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Ⅰ. 서  론 

아랍에미리트는 중동 지역의 대표적인 산유국 중의 하나

로, 단시간에 급격히 경제적으로 성장하여 중동 지역에서 

가장 높은 인구 증가율을 보이는 국가이다[1,2]. 오일머니로 

경제적으로 부를 축적하여 급부상하면서 건강사회학적 측

면에서는 비만과 당뇨 등의 각종 대사성 질환이 증가하고 

있으며[3-5], 그와 연관된 심혈관계 질환의 높은 유병율이 

사회적인 문제로 대두되고 있다[6-8]. 이에 따라 아랍에미

리트 내 전문 의료직 종사자의 수요가 사회적으로 급증하고 

있지만, 의료 서비스의 자국 내 수요가 아랍에미리트 자국 

내의 현지 의료인력으로 충족되지 않고 있으며[9], 해외에

서 전문 의료인력 유입을 국가가 적극적으로 추진하고 있다

[10]. 이에 중동 지역으로 취업 이주하는 해외 의료직 종사

자의 중동 진출이 활발하게 이루어지고 있으며, 주요 노동

력은 인도, 파키스탄, 필리핀 등의 아시아 국가와 이집트, 

팔레스타인, 요르단 등의 인근 아랍 국가로부터 이주한 자

들이다[11]. 한국에서는 2014년 12월에 서울대학교병원에서 

라스 알 카이마 주의 정부 산하 병원에 약 250명의 한인 의

료직 종사자들을 송출하였고, 2015년 2월에 서울성모병원

에서 아부다비 주에 헬스케어센터를 건립하여 위탁 경영의 

형태로 약 20명의 한인 의료직 종사자들을 송출하였고, 이

것이 민간 의료 진출의 첫 사례가 되어 한인 의료직 종사자

들의 공식적인 중동 진출의 교두보를 마련하였다. 해외로 
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이주한 의료직 종사자들이 낯선 문화와 익숙하지 않은 환경

에서 성공적으로 적응하는 데에는 다양한 변수들이 영향을 

미치는데, 방사선사 해외취업 및 국내 연계교육에 대한 연

구 등을 통해 일부 정보를 수집할 수 있지만[12], 한인 의료

직 종사자들이 중동 지역으로 이주한 후 새로운 임상 환경

에서 어떤 경험을 하고 있는지에 대한 구체적인 연구가 없

어 아랍에미리트 내의 한인 의료직 종사자들을 다각도로 이

해하기에는 부족한 실정이다. 본 연구에서는 아랍에미리트 

내 병원으로 취업 이주한 한인 의료직 종사자들이 새로운 

임상 현장에서 겪게 되는 경험에 대해 해석학적 현상학 방

법을 통하여 그 경험의 의미를 소개하고자 한다.

Ⅱ. 아랍에미리트 병원 내 임상 경험의 

사례 연구

본 연구자는 2015년 3월에 아랍에미리트로 취업 이주하

여 3년간 임상에서 근무해왔고, 2016년 6월부터 아랍에미

리트 보건의료분야의 취업 멘토로 활동하며 해외취업을 준

비하는 국내 청년들에게 한인 의료직 종사자들의 임상 경험

을 전달하면서, 추후 중동 지역으로 취업을 희망하는 의료

직 종사자들에게 도움이 되는 자료가 필요하다고 보았다. 

이에 본 연구는 아랍에미리트 병원에서 근무하는 한인 의료

직 종사자의 임상 경험의 의미를 탐구하기 위해 van Manen

의 해석학적 현상학 접근법을 적용한 질적 연구를 바탕으로 

한다[13].

1. 연구 설계 및 연구 참여자 

연구 참여자는 아랍에미리트 병원에 소속되어 있는 의료

직 종사자로 방사선사 5명과 간호사 5명, 총 10명을 대상으

로 하였다. 이들은 한국에서 최소 2년 이상 임상에서 충분

한 실무경험을 쌓은 후, 아랍에미리트로 이주한지 1년 이상

이 된 자로 목적적 표본 추출법을 통해 참여자를 선정하였

다[13]. 참여자들의 성별 분포는 남성 2명과 여성 8명으로, 

기혼 4명과 미혼 6명이었으며, 평균 나이는 36.2세(29∼46

세), 입국 당시 평균 나이는 31.8세(25∼37세)였다. 학력은 

전문학사 1명, 학사 7명, 석사 2명이었으며, 한국에서의 임

상 경력은 평균 8년 9개월(2년∼13년 5개월)이었고, 아랍에

미리트에서의 임상 경력은 평균 3.7년(1년∼6년 10개월)이

었다. 취업 형태는 모두 전일제로 근무하고 있었으며, 근무 

부서는 영상의학과 4명, 핵의학과 1명, 중환자실 2명, 수술

실 2명, 내시경실 1명이었다. 

2. 자료 수집과 분석과정

연구 자료는 2018년 1월부터 2018년 5월까지 참여자들의 

자발적인 동의하에 개인면담과 참여관찰, 설문을 진행하였

으며, 이메일과 전화, 메신저 등을 통해 자료가 수집되었고 

개인 정보를 코드화하여 익명성과 비밀유지를 위해 노력하

였다. 면담은 업무 종료 후 근무지 내 휴게소, 병원 근처 카

페의 편안한 분위기에서 실시하였으며(Table 1), 1회 면담에 

소요된 시간은 최소 30분에서 최대 2시간 30분, 평균 1시간 

20분이 소요되었고, 참여자 2인에 대해서는 하루를 같이 동

행하면서 참여자의 일상을 그대로 관찰하여 연구의 민감도

를 높이고자 하였다. 자료 분석은 van Manen의 해석학적 

현상학 방법에 따라 순환 분석하였고, Lincoln과 Guba가 제

시한 신빙성(credibility), 적용성(transferability), 일관성

(dependability), 확증성(confirmability)의 관점에서 연구의 

질을 확보하고자 하였다[14]. 한국과 아랍에미리트에서 임상 

실무를 충분히 경험한 참여자들을 대상으로 하여 신빙성을 

높이고, 결과가 참여자들의 경험을 충실히 반영했는지 3명의 

참여자에게 재확인(member check) 하였으며, 동료 연구자

와 검토(peer review)하여 결과의 타당성을 높이고자 하였

Representative questions mentioned in the interviews

How long have you been working in your professional field of UAE hospitals?

How many years experiences did you have in Korea before coming to UAE?

Which department do you work in the UAE hospital?

Have you ever experienced something difficult when you work in the UAE hospital?

Have you ever come into any conflict with your colleagues under multi-cultural working environment?

Have you ever had communication problems with your colleagues or patients?

What is your view regarding your roles and responsibilities in your department? 

What kind of beneficial opportunities dose your hospital provide for staff members?

Table 1 Contents of in-depth interview with korean migrant health professionals 
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다. 적용성을 확보하기 위해 새로운 내용이 나오지 않을 때

까지 자료를 수집하고, 참여관찰을 통해 현장 그대로 이해하

려고 노력하였다. 일관성을 확보하기 위해 해석학적 현상학 

방법에 따라 분석하였으며, 연구자의 가정이 결과에 선입견

으로 개입되지 않도록 노력하여 확증성을 갖추고자 하였다.

Ⅲ. 아랍에미리트 병원 내 임상 경험의 특성

수집된 자료를 바탕으로 해석학적 현상학 분석을 한 결

과, 최종적으로 시간성, 신체성, 관계성, 공간성의 관점에서 

4 지의 주제를 도출하였다(Table 2).

1. 시간성 - 한인 네트워크 부재에 따른 초기 업무 

적응의 어려움

참여자들은 입사 초기에 한국과 다른 업무 환경에서 새로

운 시스템을 배우고 적응하는데 어려움을 경험하였다. 아랍

에미리트 병원에서 함께 근무하는 동료들의 대다수는 인도

와 필리핀 국적자이고, 이들은 한인 의료직 종사자들이 아

랍에미리트에 진출하기 전부터 오랜 기간 수많은 인적 네트

워크와 기반을 쌓아왔기 때문에, 업무적으로 문제나 어려움 

발생 시, 같은 국적의 동료들로부터 정보와 도움을 받고 대

처할 수 있는 여러 네트워크가 존재한다.

1) 사례-1

“신규직원 오리엔테이션 교육부터 시작해서 여러 가지 패

스해야 하는 인증교육들이 너무 힘들었습니다. 아랍에미리

트에서 규모가 큰 병원은 대부분 국제의료기관평가위원회 

(JCI, joint commission international) 인증을 받은 병원

들이 많기 때문에 근무하면서 신경써야 하는 부분들이 좀 

까다로운데, 제가 근무하고 있는 병원에는 한국인이 거의 

없다보니, 모르는게 생겨도 편하게 자세히 물어볼 사람이 

없는 것이 아쉽습니다. 그런데 다른 인도, 필리핀 동료들은 

같은 국적의 동료들이 어느 부서에나 다 있으니 모국어로 

소통하면서 금방 척척 도움 받고 안되는게 없어 보였습니

다. 저는 처음에 낯선 곳에서 업무를 배우는데 고생했습니

다(Figure 1).”

Fig. 1 Conferences with various staff

2. 신체성 - 다양한 언어 사용 환경과 의사소통의 갈등

참여자들은 다양한 국적의 동료들과 여러 가지 방식의 영

어 발음을 들으면서 정확한 의사소통을 하는데 업무적으로 

갈등을 경험하고, 영어로 소통되지 않는 아랍에미리트 현지 

환자들과 소통하는 어려움으로 인해 신체적인 스트레스를 

경험하기도 하였다.

1) 사례-1

“미국이나 영국처럼 네이티브 동료들이 말하는 영어 발음

은 그래도 우리가 익숙하게 들어본 발음입니다. 그런데 네

이티브가 아닌 동료들이 말하는 영어는 알아듣기가 너무 힘

들었습니다. 인도, 필리핀 영어 발음도 처음에는 무척 특이

했습니다. 저도 영어가 완벽한게 아닌데 정확히 이해를 못

하니 같은 말 다시 물어보는 것도 한두 번이지 자꾸 물어 보

Themes Essential themes

Responsibilities to complete accreditation and learn new system

Not enough Korean network to ask some advice 

Struggling to adapt at workplace

at the beginning

Difficult communication with multiple accents of English

Language barrier with local Arabic who is unable to speak English

Feeling frustrated to communicate with different 

languages

Self-confidence of as a specialist in one’s field

Rights to choose own work without any force
Professional reputation as a specialist

Developing professional competency with support from hospitals

Paid sick-leave system for 15 days per year

A variety of opportunities for self- development 

and caring of staff’s health

Table 2 Lived experience of korean migrant health professionals working in UAE hospitals 
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려니 괜히 위축되고, 자신있게 하는 업무인데도 영어 때문

에 괜히 자신감도 잃는 것 같기도 했습니다.” 

2) 사례-2

“환자들은 아랍 로컬들이 70% 이상인데, 그 중에 영어로 

소통 안되는 아랍 환자들도 매우 많습니다. 업무에서 환자 

협조가 중요한 순간에 환자가 영어를 못 알아듣고 제가 원

하는 대로 잘 따라주지 않으니 환자들의 불만이 있었고, 저

도 정신적으로 힘들었습니다. 아랍어 통역사가 있지만, 정

작 제가 필요할 때 통역사 불러서 올 때까지 기다리다 보면, 

제가 처리해야 되는 일이 계속 늦어지므로 제 업무를 정시

에 마칠 수가 없었습니다. 이렇게 저만 늦어지다 보면, 같이 

일하는 동료들하고 업무 퍼포먼스 측면에서 비교되기도 하

였습니다.”

3. 관계성 - 자기 분야에 대한 전문성의 존중

참여자들은 한국에서 의사나 상사와의 관계가 권위적인 

수직적 상하관계 하에 있다고 여겼으며, 본인의 의지와 무

관하게 부서의 계획에 따라 본인의 업무가 변경되는 로테이

션을 경험하기도 하였다. 그러나 아랍에미리트 내 병원에서

는 본인의 주된 업무 경력에 따라 근무 부서가 정해지며 사

회적으로 이직이 비교적 자유롭게 이루어지고 있어 본인이 

원하는 업무를 선택할 여지가 있기 때문에 본인이 원하는 

분야에서 전문성을 지속해 나아갈 수 있다.

1) 사례-1

“담당 의사들은 제가 시행한 검사에 대해서 그 결과를 직

접 듣고 싶어합니다. 이전 검사와 결과가 현저하게 다른 특

이한 케이스가 나오면, 자유로운 분위기에서 팀원들과 모여

서 토론하기도 합니다(Figure 2). 제가 시행한 검사를 신뢰

하고 제 소견을 중요하게 생각한다는 것에 한국과는 차이가 

있습니다. 한국에서는 의사들하고 검사 결과에 대해서 디스

커션을 해본 적이 없기 때문에 처음 이곳에서의 업무에 당

황했습니다만, 지금은 제 분야의 전문성을 인정받는 느낌이 

듭니다.” 

2) 사례-2

“이곳은 제가 근무하고 싶은 부서에서 근무할 수 있는 선

택을 존중해줍니다. 아랍에미리트는 경력직의 전문 분야를 

우대하는 채용 시스템이어서 갑자기 경력과 무관한 다른 검

사실로의 업무전환은 없습니다. 로테이션의 큰 압박 없이 

본인의 경력에 맞는 분야를 선택해서 그 분야에서 전문성

을 계속 키워나갈 수 있는 점이 매우 좋습니다. 이직을 자

주한다고 해서, 특별히 인사상의 불이익도 없으며, 이직하

면서 전문성도 살리고 급여와 같은 근무조건을 협상할 수 

있으니 오히려 이곳은 이직하는데 보다 적극적이기도 합니

다(Figure 3).”

4. 공간성 - 자기계발의 기회제공 및 복지제도

참여자들은 병원에서 지원되는 각종 교육의 기회를 제공

받고, 해외에서 개최되는 세계적인 컨퍼런스 등에 정해진 연

차 이외의 보너스 휴가와 금전적 비용을 지원받아 참석하면

서 자기 계발에 적극적으로 활용하여 업무 적응단계에서 자

신의 입지를 공간적으로 구축해 나아가고, 본인의 갑작스러

운 건강이상 징후 발생 시 활용할 수 있는 병가제도를 통해 

직장이라는 공간에서 보호받는 안정성을 느끼기도 하였다. 

1) 사례-1

“업무에 관련된 자격증을 취득을 위한 지원을 요청하면, 

시험 접수비, 비행기표, 휴가에 심지어 일부 경비까지 모든 

Fig. 2 Discussion with colleagues and learning session

Fig. 3 Unique works with speciality and expertise
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비용을 병원에서 지원해줍니다. 일반적으로 한국에서는 관

리자급 이상의 경우에 해외 학회 참석할 수 있고, 경비 지원

도 일부에 국한되는 경우가 많은데 이곳은 합당한 경우라면 

직급과 무관하게 충분히 지원해주고 여러 가지 혜택을 받을 

수 있으므로, 의료직 종사자들의 자기계발의 기회를 제공하

고 동기를 부여하고 있으니 매우 합리적입니다.”

2) 사례-2

“오늘 출근하려고 아침에 눈을 떴는데, 몸이 아프거나 컨

디션이 좋지 않으면 그날 바로 병가를 낼 수도 있습니다. 그

리고 이러한 경우는 매우 자유롭습니다. 매니저에게 오늘 

출근을 못할 거 같다고 얘기하고 그날은 충분한 휴식을 취

할 수 있습니다. 물론 진료도 볼 수 있습니다. 연차 외에 1년

에 15일 동안 유급으로 휴가를 신청할 수 있는데, 한국에서

는 일부 병원에서만 가능한 상황이므로 이러한 부분에서 직

원의 만족도가 매우 높습니다(Figure 4).”

Fig. 4 Strengthen teamwork through various welfare systems

Ⅳ. 고  찰

이번 연구는 국내 의료기관에 종사하는 방사선사들의 근

무 만족도에 따른 이직률과의 상관관계에 관한 선행연구를 

통해[15]. 최근 이슈화되고 있는 해외 의료기관의 진출 정보

를 제공하려는데 목적이 있다. 한인 의료직 종사자들은 아랍

에미리트라는 새로운 임상 환경에 대한 기대를 갖고, 업무적

으로 한국보다 더 나은 처우를 희망하며 이주하게 됐지만, 

입사 초기 업무 적응 단계에서 다른 국적의 기존 구성원들에

게 온전히 기대할 수 없는 현실적 어려움에 직면하며 구성원

들과의 업무적 갈등을 경험하게 된다. Almutairi의 연구에

서도 구성원간의 다양성으로 인한 이질적인 차이는 구성원

들간의 오해와 대립, 부정적인 태도, 자기민족 중심의 차별

적인 대우와 선입견을 가져온다는 것이 제시되었으며[16], 

Alexis의 이주 간호사에 대한 기존 구성원들의 업무적 태도

에 관한 연구에서도 이주 간호사가 존중받지 못하는 사례가 

제시되기도 하였다[17]. 다양한 국적의 사람들과 익숙하지 

않은 여러 가지 발음 방식의 영어로 의사소통하는 것, 언어

장벽으로 인해 동료와 긴밀한 협업관계를 형성하지 못해 발

생하는 의사소통 문제는 의료 환경에서 개인의 실무능력에 

영향을 미칠 수 있다[18]. 특히, 영어로 소통되지 않는 현지 

아랍 환자들과 정확하게 의사소통해야 하는 업무 환경에서, 

아랍문화에 익숙하지 않은 의료직 종사자들은 언어 또한 신

체적인 업무 스트레스로 작용하게 되며, 이는 결국 환자가 

경험하는 의료 서비스의 불만족으로 이어지게 되어 환자 케

어에 부정적인 결과를 가져오기도 한다[19]. 한국의 의료종

사문화는 직종간의 업무적인 상하관계가 존재하며[20], 조

직 내에서 직급에 따른 유연하지 않은 문화 속에서 부서의 

계획에 따라 본인이 담당해야 하는 업무가 정해지기 때문에, 

일반적으로 본인이 원하는 고유의 업무를 지속하기가 어렵

다. 그러나 경력과 전문성을 존중하는 업무 환경에서 자기계

발의 기회를 적극적으로 찾아가면서 자아실현의 입지를 점

차적으로 구축해 나아가고, 특히 자신의 건강 이상이나 응급

이 발생하는 경우에 결근을 통보할 수 있는 유급 병가 제도

를 활용하여, 보다 안정적인 직장생활을 영위하면서 업무에 

대한 만족감을 갖게 된다. 본 연구는 아랍에미리트의 일부 

병원에서 근무하는 의료직 종사자들의 경험을 근거로 하였

다. 방사선사만을 대상으로 분석하지 않고 간호사를 함께 조

사하였으며, 참여자 수도 적어 통계적으로 오차를 포함하고 

있다. 또한 개인 면담과 설문 등 자료의 수집에서 일부 주관

적 견해가 개입될 수 있으므로 연구의 결과를 일반화하기에

는 제한이 있다. 그러나 아랍에미리트와 같은 중동지역의 한

인 방사선사의 근무 환경과 이에 대한 만족도 등에 관한 실

험적 연구가 부족한 상황에서 현지의 임상에서 체험한 경험

적 정보를 제시하였다는데 의미가 있으며, 그동안 미국, 호

주, 일본 등의 방사선사 해외 취업에 관한 정보 외에 중동 

지역의 취업에 관한 경험적 정보를 제공하는 측면에서 활용

가치가 있을 것으로 판단된다. 따라서 중동 지역으로 취업을 

희망하는 의료직 종사자들에게 실무 적응을 위한 오리엔테

이션 및 취업 이주 교육프로그램 개발 등의 기초 자료로 활

용될 수 있을 것으로 사료된다. 
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Ⅴ. 결  론

아랍에미리트에서의 임상 실무경험은 초기 업무 적응 단

계에서 조언을 구할 한인 네트워크가 부족하여 어려움에 직

면하기도 하고, 다양한 국가의 사람들과 소통하면서 때로는 

신체적으로 위축되어 자신감을 잃는 경험도 하게 되지만. 

의사나 상사와의 동등한 수평적 관계를 통해 전문성을 존중

받고, 자기계발의 기회를 찾아가며 자신의 입지를 공간적으

로 구축해 나가는 노력을 하는 것으로 나타났다. 이러한 연

구 결과를 바탕으로 추후 연구에서는 중동지역으로 취업 이

주한 한인 의료직 종사자들을 대상으로 임상에서 발생하는 

문제해결 능력과 전문성을 키워나가는 과정에 대한 심도 있

는 연구가 필요하다고 보며, 한인 의료직 종사자의 성공적

인 취업 이주 가이드라인을 제시할 수 있는 후속 연구를 제

언한다. 
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