기를 가진 사람들이 하게 되는 여행과 호텔 등으로부터 야기되는 모든 관계 및

현상의 총체라고 정의하였다.관광객들은 적절한 전문화된 노하우 및 개별적 케어를 제공

하는 특화된 호텔에서 머물게 된다.관광객들은 신체적 건강/뷰티케어,건강영양식/다이어

트,휴식/명상,정신적 활동/교육 등을 포함한 광범위한 서비스 상품을 제공받게 된다고

하였다.

이상 WellnessTourism에 대한 연구를 종합해보면 전문화된 노하우 및 개별적 케어프

로그램(헬스 & WellnessCenter,스파,명상,미용/건강요법 등)을 갖춘 종합적인 건강기

반시설(호텔․리조트 등)에서 고객의 건강상태에 맞게 다양하고 폭넓은 서비스를 제공하

는 관광의 유형이라 정의하고자 한다.

4.Health,Medical,WellnessTourism에 관한 선택적 정의

모든 경우에 있어서 관광은 서비스 및 재화를 이용하는 경제적 활동을 위한 여행이라

는 문맥으로 사용되었으며(Pennivgs,2002;Kmietowicz,2004;Bass,2005),이와 동시에

관광은 재화와 서비스를 공급하는 여행을 의미한다(Bwzruchka,2001;Borman,2004).이

두 경우에 있어서 재화와 서비스를 소비하는 자들의 개인적인 건강과 웰빙의 획득을 목

표로 한다.

의료관광에 있어서 다양한 종류에 관한한 이들 사이의 공통분모는 다자간,당사자들 간

의 거래 네트워크이다(Sheaff1997;Johnson,2002).일반적으로 여기에 관련되는 당사자
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들은 재화나 서비스를 공급하는 자들과 재화나 서비스를 소비하는 수요자 그리고 이 둘

을 연결하는 매개자이다.이들은 직간접적으로 서로서로 개별적으로 상호작용을 하고 있

으나 그럼에도 불구하고 이들은 의료관광에 관한 제반과정에 유기적으로 통합이 되어있

다.

다음 <표 2-1>은 HealthTourism,MedicalTourism,WellnessTourism의 공급적측면

과 수요적측면의 선택적 정의에 따라 각각 분류하였다.

<표 2-1>HealthTourism,MedicalTourism,WellnessTourism에 관한 선택적 정의

공급측면 수요측면

Health

Tourism

비정규 주거민에게 헬스케어서비스의

공급(Borman,2004)

외국인 환자들에게 의료행위를 제공하

는 사업(Charatan,2001)

메디컬케어가 가능한 여행

(Kmietowicz,2004)

메디컬서비스가 가능한 여행

(Johnson,2002)

Medical

Tourism

짧게나마 진료를 받을 수 있는 기회를

가진 이국적인 여행

(Bishop&Litch&Litch,2000)

단기간 동안의 부유국에서부터 임상적

인 전문가가 있는 빈국으로의 여행

(Bezruchka,2001)

메디컬케어를 위한 외국인들이 유입

(Weber,2002)

치료를 받을 목적으로 하는 여행

(Sheaff,1997)

Wellness

Tourism

단순히 자신들의 주요 목적이 예방차

원인 건강한 사람들에 의해 추구되는

여행(Mueller&Kaufmann,2001).

부유층 관광객을 위한 케어범위뿐만

아니라 종합적인 건강기반시설들을 갖

춘 호텔 등을 중심으로 하는 여행

(Mueller&Kaufmann,2001).

자료 :Mueller&Kaufmann,2001;Carrera&Bridges(2006)의 연구를 참고 연구자 작성.
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제 3절 HealthTourism개념적 모형

1.HealthTourism 경향

HealthTourism은 실버시장의 급속한 성장율과 고소득 중년층의 건강과 외모에 대한

관심에 따른 미용 및 성형수술,스파 및 은퇴 커뮤니티를 위한 준비,자유시간의 증가로

휴양에 대해 고려를 하며 여행을 하는 관광객들이 늘어났기 때문에 빠르게 증가하고 있

는 관광 분야 중의 하나이다(Travel&TourismanalystReport,2000).

이러한 경향은 또한 새로운 관광객 유형의 발생과 동시에 일어나게 된다.

Poon(1993)에 의하면,새로운 관광객은 보다 더 현실적이고,원시적이고 진정성 있는

것을 발견하는 것에 관심을 갖고 고감도(hightouch)서비스에 관심을 갖는다는 것이다.

관광객들은 그들의 기호에 맞게 고안되고 맞추어진 여행을 경험하기를 원한다.따라서 이

러한 새로운 관광객을 위해 섬의 천연 온천을 체험하고 스파와 뷰티치료를 만족시키기

위한 기회는 증가하고 있다고 하였다.

Huff-Rouselleetal(1995)은 성형수술,중독치료,스파,은퇴커뮤니티 및 대안적인 헬스

서비스 뿐만 아니라 전통적인 헬스 서비스를 포함한 다양한 서비스를 포함한다고 하였다.

Goodrich(1993)은 다양한 헬스 케어 치료가 전형적으로 호텔과 리조트에서 이용가능하

다고 언급하였다.이는 호텔에서의 진료,특수다이어트,데일리 운동프로그램,요가,온천

수영장,바디 마사지,사우나,하이드로 테라피 치료,필링과 같은 뷰티 치료 등을 포함한

다고 하였다.

각 국가들은 HealthTourism을 위해 다양한 전략을 이용하고 있다.Goodrich(1993)은

자메이카의 가장 가까운 이웃인 쿠바에 의해 실용화된 HealthTourism을 두 가지 유형으

로 구분하였다.하나는 다른 캐리비안 섬들과 라틴 아메리카에서부터 의학적 진료 및 치

료를 위해 쿠바로 오는 사람들을 장려하기 위한 것이라 하였다.

두 번째 유형은 쿠바의 건강 스파시설과 미네랄 온천의 이용과 관련된 것으로 이러한

미네랄 온천은 내적으로는 소화 장애를 돕고 외적으로는 피부미용에 좋다고 추천되어 있

어 높은 관광수익을 올리고 있다고 하였다.
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라틴 아메리카와 캐리비안 국가들은 비용 면에 있어서 이점을 가지고 있다.예를 들어

1998년 세계 무역 기사에서 코스타리카를 낮은 비용,첨단 기술과 숙련된 의사들이 있으

므로 의료관광객으로부터 새로이 주목할 국가로 언급하였다.쿠바 등 인근 국가들은 또한

백반,건선,망막증의 치료가 발달되어 있는 것으로 조사되었다(NACLA보고서,1997).

이렇듯 HealthTourism은 고부가가치 관광산업임에도 불구하고 HealthTourism 연구

의 미흡한 점 중의 하나는 그것의 실행가능성을 결정하기 전에 다양한 형태의 Health

Tourism을 적절하게 구분하는 작업이 실패했기 때문이다.또 다른 관점은 다른 형태로부

터 각각의 유형을 별개로 보고 있기 때문이다(Crick,2002).

HealthTourism 관련 해당국가 또는 지역은 경쟁국가 또는 경쟁지역으로부터 차별화

및 틈새시장을 개척하여 많은 관광객들을 유인하여야 한다.관광은 다양한 부분으로 구성

되는 활동이고 종종 관광객의 눈으로 더욱 특별하거나 그렇지 않은 곳으로 만들 수 있는

다양한 구성요소의 혼합이라고 할 수 있다.따라서 각 부분의 잠재성만큼이나 다양한

HealthTourism이 서로 어떻게 수행되고 있는지에 대해 심도 있게 고려해야 할 것이다

(Crick,2002).



- 20 -

2.HealthTourism유형 정립

HealthTourism과 관련한 대부분의 연구들은 현재 있는 기반 시설적 지원 및 그것을

지원하기 위해 필요한 것들에 대해 초점에만 맞추어졌거나(Huff-Rouselleetal,1995;

RES&Co,1998)HealthTourism의 실행가능성을 결정하기 전에 다양한 형태의 Health

Tourism을 적절하게 구분하는 작업이 미흡한 것으로 나타났다.이에 본 연구에서는 수요

에 따른 HealthTourism의 유형을 Carrera&Bridges(2006),Mueller&Kaufmann(2001)

의 연구를 종합화하여 의료관광서비스에 따라 건강예방차원과 치료중심으로 나누었으며,

공급에 따른 HealthTourism의 유형을 기반시설이 높고 낮음으로 나누었다(Schmenner,

1986,Verman,2000)Crick(2002)은 HealthTourism의 선행연구를 종합화하여 이를 4개의

유형으로 분류하였으며,이를 국내현실에 맞게 [그림 2-4]와 같이 변형하여 모형화 하였다.

자료 :Carrera& Bridges(2006);Mueller& Kaufmann(2001);Schmenner(1986);Crick(2002)의

연구를 바탕으로 연구자 모형 정립.

[그림 2-4]HealthTourism 유형의 틀
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1)유형 1:천연자원 기반

유형 1은 천연자원에 근거한 HealthTourism으로서 HealthTourism의 가장 전형적인

형태이며 온천 및 기후와 같은 목적지에서 자연적으로 발생한 자원들을 포함한다.지하에

서 나온 단순한 물인 온천은 그다지 가치 있어 보이지는 않지만 미네랄워터에 함유되어

있는 용존 고형물질은 건강에 이롭게 해주며,수 치료,삼림욕,온천,친환경 생태프로그

램 등이 이에 해당한다.

유형 1중 온천은 HealthTourism의 가장 오래된 상품이고 건강을 유지하기 위한 일

환으로 현재도 많은 사람들이 이용하고 있다.

터키 HealthTourism 협회에 의하면 터키에는 1,800여개의 온천이 있으며 이들 중 8%

가 헬스투어 관광목적으로 이용되고 있으며,터키지역의 온천은 피부병,뼈(관절)그리고

내장 질환등 수많은 치료에 이용되어져 왔다.Kangal온천장은 pH가 7.2이며,연중 35℃

를 유지하고 있다.온천수에는 칼슘,마그네슘,셀레니윰(1.3ppm)이 풍부하게 함유하고

있으며 목욕에 적합하다.비록 그 스파가 건선치료로 유명하지만,온천수는 또한 신경통,

관절염,외상치료,피부병 등 다양한 질병에 효과적이라고 하였다(Sayilietal,2007).

일본인들의 경우는 온천관광에 대하여 많은 관심을 가지고 있으며,주로 노년층과 가족

관광이 주를 이루고 있으며,한국의 경우는 기혼자가 미혼자보다 많고 동반형태는 가족과

친지와 함께 오는 형태가 주류이며 관광지에 대한 정보는 친구 친척에 의한 구전효과로

인지되는 경향이 있다(손대현․김정은,2000).

제주지역에는 화산활동에 의한 화산재와 정화능력이 탁월한 현무암을 통과하여 지하

암반에 저장되어 있는 천연광천수인 천연암반수와 연중 수온과 염분(34‰ 이상)이 일정한

지하에 매장되어 있는 용암해수(일명 지하해수)가 있다.

특히,제주만이 보유한 바나듐 성분(PH8.5이상이 되어야 검출됨)을 포함하는 환원성 알

칼리지하수(PH8.9)는 제주도내 11개 관정에서 검출되었는데,일본 약리학회의 발표에 의하

면 바나듐 수를 음용할 경우 혈당 수치를 인하하는 효과가 있다고 하였으며(http://

www.aquainter.com/top.html),제주도의 바나듐 함유 지하수를 이용한 동물 시험에서는 당

뇨 개선 효과,고지혈증 조절 개선 효과가 있다고 하였으며,바나듐 수의 기능과 환원성 알

칼리 수의 기능 중 혈당저하,콜레스테롤 억제,아토피 피부염 개선 및 활성산소 억제를 통

한 노화방지 효과를 얻기 위해서는 제주지역에서 최소 3-4일 이상 체류하는 휴양/치료를 하
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여야 한다고 하였다(제주특별자치도․대외경제정책연구원,2008).

관광자원으로서 자연휴양림을 규명해본 바에 따르면 자연휴양림은 그 자체로 관광자원일

뿐만 아니라 풍부한 관광자원을 보유하고 있다.이러한 자연휴양림의 관광자원에 대한 연구

는 공급자 측면의 연구로 볼 수 있다(하경량,2002).

산림청에서 발간하는 2007임업통계연보(제37호)에 의하면,2006년 전국 자연휴양림 중

가장 많은 방문객이 찾은 자연휴양림은 안면도 자연휴양림으로 472,235명으로 집계되었으

며,그 다음이 제주지역 절물자연휴양림으로 366,177명으로 집계되었다(김인정,2008).

숲에는 몸에 좋은 유익한 물질들이 많아 숲 속을 거닐 때의 상쾌한 느낌을 주는 물질

인 피톤치드와 산소를 풍부하게 배출하기 때문이다.

피톤치드란 식물이 분비하는 살균물질로 면역력 강화와 스트레스 해소,아토피와 같은

피부질환 개선 등에 도움을 주는 물질로서 피톤치드 방출량은 침엽수가 활엽수보다 훨씬

높다고 알려져 있다.피톤치드 성분은 봄부터 배출량이 늘기 시작해 여름 휴가철인 7～8

월에 최대치를 나타내므로 오후 1-2시에는 최적의 산림욕 효과를 거둘 수 있다

(http://health.mdtoday.co.kr).

또한,전남산림환경연구소에 의하면 서해안 섬 상록수림의 웰빙 효과 시험보고서에 따

르면 조사지 5곳 중 산림 내 지상 산소 발생량이 가장 높은 곳은 제주 납읍리 종가시 나

무림으로 산소농도 22만1500ppm으로 이는 일반 대기 중에 산소농도보다 1만2500ppm이나

높다.이와 반면,광주 무등산 휴양림에 조성된 침엽수인 소나무림은 상록활엽수보다 산

소농도가 20만900ppm으로 산림 외부 일반 대기 중 산소농도와 똑같은 것으로 나타났다.

(http://news.kukinews.com/article/view.asp?page=1&gCode=kmi&arcid=0920948624&cp=nv).

산소는 인체 세포내에서 에너지를 생산하고 모든 기관,조직세포들이 기능을 수행해 생명

을 유지할 수 있게 해준다.

산소발생량이 중요한 이유는 암이나 당뇨병 뿐 아니라 뇌졸중,심장질환,안구건조증,피

부노화,각막부족,감기 등도 직․간접적으로 체내 산소부족과 밀접하기 때문이다

(http://news.khan.co.kr/section/khan_art_view.html?mode=view&artid=200804021428595&code=900303).

미국의 LOHAS,유럽의 슬로우 시티 등 슬로우 무브먼트와 치유의 개념의 결합한 친

환경생태프로그램은 전 세계적으로 확산되고 있는 슬로우 무브먼트와 친환경적 치유행위

가 유기적으로 결합되어 제공할 수 있는 HealthTourism이며,현대인들의 정신적,육체적

질병과 스트레스를 치유할 수 있는 관광프로그램이라 할 수 있다(제주특별자치도,2007).
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2)유형 2:인공자원기반

유형 2는 인공자원에 근거한 HealthTourism으로서 건강한 생활과 동시에 휴가경험을

통합하고자 하는 관광객의 수요를 부합시키기 위해 만들어지며,주로 호텔 및 리조트 에

서 이루어지고 있다.HealthTourism의 천연자원유형과는 다르게 어떤 한 목적지와 관련

이 있지 않으며 수요에 따라 재빠르게 변화 할 수 있으며,장기 방문객을 창출하는 은퇴

커뮤니티를 포함한다.

유형 2는 WellnessTourism에 주로 해당 되는데 이는 전문화된 노하우 및 개별적 케

어프로그램(헬스 & 웰니스 센터,스파,명상,미용/건강요법 등)을 갖춘 종합적인 건강기

반시설(호텔․리조트 등)에서 고객의 건강상태에 맞게 다양하고 폭넓은 서비스를 제공하

는 관광의 유형이라 정의하였다.

오스트레일리아의 퀸즈랜드와 뉴사우스 웨일즈에 있는 헬스리조트들은 숙박,건강검진

(혈액분석을 통하여 식사와 운동 병행),강연(요리수업,체중관리,건강관련 강연,스트레

스 관리,라이프스타일 관리,메이크업 강좌,명상),음식(채식위주,서양식)등 의료적인

치료보다 건강과 관련된 일반적인 치료와 관광에 초점을 두고 있다(Bennettetal,2004;

이상미․문보영․이정원,2008).

유형 2중 대표적인 상품인 스파는 건강을 추구하는 라이프스타일에 필요한 건강영양

식,휘트니스 활동,의료검진,영양교육,스트레스 관리,행동양식의 카운슬링,몸관리,정

신적 건강 등 총체적인 예방차원의 오감요법으로도 통하고 있는 시각,후각,청각,촉각,

미각의 오감을 몸과 마음,영혼에 까지 도달하는 감각요법과 자연요법을 적용하여 진정한

평온함을 느끼게 하는 종합 테라피 센터라 할 수 있다(전미란,2008).

3)유형 3:지식(전통)기반

유형 3은 특히 특수화된 지식이라는 이점을 통해 관광객을 유인한다.전통적인 약과 치

료를 가진 전통적인 유형은 보통 허브나 식물을 기본으로 한다.청정 유기농,한방 의료

기술(맥진,침술,사상체질분류),천연약재/환경치료,전통치료,음식 등을 포함하며,이를

개발하기 위한 기술 및 지식의 활용을 필요로 한다.

우리나라보다 의료수준이 낮은 쿠바가 정부 및 의료기관이 적극적 지원,홍보 및 자세
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로 암 치료․침술 등 대체의학을 통해 HealthTourism 관광객을 유치하고 있다(서찬수,

2003).

유형 3에 해당 하는 상품 중 대표적인 상품으로 한방관광이라 할 수 있는데 정두채

(2002)는 한방관광을 건강증진 및 치료를 목적으로 한약재를 이용하여 관광 프로그램,서

비스,시설 등에서 제공하는 것이라 하였으며,최승국․오수경(2004)은 건강증진의 목적으

로 민간요법과 대체요법을 포함한 한약재를 사용하거나 한방진료 및 치료,시설 및 그와

관련된 서비스를 이용하는 관광의 형태라 하였다.

한방자원을 이용한 한방관광은 순수 국내기술에 의해 개발 가능한 산업으로 한국만이

갖고 있는 장점을 살려 세계시장을 대상으로 경쟁력을 가진 미래지향적인 산업으로서,임

의성(2004)은 한방차원의 관광 상품 및 상품으로서의 시장잠재력은 매우 클 것으로 예상하

여 정통성 있는 한방소재 발굴과 먹거리,놀거리,볼거리 등 다양한 주변 프로그램을 활성

화해야 한다고 주장하였다.최승국․오수경(2004)은 한방관광을 중심으로 한 여행상품개발,

한약제의 규격화,한방건강도시 지정,체험위주의 한방테마상품개발을 제안하였다.

또한,관광 상품이 지속적으로 관광객에게 그 가치를 보유하기 위해서는 전통식음료 등

지역의 전통과 문화,종교,역사적 배경을 바탕으로 오랫동안 전승․발전되어 온 독특하고

토속적인 소재를 발굴하여 가치를 불어 넣는 장기적인 안목의 방향을 잡아야 하는데(남택

영,2007),음식은 여행 동기에 있어서 첫째 또는 둘째 역할을 하며 이로써 관광지의 이미

지를 더욱 강화시키는 역할을 하게 된다(Quan&Wang,2004).

HealthTourism에서 여행목적지에서 가장 하고 싶은 활동으로 최근 건강에 대한 관심

이 높은 현대인들에게 지역 고유의 문화,역사,관광지의 특성이 음식과 융화되어 지역 고

유의 특정음식을 먹으려는 식도락 관광,한방 삼계탕 등 음식에 한약재를 넣어 기능을 살

린 약이 되는 약선 음식관광 등 관광에서 음식은 매우 중요한 요인이라 할 수 있다(이상

미․문보영․이정원,2008).

중국과 일본에서는 약선이라 하여 음식에 한약재를 넣어 기능을 살린 기능성 건강식품

또는 건강식품으로 질병예방 및 체질개선,질병 치료에 유익한 음식을 많이 찾고 있으며,

일본에서는 약선여행단이 조직되어 중국에 약선을 시식하러 여행하고 있다

(http://www2rda.go.kr;차석빈․박건태,2003).

한의학에서 식품과 식용한약재를 이용하여 질병을 예방하고 치료하고 건강을 증진시키

는 방법을 약선이라 하고 단순히 식품만을 이용하여 질병을 예방,치료하고 건강을 증진시
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키는 방법을 식료 또는 식치라고 한다(박희자,2005).

4)유형 4:비용(치료)기반

유형 4는 비용치료에 근거하는데 이러한 유형에서 주요 이점은 헬스서비스가 자국 내

에서 지불하는 것보다 적은 비용을 지출 할 수 있다는 것이다.서비스는 건강검진,성형

수술과 같은 선택적 치료 및 암이나 심장수술과 같은 생명을 위협하는 상태에 대한 치료

또한 포함한다.

MedicalTourism은 상대적으로 적은 비용으로 의료 치료를 제공하는 틈새시장이다.이

러한 치료는 선택적인 코스메틱 시술에서부터,정교한 기술을 요구하는 수정란 줄기세포

와 같은 불임치료 뿐만 아니라 관절교체수술 및 심장수술에 이르기까지 다양하다(Badam,

2005).또한,많은 해외 병원들이 의료관광객에게 제공하는 치료과정을 더 늘리고 있다는

것이다.예를 들어,인도의 ApolloGroup병원들은 정관절제술과 같은 성 건강관련 처치

뿐만 아니라 라식과 같은 시력교정술과 치아의 근관치료를 포함한 치과 치료 등을 제공

하고,병원에 근무하는 많은 의사들은 일리노이 주의 Galvin 심장센터,뉴욕의

Sloan-Kettering 암센터 등 미국의 저명한 의료센터에서 교육·훈련을 받았다

(http;//www.apollohospitalgroup.com/International.htm).마찬가지로 방콕의 범룽랏 국제

병원은 미국에서 훈련을 받은 의사가 200명 이상이 근무를 하고 있다고 홍보를 하고 있

다(http;//www.pbs.org/newshour/bb/health/jan-june05/thailand_3-21.htm).

또한 비용면에서도 인도에서 일반적 치료는 대략 미국에서 이뤄지는 동일한 치료비용

의 10분의 1이 채 안 된다.태국에서의 수술비용은 미국의 약 8분의 1이다.심지어 싱가

포르처럼 조금 더 비싼 관광지도 막대한 차이를 나타낸다.예를 들어,미국에서 약 30만

US달러가 드는 간이식 수술비용은 싱가포르에는 단지 15만 US 달러가 든다(Burkett,

2007).

상대적으로 저렴한 의료비용과 국제병원인증(JCI:JointCommissionInternational)으

로 제휴한 해외병원들을 갖춘 동남아 국가들은 미국 등 선진국에서의 건강비용 상승 및

장기간 동안 대기시간으로 해외에서 치료를 받는 것에 상당한 관심을 갖고 있는 의료관

광객들을 자국으로 유치하고 있다.
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제 3장 국내․외 사례

제 1절 국외사례

선진국의 헬스 케어 비용증가와 개발도상국의 증가하는 병원 수와 제공자의 경쟁력은

의료관광 성장을 가속화하였다(Galloway,2008).

최근 동남아시아 국가들로부터 시작된 의료관광에 대한 관심은 매우 높아지고 있다.현

재 대표적인 의료관광 국가로는 태국,싱가포르,인도 등을 선두그룹으로 간주하고 있다.

이들 국가들은 의료 허브 구축을 목표로 의료산업을 국가 전략산업으로 삼고 최신식 의

료시설과 미국,일본 등 의료선진국 출신의 유능한 의료진을 두고 고품질의 의료서비스와

휴양,문화 및 레저 등 관광 활동이 결합된 새로운 의료관광을 21세기 국가 전략산업으로

삼고 국가차원의 적극적인 지원과 대규모 예산정책을 펼치고 있다.

태국,싱가포르,인도 등 동남아시아 국가들은 높은 의료 수준과 의료 장비,저렴한 비

용,천혜의 관광자원,값싼 물가 등을 앞세운 '의료 투어'(의료+관광)로 외국인 환자를 적

극 유치하고 있다.이는 고용 촉진과 외화 수입 확대가 주목적이다.Frost&Sullivan컨설

팅에 따르면,아시아의 의료관광 부문의 2006년 수익은 5억 달러 규모였고,2012년에는 8

배가 넘는 40억 달러까지 목표를 두고 있다(Galloway,2008).

이들은 주로 중국,인도,동남아,중동 지역 국가의 부유층을 겨냥하고 있지만 미국,유

럽,일본,한국 등으로도 시장을 확대하고 있다.의료비가 비싸고 서비스 수준이 낮은 미

국 등에서도 점차 수요가 늘고 있기 때문이다.아시아의 소득 수준이 높아지고,고령화가

진행되면서 의료관광은 동남아의 차세대 유망 산업으로 성장하고 있다.

대표적인 의료관광 국가인 태국은 1980년대 관광산업과 접목하면서 생성되었고 동아시

아 외환위기 직후 유휴설비를 활용하는 방안으로 고소득국가 고령자 층을 주 대상으로

한 스파,마사지,간호․간병서비스를 축으로 개발되었다(정재완․홍수연,2006).

태국은 현재 스파 전문센터,호텔스파,휴양리조트에서 운영하고 있는 스파 센터 등

100여개 이상의 스파시설이 운영되고 있으며,타이마사지센터는 현재 방콕을 비롯,아유
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타야,치앙마이,파타야 등 관광지에 약 1,000여개가 운영되고 있다.무엇보다 태국은 경

쟁우위 산업인 관광을 최대한 활용하여 태국정부와 관광청의 적극적인 후원과 홍보 등을

바탕으로 차별화된 틈새시장 공략이 주 성공요인으로 볼 수 있다.또한 태국 전통 민간생

활건강법인 타이마사지를 예방적 건강관리 프로그램 또는 통증치료법을 일부 종합병원에

서 적용하여 국내외 많은 관광객을 유치하고 있다.

태국의 경우 2002년 63만 명,2003년 97만 명,2005년 128만 명,2006년 147만 명,2007

년 150만 여명의 의료관광객을 유치하였으며,2조 6천억원의 부가가치를 창출하였다 (한

국관광공사,2007,강원발전연구원,2008).2006년 태국 내 병원에서 치료를 받은 외국인

환자 수는 약 147만 명이었고 4년 전 2002년(63만여 명)보다 135%나 늘었다.147만 여명

가운데 60%는 현지 거주 외국인이지만 30%는 치료를 받기 위해 찾아온 외국인,10%는

관광객이었다.

의료관광객의 허브로서 아시아가 떠오를 수 있게 한 개척자는 1980년 개원한 550병상

을 갖춘 방콕의 범룽랏 병원이다.법룽랏 병원은 호화로운 대리석과 원목인테리어로 장식

되어지는 대규모 개인 공간뿐만 아니라,친절한 태도 또한 관광객 및 환자들을 만족시켰

다.범룽랏 병원은 5성급 호텔로서 자주 비교가 될 뿐만 아니라,그들의 케어 기준은 일

반적으로 매우 높이 평가되어졌다.아시아 최초로 국제병원인증(JCI:JointCommission

International)을 받은 병원으로 개인 건강 케어 마케팅의 선두에 범룽랏 병원의 해외 관

리팀은 현재 전 국가에 걸쳐 병원서비스를 마케팅을 하는 미국 회사들과의 협약을 구축

함으로써,미국에서의 비즈니스를 진행하는데 초점을 맞추고 있다(Galloway,2008).

이렇듯 태국민간병원협회는 2010년까지 외국인 환자가 연 200만 명에 이를 것으로 추

산하고 있다.의료관광으로 벌어들이는 수입규모는 매년 10%이상 성장하고 있는 것으로

나타났으며 태국 정부는 의료관광이 50억 달러 규모의 산업으로 커질 것으로 기대하고

있다.

인도나 태국에 비해 의료관광비용은 상대적으로 높으나 좀 더 정교한 수술을 타겟으로

관광객을 유치하는 싱가포르는 의료관광 목적 관광객이 2002년 연 22만 명에서 2004년

32만 명,2005년에는 37여만 명의 외국인 환자가 싱가포르에서 관광을 즐기며 치료를 받

았으며,싱가포르 정부는 2012년까지 1백만 명 이상이 공립·사립 병원을 이용하는 해외

환자 수의 2배가 될 것에 대비하고 있다.

그리고 몇 년 안에 수용력을 늘리기 위해 600에서 700병상들을 추가할 수 있는 유사
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한 시설들을 마련할 계획이 있다고 하였으며,싱가포르의 Parkwayholdings는 해외로 투

자 영역을 넓히고,중국,인도,브루나이,말레이시아 지역에 의료 치료센터를 투자하는

것에 초점을 맞추고 있다(Galloway,2008).

이를 위해 싱가포르관광청과 경제개발위원회,무역 개발국 3개 기관이 공동으로 싱가

포르의 선진화된 의료체계와 서비스를 알리는 복합 에이전시인 '싱가포르 메디신

(SingaporeMedicine)'을 설립하여 의료분야에 대한 신규투자촉진과 의료산업 확대,해외

에 대한 의료마케팅 및 채널 구축,싱가포르 의료관련 종사자들의 해외진출활동 지원 등

의 사업을 전개해 나가고 있다.

싱가포르 관광청의 경우,'건강관리(HealthCare)'를 하나의 부서로 신설하여,외국인

환자를 유치하는 병원에 대해 대폭적인 지원을 하고 있다.또한 싱가포르의 의료시스템과

각 여행사를 연계한'건강여행 패키지'유럽 및 중동의 대 부호와 왕족을 위한 특급 진료

실을 운영하는 귀족진료 개발 등의 상품 개발을 지원 하고 있다.

싱가포르 의료관광을 해외에 홍보하고 외국인 환자에게 편리한 서비스를 제공하기 위

해 싱가포르 메디신에서 구축한 인터넷 홈페이지는 싱가포르 의료서비스 소개,국립 및

사립 지정 의료기관의 국제 의료서비스 소개,병원별 홈페이지 링크를 통해 상담에서 수

속까지 전 과정을 온라인상에서 한꺼번에 처리할 수 있는 one-stop서비스 제공,각 해외

시장별 현지 시스템에 맞는 마케팅 전략을 수립하여 집행할 예정이며 향후 싱가포르 내

전체병원을 하나로 묶는 네트워크를 형성하여 더욱 많은 언어로 사이트를 운영할 계획이

다(정재완,2006).

인도는 의료관광에서 세계적으로 선두국가인 태국을 따라잡을 만한 위치에 있다.이는

GDP의 불균형 때문에 미국과 비교하여 상대적으로 재화 및 서비스가 덜 비싸다는 것을

의미하는 것이다.게다가 영국식민지로서 인도역사는 특히 전문 직업을 가진 사람들이 영

어사용을 많이 하고,상당수 의사들이 영국이나 미국에서 교육을 받은 뛰어난 의료진이

풍부한 반면,의료비는 저렴하기 때문이다(Burkett,2007).

의료관광 상품으로는 아유베다 요가(5천년 이상 인도의 일상생활에서 활용되어온 의학

체계)와 세계적인 관광명소인 타지마할 방문을 하나로 묶은 아유베다·요가 여행 패키지가

인기를 얻고 있으며 인도 관광청 홈페이지에서는 의료 시설에 대한 소개와 함께 아유베

다 요가 스파 사이트를 개설 및 이와 관련한 홈페이지를 링크시켜 관광객들이 자신이 원

하는 치료·명상 프로그램 및 관광 상품을 선택하여 직접 참가 신청을 할 수 있도록 하고
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있다.인도 정부는 외교.관광.교통 등 관련 정부 기관 담당자들로 '의료관광 진흥팀'까

지 구성하여 외국인 환자 및 보호자용 비자를 발급하고,외국인 전용 시설과 의사 확보

및 병원의 인증을 담당할 기관까지 설치하고 있다(김민철․문성종․부창산,2008b).

또한,의료장치에 대한 수입관세를 감소시키고 의학치료를 받을 수 있도록 국가 간 외

국인 체류기간을 두 배로 연장하는 특별 비자를 발급하기도 하였다(Burkett,2007).이러

한 정부지원과 일반적인 경제 환경은 인도를 2004년 15만 명의 외국인 환자를 유치하고

2010년까지 2.2억 달러의 매출을 달성하여 의료관광지로서 성공적인 가도를 이루게 될 것

이라고 전망하고 있다(http;//economictimes.indiatimes.com/articleshow/1185175.cms.).

<표 3-1>아시아 국가들의 외국인 환자를 위한 의료서비스 경쟁력 비교

경쟁우위 부문 태국 싱가포르 인도

서비스 ☼☼☼☼☼

첨단 기술 ☼ ☼☼☼ ☼☼

의료진의 자질 ☼ ☼☼☼ ☼☼

세계적 공인병원 ☼ ☼

선행자 이점 ☼☼☼

시너지/전략적 파트너 ☼☼ ☼

접근성/시장채널 ☼☼☼ ☼

가격 ☼☼☼☼ ☼☼☼☼

자료 :PrivateHospitalAssociationofThailand,정재완(2006)에서 발췌.☼표시 5개 만점 기준

위를 통하여 동남아시아 주요 국가들의 차별적인 경쟁우위 기반을 활용한 차별적인 의

료관광 상품개발을 통해 틈새시장 공략 및 해외환자 유치에 집중하고 있고 있음을 알 수

있다.
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제 2절 국내사례

의료선진국이라 불릴 수 있는 태국․싱가포르․인도와 달리 우리나라는 지금까지 세계

의료관광시장에서의 변화속도와는 달리 수준 높은 의료기술을 가지고 있음에도 불구하고

낮은 인식수준과 정부의 무관심 및 법적 제도적 제약으로 인하여 의료관광산업이 후발주

자인 국가이다.그러나 최근 들어 고부가 가치산업인 의료관광산업에 대한 국가 및 지자

체의 관심과 법적 제도적 규제완화를 통하여 의료관광 활성화에 박차를 가하고 있다.

또한,2008년 한국의료관광 컨퍼런스에서 미국의 MedicalTourism Association(의료관

광협회)는 국가 간 해외환자 유치가 치열한 가운데 한국은 현대화된 한국의 강점 및 의

료시설 인프라,가격 경쟁력 등을 고루 갖추었다고 평가하였다(한국보건산업진흥원․한국

관광공사,2008).

문화체육관광부에서도 관광산업 경쟁력 강화차원에서 관광산업의 고수익 구조화를 위

해 의료관광산업을 육성하기로 하였으며,이와 관련한 의료관광활성화 추진계획을 살펴보

면 의료서비스 +레저 +휴양 +문화 활동으로 연계하여 의료관광 사업을 육성할 계획이

며,주요사업으로는 의료관광객을 위한 일괄처리 시스템 구축,한국 의료관광 기반 구축

및 해외홍보를 위한 국제의료관광 컨퍼런스 등 국제회의를 개최 및 활성화 할 방향이며,

국내․외 의료관광객을 위하여 인천,제주,부산에 의료관광안내센터를 설치할 계획과 의

료관광 전문가 과정교육 실시 및 의료관광 영어 온라인 교육을 실시하고 있다(문화체육

관광부,2008).

한국관광공사에서는 여행사 및 유관인사 방한 초청 답사여행을 실시 한 후 상품코스

설정 및 해외 여행사를 대상으로 현지 설명회 개최,여행박람회를 활용하여 의료관광홍보

및 설문을 실시하고 있다.또한 여행사가 개발한 상품에 대한 광고를 지원하고 있으며,

한국관광공사 홈페이지를 이용하여 11개 언어로 지원하면서 온라인 홍보 캠패인 등을 하

고 있다(한국관광공사,2008).

전국 지자체에서도 의료관광 유치경쟁이 가속화되고 있다.

부산지역은 2020관광천국 부산 마스터플랜을 통하여 의료관광산업 육성을 구체화하고

있는데 부산진구 서면 및 해운대구를 의료서비스 특구로 지정하였으며,의료․관광복합단

지를 조성 중에 있다.또한 의료관광단지에 검진 및 특화진료,한방클리닉,성형 등 의료
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서비스센터,휴양중심의 리조트 및 호텔 등 숙박시설,스파,요가 및 미용 등 건강관리센

터가 들어설 예정이다(경남발전연구원,2008).

인천송도지역은 국제병원 설립이 가시화되고 있는데,NewYorkPresbyterian(NPY)병

원이 600병상 규모로 심장과 암 등 6·7개 질병 특화치료 센터를 개발 중에 있으며,전체

의료진의 10% 이상을 NYP와 코넬 의대병원에서 교수급으로 파견할 예정이다(한림대학

교 메디컬 센터(2008),http://humc.hallym.or.kr).원주지역은 양․한방 의료관광단지를 조

성 중에 있으며,원주시 호저면 일대 34만평에 첨단 의료 건강 특구를 조성하여 클리닉센

터․콘도․호텔․펜션․실버타운․워터파크․한의학 박물관․골프장 등을 건립할 예정에

있다.대구지역은 경북대병원의 모발이식센터와 대구한의대 한방진료센터 및 중구 치과

및 성형․미용을 중심으로 양․한방을 중심으로 의료관광 차별화에 나서고 있다.

또한 국내 대기업을 통하여 해외에서의 진료와 의료서비스에 관심이 많은 중동부호들

을 의료관광객으로 유치하기 위해 많은 노력을 하고 있다.

무주지역은 차별화된 의료요양과 생태체험,관광레저가 결합된 선진국 형 휴양지 조성

을 목표로 전라북도 무주군 245만평 부지에 무주메디컬센터 웰빙 센터 단지를 조성 중에

있는데 한방 웰빙센터,노인전문병원,헬어케어센터,뷰티클리닉,스파,요양주택,성형클

리닉 등 메디컬 웰빙센터와 휘트니스 &스파․Retirementvillage를 조성 중에 있다.

다음 <표 3-2>은 무주 의료 센터의 세부 도입시설 및 주요활동 내용이다.

<표 3-2>무주 의료센터의 세부 도입시설 및 주요활동

구분 특성 세부도입시설 및 주요활동

Fitness&

Spa

자연친화적 입지를 활용한 종합적

인 건강미용센터

헬어케어센터,

아로마 테라피 센터 및 스파

휘트니스 시설

Retirement

village

분양과 임대가 가능한 노인의료

복지시설과 휴양을 목적으로 한

시설

의료시설 :건강관리실,물리치료실

체육시설 :게이트볼장,골프연습장

부대시설 :식당,상담실,로비

일반 요양주택

Medical

Well-being

center

종합의료기능청정 환경을 활용한

요양기능

뷰티클리닉,비만클리닉,성형클리닉

장기의료 요양시설,노인주거보호시설

한방 웰빙센터,노인전문병원

자료 :전라북도 무주군.http://www.muju.org
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제주지역은 국내․외 의료관광객 유치를 위한 새로운 개념의 의료 관광 상품 개발이

본격적으로 추진하고 있으며,또한 국제적인 의료중심 자치구로 변신할 수 있는 제도적인

디딤돌을 마련하고 있는 중이다.법무부가 비자 없이 입국한 외국인 환자와 가족이 질병

치료나 요양 목적으로 제주도에 머물 경우 최대 4년까지 체류기간을 연장해주기로 했다.

지금까지는 외국인 환자가 최장 1년 동안 머물 수 있었던 것이 최대 4년 동안 머물면서

장기치료를 받거나 요양할 수 있게 되었다(법제처,2008).

제주지역은 천연자원을 바탕으로 한 휴양과 의료를 복․융합한 의료관광 추진으로 제

주지역과 경쟁지역인 서울,인천,부산,대구 등 타 지역과 차별화를 시도하고 있다.

이러한 제주특별자치도의 차별적이고 적극적인 의료관광추진과 더불어 최근에 제주 형

의료관광 추진모형에 관한 연구가 진행되었다(김민철․문성종․부창산,2008a).
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제 4장 HealthTourism 유형별 QFD의 적용

제1절 품질기능전개(QualityFunctionDeployment:QFD)

1.QFD개념

품질기능전개(QualityFunctionDeployment:QFD)란 소비자의 다양한 요구 사항들을

구체화시키고 나아가서 제품 또는 서비스 능력을 체계적으로 평가할 수 있도록 하는 구

조적인 제품계획 및 개발을 위한 방법의 하나라고 볼 수 있다.Guinta&Praizler(1993)은

품질기능전개의 품질(品秩)이 품질(Qualtiy),특징(Features),또는 속성(Attributes)을 의미

하고,기능(機能)은 직무 또는 기계화(Mechanization)를 의미하며 전개(展開)는 전파

(Diffusion),발전(Development),전개(Deployment),또는 진전(Evolution)을 의미한다고

하였다.

QFD는 1972년 미쯔비시 중공업의 고베 조선소에서 원양어선 제작 시 엄격한 정부의

규제조항과 소비자의 요구사항을 설계과정에서 동시에 고려하기 위한 수단으로 사용되었

다.이후 1975년 도요타와 이 회사의 부품 공급업체 등 자동차 산업에 적용하기 시작되면

서 산업전반에 적용되었다.또한 미국에서도 1983년 Fuji-Xerox에서의 성공을 계기로 많

은 회사들이 1980년대 중반부터 QFD를 사용해 오고 있으며,주로 포드나 GM등 자동차

제조업과 현재는 Motorola,DEC,HewlettPackard,NCR,AT&T,NASA,Kodak,

Goodyear등 세계적인 기업들이 적극적으로 QFD를 사용하고 있다(김선화,2005;이상

복․신동설,2007).

Runte(1997)은 품질은 속성(Attributes)이라는 의미로 사용되는데,QFD에 등장하는 여

러 속성들 중 가장 중요하고 가장 먼저 조사되며 다른 속성들의 근거가 되는 속성은 고

객이 요구하는 속성이라고 하였다.디자인 속성은 고객 요구 소성을 반영하도록 탐색․조

정되고,그렇게 고객 요구속성을 반영한 디자인 속성은 부품 속성에 반영되며,또 비슷한
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방식으로 부품 속성은 공정 속성 등에 반영된다.결국 고객 요구속성이 다른 모든 속성에

반영되는 셈이다.따라서 이와 관련하여,통용되는 품질이라는 개념은 고객의 욕구를 충

족시키는 제품의 잠재력이라고 정의할 수 있다고 하였다.한편 Runte(1997)는 기능이라고

영역된 단어는 본래 한 조직 내의 다양한 기능들을 의미하는 것으로,예를 들면 그것은

마케팅,엔지니어링,제조,구매 등 제품의 품질을 형성하고 구현하는 하부 조직 기능들이

라고 하고,전개라고 영역된 단어는 앞으로의 사용을 위해 널리 퍼뜨리거나 배분하는 것

을 의미하며,전개는 기술적으로는 좀 더 좁은 의미로도 사용될 수 있다고 하였다.그것

은,품질주택이라고 불리는 QFD의 첫 번째 매트릭스의 수직성 속성 중 선택된 일부가

두 번째 매트릭스의 투입요소로 사용되고 그 두 번 째 매트릭스의 수직적 속성(부품속성)

의 일부가 다음 번째의 매트릭스의 투입요소로 사용되는 등,QFD의 데이터가 한 조직의

기능들에 모두 적용되는 QFD 과정을 통해 전개되는 것을 지칭한다고 하였다.Lou

Cohen(1995)은 QFD란 개발팀으로 하여금 고객의 요구속성을 분명하게 찾아낸 후 그러한

요구속성을 충족시킬 수 있는 제품이나 용역의 역량을 체계적으로 평가할 수 있게 해주

는 조직적인 제품기획 및 개발 방법이라고 하였다.ASI(AmericanSupplierInsitute,

1987)는 QFD란 고객의 요구사항들을 연구,제품설계 및 개발단계에서 제조,분배,설치,

마케팅,판매 및 서비스에 이르는 모든 단계에 필요한 요구사항으로 변형시키는 시스템이

라고 정의하였다.

이와 같이 QFD방법은 많은 기업에서 활용되고 있으며,기업의 제품개발에 활용 시 다

양한 효과를 창출한다.구체적으로 살펴보면,기업은 QFD방법을 제품개발 시 적용함으로

써 고객의 요구를 기반으로 한 제품설계요소를 도출하고,이러한 자료들은 설계 기술자를

위한 기술 교육 매뉴얼로 활용될 수 있도록 기록함으로써 구성원들 간의 업무의 효율성

을 높여줄 수 있다.또한 제품개발과 관련된 모든 활동이 소비자의 요구사항을 기초로 하

여 통합적인 과정으로 연계되므로,기능부서간의 의사소통의 미비로 인한 설계 변경의 필

요성을 줄일 수 있다.뿐만 아니라,QFD에서는 설계변수 간 상충관계 발생의 근원 및 해

결의 논리적 근거,설계 시 특별히 고려되었던 제품의 특성 등을 상세히 기록하게 되므

로,다음 제품 개발 시 보완 및 중점 속성에 대한 품질관리를 용이하게 할 수 있는 방법

으로 사용되고 있다(노영,2006).

따라서 기업에서 QFD방법을 제품개발 시 적용시키는 것은 소비자의 진정한 요구를 파

악함으로써 기업의 중점관리 설계요소를 결정할 수 있으며,이는 품질관리 및 전개 시 고
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객 지향적 사고방식을 적용한 효율적인 제품개발방법으로서 제안되고 있다.

2.QFD방법

앞서 설명한 바와 같이 QFD는 고객의 요구사항이 제품개발 시 각 단계에서 구체적인

목표로 전환되고,결과적으로 고객이 원하는 기능과 품질이 최종 제품에 정확히 구현되도

록 하는 방법이다.이를 구체적으로 살펴보면,QFD방법을 전개하기 위한 과정은 소비자

가 요구하는 품질을 설계요소로 변환시키는 품질주택을 구성하는 과정과 소비자의 요구

수준에 따른 다양한 설계요소들의 우선순위를 알아보는 과정인 기술특성의 순위결정 단

계로 나눌 수 있다.

구체적인 QFD과정을 살펴보면 다음과 같다.

1)품질주택(HOQ)의 구성요소

QFD의 기본개념은 고객의 요구사항을 우선 제품 및 서비스의 설계특성으로 변환하고

이를 다시 부품특성,공정특성,그리고 생산을 위한 구체적인 방법으로 변환하는 것이다.

즉,QFD과정은 하나 혹은 그 이상의 품질표를 구성하는 과정을 포함하며,고객이 요구

사항(WHAT)과 고객의 요구를 충족시키기 위해서 제품 및 서비스를 어떻게(HOW)설계

하고 생산할 것인지를 서로 관련지어 나타내는 매트릭스를 이용하는 것이 QFD의 핵심이

다(서정태,2006;이상복․신동설,2007).아래 [그림 4-1]의 품질의 집(HouseofQuality)

은 QFD의 핵심과정이다.예를 들어,Health Tourism 관광객의 요구속성(Customer

Attributes)을 품질의 집의 왼쪽행에 열거하는 식으로 표현하고,HealthTourism 관광객

의 요구속성과 기능적 속성이 결정되면 상호관계를 평가하여 도식화하게 된다.QFD는

신제품 개념정립에서 판매까지 모든 단계에 활용될 수 있다.특히 신상품 개발 시 각기

고유한 업무영역을 가지고 있는 관련 부서간의 커뮤니케이션을 촉진하여 상품설계 시 효

과적이고 체계적인 논의가 가능하도록 해주는데,품질의 집의 구체적인 작성절차는 다음

과 같다.
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자료 :Hauser & Calusing(1988).The House ofQuality.Harvard Business Review,

p.72를 참고하여 연구자 재구성.

[그림 4-1]처음 단계의 품질주택(HOQ:HouseofQuality)

① 고객의 요구속성(CA:CustomerAttributes)

HOQ는 고객의 소리(VOC:VoiceofCustomer)라고 불리기도 하며,왼쪽에 위치하고

있다.이들은 고객이 사용하는 언어로 표현되기 때문에 정성적이며 모호한 경우가 많은

데,이들 정보는 설문조사,개별면담,계획된 실험 등 여러 가지 방법을 통하여 얻을 수

있다.이 단계는 QFD의 활용에 있어 매우 중요하며 전체 노력의 절반가량이 이와 같이

고객집단을 규정하고 그들의 요구사항을 추출하는데 소요된다.

② 기술특성(EC:EngineeringCharacteristics)

기술특성은 품질의 집 위쪽에 위치하고,고객의 요구에 영향을 미치는 특성으로 설계자

에 의해 결정될 수 있는 변수들을 의미한다.즉 고객의 요구를 반영시키기 위한 제품이

설계요소이다.HOQ의 왼쪽에 위치하고 있으며,각 기술적 특성은 하나 이상의 CA에 영
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향을 미치는 변수들을 의미하며,설계자의 의해 결정될 수 있다.CA와 달리 EC들은 제품

이 완성된 후 정량적으로 측정될 수 있어야 하고,제품에 대한 고객의 인식에 직접적으로

영향을 줄 수 있는 것이 선정되어야 한다.

③ 고객 요구사항과 기술특성과의 관계(CA와 EC와의 관계 :Relationshipbetween

CustomerAttributesandEngineeringCharacteristic)

HOQ의 몸체에 해당하는 부분으로 왼쪽의 고객 요구속성과 첫 행의 제품 설계요소인

기술특성의 관계를 표시하는 것이다.이들의 관계는 담당 실무자의 인터뷰와 브레인스토

밍을 통하여 의견을 모아 고객 요구사항과 설계요소 간 관계의 정도에 따라 강한(◎)관

계,중간(○)관계,약한(△)관계로 표시한다<표 4-1>.즉,강(◎)은 관계가 높은 것을 의미

하며,중(○)은 관계가 보통인 관계,약(△)은 관계가 약한 관계를 의미하고,이 관계의 표

시를 수량화하면 ◎은 9점,○은 3점,△은 1점으로 기록하여 그들이 연관되어 있음을 나

타내어 준다.

일반적인 HOQ조사에서는 HOQ의 완전한 구성을 위해 다양한 분야의 전문가를 포함

하는 QFD팀을 구성하여 의견을 구하는 것이 일반적이다.

<표 4-1>요구품질과 품질특성간의 관계

정도 심볼 관계값

강 ◎ 9

중 ○ 3

약 △ 1

관계없음 공백 0

자료 :노영(2006).품질기능전개(QFD)를 이용한 의류제품 디자인 설계요소 연구,한양대학교 박사

학위논문.p.32.

④ 기술특성 간의 (EC:RelationshipbetweendifferentEngineeringCharacteristic)

간의 상호관계
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HOQ의 지붕에 해당하는 부분에는 EC간의 상호관계가 제시된다.이 상호관계들에는

설계 시에 고려해야 할 기술특성들의 상호관계가 포함되며,이 매트릭스는 소프트웨어 엔

지니어 등을 도와주는 것으로,보조적으로 개선되어야 하는 다양한 기술적 특성을 구체화

한다.기술적 특성간의 상호관계가 긍정적인지 부정적인지에 따라,의사결정을 내릴 수

있다.

⑤ 기술특성(EC)의 목표값

HOQ몸체의 아래쪽에는 EC의 목표값을 표기한다.EC의 목표값은 앞서 작성된 HOQ

의 모든 정보를 이용하여 설계되는 제품이 고객의 요구사항을 가장 잘 만족시킬 수 있도

록 정해진다.목표값인 중요도 및 가중치는 HealthTourism 관광객의 요구속성을 만족시

키기 위하여 어떤 정보의 유형 및 영역이 중요한지를 나타내는 값이 된다.이 부분에는

기능적 속성에 대한 난이도,개발시간,비용 등에 대한 순위나 정보의 유형 및 영역의 목

표값 등을 입력하게 된다.

QFD는 품질기능전개라는 말에서도 알 수 있듯이 품질의 집을 한번 완성하여 끝나는

것이 아니다.[그림 4-2]와 같이 제품개발이나 서비스 전달에 있어서 연계되어 있는 구성

요소를 대상으로 품질의 집을 연속적으로 완성함으로써 구체적이고 세부적인 하위레벨에

가까워지는 것이 특징이다.

자료 :윤성필(2007).QFD의 고객요구속성을 이용한 잠재적 고객만족 개선 지수의 타당성 검증

에 관한 연구.성균관대학교 박사학위논문.p.12.

[그림 4-2]QFD프로세스
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3.QFD관련 선행연구

QFD는 주로 제품설계분야에서 사용되어졌으나,최근에는 QFD가 제공하는 여러 가지

장점으로 인해 다양한 산업에서 활용되고 있다.HealthTourism 상품개발에 QFD를 적용

하기에 앞서 기존 선행연구를 살펴봄으로써,적용이 가능한지를 알아보고자 한다.

국외 QFD적용사례를 살펴보면,Hauser&Clausing(1988)는 QFD의 개념과 생산업에

서의 활용도에 관하여 그 용도를 널리 알렸다.일찍이 QFD를 사용한 업체들에는 Toyota,

FordMotorCompany,3M Corporation,AT&T,Hewlett-Packard,DigitalEquipment

Corporation등(Cohen,1995)이 있지만 현재 QFD는 서비스 회사를 포함하여 실질적으로

모든 종류의 조직에 활용되고 있다.

Trappeyetal(1996)은 소매고객의 요구를 충족시키기 위한 소매 서비스 업종에서의

QFD를 적용하였다.Chaplin& Teminko(2000)은 의료서비스에서의 QFD를 이용하였다.

QFD개념은 또한 QFD의 고객 중심 기획원칙에 기준한 질적 교육과 연구를 행하기 위한

학문기구의 운영에도 활용되고 있다(Chou,2004).

Karsaketal(2002)은 QFD를 적용하여 의사결정기법의 통합에 의해 연필설계를 고려한

연구에서 연필을 잡기 쉬움,잘 지워짐,뽀족함이 지속됨 등의 5가지 고객의 요구속성을

파악하였고,이 요구속성에 영향을 미치는 기술적 특성을 ‘길이’,‘뾰족한 시간’,‘연필 당

종이분량’등 7가지로 파악하였다.

Tanetal(1988)은 정보기술시스템에 대한 연구에서 고객의 요구속성을 그래픽,텍스트

와 페이지 디자인,정보와 링크,속도의 4가지 차원으로 파악하였으며,웹 페이지 설계경

험이 있는 전문가의 브레인스토밍에 의해 기술적 특성을 그래픽의 사용,텍스트 포맷 등

을 포함한 12가지로 파악하였다.

Park& Noh(2002)은 쇼핑몰에 대한 연구에서 인터넷 쇼핑몰의 사용자 그룹의 인터뷰

를 통해 고객의 요구속성을 ‘다양한 상품’,‘검색의 용이성’등의 10가지를 파악하였고 기

술적 특성은 ‘메뉴’,‘배경색깔’등의 18가지 설계요소를 파악하여 웹사이트 설계방향을 제

시하였다.

또한 QFD는 조직의 수행 요구사항을 달성하기 위해 SQM의 주요 성공 요소들을 체계

화하기 위해 채택되어왔다(Karuppusamietal,2006).Jeong& oh(1998)은 조직 내의 서



- 40 -

비스 발생과 서비스 전달을 위해 호텔외식산업에 QFD를 이용하였다.QFD를 전략적 기

획에 사용하는 반면 Killenetal(2005)는 QFD가 조직의 비전 및 혁신적 전략을 창출을

통해 활동으로 바꾸는데 적용될 수 있음을 보여주었다.관광분야에서는 Tan &

Pawitra(2001)과 Das&Mukherjee(2008)는 관광객의 니즈를 실현하기 위한 목적으로 구

체적 전략을 체계화하는데 QFD를 적용하였다.

Das& Mukherjee(2008)은 관광개발학적 측면에서 긍정적 영향과 부정적 영향의 분석

과 이에 따라 관광영향을 검증하기 위한 구체적 전략을 체계화하기 위해 QFD개념을 활

용하였다.

이와 같은 적용사례들은 거의 모든 서비스 조직에서 QFD가 가질 수 있는 다양성과 광

범위한 적용가능성을 보여주고 있다.

4.QFD적용을 위한 선택속성에 관한 연구 검토

인간의 관광행동은 관광이라는 하나의 무형적이고 가시적인 속성을 지닌 상품을 관광

객이 구매,평가,획득,사용,처분하는데 따르는 의사결정과정에서 나타나는 정신적ㆍ육

체적 행동과정이며,이는 인구통계학적 요인,사회적 요인,심리적 요인이나 관광지 특성

요인 등의 영향을 받아 다양하고 복잡하게 나타난다(이장춘,1998).

법제적으로 관광지의 개념은 관광진흥법에 의해 지정된 자연적 또는 문화적 관광자원

을 갖추고 관광객을 위한 기본적인 편의시설을 설치하는 지역(김봉․장성수․부창산,

2008)으로 제한되어 있지만,일반적으로 관광지는 여러 가지 요소들이 자원의 특성과 사

업주체의 특성에 맞게 적절히 구성되어 있는 것으로,이들 요소들의 결합에 의해 특정 관

광객에게 제공하는 다차원의 많은 속성들로 이루어진다(곽노엽,1998).이처럼 하나의 관

광지가 지니고 있는 특정한 성질,즉 긍정적인 요소 또는 매력적인 요소를 관광지 속성이

라고 하며(고동우,1998;이윤섭 2005),이러한 관광지 속성은 관광객의 목적지 선택 평가

기준,관광지선택 결정요인으로 작용하게 된다(최용훈,2008).

관광객들은 어떤 목적지를 방문할 때 대체로 관광에서 얻을 수 있는 속성들에 대해 기

대를 가지고 있으며,관광객들의 목적지에 대한 선택은 관광객들이 가지고 있는 내적 욕

구를 목적지가 가지고 있는 속성과의 결합에 의해 제공되는 편익을 연결하여 인식하는
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하나의 과정이라 할 수 있다.이러한 관광지를 선택하는 의사결정과 관광지 선택행동은

관광객의 연구에 중요한 핵심요소가 되고 있다.

관광객이 관광지를 선택하는 과정에는 개인의 특성ㆍ목적지 특성ㆍ환경적 요인 등 다

양한 요인들이 영향을 미친다.이러한 관광객의 선택 의사결정과정이나 목적지 선택행동

에 대한 연구는 여러 학자들에 의해 진행되어 왔으며,특히 관광객의 행동특성을 경제학,

문화인류학,심리학,사회학 등 제반분야의 연구를 통해 이해하려는 학제적 접근이 이루

어지고 있다.

이중 관광지를 하나의 상품으로 파악하는 학자들은 관광지가 지니고 있는 개별속성을

중심으로 그 관광지에 대한 선호도를 고려하여 왔으며,이러한 연구의 틀이 나중에는 ‘관

광지 속성’이론으로 불리게 되었다.

이러한 속성의 개념을 바탕으로 관광지를 하나의 상품으로 파악하여 관광지가 지니고

있는 개별속성을 경험적으로 분류하여 각 요소별로 기대나 선호도,혹은 만족도 등을 측

정함으로써 하나의 관광지에 대한 소비자의 태도를 측정할 수 있는 이론적 틀을 관광지

속성이론이라 할 수 있다(고동우,1998;최용복․부창산,2007).

이와 관련하여 본 연구에서 HealthTourism상품의 유형에 가장 적합한 선택속성을 도

출해보고자 한다.

1)관광지 선택속성

관광객의 선택행동특성을 이해하기 위해서는 관광객의 소비행태를 이해하는 것이 가장

중요하다.소비자를 상품의 구매에 앞서 상품정보를 탐색하고 상품의 가격,상품의 활동성

을 고려하여 구매를 결정한다.소비자의 만족은 재 구매를 유도하고 불만족은 상품에 대한

평가를 부정적으로 이르게 한다.

관광지 속성은 관광지 내에서 관광객이 보고,느끼고,경험하는 것으로서 관광과 관련된

물리적,사회적 그리고 행동적 특징을 의미한다.다시 말해서 관광객은 관광지 선택에 있어

관광지의 속성비교와 평가를 통해 관광목적지를 선택하게 된다(Engel,1986).

관광지 선택속성이란 관광객이 보고 느끼며,경험하는 것으로서 관광과 관련한 물리․

사회적 특징으로,관광지를 방문한 관광객들의 욕구 가운데 관광객에게 만족을 주고 동기

를 유발하는 작용을 하는 요인을 말한다.(김민철·부창산․김영훈,2008).



- 42 -

관광지 선택속성에 대한 기존의 연구들을 살펴보면,Mayo(1973)는 관광지로서 국립공원

에 대한 관광객의 선호도를 연구한 결과 혼잡도,경치,기후를 가장 중요한 관광지 선택속성

으로,이상적 관광지는 경치가 좋고 사람과 산업으로 혼잡하지 않은 관광지 그리고 쾌적한

기후를 더 선호하는 것으로 나타났다.

Varetal(1977)은 관광 상품을 자연적 요소,사회적 요소,역사적 요소,오락 및 쇼핑시설,

부대시설 및 숙박시설과 음식의 5개로 분류하였다.이 연구에서는 관광전문인들은 자연경

관,부대시설,음식,숙박시설 등을 관광객에게 매력을 주는 속성으로 평가하였다.그러나 이

러한 방법을 사용하여 8개의 일반속성과 12개의 사회․문화적 성격이 중요한 속성으로 평

가되었으며,사회․문화적 요소는 전통과 음식이 가장 중요한 속성으로 평가되었다.

Kucukkurt(1981)는 터키와 그리스 관광객을 대상으로 하여 그들의 지각을 비교함으로써

관광객의 세분시장마다 어떤 속성에 대해 중요도를 부여하는지를 인구통계학적 변수,동기,

관광지 속성에 따라 평가하였다.

Haahti(1986)는 관광지로서 핀란드의 경쟁우위를 연구하기위해 관광목적지를 선택하는

결정인자와 관광지 속성에 대한 관광객의 지각과 선호의 관계를 연구하면서,화폐가치,접

근성,스포츠시설,심야유흥 및 위락,평화롭고 조용한 분위기 친절하고 친근한 사람들 등

10개 관광지 선택속성을 이용하여 연구하였다.

Stabler(1988)은 관광목적지의 속성을 기후,자연자원,기반시설,레저시설,문화시설,정

치․경제․사회제도 등을 관광지의 발전요소로 제시하고 있다.

Inskeep(1991)은 관광지의 매력성을 자연 매력성,문화 매력성 및 특별 매력성으로 구분

하고,자연매력성은 기후,경관미,해변과 바다,동․식물군으로,문화매력성은 문화적 전통

과 관습,예술과 수공예품,경제활동 등의 인간의 활동으로,특별매력성은 주제공원,위락공

원,쇼핑,각종회의,특별이벤트 카지노 등의 인위적 편의시설로 이루어진다고 보았다.

Goodrich(1997)는 관광지 선택 시 관광객들이 가장 높게 평가하는 속성들은 적절한 숙박

시설,음식,수상스포츠,휴식 및 긴장해소,문화에 대한 흥미,쇼핑시설,경치,지역주민의

태도,유흥,골프 및 테니스 등 10개 속성을 선택하였다.

이애주(1988)는 기존 서구에서 이루어진 속성연구를 검토하여 모든 속성을 자연에서 주

어진 요인,사회․문화적 요인,인위적 요인 등으로 구분하였으며,구체적으로 10개 속성

을 선택하였다.

서윤원(1999)은 중국 관광객의 행동특성에 따른 만족도 연구에서 관광지 선택속성으로 숙
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박시설의 요금,서비스,청결도,식․음료시설의 요금,맛,청결도,지역주민과 안내원의 환

대성,위락시설,편의 시설,스포츠,휴양,자연경관,문화자원,접근 용이성,비용 등 16개 속

성을 적용하여 만족도를 측정하였다.

권오주(2001)는 한국을 방문한 중국 관광객의 관광행동에 관한 연구에서 관광지 선택속

성으로 숙박시설,자연경관,수상 스포츠,역사적 유물․유적,지역 민속행사․축제,기후,

비용,유흥․오락시설,육상스포츠,쇼핑시설,식음료 시설,국민의 친절,교통시설,한국의

지리적 위치,휴식 ․휴양 등 15개 속성을 적용하였다.

조장현․권종현(2005)은 유럽관광지의 매력속성은 교육 및 다양성,위락 및 체험,가치,

안전 및 휴식시설,환경 및 환대,자원 등과 관련된 24개의 속성을 도출하여 이 중 자연경관

의 아름다움,문화적 색채,볼거리가 중요도가 높은 속성으로 나타났으며,쇼핑의 다양성,

충분한 편의시설,즐길 거리,볼거리,안전,문화적 체험,문화적 가치,역사적 가치,신기,안

내시설의 적소배치,주차시설의 편리성 등의 11개 변수가 기대수준과 만족수준에 유의한 차

이가 있는 것으로 분석되었다.

이상 관광지 선택에 영향을 미치는 선택속성에 관한 선행연구들을 요약ㆍ종합해 보면

다음 <표 4-2>과 같다.

<표 4-2>관광지 선택속성 선행연구

학 자 관광지 선택속성

Mayo(1973) 혼잡도,경치,기후

Pizametal.(1976)
지역주민의 친절성,해변,비용,식음료시설,숙박시설,캠핑시설,

해변상업지구,자연경관

Varetal.(1977)
자연적 요소,사회적 요소,역사적 요소,오락 및 쇼핑시설,부대시설 및 숙

박시설과 음식

Haahti(1986)

자연공원 및 캠핑,문화적 경험,화폐가치,접근성,스포츠 시설,심야 유

흥 및 위락,평화롭고 조용한 휴가,친근 및 친절한 사람들,아름다운 풍

경,새로운 목적지

<표 계속>
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학 자 관광지 선택속성

Stabler(1988)

기후,자연자원,기반시설,레크레이션 시설,숙박시설,레스토랑,관광안내

소,쇼핑센터,스포츠시설,공원,동물원,오락시설,역사적 특색,극장,콘서

트홀,화랑,박물관,건조물,전람회,페스티발,정치,경제,사회제도

Inskeep(1991)
기후,주제공원,위락공원,쇼핑,특별한 이벤트,카지노,경치,해변과 바다,

동식물군,문화적 전통과 관습,예술과 수공예품,경제적 활동,각종 회의,

Goodrich(1997)
적절한 숙박시설,음식,수상스포츠,휴식 및 긴장해소,문화에 대한 흥미,

쇼핑시설,경치,지역주민의 태도,유흥,골프 및 테니스

이애주(1988)

물과 함께 즐길 수 있는 스포츠 시설,골프,테니스를 즐길 수 있는 시설,

역사적․문화적 흥미,경치(자연경관),주민의 친절함,휴식과 휴양,쇼핑시

설,음식,오락시설,숙박시설

이소한 (2001)

자연환경,기후,관광지의 정리정돈,안전성,교통수단의 다양성,교통시설의

편리성과 효율성,문화와 자연경관을 즐김,감상과 참여의 공존,주야간 관

광서비스,오감을 느낌,쇼핑의 다양성,고품질 제품구비,다양한 음식메뉴,

좋은 음식맛,좋은 호텔서비스,호텔시설설비의 충분성,시민들의 친절성,

서비스직원들의 친절성,신기함,관광비용 등

권오주(2001)

숙박시설,자연경관,수상 스포츠,역사적 유물․유적,지역 민속행사․축제,

기후,비용,유흥․오락시설,육상스포츠,쇼핑시설,식음료 시설,국민의 친

절,교통시설,한국의 지리적 위치,휴식 ․휴양

이경하․문혜영

․김홍범(2002)

경치,친절한 서비스,숙박시설,교통편리성,관광지의 안전성,기후,교통비

용,식당시설,문화재 및 축제,쇼핑,휴양시설,유적 및 유물,관광지로의

접근성,유흥 및 스포츠 시설,관광지의 유명도

최설매(2003)
서비스,자연경관,국민의 친절성,편의시설,교통시설 편리성,역사적 유물,

유적지,휴식 및 휴양,비용 등

조장현․권종현

(2005)

볼거리,안내시설의 적소배치,주차시설의 편리성,가치,교육 및 다양성,위

락 및 체험,문화적 색채,즐길 거리,환경 및 환대,문화적 체험,문화적 가

치,역사적 가치,신기,쇼핑의 다양성,충분한 편의시설,자원,안전 및 휴

식시설,자연경관의 아름다움,안전 등

자료 :선행연구를 참고하여 연구자 작성.
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2)자연휴양림 선택속성

자연휴양림의 속성을 살펴보기 위하여 관광지 속성이론을 토대로 선행연구를 정리하였

다.자연휴양림의 만족도와 선호도에 관한 연구뿐만이 아니라 선택요인 등에 관한 연구를

통하여 연구자들이 도출한 자연휴양림의 속성을 살펴볼 수 있다.

국 공유 자연휴양림을 대상으로 우편설문조사를 실시한 진향선․강건우(1996)는 연구의

초점을 이용객 방문동기에 맞추어 자연휴양림 이용객의 시설물에 대한 만족도의 차이와

이용행태를 조사하였다.

우문호․주현식(2000)은 자연휴양림 선택결정에 영향을 미치는 요인을 목적지 속성과

관광객 속성으로 나누고 만족과 재방문을 측정함으로써 선택 영향력을 연구하였는데,이

때 목적지 속성인 자연휴양림의 환경적 속성은 관광지의 고유매력도,관광지의 개발 상태

와 경영성격,주변에 대체관광지의 기후,날씨 등의 특성 등을 포함하는 개념이다.

주현식․여호근(2000)은 관광지 속성에 대한 이론 연구를 통해 자연 휴양림에 적용 가

능한 관광지 속성(체험성,다양성)을 선정하고 자연휴양림 방문동기와 관광지 속성의 구

조적인 영향관계를 검증하였다.

장병문(2000)은 자연휴양자원의 이용만족도에 미치는 영향에 확인하기 위해 휴양자원을

물리적 자원(지형과 계곡,물),생물적 자원(숲,야생지대와 야생동물),사회ㆍ문화적 자원

(문화재ㆍ특산품),흥미자원(기상,경관,소리ㆍ냄새)으로 구분하였다.

박종성(2001)은 자연휴양림의 유형에 따른 만족도 연구에서 개발여건(면적,토지이용현

황,주변 역사자원 및 관광자원과의 접근성,특산물 유무 등)과 물리적 환경(지형 및 기후

조건,수(水)자원현황,야생 동․식물 등),이용체계(접근성,대중교통편의성,홍보,안내체

계,프로그램의 다양성,서비스,안정성,주차장 등)의 속성에 대해 전문가를 대상으로 중

요도를 조사하고,같은 속성에 대해 이용객을 대상으로 만족도를 알아보았다.

권헌교 등(2001)은 휴양환경 내에서 이용객의 선호요인을 확인하기 위해 선호요인을 크

게 자연환경,관리환경,사회적 환경으로 구분하였으며,총 29개의 세부요인으로 분석해

본 결과 조령산 휴양림 이용객들은 자연환경이 가장 중요한 요인임을 확인하였다.

하경량(2002)과 서철현․송은주ㆍ이상돈(2003)은 자연휴양림을 선택하는 요인으로 자연

ㆍ사회ㆍ시설여건에 관한 19개의 문항을 제시하였다.하경량(2002)은 연구에서 자연휴양

림을 방문하는 사람들에게는 자연휴양림의 산림,물,계곡 등 생태적 요소와 휴양림 내
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숙박시설과 위생시설이 선택에 있어 중요하다고 하였으며,서철현․송은주ㆍ이상돈(2003)

은 자연휴양림의 이용객이 휴양림을 선택하는데 이어 중요시 여기는 속성으로 물과 계곡,

한적한 분위기,위생시설 및 잘 보전된 생태환경,시설물의 관리상태,산림의 아름다움이

라고 하였다.

도시 근교형 자연휴양림의 이용행태 및 만족도 연구에서 서주환․최현상․전형석(2003)

은 전체이용만족도에 영향을 주는 변수를 시설물,관리 및 이용체계,자연환경의 순으로

정리하였고,자연휴양림의 이용형태 및 인식에 관한 연구에서 하경량(2002)은 휴양림 이

용객들이 자연휴양림의 산림,물,계곡 등 생태적 요소와 숙박 및 위생시설을 중요한 요

소로 인식하고 있음을 밝혔다.

김기동․한상열․최관(2004)은 자연휴양림 이용객의 재방문 결정요인을 분석하기 위하

여 18개 항목에 대한 이용전 기대와 이용 후 만족 사이의 차이를 분석하고,자연휴양림

구성요소(속성)가 재방문에 미치는 영향을 측정하였다.여기서 사용된 18개 항목은 숲 속

의 집,산림 휴양관,데크,숲 해설 안내판,등산로,기암절벽과 계곡,산 자체 경관,독특

한 경관과 계절감,숲의 규모와 식생,계곡의 수량과 수질,도달시간,휴양림 내 접근성,

예약체계,관리자 친절도,교육효과,주차장,야영장,진입도로로,이를 휴양시설,경관 및

계곡,접근성 및 서비스,기반시설 항목요인으로 분류하였다.

김철원ㆍ윤혜진ㆍ이태숙(2007)은 자연휴양림을 방문한 방문객들은 휴양림에 적합한 숲

속의 집 설치와 설비,화장실의 청결,이용안내서비스와 예약시스템 요인이 중요하다고

하였다.

이러한 선행연구를 종합해 봤을 때,자연휴양림의 구성요소로 다채로운 자연자원 및 다

양한 시설물,이용체계 등의 기반여건 등을 도출할 수 있으며,이러한 구성요소들을 곧

자연휴양림의 속성으로 볼 수 있다.

이상 자연휴양림 선택에 영향을 미치는 선택속성에 관한 선행연구들을 요약ㆍ종합해

보면 다음 <표 4-3>과 같다.
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<표 4-3>자연휴양림 선택속성 선행연구

학 자 자연휴양림 선택속성

진향선․강건우(1996) 이용객의 시설물 21개

우문호․주현식(2000)

환경적 속성(관광지의 고유매력도,관광지의 개발상태와 경영성격,주

변에 대체관광지의 기후,날씨 등),관광객의 속성,그리고 이들 양자

를 연계시켜 촉진 혹은 억제하는 역할을 하는 요인

주현식․여호근(2000)
체험성(쾌적한 기후,주변경치조망,자연체험,새로운 경험),다양성(다

양한 사람접촉,다양한 놀이시설,삼림욕/등산)

장병문(2000)
물리적 자원(지형과 계곡,물),생물적 자원(숲,야생지대와 야생동물),

사회ㆍ문화적 자원(문화재ㆍ특산품),흥미자원(기상,경관,소리ㆍ냄새)

하경량(2002),

서철현ㆍ송은주ㆍ

이상돈(2003)

산림의 아름다움,산림의 울창함,산악활동에 적합,수려한 풍광,물과

계곡,잘 보전된 생태환경,한적한 분위기,방문의 접근성,정보취득의

용이성,시설물과 자연과의 조화,시설물 관리상태,프로그램운용,입장

료 및 시설 사용료,교육시설,숙박시설,편의시설,안내시설,놀이시설,

위생시설 등

박종성(2001) 개발여건,물리적 환경,이용체계

권현교ㆍ채갑병ㆍ

신원섭(2001)

크게 자연환경,관리환경,사회적 환경으로 구분

자연환경 :물의 깨끗함,자연스런 산림,경관의 수려함,계곡과 물의

존재,맑은 공기,다양한 식물과 수목 등 10개 요인

관리환경 :매표소의 친절한 안내,대피소 시설,야영장시설,화장실 청

결,등산로 관리 및 안전시설,숙박 및 편의시설 등 12개 요인

사회적 환경 :휴양림의 조용함과 평온함,야영장의 청결함,등산로의

청결함 등 7개 요인

서주환․최현상․

전형석(2003)
시설물,관리 및 이용체계,자연환경

김기동․한상열․최관

(2004)
휴양시설,경관 및 계곡,접근성 및 서비스,기반시설

김철원ㆍ윤혜진ㆍ

이태숙(2007)

접근성,운동시설,편의시설,주차시설,숲속의 집,캠프/야영장,자연환

경 해설판,숲속의 집 및 기타시설의 이용요금,알기 쉬운 안내판,도

로의 경사,시설간의 거리,등산로와 산책로의 거리,화장실의 청결,쓰

레기통의 적절한 설치,안내표지판 관리상태,등산로의 관리 및 안전시

설,교육 및 자연학습 프로그램,매표소와 이용서비스,이용안내서비스

와 예약시스템,상세한 지도 및 안내책자의 구비,휴양림의 홍보활동,

다양한 체험프로그램,주변연계 관광 상품

자료 :선행연구를 참고하여 연구자 작성.
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3)호텔선택속성

호텔선택속성에 관한 연구는 많은 학자들에 의하여 이루어졌다.먼저 Astrff&

Abbey(1983)는 컨벤션 유치를 위해 중요한 호텔선택속성으로는 음식의 품질수준,최적의

회의장,인적 서비스,충분한 객실,편리한 위치 및 매력적인 장소 등을 제시하였고,많은

호텔 이용객을 유치하기 위해서는 호텔의 객실과 식음료 가격결정이 가장 중요하다고 하

였다.

Callan(1994)은 호텔 선택 시 고려되는 속성과 실제 투숙 후 호텔서비스의 질을 평가하

는데 사용되는 속성 총 166개를 제시하고,이들이 크게 9개의 요인(위치와 이미지,가격/

가치,경쟁력,접근성,안전성,부가서비스,물리적 서비스,레저시설,고객에 대한 서비스

제공자의 이해)으로 대표될 수 있다고 주장하였다.

또한 Cadott& Turgeon(1988)은 호텔이용객 조사에서 만족속성으로는 종사자의 적극

성,호텔의 청결,호텔시설의 산뜻함,서비스 품질,종사자의 서비스 지식 등의 순으로 나

타났고,불만족속성은 객실과 식사의 가격,서비스의 속도,서비스 품질,주차 가능성,종

사자의 적극성 등의 순으로 나타났다.

Knutson(1988)은 고객이 호텔을 선택하는데 있어서 고려하는 속성을 규명하기 위해 호

텔이용객들을 유형에 따라 상용여행객과 관광여행객으로 구분하여 선택속성을 분석하였

다.먼저 상용여행객이 호텔을 선택할 때 고려하는 요인으로는 객실의 청결과 안락함,편

리한 위치,안전과 보안,신속한 서비스,친절성,가격 등의 순으로 나타난 반면에 관광여

행객의 경우에는 객실의 청결과 안락함,안전과 보안,가격,신속한 서비스,편리한 위치,

친절성,레크레이션 시설 등의 순으로 중시하는 것으로 나타났다.

Lewis(1984)는 1,314명의 호텔고객을 대상으로 한 조사를 통해 호텔선택에 있어 결정요

인이 되는 속성을 밝혀냈다.그는 66개의 호텔 선택속성을 서비스의 질,전반적인 느낌,

안전성,개선된 서비스,식음료의 가격과 질,실내장식 분위기,쾌적 상태,이미지,음료의

질,객실/욕실 구비조건,헬스시설,평판,조용함,객실속성조건,예약과 프론트 서비스,가

격과 가치,호텔의 입지 등 17개의 요인으로 분류하였는데 구체적인 내용은 다음 <표

4-4>과 같다.

호텔선택속성에 관한 국내학자들의 선행연구를 최근 순으로 살펴보면,먼저 공기열

(2003)은 일본인 이용객들이 가장 중시하는 호텔선택속성은 비즈니스시설,식음료시설,편
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의시설,레저시설 등의 지원 서비스를 가장 중시하고,다음으로 인적 서비스인 서비스수

준,친절한 종사자,예약의 편리성,업무숙련도 등이라고 주장하였다.장병주ㆍ정연국

(2002)은 내국인 이용객을 대상으로 호텔 식음료 시설의 선택속성 조사에서 위생 및 청결

상태,종사자의 서비스,음식의 맛과 신선도,식음료 시설의 분위기 등의 순으로 중요하게

인식하고 있다고 주장하였다.

호텔 선택에 영향을 미치는 선택속성에 관한 선행연구들을 요약ㆍ종합해 보면 다음

<표 4-5>과 같다.

<표 4-4>Lewis의 호텔선택속성의 분류

기준속성 구성변수

서비스의 질
1)스태프(staff)의 전문성
3)서비스의 전반적인 수준
5)친절성과 공손함

2)모든 서비스의 신속성
4)제공되는 서비스의 다양성

전반적인 느낌
1)잘 운영되는 호텔
3)자신의 욕구에 부합됨
5)편안한 느낌

2)믿을만한 질적 수준
4)상대방의 마음을 알아차림

안 전
1)호텔의 안전함
3)객실의 안전함

2)주변지역의 안전함
4)화재안전

개선된 서비스
1)늦저녁 식사서비스
3)VIP객실
5)추가적인 화려함

2)룸서비스의 이용 가능성
4)우아한 식사
6)VIP대우

식음료의 가격과 질
1)합리적인 식음료 가격
3)음식의 질
5)음식서비스의 질적수준

2)식음료시설의 유용성
4)식음료 가격,다양한 선택

서정적 실내장식 분위기
1)건물외부와 미학적 상태
3)현대적,시대감각적임

2)실내의 미적 수준
4)전반적인 현대적 편리함

쾌적상태
1)편리함
3)추가적 제공 부속물

2)쾌적상태(향기 등)
4)전반적인 현대적 편리함

이미지 1)호텔의 성격 2)체인의 성격 3)전반적인 좋은 느낌

음료의 질 1)와인목록의질적수준 2)체인의 성격 3)로비칵테일 제공상태

객실,욕실 구비조건 1)객실과 욕실의 물적수준 2)객실과 욕실이 청결함

헬스시설 1)사우나,증기욕탕 구비 2)연중 이용 가능한 풀장

평 판 1)호텔과 체인의 명성 2)좋은 평판

조용함 1)호텔의 조용함 2)지역의 조용함

객실속성조건
1)TV와 라디오의 질적수준
3)객실과 욕실의 크기

2)침대의 안락함
4)인터넷을 통한 각종정보

예약과 프론트 서비스
1)예약시스템의
편리함

2)예약시스템의
신뢰도

3)입숙,퇴숙
절차

가격과 가치 1)가격과 가치 2)실제적인 가격

입 지 1)다른지역과의 접근성

자료: Lewis,R.C.(1984)."The Basic ofHotelSelection".The CornellH.R.A.

Quarterly,25:54-69.
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<표 4-5>호텔 선택속성 선행연구

구 분 호텔 선택속성

Nightigale(1985) 청결,안락함,집과 같음,친절한 종사원,여가,조용함,공간적 여유

McCleary&　

Weaver(1992)
청결,친절한 서비스,안전,명성,주차 편리함

Knutson(1988)
객실의 청결과 안락,친절/환대,레크레이션 시설,안전과 보완,신속하고

정중한 서비스,편리한 위치

Lewis(1984)

종사원의 전문성,영업이 잘되는 호텔,안전성,늦저녁 식음료서비스,식음

료가격의 적합성,건물외곽의 미,편의성,호텔의 개성,와인리스트의 질,

객실과 욕조의 상태,사우나의 질,명성,호텔의 조용함,TV와 음향기기의

질,예약의 용이성,가격/가치,인근지역과의 접근성

Cadotte&

Turgeon(1988)

객실,식사,기타서비스에 대한 가격,서비스의 속도,서비스의 질,주차장,

종사원의 지식과 서비스

Kodera(1993)
안전,위치,가격,서비스,객실상태,조용함,종사원의 예의,장식,명성,이

미지,객실 내 용품

Cullen(1988) 안전,위치,가치,서비스,객실상태,조용함

Gustin&

Weaver(1993)

서비스와 청결,금연객실,1층 객실 제공,객실 내 용품,인근지역에 대한

지식

Marshall(1989) 객실의 크기,객실 내 업무공간의 확보,욕실내의 전화

Astroff&

Abbey(1998)

음식의 품질수준,최적의 회의장,인적서비스,충분한 객실,편리한 위치,

매력적인 장소

Callan(1994)
위치와 이미지,가격/가치,경쟁력,접근성,안전성,부가서비스,물리적 서

비스,레저시설,고객에 대한 제공자의 이해

공기열(2003)
비즈니스시설,식음료시설,편의시설,레저시설,서비스수준,친절한 종사자,

예약의 편리성,업무숙련도 등

장병주ㆍ정연국

(2002)

위생 및 청결상태,종사자의 서비스,음식의 맛과 신선도,식음료 시설의

분위기 등

신기철(2004)

수려한 주변경관,주변 환경의 조용함,교통의 편리성,다양한 부대시설,

고급스러운 내부시설,안락하고 편안한 분위기,안전,개실 및 욕실의 청결,

적절한 객실요금,적절한 부대시설요금,호텔의 명성,호텔의 이미지

자료 :선행연구를 참고하여 연구자 작성.
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4)리조트선택속성

Ritchie&Sandler(1978)은 리조트 선택속성을 자연경관,사회문화적 특성,접근성,환대

성,부대시설,물가수준,스포츠,오락시설,쇼핑시설의 일반적인 속성과 전통,음식,역사,

건축양식,공예품,오락 활동,예술 및 음악 등 사회ㆍ문화적 속성으로 구분하였다.

Stynes& Mahoney(1980)은 Michigan주의 스키어를 대상으로 스키리조트의 속성선호

도를 분석한 결과 슬로프의 상태,리프트에서의 혼잡도,접근성,리프트가격,숙박시설,레

스토랑,스키 후의 위락시설 등이 스키리조트 선택 시 중요한 속성이라고 제시하였다.

Klenoskyetal(1993)는 Canada의 Ottawa의 스키 쇼 참가자를 대상으로 스키리조트 선

택요인을 분석하기 위해 설의 질,슬로프와 리프트의 다양성,부대시설,가격,서비스,접

근성,기타 등의 선택속성을 제시하였다.

Richards(1996)은 영국 스키시장에 관한 연구에서 스키리조트 선택 시 설의 질,다양한

슬로프,숙박시설,총 여행비용 등이 중요한 요인이라고 제시하였다.

이진희(1996)는 리조트 선택속성으로 전체분위기의 고급정도,운동시설의 질,숙박시설

의 질,흥미유발의 경험,여가활동의 선택가능성,음식의 질,유흥활동의 기회,휴식의 적

합성,건강회복의 기회,종업원의 친절정도,시설이용요금의 적절성 등 16가지 요인을 제

시하였다.

이종호․최종필(2001)은 스키리조트의 선택속성으로 다양한 스키 프로그램,다양한 이

벤트 행사,다양한 판촉활동,편리한 교통수단,편리한 주차장 시설,주변 환경,날씨,식

음료 및 숙박요금,다양한 부대시설 등을 제시하였다.

이상전(2004)의 연구에서는 리조트의 선택속성 척도개발을 위해 관광지 선택속성과 호

텔 선택속성을 이용하여 16개의 측정항목을 도출하였으며,이를 바탕으로 기본요건,프로

그램,시설수준 등의 3개 요인으로 제시하였다.

이철진(2008)은 리조트 선택속성으로 접근성,편리성,경제성,서비스지지향성,심미성,

다양성 등 6개 요인을 제시하였다.

리조트 선택에 영향을 미치는 선택속성에 관한 선행연구들을 요약ㆍ종합해 보면 다음

<표 4-6>과 같다.
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<표 4-6>리조트 선택속성 선행연구

구 분 리조트 선택속성

Ritchie&

Sandler(1978)

자연경관,사회문화적 특성,접근성, 물가수준,스포츠,환대성,부대시설,

오락시설,쇼핑시설의 일반적 속성과 전통,음식,건축양식,공예품,오락

활동,역사,예술 및 음악 등

Stynes&

Mahoney(1980)

슬로프의 상태,접근성,리프트 가격,숙박시설,리프트에서의 혼잡도,레스

토랑,스키 후의 위락시설 등

Klenosky,Gengler

&Mulvey(1993)
설의 질,슬로프와 리프트의 다양성,부대시설,가격,서비스,접근성,기타

이진희(1996)

전체 분위기의 고급정도,운동시설의 질,숙박시설의 질,흥미유발의 경험,

여가활동의 선택가능성,음식의 질,유흥활동의 기회,휴식의 적합성,건강

회복의 기회,종업원의 친절정도,시설 이용요금의 적정성 등

이상전(2004) 기본요건,프로그램,시설수준 등

이철진(2008) 접근성,편리성,경제성,서비스지향성,심미성,다양성 등

자료 : 선행연구를 참고하여 연구자 작성.

5)온천선택속성

온천의 선택요인 및 속성에 관한 선행연구를 살펴보면 고동완(1994)은 온천관광지의 이

용객의 선택요인을 내생적 요인과 외생적 요인 크게 두 가지로 구분하였으며,세부요인으

로 내생적 요인 4가지,외생적 요인 3가지의 요인으로 구분하였다.

내생적 요인으로는 온천수의 수질 및 효능 등의 온천수 요인,간접이용시설 요인,혼잡/

청결 요인,지명도 요인을 제시하였으며,외생적 요인으로 접근성 및 비용관련 요인,지역

토속문화 및 주변 관광지와의 연계이용에 관한 관광지 연계 요인,주변권유 요인으로 총

7가지 요인으로 구분하였다.연구결과 온천관광지의 선택에 있어 지명도 및 자연경관 등

이미지와 관련된 요인 등이 비교적 높은 선택요인으로 나타났으며,온천수 요인,간접(부

대)이용시설의 순으로 나타났다.또한 외생적 요인은 접근성 및 관광지 연계이용에서 비

교적 높은 선택요인으로 나타났으며,비용,주변 문화유적 등의 순으로 나타났다.

여창원(1999)은 온천관광지 선택속성과 만족도에 관한 연구에서 온천관광지 선택요인으
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로 부대서비스 요인,관광지연계 요인,온천수 요인,온천이용 요인,주변권요 요인,접근

성 요인 등 7가지 요인을 제시하였으며,온천관광객의 온천선택에 영향을 받는 변수들의

중요도를 분석해 본 결과 온천목욕시설의 청결,온천수의 수질,온천수의 효능,주차시설

이 매우 중요한 것으로 나타났으며,온천목욕탕의 시설 및 혼잡성이 중요한 것으로 나타

나 온천을 이용함에 있어 직접적으로 관련된 요인들이 중요하다고 제시하였다.

나상문(2002)은 온천휴양지 선택요인으로 온천수 이용요인,접근성 요인,비용 요인,주

변경관 요인,관광지연계 요인,부대서비스 요인,주변권유 요인 등 7가지 요인을 제시하

면서 온천 휴양지를 최초 방문한 이용객에게는 부대시설이 선택에 중요한 요인이 되고,

재 방문자에게는 온천수의 수질 및 효능이 중요한 요인이 된다고 제시하였다.

김원국(2002)은 온천이용자들의 선택속성으로 온천의 온도 및 수질ㆍ수량,시설의 우수

성,시설의 청결 및 관리,이용자 수준,종업원의 친절도,부대시설,자연환경,주변관광지,

접근성,지출비용,안전성,지역의 인지도 등 20개의 선택요인을 제시하였으며,연구결과

온천의 수질 및 수량,시설의 청결 및 관리,시설의 우수성,접근성,지출비용 등이 온천

이용자의 선호에 중요한 영향을 미친다고 하였다.

김시중(2005)은 관광명소,부대시설,온천전통,고객서비스,체험활동,이용비용,접근성,

온천수질 등 8가지를 선택요인으로 제시하였으며,온천관광지의 선택속성에 대한 중요도

에 대한 연구결과 온천의 수질과 체험활동 요인이 가장 중요하게 나타났으며,관광명소,

접근성,고객서비스,이용비용,부대시설,온천의 전통 순으로 나타났다.

온천 및 온천관광지 선택에 영향을 미치는 요인에 관한 선행연구들을 요약ㆍ종합해 보

면 다음 <표 4-7>과 같다.
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<표 4-7>온천 선택속성 선행연구

연구자 온천 선택속성

고동완

(1994)

온천관광지 선택요인을 크게 내생적 요인과 외생적 요인으로 구분

내생적 요인으로 온천수,간접이용시설,혼잡/청결,지명도 제시,외생적

요인으로 접근성 및 비용,관광지와의 연계,주변권유 등

여창원

(1999)

부대서비스 요인,관광지연계 요인,온천수 요인,온천이용 요인,주변권유

요인,접근성 요인 등

나상문

(2002)

온천수 이용요인,접근성 요인,비용 요인,주변경관 요인,관광지연계 요

인,부대서비스 요인,주변권유 요인 등

김원국

(2002)

온천온도,온천수질,온천수량,시설우수,시설청결,관리우수,이용자수준,

적정밀도,종업원 친절성,부대시설,주변음식점,주변관광,우수한 평판,

자연환경,편리한 교통,근거리성,지출비용,한적한 환경,안전성,아는 지

역 등

김시중

(2005)

관광명소,부대시설,온천전통,고객서비스,체험활동,이용비용,접근성,온

천수질 등

자료 :선행연구를 참고하여 연구자 작성.

6)병원 선택속성

일반적으로 원하는 의료서비스를 받기 위해 의료기관을 선택하는 데에 있어서 매우 다

양한 요인들이 복잡하게 연계되어 있다.

병원선택요인 및 속성에 관한 선행연구를 살펴보면 Malhotar(1983)은 병원을 선택하는

요인으로 병원의 유형,물리적인 외관,접근성,의사의 전문성,의사의 예약,1일 병실사용

에 드는 요금 등을 제시하였다.

박군제(1994)는 내과외래 환자들의 병원 선택요인에 관한 연구에서 진료비 및 대기시

간,인적서비스,시설 및 장비,진료비 및 대기시간,인적서비스,시설 및 장비,연령,이용

소요시간,성별,질병의 진전 상태,질병의 정도,교육수준 등으로 제시하였으며,전희균

(2002)은 병원마케팅(4P)관점에서 의료기관 선택기준을 서비스 품질,접근성,가격,의료

기관의 촉진활동 등으로 구분하였다.

정경미(2002)는 의료시장의 환경변화에 따른 차별화전략과 성과에 관한 연구에서 병원
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을 선택하는 요인으로 새로운 의료기술,최신의료장비,분과별 전문의 의사들의 연구 활

동 등을 제시하였다.

노정석(2002)은 종합병원의 환자만족 요인에 대한 연구에서 병원서비스 요인,의료수준

요인,병원 이용 시 불편사항,진료결과에 대한 내용,병원이용에 대한 의료시설 요인 등

을 제시하였다.

최혜정(2004)은 치과 의료기관 종별에 따른 선택요인에 따라 중요도 우선순위 결과 1순

위 의료진의 경력,2순위 의료진의 친절한 서비스,3순위 현대적인 시설 및 장비 등의 순

으로 나타났다.

한옥진(2005)은 병원에 대한 고객 충성도에 영향을 미치는 변수로 병원선택요인,병원

에 대한 기대치,이용경험을 통한 만족도 및 사회 인구학적 특성으로 구분하였으며,고객

의 충성도 향상요인으로 병원 이용 시 신뢰감,전문성,친밀감에 대한 경험과 만족도,구

전,연령,입원,기대감 등을 제시하였다.

병원의 선택속성에 관한 선행연구들을 종합해 보면 인적 서비스 측면에서 의료진에 대

한 신뢰성,의사의 실력 및 명성,의료서비스의 친절성,진료절차의 신속성 등으로 나타나

며,시설 및 장비 측면에서는 병원시설의 편리성,의료장비의 현대성 및 첨단화,병원시설

의 청결성 등으로 나타난다.그 외 요인으로는 접근의 용이성,진료비의 적절성,질병의

정도,병원의 촉진활동 등으로 나타났다.

병원선택에 영향을 미치는 요인에 관한 선행연구들을 요약ㆍ종합해 보면 다음 <표

4-8>과 같다.
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<표 4-8>병원 선택속성 선행연구

연구자 병원 선택속성

Malhotar

(1983)

영향요인을 6개 요소로 나누고 다시 세가지 수준으로 나눔

병원의 유형,병원의 외관,위치의 근접성,진료예약,의사의 명성,1일 입원비 등

박군제

(1994)

내과외래 환자의 병원 선택요인에 관한 연구에서 진료비 및 대기시간,성별,

질병의 진전 상태,인적서비스,시설 및 장비,질병의 정도,연령,이용 소요시

간,교육수준 등

이윤경

(2002)

대학병원은 인지도와 명성,전통을 바탕으로 한 신뢰와 믿음

기업병원은 신뢰와 믿음과 현대성,청결성

전희균

(2002)

환자의 의료기관 선택기준을 병원마케팅(4P)관점에서 서비스 품질,접근성,가

격,의료기관의 촉진활동 순 등

정경미(2002) 새로운 의료기술,최신의료장비,분과별 전문의,의사들의 연구 활동

노정석(2002)
병원서비스요인,의료수준요인,병원이용 시 불편사항,진료결과에 대한 내용,

병원이용에 의료시설요인 등

최혜정

(2004)

병원선택요인의 중요도에 있어 의료진의 친절한 서비스,의료진의 수,병원의

명성 등 이며,의료기관 종별에 따른 선택요인에 따라 중요도 우선순위 는 의

료진의 경력,의료진의 친절한 서비스,현대적인 시설 및 장비 등임

한옥진

(2005)

병원에 대한 고객 충성도에 영향을 미치는 변수로 병원선택요인,병원에 대한

기대치,이용경험을 통한 만족도 및 사회 인구학적 특성

고객 충성도 향상요소로 병원 이용 시 신뢰감,전문성,친밀감에 대한 경험과

만족도,구전,연령,입원,기대감 등

자료 :김재옥(2009).치과병원 선택 요인에 관한 연구를 참고하여 연구자 재구성.

7)MedicalTourism선택속성

MedicalTourism의 선택속성에 대한 국내ㆍ외 선행연구를 살펴보면,Narver &

Slater(1990)는 병원의 차별화를 위한 요인으로 의료서비스 요인,의료기술요인,시설요인

을 제시하였으며,Liu& Dubinsky(2000)은 접근성,안전,신뢰감,이해,정중함,확실성,

반응성,의사소통,능숙함 등을 의료의 질에 대한 평가기준으로 제시하였다.

황여임(2006)은 의료관광 국가 선택 시 고려요인으로 의료서비스의 질,의료시설의 현

대화,안전한 장소,여행비용의 적당함,편안하게 쉴 수 있는 곳,기존에 받았던 의료서비

스와의 차별적 요소,자연경관이 아름다운 곳,의료시설 외 관광프로그램의 다양함,음식

의 맛,가까운 곳,기후 등 11개 요인을 제시하였으며,연구결과 의료서비스의 질과 의료
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시설의 현대화,안전한 장소 요인이 중요한 요인으로 타나나 안전하고 현대화된 시설에서

의 고급의 의료서비스를 중시한다고 하였다..

홍현아(2007)은 의료관광 선택 시 중요 고려사항으로 비용의 적정성,관광지역의 안정

성,의료기술의 현대성,교통의 편리성,의료서비스의 차별성,관광프로그램의 다양화 등

6개의 요인을 제시하였고,의료기술의 현대성과 의료서비스의 차별화가 의료관광 선택 시

가장 중요한 것으로 연구결과 나타났다.

김이향ㆍ최규환(2008)은 의료서비스종사자와 고객의 의료관광에 대한 인식의 차이를 측

정하기 위한 항목으로 비용의 적정성,자연풍경 및 기후,현대화,서비스의 질,안전성,차

별성,청결성,평판,시술 외 관광 등 18개 항목을 제시하였다.

이창미(2008)는 의료관광 목적지 선택요인으로 의료관광의 본질성,의료관광의 주변성

2개로 구분하였으며,세부요인으로 의료상품의 가격,의료기술의 수준,주변 관광시설,교

통편의성,입원 의료시설 등 5가지를 제시하였다.

이상미․문보영․이정원(2008)은 헬스투어 상품의 의료서비스 질과 인프라 요인을 측정

하기 위한 변수로 의료진의 서비스 질,의료수준,의료첨단시설의 보유,의료기관의 청결

한 시설 및 숙박시설,의료기관까지의 교통 편리성을 제시하였다.

이재면(2008)은 헬스투어 상품의 선택영향요인을 비용,접근성,안전,의료기술,의료서

비스,기후ㆍ날씨,음식보양,연계된 관광일정,대기시간,신뢰감 등 10개 요인으로 제시하

였으며,최윤정(2008)은 의료기기 및 의료시설의 수준,의료진의 수준,의료비용의 적절성

에 대한 인식,의료진의 서비스 수준의 인식,의료서비스의 정보시스템 및 안내체계에 대

한 인식,의료기관 접수 및 수속절차의 편리성,숙박시설의 종류 및 수용능력,안전시설,

교통의 편리성,안광안내체계,의료관광지 물가수준,식음료시설 및 가격수준,출입국 수

속 및 서비스의 편리성 등을 의료관광의 인식영향 요인으로 제시하였다.

권성길(2008)은 한국적 의료관광 상품의 연구에서 의료관광 선택속성을 위한 변수로 의

료서비스의 질,의료시설의 현대화,여행비용의 적당함,기존에 받았던 의료서비스와의 차

별적 요소,경관,관광프로그램의 다양함,음식,기후,사전/사후관리 서비스,진료상의 의

사소통,정보취득의 용이,의료보험의 적용 등을 제시하였다.

노정철(2009)은 대구지역 의료관광 활성화 방안에 관한 연구에서 의료관광 속성평가를

위한 변수로 원활한 의사소통,의료진의 전문성,의료비용의 경쟁력,의료비 외 기타비용

의 수준,의료기관의 시설수준,접근의 용이성,주변 관광자원과의 연계성 등으로 제시하
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였다.

MedicalTourism 선택에 영향을 미치는 요인에 관한 선행연구들을 요약ㆍ종합해 보면

다음 <표 4-9>과 같다.

<표 4-9>MedicalTourism선택속성 선행연구

구 분 MedicalTourism 선택속성

Narver& Slater

(1990)
의료서비스 요인,의료기술요인,시설요인

Liu& Dubinsky

(2000)
접근성,안전,신뢰감,이해,정중함,확실성,반응성,의사소통,능숙함

황여임(2006)

의료서비스의 질,의료시설의 현대화,안전한 장소,여행비용의 적당함,편

안하게 쉴 수 있는 곳,기존에 받았던 의료서비스와의 차별적 요소,자연

경관이 아름다운 곳,의료시설 외 관광프로그램의 다양함,음식의 맛,가까

운 곳,기후 등

홍현아(2007)
비용의 적정성,관광지역의 안정성,의료기술의 현대성,교통의 편리성,의

료서비스의 차별성,관광프로그램의 다양화 등

김이향ㆍ최규환(2

008)

비용의 적정성,자연풍경 및 기후,현대화,서비스의 질,안전성,차별성,청

결성,평판,시술 외 관광 등

이창미(2008)

의료관광 목적지 선택요인으로 의료관광의 본질성,의료관광의 주변성 2개

로 구분

세부요인으로 의료상품의 가격,의료기술의 수준,주변 관광시설,교통편의

성,입원 의료시설 등

권성길(2008)

의료서비스의 질,의료시설의 현대화,여행비용의 적당함,경관,관광프로그

램의 다양함,음식,기후,사후관리 서비스,진료상의 의사소통,정보취득의

용이,예약의 편리,의료보험의 적용

이상미ㆍ문보영ㆍ

이정원(2008)

의료진의 서비스 질,의료수준,의료첨단시설의 보유,의료기관의 청결한

시설 및 숙박시설,의료기관까지의 교통 편리성 등

이재면(2008)
비용,접근성,안전,의료기술,의료서비스,기후ㆍ날씨,음식보양,연계된

관광일정,대기시간,신뢰감 등

최윤정(2008)

의료기기 및 의료시설의 수준,의료진의 수준,의료비용의 적절성에 대한

인식,의료진의 서비스 수준의 인식,의료서비스의 정보시스템 및 안내체

계에 대한 인식,의료기관 접수 및 수속절차의 편리성,숙박시설의 종류

및 수용능력,안전시설,교통의 편리성,관광안내체계,의료관광지 물가수

준,식음료시설 및 가격수준,출입국 수속 및 서비스의 편리성 등

노정철(2009)

원활한 의사소통,의료진의 전문성,의료비용의 경쟁력,의료비 외 기타비

용의 수준,의료기관의 시설수준,접근의 용이성,주변 관광자원과의 연계

성 등

자료 :선행연구를 참고하여 연구자 작성.
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제 2절 연구설계와 분석방법

1.연구설계

1)연구모형

본 연구는 의료관광객들을 대상으로 HealthTourism시 요구하는 고객의 소리를 기술언

어인 품질특성으로 전개시킴으로서 추상적인 고객의 요구를 실질적으로 반영하여 Health

Tourism상품개발을 하고자 한다.즉 시장세계를 기술세계로 변화시키기 위해서 요구품질

을 품질특성으로 변환시키는 것이다.이를 위하여 본 연구의 목적에 맞는 HealthTourism

유형을 분류하고 모형을 정립하였고,이에 따라 HealthTourism유형별로 QFD기법을 적

용하기위한관광객들이요구속성을파악하고자한다.이를통해HealthTourism상품개발

에있어서관광객들이원하는상품으로전환을하면결국,새로운시장잠재력을키우는효

과를 만들 수 있을 것이다.[그림 4-3]은 본 연구모형을 도식화 한 것이다.
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비 고

국내․외

문헌

의료

관광객

및

관련

전문가

대상

[그림 4-3]연구모형
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2)변수의 조작적 정의

본 연구에서 사용되어질 변수의 조작적 정의는 다음과 같다.

① HealthTourism

본연구에서HealthTourism이란의료서비스와휴양/레저/문화활동등관광활동이결합

된새로운관광형태를말한다.즉웰빙,휴양,치유,건강검진,정신적치료,유기농 체험,농

사체험,삼림욕,한방치료,명상과 수양,스파,미용센터및 아토피,여드름 등만성피부질환

개선 등의 다양한 목적에 부합되는 육체적,정신적 치유과정을 포함한 광범위한 체험형 휴

양/치유 프로그램을 말한다.

② 자연휴양림

자연휴양림이란신체적 혹은정신적안녕과즐거움을 기본목적으로하여자연을배경을

특징으로한상대적으로비도시적환경에서이루어지는야외에서의여가활동가운데 특히

즐거움을주요 목적으로하여산림환경내에서자발적으로이루어지는여가시간활동을말

한다.

③ 스파

스파(SPA)란 건강한 라이프스타일에 필요한 영양식,휘트니스 활동,몸 관리,영양교육,

스트레스 관리,총체적 건강,정신적 성장,운동요법,운동생리학 등과 같은 우리에게 모든

필요한것들을제공하고고객의특성에맞는차별화된관리를통하여고객의심신의건강을

증진시켜 삶의 행복을 되찾을 수 있도록 하는 전문적인 관리를 말한다.

④ 한방관광

한방관광이란 건강증진의 목적으로 민간용법과 대체요법을 포함하고 한방에서 사용되는

약초를사용하거나한방적 진료 및치료와시설그리고 그와 관련된 서비스를 이용하는관

광의 형태를 말한다.
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⑤ MedicalTourism

MedicalTourism이란 선택적 치료 또는 응급치료를 위하여 국부적인 환경(관할지역)을

벗어나 헬스케어서비스시설에서 치료를 목적으로 하는 환자들에게 레저와 휴양을 함께 추

구하는 관광의 형태를 말한다.

⑥)선택속성

본 연구에서 QFD기법을 적용하기 위한 선택속성은 아래와 같다.

가)자연휴양림 선택속성

자연휴양림 선택속성과 관련된 선행연구를 바탕으로 본 연구와 가장 관련이 있는 측정항

목을 도출하였다.우문호․주현식(2000),주현식․여근호(2000),장병문(2000),권현교(2001),

박종성(2001),권현교․채갑병․신원섭(2001),하경량(2002),서철현․송은주․이상돈(2003),

서주환․최현상․전형석(2003),김기동․한상열․최관(2004),김수진(2004),김철원․윤혜

진․이태숙(2007)의 연구에서 추출하였다.

(가)자연환경

본 연구에서 정의하는 자연환경이란 수려한 산림 공간,한적한 분이기,동식물종의 다양

성,잘 보전된 생태환경 등을 모두 포함하는 것으로 자연휴양림 경관 및 자연환경에 대해

방문객이 느끼는 정도라 정의하였으며,장병문(2000),권현교(2001),서철현 등(2003)의 연구

를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(나)시설

본 연구에서 정의하는 자연휴양림 시설은 자연휴양림 조성목적에 부합되는 시설로서 통

나무집,야영장 등을 숙박시설로 정의하고,체력 단련장,놀이기구 등을 체육놀이시설로 정

의하였고,안내표시판,이정표,안내소 등을 안내시설로 정의하였다.화장실,주차장,매점,

휴게시설 등을 편의시설로 정의하였으며,자연학습장,전시관 등을 교육시설로 정의하였으

며,숙박 및 체험프로그램 비용 등을 부대시설 비용이라 정의하였으며,우문호․주현식

(2000),권현교(2001),하경량(2002),서철현 등(2003),김철원 등(2007)의 연구를 바탕으로 리
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커트 5점 척도로 측정하였다.

(다)체험 및 프로그램

본 연구에서 정의하는 자연휴양림 관련 체험 및 프로그램 활동은 레저․레크레이션,학

습․탐방․감상 등 주로 체험위주의 활동으로 정의하였으며,우문호․주현식(2000),주현

식․여근호(2000),하경량(2002),김철원 등(2007)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측

정하였다.

(라)편의성

본 연구에서 정의하고자 하는 자연휴양림 관련 편의성에 대하여 살펴보면 관광객의 출발

지에서 출발지에서부터 관광지입구까지,관광지와 관광지의 이동․접근과 관련된 요소로서

교통편리,정보취득용이,예약편리,인근관광지와의 연계 등을 이용하는데 있어서의 편의성

으로 정의하였고,하경량(2002),서철현 등(2003),김철원 등(2007)의 연구를 바탕으로 리커

트 5점 척도로 측정하였다.

나)스파 선택속성

스파 선택속성과 관련된 선행연구는 거의 이루어지지 않는 실정으로 스파 관련 연구,관

광지 선택속성,호텔선택속성,리조트 선택속성,MedicalTourism선택속성 등의 선행연구

를 기반으로 설문을 구성하였다. 국내․외 선행연구는 Mayo(1973), Gunn(1979),

Lewis(1984),Nightingacle(1985),Haahti(1986),Knutson(1988),Stabler(1988),Cadotte&

Turgeon(1988),Inskeep(1991),Klenosky,Gengler&Mulvey(1993),Crompton(1993),고동

완(1994),심경섭(1994),McIntoshetal(1995),이진희(1996),Goodrich(1997),여창원(1999),

김남윤(2002),김원국(2002),공기열(2003),신기철(2004),김수진(2004),John(2004),Muratet

al(2008),유혜영․이난희(2008),노정철(2009)의 연구에서 추출하였다.

(가)효능

스파 체험 시 효험을 나타내는 능력을 말하며 여창원(1999),Joan(2004)의 연구를 바탕으

로 리커트 5점 척도로 측정하였다.
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(나)명성

스파 선택 시 널리 퍼져 평판 높은 이름을 말하며,Lewis(1984),John(2004),윤혜영․이

난희(2008)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(다)프로그램

관광객들은 자신과 자신의 환경에 대해서 체험 및 학습을 하면서 관광에 대한 지적욕구

를 추구한다.호기심을 만족시키려는 희망과 새로운 것을 시도해 보고자 하는 기회로서 새

로운 경험에 대한 욕망이 생겨난다.이것은 사람들에게 새로운 것을 체험 및 학습함으로써

광범위한 경험을 위한 기회를 준다.본 연구에서는 스파 프로그램의 안전성,세분화된 스파

프로그램 등을 윤혜영․이난희(2008)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(라)시설 및 비용

본 연구에서 스파 관련 시설 등은 숙박,식음료,운동 등을 부대시설이라 하였으며,스파

관련 내부시설의 청결성,고급스러운 분위기,안락하고 편안한 분위기 등과 관련하여

Knutson(1988),Cadotte&Turgeon(1988),김남윤(2002),김원국(2002),신기철(2004),윤혜

영․이난희(2008)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

또한 합리적인 비용은 관광객의 구매력에 좋은 영향을 미치므로 스파 비용과 스파 부대

시설 비용 등을 Cadotte&Turgeon(1988),Klenoskyetal(1993),신기철(2004),윤혜영․이

난희(2008)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(마)서비스

호텔선택속성에 관한 선행연구 중 정규엽․한승엽(1997)은 호텔선택속성의 중요도 순위

별로 종사자의 의사소통 능력과 메시지 전달의 효율성이라는 두 속성이 1,2위로 나타났으

며,공기열(2003)은 일본인 관광객들이 가장 중시하는 속성 중 2순위로 인적서비스인 서비

스수준,친절한 종사자,예약의 편리성,업무숙련도라고 주장하였다.본 연구에서는 직원들

의 전문적 지식,직원들의 친절성,불편사항에 대한 신속처리 등과 관련하여 Lewis(1984),

Knutson(1988),Cadotte& Turgeon(1988),Inskeep(1991),McIntoshetal(1995),이진희

(1996),윤혜영․이난희(2008)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.
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(바)편의성

본 연구에서 정의하고자 하는 스파 관련 편의성에 대하여 살펴보면 관광객의 출발지에서

출발지에서부터 관광지입구까지,관광지와 관광지의 이동․접근과 관련된 요소로서 교통편

리,정보취득용이,예약편리,주변자연경관,인근관광지와의 연계 등을 이용하는데 있어서의

편의성으로 정의하였고, Mayo(1973), Gunn(1979), Lewis(1984), Haahti(1986),

Stabler(1988),Inskeep(1991),Crompton(1993),Goodrich(1997),Liu&Dubinsky(2000),노

정석(2002),공기열(2003),김수진(2004),윤혜영․이난희(2008),노정철 (2009)의 연구를 토

대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

다)한방관광선택속성

한방관광선택속성 연구 역시 선행연구는 거의 이루어지지 않는 실정으로 Health

Tourism선택속성,관광지 선택속성,호텔선택속성,리조트 선택속성,의료서비스 선택속성,

MedicalTourism 선택속성 기타 한방관광 관련 선행연구를 기반으로 설문을 구성하였다.

국내․외 선행연구는 Lewis(1984),Knutson(1988),Stabler(1988),Inskeep(1991),McCleary

&Weaver(1992),정두채(2002),조구현(2003),공기열(2003),김영국(2004),임의성(2004),최

승국․오수경(2004),조장현․권종현(2005),백진숙(2006),조장현,권종현(2005),Carrera&

Bridges(2006),이상미․문보영․이정원(2008),이재면(2008),김혁수(2007),홍현아(2007),

최윤정(2008),노정철(2009)의 연구에서 추출하였다.

(가)한방인프라

대구약령시는 국내 최대의 역사성을 가지고 있으며,조선중기 이래 우리나라의 한약재 물

류유통의 중심으로서 질 좋고 다양하고 희귀한 한약재의 집결지라는 명성을 유지하여 왔으

며,중국․일본까지 수출하는 중심시장이었다.또한 국내 한약시장의 메카로서 가장 긴 역

사성과 전통성을 가지고 있으며,국내에서 가장 많이 한의약 자원이 분포되어 있다(서찬수,

2003).

본 연구에서는 양질의 한약재를 측정하기 위하여 서찬수(2003)의 연구와 최승국․오수경

(2004),김혁수(2007)의 한방관광관련 연구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

의료는 고도의 전문적인 분야이다.따라서 환자들은 전문성 및 명성에 대한 욕구가 왕성

하게 나타나며,전문성이 인정되면 시간적 공간적 제약을 극복하고 전문적인 의료기관을 찾
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아간다.본 연구에서는 의료진의 전문성을 측정하기 위해 최윤정(2008),노정철(2009)의 연

구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.또한 병원의 명성을 측정하기 위해 이윤경

(2002),Forgione&Smith(2007)등을 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

Goodwin(2004)은 의료수준을 평가할 때 안전이나 효율은 포함되면서 의료수준은 무시됨

을 지적하면서,의료수준은 의료치료의 비용구조를 변화시킬 중요한 요인이며 가격경쟁력

을 비가격경쟁력으로 변화시킬 능력을 가지고 있다고 하였다.본 연구에서는 의료수준을 측

정하기 위해 정경미(2002),이상미 등(2008),이재면(2008)의 연구를 토대를 리커트 5점척도

로 측정되었다.

(나)서비스

병원에는 입원환자들의 대기목록이 있으며,이는 증가추세에 있고,긴급 입원에 부의 영

향을 주기 때문에 각 병원마다 네트워크 병원을 확대하는 등 각고의 노력을 기울이고 있다.

본 연구에서는 대기시간을 측정하기 위해 한방 의료관광을 선택할 때 대기시간의 중요도에

대하여 전혀 중요하지 않다 1점,5점은 매우 중요하다로 5점 척도로 측정되었다.

의료서비스업자는 환자와의 관계에 대해 특별한 투자를 할 수 있다.그와 같은 투자는 환

자의 니즈(Needs)충족을 위한 예약의 편리 및 특수 장비 등이 포함 될 수 있다.

또한 위와 같은 투자를 하고자 하는 의지는 의료기관을 믿을 수 있을 것이다.

Ganesan(1994)은 구매업자는 그들을 위해 특별한 투자를 해온 공급자들을 신뢰한다는 것을

실증적으로 입증하였다.본 연구에서는 예약의 편리를 측정하기 위해 노정석(2002),권성길

(2008),최윤정(2008)의 연구,의료진 및 직원의 친절을 측정하기 위해 Lewis(1984),

Knutson(1988),Inskeep(1991)의 연구,불편사항에 대한 신속처리에 관한 측정을 위해

Lewis(1984),Knutson(1988)의 연구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(다)시설

본 연구에서 정의하고자 하는 한방관광 시설은 한방관광 시 부합되는 시설로서 안내표지

판,이정표 등을 안내시설로 정의하였으며,주차장,화장실 등을 편의시설이라 정의하였다.

이를 측정하기 위해 안내시설은 Stabler(1988),조장현․권종현(2005)의 연구,편의시설은

McCleary&Weaver(1992),공기열(2003)의 연구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.



- 67 -

(라)식음료 및 상품

한방 식음료는 조상들로부터 기록에 의하거나 구전으로 전하여 내려왔는데 생산자에 따

라 제법이 다를 수 가 있고 그나마 제조기능자가의 수가 적어 그 맥이 끊길 우려가 있으며,

조리법이 복잡하고 정성이나 노력이 많이 들어가는 것이 특징이다.이에 따라 전통음식 및

약재음식 기능 보유자를 각 대표음식별로 발굴하여 육성함으로서 맛을 계승시키고 전통음

식문화의 발전도 도모하여야 할 것이다(서찬수,2003).본 연구에서는 서찬수(2003),임의성

(2004),최승국․오수경(2004)의 연구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

한방관광을 하는 관광객들을 위해 한방과 관련된 특산품이나 관광답례품 등을 개발하여

수익을 창출 할 수 있다(서찬수,2003).한방건강 생활보조산업은 한방건강생활시설,한방건

강생활용품 및 한방건강생활기구 등으로 나눌 수가 있는데 본 연구에서는 서찬수(2003),최

승국․오수경(2004)의 연구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(마)비용

소비자의 가격지각은 상품의 품질에 대한 지각에 직접적으로 영향을 미치며,소비자들의

구매행동을 자주 결정한다.본 연구에서는 한방 의료비용을 측정하기 위해 Mayo(1973),노

정철(2009),한방 의료비용 외 기타비용을 측정하기 위해 최윤정(2008),노정철(2009)의 연구

를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(바)프로그램

사람들은 자신과 자신의 환경에 대해서 교육 및 체험을 하면서 관광에 대한 지적욕구를

추구한다.호기심을 만족시키려는 희망과 새로운 것을 시도해 보고자 하는 기회로서 새로운

경험에 대한 욕망이 생겨난다.이것은 사람들에게 새로운 것을 교육 및 체험을 함으로써 광

범위한 경험을 위한 기회를 준다.본 연구에서는 한방교육프로그램을 측정하기 위해 임의성

(2004),최승국․오수경(2004),백진숙(2006)의 연구,한방체험프로그램을 측정하기 위해 정

두채(2002),조구현(2003),서찬수(2003),임의성(2004),백진숙(2006)의 연구를 토대로 리커

트 5점 척도로 측정하였다.

(사)편의성

관광을 하려면 여러 교통수단을 이용하게 된다.관광객이 교통수단을 이용하고자 할 때
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각 수단마다 서로 다른 특색과 이미지,관광객의 여건에 맞는 기관을 선택하게 되는데,본

연구에서는 Gunn(1979),Inskeep(1991),홍현아(2007),최윤정(2008)의 연구를 토대로 리커트

5점 척도로 측정하였다.

Liu&Dubinsky(2000)의 연구에서 홍콩병원이 광고에서 서비스를 그대로 행할 수 있는

능력 및 환자가 기대했던 방식으로 병원이 환자를 치료할 수 있는 능력을 말하는데 본 연구

에서의 정보취득의 용이성은 이러한 정보취급의 용이한지를 묻는 문항으로 Liu &

Dubinsky(2000),권성길(2008),최윤정(2008)의 연구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정되었

다.또한,본 연구에서는 주변관광지의 연계성을 측정하기 위해 황여임(2006),노정철(2009)

의 연구를 토대로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

라)MedicalTourism선택속성

MedicalTourism선택속성 및 병원선택요인관련 및 이와 관련된 국내․외 의료관광 선행

연구 및 관광지 선택속성 등의 연구를 바탕으로 본 연구와 가장 관련이 있는 측정항목을 도

출하였다.선행연구는 국내․외 선행연구는 Malhotar(1983),Lewis(1984),Knutson(1988),

조해창(1990),Narver&Slater(1990),Inskeep(1991),박군제(1994),Liu&Dubinsky(2000),

이윤경(2002),이경하․문혜영․김홍범(2002),노정석(2002),최혜정(2004),Anna(2005),황여

임(2006),Forgione&Smith(2007),홍현아(2007),김이향․최규환(2008),이상미․문보영ㆍ

이정원(2008),권성길(2008),이창미(2008),이재면(2008),최윤정(2008),노정철(2009)의 연구

에서 추출하였다.

(가)의료

환자에게 있어서 어느 병원을 선택하여 진료를 받을 것인가는 매우 중요한 문제이기 때

문에 환자는 병원을 선택할 때 여러 가지 조건과 상황을 고려하게 된다.일반적으로 어느

병원의 어느 의사에게 진료를 받아야 될 것인가를 가장 먼저 생각 하게 되며,의료수준 및

현대적인 시설 등을 고려하게 된다.본 연구에서는 의료진의 전문성,의료수준,병원의 명성,

첨단의료시설 등을 이윤경(2002),최혜정(2004), Carrera& Bridges(2006),Forgione&

Smith(2007),이상미 등(2008),이창미(2008),노정철(2009)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척

도로 측정하였다.
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(나)서비스

서비스는 서비스제공자와 고객이 거래를 하는 시점을 기준으로 사전서비스와 제공시점

서비스,사후 서비스의 3단계로 구분할 수 있다.

사전 서비스는 병원에 대한 예약 등 고객이 병원이나 서비스 담당자에게 나타나기 전에

경험하게 되는 서비스이다.제공시점 서비스는 고객이 병원에서 경험하게 되는 서비스를 의

미한다.사후 서비스는 병원에서 서비스를 제공받은 후 서비스에 대해 안내하는 행위 등을

의미한다.본 연구에서는 서비스 중 고객과 종업원간의 접점에서 발생하는 관계형성의 역할

을 하는 인적서비스와 의료서비스를 측정하기 위해 Malhotar(1983),Lewis(1984),

Knutson(1988),조해창(1990),Inskeep(1991),박군제(1994),Liu& Dubinsky(2000),정경

미(2002),노정석(2002),Anna(2005),Forgione&Smith(2007),권성길(2008),최윤정(2008),

노정철(2009)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(다)비용

본 연구에서는 의료관광비용을 측정하기 Forgione&Smith(2007),김이향․최규환(2008)

의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(라)보험

환자들이 안심하고 병원을 이용할 수 있는 환경 조성과 의료사고 시 발생하는 분쟁을 신

속히 해결하는 보험적용여부는 무엇보다도 중요하다.본 연구에서는 Forgione &

Smith(2007),권성길(2008)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.

(마)관광 인프라

의료관광 시 중요하게 여기는 것이 접근성,숙박시설,식음료,정보를 쉽게 얻을 수 있는

지 여부,환자 및 보호자들의 관광의 연계성 등을 들 수 있다.본 연구에서는

Malhotar(1983),Inskeep(1991),Liu& Dubinsky(2000),이경하 등(2002),노정석(2002),

Forgione&Smith(2007),홍현아(2007),최윤정(2008),이상미 등(2008),이재면(2008),권성

길(2008),노정철(2009)의 연구를 바탕으로 리커트 5점 척도로 측정하였다.
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⑦ 인구통계학적 특성

인구통계학적 특성은 사회과학에서 많이 통용되고 있는 성별,연령,교육수준,직업,수입,

거주지 등 6가지 부분으로 각각을 검증하였다.

⑧ 방문특성

방문특성은 HealthTourism시 관광객들이 특성을 말하며,본 연구에서는 동반형태,체류

기간,정보원천,이용횟수 등 4가지 부분으로 나누어 각각을 검증하였다.
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2.설문지 구성과 측정

1)설문지구성

의료관광객을 위한 조사를 위한 설문지의 문항은 2차례의 예비조사를 통해 Health

Tourism유형별로 자연휴양림 18문항,스파 18문항,한방관광 19문항,MedicalTourism18

문항으로 이루어졌으며,방문특성,인구통계학적특성 등 3개 영역으로 구성되어 있다<표

4-10>.

<표 4-10>HealthTourism유형 별 설문지 구성내용

항목 세부항목 참고문헌 척도 문항

자연

휴양

림

산림경관 권현교(2001),하경량(2002),서철현 등(2003)

리
커
트
5
점
척
도

18

동식물종의 다양 장병문(2000),권현교 등(2001)

한적한 분위기 하경량(2002),서철현 등(2003)

잘 보전된 생태환경 하경량(2002),서철현 등(2003)

숙박시설 권현교(2001),하경량(2002),서철현 등(2003)

체육놀이시설 우문호․주현식(2000),하경량(2002),

안내시설 권현교 등(2001),김철원 등(2007)

편의시설 권현교 등(2001),하경량(2002),서철현 등(2003),

교육시설 하경량(2002),서철현 등(2003),김철원 등(2007)

부대시설비용 하경량(2002),서철현 등(2003),김철원 등(2007)

삼림욕활동
주현식․여근호(2000),하경량(2002),

서철현 등(2003)

체험활동프로그램 우문호․주현식(2000),하경량(2002),

자연학습 우문호․주현식(2000),김철원 등(2007)

자연경관감상 우문호․주현식(2000),주현식․여근호(2000)

교통의 편리성 하경량(2002),김기동 등(2004)

정보취득의용이 하경량(2002),서철현 등(2003),김철원 등(2007)

예약편리 서주환 등(2003),김철원 등(2007)

주변 관광지와의

연계성
김수진(2004),김철원 등(2007)
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항목 세부항목 참고문헌 척도 문항

스파

스파의 효능 여창원(1999),Joan(2004),Muratetal(2008)

리

커

트

5

점

척

도

18

스파의 명성
Lewis(1984),Joan(2004),신기철(2004),윤혜영․

이난희(2008)

다양한 부대시설
김남윤(2002),김원국(2002),신기철(2004),

윤혜영․이난희(2008)

스파 시설의 청결 Knutson(1988),Cadotte&Turgeon(1988),

스파 시설의 안락

하고 편안한 분위기
윤혜영․이난희(2008)

스파 시설의

고급스러움
윤혜영․이난희(2008)

스파 비용
Cadotte&Turgeon(1988),Klenoskyetal(1993),

신기철(2004),윤혜영․이난희(2008)

스파부대시설

비용 적절

Cadotte&Turgeon(1988),Klenoskyetal(1993),

신기철(2004),윤혜영․이난희(2008)

스파 프로그램의

안전
윤혜영․이난희(2008)

세분화된 스파

프로그램
Muratetal(2008),윤혜영․이난희(2008)

종사원의 친절성
Knutson(1988),Inskeep(1991),이진희(1996),

공기열(2003)

종사원의 전문적

지식
Inskeep(1991),McIntoshetal(1995)

불편사항에 대한

신속처리

Lews(1984),Knutson(1988),

Cadotte&Turgeon(1988),윤혜영․이난희(2008)

교통의 편리성 Gunn(1979),Inskeep(1991)

예약편리
Lewis(1984),공기열(2003),

윤혜영․이난희(2008)

정보취득의 용이 Liu&Dubinsky(2000),노정석(2002),

주변 자연경관
Mayo(1973), Haahti(1986), Stabler(1988),

Crompton(1993),Goodrich(1997),

주변 관광지와의

연계성
김수진(2004),노정철(2009)
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항목 세부항목 참고문헌 척도 문항

한방

양질의 한약재 서찬수(2003),최승국․오수경(2004),김혁수(2007)

리

커

트

5

점

척

도

19

의료진의 전문성 최윤정(2008),노정철(2009)

한방 의료수준 이상미 등(2008),이재면(2008)

한방기관이 명성
이윤경(2002),최혜정(2004),

Forgione&Smith(2007)

진료 대기시간
조해창(1990),박군제(1994),정경미(2002),

노정석(2002)

안내시설 Stabler(1988),조장현․권종현(2005)

편의시설 McCleary&　Weaver(1992),공기열(2003)

건강식음료 서찬수(2003),최승국․오수경(2004)

건강생활상품 서찬수(2003),최승국․오수경(2004)

한방진료비용 Mayo(1973),최윤정(2008),노정철(2009)

진료비 외 비용 윤혜영․이난희(2008),최윤정(2008),노정철(2009)

의료진 및 직원의

친절성
Lewis(1984),Knutson(1988),Inskeep(1991)

불편사항에 대한

신속처리
Lews(1984),Knutson(1988)

한방교육프로그램 임의성(2004),최승국․오수경(2004),백진숙(2006)

한방체험프로그램
정두채(2002),조구현(2003),서찬수(2003),

임의성(2004),백진숙(2006)

교통의 편리성
Gunn(1979),Inskeep(1991),홍현아(2007),

최윤정(2008)

정보취득의 용이
Liu&Dubinsky(2000),노정석(2002),

최윤정(2008),

예약편리
노정석(2002),Malhotar(1983),권성길(2008),

최윤정(2008)

주변 관광지와의

연계성
황여임(2006),노정철(2009)
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항목 세부항목 참고문헌 척도 문항

Medi

cal

Tour

ism

의료진의 전문성
Carrera&Bridges(2006),이상미 등(2008),

노정철(2009)

리

커

트

5

점

척

도

18

의료수준

Carrera&Bridges(2006),Forgione&Smith(2007),

김미교(2007),홍현아(2007),이창미(2008),

이상미 등(2008)

병원의 명성
이윤경(2002),최혜정(2004),

Forgione&Smith(2007)

첨단의료시설
최혜정(2004),Anna(2005),이창미(2008),

이상미 등(2008)

진료대기시간
조해창(1990),박군제(1994),정경미(2002),

노정석(2002)

접수 및 수속절차 Anna(2005),노정석(2002),최윤정(2008)

의료진 및 직원의

친절성

Lewis(1984),Knutson(1988),Inskeep(1991),

Anna(2005),

원활한 의사소통
Liu&Dubinsky(2000),정경미(2002),권성길(2008),

노정철(2009),

환자에 대한 관심 Lews(1984),Knutson(1988),정경미(2002)

보험 Forgione&Smith(2007),권성길(2008),

사후관리서비스 Forgione&Smith(2007),권성길(2008),

의료관광비용 Forgione&Smith(2007),김이향․최규환(2008)

숙박시설 이경하 등(2002),최윤정(2008),이상미 등(2008),

식음료 이재면(2008),권성길(2008)

교통편리
Inskeep(1991),Forgione&Smith(2007),

홍현아(2007),최윤정(2008)

예약편리 최윤정(2008),노정석(2002),Malhotar(1983)

정보취득의 용이 Liu&Dubinsky(2000),노정석(2002),최윤정(2008),

주변 관광지와의

연계성
황여임(2006),노정철(2009)
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항목 세부항목 참고문헌
측정

방법
문항

방문

특성

동반형태,체류기간,

정보원천,이용횟수

하경량(2002),서철현 등(2003),김철원 등(2007)

황여임(2006),김이향․최규환(2008),김민철 등

(2008)

명목

척도
4문항

인구통

계학적

특성

성별,연령,교육수준,

직업,월평균가계소득,

거주지

하경량(2002),서철현 등(2003),김철원 등(2007)

황여임(2006),김이향․최규환(2008),김민철 등

(2008)

명목

척도
6문항

본 연구에서 사용한 측정도구인 설문지는 두 차례의 예비조사를 실시하여 설문지에 대한

검증을 실시하였다.첫 번째 예비조사의 목적은 설문내의 적합성 및 설문내용이 Health

Tourism에 적용이 가능한 내용인지를 파악하기 위한 것이었다.HealthTourism관련 전문

가들에게 인터뷰를 통해 본 연구와의 적합성,조사대상지 및 응답자의 특성을 고려하여 설

문지설계와 설문항목,내용구성이 적합한지에 대한 2차례의 의견수렴 과정과 2차례의 예비

조사를 통해 수정 및 보완하였다.이를 통해 최초 설문구성에서 중복되고 내용상 이해가 어

렵거나 혼란이 예상되는 문항을 삭제 및 수정 보완하였다.이러한 검토과정을 통해 최종적

으로 도구화된 설문지를 완성하고 설문조사를 수행하였다.
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2)조사단계

조사단계는 크게 7단계로 나누어 실시하였다.

1단계
2007.9.1-2008.11.30

문헌 조사:이론적 고찰 및 조사목표 설정

2단계
2008.12.1-2009.2.28

HealthTourism유형,관광객 선택속성 항목 추출

3단계
2009.3.1-2009.3.20

설문지 구성 및 예비조사

4단계
2009.3.21-2009.3.31

설문지수정 및 보완

5단계
2009.4.1-2009.5.20

설문지 배포 및 회수

6단계
2009.5.21-2009.5.31

자료의 정리

7단계
2009.6.1-2009.6.25

분석결과 및 정책적 시사점

[그림 4-4]연구기간 및 내용
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1단계는 2007년 9월 1일부터 2008년 11월 30일까지 문헌조사를 통하여 HealthTourism

과 관련된 이론적 배경과 조사목표를 설정 하였으며,2단계는 2008년 12월 1일부터 2009

년 2월 28일까지 HealthTourism유형들을 정립하고,QFD기법을 적용하기 위한 선택속

성항목을 추출하였다.3단계는 2009년 3월 1일부터 3월 20일까지 설문지구성 및 예비조사

를 실시하였다.예비조사를 실시하여 설문지 용어선택의 적정성,응답의 범주구성,질문

문항의 배열 등 설문지의 내용을 전반적으로 검토하였다.4단계는 2009년 3월 21일부터 3

월 31일까지 예비조사의 자료 검토를 통해 드러난 문제는 수정․보완하는 과정을 거쳐

본 조사에 사용한 최종 설문지를 확정하였다.

5단계는 2009년 4월 1일부터 5월 20일까지 약 50일에 걸쳐 실시되었으며,전문가 조사

는 HealthTourism 4개의 유형에 적합한 관련 전문가 및 실무자를 대상으로 면접조사를

실시하였다.

6단계는 2009년 5월 21일부터 5월 31일까지 자료의 정리를 하였으며,7단계는 2009년 6

월 1일부터 6월 25일까지 분석결과를 가지고 시사점을 도출하였다.

3)표본의 추출과 조사방법

본 연구에서는 연구목적을 효율적으로 달성하고자 국내․외 선행연구를 통하여 Health

Tourism개념정립 및 유형의 틀을 도출하였으며,이를 바탕으로 HealthTourism의 4가지

유형 중 각각의 상품을 경험한 국내․외 관광객을 대상으로 설문조사를 실시하였다.

본 연구의 실증분석을 위한 과학적 조사가 효율적으로 수행할 수 있도록 조사 자료는 다

음과 같은 조사 설계에 의해서 수집되었다.

① 관광객 설문조사

관광객 조사는 Health Tourism의 유형별로 자연휴양림,스파,한방관광,Medical

Tourism을 경험중이거나 경험하였던 관광객을 대상으로 설정하였다.
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설문조사 시점은 2009년 4월 1일 부터 5월 20일 까지 총 50여 일간 HealthTourism을 경

험한 만 20세 이상 국내․외 관광객을 대상으로 설문조사를 실시하였다.

조사에 활용된 설문지는 고정 응답식 문항을 중심으로 구성된 설문지를 활용하였으며,설

문참여자는 자기 기입식 설문지로 설문에 참여하였다.또한 양질의 응답을 유도하기 위해

제주특산품인 고급열쇠고리를 증정하여,설문에서 발생할 수 있는 불성실한 응답을 최소화

하였다.

위와 같은 방법으로 수행된 조사에서 총 630부 중 573부를 회수하였고 응답이 부실 및 편

향성을 보이고 신뢰도가 떨어지는 43부를 제외한 최종 530부를 확정하여 최종자료 분석에

사용되었다.

② 전문가 조사

전문가 조사는 주어진 문제에 대해 전문적인 견해와 경험을 가지고 있는 전문가들로부터

정보를 얻어내는 방법으로서 문헌조사에 대한 보완적 수단으로 이용되어 진다.

전문가 조사는 전문가의 예측을 공유하는 직관적인 방법으로 전문가들에게 일치된 견해

나 해결책을 찾기 보다는 관련 변수들 사이의 관계나 그것의 명확한 이해를 위해 전문가 견

해를 통해 조언을 구하기 위해 실시되는 조사이다(Weaver,1971;채서일,2006).또한,다양

한 분야에서 전문가들의 합의를 이루는데 유용한 의사결정 수단이다.전문가들을 한자리에

모아 논쟁하지 않고도 통제된 피드백을 통해서 반복적인 설문을 실시하여 구성원의 합의를

유도할 수 있으며,응답이 수정이 가능하다는 장점을 지니고 있다(Murry& Hammons,

1995).

본 연구에서는 HealthTourism을 경험한 관광객을 대상으로 조사된 요구속성을 Health

Tourism 유형별 관련 전문가 10명을 대상으로 1차 전문가 조사를 실시하였다.1차 조사 시

HealthTourism유형별 선택속성을 HOQ에 의거해 고객요구사항(CA)를 전개시켜 품질요

소(EC)19항목을 도출하였다.2차 조사는 상품 관련 실무전문가 10명을 대상으로 CA와 EC

간 대응정도에 따라 관계값을 설정하였다.일반적으로 강한대응(9점),보통대응(3점),약한

대응(1점)으로 구분해 결합정도에 따라 약속된 점수를 부과하였다.부과한 점수와 관광객조

사에서 주어진 중요도 평균 점수를 곱하여 종으로 합산해 그 결과에 따라 등위화 하였다.
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1단계
Voc조사 및 중요도 결정

HealthTourism을 경험한 관광객

2단계
EC조사

HealthTourism관련 전문가 대상

3단계
Voc와 EC의 상관관계 파악

HealthTourism관련 실무 전문가 대상

4단계
HOQ완성 및 우선 실행순위 도출

관광객요구사항과 가중치와 EC를 고려하여 산출

[그림 4-5]QFD적용단계

4)분석방법

본 연구를 수행하기 위한 실증분석은 설문조사를 통해 회수된 데이터 중 불성실한 데이

터를 제외한 유효 표본을 가지고 MicrosoftExcel2007,SPSSVersion15.0,CUPID프로그

램을 이용하여 다음과 같은 분석을 수행하였다.

첫째,통계분석에 앞서 측정된 변수들이 지닌 분포의 특성과 표본 집단의 특성을 살펴보

기 위하여 인구통계학적 특성과 방문특성에 대하여 빈도분석과 기술 분석을 실시하였다.

둘째,선택속성 항목에 대하여 변수들 간의 공통속성 관계에 대하여 이해하기 쉬운 형태

로 요약하고자 탐색적 요인분석을 실시하였다.또한 내적 일관성을 검증하기 위하여 신뢰도

분석을 통하여 크론바하 알파계수를 측정하였다.

셋째,관광객들이 선택속성을 기술특성으로 전환시켜 상대적 중요도를 제시해주는

CUPID프로그램과 MicrosftExcel2007을 이용하여 HealthTourism유형별 실행 우선순위

를 도출하고자 하였다.
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제 3절 실증분석 결과와 종합토의

1.표본의 일반적 특성

1)HealthTourism인구통계학적 특성

본 조사는 HealthTourism을 경험하였던 국내․외 관광객을 대상으로 인구통계학적 특

성을 파악하기 위해 조사자가 응답자와의 개별면담 방식으로 설문을 실시하여 회수하는 방

법을 택하였다.

배포된 설문지수는 총 630부였으며,회수된 설문지는 573부 이고,그 중에 설문항목을 전

부 응답하지 않았거나 일관성이 없다고 판단되는 설문지 43부를 제외하여,총 530부의 유효

표본으로 분석을 실시하였다.HealthTourism유형별 특성은 아래와 같다.

① 자연휴양림 관광객의 인구통계학적 특성

자연휴양림을 이용하였던 관광객을 대상으로 성별,연령,학력,월평균 가계소득,거주지,

직업에 대한 빈도분석을 실시한 결과 표본의 인구통계학적 특성은 다음 <표 4-11>과 같다.

우선 응답자의 성별을 살펴보면 여성은 76명으로 51.0%로 나타났고,남성은 73명으로

49.0%로 나타났으며,월평균 가계소득은 401-500만원이 24.8%,501만원 이상 22.8%,

301-400만원이 18.1%등의 순으로 나타났다.거주지는 경기권이 27.5%,경상권이 24.8%,서

울이 22.8% 등의 순으로 나타났으며,연령은 40대(38.3%),30대(25.5%),50대(24.8%)등의

순으로 나타났으며,학력은 대재/대졸(전문대포함)이 71.1%,고졸이하가 18.1%,대학원 이상

이 10.7%로 나타났다.직업은 사무/관리직이 26.2%,자영/서비스업이 20.1%,전문기술직이

14.8% 등의 순으로 나타났다.
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<표 4-11>자연휴양림 인구통계학적 특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

성별

남성 73 49.0

연령

20대 7 4.7

여성 76 51.0 30대 38 25.5

소계 149 100.0 40대 57 38.3

월평균

가계

소득

150만원이하 4 2.7 50대 37 24.8

151-200만원 11 7.4 60대 이상 10 6.7

201-250만원 15 10.1 소계 149 100.0

251-300만원 21 14.1

학력

고졸이하 27 18.1

301-400만원 27 18.1 대재/대졸 106 71.1

401-500만원 37 24.8 대학원 이상 16 10.7

501만원 이상 34 22.8 소계 149 100.0

소계 149 100.0

직업

공무원 12 8.1

거주지

서울 34 22.8 사무/관리직 39 26.2

경기권 41 27.5 전문/기술직 22 14.8

경상권 37 24.8 농/수/축산업 9 6.0

전라권 16 10.7 자영/서비스업 30 20.1

충청권 14 9.4 주부 21 14.1

강원도 6 4.0 학생 8 5.4

제주도 1 0.7 기타 8 5.4

소계 149 100.0 소계 149 100.0

② 스파 관광객의 인구통계학적 특성

스파를 경험하였던 관광객을 대상으로 성별,연령,결혼유무,학력,직업,월평균 가계소득

에 대한 빈도분석을 실시한 결과 표본의 인구통계학적 특성은 다음 <표 4-12>와 같다.

우선 응답자의 성별을 살펴보면 여성은 75명으로 52.4%로 나타났고,남성은 68명으로

47.6%로 나타났으며,월평균 가계소득은 501만원 이상이 34.3%,401-500만원이 25.2%,

301-400만원이 16.8%등의 순으로 나타났다.거주지는 서울이 47.6%,경기권이 39.2%,경상

권이 6.3%등의 순으로 나타났으며,연령은 30대(38.5%),40대(37.8%),50대(13.3%)등의 순

으로 나타났으며,학력은 대재/대졸(전문대포함)이 71.3%,대학원 이상이 18.2%,고졸이하가
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10.5%로 나타났다.직업은 사무/관리직이 30.1%,전문기술직이 26.6%,자영/서비스업이

20.3% 등의 순으로 나타났다.

<표 4-12>스파 인구통계학적 특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

성별

남성 68 47.6

연령

20대 11 7.7

여성 75 52.4 30대 55 38.5

소계 143 100.0 40대 54 37.8

월평균

가계

소득

150만원 이하 2 1.4 50대 19 13.3

151-200만원 6 4.2 60대 이상 4 2.8

201-250만원 10 7.0 소계 143 100.0

251-300만원 16 11.2

학력

고졸이하 15 10.5

301-400만원 24 16.8 대재/대졸 102 71.3

401-500만원 36 25.2 대학원 이상 26 18.2

501만원 이상 49 34.3 소계 143 100.0

소계 143 100.0

직업

공무원 8 5.6

거주지

서울 68 47.6 사무/관리직 43 30.1

경기권 56 39.2 전문/기술직 38 26.6

경상권 9 6.3 농/수/축산업 - -

전라권 2 1.4 자영/서비스업 29 20.3

충청권 4 2.8 주부 14 9.8

강원도 3 2.1 학생 2 1.4

제주도 1 0.7 기타 9 6.3

소계 143 100.0 소계 143 100.0

③ 한방관광 관광객의 인구통계학적 특성

한방관광을 경험하였던 관광객을 대상으로 성별,연령,학력,연평균 가계소득,거주지,직

업에 대한 빈도분석을 실시한 결과 표본의 인구통계학적 특성은 다음 <표 4-13>과 같다.

우선 응답자의 성별을 살펴보면 여성은 84명으로 57.1%,남성은 63명으로 42.9%로 나타

났다.월평균 가계소득은 401-500만원이 30.6%,301-400만원이 25.2%,501만원 이상이
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15.6%등의 순으로 나타났다.거주지는 경상권이 41.5%,서울이 17.7%,경기권이 14.3% 등

의 순으로 나타났으며,연령은 40대가 전체의 42.2%를 차지하였으며,50대가 25.2%,30대가

14.3%등의 순으로 나타났으며,학력은 대재/대졸(전문대포함)이 63.3%,고졸이하가 25.2%,

대학원 이상이 11.6%로 나타났다.직업은 주부가 전체의 26.5%를 차지하였으며,자영/서비

스업 및 전문/기술직이 각각 17.0%,사무/관리직이 13.6% 등의 순으로 나타났다.

<표 4-13>한방관광 인구통계학적 특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

성별

남성 63 42.9

연령

20대 12 8.2

여성 84 57.1 30대 21 14.3

소계 147 100.0 40대 62 42.2

월평균

가계

소득

150만원 이하 6 4.1 50대 37 25.2

151-200만원 10 6.8 60대 이상 15 10.2

201-250만원 13 8.8 소계 147 100.0

251-300만원 13 8.8

학력

고졸이하 37 25.2

301-400만원 37 25.2 대재/대졸 93 63.3

401-500만원 45 30.6 대학원 이상 17 11.6

501만원 이상 23 15.6 소계 147 100.0

소계 147 100.0

직업

공무원 13 8.8

거주지

서울 26 17.7 사무/관리직 20 13.6

경기권 21 14.3 전문/기술직 25 17.0

경상권 61 41.5 농/수/축산업 7 4.8

전라권 4 2.7 자영/서비스업 25 17.0

충청권 11 7.5 주부 39 26.5

강원도 4 2.7 학생 11 7.5

제주도 20 13.6 기타 7 4.8

소계 147 100.0 소계 147 100.0
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④ MedicalTourism관광객의 인구통계학적 특성

MedicalTourism을 경험하였던 관광객을 대상으로 성별,연령,학력,연평균 가계소득,거

주지,직업에 대한 빈도분석을 실시한 결과 표본의 인구통계학적 특성은 다음 <표 4-14>와

같다.

우선 응답자의 성별을 살펴보면 여성은 56명으로 61.5%로 나타났고,남성은 35명으로

38.5%로 나타났으며,연평균 가계소득은 40,000$-60,000$가 48.4%로 가장 많았으며,

20,000$-40,000$가 25.3%,60,000$-80,000$13.2% 등의 순으로 나타났다.

국적은 미국이 46명으로 50.5%,동남아시아가 20명으로 22.0%,중국이 17명으로 18.7%

등의 순으로 나타났으며,연령은 30대(42.9%),40대(26.4%),20대(18.7%)등의 순으로 나타

났으며,학력은 대재/대졸이 37명으로 40.7%,대학원 이상이 33명으로 35.1%,고졸이하가 22

명으로 24.2% 등의 순으로 나타났다.직업은 사무/관리직이 30.8%,전문/기술직이 28.6%,

자영서비스업이 19.8% 등의 순으로 나타났다.

<표 4-14>MedicalTourism인구통계학적 특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

성별

남성 35 38.5

국적

미국 46 50.5

여성 56 61.5 중국 17 18.7

소계 91 100.0 동남아시아 20 22.0

연평균

가계

소득

20,000$이하 7 7.7 한국 8 8.8

20,000$-40,000$ 23 25.3 소계 91 100.0

40,000$-60,000$ 44 48.4

학력

고졸이하 22 24.2

60,000$-80,000$ 12 13.2 대재/대졸 37 40.7

80,000$-100,000$ 3 3.3 대학원 이상 33 35.1

100,000$이상 2 2.2 소계 91 100.0

소계 91 100.0

직업

공무원 1 1.1

연령

20대 17 24.2 사무/관리직 28 30.8

30대 39 42.9 전문/기술직 26 28.6

40대 24 26.4 자영/서비스업 18 19.8

50대 9 9.9 주부 9 9.9

60대 이상 2 2.2 학생 8 8.8

소계 91 100.0
기타 1 1.1

소계 91 100.0
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2)HealthTourism에 관한 방문특성

조사대상자의 HealthTourism과 관련된 일반적인 사항을 분석한 결과는 아래

와 같다.

① 자연휴양림 방문특성

자연휴양림 방문특성은 다음 <표 4-15>와 같다.동반자는 가족동반이 전체 중 51.0%를

차지하였으며,친구(연인)동반이28.9%,단체모임이 16.8%등의순으로 나타났으며,이용횟

수는전체중2-3회가45.6%로가장높게나타났으며,1회가30.9%,4-5회가13.1%등의순

으로 나타났다.

체류기간은1박2일이38.3%로 가장많았으며,당일방문이 29.5%,2-4시간이24.8%등의

순으로나타났으며,정보원천 수단으로는 주변사람의소개등에의한구전이 49.7%로 가장

높게 나타났으며,언론매체가 21.5%,인터넷이 12.1%등의 순으로 조사되었다.

<표 4-15>자연휴양림 방문특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

동반자

혼자 2 1.3

이용

횟수

1회 46 30.9

가족동반 76 51.0 2-3회 68 45.6

친구(연인)동반 43 28.9 4-5회 20 13.4

단체모임 25 16.8 6회 이상 15 10.1

기타 3 2.0 소계 149 100.0

소계 149 100.0

정보

원천

주변사람의 소개 74 49.7

체류

기간

2시간 이내 6 4.0 언론매체 32 21.5

2-4시간 37 24.8 홍보책자 16 10.7

당일방문 44 29.5 인터넷 18 12.1

1박2일 57 38.3 기타 9 6.0

2박3일 이상 5 3.4
소계 149 100.0

소계 149 100.0
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② 스파 방문특성

스파 방문특성은 다음 <표 4-16>과 같다.동반자는 가족동반이 전체 중 46.9%를 차지하

였으며,친구(연인)동반이 27.3%,단체모임이 14.0%등의 순으로 나타났으며,이용횟수는 전

체 중 2-3회가 37.1%로 가장 높았으며,6회 이상이 28.0%,4-5회가 18.2%등의 순으로 나타

났다.

체류기간은 당일방문이 전체 중 40.6%를 차지하였으며,2-4시간이 25.2%,1박 2일이

25.2%등의 순으로 나타났으며,정보원천 수단으로는 주변사람의 소개 등에 의한 구전이 전

체 중 36.4%로 가장 높게 나타났으며,인터넷이 32.2%,언론매체가 13.3%등의 순으로 조사

되었다.

<표 4-16>스파 방문특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

동반자

혼자 12 8.4

이용

횟수

1회 24 16.8

가족동반 67 46.9 2-3회 53 37.1

친구(연인) 39 27.3 4-회 26 18.2

단체모임 20 14.0 6회 이상 40 28.0

기타 5 3.5 소계 143 100.0

소계 143 100.0

정보

원천

주변사람의 소개 52 36.4

체류

기간

2시간 이내 10 7.0 언론매체 19 13.3

2-4시간 36 25.2 홍보책자 10 7.0

당일 58 40.6 인터넷 46 32.2

1박2일 36 25.2 기타 16 11.2

2박3일 이상 3 2.1
소계 143 100.0

소계 143 100.0
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③ 한방관광 방문특성

한방관광 방문특성은 다음 <표 4-17>와 같다.동반자는 가족동반이 전체 중 45.6%를 차지

하였으며,친구(연인)동반이 29.3%,단체모임이 12.2%등의 순으로 나타났으며,이용횟수는 1

회가 전체 중 59.2%를 차지하였으며,2-3회가 33.3%,4-5회가 6.8% 등의 순으로 나타났다.

체류기간은 2-4시간이 39.5%로 가장 많았으며,2시간 이내가 32.7%,당일방문이 10.9%

등의 순으로 나타났으며,정보원천 수단으로는 주변사람의 소개 등에 의한 구전이 46.9%로

가장 높게 나타났으며,인터넷이 20.4%,언론매체가 13.6% 등의 순으로 조사되었다.

<표 4-17>한방관광 방문특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

동반자

혼자 10 6.8

이용

횟수

1회 87 59.2

가족동반 67 45.6 2-3회 49 33.3

친구(연인) 43 29.3 4-회 10 6.8

단체모임 18 12.2 6회 이상 1 0.7

기타 9 6.1 소계 147 100.0

소계 147 100.0

정보

원천

주변사람의 소개 69 46.9

체류

기간

2시간 이내 48 32.7 언론매체 20 13.6

2-4시간 58 39.5 홍보책자 20 13.6

당일 16 10.9 인터넷 30 20.4

1박2일 12 8.2 기타 8 5.4

2박3일 이상 13 8.8
소계 147 100.0

소계 147 100.0
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④ MedicalTourism방문특성

MedicalTourism 방문특성은 다음 <표 4-18>와 같다.동반자는 가족동반이 전체 중

52.7%를 차지하였으며,친구(연인)동반이 22.0%,혼자가 15.4%등의 순으로 나타났으며,이

용횟수는 1회가 전체 중 57.1%를 차지하였으며,2-3회가 36.3%,4-5회가 6.6%등의 순으로

나타났다.

체류기간은 3박4일이 36.3%로 가장 많았으며,4박5일이 25.3%,2박3일이 14.3% 등의 순

으로 나타났으며,정보원천 수단으로는 인터넷이 44.0%로 가장 높게 나타났으며 주변사람

의 소개 등에 의한 구전이 41.8%,언론매체가 11.0% 등의 순으로 조사되었다.

<표 4-18>MedicalTourism방문특성

구분 항목 빈도(명)비율(%) 구분 항목 빈도(명)비율(%)

동반자

혼자 14 15.4

이용

횟수

1회 52 57.1

가족동반 48 52.7 2-3회 33 36.3

친구/연인 20 22.0 4-5회 6 6.6

단체모임 7 7.7 소계 91 100.0

기타 2 2.2

체류

기간

2박3일 13 14.3

소계 91 100.0 3박4일 33 36.3

정보

원천

주변사람의 소개 38 41.8 4박5일 23 25.3

언론매체 10 11.0 5박6일 10 11.0

홍보책자 2 2.2 7박8일 6 6.6

인터넷 40 44.0 10박 이상 6 6.6

기타 1 1.1
소계 91 100.0

소계 91 100.0
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2.변수의 신뢰성 및 타당성 검증

1)측정변수의 신뢰성 및 타당성 분석

신뢰성이란 둘 이상의 관찰자가 각기 관찰해서 동일한 결과를 얻을 수 있는 정도로,즉

비교 가능한독립된 측정방법에 의해대상을 측정하는경우결과가 비슷하게되는것을의

미한다.이는측정결과에 오차가들어있지 않은정도로,변량에대한체계적정보를 반영하

는 정도를 나타낸다.이러한 신뢰성 측정은 측정의 정확성과 결과의 일관성이 중요하다.

보통 동일한 개념을 측정하기 위하여 여러 개의 항목을 이용하는 경우 신뢰도를 보이기

위해크론바하알파계수를이용한내적일관성검증을한다.본연구에서는내적일관성에의

한신뢰도검증을이용하여알파계수(신뢰성계수)를측정하였다.일반적으로사회과학분야

에서는알파계수는0과1사이의값을가지며,사회과학자료의경우0.6이상이면비교적신

뢰도가 높은 것으로 보고 있다.

한편 타당성이란 측정하고자 하는 것을 실제로 측정해 내는 정도를 나타내는 것으로 그

평가방법에 따라 내용타당성,기준타당성,개념타당성 등 3가지로 나누어진다.내용타당성

이란 측정도구 자체가 측정하고자 하는 속성이나개념을 어느 정도나 측정할수 있는 가를

보여주는것으로서측정하고자하는구성개념의조작적정의의적절성여부를판단하는근

거자료가 된다.기준타당성은 하나의 속성이나 개념의 상태에 대한 측정이 미래 시점에 있

어서의 다른 속성이나 개념의 상태변화를 예측할 수 있는 정도를 의미한다.개념타당성은

한 개념이 다른 개념과구별되는 정도를 설명하는 것으로 요인분석을 통해 설문 자체의타

당성을 양적으로 평가할 수 있다.

각각의HealthTourism상품선택속성의차원을규명하기위해요인분석시요인수의결

정은 지정방식을 사용하였으며,요인적재량은 0.4이상인 것을 유의한 것으로 판단하였고,

요인의 회전방식은 직각회전방식인 Varimax를 이용하였다.

우선,표본의 상관행렬이 요인분석 될 수 있는지를 파악하기 위하여 표본적합도검사

(KMO:Kaiser-Meyer-Olkin)와 Bartlett의 구형성 검사(Bartletttestofsphericity)를 실시

하였다.2)

2) Bartlett의 구형성 검증 통계치를 카이제곱으로 전환하여,이 값이 유의하면 상관행렬식이 0이라는 영가설

을 기각하고 변수 간의 상관이 존재하는 것으로 해석함.즉,변수들이 요인분석을 하기에 타당한 데이터라는
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① 자연휴양림 선택속성의 신뢰성 및 타당성 분석

자연휴양림 선택속성 18개의 측정항목을 대상으로 요인분석을 실시한 결과 1개의 항목

(교육시설)이 제외되었고 최종적으로 17개의 항목을 사용하여 분석을 실시하였다<표

4-19>.

<표 4-19> 자연휴양림 선택속성 요인분석

내용
요인

적재량
공통성 평균

신뢰도

계수
고유치

분산

설명력

요인1:자연환경

한적한 분위기 제공

동식물종의 다양

잘 보전된 생태환경

산림경관수려

.775

.769

.759

.550

.649

.530

.639

.677

4.08

4.07

3.97

4.15

.792 6.358 16.746

요인2:체험및프로그램

교육 및 자연학습

자연경관감상

체험활동프로그램

삼림욕활동

.816

.663

.644

.638

.701

.641

.529

.535

3.78

3.92

3.88

4.02

.770 1.542 16.166

요인3:편의및비용

교통의 편리성

부대시설 비용

주변관광지 연계

정보취득용이

예약체계

.708

.686

.674

.605

.533

.602

.655

.623

.657

.481

3.90

3.97

3.62

3.91

3.84

.796 1.228 14.950

요인4:시설

체육놀이시설

안내시설

편의시설

숙박시설

.708

.706

.651

.508

.536

.636

.675

.491

3.67

3.86

3.85

3.71

.713 1.127 12.465

총 분산 설명력 =60.327%,Kaiser-Meyer-Olkin(KMO)=.850

Burtett의 구형성 검정근사 카이제곱=996.500(자유도=136,p=.000)

것을 보여줌.
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요인분석 결과 총 5개로 추출되었으며,다 항목 척도의 내적 일관성을 나타내는 신뢰도계

수는 0.713에서 0.796으로 나타났으며,총 분산 설명력은 60.327%로 요인분석 결과 통계적

신뢰성과 타당성을 확보하고 있다.

제1요인은 한적한 분위기 제공,동식물종의 다양성,잘 보전된 생태환경,산림의 경관 등

4개 문항이 묶여 ‘자연환경’요인으로 명명하였고,제2요인은 교육 및 자연학습,자연경관감

상,체험활동프로그램,삼림욕활동 등으로 ‘체험 및 프로그램’요인이라 명명하였고,제3요인

은 교통의 편리성,부대시설비용,주변관광지 연계,정보취득의 용이,예약의 편리 등으로

‘편의 및 비용’요인이라 명명하였으며,제4요인은 체육놀이시설,안내시설,편의시설,숙박시

설 등으로 ‘시설’요인이라 명명하였다.

② 스파 선택속성의 신뢰성 및 타당성 분석

스파 선택속성 18개의 측정항목을 대상으로 요인분석을 실시한 결과 1개의 항목(안락하

고 편안한 분위기)이 제외되었고,총 17개의 항목을 사용하여 분석을 실시하였다<표 4-20>.

요인분석결과 총 5개로 추출되었으며,다 항목 척도의 내적 일관성을 나타내는 신뢰도계

수는 0.724에서 0.857로 나타났으며,총 분산 설명력은 63.816%로 요인분석 결과 통계적 신

뢰성과 타당성을 확보하고 있다.

제1요인은 스파 부대시설 비용 적절,스파 시설의 청결,스파 비용 적절,부대시설,스파

시설의 고급스러움 등 5개 문항이 묶여 ‘비용 및 시설’요인 으로 명명하였고,제2요인은 스

파 프로그램의 안전,세분화 된 스파 프로그램,스파의 효능,스파의 명성 등 4개 문항이 묶

여 ‘프로그램 및 인지도’요인이라 명명하였고,제3요인은 예약의 편리,주변경관,주변관광지

연계,정보취득의 용이,교통의 편리성으로 ‘편의성’요인이라 명명하였다.제4요인은 불편사

항에 대한 신속처리,직원의 전문적 지식,직원의 친절성 등으로 ‘서비스’요인이라 명명하였

다.
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<표 4-20>스파 선택속성 요인분석

내용
요인

적재량
공통성 평균

신뢰도

계수
아이겐값

분산

설명력

요인1:비용및시설

스파 부대시설 비용

스파 시설의 청결

부대시설

스파 시설의 고급스러움

스파 비용

.784

.780

.744

.695

.544

.750

.714

.605

.602

.469

4.11

4.04

4.05

3.96

4.13

.848 7.028 19.741

요인2:프로그램및인지도

스파 프로그램의 안전

세분화된 스파 프로그램

스파효능

스파명성

.817

.745

.636

.571

.760

.699

.628

.590

4.06

3.92

4.01

3.99

.857 1.424 18.058

요인3:편의성

예약의 편리

주변경관

주변관광지연계

정보취득의용이

교통의편리

.767

.573

.557

522

.496

.682

.666

.576

.553

.465

3.89

4.04

3.67

3.76

4.14

.739 1.293 13.138

요인4:서비스

불편사항신속처리

직원의전문적지식

직원의 친절

.823

.731

.619

.752

.639

.535

3.86

3.85

3.88

.724 1.103 12.879

총 분산 설명력 =63.816%,Kaiser-Meyer-Olkin(KMO)=.894

Burtett의 구형성 검정근사 카이제곱=1114.168(자유도=136,p=.000)

③ 한방관광 선택속성의 신뢰성 및 타당성 분석

한방관광 선택속성 19개의 측정항목을 대상으로 요인분석을 실시한 결과 1개의 항목(편

의시설)이 제외되었고 최종적으로 18개의 항목을 사용하여 분석을 실시하였다<표 4-21>.

요인분석 결과 총 5개로 추출되었으며,다 항목 척도의 내적 일관성을 나타내는 신뢰도계

수는 0.627에서 0.786으로 나타났으며,총 분산 설명력은 63.424%로 요인분석 결과 통계적

신뢰성과 타당성을 확보하고 있다.
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<표 4-21>한방관광 선택속성 요인분석

내용
요인

적재량
공통성 평균

신뢰도

계수
아이겐값

분산

설명력

요인1:서비스및비용

진료대기시간

진료비용

불편사항 신속처리

진료비 외 비용

예약의 편리

의료진 및 직원의 친절

.749

.738

.682

.660

.637

.549

.613

.574

.612

.537

.542

.424

3.96

4.09

4.01

3.93

4.00

4.05

.786 4.257 23.652

요인2:한방인프라

의료진의 전문성

양질의 한약재

의료수준

한방기관의 명성

.839

.789

.778

.624

.715

.654

.722

.446

4.03

4.05

4.03

3.63

.760 2.305 12.807

요인3:편의성

정보취득의 용이

안내시설

교통의 편리

.889

.818

.682

.804

.727

.572

3.64

3.59

3.83

.769 1.919 10.659

요인4:체험및프로그램

한방체험프로그램

주변관광지 연계

한방교육프로그램

.881

.769

.716

.791

.746

.539

3.72

3.48

3.61

.748 1.767 9.816

요인5:식음료및상품

건강식음료

건강생활상품

.805

.767

.719

.681

3.43

3.46
.627 1.168 6.490

총 분산 설명력 =63.424%,Kaiser-Meyer-Olkin(KMO)=.706

Burtett의 구형성 검정근사 카이제곱=907.479(자유도=153,p=.000)

제1요인은 진료대기시간,한방관광비용,불편사항신속처리,진료비 외 기타비용,예약의

편리성,의료진 및 직원의 친절성 ‘서비스 및 비용’요인으로 명명하였고,제2요인은 의료진

의 전문성,의료수준,양질의 한약재,한방기관의 명성 등으로 ‘한방인프라’요인이라 명명하

였고,제3요인은 정보취득용이,안내시설,교통의 편리성 등으로 ‘편의성’요인이라 명명하였

다.제4요인은 한방체험프로그램,인근관광지와의 연계성,한방교육프로그램 등으로 ‘체험
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및 프로그램’요인이라 명명하였으며,제5요인은 건강식음료,건강생활상품 등으로 ‘식음료

및 상품’요인이라 명명하였다.

④ MedicalTourism선택속성의 신뢰성 및 타당성 분석

MedicalTourism선택속성 18개의 측정항목을 대상으로 요인분석을 실시한 결과 1개의

항목(접수 및 수속절차)이 제외되었고 최종적으로 17개의 항목을 사용하여 분석을 실시하였

다<표 4-22>.

<표 4-22>MedicalTourism 선택속성 요인분석

내용
요인

적재량
공통성 평균

신뢰도

계수
아이겐값

분산

설명력

요인1:관광인프라

정보취득의 용이

주변관광지와의 연계

숙박시설

교통의 편리

식음료

.842

.820

.702

.539

.532

.730

.720

.533

.464

.528

4.03

3.79

3.88

4.03

3.99

.760 3.092 15.991

요인2:의료

의료첨단시설

의료진의 전문성

의료수준

병원의 명성

.839

.820

.807

.528

.743

.691

.701

.486

4.46

4.26

4.36

4.48

.765 2.524 14.362

요인3:의료서비스

대기시간

예약의 편리

사후관리서비스

.799

.761

.563

.612

.693

.449

3.75

3.74

3.98

.615 2.057 11.909

요인4:인적서비스

원활한 의사소통

환자에 대한 관심

의료진 및 직원의 친절

.771

.731

.726

.708

.589

.618

4.21

4.21

4.31

.653 1.625 11.251

요인5:보험및비용

보험적용

의료관광비용

.850

.826

.766

.762

4.36

4.39
.675 1.444 9.676

총 분산 설명력 =63.190%,Kaiser-Meyer-Olkin(KMO)=.618

Burtett의 구형성 검정근사 카이제곱=459.688(자유도=136,p=.000)
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요인분석 결과 총 5개로 추출되었으며,다 항목 척도의 내적 일관성을 나타내는 신뢰도계

수는 0.615에서 0.765로 나타났으며,총 분산 설명력은 63.190%로 요인분석 결과 통계적 신

뢰성과 타당성을 확보하고 있다.

제1요인은 정보취득의 용이,주변관광지와의 연계,숙박시설,교통의 편리,식음료 등 5개

문항이 묶여 ‘관광인프라’요인으로 명명하였고,제2요인은 의료첨단시설,의료진의 전문성,

의료수준,병원의 명성 등으로 ‘의료’요인이라 명명하였고,제3요인은 대기시간,예약의 편

리,사후관리 서비스 등으로 ‘의료서비스’요인이라 명명하였다.제4요인은 원활한 의사소통,

환자에 대한 관심,의료진 및 직원의 친절 등으로 ‘인적서비스’요인이라 명명하였으며,제5

요인은 보험적용 및 의료관광비용 등으로 ‘보험 및 비용’요인이라 명명하였다.
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3.QFD를 활용한 HealthTourism 상품개발

1)기술특성 항목

고객의소리를기술언어인품질특성으로전개시킴으로서추상적인고객의요구를실질적

으로상품화할수있게한다.즉시장세계를기술세계로변화시키기위해서요구품질을품

질특성으로 변환시키는 것이다.

기술특성항목은HealthTourism관련전문가및실무자들을대상으로인터뷰를통해추

출하였다.첫 번째 인터뷰는 관련 전문가 및 실무자 등 총 10명을 대상으로 관광객들이 요

구하는 선택속성을 기술특성으로 바꾸기 위한 것이며,두 번째 인터뷰는 관련 실무자 10명

을대상으로설문조사를통하여 얻은관광객요구속성에대한기술특성의항목을도출하기

위해 이루어졌다.

선택속성항목을활용해품질요소로바로변환시키기전에다양한품질요구상황을중간과

정을거치는게필요하다.기대되는다양한상황과요건에따라HealthTourism유형별중

간 품질 요소로 다음 <표 4-23>,<표 4-24>,<표 4-25>,<표 4-26>와 같이 조사되었다.
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<표 4-23>자연휴양림 CA를 통한 품질요소(EC)항목 도출

선택속성 항목 기술특성

한적한 분위기
여유로움을 느낄 수 있는 공간구성,

조용하고 쾌적한 분위기 제공

동식물종이 다양
동식물 전시표본 다양화,동식물종에 대한 자세한 설명 필요

자연휴양림 고유의 동식물종을 가꿈

잘 보전된 생태환경 산림의 청결․청정하도록 함,생물권 보전지역 조성

산림경관 수려 다양한 식물 자원의 조화를 이루도록 함

교육 및 자연학습

다양한 자연학습프로그램을 개발,자연학습장의 최신설비

자연의 소중함을 일깨워 줄 수 있도록 함

전문적 지식을 갖춘 직원 배치

자연경관감상
자연휴양림이 쾌적하고 깨끗해야함

시설물과 자연의 적절히 조화되어야 함

체험활동프로그램

다양한 프로그램 제공,프로그램이 교육성이 있어야 함

비용이 적절성,안전한 프로그램 제공,전문적 지식을 갖춘 직원 배치,

관광객 의견 수렴

삼림욕활동
다양한 삼림욕활동을 할 수 있도록 함

삼림욕 건강예방효과에 대한 프로그램 개발

교통의 편리
도로망,교통망 등을 잘 갖춤,안전성을 기하도록 함

주변과의 연계를 통해 근거리 이미지를 줄 수 있도록 함

부대시설 비용 가격대별 숙박비를 다양화 함,적절한 체험프로그램 제공

주변 관광지 연계
인근 관광지와의 연계홍보를 높임

다양한 프로그램 제공,접근성을 높일 수 있도록 함

정보취득의 용이
관광정보의 최신성,다양한 관광정보 제공,신속한 정보 제공

관광객의 응대에 친절한 답변

예약편리 예약체계의 다양화,관광객에 대한 환대,신속하게 이루어져야 함

체육놀이시설
다양한 체육놀이시설을 갖춤,안전한 체육놀이시설을 갖춤

놀이시설 주변 청결

안내시설

다양한 관광안내시설을 갖춤,

관광안내판 해설내용의 소통적으로 이루질수 있도록 함

관광객이 스스로 서비스를 수행할 수 있게 도와줌

편의시설 청결하고,다양하며,쾌적한 편의시설 갖춤

숙박시설
청결하고,다양하며,쾌적한 숙박시설 제공

자연친화적인 숙박시설 제공
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<표 4-24>스파 CA를 통한 품질요소(EC)항목 도출

선택속성 항목 기술특성

스파 프로그램의 안전
기기 등 안전을 보장하는 기구 사용,직원의 위기대처능력,지원의 전

문성,첨단시설을 갖춤

세분화 된 스파

프로그램

관광객이 의견에 따른 스파 제공,다양한 코스별 스파 프로그램 제공,

지역고유의 체험프로그램 제공

스파의 효능

스파의 의학적 효능 검증 및 건강예방(치료)효과

스파 효능에 대한 이해를 구할 수 있도록 전문가로 구성하고 업체만의

고유한 효과에 대하여 알림

스파 명성

다양한 서비스를 제공하고 규모가 크며,휴식이라는 모토로 건강을 생

각하는 스파 조성,최신설비를 갖춤,직원의 친절성,불편사항 신속처

리,고객 수렴성 등

스파 부대시설 비용
가격대별 다양한 숙박,식음료 제공,

지역 고유의 식음료를 제공

스파 시설의 청결 스파 시설의 내외부에 대한 일일점검 실시

스파 비용
가격대별 다양한 프로그램 제공

관광객 의견 수렴

부대시설
가족단위,연인,단체관광 등 다양한 부대시설제공(숙박시설제공,식음

료시설 제공,휘트니스 시설 제공)

스파 시설의 고급
시설의 현대화,시설 유지보수 관리,의견수렴 등 관광객의 입장을 고

려한 고급스러운 인테리어를 장식

예약편리 인터넷(홈페이지),전화 등 편리성,다양한 결재방법

정보취득의 용이
스파 개장시간,내용,스파 가격,예매안내 등 정보제공

최신성을 구함

주변 관광지 연계
인근 관광지와의 연계홍보를 높이며,다양한 프로그램을 제공하고 접근

성을 높일 수 있도록 함

주변경관 스파 주변의 다양한 조경과 시설의 조화를 이룰 수 있도록 함

교통의 편리
교통망 등,이동경로에 대한 자세한 내용이 있어야 함

가족단위,연인 등 자가운전자를 위한 네비게이션 회사에 등록

불편사항 신속처리

관광객들이 불편사항에 대하여 문제해결 능력 강화

불만사항 접수/처리 등을 통해 관광객의견을 의견 적극 수렴,고객수렴

창구 다양화

직원의 전문적 지식
서비스를 표준화시킬 수 있는 매뉴얼 개발,스파에 대한 정보 숙지,

고객과의 소통

직원의 친절성 직원들의 예절교육 실시
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<표 4-25>한방관광 CA를 통한 품질요소(EC)항목 도출

선택속성 항목 기술특성

진료대기시간 진료대기표시판 제공

진료(약재비)비용 표준화된 가격 제시

불편사항 신속처리
의료진 및 직원의 문제해결 능력 강화

질문과 답변,불만사항 접수/처리 등

진료비 외 비용 건강식음료 및 건강 상품에 대한 표준화된 가격 제시

예약의 편리 인터넷,전화,현장예약 등관광객에 대한 배려,관광객 의견수렴

의료진 및 직원의 친

절
예절교육,의료진 및 종사원에 대한 기본 매뉴얼 개발

의료진의 전문성 우수한 의료진 확보,우수한 의료진을 통한 안전성 확보

양질의 한약재
품질 인증 제도를 통한 안전성확보,지역의 고유 한약재 확보,

다양한 청정한약재 확보

의료수준 특화진료(뜸 등),기술력 및 안전성 확보

한방병원의 명성
관광객 배려,관광객 의견을 수렴,신속성,전문성,

안전성 확보,병원의 쾌적성 대외인지도 확보

정보취득의 용이 신속성 확보,최신성을 갖춘 인터넷

안내시설
관광객이 스스로 서비스를 수행할 수 있게 도와줄 수 있는 표지판

제공

교통의 편리 정기적 교통수단 제공

한방체험프로그램
다양하고 안전한 프로그램 제공,관광객 의견 수렴 및 환대

비용이 적절성,전문적 지식을 갖춘 직원 배치

주변관광지연계
적절한 비용으로 안전하며,다양한 프로그램 제공,한방기관과 인접지

역의 조화로운 경관

한방교육프로그램
다양한 한방교육프로그램 개발,관광객의 이해를 도울 수 있도록 의사

소통이 잘되어야 함,전문적 지식을 갖춘 직원 배치

건강 식음료 지역 고유의 전통차,전통 웰빙 음식제공,

건강 상품
지역고유의 한방건강생활용품개발 및 제공(한방화장품,비누,전통식품

,홍삼,종합영양제 등)



- 100 -

<표 4-26>MedicalTourism CA를 통한 품질요소(EC)항목 도출

선택속성 항목 기술특성

정보취득의 용이
인터넷,홍보책자 배치,최신 의료정보 제공,의료정보의 다양화,홍보,

관광정보제공 등

주변관광지와의 연계 물가수준,안전성,인근 지역의 관광프로그램의 다양화,연계홍보 등

숙박시설 숙박시설의 쾌적성,다양성,청결,첨단 및 최신성 제공

교통의 편리 국가 또는 지역의 접근성을 높임,대중교통로 확보

식음료
고유의 식음료 제공,체험 다양한 식음료 제공

고객의견을 수렴한 자국음식 제공,식음료의 청결․청정

의료첨단시설 최신의료기기 확보,정기적인 의료장비 점검

의료진의 전문성 우수한 의료진 영입,지속적인 교육

의료수준
성형,분만,치과 등 국가 경쟁력이 높은 전문기술 확보

수술성공사례 홍보

병원의 명성
고객의 환대,신속,친절 소통,JCI인증,수술성공 사례 모은 자료집

제작,병원의 쾌적성

대기시간
질병에 대한 안내책자구비

대기번호 표 제공 등으로 진료대기시간 예측가능

예약의 편리
다양한 예약방법(전화,인터넷,직접방문 등),예약환자 운선진료,예상

진료 시간 감안하여 진료예약

사후관리서비스
처치나 수술 후 확인 전화 서비스

인터넷을 통한 영상 관리 서비스,지속적인 관심

원활한 의사소통
질병에 대한 다양한 안내책자 구비,치료과정에 대한 다양한 안내책자

구비,충분한 상담시간

환자에 대한 관심
환자 개개인 문제에 인간적으로 접근,상담 전문 인력 배치,환자호출

에 적극 반응,환자 욕구 이해

의료진 및 직원의

친절
예절교육,의료진 및 종사원에 대한 기본 매뉴얼 개발

보험적용
여행사 또는 보험사와 연계하여 의료관광 이용

의료사고 배상책임보험 가입

의료관광비용 청구 시 청구내용 자세히 설명,가격대별 다양한 비용

다음으로 중간 품질요소에 대해 공통적인 품질요소를 추출하면 다음 <표 4-27>,<표

4-28>,<표 4-29>,<표 4-30>과 같이 최종적인 품질 요소가 도출된다.
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<표 4-27>자연휴양림 중간품질요소와 최종품질요소

선택속성 항목 기술특성

동식물 전시표본 다양성,산림경관 수려,다양한 교육 및 자연학습 프로그램,

다양한 체험활동프로그램,다양한 삼림욕활동,다양한 체육놀이시설,다양한

관광안내시설,다양한 가격대별 숙박비,다양한 편의시설,다양한 숙박시설

다양성

산림의 경관미,시설물과 자연경관의 조화 경관미

편의시설의 청결성,숙박시설의 청결성 청결성

산림의 청정성 청정성

안내시설의 소통성,체험프로그램 전문가의 소통성,자연학습사의 소통성 소통성

삼림욕 활동의 체험성,자연학습프로그램의 체험성 체험성

자연의 소중함 교육, 교육성

자연휴양림의 고유성,동식물종의 고유성 고유성

가격대별 숙박비,가격대별 관광지 연계프로그램 비용성

숙박시설의 쾌적성,편의시설의 쾌적성 쾌적성

자연학습장의 첨단성 첨단성

고객불만 처리의 신속성 신속성

관광객에 대한 환대 환대성

고객의견수렴 수렴성

삼림욕의 건강프로그램 개발 건강성

체험프로그램의 안전성,안전한 체육놀이시설 안전성

도로망,교통망 등이 잘 되어있어야 함 접근성

관광정보의 최신성 최신성

전문적 지식 갖춘 직원 배치 전문성
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<표 4-28>스파 중간품질요소와 최종품질요소

선택속성 항목 기술특성

다양한 코스별 스파 프로그램 제공,가격대별 다양한 부대시설 비용,가격대별

다양한 프로그램 제공,인근관광지와 다양한 프로그램 개발,다양한 부대시설

제공

다양성

스파 주변의 다양한 조경과 시설의 조화 경관미

스파 시설 주변의 일일점검 청결성

스파 시설의 내부 일일점검 청정성

스파 프로그램 전문가와 고객과의 소통성 소통성

지역 고유의 체험프로그램제공 체험성

지역 고유의 체험프로그램제공 고유성

가격대별 다양한 스파 프로그램제공,가격대별 관광지 연계프로그램,저렴한

스파 부대시설 비용
비용성

스파 시설의 쾌적성,부대시설의 쾌적성 쾌적성

최신설비를 갖춤 첨단성

고객 불만 처리의 신속성 신속성

고객에 대한 환대 환대성

고객의견수렴 수렴성

스파의 의학적 효능 검증,건강예방효과 건강성

대중교통,도로망,교통망 등이 잘 되어있어야 함 접근성

관광정보의 최신성 최신성

전문적 지식 갖춘 직원 배치,스파에 대한 정보 숙지 전문성

기기 등 안전을 보장하는 기구 사용,직원의 위기대처능력,지원의 전문성,

첨단시설을 갖춤
안전성

직원들의 예절교육실시 친절성
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<표 4-29>한방관광 중간품질요소와 최종품질요소

선택속성 항목 기술특성

가격대별 다양한 체험프로그램,다양한 한약재,다양한 건강식음료 제공,

다양한 건강상품제공
다양성

한방기관과 인근 관광지의 경관 경관미

한방체험 프로그램시설의 청결 청결성

청정한 건강식음료 청정성

의료진 및 종사원과의 소통성,관광객의 이해를 도울 수 있도록 의사소통이

잘 되어야 함
소통성

한방체험프로그램제공 체험성

지역 고유의 한방체험프로그램제공,지역고유 한방식음료제공 고유성

가격대별 다양한 한방체험 프로그램제공,가격대별 관광지 연계프로그램,

적절한 부대시설 비용
비용성

한방기관의 쾌적성,부대시설의 쾌적성 쾌적성

최신의료기기를 갖춤 첨단성

고객 불만처리의 신속성,정보취득의 신속성,

의료진 및 직원의 문제해결 능력강화
신속성

고객에 대한 환대 환대성

고객의견수렴,불만사항 접수/처리 수렴성

전통차,전통 웰빙 음식,한방건강생활용품개발, 건강성

도로망,교통망 등이 잘 되어있어야 함 접근성

의료정보의 최신성,관광정보의 최신성 최신성

우수한 의료진 확보,전문적 지식 갖춘 직원 배치,

서비스 표준화시킬 수 있는 매뉴얼 개발,
전문성

병원의 명성,한약재에 대한 품질 인증제도,특화진료(뜸 등),

기술력 및 안전성 확보,첨단의료시설
안전성

다양한 한방교육프로그램 개발,전문적 지식을 갖춘 직원 배치 교육성

예절교육,의료진 및 종사원에 대한 기본 매뉴얼 개발 친절성
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<표 4-30>MedicalTourism중간품질요소와 최종품질요소

선택속성 항목 기술특성

의료정보의 다양화,관광프로그램의 다양화,숙박시설의 다양화,다양한 식음료

제공,다양한 예약방법,다양한 안내책자 구비,가격대별 다양한 비용
다양성

병원과 인근 관광지의 연계 경관미

숙박시설의 청결 청결성

의료첨단시설의 청정 청정성

의료진 및 종사원과의 소통성,관광객의 이해를 도울 수 있도록 원활한 의사소통 소통성

지역 고유의 식음료체험, 체험성

지역고유 식음료제공 고유성

가격대별 다양한 의료관광프로그램 비용성

병원의 쾌적성,숙박시설의 쾌적성 쾌적성

최신의료기기를 갖춤 첨단성

고객 불만 처리의 신속성,정보취득의 신속성,대기번호 표 제공

의료진 및 직원의 문제해결 능력강화,
신속성

고객에 대한 환대,병원의 명성 환대성

고객의견수렴,불만사항 접수/처리, 수렴성

의료정보서비스 제공,전문기술 확보 건강성

도로망,교통망 등이 잘 되어있어야 함 접근성

의료정보의 최신성,관광정보의 최신성,인터넷을 통한 영상 관리서비스 최신성

우수한 의료진 영입,전문적 지식 갖춘 의료진 및 종사원 배치,의료수준,병원

의 명성,서비스 표준화시킬 수 있는 매뉴얼 개발,의료진의 지속적인 교육
전문성

병원의 명성,기술력 및 안전성 확보,첨단의료시설 안전성

예절교육,의료진 및 종사원에 대한 기본 매뉴얼 개발 친절성



- 105 -

이를 총 종합하여 중간 품질요소에 대해 공통적인 품질요소를 추출하면 최종적인 품질요

소가 도출되는데 본 연구에서는 서정태(2006)의 연구에서 제시되었던 품질요소 중 경관미,

청정성,청결성,접근성,건강성,쾌적성,수렴성,환대성,신속성,다양성,소통성,첨단성,치

신성,체험성,비용성,고유성,고유성과 본 연구에 필요한 전문성 등 총 19개의 품질요소를

이용하여 최종분석을 실시하였다.

<표 4-31>품질 요소 용어

경관미 경치.특색 있는 풍경형태를 가진 일정한 지역의 아름다움

청결성
관광지 중심부,주요거리,역전,해안,하천,쓰레기 현황,배치 및 관리상태,외부의

상태를 지칭

청정성 맑고 깨끗함.더럽거나 속되지 않음.내부의 상태를 지칭

접근성
접근성의 용이하다는 것은 바로 시간적 거리와 요금의 적적성으로 이용할 수 있는

정규적이고도 편리한 교통수단이 갖추어져 있는 것을 의미함

건강성 건강에 이로움을 지칭

쾌적성 여유로움이나 한가로움을 느낄 수 있게 하는 배려

환대성 관광객을 따뜻하게 맞이하는 풍성한 마음

신속성 날쌔고 빠른 성질

수렴성 거두어 옴츠리는 성질.여기서는 고객의견에 귀를 기울이고 관심을 집중하는 성질

전문성 어떤 분야에 상당한 지식과 경험을 가지고 그 분야에 연구하거나 맡음

안전성 안전하거나 안전을 보장하는 성질

다양성 종류의 풍부,변화,다양한 특성,선택의 폭이 넓음을 의미함

소통성 의견이나 의사가 상대편에 잘 통함

첨단성 시대사조,유행 따위의 맨 앞장.시설적인 면을 강조

최신성 가장 새로움.소프트에어적인 면을 강조

비용성 상품의 가치에 비해 얻는 가격의 적절성

체험성
독특한 체험을 추구하기 위하여 특정 관광대상에 대한 직접적이거나 강도

높은 관광지 현장 체험에 대한 심리적이고,활동적인 행위

고유성
그 지역이 아니면 맛 볼 수 없고,체험할 수 없는 것.오랜 시간이 흐르더라도

존재하는 동일한 문화

교육성
지식과 기술을 습득하면서 새로운 활동을 시도하고,새로운 사람을 만나며,

새로운 것을 찾아보고,새로운 아이디어를 촉진하는 성질

자료 : 서정태(2006). 지역 관광경쟁력 평가를 위한 QFD기반 척도개발,한양대학교 박사학위논문.

pp.95-96.
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2)CA/EC관계 값 부여 (품질요소의 등위화)

고객의 요구속성과 기술특성 간의 상관관계는 상관관계의 강도에 따라 관례적으로 관

련성이 강하면 ◎로 표시하고 수치로 바꾸면 9점,관련성이 보통이며 ○로 표시하고 3점,

관련성이 약하면 △로 표시하고 1점을 준다.즉,3의 배수로 나타낸다.이 수치는 고정된

것은 아니며,필요에 따라 수치를 바꾸어 사용 할 수 있다(이상복․신동성,2007).고객의

요구속성과 기술특성 간의 상관관계에 대한 파악은 서비스가 제대로 디자인 되었는지 점

검하는 기회를 제공해 주며,고객의 요구속성과 기술특성간의 강한 상관관계가 있다는 의

미는 고객요구에 큰 영향을 미친다는 점이다.

위의 방식에 따라 본 연구에서 HealthTourism유형 중 자연휴양림의 내용을 살펴보면

다음 <표 4-33>와 같다.

자연휴양림의 선택속성 중요도 평균을 살펴보면 산림경관 수려(4.15),한적한 분위기제

공(4.08),동식물종의 다양(4.07),삼림욕활동(4.02),잘 보전된 생태환경(3.97)등의 순으로

나타났다.

자연휴양림의 기술특성의 상대적 중요도를 보면 1순위는 다양성(13.25%)이 가장 높게

나타났다.다음으로는 쾌적성이 2순위(9.90%),청결성이 3순위(9.49%),안전성이 4순위

(7.86%),수렴성이 5순위(7.16%),청정성이 6순위(7.15%),경관성이 7순위(6.27%),체험성

이 8순위(6.04%),고유성이 9순위(5.45%),소통성이 10순위(4.62%)등의 순으로 나타났다.

이와 같은 결과는,자연휴양림의 주요 관광객들이 자연휴양림에서 제공받는 각 선택속

성 요소의 중요도를 바탕으로,각 선택속성 요소와 각 서비스 프로세스간의 관계를 감안

할 때,서비스품질 향상을 위하여 우선적으로 고려해야 될 프로세스를 표현한 것이라 할

수 있다.

즉,수요자의 선택속성 중요도와 공급자의 기술특성 프로세스 우선순위에서 다양성이 1

순위로 나타난 것은,자연휴양림을 방문하는 관광객들의 선택속성 욕구를 충족시키기 위

해서는 가장 먼저 고려해야 될 프로세스가 다양성이라는 것이다.따라서 자연휴양림을 제

공하는 공급자적 측면에서는 이와 관련된 개선 노력이 절실하다 할 수 있겠다.

2순위 및 3순위는 쾌적성 및 청결성으로 자연휴양림을 방문한 관광객들을 만족시키기

위하여 쾌적하고 청결한 환경을 유지하는데 큰 어려움이 없기 때문에 쾌적하고 청결한

환경을 유지하도록 자주 체크하는 것이 중요하다.
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각각 항목의 상대적 중요도를 보면 산림경관 수려와 경관성은 가장 높은 중요도(37.35)

를 보이고 있으나 전체 실행순위에서는 7순위인 것으로 나타났다.이와 반면 한적한 분위

기와 쾌적성이 중요도(36.72)를 보이고 있으며,전체 실행우선위에서는 2순위로 나타났다.

한편 기술특성의 중요도가 높다고 하더라도 서비스 수행에 어려움이 있으면,서비스를

개선하는데 어려움이 따른다.본 연구에서는 기술특성의 실행에 있어서의 난이도를 조사

하였는데 난이도 점수는 1-10점까지 책정되었으며,난이도 순위는 쉬운 항목부터 어려운

항목 순으로 매겨졌다.난이도 점수를 4,중요도 지수를 4로 지정하여 Bottleneck계수를

측정한 결과 안전성,다양성 등에서 병목현상이 발생하였다.

특히,기술특성 중 다양성은 실행우선 순위는 1순위로 조사되었으나 기술적 난이도에서

7점이 부여되었는데 다양화를 위해서는 비용이 많이 든다는 측면에서 가장 높은 난이도

가 매겨졌다.따라서 자연휴양림으로 하여금 관광객의 선택속성 중 가장 쉬운 것부터 다

양화하도록 하여야 할 것이다.
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<표 4-32>자연휴양림 HOQ

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점



- 109 -

<표 4-33>자연휴양림 기술특성 중요도 분석결과

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성
중요도

평균경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

교육

성

비용

성

자연

환경

한적한 분위기 12.2412.2412.24 4.08 36.72 12.24 4.08 4.08 4.08 4.08

동식물종의 다양 12.2136.6336.63 36.63 12.21 36.63 4.07 12.2136.6312.21 4.07

잘보전된생태환경 11.9135.7335.73 35.73 11.91 11.91 11.9135.7311.91 3.97

산림경관 수려 37.3512.45 0 4.15 12.45 12.45 12.45 12.4512.45 4.15

체험

및

프로

그램

교육및 자연학습 11.3411.34 3.78 3.78 11.34 3.78 3.78 11.3434.0234.0211.3411.34 3.78 34.0234.0234.02 3.78

자연경관감상 35.2835.2835.28 11.7635.28 11.76 35.2811.76 3.92

체험활동프로그램 11.6411.6411.64 11.6411.6411.6411.6434.9234.9234.9234.9234.9211.64 3.88 11.64 3.88

산림욕활동 36.1836.1836.18 36.1836.18 12.06 36.1836.1812.06 36.1812.06 4.02 4.02

편의

및

비용

교통의 편리 11.7 35.1 11.7 11.7 35.1 35.1 3.9 11.7 35.1 3.90

부대시설비용 35.73 3.97

주변관광지

연계
10.8610.86 32.58 10.86 3.62 32.5832.58 3.62 10.86 32.58 3.62

정보취득의 용이 11.7335.1911.73 3.91 35.1935.19 11.73 3.91

예약의 편리 34.5634.5634.56 34.5611.52 11.52 3.84 3.84

시설

체육놀이시설 3.67 11.01 3.67 11.0111.01 11.01 33.0333.0311.01 3.67 33.03 3.67 3.67

안내시설 11.58 3.86 34.74 3.86 11.5811.58 3.86

편의시설 34.6534.65 34.65 11.55 11.55 3.85 11.55 3.85

숙박시설 11.1333.3911.13 33.3911.1311.1333.39 33.3933.3911.13 3.71 3.71 3.71 11.13 3.71

중요도 평균 193.81293.1220.9379.26 82.6305.8872.84115.48221.0772.85243.3409.41142.8557.6342.42186.49168.3173.8107.25

중요도 평균(%) 6.27 9.49 7.15 2.57 2.67 9.90 2.36 3.74 7.16 2.36 7.88 13.25 4.62 1.87 1.37 6.04 5.45 2.39 3.47

순 위 7 3 6 14 13 2 17 11 5 16 4 1 10 18 19 8 9 15 12

난이도 2 1 1 3 4 1 1 2 2 3 4 7 2 8 5 3 3 2 2

중요도지수 4.97.45.61.82.17.81.72.65.51.96.110.03.51.51.04.84.31.92.3

Bottleneck ◆ ◆ ◆ ◆
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<표 4-34>자연휴양림 중요도 및 우선순위

자연휴양림 프로세스 중요도 우선순위

경관미 6.27 7

청결성 9.49 3

청정성 7.15 6

접근성 2.57 14

건강성 2.67 13

쾌적성 9.90 2

환대성 2.35 17

신속성 3.74 11

수렴성 7.16 5

전문성 2.36 16

안전성 7.88 4

다양성 13.25 1

소통성 4.62 10

첨단성 1.87 18

최신성 1.37 19

체험성 6.04 8

고유성 5.45 9

교육성 2.39 15

비용성 3.47 2
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스파 선택속성 중요도 평균을 살펴보면 교통의 편리(4.14),스파 비용(4.13),스파 부대

시설비용(4.11),스파 프로그램의 안전(4.06),스파 시설의 청결(4.04)등의 순으로 나타났

다<표 4-36>.

스파 기술특성의 상대적 중요도를 보면 1순위는 다양성(10.91%)이 가장 높게 나타났다.

다음으로는 수렴성이 2순위(9.54%),소통성이 3순위(8.85%),신속성이 4순위(7.60%),안전

성이 5순위(6.42%),쾌적성이 6순위(6.18%),건강성이 7순위(5.85%),환대성이 8순위

(5.54%),체험성이 9순위(5.35%),청정성이 10순위(5.17%)등의 순으로 나타났다.

즉,스파 기술특성의 우선순위에서 다양성이 1순위로 나타난 것은,스파를 이용하는 관

광객들의 요구사항을 충족시키기 위해서는 가장 먼저 고려해야 될 프로세스가 다양성이

라는 것이다.따라서 다양성과 직접적인 관련이 있는 부서들의 개선노력이 절실하다 할

수 있겠다.

2순위,3순위 및 4순위로 나타난 수렴성,소통성 및 신속성과 관련해서는 경영자 및 직

원들과 관련되어 있다.따라서 스파를 이용하는 관광객들의 욕구를 충족시키기 위해서는

관광객들의 의견을 수렴하고 의사소통이 잘되며 신속한 서비스를 제공 할 수 있도록 각

부서별로 서로 유기적으로 결합하여 최상의 서비스를 제공하여야 할 것이다.

각각 항목의 상대적 중요도를 보면 교통의 편리성과 신속성,교통의 편리성과 안전성,

교통의 편리성과 접근성은 각각 가장 높은 중요도(37.36)를 보이고 있으나 실행우선순위

에서는 교통의 편리성과 신속성이 전체 실행순위에서 4순위,교통의 편리성과 안전성이

전체실행순위에서 5순위인 것으로 나타났다.이와 반면 교통의 편리성과 접근성은 전체

실행우선순위에서 17순위인 것으로 나타났다.

한편 기술적 난이도에서 난이도 점수를 4,중요도 지수를 4로 지정하여 Bottleneck계

수를 측정한 결과 건강성,다양성,첨단성,최신성,체험성 등에서 병목현상이 발생하였다.

특히,다양성은 전체 실행순위에서 1순위로 나탔지만 기술적 난이도는 비교적 점수가

높은 6으로 책정되었으며,이로 인하여 Bottleneck현상이 발생하는 것으로 나타났다.스

파를 운영하는 사업자 및 관리자는 다양화를 위해서는 새로운 기술을 도입하는데 많은

시간과 비용이 할애되고 또한 시설 유지 및 교체하는데 있어서 비용도 많이 들며 보수

및 교체 기간 중 관광객이 이용하지 못하기 때문에 기회비용까지 발생하므로 이러한 점

은 스파 공급자들로 하여금 다양화를 심사숙고하게 만든다.
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<표 4-35>스파 HOQ

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점



- 113 -

<표 4-36>스파 기술특성 중요도 분석결과

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성
중요도

평 균경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

비용

성

비

용

및

시

설

스파부대

시설비용
36.99 4.11 36.99 4.11 36.99 4.11

스파시설의

청결
36.36 36.36 36.36 36.36 12.12 4.04 12.12 4.04

부대시설 4.05 36.45 36.45 36.45 36.45 36.45 12.15 36.45 12.15 36.45 36.45 36.45 36.45 12.15 12.15 36.45 4.05

스파시설의

고급
35.64 35.64 35.64 11.88 3.96 35.64 35.64 35.64 3.96 11.88 3.96

스파 비용 12.39 37.17 12.39 37.17 37.17 4.13

프

로

그

램

및

인

지

도

스파프로

그램의안전
36.54 4.06 12.18 12.18 36.54 36.54 36.54 12.18 36.54 12.18 4.06 4.06

세분화된

스파프로그램
11.76 35.28 35.28 35.28 11.76 35.28 35.28 35.28 35.28 35.28 35.28 35.28 35.28 35.28 35.28 3.92

스파의 효능 36.09 12.03 36.09 36.09 4.01 4.01

스파명성 3.99 3.99 35.91 11.97 3.99 35.91 11.97 35.91 35.91 35.91 11.97 35.91 3.99

편

의

성

예약의 편리 11.67 35.01 35.01 35.01 35.01 35.01 35.01 11.67 3.89

주변경관 12.12 36.36 36.36 36.36 4.04 4.04 12.12 4.04

주변관광지

연계
33.03 33.03 11.01 33.03 33.03 33.03 11.01 33.03 33.03 33.03 33.03 11.01 3.67 33.03 11.01 33.03 3.67

정보취득의

용이성
3.76 3.76 33.84 33.84 33.84 11.28 33.84 33.84 3.76

교통의 편리 37.26 37.26 12.42 37.26 12.42 12.42 12.42 12.42 37.26 4.14

서

비

스

불판사항

신속처리
34.74 34.74 34.74 11.58 3.86

직원의

전문적지식
11.55 11.55 11.55 34.65 11.55 11.55 11.55 3.85

직원의 청결 34.92 34.92 34.92 11.64 11.64 3.88

중요도 평균 49.2 193.59195.0981.96220.39232.91208.74286.74359.87130.59242.01411.28333.72178.89184.84201.81102.69156.12

중요도 평균(%) 1.30 5.13 5.17 2.17 5.85 6.18 5.54 7.60 9.54 3.46 6.42 10.91 8.85 4.74 4.90 5.35 2.72 4.14

순 위 18 11 10 17 7 6 8 4 2 15 5 1 3 13 12 9 16 14

난이도 4 2 2 4 4 3 1 3 2 3 3 6 2 9 6 4 5 7

중요도지수 1.1 4.2 4.3 1.8 5.3 5.2 5.3 7.4 9.2 3.6 5.8 10.0 7.9 4.2 4.3 4.8 2.4 3.3

Bottleneck ◆ ◆ ◆ ◆ ◆
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<표 4-37>스파 중요도 및 우선순위

스파 프로세스 중요도 우선순위

경관미 1.30 18

청결성 5.13 11

청정성 5.17 10

접근성 2.17 17

건강성 5.85 7

쾌적성 6.18 6

환대성 5.54 8

신속성 7.60 4

수렴성 9.54 2

전문성 3.46 15

안전성 6.42 5

다양성 10.91 1

소통성 8.85 3

첨단성 4.74 13

최신성 4.90 12

체험성 5.35 9

고유성 2.72 16

비용성 4.14 14
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한방관광 선택속성 중요도 평균을 살펴보면 진료비용이 4.09,양질의 한약재 및 의료진

및 직원의 친절이 각각 4.05로 나타났으며,의료진의 전문성 및 의료수준이 각각 4.03등

의 순으로 나타났다<표 4-39>.

한방관광의 기술적 상대적 중요도를 보면 1순위는 안전성(10.40%)이 가장 높게 나타났

다.다음으로는 소통성이 2순위(9.57%),다양성이 3순위(8.73%),수렴성이 4순위(8.51%),

신속성이 5순위(8.41%),쾌적성이 6순위(6.18%),건강성이 7순위(5.85%),환대성이 8순위

(5.54%),체험성이 9순위(5.35%),청정성이 10순위(5.17%)등의 순으로 나타났다.

즉,한방관광 기술특성의 우선순위에서 안전성이 1순위로 나타난 것은,한방관광을 하

는 관광객들의 요구사항을 충족시키기 위해서는 가장 먼저 고려해야 될 프로세스가 안전

성이므로 이와 관련된 전문 의료진 확보,품질인증제를 통한 한약재,식음료 및 상품,한

방관련 체험 및 교육프로그램들에 대한 안전성을 보장하기 위한 노력이 필요하다고 할

수 있다.

2순위로 나타난 소통성과 관련해서는 의료진 및 직원들과 관련되어 있다.따라서 한방

관광 관련하여 관광객들과 의견소통이 잘 되어 최대한의 만족을 느낄 수 있도록 하여 최

상의 서비스를 제공하기 위한 노력이 필요하다고 할 수 있다.

각각 항목의 상대적 중요도를 보면 불편사항 신속처리와 다양성은 가장 높은 중요도

(36.81)을 보이고 있으며,실행우선순위에서는 전체 실행순위에서 3순위인 것으로 나타났

다.이와 반면 의료진 및 직원의 친절과 전문성이 중요도는 36.45이며,전체실행우선순위

에서는 1순위로 나타났다.

한편 기술적 난이도에서 난이도 점수를 4,중요도 지수를 4로 지정하여 Bottleneck계

수를 측정한 결과 청정성,신속성,수렴성,전문성,다양성,소통성,고유성 등에서 병목현

상이 발생하였다.

특히,소통성은 전체 실행순위에서 2순위로 나탔지만 기술적 난이도는 4로 책정되었으

며,이로 인하여 Bottleneck현상이 발생하는 것으로 나타났다.한방관광을 운영하는 의료

진 및 직원들은 소규모로 운영되다 보니 이와 관련하여 소통에 어려움에 직면하기도 한다.

이를 위해서는 한방관광 관련 코디네이터를 운영하여 진료,체험프로그램 및 식음료 등에

관한 자세한 내용을 관광객들에게 자세하게 설명할 수 있는 서비스를 제공하여야 할 것이

다.물론 코디네이터를 둠에 따른 비용이 발생하지만 이러한 점은 관광객들이 한방관광 선

택 시 관광객들에게 더욱 더 높은 만족도를 높일 수 있는 좋은 방안이기 때문이다.
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<표 4-38>한방관광 HOQ

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점
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<표 4-39>한방관광 기술특성 중요도 분석결과

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성
중요도

평 균경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

비용

성

서비

스및

비용

진료대기

시간
11.88 11.88 3.96 11.88 3.96

진료비용 36.81 4.09 36.81 4.09

불편사항

신속처리
36.09 36.09 4.01 36.09 4.01

진료비

외 비용
3.93 35.37 3.93

예약의

편리
12 36 36 12 12 12 4 4.00

의료진 및

직원의친절
36.45 36.45 36.45 36.45 36.45 36.45 4.05

한방

인프

라

의료의

전문성
36.27 12.09 36.27 36.27 36.27 4.03 36.27 4.03 4.03

양질의

한약재
36.45 36.45 36.45 36.45 36.45 4.05

의료수준 36.27 12.09 36.27 36.27 12.09 36.27 36.27 36.27 4.03

병원의

명성
32.67 32.67 10.89 32.67 32.67 32.67 10.89 10.89 10.89 10.89 32.67 3.63

편의

성

정보취득

용이
3.64 32.76 3.64 10.92 32.76 3.64 32.76 3.64

안내시설 10.77 10.77 3.59 3.59 3.59

교통의

편리
11.49 11.49 34.47 3.83 34.47 11.49 11.49 3.83 3.83

체험

및

프로

그램

한방체험

프로그램
33.48 33.48 11.16 33.48 33.48 11.16 11.16 11.16 33.48 33.48 11.16 33.48 11.16 33.48 3.72 33.48 3.72

주변관광지

연계
31.32 31.32 31.32 31.32 31.32 31.32 10.44 10.44 31.32 10.44 10.44 10.44 31.32 3.48

한방교육

프로그램
32.49 10.83 3.61 10.83 10.83 3.61 32.49 32.49 3.61 10.83 32.49 10.83 3.61

식음

료및

상품

건강식음료 30.87 30.87 30.87 3.43 30.87 10.29 10.29 10.29 30.87 3.43

건강생활

상품
10.38 31.14 3.46 31.14 10.38 3.46 10.38 31.14 3.46

중요도 평균 64.8 95.67120.1853.58233.3776.29174.34247.93250.85185.97306.55257.45282.0869.38 95.53 75.42207.64151.81

중요도 평균(%) 2.20 3.24 4.08 1.82 7.91 2.59 5.91 8.41 8.51 6.31 10.40 8.73 9.57 2.35 3.24 2.56 7.04 5.15

순 위 17 12 11 18 6 14 9 5 4 8 1 3 2 16 13 15 7 10

난이도 1 3 6 2 2 5 2 4 5 5 3 8 4 8 5 5 5 7

중요도지수 2.3 3.9 4.5 1.9 7.9 2.6 4.3 5.6 5.4 4.4 10.0 6.5 7.3 1.8 2.5 3.0 7.0 3.7

Bottleneck ◆ ◆ ◆
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<표 4-40>한방관광 중요도 및 우선순위

한방관광 프로세스 중요도 우선순위

경관미 2.20 17

청결성 3.24 12

청정성 4.08 11

접근성 1.82 18

건강성 7.91 6

쾌적성 2.59 14

환대성 5.91 9

신속성 8.41 5

수렴성 8.51 4

전문성 6.31 8

안전성 10.40 1

다양성 8.73 3

소통성 9.57 2

첨단성 2.35 16

최신성 3.24 13

체험성 2.56 15

고유성 7.04 7

비용성 5.15 10

MedicalTourism 선택속성 중요도 평균을 살펴보면 병원의 명성 4.48,의료첨단시설

4.46,의료관광비용 4.39,의료수준 및 보험적용이 각각 4.36등의 순으로 나타났다<표

4-42>.

MedicalTourism 기술적 상대적 중요도를 보면 1순위는 소통성(11.08%)이 가장 높게

나타났다.다음으로는 안전성이 2순위(10.55%),다양성이 3순위(10.21%),수렴성이 4순위
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(10.08%),신속성이 5순위(8.46%),환대성이 6순위(8.27%),쾌적성이 7순위(7.13%),전문성

이 8순위(5.95%),건강성이 9순위(5.40%),최신성이 10순위(5.10%)등의 순으로 나타났다.

즉,MedicalTourism 기술특성의 우선순위에서 소통성이 1순위로 나타난 것은,관광객

들이 요구하는 의료 인프라,관광 인프라,의료서비스,안전 및 비용 등에 관한 상세한 설

명 및 관광객을 위한 의사소통이 중요하므로 사전서비스부터 시작하여 사후서비스까지

소통성을 보장하기 위한 방안을 강구하여야 할 것이다.

2순위로 나타난 안전성과 관련해서는 국가,지역,시설,의료진 및 직원들과 관련되어

있다.따라서 MedicalTourism 관련하여 의료관광객들이 안전성을 보장하는 시스템이 무

엇보다도 필요하다.즉 국가,병원,여행사 등 관광객들이 안심하여 MedicalTourism을

할 수 있도록 이와 관련된 다양한 주체들이 안전성을 보장하기 위한 노력이 필요하다고

할 수 있다.

기타 환대성,쾌적성,전문성,건강성,최신성 등은 소통성,안전성에 비해서는 우선순위

가 상대적으로 낮게 나타나고 있으나,관광객들은 전체적인 품질의 향상을 원하는 바 이

러한 특성에 대해서도 관련되는 주체별로 최선의 노력을 해야 할 것이다.

각각 항목의 상대적 중요도를 보면 각각 소통성,안전성,다양성,최신성,첨단성 등이

각각 40.32로 가장 높은 중요도를 보이고 있으며,실행우선순위에서는 소통성이 1순위,안

전성이 2순위,다양성이 3순위,최신성이 4순위,첨단성이 5순위 인 것으로 나타났다.

한편 기술적 난이도에서 난이도 점수를 4,중요도 지수를 4로 지정하여 Bottleneck계

수를 측정한 결과 병목현상이 발생되지 않아 난이도 점수를 3,중요도 지수를 4로 지정하

여 측정한 결과 환대성,신속성 등에서 병목현상이 발생하였으며,기술적 난이도에서는

체험성이 8로 가장 높게 책정되었으며,고유성 7점,비용성 5점 등으로 난이도 점수가 책

정되었다.

MedicalTourism과 관련한 의료진 및 직원들은 최근에 병원을 이주하여 최첨단 시설

과 우수한 의료진을 확보하였으나 시스템에 대한 전반적인 이해도에 대하여 치우치다보

니 환대성과 신속성에 난이도 및 중요도에서 다른 기술특성보다 조금 높게 나타났다.이

를 위하여 의료진 및 직원의 교육과 최첨단 시스템에 대한 이해가 되었을 시 이에 대한

병목현상이 해소되리라 본다.
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<표 4-41>MedicalTourismHOQ

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점
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<표 4-42>MedicalTourism기술특성 중요도 분석결과

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성 중요

도

평 균
경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

비용

성

관광

인프

라

정보취득

용이
36.27 4.03 36.27 36.27 36.27 36.27 12.09 36.27 36.27 36.27 4.03

주변관광지

연계
11.37 34.11 34.11 34.11 11.37 34.11 3.79 11.37 34.11 34.11 34.11 11.37 11.37 11.37 11.37 11.37 3.79

숙박시설 34.92 34.92 34.92 34.92 34.92 34.92 34.92 34.92 11.64 34.92 34.92 34.92 11.64 11.64 11.64 3.88

교통의

편리
37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 12.63 12.63 4.21

식음료 35.91 35.91 35.91 35.91 3.99 35.91 35.91 35.91 35.91 35.91 35.91 3.99 3.99

의료

의료첨단

시설
13.38 40.14 40.14 40.14 40.14 40.14 40.14 13.38 40.14 40.14 40.14 13.38 4.46

의료진의

전문
38.34 38.34 38.34 38.34 38.34 38.34 38.34 4.26

의료수준 39.24 39.24 39.24 39.24 39.24 39.24 39.24 39.24 39.24 39.24 39.24 4.36

병원의명성 40.32 40.32 40.32 40.32 40.32 40.32 4.48

의료

서비

스

대기시간 33.75 33.75 33.75 33.75 11.25 11.25 3.75

예약의

편리
33.66 0 33.66 33.66 33.66 33.66 33.66 3.74

사후관리

서비스
35.82 35.82 35.82 35.82 35.82 35.82 11.94 11.94 35.82 35.82 3.98

인적

서비

스

원활한

의사소통
37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 4.21

환자관심 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 37.89 4.21

의료진및

직원친절
38.79 38.79 38.79 38.79 38.79 12.93 38.79 38.79 4.31

보험

및

비용

보험적용 39.24 39.24 4.36 4.36

의료관광

비용
39.51 39.51 39.51 39.51 4.39

중요도 평균 59.67182.97110.16182.97263.07347.5402.93412.24491.25289.98514.14497.58539.8191.61248.4658.92 15.36 64.26

중요도 평균(%) 1.22 3.75 2.26 3.75 5.40 7.13 8.27 8.46 10.08 5.95 10.55 10.21 11.08 3.93 5.10 1.21 0.32 1.32

순 위 16 12 14 12 9 7 6 5 4 8 2 3 1 11 10 7 18 15

난이도 1 1 1 3 2 2 3 3 2 1 1 1 2 1 1 8 7 5

중요도지수 0.8 2.5 1.6 2.5 4.7 6.6 7.3 7.8 9.1 5.2 9.5 9.1 10.0 2.8 4.3 0.8 0.2 1.6

Bottleneck ◆ ◆
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<표 4-43>MedicalTourism중요도 및 우선순위

MedicalTourism 프로세스 중요도 우선순위

경관미 1.22 16

청결성 3.75 12

청정성 2.26 14

접근성 3.75 12

건강성 5.40 9

쾌적성 7.13 7

환대성 8.27 6

신속성 8.46 5

수렴성 10.08 4

전문성 5.95 8

안전성 10.55 2

다양성 10.21 3

소통성 11.08 1

첨단성 3.93 11

최신성 5.10 10

체험성 1.21 7

고유성 0.32 18

비용성 1.32 15
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3)HealthTourism유형별 HOQ메트릭스에서 전략들의 순위

다음 <표 4-44>은 HealthTourism 유형별 실행우선순위를 나타낸 것이다.각 상품별로

실행우선순위를 살펴보면 우선 천연자원을 기반으로 한 상품 중 자연휴양림인 경우 다양

성,쾌적성,청결성,안전성,수렴성 등의 순으로 나타났다.인공자원을 기반으로 한 상품 중

스파인 경우 다양성,수렴성,소통성,신속성,안전성 등의 순으로 나타났으며,지식을 기반

으로 한 상품 중 한방관광인 경우 안전성,소통성,다양성,수렴성,신속성 등의 순으로 나

타났다.비용치료를 기반으로 한 MedicalTourism인 경우 소통성,안전성,다양성,수렴성,

신속성 등의 순으로 나타났다.

이와 관련하여 HealthTourism유형별로 공통적인 상위 실행우선순위를 살펴보면 다양성,

안전성,수렴성 등에서 공통성이 도출되었다.즉 HealthTourism상품개발 시는 우선적으로

다양하고 안전하면서 관광객 의견을 수렴하는 상품개발을 하여야 할 것으로 사료된다.

<표 4-44>HealthTourism중요도 및 실행우선순위

HealthTourism유형별

프로세스

자연휴양림 스파 한방관광
Medical

Tourism

중요도 순위 중요도 순위 중요도 순위 중요도 순위

경관미 6.27 7 1.30 18 2.20 17 1.22 16

청결성 9.49 3 5.13 11 3.24 12 3.75 12

청정성 7.15 6 5.17 10 4.08 11 2.26 14

접근성 2.57 14 2.17 17 1.82 18 3.75 12

건강성 2.67 13 5.85 7 7.91 6 5.40 9

쾌적성 9.90 2 6.18 6 2.59 14 7.13 7

환대성 2.35 17 5.54 8 5.91 9 8.27 6

신속성 3.74 11 7.60 4 8.41 5 8.46 5

수렴성 7.16 5 9.54 2 8.51 4 10.08 4

전문성 2.36 16 3.46 15 6.31 8 5.95 8

안전성 7.88 4 6.42 5 10.40 1 10.55 2

다양성 13.25 1 10.91 1 8.73 3 10.21 3

소통성 4.62 10 8.85 3 9.57 2 11.08 1

첨단성 1.87 18 4.74 13 2.35 16 3.93 11

최신성 1.37 19 4.90 12 3.24 13 5.10 10

체험성 6.04 8 5.35 9 2.56 15 1.21 7

고유성 5.45 9 2.72 16 7.04 7 0.32 18

교육성 2.39 15 - - - - - -

비용성 3.47 2 4.14 14 5.15 10 1.32 15
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제 5장 결 론

본 장에서는 지금까지 살펴본 연구의 주요 내용을 요약하여 서술하고,본 연구의 시사점

에 대하여 설명한다.마지막으로 연구의 한계점에 대하여 언급하고,향후 연구방향에 대하

여 서술하면서 결론을 맺고자 한다.

제 1절 연구의 요약 및 시사점

생활수준의 향상과 관광욕구의 변화에 따라 HealthTourism은 최근 들어 가장 각광받고

있는 대안관광 중 하나로서 전 세계적으로 시장의 심화되는 경쟁적 환경과 다양화되는 관광

객의 요구는 HealthTourism유형별로 고객지향적인 대응을 요구하고 있다.

특히 태국,싱가포르,인도 등 동남아국가에서 빠른 속도로 발달되고 있는 Health

Tourism은 최근 들어 우리나라 정부에서도 발 빠른 대응을 하고 있는 추세이므로 관광객의

욕구를 신속히 파악하여 이를 효과적으로 HealthTourism 상품을 개발하는 것은 Health

Tourism산업의 경쟁력 확보를 위해 매우 중요한 일이다.이라한 맥락에서 관광객의 욕구

를 반영시킨 상품을 개발하여 해당 상품에 대한 관광객의 수요를 증대시키는 방법론으로

QFD기법을 HealthTourism상품개발 전개 과정에 적용해 우리나라 HealthTourism산업

의 경쟁력 확보에 필요한 방안을 제시할 수 있을 것이다.

이를 위하여 본 연구에서는 우선적으로 의료관광과 관련된 국내․외 선행연구를 통하여

의료관광에 대한 개념을 정립하고 이러한 정립된 개념에 근거하여 HealthTourism의 유형

을 분류하여 그 분류모형을 정립하였다.

본 연구는 관광객지향적인 HealthTourism상품을 설계하기 위해 QFD기법을 적용하여

관광객의 요구속성을 파악하고 HealthTourism유형별 상품의 기술특성과 연관시킴으로써,

최적의 HealthTourism상품개발을 하는데 있다.

이러한 목적을 바탕으로 QFD를 HealthTourism상품별로 적용한 결과,관광객의 요구속

성을 파악함으로써 유형별로 중점 관리해야 할 서비스 품질 특성을 결정하고 가중치를 통해
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중요도를 파악할 수 있었으며,그에 따라 실행우선순위를 결정할 수 있었다.

이러한 목적 아래서 본 연구는 다음과 같이 연구문제를 설정하였다.QFD기법을 적용하

기 위해 HealthTourism상품별로 우선적으로 고려해야 할 중요한 관광객의 요구속성들을

파악해보고자 하였다.

이러한 탐색적 분석을 통해 본 연구는 HealthTourism유형별로 QFD를 적용하기 위한

QFD모형을 개발하여 공급자들이 실질적으로 현장에서 사용할 수 있는 자료를 제공하고자

하였다.

본 연구의 주요 연구대상은 HealthTourism상품 중 자연휴양림,스파,한방관광,Medical

Tourism을 경험한 관광객을 대상으로 하였다.자료수집방법은 설문지조사를 실시하였고 전

문가집단은 개별면접을 실시하였다.연구를 위하여 총 630부를 배포하여 응답이 불성실하거

나 누락된 설문지를 제외한 총 530부를 분석에 이용하였다.또한 전문가 집단 면접은 개별

면접을 통하여 이루어졌다.도출된 QFD모형평가는 해당 실무자를 대상으로 실시하였다.

자료분석은 SPSS15.0프로그램과 MicrosoftOfficeExecl2007,CUPID프로그램을 사용

하였으며,도출된 내용의 신뢰도 및 타당도 검증을 위하여 신뢰성 및 타당성 분석을 실시하

였다.

이를 통하여 본 연구는 탐색적인 연구 및 전문가평가를 실시하여 HealthTourism상품에

대한 관광객들의 실질적인 요구속성들을 파악하였다.이렇게 파악된 관광객요구속성을 변

화시켜 관광객요구속성과 기술특성간의 관계를 파악하여,공급자들이 상품개발 시 우선적

으로 고려해야 하는 기술특성항목들의 우선순위를 살펴보았다.최종적으로 실무자들에 대

한 평가를 통하여 QFD를 HealthTourism상품개발에 적용할 수 있고 또 적용할만한 가치

가 있음을 살펴보았다.

구체적으로 살펴보면 자연휴양림 관련하여 관광객의 요구사항을 17개의 선택속성 항목들

에 대하여 중요도를 분석하였다.분석결과 관광객들이 중요하게 생각하는 부분은 기본적으

로 산림경관 수려(4.15),한적한 분위기제공(4.08),동식물종의 다양(4.07),삼림욕활동(4.02),

잘 보전된 생태환경(3.97)등의 순으로 나타났다.

자연휴양림의 기술특성의 상대적 중요도를 보면 1순위는 다양성(13.25%)이 가장 높게

나타났다.다음으로는 쾌적성이 2순위(9.90%),청결성이 3순위(9.49%),안전성이 4순위

(7.86%),수렴성이 5순위(7.16%),청정성이 6순위(7.15%),경관성이 7순위(6.27%),체험성

이 8순위(6.04%),고유성이 9순위(5.45%),소통성이 10순위(4.62%)등의 순으로 나타났다.
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스파 선택속성 중요도 평균을 살펴보면 교통의 편리(4.14),스파 비용(4.13),스파 부대

시설비용(4.11),스파 프로그램의 안전(4.06),스파 시설의 청결(4.04)등의 순으로 나타났

다.스파 기술특성의 상대적 중요도를 보면 1순위는 다양성(10.91%)이 가장 높게 나타났

다.다음으로는 수렴성이 2순위(9.54%),소통성이 3순위(8.85%),신속성이 4순위(7.60%),

안전성이 5순위(6.42%),쾌적성이 6순위(6.18%),건강성이 7순위(5.85%),환대성이 8순위

(5.54%),체험성이 9순위(5.35%),청정성이 10순위(5.17%)등의 순으로 나타났다.

한방관광 선택속성 중요도 평균을 살펴보면 진료비용(4.09),양질의 한약재 및 의료진

및 직원의 친절이 각각 4.05로 나타났으며,의료진의 전문성 및 의료수준이 각각 4.03등

의 순으로 나타났다.

한방관광의 기술적 상대적 중요도를 보면 1순위는 안전성(10.40%)이 가장 높게 나타났

다.다음으로는 소통성이 2순위(9.57%),다양성이 3순위(8.73%),수렴성이 4순위(8.51%),

신속성이 5순위(8.41%),쾌적성이 6순위(6.18%),건강성이 7순위(5.85%),환대성이 8순위

(5.54%),체험성이 9순위(5.35%),청정성이 10순위(5.17%)등의 순으로 나타났다.

MedicalTourism 선택속성 중요도 평균을 살펴보면 병원의 명성(4.48),의료첨단시설

(4.46),여행비용(4.39),의료수준 및 보험적용이 각각 4.36등의 순으로 나타났다.

MedicalTourism 기술적 상대적 중요도를 보면 1순위는 소통성(11.08%)이 가장 높게

나타났다.다음으로는 안전성이 2순위(10.55%),다양성이 3순위(10.21%),수렴성이 4순위

(10.08%),신속성이 5순위(8.46%),환대성이 6순위(8.27%),쾌적성이 7순위(7.13%),전문성

이 8순위(5.95%),건강성이 9순위(5.40%),최신성이 10순위(5.10%)등의 순으로 나타났다.

이와 같은 결과는,HealthTourism 유형별로 관광객들이 HealthTourism 상품에서 제

공받는 각 선택속성 요소의 중요도를 바탕으로,각 선택속성 요소와 각 기술특성간의 관

계를 감안할 때,상품개발 및 품질 향상을 위하여 우선적으로 고려해야 될 프로세스를 표

현한 것이라 할 수 있다.

지금까지 살펴본 연구결과들은 구체적으로 다음과 같은 시사점을 제공하고 있다.첫째,

HelathTourism본 연구의 시사점을 살펴보면 다음과 같다.

첫째,본 연구는 지금까지 의료관광에 대한 개념이 명확히 정의되지 않은 상황에서 의료

관광에 대한 개념을 정립하고자 시도하였고,이러한 정립된 개념에 근거하여 Health

Tourism의 유형을 분류하고,그 분류모형을 제시하여 HealthTourism연구에 있어서 이론

적 틀을 제공하였다.
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둘째,본 연구는 HealthTourism상품개발에 따른 QFD기법을 제시해 주었다는 점에서

의의가 있다.기존의 관광객에 대한 조사는 관광객을 이해하는데 많은 도움을 주었지만,이

를 실제 공급자 입장에서 운영관리에 적용시키기에는 추상적이었다.반면에 QFD기법은

세밀한 관찰과 분석으로 적용하기 때문에 HealthTourism상품 운영관리에 보다 쉽게 적용

할 수 있다는 장점이 있다.또한 QFD는 관광객의 요구가 충실히 반영될 수 있도록 설계되

어 있을 뿐만 아니라 QFD의 과정을 나타내는 HOQ(품질의 집)를 통해 요구속성과 기술특

성의 연관성 등을 한눈에 파악할 수 있으므로 HealthTourism각각의 상품개발 및 개선을

위한 의사결정을 내릴 때 유용한 도구로 사용될 것으로 기대된다.

셋째,본 연구결과는 QFD기법을 적용하여 HealthTourism상품개발을 시도한 최초의

사례로 본 연구의 결과가 유용한 기초자료를 제공할 수 있을 것이다.
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제 2절 연구의 한계 및 향후 연구방향

본 연구의 결과는 HealthTourism유형별로 QFD기법을 적용하기 위한 관광객들의 요구

속성을 파악하여 실증분석을 토대로 HealthTourism상품을 개발하는데 다양한 시사점을

제공하고 있다.그럼에도 불구하고,본 연구는 다음과 같은 한계점을 지닌다.

첫째,관광객의 요구속성을 직접적으로 관광객으로부터 듣기 위하여 소수인원을 대상으

로 본 연구에 적용하였으므로 대표성 문제로 인하여 연구결과를 해석하는데 주의해야 할 것

이며 후속연구를 통해 추가적인 타당성 검증이 필요하다.

둘째,연구대상을 HealthTourism유형별로 경험이 있는 만 20대 이상을 대상으로 조사

를 실시하였다 .그러나 HealthTourism을 경험한 인구분포가 어느 한쪽에 편중되어 전반

적인 관광객 구성 비율을 충분히 반영하지 못했다.이에 연구대상의 대표성 문제로 연구의

결과를 해석하는데 주의해야 할 것이다.

셋째,본 연구에서는 관광객 요구속성에 대한 중요도를 리커트 5점 척도를 이용하여 측정

하였기 때문에 중요도 간의 차이가 크지 않아 가중 점수로 적용되기에는 조금 미흡하였다.

요구속성에 대한 중요성은 대체로 정량적으로 파악하기에 어려움이 있기 때문에,향후 연구

에서는 좀 더 합리적인 기준을 통한 중요도가 산정될 수 있기를 기대해 본다.

넷째,조사방법에 있어서도 체계적인 설문지를 통해 보다 심층적인 연구를 위해서 심층면

접법 등 좀 더 자유롭고 심도 깊은 자료수집방법을 병행하여 관광객의 폭넓은 의견과 문제

점을 파악하는 등 정성적인 자료를 충분히 수집하여 정량적인 분석결과를 보완함으로서 결

과 해석의 오류를 최소화 할 필요가 있으리라 사료된다.

다섯째,본 연구에서 전문가 팀은 HealthTourism상품별로 담당하는 실무전문가들로 구

성되어 있는데 이에 해당하는 공간별,시간별,규모별 및 시설별로 차이가 있을 수 있으므로

본 연구에서 도출된 HealthTourism상품별 중요도와 우선순위를 일반화 하는 데는 주의가

필요하다.

후속 연구를 위한 향후 연구방향은 다음과 같다.

첫째 본 연구는 학문적인 연구의 한계 상 QFD기법을 상품 전개과정에만 적용시켜보았

는데 산업현장에서는 이를 제조와 생산까지 적용시킬 필요가 있다.

둘째,본 연구는 학문적인 연구의 한계 상 경쟁지역에 대한 비교를 하지 않았다.향후 연
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구에서는 해당지역에 대한 관광객의 평가를 분석하고,경쟁지역 상품과 비교함으로써

HealthTourism상품개발에 따른 개선에 관한 연구가 필요하다.

셋째,HealthTourism유형 중 각각 하나의 상품을 한정하여 연구를 진행하였는데,향후

연구에서는 다양한 상품별로 연구를 적용할 필요가 있다.

넷째,본 연구에서는 HealthTourism관광객의 요구속성을 상품별 HOQ(품질의 집)를 구

성하여 결론을 도출하였다.향후 연구에서는 각 유형별 차이 및 차별성의 근간을 위하여 차

이검정,군집분석 및 구조방정식 등을 이용한 연구가 필요하다.

마지막으로 본 연구에서 지적된 한계점은 향후의 후속연구를 통해 더욱 발전시켜 나갈

수 있으리라 여겨진다.
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설 문 지

자연휴양림 선택속성에 관한 연구

안녕하세요?

저는 제주대학교 관광개발학과 박사과정으로 ‘자연휴양림 선택속성’에 관한 연

구를 실행하고자 합니다.

귀하께서 응답해주신 내용은 무기명으로 처리되어 순수 통계 처리이외의 목적

으로는 사용되지 않을 것임을 밝혀 드립니다.

귀하의 협력에 깊이 감사드립니다.

2009.04.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

Ⅰ. 다음은 자연휴양림 방문에 관한 일반적 사항입니다. 해당 번호에 ∨표시를 해 주십시오.

1.자연휴양림을 방문하실 때 누구와 함께 오셨습니까?

① 혼자 ② 가족동반 ③ 친구(연인)동반 ④ 단체모임 ⑤ 기타( )

2.지금까지 자연휴양림을 몇 회 이용하셨습니까?

① 1회 ② 2-3회 ③ 4-5회 ④ 6회 이상

3.자연휴양림 방문 시 얼마동안 머무르셨습니까?

① 2시간 이내 ② 2-4시간 ③ 당일방문 ④ 1박 2일 ⑤ 2박 3일 이상

4.자연휴양림에 관한 정보는 어떻게 얻으셨습니까?

① 주변사람의 소개 ② 언론매체 ③ 휴양림 홍보 책자

④ 인터넷 ⑤ 기타 ( )
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Ⅱ.귀하께서는 자연휴양림을 선택할 때 아래의 속성을 어느정도 중요하게 생각  

  하시는지를 해당되는 내용에 대해 ‘√’ 표시 해 주십시오. 

내 용

중요도

전혀

중요

하지

않다

중요

하지

않다

보통

이다

중요

하다

매우

중요

하다

산림경관이 수려하다 ① ② ③ ④ ⑤

동식물종이 다양하다 ① ② ③ ④ ⑤

한적한 분위기를 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

잘 보전된 생태환경을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

숙박시설(통나무집,야영장등)을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

체육놀이시설(체력단련장,놀이기구등)을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

안내시설(안내표시판,이정표,안내소 등)등을 잘 갖추고

있다
① ② ③ ④ ⑤

편의시설(화장실,주차장,매점 ,휴게시설)등을 잘 갖추고

있다
① ② ③ ④ ⑤

교육시설(자연학습장,전시관 등)을 잘 갖추고 있다. ① ② ③ ④ ⑤

부대시설(숙박 및 체험프로그램 등)비용이 적절하다 ① ② ③ ④ ⑤

삼림욕활동을(도보,등산 등)에 적합하다 ① ② ③ ④ ⑤

체험활동 프로그램을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

교육 및 자연학습프로그램을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

자연경관을 감상하기에 적절하다 ① ② ③ ④ ⑤

교통이 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

정보취득(인터넷 등)의 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤

숙박 등 예약하기가 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

인근지역의 관광지와 연계성이 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤
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Ⅲ. 다음은 귀하의 인구통계학적 특성에 대한 질문입니다. 해당사항에 ∨표시를   

   해 주십시오.

1.귀하의 성별은?

① 남 성 ② 여 성

2.귀하의 연령은?

① 20대 ② 30대 ③ 40대 ④ 50대 ⑤ 60대 이상

3.귀하의 학력은?

① 고졸이하 ② 대재/대졸(전문대포함) ③ 대학원 이상

4.귀하의 월평균 가계소득(가구전체 소득)은?

① 150만원 미만 ② 150-200만원 ③ 201-250만원

④ 251-300만원 미만 ⑤ 301-400만원 ⑥ 401-500만원

⑦ 501만원 이상

5.귀하의 거주지는?

① 서울 ② 경기권(인천) ③ 경상권(부산․대구․울산)

④전라권(광주) ⑤ 충청권(대전) ⑥ 강원도 ⑦ 제주도

6.귀하의 직업은?

① 공무원 ② 사무/관리직 ③ 전문/기술직 ④ 농/수/축산업

⑤ 자영/서비스업 ⑥ 주부 ⑦ 학생 ⑧기타( )

-설문에 응답해주셔서 대단히 감사합니다-
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설 문 지

스파(SPA)선택속성에 관한 연구

안녕하세요?

저는 제주대학교 관광개발학과 박사과정으로 ‘스파 선택속성’에 관한 연구를 실

행하고자 합니다.

귀하께서 응답해주신 내용은 무기명으로 처리되어 순수 통계 처리이외의 목적

으로는 사용되지 않을 것임을 밝혀 드립니다.

귀하의 협력에 깊이 감사드립니다.

2009.04.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

스파(SPA)는 건강한 라이프 스타일에 필요한 영양식,휘트니스 활동,몸 관리,

의료적인 검진,행동양식의 카운슬링,영양교육,스트레스관리,총체적 건강,정

신적 성장,운동요법,운동생리학 등과 같은 우리에게 모든 필요한 것들을 제공

하고 고객의 특성에 맞는 차별화 된 관리를 통하여 고객의 심신의 건강을 증진

시켜 삶의 행복을 되찾을 수 있도록 하는 전문적인 관리를 말합니다.

Ⅰ. 다음은 스파에 관한 일반적 사항입니다. 해당 번호에 ∨표시를 해 주십시오.

1.스파를 이용하실 때 누구와 함께 하셨습니까?

① 혼자 ② 가족동반 ③ 친구(연인)동반 ④ 단체모임 ⑤ 기타( )

2.지금까지 스파를 몇 회 이용하셨습니까?

① 1회 ② 2-3회 ③ 4-5회 ④ 6회 이상

3.스파 이용 시 얼마동안 머무르셨습니까?

① 2시간 이내 ② 2-4시간 ③ 당일 ④ 1박 2일 ⑤ 2박 3일 이상

4.스파에 관한 정보는 어떻게 얻으셨습니까?

① 주변사람의 소개 ② 언론매체 ③ 홍보 책자

④ 인터넷 ⑤ 기타 ( )
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Ⅱ.귀하께서는 스파 이용 시 아래의 속성을 어느정도 중요하게 생각하시 지를 

  해당되는 내용에 대해 ‘√’ 표시 해 주십시오. 

항목
중요도

전혀중
요하지
않다

중요하
지않다

보통 중요하
다

매우
중요하
다

스파의 효능이 좋다 ① ② ③ ④ ⑤

스파의 명성이 높다 ① ② ③ ④ ⑤

부대시설(숙박,식음료,운동 등)을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

스파시설은 청결하다 ① ② ③ ④ ⑤

스파시설은 안락하고 편안한 분위기를 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

스파시설은 전체적으로 고급스럽다 ① ② ③ ④ ⑤

스파 이용 가격(비용)이 적절하다 ① ② ③ ④ ⑤

스파 부대시설(숙박,식음료 등)비용이 적절하다 ① ② ③ ④ ⑤

스파프로그램은 안전성을 보장한다 ① ② ③ ④ ⑤

세분화된 스파프로그램을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

스파 직원들은 전문적 지식을 갖추고 있다 ① ② ③ ④ ⑤

직원들은 친절한 서비스를 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

불편사항에 대한 처리능력이 신속하다 ① ② ③ ④ ⑤

교통이 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

예약이 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

정보취득(광고 및 홍보)의 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤

스파 주변경관이 아름답다 ① ② ③ ④ ⑤

인근지역의 관광지와 연계성이 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤
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Ⅲ. 다음은 귀하의 인구통계학적 특성에 대한 질문입니다. 해당사항에 ∨표시를   

   해 주십시오.

1.귀하의 성별은?

① 남 성 ② 여 성

2.귀하의 연령은?

① 20대 ② 30대 ③ 40대 ④ 50대 ⑤ 60대 이상

3.귀하의 학력은?

① 고졸이하 ② 대재/대졸(전문대포함) ③ 대학원 이상

4.귀하의 월평균 가계소득(가구전체 소득)은?

① 150만원 미만 ② 150-200만원 ③ 201-250만원

④ 251-300만원 미만 ⑤ 301-400만원 ⑥ 401-500만원

⑦ 501만원 이상

5.귀하의 거주지는?

① 서울 ② 경기권(인천) ③ 경상권(부산․대구․울산)

④전라권(광주) ⑤ 충청권(대전) ⑥ 강원도 ⑦ 제주도

6.귀하의 직업은?

① 공무원 ② 사무/관리직 ③ 전문/기술직 ④ 농/수/축산업

⑤ 자영/서비스업 ⑥ 주부 ⑦ 학생 ⑧기타( )

-설문에 응답해주셔서 대단히 감사합니다-
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설 문 지

한방관광 선택속성에 관한 연구

안녕하세요?

저는 제주대학교 관광개발학과 박사과정으로 ‘한방관광 선택속성’에 관한 연구

를 실행하고자 합니다.

귀하께서 응답해주신 내용은 무기명으로 처리되어 순수 통계 처리이외의 목적

으로는 사용되지 않을 것임을 밝혀 드립니다.

귀하의 협력에 깊이 감사드립니다.

2009.04.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

한방관광이란 건강증진 및 치료를 목적으로 한방의약 자원을 이용하여 관광의

프로그램,서비스,시설 등에서 제공하는 보건관광을 의미합니다..

Ⅰ. 다음은 한방관광에 관한 일반적 사항입니다. 해당 번호에 ∨표시를 해 주십시오.

1.한방관광을 방문하실 때 누구와 함께 오셨습니까?

① 혼자 ② 가족동반 ③ 친구(연인)동반 ④ 단체모임 ⑤ 기타( )

2.지금까지 한방관광을 몇 번 이용하셨습니까?

① 1회 ② 2-3회 ③ 4-5회 ④ 6회 이상

3.한방관광 시 얼마동안 머무르셨습니까?

① 2시간 이내 ② 2-4시간 ③ 당일 ④ 1박 2일 ⑤ 2박 3일 이상

4.한방관광에 관한 정보는 어떻게 얻으셨습니까?

① 주변사람의 소개 ② 언론매체 ③ 홍보 책자

④ 인터넷 ⑤ 기타 ( )
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Ⅱ.귀하께서는 한방관광 시 아래의 속성을 어느정도 중요하게 생각하시 지를 

  해당되는 내용에 대해 ‘√’ 표시 해 주십시오. 

항목
중요도

전혀중

요하지

않다

중요하

지않다
보통

중요하

다

매우

중요

하다

양질의 한약재(자원)를 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

의료진(한의사,한약사)은 전문성을 갖추고 있다 ① ② ③ ④ ⑤

의료수준이 높다 ① ② ③ ④ ⑤

한방기관이 명성이 높다 ① ② ③ ④ ⑤

진료(또는 약재 조제)대기시간이 짧다 ① ② ③ ④ ⑤

안내시설(안내표지판,이정표 등)이 잘 되어있다 ① ② ③ ④ ⑤

편의시설(주차장,화장실 등)을 잘 갖추고 있다 ① ② ③ ④ ⑤

식음료(한방차,음식 등)등을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

건강생활상품(쑥패드,지압기 등)등을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

한방진료비용(진료 및 한약)이 적절하다 ① ② ③ ④ ⑤

진료비 외 기타비용(건강식음료,건강상품 등)이

적절하다
① ② ③ ④ ⑤

의료진(한의사,한약사)및 직원은 친절하다 ① ② ③ ④ ⑤

불편사항에 대한 처리능력이 신속하다 ① ② ③ ④ ⑤

한방교육 프로그램을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

한방체험 프로그램을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

교통이 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

정보취득(광고 및 홍보)이 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤

예약이 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

인근지역의 관광지와 연계성이 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤
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Ⅲ. 다음은 귀하의 인구통계학적 특성에 대한 질문입니다. 해당사항에 ∨표시를   

   해 주십시오.

1.귀하의 성별은?

① 남 성 ② 여 성

2.귀하의 연령은?

① 20대 ② 30대 ③ 40대 ④ 50대 ⑤ 60대 이상

3.귀하의 학력은?

① 고졸이하 ② 대재/대졸(전문대포함) ③ 대학원 이상

4.귀하의 월평균 가계소득(가구전체 소득)은?

① 150만원 미만 ② 150-200만원 ③ 201-250만원

④ 251-300만원 미만 ⑤ 301-400만원 ⑥ 401-500만원

⑦ 501만원 이상

5.귀하의 거주지는?

① 서울 ② 경기권(인천) ③ 경상권(부산․대구․울산)

④ 전라권(광주) ⑤ 충청권(대전) ⑥ 강원도 ⑦ 제주도

6.귀하의 직업은?

① 공무원 ② 사무/관리직 ③ 전문/기술직 ④ 농/수/축산업

⑤ 자영/서비스업 ⑥ 주부 ⑦ 학생 ⑧기타( )

-설문에 응답해주셔서 대단히 감사합니다-
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Questionnaire

A Study for Selection Properties of Medical Tourism 

How areyou?

Thisstudyistoresearchfor‘selectionpropertiesofmedical

tourism’.

Yourresponsewillbetreatedasunsignedsoitwillnotbe

usedbeyondstatisticalpurposeonly.

Yourcooperationwouldbehighlyappreciated.

Aprilxx,2009.04.

Tourism DevelopmentDepartment,GraduateSchoolofJeju

NationalUniversity

Researcher:BooChang-san

E-mail:bcs0202@hanmail.net

Medical Tourism is a type of tourism to pursue leisure and rest together for the 

patient who is to be cured in healthcare service facilities out of local environment 

(control area) for optional treatment or first-aid.  
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Ⅰ.Generalmatters ofmedicaltourism are stated as follows.

Pleasemark‘√’onthecorrespondingnumber.

1.Withwhom didyouaccompanyinmedicaltourism?

① Alone

② Accompaniedwithfamily

③ Accompaniedwithfriend(lover)

④ Group

⑤ Other()

2.How manytimesdidyouhavemedicaltourism?

① 1time

② 2-3times

③ 4-5times

④ Over6times

3.How manydaysdidyoustayinmedicaltourism?

(e.g.:theday,3days(2stays)

( )

4.How didyougettheinformationonmedicaltourism?

① Introductionbyanacquaintance

② Media

③ Publicitypamphlet

④ Internet

⑤ Other( )
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II.Please mark ‘√’on the description to what degree you give

consequencetothepropertiesstatedbelow inmedicaltourism.

Contents

Importance

Never
important

Not
importantAverage Important

Very
important

Medicalworkershavespecialty. ① ② ③ ④ ⑤

MedicalLevelishigh. ① ② ③ ④ ⑤

Hospitalhasgoodreputation. ① ② ③ ④ ⑤

Hospitalholdshigh-techmedicalfacilities. ① ② ③ ④ ⑤

Treatmentwaitingtimeisshort. ① ② ③ ④ ⑤

ReceptionandProcedureprogressrapidly. ① ② ③ ④ ⑤

Medicalworkersandstaffsarekind. ① ② ③ ④ ⑤

Communicationincludingtreatmentissmooth. ① ② ③ ④ ⑤

Concernaboutpatientishigh. ① ② ③ ④ ⑤

Healthinsurancesystemiswellfurnished. ① ② ③ ④ ⑤

Follow-upserviceiswellfurnished. ① ② ③ ④ ⑤

Medicaltourexpensesareproper. ① ② ③ ④ ⑤

Lodgingfacilitiesareprovided. ① ② ③ ④ ⑤

Foodandbeverageareprovided. ① ② ③ ④ ⑤

Trafficisconvenient. ① ② ③ ④ ⑤

Reservationisconvenient. ① ② ③ ④ ⑤

Acquisition of medical tour concerned

informationiseasy.
① ② ③ ④ ⑤

Linktonearingtourismplacesiseasy. ① ② ③ ④ ⑤
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Ⅲ.Thefollowingsaredemographicalquestionsforanalysis

1.Yourgender ①male ②female

2.Yourage( )

3.Youreducation

①abovehighschool ②bachelor ③master ④Ph.D

4.How muchisyouraverageincomeofthefamilyannually?

① underUSD20,000 ②USD 20,000～-40,000③USD40,000～60,000

④ USD 60,000～80,000⑤USD 80,000～100,000⑥ aboveUSD 100,000

5.Nationality( )

6.Whatisyouroccupation?

① Publicofficial ② Officeworker/Managerialofficer

③ Specialist/Engineer ④ Agriculture/Fishery/Stockbreeding

⑤ Independententerprise/Servicejob

⑥ Housewife ⑦ Student

⑧ Other( )

Thankyouforconsiderationtosparetimetoanswerthis

questionnaire!
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问 卷 调 查

关于医疗观光选择属性的研究

  您好?

  我是济州大学校观光开发系的博士生，想要进行关于'医疗观光选择属性'的研究。

您回答的内容将会以无记名处理，并且声明不会使用在除了统计处理以外的其他目的上。

非常感谢您的协助。

2009.04.

                                              济州大学校 大学院 观光开发系

                                                            研究者 :부창산

指导教授 :崔龙福

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

  医疗观光是指以增进健康和治疗为目的，利用医疗医药资源，在观光项目，服务，设施等

提供的保健观光。

 Ⅰ. 下面是关于医疗观光的一般事项，有关栏目内请表示 '∨'.

1.您是跟谁一起做了医疗观光?

① 自己 ② 家族 ③ 朋友(恋人) ④ 团体 ⑤ 其他( )

2.到目前为止做过几次医疗观光?

① 1回 ② 2~3回 ③ 4~5回 ④ 6回 以上

3.医疗观光时停留了多长时间?

(比如 当日，3天2夜 等)

( )

4.您是怎样获得关于医疗观光的信息?

① 周围人的介绍 ② 媒体介绍 ③ 宣传手册

④ 通过电脑网络 ⑤ 其他 ( )
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Ⅱ. 医疗观光时您觉得以下内容有多重要? 有关栏目内请表示 '∨'. 

内容
重要度

完全
不重要 不重要 一般  重要 很重要

医疗人员具有专业性 ① ② ③ ④ ⑤

医疗水平很高 ① ② ③ ④ ⑤

医院知名度很高 ① ② ③ ④ ⑤

拥有尖端医疗设施 ① ② ③ ④ ⑤

诊疗等候时间很短 ① ② ③ ④ ⑤

迅速进行挂号手续 ① ② ③ ④ ⑤

医疗人员和职员的态度很亲切 ① ② ③ ④ ⑤

诊疗时沟通流畅 ① ② ③ ④ ⑤

对患者的关心很高 ① ② ③ ④ ⑤

医疗保险制度非常好 ① ② ③ ④ ⑤

事后管理服务非常好 ① ② ③ ④ ⑤

医疗观光费用很适当 ① ② ③ ④ ⑤

提供住宿设施 ① ② ③ ④ ⑤

提供饮食 ① ② ③ ④ ⑤

交通方便 ① ② ③ ④ ⑤

预约方便 ① ② ③ ④ ⑤

容易获得有关医疗观光信息 ① ② ③ ④ ⑤

与周围旅游区的联系很方便 ① ② ③ ④ ⑤
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III. 以下是关于个人事项的提问。有关栏目内请表示 '∨'.

1.您的性别是?

① 男性   ② 女性

2.您的年龄是?

① 20岁 ② 30岁 ③ 40岁 ④ 50岁 ⑤ 60岁 以上

3.您的学历是?

① 高中以下 ② 在学或大学毕业(包括专门大学) ③ 研究生以上

4.您的家庭年平均总收入是?

① 140,000元 以下 ② 140,000~280,000元 ③ 280,000~420,000元

④ 420,000~560,000元 ⑤ 560,000~700,000元 ⑥ 700,000元 以上

5.您的国籍是?

( )

6.您的职业是?

① 公务员 ② 白领／管理员 ③ 专门／技术员 ④ 农水产业／畜牧业

⑤ 个体工商户／服务业 ⑥ 主妇 ⑦ 学生 ⑧其他( )

-非常感谢参与问卷调查 -



- 160 -

설 문 지

의료관광 선택속성에 관한 연구

안녕하세요?

저는 제주대학교 관광개발학과 박사과정으로 ‘의료관광 선택속성’에 관한 연구

를 실행하고자 합니다.

귀하께서 응답해주신 내용은 무기명으로 처리되어 순수 통계 처리이외의 목적

으로는 사용되지 않을 것임을 밝혀 드립니다.

귀하의 협력에 깊이 감사드립니다.

2009.04.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

의료관광이란 건강증진 및 치료를 목적으로 의료의약 자원을 이용하여 관광의

프로그램,서비스,시설 등에서 제공하는 보건관광을 의미합니다..

Ⅰ. 다음은 의료관광에 관한 일반적 사항입니다. 해당 번호에 ∨표시를 해 주십시오.

1.의료관광을 하실 때 누구와 함께 하셨습니까?

① 혼자 ② 가족동반 ③ 친구(연인)동반 ④ 단체모임 ⑤ 기타( )

2.지금까지 의료관광을 몇 번 이용하셨습니까?

① 1회 ② 2-3회 ③ 4-5회 ④ 6회 이상

3.의료관광 시 얼마동안 머무르셨습니까?

(예 :당일,2박 3일 등)

( )

4.의료관광에 관한 정보는 어떻게 얻으셨습니까?

① 주변사람의 소개 ② 언론매체 ③ 홍보 책자

④ 인터넷 ⑤ 기타 ( )
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Ⅱ.귀하께서는 의료관광 시 아래의 속성을 어느정도 중요하게 생각하시 지를 

  해당되는 내용에 대해 ‘√’ 표시 해 주십시오. 

내 용
중요도

전혀중요
하지않다

중요하지
않다

보통 중요하다
매우

중요하다

의료진은 전문성을 갖추고 있다 ① ② ③ ④ ⑤

의료수준이 높다 ① ② ③ ④ ⑤

병원이 명성이 높다 ① ② ③ ④ ⑤

의료첨단시설을 보유하고 있다 ① ② ③ ④ ⑤

진료대기시간이 짧다 ① ② ③ ④ ⑤

접수 및 수속절차가 신속히 진행된다 ① ② ③ ④ ⑤

의료진 및 직원은 친절하다 ① ② ③ ④ ⑤

진료 등 의사소통이 원활하다 ① ② ③ ④ ⑤

환자에 대한 관심이 높다 ① ② ③ ④ ⑤

보험(의료)제도가 잘 되어있다 ① ② ③ ④ ⑤

사후관리서비스가 잘되어있다 ① ② ③ ④ ⑤

의료관광비용이 적절하다 ① ② ③ ④ ⑤

숙박시설을 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

식음료를 제공한다 ① ② ③ ④ ⑤

교통이 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

예약이 편리하다 ① ② ③ ④ ⑤

정보취득(의료관광관련 등)의 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤

인근지역의 관광지와 연계성이 용이하다 ① ② ③ ④ ⑤
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  Ⅲ. 다음은 귀하의 인구통계학적 특성에 대한 질문입니다. 해당사항에 ∨표시를    

     해 주십시오.

1.귀하의 성별은?

① 남 성 ② 여 성

2.귀하의 연령은?

① 20대 ② 30대 ③ 40대 ④ 50대 ⑤ 60대 이상

3.귀하의 학력은?

① 고졸이하 ② 대재/대졸(전문대포함) ③ 대학원 이상

4.귀하의 월 평균 가계소득(가구전체 소득)은?

① 150만원 미만 ② 150-200만원 ③ 201-250만원

④ 251-300만원 미만 ⑤ 301-400만원 ⑥ 401-500만원

⑦ 501만원 이상

5.귀하의 거주지는?

① 서울 ② 경기권(인천) ③ 경상권(부산․대구․울산)

④ 전라권(광주) ⑤ 충청권(대전) ⑥ 강원도 ⑦ 제주도

6.귀하의 직업은?

① 공무원 ② 사무/관리직 ③ 전문/기술직 ④ 농/수/축산업

⑤ 자영/서비스업 ⑥ 주부 ⑦ 학생 ⑧기타( )

-설문에 응답해주셔서 대단히 감사합니다-
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전문가 조사 설문지

안녕하십니까?

본 전문가조사는 HealthTourism 상품개발을 위한 조사로서 HealthTourism 관련 전문가

들을 대상으로 한 의견 조사입니다.바쁘시더라도 설문에 응해주시면 HealthTourism

상품개발을 위한 학계연구에 큰 도움이 되겠습니다.

설문조사의 내용과 개인정보는 HealthTourism 상품개발을 위한 연구목적이외에는 사용하

지 않을 것을 밝힙니다.감사합니다.

2009.05.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

=======================================================

응답자 정보

소속 소속 부서

성명
응답자

연락처

Tel:( ) -

e-mail:

HealthTourism의 유형
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유형1은 천연자원을 기반으로 한 HealthTourism입니다.자연휴양림 관련 관광객들이 요구하는

선택속성을 기술특성으로 전환하기 위한 전문가님의 고견을 부탁드립니다.

선택속성 항목 기술특성

한적한 분위기

동식물종이 다양

잘 보전된 생태환경

산림경관 수려

교육 및 자연학습

자연경관감상

체험활동프로그램

삼림욕활동

교통의 편리

부대시설 비용

주변 관광지 연계

정보취득의 용이

예약편리

체육놀이시설

안내시설

편의시설

숙박시설
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유형2는 인공자원을 기반으로 한 HealthTourism입니다.스파 관련 관광객들이 요구하는 선택

속성을 기술특성으로 전환하기 위한 전문가님의 고견을 부탁드립니다.

선택속성 항목 기술특성

스파 프로그램의 안전

세분화 된 스파 프로그램

스파의 효능

스파 명성

스파부대시설 비용

스파시설의 청결

스파 비용

부대시설

스파시설의 고급

예약편리

정보취득의 용이

주변 관광지 연계

주변경관

교통의 편리

불편사항 신속처리

직원의 전문적 지식

직원의 친절성
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유형3은 지식(전통)을 기반으로 한 HealthTourism입니다.한방관광 관련 관광객들이 요구하는

선택속성을 기술특성으로 전환하기 위한 전문가님의 고견을 부탁드립니다.

선택속성 항목 기술특성

진료대기시간

진료(약재비)비용

불편사항 신속처리

진료비 외 비용

예약의 편리

의료진 및 직원의 친절

의료진의 전문성

양질의 한약재

의료수준

한방병원의 명성

정보취득의 용이

안내시설

교통의 편리

한방체험프로그램

주변관광지연계

한방교육프로그램

건강 식음료

건강 상품
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유형4는 비용(치료)를 기반으로 한 HealthTourism입니다.의료관광(MedicalTourism)관련 관광

객들이 요구하는 선택속성을 기술특성으로 전환하기 위한 전문가님의 고견을 부탁드립니다.

선택속성 항목 기술특성

정보취득의 용이

주변관광지와의 연계

숙박시설

교통의 편리

식음료

의료첨단시설

의료진의 전문성

의료수준

병원의 명성

대기시간

예약의 편리

사후관리서비스

원활한 의사소통

환자에 대한 관심

의료진 및 직원의 친절

보험적용

의료관광비용
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전문가 조사 설문지

안녕하십니까?

본 전문가조사는 HealthTourism 상품개발을 위한 조사로서 자연휴양림 관련 실무자분들을

대상으로 한 전문가의견 조사입니다.바쁘시더라도 설문에 응해주시면 HealthTourism 상품

개발을 위한 학계연구에 큰 도움이 되겠습니다.

설문조사의 내용과 개인정보는 HealthTourism 상품개발을 위한 연구목적이외에는 사용하

지 않을 것을 밝힙니다.감사합니다.

2009.05.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

========================================================

응답자 정보

소속 소속 부서

성명
응답자

연락처

Tel:( ) -

e-mail:

품질요소 용어

경관미 경치.특색 있는 풍경형태를 가진 일정한 지역의 아름다움

청결성
관광지 중심부,주요거리,역전,해안,하천,쓰레기 현황,배치 및 관리상태,외부의

상태를 지칭

청정성 맑고 깨끗함.더럽거나 속되지 않음.내부의 상태를 지칭

접근성
접근성의 용이하다는 것은 바로 시간적 거리와 요금의 적적성으로 이용할 수 있는

정규적이고도 편리한 교통수단이 갖추어져 있는 것을 의미함

건강성 건강에 이로움을 지칭

쾌적성 여유로움이나 한가로움을 느낄 수 있게 하는 배려

환대성 관광객을 따뜻하게 맞이하는 풍성한 마음

신속성 날쌔고 빠른 성질

수렴성 거두어 옴츠리는 성질.여기서는 고객의견에 귀를 기울이고 관심을 집중하는 성질

전문성 어떤 분야에 상당한 지식과 경험을 가지고 그 분야에 연구하거나 맡음

안전성 안전하거나 안전을 보장하는 성질

다양성 종류의 풍부,변화,다양한 특성,선택의 폭이 넓음을 의미함

소통성 의견이나 의사가 상대편에 잘 통함

첨단성 시대사조,유행 따위의 맨 앞장.시설적인 면을 강조

최신성 가장 새로움.소프트에어적인 면을 강조

비용성 상품의 가치에 비해 얻는 가격의 적절성

체험성
독특한 체험을 추구하기 위하여 특정 관광대상에 대한 직접적이거나 강도

높은 관광지 현장 체험에 대한 심리적이고,활동적인 행위

고유성
그 지역이 아니면 맛 볼 수 없고,체험할 수 없는 것.오랜 시간이 흐르더라도

존재하는 동일한 문화
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가로항의 자연휴양림 선택속성 항목들과 세로항의 품질요소와의 상관관계에 대한 문항입니다.

상관관계정도를 3단계로 평가해 주시기 바라며,기술특성의 실행에 있어서의 난이도에 대하여 평

가해 주시기 바랍니다.

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성

경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

교육

성

비용

성

자연

환경

한적한

분위기

동식물종의

다양

잘보전된

생태환경

산림경관

수려

체험

및

프로

그램

교육및

자연학습

자연경관

감상

체험활동

프로그램

산림욕활동

편의

및

비용

교통의

편리

부대시설

비용

주변관광지

연계

정보취득의

용이

예약의

편리

시설

체육놀이

시설

안내시설

편의시설

숙박시설

난이도

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점

기술적 난이도 :1-10점,난이도 순위 :쉬운 항목(1점)부터 어려운 항목(10점)
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전문가 조사 설문지

안녕하십니까?

본 전문가조사는 HealthTourism 상품개발을 위한 조사로서 스파 관련 실무자분들을 대상

으로 한 전문가의견 조사입니다.바쁘시더라도 설문에 응해주시면 HealthTourism 상품개발을

위한 학계연구에 큰 도움이 되겠습니다.

설문조사의 내용과 개인정보는 HealthTourism 상품개발을 위한 연구목적이외에는 사용하

지 않을 것을 밝힙니다.감사합니다.

2009.05.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

========================================================

응답자 정보

소속 소속 부서

성명
응답자

연락처

Tel:( ) -

e-mail:

품질요소 용어

경관미 경치.특색 있는 풍경형태를 가진 일정한 지역의 아름다움

청결성
관광지 중심부,주요거리,역전,해안,하천,쓰레기 현황,배치 및 관리상태,외부의

상태를 지칭

청정성 맑고 깨끗함.더럽거나 속되지 않음.내부의 상태를 지칭

접근성
접근성의 용이하다는 것은 바로 시간적 거리와 요금의 적적성으로 이용할 수 있는

정규적이고도 편리한 교통수단이 갖추어져 있는 것을 의미함

건강성 건강에 이로움을 지칭

쾌적성 여유로움이나 한가로움을 느낄 수 있게 하는 배려

환대성 관광객을 따뜻하게 맞이하는 풍성한 마음

신속성 날쌔고 빠른 성질

수렴성 거두어 옴츠리는 성질.여기서는 고객의견에 귀를 기울이고 관심을 집중하는 성질

전문성 어떤 분야에 상당한 지식과 경험을 가지고 그 분야에 연구하거나 맡음

안전성 안전하거나 안전을 보장하는 성질

다양성 종류의 풍부,변화,다양한 특성,선택의 폭이 넓음을 의미함

소통성 의견이나 의사가 상대편에 잘 통함

첨단성 시대사조,유행 따위의 맨 앞장.시설적인 면을 강조

최신성 가장 새로움.소프트에어적인 면을 강조

비용성 상품의 가치에 비해 얻는 가격의 적절성

체험성
독특한 체험을 추구하기 위하여 특정 관광대상에 대한 직접적이거나 강도

높은 관광지 현장 체험에 대한 심리적이고,활동적인 행위

고유성
그 지역이 아니면 맛 볼 수 없고,체험할 수 없는 것.오랜 시간이 흐르더라도

존재하는 동일한 문화
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가로항의 스파 선택속성 항목들과 세로항의 품질요소와의 상관관계에 대한 문항입니다.상관관계

정도를 3단계로 평가해 주시기 바라며,기술특성의 실행에 있어서의 난이도에 대하여 평가해 주시기

바랍니다.

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성

경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

비용

성

비

용

및

시

설

스파 부대 시설비용

스파 시설의 청결

부대시설

스파 시설의 고급

스파 비용

프

로

그

램

및

인

지

도

스파 프로그램의

안전

세분화된

스파 프로그램

스파의 효능

스파명성

편

의

성

예약의 편리

주변경관

주변관광지연계

정보취득의 용이성

교통의 편리

서

비

스

불판사항신속처리

직원의전문적지식

직원의 청결

난이도

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점

기술적 난이도 :1-10점,난이도 순위 :쉬운 항목(1점)부터 어려운 항목(10점)
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전문가 조사 설문지

안녕하십니까?

본 전문가조사는 HealthTourism 상품개발을 위한 조사로서 한방관광 관련 실무자분들을

대상으로 한 전문가의견 조사입니다.바쁘시더라도 설문에 응해주시면 HealthTourism 상품개

발을 위한 학계연구에 큰 도움이 되겠습니다.

설문조사의 내용과 개인정보는 HealthTourism 상품개발을 위한 연구목적이외에는 사용하

지 않을 것을 밝힙니다.감사합니다.

2009.05.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

========================================================

응답자 정보

소속 소속 부서

성명
응답자

연락처

Tel:( ) -

e-mail:

품질요소 용어

경관미 경치.특색 있는 풍경형태를 가진 일정한 지역의 아름다움

청결성
관광지 중심부,주요거리,역전,해안,하천,쓰레기 현황,배치 및 관리상태,외부의

상태를 지칭

청정성 맑고 깨끗함.더럽거나 속되지 않음.내부의 상태를 지칭

접근성
접근성의 용이하다는 것은 바로 시간적 거리와 요금의 적적성으로 이용할 수 있는

정규적이고도 편리한 교통수단이 갖추어져 있는 것을 의미함

건강성 건강에 이로움을 지칭

쾌적성 여유로움이나 한가로움을 느낄 수 있게 하는 배려

환대성 관광객을 따뜻하게 맞이하는 풍성한 마음

신속성 날쌔고 빠른 성질

수렴성 거두어 옴츠리는 성질.여기서는 고객의견에 귀를 기울이고 관심을 집중하는 성질

전문성 어떤 분야에 상당한 지식과 경험을 가지고 그 분야에 연구하거나 맡음

안전성 안전하거나 안전을 보장하는 성질

다양성 종류의 풍부,변화,다양한 특성,선택의 폭이 넓음을 의미함

소통성 의견이나 의사가 상대편에 잘 통함

첨단성 시대사조,유행 따위의 맨 앞장.시설적인 면을 강조

최신성 가장 새로움.소프트에어적인 면을 강조

비용성 상품의 가치에 비해 얻는 가격의 적절성

체험성
독특한 체험을 추구하기 위하여 특정 관광대상에 대한 직접적이거나 강도

높은 관광지 현장 체험에 대한 심리적이고,활동적인 행위

고유성
그 지역이 아니면 맛 볼 수 없고,체험할 수 없는 것.오랜 시간이 흐르더라도

존재하는 동일한 문화
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가로항의 한방관광 선택속성 항목들과 세로항의 품질요소와의 상관관계에 대한 문항입니다.상관

관계정도를 3단계로 평가해 주시기 바라며,기술특성의 실행에 있어서의 난이도에 대하여 평가해 주

시기 바랍니다.

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성

경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

비용

성

서비

스및

비용

진료대기시간

진료비용

불편사항신속처리

진료비 외 비용

예약의 편리

의료진 및 직원의

친절

한방

인프

라

의료의 전문성

양질의 한약재

의료수준

병원의 명성

편의

성

정보취득용이

안내시설

교통의 편리

체험

및

프로

그램

한방체험프로그램

주변관광지 연계

한방교육프로그램

식음

료및

상품

건강식음료

건강생활상품

난이도

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점

기술적 난이도 :1-10점,난이도 순위 :쉬운 항목(1점)부터 어려운 항목(10점)
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전문가 조사 설문지

안녕하십니까?

본 전문가조사는 HealthTourism 상품개발을 위한 조사로서 의료관광(MedicalTourism)관

련 실무자분들을 대상으로 한 전문가의견 조사입니다.바쁘시더라도 설문에 응해주시면 Health

Tourism상품개발을 위한 학계연구에 큰 도움이 되겠습니다.

설문조사의 내용과 개인정보는 HealthTourism 상품개발을 위한 연구목적이외에는 사용하

지 않을 것을 밝힙니다.감사합니다.

2009.05.

제주대학교 대학원 관광개발학과

연구자 :부 창 산

지도교수 :최 용 복

064)754-3104 E-mail:bcs0202@hanmail.net

======================================================

응답자 정보

소속 소속 부서

성명
응답자

연락처

Tel:( ) -

e-mail:

품질요소 용어

경관미 경치.특색 있는 풍경형태를 가진 일정한 지역의 아름다움

청결성
관광지 중심부,주요거리,역전,해안,하천,쓰레기 현황,배치 및 관리상태,외부의

상태를 지칭

청정성 맑고 깨끗함.더럽거나 속되지 않음.내부의 상태를 지칭

접근성
접근성의 용이하다는 것은 바로 시간적 거리와 요금의 적적성으로 이용할 수 있는

정규적이고도 편리한 교통수단이 갖추어져 있는 것을 의미함

건강성 건강에 이로움을 지칭

쾌적성 여유로움이나 한가로움을 느낄 수 있게 하는 배려

환대성 관광객을 따뜻하게 맞이하는 풍성한 마음

신속성 날쌔고 빠른 성질

수렴성 거두어 옴츠리는 성질.여기서는 고객의견에 귀를 기울이고 관심을 집중하는 성질

전문성 어떤 분야에 상당한 지식과 경험을 가지고 그 분야에 연구하거나 맡음

안전성 안전하거나 안전을 보장하는 성질

다양성 종류의 풍부,변화,다양한 특성,선택의 폭이 넓음을 의미함

소통성 의견이나 의사가 상대편에 잘 통함

첨단성 시대사조,유행 따위의 맨 앞장.시설적인 면을 강조

최신성 가장 새로움.소프트에어적인 면을 강조

비용성 상품의 가치에 비해 얻는 가격의 적절성

체험성
독특한 체험을 추구하기 위하여 특정 관광대상에 대한 직접적이거나 강도

높은 관광지 현장 체험에 대한 심리적이고,활동적인 행위

고유성
그 지역이 아니면 맛 볼 수 없고,체험할 수 없는 것.오랜 시간이 흐르더라도

존재하는 동일한 문화
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가로항의 의료관광(MedicalTourism)선택속성 항목들과 세로항의 품질요소와의 상관관계에 대한

문항입니다.상관관계정도를 3단계로 평가해 주시기 바라며,기술특성의 실행에 있어서의 난이도에

대하여 평가해 주시기 바랍니다.

구 분

외관미 정서안정 고객배려성 기능성 가치창조성

경관

미

청결

성

청정

성

접근

성

건강

성

쾌적

성

환대

성

신속

성

수렴

성

전문

성

안전

성

다양

성

소통

성

첨단

성

최신

성

체험

성

고유

성

비용

성

관광

인프

라

정보취득용이

주변관광지연계

숙박시설

교통의 편리

식음료

의료

의료첨단시설

의료진의 전문

의료수준

병원의 명성

의료

서비

스

대기시간

예약의 편리

사후관리서비스

인적

서비

스

원활한 의사소통

환자관심

의료진및

직원친절

보험

및

비용

보험적용

의료관광비용

난이도

강한 대응(◎)=9점,보통 대응(○)=3점,약한 대응(△)=1점

기술적 난이도 :1-10점,난이도 순위 :쉬운 항목(1점)부터 어려운 항목(10점)
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ABSTRACT

AStudyontheDefinitionandIdentificationof ConceptualModel

fortheTypesofHealthTourismandItsApplications

-FocusesontheApplicationofQualityFunctionDeployment(QFD)-

Boo,ChangSan

DepartmentofTourism Development

TheGraduateSchoolof

JejuNationalUniversity

Healthtourism istheoneofthealternativetourismandexceedinglycomesintothe

spotlightforthesakeofliveimprovesandthechangeoftourismdesires.Competitive

environmentinthetourismmarketsallovertheworldandtourists'diversifieddesires

requirecustomer-orientedcountermeasurebythetypeofhealthtourism.

Currently,Koreangovernmentconsidershealthtourism astheoneofmajorpolitical

areas,whichhasbeenrapidlydevelopedespeciallyinSouthEastAsiaincluding

Thailand,Singapore,andIndia. Inordertosecurecompetitivenessofhealthtourism

industryandtodevelophealthtourismproductseffectively,governmenthasputefforts

onidentifyingtourists'desires.

Inthiscontext,thepurposeofstudyistodevelopthesuitableproductsforhealth

tourismandsecurethecompetitivepowerofhealthtourismindustrywithmatchingthe

attributesoftourists'demandwiththetypesofhealthtourism bytheuseofQuality

FunctionDeployment(QFD)techniquesintotheprocessofmerchandisingdeployment.

Todoso,theconceptofhealthtourismareidentifiedanddefinedthroughtheprevious

researchesinKoreaandabroad.Basedontheconcept,thetypesofhealthtourismare

classified.Then,

Inordertoproducetheoptimalhealthtourismmerchandising,theattributesoftourists'



- 177 -

demandareidentifiedbyapplicationofQFDtechniqueandthenmatchedwithtechnical

characteristicsoftheproductsbythetypesofhealthtourism

AstheresultofQFDapplication,theservicequalityoftourismproductsisdetermined

bytheidentificationoftourist'demand,andthedegreeofimportanceofareidentifiedby

theweightofvariables.Thenthepriorityoftheexecutioncouldbedetermined.

Thisexploratorystudyprovidesthedatathatcanbeusedinthetourismdestination

practicallyforthetourismproductsuppliersbytheconceptualQFDmodelthatappliedby

thetypesofhealthtourism.

Theresultsofresearchpresentthepointsofissuesasfollows.

First,theconceptofhealthtourismhasnotbeenclearlydefinedyet,butthetypesof

healthtourismhavebeenidentifiedandclassifiedbasedonthepreviousconcept.Then

atheoreticalframeworkforthefurtherstudiesofhealthtourismwasoffered.

Second,thisstudyhasameaningtointroduceQFD techniqueforhealthtourism

merchandising.Theinvestigationofthetouristsgavethedeepdepthofknowledgeto

understandtourists,butitwasdifficulttooperateandmanageforthetourism product

suppliers.Onthecontrary,QFDtechniquehasanadvantagetobemoreeasilyappliedto

theoperationandmanagementofthehealthtourism products.Indeed,sinceQFD is

designedtoreflecttouristsdemandfully,andthecorrelationbetweentheattributesof

touristsdemandandtechnicalcharacteristicscanbeidentifiedataglancethroughHOQ

(HouseofQuality),itisexpectedthatQFDcanbeausefultooltomakeadecisionfor

merchandisingandimprovementofhealthtourism.

Last,theresultsofresearchwillprovidetheusefulbasicdataasthefirstcasestudy

thatappliedQFDtechniquetohealthtourismmerchandising.
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