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The meta-evaluation of dental education evaluation and accreditation was conceptualized as 'evaluating the evaluation 

and accreditation system' in order to improve the quality of evaluation. In order to perform meta-evaluation of dental educa-
tion evaluation and accreditation, which seeks improvement directions by comprehensively and systematically evaluating 
and analyzing dental education evaluation and accreditation, the development of evaluation criteria should be preceded. The 
purpose of this study is to redefine the direction of dental education evaluation and accreditation and to establish improve-
ment plans by developing criteria for meta-evaluation and confirming its validity. 

In this study, the meta-evaluation criteria and sub-evaluation system for evaluation and accreditation by Korean Institute 
of Dental Education Evaluation (KIDEE) were developed. In order to confirm the validity and reliability of the meta-evalu-
ation criteria and sub-evaluation system, a questionnaire was conducted targeting the self-evaluation members of the evalu-
ation target institutions with a high understanding of evaluation and the evaluation and accreditation members of KIDEE.

The developed meta-evaluation criteria and subsystem for evaluation and accreditation should be used for the purpose of 
introducing a quality improvement system for evaluation and accreditation. It is expected that the meta-evaluation of KIDEE 
will be conducted regularly as a meta-evaluation criteria and sub-system faithfully to this purpose.
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서론

21세기는 지식 정보화, 세계화, 개방화 등으로 국제 교
류가 빈번해지고 있다. 교육을 통한 국제 경쟁력 강화는 
고등교육의 질 향상으로 이어지고, 이는 국가의 발전과 
국제적 위상을 높이는 추세이다. 질 향상을 위한 고등교
육 분야에 대한 평가, 인정 또는 인증은 필수불가결한 제
도로 그 중요성과 역할은 계속해서 강조된다. 우리나라
는 교육 관련 기관 정보공개에 관한 특례법 시행령(2008, 
11.4)을 제정하여 각 대학이 대학교육에 관련한 학교운
영, 교육과정, 학생선발, 학생, 졸업생, 교원, 연구, 예결
산 등에 관련된 정보들을 주기적으로 공개하도록 하였다. 
또한, 2007년 10월 「고등교육법 제11조2항(평가)」을 신

설하여 「고등교육기관 및 프로그램의 평가와 인증」을 명
시하였고, 2008년 12월 「고등교육기관의 평가·인증 등에 
관한 규정」을 제정하여 고등교육평가를 점차 확산함과 동
시에 교육의 질을 유지하고 개선하는 방법으로 사용하고
자 하였다. 

치의학교육 분야에서는 2008년 12월에 치의학교육평
가원(이후 치평원)을 설립하였다. 치평원은 2008년 예비
평가를 시작으로 치과대학 평가인증을 시행하고 있다. 
<Table 1>에서 알 수 있듯이 2021년 현재, 치평원은 전국 
11개 치과대학(원)을 3번째 평가인증 중이다. 치과대학 
평가인증의 목적은 각 치과대학(원)이 치의학교육을 충분
히 수행할 자격을 갖추었는지 확인하고, 치의학교육의 질
을 유지하고 향상하는데 있다.

Table 1. Accreditation status by Korean Institute of Dental Education and Evaluation(KIDEE) 

년도 치과대학(원) 평가인증 기간
예비인증평가 2008 서울대학교 치의학대학원 강릉원주대학교 치과대학  2개 치과대학  예비평가 완료

1주기  치과대학 
평가인증 

2010
경북대학교 치의학전문대학원 2011.3 ~ 2015.2
전남대학교 치의학전문대학원 2011.3 ~ 2015.2

2011

강릉원주대학교 치과대학 2012.3 ~ 2016.2
경희대학교 치의학전문대학원 2012.3 ~ 2016.2
전북대학교 치의학전문대학원 2012.3 ~ 2016.2

조선대학교 치과대학ㆍ치의학전문대학원 2012.3 ~ 2016.2

2012

단국대학교 치과대학 2013.3 ~ 2017.2
부산대학교 치의학전문대학원 2013.3 ~ 2017.2

서울대학교 치의학대학원 2013.3 ~ 2017.2
연세대학교 치과대학ㆍ치의학전문대학원 2013.3 ~ 2017.2

원광대학교 치과대학 2013.3 ~ 2017.2

POST
1주기 치과대학 

평가인증

2014 전남대학교 치의학전문대학원 2015.3 ~ 2019.2

2015

강릉원주대학교 치과대학 2016.3 ~ 2020.2
경북대학교 치의학전문대학원 2016.3 ~ 2018.2
경희대학교 치의학전문대학원 2016.3 ~ 2020.2
전북대학교 치의학전문대학원 2016.3 ~ 2021.2
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치평원이 실시하는 치과대학 평가인증은 치의학교육에 
긍정적인 변화를 가져왔다고 인식된다. 치평원 치과대학 
평가인증은 국가시험 변화, 치과대학 학제 변화, 의료환경 
변화와 같은 치의학계 내부의 변화 속에서 치의학교육의 
발전을 촉진하고 사회가 요구하는 역량을 갖춘 치과의사 
인력을 양성하는 교육 시스템을 구축하는 역할을 담당하
였다. 그러나 교육체계나 교육인프라가 다른 해외 치의학
교육 평가인증 도입에 따른 피로감과 평가인증을 준비하
는 치과대학(원)의 부담감이 제기되었다. 평가의 시작과 
함께 평가제도의 문제점이 제기되어 왔지만, 평가인증에 
대한 책무성 점검은 미비하였다. 

이러한 문제점은 치의학교육의 여건에 적절한 평가인

증 체제를 체계적으로 정착하기 위해 평가인증 기관의 평
가 질을 높일 수 있는 시스템 도입이 필요성을 제기하였다
1). 메타평가는 1940년 Orata가 평가활동의 적정성 여부
에 대한 평가를 ‘평가에 대한 평가’로 칭하면서 개념이 도
입되었다2). 이후 1969년 Scriven이 메타평가라는 용어를 
제시하면서 메타평가의 필요성을 강조하였다3). 영국에서
는 대학평가에 대한 메타평가가 적용되었고, 미국은 대학
평가의 메타평가 시스템으로 CHEA(Council of Higher 
Education Association)와 미국 연방교육부가 각각 대학
평가 기관을 평가하고 있다4).

이와 같은 맥락에서 치의학교육 평가인증을 종합적, 체
계적으로 평가하고 분석하여 개선 방향을 모색하는 메타

년도 치과대학(원) 평가인증 기간

POST
1주기 치과대학 

평가인증

조선대학교ㆍ치의학전문대학원 2016.3 ~ 2020.2

2016

단국대학교 치과대학 2017.3 ~ 2021.2
부산대학교 치의학전문대학원 2017.3 ~ 2021.2

서울대학교 치의학대학원 2017.3 ~ 2021.2
연세대학교 치과대학ㆍ치의학전문대학원 2017.3 ~ 2022.2

원광대학교 치과대학 2017.3 ~ 2021.2
2017 경북대학교 치의학전문대학원 2018.3 ~ 2022.2
2018 전남대학교 치의학전문대학원 2019.3 ~ 2023.2

2019
강릉원주대학교 치과대학 2020.3 ~ 2024.2

경희대학교 치과대학ㆍ치의학전문대학원 2020.3 ~ 2022.2
조선대학교 치과대학ㆍ치의학전문대학원 2020.3 ~ 2024.2

2020

단국대학교 치과대학 2021.3 ~ 2025.2
부산대학교 치의학전문대학원 2021.3 ~ 2026.2

서울대학교 치의학대학원 2021.3 ~ 2027.2

원광대학교 치과대학 2021.3 ~ 2025.2
전북대학교 치과대학 2021.3 ~ 2027.2

2021
경북대학교 치과대학
경희대학교 치과대학 
연세대학교 치과대학

평가인증 중

2022 전남대학교 치의학전문대학원 평가인증 예정
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평가가 필요하다. 본 연구에서 치의학교육 평가인증에 대
한 메타평가는 평가의 질을 제고하기 위하여 ‘평가인증 체
제를 평가하는 것’으로 개념화하고 실시하였다. 치의학교
육 평가인증의 메타평가를 수행하기 위해서는 평가준거 
개발이 선행되어야 한다. 치의학교육 평가인증에 대한 메
타평가 준거를 개발하는 것은 현 평가인증을 검증하고 발
전시키는데 큰 의의가 있다. 

본 연구는 메타평가를 위한 준거를 개발하고 타당성을 
확인함으로써 치의학교육 평가인증의 방향을 재정립하
고 개선방안을 수립하는 데 목적이 있다. 

   

연구방법

1. 메타평가 준거개발을 위한 문헌연구

치의학교육 평가인증의 메타평가 준거를 개발하기 위
한 논리적 근거를 제공하기 위해 국내·외에서 시행한 메
타평가 선행연구를 조사하였다5~13). 이를 바탕으로 현재 
시행되고 있는 치의학교육 평가인증의 준비, 실행, 결과 
산출 및 활용 등 전반적인 측면과 치과대학 평가인증의 
지속적인 교육과정 질개선(Continuous Qualities Im-
provement, CQI)을 모니터링하기에 적합한지를 묻는 
메타평가 준거와 하위체계를 개발하였다. 

2. 메타평가 준거의 타당성 평가를 위한 조사연구

메타평가 준거의 타당성을 평가하기 위해 피평가대학
의 자체평가위원과 2015년에서 2019년까지 치평원의 치
의학교육 평가인증 활동한 평가위원을 대상으로 설문을 
시행하였다. 

1) 조사 대상
전국 11개 치과대학(원)에 설문조사 협조 공문을 보내 

설문에 참여한 응답자는 24명이었다. 2015년에서 2019
년까지 치평원의 치의학교육 평가인증 활동한 35명을 대
상으로 설문을 한 결과 17명이 응답하였다. 전체 41명의 
응답 자료가 타당성 평가 분석에 사용되었다.  

피평가대학 자체평가위원과 치의학교육평가원 평가
위원으로부터 더 많은 응답 자료를 확보하지 못한 부분
은 본 연구의 한계점이라고 할 수 있다. 이후 연구에서 
심층면접 등의 방법으로 치의학교육 메타평가 준거와 하
위체계에 대한 질적인 타당성을 확인할 것을 제언한다.    
<Table 2>는 응답자의 전공영역과 치평원 평가위원 경험 
여부 별로 정리한 것이다. 설문에 응답한 피평가대학 자체
평가위원의 전공영역은 기초치의학 16.7%, 임상치의학 
62.5%, 치의학교육 20.8%로 구분되었고, 현장방문평가 
경험이 있다고 응답한 비율은 29.2%였다. 치의학교육평
가원 평가위원의 전공영역은 기초치의학 47.1%, 임상치

Table 2. Characteristics of respondents

구분 전공영역 명(%) 현장방문평가 경험 유무 명(%) 소계 (%) 총계 (%)

피평가대학 자체평가위원
기초치의학 4(16.7) 있음 7(29.2)

24
(58.5)

41
(100)

임상치의학 15(62.5) 
없음 17(70.8)치의학교육 5(20.8)

치의학교육평가원 평가위원 
기초치의학 8(47.1) 1회 5(29.4)

17
(41.5)임상치의학 8(47.1)

2회 이상 12(70.6)치의학교육 1(5.9)
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의학 47.1%, 치의학교육 5.9%로 구분되었고, 2회 이상의 
현장방문평가 경험이 있다고 응답한 비율은 70.6%였다.

2) 타당성 검증방법
피평가대학 자체평가위원과 치평원 치의학교육 평가인

증 평가위원의 응답 결과, 메타평가 준거의 타당성을 검
증하기 위해 Lawshe(1975)이 제안한 분석방법으로 하였
다14). 메타평가 준거의 내용타당도비율(Content Validity 
Ratio, CVR)은 아래의 식으로 산출하였다. 

Ne는 중요하다고 응답한 응답자 수, N은 설문에 응답
한 전체 응답자 수를 의미한다. 중요하다고 응답한 수(N)
가 전체 응답자 수(Ne)의 50% 이상일 때 내용타당도비
율(CVR)은 양수를 갖고, 그 평가지표는 내용타당도가 있
다고 해석할 수 있다. Lawshe(1975)는 내용타당도비율
(CVR) 값이 응답자 수에 따라 최소값이 정해지고, 최소값 
이상의 내용타당도비율(CVR) 값을 가진 항목에 대해 내
용타당도가 있다고 판단하였다. 본 연구의 응답자 수(41
명)를 고려하여 내용타당도비율(CVR)가 0.29 이상이면 
내용타당도가 충분하다고 판단하였다. 

평가항목별, 평가영역별, 평가준거별 신뢰도 검증은 
설문에 응답한 결과로 Cronbach’s α계수를 산출하여 
확인하였다. 기술통계량, 내용타당도비율(CVR), 신뢰도
(Cronbach’s α) 산출은 사회통계분석 프로그램인 SPSS 
ver. 25를 이용하여 분석하였다. 

결과

1. 메타평가 준거개발

치과대학 평가인증의 메타평가 준거는 미국의 여러 학
회 및 조직의 구성원들이 참여하여 구성한 ‘교육평가 기
준 합동 위원회’(the Joint Committee on Standards for 
Educational Evaluation, JC)의 준거를 토대로 구성하였
다. JC의 준거는 가치판단의 명확성과 평가준거를 판단
하기 위한 하위판단 준거를 명확히 설정해야 한다고 강
조하고 있다1). 

메타평가준거는 평가의 일반적인 과정인 계획-실행-
결과의 흐름과 연계하여 평가의 전체 국면을 다룰 수 있
도록 3개의 메타평가 준거(목적충족성, 실행가능성, 보고
정확성), 5개 평가영역(평가환경, 평가투입, 평가수행, 평
가결과, 평가활용), 12개 평가항목, 48개 평가지표로 하위
체계를 이루고 있다. <Table 3>은 메타평가 준거와 하위
체계를 나타낸 것이다.

평가환경과 평가투입은 ‘목적충실성’ 평가준거를, 평가
수행은 ‘실행가능성’ 평가준거를, 평가결과와 평가활용은 
‘보고정확성’ 평가준거를 판단하는 구조이다. 평가영역에
는 평가인증 기획, 평가인증 자원, 인증기준, 평가인증 관
련 교육, 자체평가, 서면평가, 방문평가, 대응 및 조율, 부
족사항 지적, 평가인증 결과의 확정 및 보고, 평가인증 영
향, 평가인증 개선 10개의 평가항목이 배치되어 있고, 평
가항목을 확인할 수 있는 전체 48개의 평가지표로 구성
되어있다. 

2. 메타평가 준거로서 타당성 분석결과

1) 메타평가 준거의 내용타당도비율(CVR) 검증
메타평가 준거의 타당도를 검증하기 위하여 내용타당

도비율(CVR)을 산출한 결과 모든 평가지표가 0.45 이상
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으로 높게 산출되어 평가항목에 대한 타당성을 확보 할 
수 있었다. 평가지표별로 ‘4 중요하다’, ‘5 매우 중요하다’
에 표기한 응답자 수(Ne)가 전체 응답자 수(N)와 동일하
게 응답할 때 내용타당도비율(CVR)은 1이 된다. <Table 
4>에서 내용타당도비율(CVR)이 0.90 이상인 평가지표
는 메타평가준거에 따라  ‘목적충실성’에서 20개 평가지
표 중 10개(50%), ‘실행가능성’에서 16개 평가지표 중 4
개(25%) ‘보고정확성’에서 12개 평가지표 중 4개(33%)로 
나타났다. 

2) 메타평가준거의 신뢰도 검증
타당성이 확보된 메타평가와 하위평가체계의 신뢰도 

검증을 위해 Cronbach’s  α계수를 메타평가준거별, 평가
영역별, 평가항목별로 산출하였다. 메타평가준거별, 평가
영역별 신뢰도는 모두 0.80 이상으로 적절하었다. 평가항
목별로 산출한 신뢰도에서 ‘평가인증 개선’ 항목은 0.69로 
상대적으로 낮게 산출되었다. 이 항목의 평가지표 수는 2

개로 신뢰도 산출의 최소 문항 수를 고려하여 해석 할 필
요가 있다. ‘평가인증 개선’을 제외한 평가항목들은 모두 
0.80 이상으로 산출되었다. 결과적으로 메타평가준거와 
하위평가체계의 신뢰도는 평가항목이 0.69에서 0.94사
이, 평가영역은 0.86에서 0.96사이, 메타평가준거는 0.92
에서 0.96사이, 전체는 0.98로, 48개 평가지표는 메타평
가준거와 하위평가 체계로 사용할 수 있는 것으로 <Table 
5>에서 확인할 수 있다. 

고찰

본 연구를 통해 치의학교육평가원 평가인증의 메타평
가준거와 하위평가체계를 개발하고, 평가인증에 대한 이
해가 높은 평가대상기관의 자체평가위원과 치평원 평가
인증 평가위원을 대상으로 메타평가준거와 하위평가체
계에 대한 타당성과 신뢰성을 확보하였다. 메타평가준거

Table 3. Meta-evaluation criteria and sub-evaluation system

메타평가 준거 평가영역 평가항목 평가지표 개수

목적충실성

평가환경 평가인증 기획 6

평가투입
평가인증 자원 6 

인증기준 4
평가인증 관련 교육 4

실행가능성 평가수행

자체평가 3
서면평가 3
방문평가 7

대응 및 조율 3

보고정확성
평가결과

부족사항 지적 3
평가인증 결과의 확정 및 보고 5

평가활용
평가인증 영향 2
평가인증 개선 2

합   계 48
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Table 4. Content Validity Ratio(CVR) on evaluation indicators of meta-evaluation

메타평가
준거

평가
영역

평가
항목 평가지표 평균 표준

편차 CVR

목적
충실성

평가
환경

평가인증 
기획

1. 평가인증의 제도적 근거가 명료해야 한다. 4.63 0.59 0.90

2. 평가인증의 목적은 명확해야 한다. 4.65 0.58 0.90

3. ‌�평가인증의 목적을 설정하기 위해 평가대상 기관의 현황을 진단하기 위해 
노력하여야 한다. 4.53 0.64 0.85

4. 평가인증 유효기간이 적절해야 한다. 4.38 0.67 0.80
5. 평가인증의 절차를 타당하게 설정해야 한다. 4.63 0.59 0.90
6. 평가인증 결과를 적절히 활용하여야 한다. 4.45 0.75 0.70

평가
투입

평가인증 
자원

7. 평가인증 기획 및 연구 인력이 충분해야 한다. 4.38 0.74 0.70
8. 평가인증 기획 및 연구 인력은 전문성을 갖춰야 한다. 4.63 0.63 0.85
9. 평가위원 선정 및 구성의 합리성을 갖춰야 한다. 4.63 0.54 0.95
10. 평가위원 인원이 충분하여야 한다. 4.30 0.69 0.75
11. 평가위원은 전문성을 갖춰야 한다. 4.60 0.59 0.90
12. 평가인증 및 인증유지 비용은 적절해야 한다. 4.28 0.72 0.70

인증기준

13. 평가인증 영역을 타당하게 설정하여야 한다. 4.70 0.56 0.90

14. 인증기준의 구체성을 갖춰야 한다. 4.80 0.46 0.95
15. 인증기준의 일관성을 갖춰야 한다. 4.83 0.45 0.95
16. 인증기준 제·개정 절차의 타당성이 갖춰야 한다. 4.63 0.54 0.95

평가인증 
관련

17. 평가위원 교육이 적절해야 한다. 4.55 0.68 0.80
18. 평가인증 교육자는 전문성을 갖춰야 한다. 4.58 0.59 0.90
19. 평가대상 기관을 위한 오리엔테이션은 충실해야 한다. 4.33 0.73 0.70
20. 평가인증 관련 자료는 충분해야 한다. 4.33 0.80 0.70

실행
가능성

평가
수행

자체평가

21. 자체평가보고서 작성 지침은 구체성을 갖춰야 한다. 4.65 0.53 0.95

22. 자체평가보고서 작성내용은 타당해야 한다. 4.55 0.60 0.90

23. 자체평가보고서의 활용은 충분해야 한다. 4.38 0.70 0.75

서면평가

24. 서면평가 기간은 적절해야 한다. 4.28 0.78 0.60

25. 서면평가 절차는 적절해야 한다. 4.25 0.78 0.60

26. 서면평가 양식은 적합해야 한다. 4.20 0.76 0.60

방문평가

27. 방문평가 기간은 적절해야 한다. 4.13 0.82 0.95

28. 방문평가 시기는 적절해야 한다. 4.08 0.86 0.45

29. 평가대상 기관에 대한 준비사항 사전 전달은 적절해야 한다. 4.33 0.76 0.65

30. 비치 자료는 적절해야 한다. 4.23 0.70 0.70
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메타평가
준거

평가
영역

평가
항목 평가지표 평균 표준

편차 CVR

실행
가능성

평가
수행

방문평가

31. 면담 대상자 및 방문장소 선정은 적절해야 한다. 4.08 0.86 0.45

32. 방문평가 수행의 윤리성을 갖춰야 한다. 4.43 0.78 0.65

33. 평가위원과 면접대상자 간 의사소통은 충분해야 한다. 4.58 0.59 0.90

대응 및 
조율

34. 대응(14일 답변서, 예비논평 답변서) 및 조율 절차는 합리적이어야 한다. 4.50 0.64 0.85

35. 대응(14일 답변서, 예비논평 답변서) 기회는 충분하여야 한다. 4.40 0.71 0.75
36. 조율결과 도출은 합리적이어야 한다. 4.68 0.62 0.85

보고
정확성

평가
결과

부족사항
37. 권고사항 설명은 명확해야 한다. 4.70 0.61 0.85
38. 권고사항 내용은 합리적이어야 한다. 4.68 0.62 0.85
39. 권고사항 내용은 일관적이어야 한다. 4.65 0.66 0.80

평가인증 
결과의 
확정 및 
보고

40. 판정위원회 구성은 적절해야 한다. 4.63 0.59 0.90

41. 결과 판정은 공정성을 갖춰야 한다. 4.85 0.43 0.95
42. 평가결과의 신뢰성을 갖춰야 한다. 4.85 0.43 0.95
43. 최종논평서는 충실하게 작성되어야 한다. 4.63 0.59 0.90
44. 평가결과의 공개는 적절하게 이루어져야 한다. 4.30 0.72 0.70

평가
활용

평가인증 
영향

45. 평가인증은 치의학 교육의 발전에 영향이 있어야 한다. 4.58 0.75 0.80
46. 평가인증 결과의 활용성은 높아야 한다. 4.48 0.78 0.75

평가인증 
개선

47. 평가인증에 대한 메타평가를 적절히 실시해야 한다. 4.44 0.72 0.74
48. 평가인증 제도를 개선하려는 노력이 있어야 한다. 4.65 0.62 0.85

와 하위평가체계의 시사점과 개발된 준거의 활용에 대해 
고찰하면 다음과 같다.

 
첫째, 메타평가준거와 하위평가체계의 시사점
본 연구에서 개발한 메타평가준거는 목적충실성, 실행

가능성, 보고정확성이고, 그 하위평가체계는 평가환경, 평
가투입, 평가수행, 평가결과, 평가활용의 5개 평가영역이
고, 평가인증 기획, 평가인증 자원, 인증기준, 평가인증 관
련 교육, 자체평가, 서면평가, 방문평가, 대응 및 조율, 부
족사항 지적, 평가인증 결과의 확정 및 보고, 평가인증 영
향, 평가인증 개선의 12개 평가항목이고, 전체 평가지표
는 48개이다. 평가지표별 내용타당도비율(CVR)과 평가

항목별, 평가영역별, 평가준거별 신뢰도를 산출하여 메
타평가준거와 하위평가체계의 적합성과 타당성을 확인
하였다.

‘목적충실성’ 준거에서 평가지표의 50%, ‘실행가능성’에
서 25%, ‘보고정확성’에서 33%로 내용타당도비율(CVR)
이 0.90 이상 나타났다. 평가항목별로 살펴보면 ‘평가인
증기획’, ‘인증기준’, ‘평가인증결과의 확정 및 보고’에서 중
요성을 높게 인식하고 있음을 알 수 있었다. 

평가지표별 중요도를 살펴보면 ‘5 매우중요하다’에 근
접하게 응답한 평가지표는 인증기준의 구체성(평가지표
14), 일관성(평가지표15), 결과판정의 공정성(평가지표
41) 신뢰성(평가지표42)이였다. 이는 치의학교육 평가인



치
과

대
학

 평
가

인
증

의
 메

타
평

가
준

거
 개

발
 연

구
 

ORIGINAL ARTICLE

대한치과의사협회지 제60권 제3호 2022 151

Table 5. Mean and reliability of meta-evaluation criteria and sub-evaluation system

메타평가
준거

평가
영역

평가
항목

평균 신뢰도

평가
항목 평가영역

메타
평가
준거

전체 평가항목 평가영역
메타
평가 
준거

전체

목적
충실성

평가
환경 평가인증 기획 4.54 4.54

4.54

4.49

0.862 0.862

0.942

0.978

평가
투입

평가인증 자원 4.47

4.54

0.881

0.930인증기준 4.74 0.800

평가인증 관련 교육 4.45 0.910

실행
가능성

평가
수행

자체평가 4.53

4.36 4.36

0.805

0.964 0.964
서면평가 4.24 0.918

방문평가 4.26 0.938

대응 및 조율 4.53 0.918

보고
정확성

평가
결과

부족사항 지적 4.68
4.66

4.61

0.936
0.893

0.922
평가인증 결과의 확정 및 보고 4.65 0.808

평가
활용

평가인증 영향 4.53
4.53

0.883
0.893

평가인증 개선 4.54 0.690

증에서 최종 가치판단인 결과판정의 중요성과 결과판정
을 명확히 할 수 있도록 하위 가치판단 기준인 인증기준의 
중요성을 높게 인식하고 있음을 알 수 있다.

둘째, 개발된 메타평가 준거의 활용
평가인증에 대한 메타평가준거와 하위체계의 활용은 

효율성보다는 평가인증의 질제고 시스템 도입에 목적을 
두어야 할 필요가 있다. 이러한 목적에 충실하게 메타평
가준거와 하위체계로 치평원 평가인증에 대한 메타평가
가 이루어져야 한다. 

치의학교육평가원은 1주기 치의학교육 평가인증에 대

해 인증평가단, 피평가기관, 조율위원을 대상으로 2011
년과 2012년에 실시한 모니터링 결과를 이후 평가인증 
개선에 적용하였다15,16). 본 연구에서 개발한 치평원 평가
인증에 대한 메타평가준 및 하위체계는 치평원이 11개 치
과대학(원)을 평가인증의 과정평가와 결과평가에 활용할 
수 있을 것이다. 질제고 시스템으로의 메타평가는 평가인
증의 질적 개선을 실현하는데 기여하고, 평가인증 결과의 
신뢰성과 효용성 향상을 기대할 수 있을 것이다. 더불어 
치의학교육에서 평가인증에 대한 학문적·실제적 연구의 
활성화가 이루어질 수 있을 것이다. 
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