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조선의 침구사 허임 선생 제향의 날

인술의 표상 침은 조광일 선생 조명 모임

2026년 5월 9일(토) 

[허임 선생 제향] 11:00~12:00 
장소 : 침의 허임 기념비 앞
(충넘 공주시 우성면 내산리)
진행 조병진/ 축문 노일선
초헌관 이일주/ 아헌관 손중양/ 종헌관 후손 

[후속 세미나] 14:00~16:00 
2026 허임 선생의 후예 조광일 선생 조명 모임
장소 : 공주자원봉사센터(공주시 반죽동 238-23)
1주제 : 침은 조광일 선생의 행적을 찾아서
낮은 곳의 침의 조광일 선생 조명과 역사 발굴 경과 및 기념 제안
(손중양 사단법인 허임기념사업회 이사장)

◎ 제안 : 당진 합덕 연꽃 축제 때 조광일 조명 행사 

2주제 : 네일자석요법 연구 발표
(조기호 전 공주대 교수, 조광일 선생 집안 후손)

조광일 선생이 인술 펼친 합덕에 있는 연꽃 방죽. 
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인술의 표상 조광일 선생을 찾아서 

경과1: 조광일 유허지를 찾기 

• 2005년 허임기념사업을 시작하며 허임 선생의 후예 찾기 시작

Þ 고전번역원 자료 <<이계집>>
  (홍양호 문집)에서 <침은 조생광일전> 확인

Þ 유허지합호(合湖) 찾기 : 홍양호 문집 ‘연호’ 
  = 합호가당진의 합덕제라는 사실 확인

Þ 태안 평양조씨 탐문(태안 손봉진, 손병덕 선생 합덕 동행)
•2010.01.14침은 조광일 유허지당진 합덕저수지 방문 조사

•2010.03.09 [조선침뜸이으뜸이라]에 침은 조생광일전 수록
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경과 2: 유허지 조광일 관련 사항 탐문 - 탐방 

•2017. 07.01 합덕방문 확인 후 
[조선의 침구사-허임]에 다시 수록
•2019.05.06. 조광일 유허지수차 찾아 탐문
  김학로당진역사문화연구소장 협력

• 홍성뜸방 무죄판결 기념 침구인 1박2일 뜸요법 세미나
(2019.5.31.~6.1 태안 썬셋수련원. 공동주최: 구당뜸사랑협동조합, 
협동조합 힐빙연구소, 모듬살이연대, 한국침술연합회/ 주관: 사단법
인 허임기념사업회) 후속 - 인술의 표상 조광일 유허지 합덕 탐방
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경과 3: 족보기록 확인 및 활동  

•2025.06.13 평양조씨 종친회 방문 족보기록에서 光一확인 : 乙丑
생(??) 

•조광일 선생 방계 후손과 연결 : 태안에 묘소 있었던 듯?

•2025.9.19~20 연극 ‘합덕별곡’ 당진 문예
의 전당 - 합덕제사람들의 희로애락, 특히 
침술사 조광일이 세상을 고치려 했던 신념
과 열정 중심(당진지역 시민활동)

• 진재교 성균관대 교수 :  <<이계홍양호의 의원전(醫員傳) 에 나타
난 인물 형상>> 논문에 < 침술(鍼術)로 하층민에게 인술을 베푼 의
의(義醫): 「침은 조생광일전(針隱趙生光一傳)>(2002). 민족문학사연
구,(21), 130-158.

{첨부}

https://leeza.tistory.com/2134
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침은(針隱) 조생광일전(趙⽣光⼀傳)

홍양호(洪良浩 1724~1802)
조선 후기 문신. 

이조판서, 홍문관·예문관 양관의 대제학 등 역임.

醫居九流之一。蓋雜流也。吾聞上醫醫
國。其次醫病。此何以稱焉。
의술은 구류(九流) 중 하나이니 잡류(雜
流)이다. 
내가 듣기로 “최고의 의원은 나라를 치
료하고 그다음은 질병을 치료한다.”라고 
하였다. 
이것은 무엇을 일컫는 말인가? 
治國猶治病。有醫之道焉。然士必顯而在
上。國可得醫也。
나라를 다스리는 것은 병을 다스리는 것과 같아서, 거기에는 의술의 
도(道)가 들어있다. 그러나 선비는 반드시 현달(顯達)하여 위에 있어
야만 나라를 치료할 수 있다.
或窮而無所試。則寓其術於陰陽虛實藥石之間。其博施濟衆之功。亞
於醫國。
간혹 처지가 곤궁하여 뜻을 펼칠 기회를 얻지 못하면, 자신의 재능
을 음양(陰陽) 허실(虛實)과 약(藥)이나 침(鍼)의 세계에 의탁한다. 
이렇게 널리 재주를 베풀어 백성들을 구제하는 공은 나라를 치료하
는 것[醫國]에 버금간다.
故古之賢而不遇者。往往隱於醫。
그러므로 옛날에 현자이지만 때를 만나지 못한 사람들은 은자(隱者)
로 지내며 의원 역할을 하였다.
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余嘗陰求其人而不可得。
나는 일찍이 그러한 부류의 사람들을 몰래 찾아보았지만 만날 수 
없었다.
近余僑居湖右。不能其風土。
근래에 나는 호우(湖右 충청남도)에 머물렀는데 그곳의 풍토(風土)
에 잘 적응하지 못하였다. 
問土人以醫。皆曰無良者。
그곳 사람들에게 의원을 묻자 모두 “좋은 사람이 없다.”라고 대답했
다.
强之乃以趙生對。
그래도 끈덕지게 물었더니 조생(趙生)이 있다고 대답하였다. 

生名光一。其先泰安大姓。
조생의 이름은 광일이고, 그의 선조는 태안에서 번성한 가문이었다.
家貧客遊。寓居合湖之西涯。無異能。以針名。自號曰針隱。
집안이 가난하여 사방을 떠돌다가 합호[合湖 당진 합덕지(合德池)]
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의 서쪽 가에 머물고 있었다. 별다른 재주는 없고 침술로 이름이 나
서, 스스로 ‘침은’이라 불렀다.
生足未嘗跡朱門。門亦無顯者跡。
조생은 권세 높은 집에는 가지 않았고, 그의 집 역시 지체 높은 사
람은 찾아오지도 않았다.

然吾嘗過生廬。淸晨。有老嫗藍縷匍匐而扣其門曰。
그런데 내가 한 번은 조생의 오두막집을 찾아갔는데 이른 새벽에 
누더기 옷을 걸친 어떤 노파가 엉금엉금 기어와 문을 두들기며 말
했다.
某也。某村百姓某之母也。某之子病某病殊死。敢丏其命。
“저는 어디 마을에 사는 아무개의 어머니입니다. 제 아들이 무슨 병
에 걸려서 죽게 되었으니 제발 목숨만 살려주십시오”
生卽應曰。諾。第去吾往矣。
조생은 즉시 답하기를, “알았소. 먼저 가시오. 내 곧 가리다.”
立起踵其後。徒行無難色。
그러고 나서 즉시 일어나 그 뒤를 따라가는데 걸어가면서도 난처해
하거나 싫어하는 기색이 없었다.

嘗遇諸塗。時天雨道泥。
한 번은 길에서 조 의원을 만났는데, 그때는 비가 내리고 있었고, 
길바닥은 흙탕길이 되어 있었다.
生頂蒻跋屐而疾行。
조생은 삿갓을 쓰고 나막신을 신고 급히 가고 있었다.
問生何之。 曰。某鄕百姓某之父病。嚮吾一針而未効。期是日將再往
針之。
“자네 어딜 가는가?”라고 묻자, 대답하기를 “아무 고을의 백성인 
아무개의 아버지가 병에 걸렸습니다. 지난번 내가 침을 한 번 놓았
으나 별다른 효과가 없어 오늘 다시 가서 침을 놓아주기로 약속했
기에 가는 참입니다.”
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恠而問曰。何利於子而躬勞苦乃爾。生笑不應而去。
괴이하여 “자네에게 무슨 이익이 있다고 이렇게까지 고생을 하는
가?”라고 묻자 조생은 씩 웃고는 말없이 가버렸다.
其爲人大畧如此。
그 사람됨이 대체로 이와 같다.
余心異之。伺其來往。遂得狎而交焉。
내가 속으로 기이하게 여겨 그가 왕래하는 것을 살펴보다가 마침내 
가까워져서 서로 사귀게 되었다.

其人疎坦易直。與物無忤。惟自喜爲醫。
그의 인품은 소탈하고 무난하며 올곧아서 남들과 부딪치는 일이 없
었고, 오로지 사람 고치는 일을 함으로써 스스로 기뻐하였다.
其術不治古方使湯藥。
그의 의술은 옛 처방으로 탕약(湯藥)을 지어주는 것이 아니었다. 
常以一小革囊。自隨。中有銅鐵針十餘。長短圓稜異制。
항상 작은 가죽 주머니 하나를 몸에 지니고 다녔는데, 그 안에는 구
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리나 철로 만든 침 십여 개가 들어 있었다. 긴 것도 있고, 짧은 것
도 있고, 둥근 것도 있고, 모난 것도 있는데 저마다 모양이 달랐다.
以是决癰疽。治瘡痏。通瘀隔。疎風氣。起跛癃。無不立應。
이 침으로 종기를 터뜨리고, 부스럼을 고치며, 맺힌 어혈을 뚫고, 
풍기(風氣)를 흩어버리고, 절름발이와 마비 환자를 일으켜 세우는 
등 침을 놓는 즉시 효험을 보지 않는 경우가 없었다.
蓋精於針。而得其解者也。
참으로 그는 침술에 정진하여, 해법을 터득한 사람이었다.

余嘗從容問曰。夫醫者賤技。閭巷卑處也。以子之能。何不交貴顯取
聲名。乃從閭巷小民遊乎。何其不自重也。
내가 한 번은 조용히 물었다.
“의술은 천한 기술이고 여항은 비루한 곳일세. 자네의 재능으로 어
째서 존귀하고 현달한 이들과 사귀어 명성을 얻지 않고, 여항의 하
찮은 백성들과 어울리는가? 왜 자기를 소중하게 여기지 않는 것인
가?”
生笑曰。丈夫不爲宰相。寧爲醫。宰相以道濟民。醫以術活人。窮達
則懸。功等耳。然宰相得其時行其道。有幸不幸焉。食人食而任其
責。一有不獲則咎罰隨之。醫則不然。以其術行其志。無不獲焉。不
可治則舍而去之。不吾尤焉。吾故樂居是術焉。
조생이 웃으며 말했다. 
“장부가 태어나 재상이 되지 못할 바에야, 차라리 의원이 되는 게 
낫지요. 재상은 도(道)로써 백성을 구제하고, 의원은 술(術)로써 사
람을 살리니, 비록 영달과 곤궁의 차이는 현격하나 그 공로는 마찬
가지랍니다. 그런데 재상은 시대를 잘 만나야 그 뜻을 펼칠 수 있으
므로 운에 좌우되는 면이 있고, 나라의 녹을 먹으며 책임을 맡았기
에 한 번이라도 뜻을 이루지 못하면 허물과 벌이 뒤따르기 마련이
지요. 하지만 의원은 그렇지 않습니다. 자기의 기술로 스스로 뜻을 
행하니 이루지 못할 것이 없고, 고칠 수 없는 병이면 내려놓고 떠나
더라도 누구도 나를 원망하지 않지요. 그래서 나는 즐거이 이 의술
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에 머물러 있습니다.”

吾爲是術。非要其利。 行吾志而已。故不擇貴賤焉。
“내가 이 의술을 하는 이유는 이익을 구해서가 아니라 나의 뜻을 
행하고자 할 뿐입니다. 그러므로 귀천을 가리질 않지요.”
吾疾世之醫。挾其術以驕於人。門外騎相屬。家設酒肉以待。率三四
請。然後肯往。又所往。非貴勢家則富家也。
“나는 세상 의원들이 제 의술을 으스대며 남에게 교만을 떠는 행태
를 미워합니다. 그들의 집 문밖에는 모시러 온 말들이 줄을 잇고, 
집안에서는 술과 고기를 차려 대접하며 서너 번을 간절히 청해야만 
겨우 걸음을 옮기지요. 또 그가 가는 곳은 귀하고 권세가 있는 집안 
아니면 부유한 집안입니다.” 
若貧而無勢者。或拒以疾。或諱以不在。百請而不一起。是豈仁人之
情哉。吾所以專遊民間。而不干於貴勢者。懲此輩也。
“가난하고 힘 없는 사람들에게는 아프다는 핑계로 거절하거나 숨어
서 집에 없다고 둘러대어 백 번 간청해도 한 번도 가지 않으니, 이
게 어찌 인술(仁術)을 행하는 사람의 마음이겠습니까? 내가 오로지 
서민들 사이에서만 돌아다니며, 귀하고 세력 있는 사람들과 얽히지 
않는 것은 이러한 무리를 응징하고 싶어서입니다.”
彼貴顯者。寧少吾輩哉。所哀憐。獨閭巷窮民耳。
저 귀하고 현달한 사람들이야 어찌 나 같은 의원 무리가 모자라겠
습니까. 불쌍하고 가련한 것은 여항의 곤궁한 백성들일 뿐입니다.
且吾操針而遊於人。十餘年矣。或日療數人。月活十數人。計所全
活。不下數百千人。吾今年四十餘。復數十年。可活萬人。活人至
萬。吾事畢矣。
“또한 내가 침을 들고 사람들 사이를 유람한 지 십여 년입니다. 어
떤 날은 몇 사람을 치료하고, 어떤 달에는 수십 명을 살렸으니, 살
려낸 사람을 모두 헤아리면 수천 명에 달할 것입니다. 내 나이가 올
해 사십여 세이니, 다시 수십 년을 더 한다면 만 명은 살릴 수 있
겠지요. 살려낸 사람이 만 명에 이르면 내 일도 모두 끝날 것입니
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다.”

余始聞而瞠爾。旣而嘆曰。今人有一能。則求售於
世。施人以薄惠。則操右券而責直。俯仰勢利之
間。無所取則唾而不顧。
나는 처음에 이 말을 듣고 멍하게 바라보다가 이
윽고 깊이 탄복하며 말했다.
“요즘 사람들은 작은 재능 하나만 있어도 그것을 
세상에 내다 팔아 출세할 궁리만 하고, 남에게 보
잘것없는 은혜라도 베풀면 마치 빚 문서(右券)를 
쥔 채 빚 독촉을 하듯 대가를 요구하지. 권세와 
이익을 좇아 굽신거리다가도, 더 이상 얻을 것 없
으면 침을 뱉으며 거들떠보지도 않고 떠나버리기 
일쑤네.”
趙生術高而不干名。施博而不望報。趍人急而必先
乎窮無勢者。其賢於人遠矣。吾聞活千人。必食陰
報。生其有後於是邦乎。
“조생은 의술이 높으면서도 명성을 탐하지 않았

고, 널리 베풀면서도 보답을 바라지 않네. 위급한 이에게 달려갈 때
는 언제나 곤궁하고 힘없는 자를 우선하였으니, 그 어짊은 보통 사
람들과는 비교할 수 없을 만큼 아득히 높구려. 내가 듣기로 ‘천 명
을 살리면 반드시 음보(陰報)를 받는다’라고 하는데, 조생은 이 땅
에 그 뒷자취가 길이 남을 것이네.”
於是敍所聞見。爲之傳以應太史之求。
이에 내가 보고 들은 것을 기록하여 전기를 남기니, 언젠가 나라의 
역사를 기록하는 사관이 이 글을 보고 정사(正史)에 올리길 바란다.

-  조선 대제학 홍양호(洪良浩)의 『이계집(耳溪集)』 에서 -
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[2026.05.09 조선의 침구사 허임 선생 제향 및 후예 역사 발굴 원고]

   조광일(趙光⼀) 선생의 인술과 
           이재명 정부의 의료개혁 과제

- 『침은 조생광일전』을 통해 본 침구사 제도의 정책적 함의 -

손중양 사단법인 허임기념사업회 이사장

2025년 12월 16일 정부세종컨벤션센터에서 열린 보건복지분야 업무
보고 중 이재명 대통령이 “대한민국에 침구사가 있었는데 어찌 되었느
냐”는 질문을 했습니다. 이에 대해 보건복지부 한의약정책과 관계자는 
“침구사는 일몰(日沒)해서 지금 통계상으로 한 두세 명 정도이고, 한의
사들이 침구를 다 하고 있다”라고 답했습니다.

2026년 4월 17일에는 이재명 대통령이 청와대 영빈관에서 공공기관 
및 부처 유관기관 업무보고 중 침구학(鍼灸學) 관련 질문을 다시 했는
데, 한의학연구원 원장은 침사와 구사가 의료인력 부족할 때 일시적으
로 있었지만 없어졌고 한의사가 다 하고 있다고 한의사 직역을 대변하
기에 급급했습니다. 급기야는 이재명 대통령의 “침구사는 한의사의 보
조 인력이었습니까?”라는 질문에 “예, 그렇습니다”라고 완전히 틀린 대
답을 할 정도로 침구사라는 직역에 대한 역사와 지위를 왜곡하고, 폄하
하여 감추기에 여념이 없었습니다.

침구사의 역사는 면면히 이어져 왔습니다. 조선시대 『경국대전』과 
『속대전』, 『대전회통』 등 법전에는 의원과 별도로 침구의(鍼灸醫 약칭
으로 ‘침의鍼醫’라고 함)를 선발하는 시험제도를 명시해 두고, 내의원 
전의감 혜민서 등 각급 관서에서 많은 침의들이 활동하고 있었다고 기
록되어 있습니다. 
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이들 제도권 침의(鍼醫)들은 조선의 『의관록』에 낱낱이 기록되어 있
습니다. 국사편찬위원회가 개설한 조선왕조실록이나 승정원일기에 ‘침
의(鍼醫)’를 검색하면 침의 허임 선생 비롯하여 수많은 침의들의 활동 
기사들을 확인할 수 있습니다. 

구한말에는 서울대학교의 전신인 대한의원에도 ‘방의(方醫 한방의)’와 
나란히 별도로 ‘침의(鍼醫)’가 종두의(種痘醫) 등 의사와 함께 배치되어 
있었습니다. 일제와 싸우다 잡혀 고문으로 옥사한 호남의 의병장 서종
채 선생도 한의사가 아니라 직업이 침의로 기록되어 있습니다.

그런데 대한민국에서는 침구사를 배제하려는 특정 직능집단에 의해 
제도권 침구사는 ‘방의(方醫 한방의료)’ 관련 담당관의 표현대로, 일몰
하여 거의 사라졌고, 조선 침의들의 역사도 왜곡되고 말살되고 있습니
다.

현재 대한민국에서 침구사를 처음에는 무시하고 따돌리며 제도권에서 
완전히 배제해 왔지만, 재야에는 수십만의 침구사들이 활동하고 있는 
것으로 알려져 있습니다.

오늘 인술의 표상으로 우리가 조명하고자 하는 조광일 선생은 스스로 
숨은 침술사라는 뜻으로 ‘침은(針隱)’이라 하며, 오직 가난하고 힘없는 
백성들을 침술로만 치료한 재야 침술사입니다.
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[*] 서론: 
왜 지금 ‘조광일’인가?

가난한 조광일이 인술을 베풀 수 있었던 것은 침술이었기 때문에 가
능했습니다. 

1. ‘의료분단’의 비극과 의료일원화 과제

의료분단(Medical Division)의 현실: 현재 대한민국 보건의료 체계는 
현대의학과 전통의학이 제도적 장벽에 가로막혀 소통하지 못하는 
극심한 ‘분단’ 상태에 놓여 있습니다. 이는 단순한 직역 갈등을 넘
어 국민의 선택권을 제한하고 의료 자원의 효율적 배분을 방해하는 
국가적 손실입니다.

2. 한방의료의 구조적 문제와 ‘고비용·저효율’의 늪

현재의 한방 의료체계는 한의사 중심의 독점적 구조 하에서 상업화와 
비용 상승이라는 문제에 직면해 있습니다.
경영난과 상업적 편중: 한의원들이 극심한 경영난을 겪으면서 수익성
이 높은 비급여 진료(다이어트, 미용, 고가 보약 등)에 치중하게 되
었고, 이로 인해 서민들을 위한 보편적 인술은 설 자리를 잃고 있습
니다.
고비용 구조의 고착화: 현대화된 장비와 고가의 한약재 중심 진료는 
환자의 경제적 부담을 가중시키며, 국가 건강보험 재정에도 큰 부담
을 주는 ‘저효율’ 구조를 만들었습니다.

3. 조광일(趙光一)의 인술: 저비용·고효율 의료의 역사적 모델

조광일 선생의 삶은 현대 의료의 고비용 문제를 해결할 수 있는 강력
한 정책적 대안을 제시합니다.
침술 중심의 경제적 의료: 조광일은 오직 가죽 주머니 속 침 십여 개
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(小革囊)만으로 수많은 환자를 완치시켰습니다. 이는 고가의 약물이
나 장비 없이도 즉각적인 통증 완화와 질병 치료가 가능한 ‘저비용·
고효율’ 의료의 전형입니다.
1차 의료 안전망 구축: 숙련된 침구사는 장비 의존도가 낮아 어디서
든 진료가 가능하므로, 대학병원이나 대형 병원으로 쏠리는 환자 수
요를 1차 의료 단계에서 효과적으로 흡수할 수 있습니다.
가난한 이들을 위한 기술: 조선의 침의 조광일이 권세가의 문전성시
를 마다하고 가난한 민초들이 사는 ‘여항(閭巷)’을 누빌 수 있었던 
것은, 침구술이 가진 저비용·고효율의 특성 덕분이었습니다.
인술의 본질: 조광일에게 의술은 이윤 추구의 수단이 아닌, 자신의 
기술로 스스로의 뜻을 행하는 ‘행기지(行其志)’의 과정이었습니다. 
현재 자본의 논리에 매몰되어가는 보건의료 현장에 조광일의 정신
은 ‘공공성 회복’이라는 절박한 과제를 던지고 있습니다.

4. 이재명 정부의 의료개혁과 침구사 양성의 정책적 함의

의료일원화의 지렛대, 침구사: 침구사를 양성하여 양방 병원을 포함한 
모든 의료 현장에 배치하는 것은 ‘의료분단’을 허무는 가장 실천적
인 방법입니다. 침구술이 양·한방의 경계 없이 활용될 때, 직역 간 
갈등은 자연스럽게 해소되며 진정한 의미의 의료일원화로 나아갈 
수 있습니다.
일자리 창출과 고령화 대처: 침구사 제도의 부활은 보건의료 분야의 
대규모 일자리를 창출할 뿐만 아니라, 초고령 사회에서 급증하는 만
성질환 및 통증 관리 수요를 저비용으로 해결할 수 있는 혁신적인 
정책 수단이 될 것입니다.

5. 조광일식 인술(仁術)을 통한 의료 쏠림 해소 방안

전통 의료의 본질인 ‘인술’로 회귀할 때, 비로소 현재의 의료 쏠림 현
상을 근본적으로 해결할 수 있습니다.
‘유어인(遊於人)’의 실천: 조광일처럼 권세가보다는 가난하고 힘없는 
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백성이 있는 ‘여항(閭巷)’을 먼저 찾는 인력을 양성해야 합니다. 이
는 지역의사제의 사명감 부재 문제를 해결하는 인문학적 토대가 됩
니다.
민주적 의료 권리의 확장: 의료는 전문가 전유물이 아니라 국민 생존
권입니다. 전문가 중심의 권위를 내려놓고 환자의 고통에 우선 응답
했던 조광일의 태도는 현재의 ‘국민 중심 의료개혁’과 일치합니다.
전통 침술의 현대적 제도화: 조광일이 가졌던 독자적인 ‘해법(解法)’
과 전통 침구 지식을 체계화하여, 침구사를 양성하고 이를 공공의료 
체계에 배치해야 합니다.

6. 시사점: 조광일의 ‘인술’과 현대적 해법

대한민국 의료가 나아가야 할 방향은 분명합니다. 시장 논리에 매몰
된 ‘고비용 한방 의료’에서 벗어나, 조광일 선생이 보여준 ‘저비용·고효
율의 공공 침구 의료’를 복원하는 것입니다.

이러한 현대 의료의 난맥상 속에서 '침은 조광일'의 삶은 중요한 시
사점을 줍니다. 그는 권세가의 부름보다 '여항(閭巷, 골목)'의 소외된 민
초들을 먼저 찾았습니다. 

현재 정부가 추진하는 지역의사제나 공공의대 설립 등은 바로 이러한 
조광일식 '찾아가는 의료'와 '지역 밀착형 인술'을 제도화하려는 시도라
고 볼 수 있습니다. 

결국 의료 인력의 쏠림 현상을 해결하는 것은 단순히 의사 수를 늘리
는 것을 넘어, "어떤 의사를 양성하여 어디에 배치하고, 그들이 사명감
을 가지고 필수 의료에 전념하게 할 것인가"라는 철학적·제도적 응답이 
필요한 시점입니다.

이재명 정부의 의료개혁 과제와 300년 전 조광일 선생의 인술(仁術) 
정신은 '국민의 생명권 보호'와 '의료의 공공성 회복'이라는 측면에서 
놀라울 정도로 일치합니다. 특히 현 정부가 직면한 여러 난제(지방의료 
공백, 의료진의 불신 등)를 해결하는 데 있어 조광일의 삶은 단순한 기



- 18 -

록을 넘어 정책적 영감과 인문학적 정당성을 제공합니다.

오늘 우리는 대한민국 의료체계가 마주한 거대한 폭풍 속에서 인술의 
표상인 조광일 선생을 대한민국의 의료 현실과 관련하여 조명하고자 합
니다. 현재 우리 의료계는 지방의료 공백, 필수의료 인력 부족, 초고령
화라는 삼중고를 겪고 있습니다. 자본주의 시장 논리에 매몰된 현대 의
료가 답을 내놓지 못할 때, 우리는 “장부가 재상이 되지 못할 바에야 
차라리 의원이 되어 사람을 살리겠다”던 조광일의 호방한 기개에서 그 
해답의 실마리를 찾고자 합니다.
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[*] 본론:
조광일의 인술과 대한민국 의료개혁 과제

1. 지역의사제의 인문학적 모델: "찾아가는 인술(遊於人)"

이재명 정부가 추진하는 지역의사제와 지역 의료 공백 해소는 조광일 
선생의 삶과 직결됩니다.
정책적 연계 : 정부가 법적 의무복무(10년)를 통해 지역 의료 인력을 
확보하려 할 때 발생하는 직업 선택의 자유 논란과 의료계의 반발
을 완화할 수 있는 모델입니다.
조광일의 의미 : 조광일은 스스로 '여항(閭巷, 민초들의 골목)'을 선
택했습니다. 그는 중앙의 권세보다 지역 민초들과의 '신뢰'를 중시
했습니다. 이는 지역 의료가 '강제된 복무'가 아닌, 의료인으로서 가
장 가치 있는 뜻을 펼치는 장(場)이라는 인식의 전환을 제안합니다.

<>� 지방의료�공백과� ‘유어인(遊於⼈)’� 정신

현대 의료의 가장 큰 비극은 대도시와 대형 병원에만 자원이 집중되
는 ‘의료 사막화’입니다.
조광일의 모델: 그는 권세가의 문전성시를 뒤로하고 ‘여항(閭巷)’, 즉 
민초들이 사는 좁은 골목과 변방의 마을을 직접 찾아갔습니다.
의료개혁의 시사점: 환자가 찾아오기를 기다리는 ‘수동적 의료’에서, 
조광일처럼 지역사회 깊숙이 파고드는 ‘커뮤니티 케어(Community 
Care)’로의 전환이 필요합니다.

2. 필수의료 및 공공의료의 정신적 뿌리

공공의료 학교(공공의대) 설립과 필수의료 강화를 위해 필요한 것은 
결국 '사명감 있는 인재'입니다.
정책적 연계: 기피 분야인 필수의료 인력을 양성하고 유지하기 위해
서는 경제적 보상(수가 개선)뿐만 아니라 사회적 존경과 자부심이 
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필수적입니다.
조광일의 의미: 조광일은 "재상이 되지 못할 바에야 의원이 되겠다"
며 의술의 가치를 국가 통치(醫國)와 동급으로 격상시켰습니다. 이
는 공공의료에 종사하는 인사들이 '현대판 조광일'로서 자부심을 가
질 수 있는 역사적·문화적 토대가 됩니다.

<>� 필수의료�인력�부족과� ‘행기지(⾏其志)’의�사명감

전공의 부족과 특정 ‘과(科)’ 쏠림 현상은 의료를 ‘소명’이 아닌 ‘이
윤’으로 보는 시장 논리의 산물입니다.
조광일 모델 : 그는 의술을 천한 기술(賤技)이라 비하하는 시선에 맞
서, 재상의 ‘도(道)’와 의원의 ‘술(術)’이 가진 가치는 동등(功等)하다
고 선언했습니다.
의료개혁의 시사점 : 의료인들이 자부심을 느끼고 필수의료 현장에 
머물 수 있도록 하는 것은 단순히 수가의 문제가 아닙니다. 조광일
이 보여준 ‘자부심에 기반한 인술의 가치’를 사회적으로 복원해야 
합니다.

3. 재정적 삼중고와 저비용·고효율 ‘침구술’의 대안적 가치

건강보험 재정 안정과 의료 인프라 확충이라는 재정적 난제를 해결하
는 데 있어 침구사 제도의 활용은 실질적인 대안이 될 수 있습니다.
정책적 연계 : 초고령화 사회로 접어들며 급증하는 만성질환 및 통
증 관리 비용은 건보 재정에 큰 압박입니다.
조광일의 의미 : 조광일은 가죽 주머니 하나(小革囊)와 침 십여 개만
으로 수천 명을 살려냈습니다. 이는 첨단 기술 중심의 고비용 의료 
체계를 보완할 수 있는 '저비용·고효율의 공공의료 모델'로서 침구
술의 가치를 재발견하게 합니다. 침구사 부활 및 공공의료 활용은 
지자체의 의료 예산을 절감하면서도 지역 주민의 체감 의료 만족도
를 높이는 혁신적인 정책 대안이 될 수 있습니다.

<> 초고령화 사회와 저비용·고효율의 침구술
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2026년 현재, 우리는 초고령 사회의 문턱에 서 있습니다. 노인 만성
질환과 통증관리는 국가 재정의 거대한 부담입니다.
조광일 모델 : 그는 가죽 주머니 속 침 십여 개(小革囊)만으로 갖가
지 증상을 고치는 효과를 냈습니다.
의료개혁의 시사점 : 1차 진료부터 고가의 장비와 약물에 의존하려는 
한방의료와 현대의료의 대안으로, 침구술과 같은 저비용·고효율의 
전통 요법을 1차 공공의료 체계에 적극 편입시켜 국가 의료재정의 
건전성을 확보해야 합니다.

4. 민주적 의사결정과 '국민 중심 개혁'의 정당성

이재명 정부의 '국민참여형 의료개혁 공론화'는 의료를 전문가만의 
영역에서 국민 전체의 권리로 확장하려는 시도입니다.
정책적 연계 : 전문가 중심의 논의를 강조하는 의료계의 반발에 맞
서, 의료 서비스의 주체인 '국민'의 목소리를 반영하는 개혁의 명분
을 제공합니다.
조광일의 의미 : 조광일은 의술을 펼치며 "가난하고 힘없는 자를 우
선시(必先乎窮無勢者)"했습니다. 이는 의료의 본질이 전문가의 권위
가 아닌 '환자의 생명과 고통'에 있음을 상징합니다. 조광일 조명 
사업은 정부의 개혁 방향이 '국민을 위한 인술의 복원'임을 시사하
는 강력한 메시지가 됩니다.

<> 정책 대안 : ‘침구사’� 양성과�공공의료�부활

조광일 조명 사업의 정점은 바로 ‘침구사 제도’의 현대적 부활에 있
습니다.
공공의료 전담 침구사 배치: 도서·산간 지역 및 보건지소에 전문 교
육을 이수한 침구사를 배치하여, 즉각적인 통증 완화와 1차 진료를 
담당하게 해야 합니다.
전통 지식의 표준화와 제도화: 조광일이 가졌던 ‘침술’과 ‘해법(解法)’
을 현대적으로 표준화하여, 국가 공인 자격 제도를 통해 신뢰받는 
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침구사를 양성해야 합니다.
방문 진료 시스템의 주역: 거동이 불편한 노인들을 위해 ‘왕진’을 마
다치 않았던 조광일처럼, 침통 하나로 기동성을 확보할 수 있는 침
구사는 미래형 ‘방문 의료 서비스’의 핵심 인력이 될 것입니다.

[*] 결론: 
직역 갈등 해소하고 일원화로 의료개혁하는 지렛대

1. 의료개혁의 열쇠: ‘의료분단’의 장벽을 허무는 침구술

현대 의학과 전통 의학의 제도적 단절인 ‘의료분단’은 국민의 선택권
을 제한하는 국가적 손실입니다. 

침구사를 양성하여 양·한방의 경계를 허물고 모든 의료 현장에 배치
하는 것은, 직역 간 갈등을 해소하고 진정한 의료일원화로 나아가는 가
장 실천적인 지렛대가 될 것입니다.

2. 의료의 체질 개선: 상업화의 늪에서 보편적 인술로

고비용 저효율의 한의사 중심의 한방 의료가 공공성을 약화시키고 있
습니다. 

3. 조광일 모델의 침구사 부활: ‘저비용·고효율’ 공공의료의 완성

가죽 주머니 하나로 민초를 살린 조광일의 침술은 고가의 장비나 약
물 없이도 즉각 작동하는 저비용·고효율 의료의 정수입니다. 침구술을 
1차 의료 안전망의 핵심 수단으로 삼아, 대형 병원 쏠림 현상을 완화하
고 보건의료의 공공성을 회복해야 합니다.

핵심은 '의사 수' 자체보다 '필요한 곳에 의사가 없다'는 점입니다.
1차 의료의 게이트키퍼(Gatekeeper): 조광일은 작은 가죽 주머니(小
革囊) 하나로 마을을 누볐습니다. 침구사는 고가의 장비 없이도 근
골격계 질환, 만성 통증, 초기 마비 질환 등을 현장에서 관리할 수 
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있습니다.
의료 수요의 분산: 대학병원 응급실을 찾는 경증 환자의 상당수는 
통증 조절이 목적입니다. 지역사회에 숙련된 침구사가 배치되면, 대
형 병원으로 쏠리는 환자 수요를 하부 구조에서 효과적으로 흡수하
여 필수의료 인력(전문의 등)의 업무 과부하를 획기적으로 줄일 수 
있습니다.

4. 지역 의료공백 해소: “지방 의료 사막화의 오아시스”

이재명 정부가 추진하는 지역의사제가 겪는 ‘거주 강제성’ 문제를 유
연하게 보완할 수 있습니다.
기동성 있는 의료 인력 : 조광일은 비바람을 뚫고 '여항'을 찾았습니
다. 침구사는 장비 의존도가 낮아 도서 산간이나 벽지에서도 즉각적
인 진료가 가능합니다.
공공의료 사관학교와의 연계: 공공의대나 지역의사제 커리큘럼 내에 
침구과정을 도입하거나 별도의 침구사를 양성하여 지역 보건지소에 
배치한다면, 의사 한 명이 담당해야 할 광범위한 지역의 의료 공백
을 ‘팀 단위’로 메울 수 있습니다.

5. 재정난 해소와 필수분야 지원: “초고령 사회 저비용·고효율 대안”

건강보험 재정 고갈 문제는 의료인력 충원을 가로막는 경제적 난제
(Trilemma) 중 하나입니다.
가성비 높은 의료 서비스 : 침술은 약물 오남용이나 부작용 위험이 
적으면서도 노인성 질환 관리에 탁월합니다.
재정 절감을 통한 인력 재투자 : 침구술을 통해 만성질환 관리 비용
을 절감하면, 그 여유 재원을 소아과나 산부인과 등 기피 분야의 수
가를 높이는 데 재투입할 수 있는 선순환 구조가 만들어집니다.

6. 어느 정도의 효과를 기대할 수 있는가?
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침구사 제도가 안정화된다면 다음과 같은 사회적 효과를 기대할 수 
있습니다.
경증 질환 쏠림 감소 : 지역 내 통증 관리 및 만성질환 케어가 가능
해짐으로써, 상급종합병원의 외래 대기 시간과 응급실 정체를 상당 
부분 해소할 수 있습니다.
지방 의료 접근성 향상 : 의사가 배치되지 못하는 소규모 마을 단위
까지 침구사가 왕진(방문 의료)을 나갈 경우, 취약계층의 의료 접근
성은 획기적으로 개선됩니다.
고령층 의료비 지출 완화 : 수술이나 장기 입원 전 단계에서 침구술
을 통한 보존적 치료가 활성화되면, 노인 1인당 연간 의료비 부담
을 낮추는 실질적인 효과가 나타날 것입니다.

-----------------
우리는 흔히 의료인력 문제를 '의사 면허권자'의 숫자로만 접근합니

다. 하지만 조광일 선생이 보여준 모델은 '현장에서 즉각 작동하는 인
술의 가용성'에 집중합니다. 

숙련된 침구사를 양성하여 공공의료의 전위 부대로 활용하는 것은 대
학병원의 업무를 경감시키고 지방의 의료 사막화를 막으며 국가 재정을 
지키는 '1석 3조의 의료개혁 카드'입니다. 

이것이 바로 우리가 200년 전 조광일을 오늘날 공공의료의 현장으로 
다시 불러내야 하는 이유입니다.

경청해 주셔서 감사합니다.
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