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요   약

캡슐 내시경은 인체 내부의 소화기관 병변을 조사할 수 있는 캡슐 모양의 전자장치로서 인체 내에 케이블을 

삽입하는 기존 푸시 타입(push-type)내시경과는 달리 환자에게 공포와 고통을 주지 않는 시술로 인식되고 있어, 

최근 환자와 의사 모두에게 큰 관심을 끌고 있다. 이 기술은 바이오 기술(BT), 정보통신 기술(IT), 나노 기술

(NT) 등의 성숙과 융합으로 2000년에 들어와 처음으로 가능하게 되었으며, LED를 포함한 광학계와 이미지 센

서, 통신 모듈, 파워 모듈 등으로 구성되어 있다. 캡슐 내시경은 첨단 기술의 총체로 유비쿼터스 시대에 다양한 

기술 분야의 핵심 기술을 필요로 한다. 따라서 본 논문에서는 캡슐 내시경의 구성에 관해 소개하고, 현재 데이터 

전송을 위해 사용되고 있는 대표적인 RF 무선 통신 방식 및 인체 통신 시스템 방식에 대해 비교하였다. 아울러 

현재 상용된 캡슐 내시경의 사양을 비교 분석하고, 미래의 캡슐 내시경의 진화 방향과 기술적 도전 과제를 제시

하였다.
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 ABSTRACT

Capsule Endoscope(CE) is a capsule-shaped electronic device which can examine the lesions in digestive tract 

of human body. Recently the medical procedure using capsule endoscope is receiving great attention to both 

doctors and patients, since the conventional push-typed endoscope using cables brings great pain and fear to the 

patients. The technique was firstly available in 2000 and is based on a convergence techniques among BT(Bio 

Technology), IT(Information Technology), and NT(Nano Technology). The device consists of an optical parts 

including LEDs(Light Emitting Diodes), an image sensor, a communication module and a power module. 

Capsule endoscope is the embodiment of the state-of-the art technology and requires key technologies in the 

various engineering fields. Therefore, in this paper, we introduce the composition of the capsule endoscope 

system, and compare the communication method between RF(Radio Frequency) communication and HBC(Human 

Body Communication), which are typically used for data transmission in the capsule endoscope. Futhermore, we 

analyze the specification of commercialized capsule endoscopes and present the future developments and 

technical challenges. 
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Ⅰ. 서  론

유비쿼터스 시대를 맞아 정보통신을 기반으로 다

양한 기술이 융합되고 있는 가운데 최근 최첨단 의

료 기술인 캡슐 내시경(CE: Capsule Endoscope)에 

많은 관심이 집중되고 있다. 캡슐 내시경은 우리가 
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일상적으로 먹는 비타민 알약 크기의 전자장치로서 

이를 입을 통해 삼키면 캡슐이 소화기관의 연동운

동과 중력에 의해 이동하여 인체 소화기관 내부를 

촬영하고 촬영된 정보를 통신을 통해 외부로 전달

하여 의료진이 내부 병변을 판단할 수 있게 하는 

장치다
[1-3]

.

따라서, 캡슐 내시경은 사람이 삼켜도 될 만큼의 

안정성을 가지는 바이오 기술(BT: Bio Technology)

과 작은 캡슐에 촬영을 위한 이미지센서, 조명, 고

성능 배터리(battery), 회로 및 기구물 등이 집약되

어 소형화를 이루는 나노 기술(NT: Nano 

Technology), 그리고 데이터 메모리 크기 한계로 

인해 디지털 영상 정보를 캡슐에 직접 저장하지 못

하고 외부로 송신해야하는 정보 통신 기술(IT: 

Information Technology)이 접목되어야 하는 매우 

융합성이 강한 특징을 가지며, 아울러 각 부분에 최

신의 기술이 요구되는 장치다.

캡슐 내시경과 관련한 기본 아이디어는 1966년 

공상과학영화 <마이크로 결사대>(Fantastic Voyage)

에서, 잠수함을 탄 사람들이 미생물 크기로 작아져 

인체 내부에 투입되어 인간의 생명을 구하는 영화

에서 시작을 찾을 수 있다[4]. 이후로 1987년 <이너

스페이스> 라는 공상과학영화의 주인공이 실리콘벨

리의 극비 초소형 프로젝트의 비행선 조종사로 잠

수정을 타고 인체 내부를 탐험한다는 다소 코믹한 

영화도 있었다. 이렇듯 초소형 캡슐을 이용한 인체 

탐험은 인간 상상력의 산물이며, 최근 전자 기술의 

발달과 통신 기술의 발달, 그리고 인체 장기에 대한 

바이오 기술 지식 축적으로 마침내 상용화가 가능

하게 되었다[5].

최근 통계를 보면 음식문화와 생활습관 등의 원

인으로 위암, 식도암, 대장암 등 소화기관 암의 발

병율이 증가하고 있으며, 이에 따라 건강 검진 등을 

통한 예방 목적 내시경 진단이 급증하고 있는 추세

다. 그러나 일반적인 호스관을 삽입하는 내시경은 

환자에게 고통과 공포를 유발하며, 수면 내시경시 

약제에 대한 부작용의 부담이 있으나 캡슐 내시경

은 이에 대해 자유로울 수 있어 관심을 끌고 있다.

본 논문에서는 아직 국내에서는 논문으로서 심도 

있게 소개된 적이 없는 캡슐 내시경에 대한 기술적 

특징과 동향을 기술하고자 한다. 먼저 II 장에서는 

캡슐 내시경 시스템의 전체 구성에 관해 소개하고 

III장에서는 통신 방식 관점에서 RF 무선통신방식과 

대별되는 HBC 통신방식을 비교 설명한다. IV장에

서는 현재 상용화된 캡슐 내시경 현황을 살펴보고 

V장에서는 미래 캡슐 내시경의 기술적 과제를 살펴

본다. 그리고 끝으로 VI 장에서 본 논문의 결론의 

맺는다.

Ⅱ. 캡슐 내시경 시스템의 구성

현재 출시되고 있는 대부분의 캡슐 내시경 시스

템은 그림 1과 같이 크게 캡슐(capsule endoscope), 

수신장치(receiver), 진단장치(diagnosis system)로 

나누어 구현되고 있다. 

(a) 캡슐    (b) 수신장치    (c) 진단장치
       (a) CE     (b) Receiver    (c) Diagnosis System

그림 1. 캡슐 내시경 시스템 구성 요소
Fig. 1. Composition of CE systems

2.1. 캡슐 내시경(Capsule Endoscope)
일반적으로 캡슐 내시경은 삼키기 쉬운 11 x 26 

mm 이하의 크기로 작은 알약 모양을 가지며, LED

를 포함한 광학계, 이미지 센서(image sensor), 배터

리, 통신 장치 등을 포함한다. 캡슐의 소재는 소화

관 내에서 부식되지 않으며 인체에 무해한 재질로 

만들어진다. 캡슐은 초당 수～수십장의 정지 영상을 

촬영하며(단위: fps(frame per sec)), 환자가 허리 등 

몸에 소지한 그림 1.(b)와 같은 수신장치에 데이터

를 송신한다. 캡슐은 상용화된 제품마다 편차가 있

지만 보통 8시간 이상 몸속의 소화관 내 영상을 촬

영하며 5만장 이상의 정지영상을 송신한다. 캡슐의 

렌즈(lens)는 가능한 넓은 광각(FOV: Field   of 

View)를 가지는 것이 좋으며 최소 140도 이상으로 

구현되고 있다. 한 번 사용된 캡슐은 자연 배출로 

그 역할을 다하게 되며 재사용되지 않는다.

2.2. 수신장치(Receiver)
수신장치는 소화기관내 촬영한 정지 영상을 캡슐

로부터 수신하여 저장하는 통신 장치다. 일반적으로 

심전도에서 정확한 측정을 위해 다수의 패치를 붙

이고 검사를 수행하듯이 수신장치와 연결된 여러 

개(보통은 8개)의 패치를 복부에 붙이고 그 중 우수

한 감도의 신호를 받아 복조 후 데이터를 저장한다. 

저장데이터의 용량은 정지 영상의 촬영속도와 화질

에 따라 달라지며 최대 수십 Gbyte 용량에 달한다. 
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환자는 수신장치를 몸에 휴대하고 일상생활이 가

능하며, 캡슐과 마찬가지로 8시간 이상 데이터를 수

신해야 하므로 배터리 소모가 적은 저전력, 경량화

된 수신장치가 필요하다.

2.3. 진단장치(Diagnosis System)
환자가 진단을 마치게 되면 수신장치를 병원에 

돌려주게 되며, 수신장치에 저장된 영상 데이터는 

병원내의 진단장치(work station 또는 PC)로 복사된

다. 의사는 진단을 위해 특별히 마련된 진단 장치의 

진단 S/W를 통해 병변이 있는지를 판독한다. 비디

오 동영상과 같은 편의 기능도 제공되며, 전방향 및 

역방향 탐색도 가능하다. 판독시간 단축을 위해 병

변이 의심되는 지점을 자동으로 알리는 기술이 개

발되고 있으며, 아울러 병변이 어느 지점에서 발생

했는지 보다 정밀하게 알 수 있는 기술도 개발되고 

있다. 최근에는 수신장치가 PC 및 스마트폰과 무선

으로 연동하여 실시간 모니터링도 가능한 기술이 

개발되고 있다.

(a) 통신 블록도
(a) Communication block diagram

(b) 캡슐 구성 요소
(b) Composition of CE

그림 2. RF 통신방식 캡슐 내시경 구조
Fig. 2. CE structure of RF communication 
  

(a) 통신 블록도
(a) Communication block diagram

(b) 캡슐 구성 요소
(b) Composition of CE

그림 3. HBC 통신방식 캡슐 내시경 구조
Fig. 3. CE structure of HBC 

Ⅲ. 통신 기술 구분에 의한 캡슐 내시경

3.1. RF 통신 방식

캡슐 내시경이 최초 개발된 이래 영상 데이터 전

송을 위한 통신 방식으로서 RF(Radio Frequency) 

무선 통신방식이 주로 사용되었으며, 현재 한국의 

(주)인트로메딕을 제외한 세계 여러 나라의 모든 제

품은 RF 통신 방식을 사용하고 있다. 주파수 대역

은 402～405 MHz와 ISM(Industrial Scientific and 

Medical) 대역인 433.92 MHz가 대표적이다. 즉, 

RF 무선 통신 방식은 이미지 센서로부터 촬영된 정

지 영상 데이터를 RF 모듈 및 송신 안테나를 거쳐 

인체 밖으로 무선 송신하고 수신기는 이를 수신안

테나로 RF 수신하고 복조하여 데이터를 저장한다. 

그림 2.(a)에 캡슐 내시경의 내의 RF 통신 동작 블

록도를 나타내었다.

RF 통신 방식에 의한 캡슐 내시경의 하드웨어 

구조는 그림 2.(b)에 나타난 바와 같이 1:광학 돔

(dome), 2:렌즈 홀더, 3:렌즈, 4:LED, 5:이미지 센

서, 6:배터리, 7:ASIC, 8:안테나로 구성된다
[6]

.

3.2. HBC 통신 방식

HBC(Human Body Communication)방식 또는 

인체 통신 방식이라고 불리는 이 기술은 인체도 하

나의 도전체임을 이용하여 캡슐에서 획득한 영상 

디지털 정보를 미세 전압/전류 신호로 변환한 뒤 인

체를 채널로 전송하면 몸에 부착한 패치가 전계 신

호를 감지하여 검출한 뒤 복조하는 기술을 말한다. 

이 기술은 IEEE 802.15.6 WPAN 산하 TG 

BAN(Body Area Network)에서 논의되고 있으며, 

인체 채널 모델 중 인체 내부에서 인체 외부로의 

통신 모델인 CM(Channel Model) 2에 해당하는 기

술이다. HBC 기술을 캡슐 내시경에 적용하고 상용

화한 것은 한국의 (주)인트로메딕이 세계 최초이며, 

이 회사는 이 부분에 원천특허를 보유하고 있다.

동작원리는 디지털 데이터 전송을 위해 2개의 전

극 금박 띠를 지닌 캡슐이 정보 1과 0에 따라 서로 

다른 극성(+,-)의 변화를 발생시킨다. 이때 흐르는 

전류는 건강검진에 사용되는 매우 약한 전류로 인

체에 전혀 무해한 수준이다.

그림 3.(a) 및 그림 3.(b)는 HBC 통신 방식의 캡

슐 내시경 시스템 구조를 나타낸 것이다. 그림 2.(a) 

및 그림 2.(b)의 RF 방식 캡슐 내시경 시스템과는 

달리 RF 및 안테나 소자가 필요하지 않기 때문에 

소형화 및 저전력 설계가 가능한 장점을 지닌다. 
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(a) PillCam       (b) EndoCapsule

        

(c) OMOM          (d) MiroCam

그림 4. 상용화중인 캡슐 내시경의 종류
Fig. 4. Commercialized CEs

표 1. 세계 캡슐 내시경 개발 성능 비교분석
Table 1. Comparison of performances among CEs 

항목

소장 내시경

기븐 이미징
SB/SB2

올림푸스
EndoCapsule

CJST
OMOM

인트로메딕
MiroCam

크기(D×L) 11×26mm 11×26mm 13×27.9mm 11×24mm

무게 3.45g 3.8g <6g 3.4g

해상도 256×256 N/A 320×240, 640×480 320×320

프레임 촬영 속도 2 fps 2 fps 2 fps(1 fps, 0.5 fps) 3 fps

동작 시간 8 hr 8 hr 8 hr 11 hr

Field of View 140°/156° 145° 140° 150°

통신 기술 RF RF RF HBC

Real Time Viewer No/Yes Yes Yes Yes

그림 3.(b)의 캡슐은 1:광학 돔(dome), 2:렌즈, 

3:LED, 4:이미지 센서, 5:배터리로 구성된다
[3]

.

Ⅳ. 캡슐 내시경 개발 현황

캡슐 내시경 관련 기술 개발은 세계의 여러 국가

들과 유럽 공동체 연합 등에서 국가 주도 R&D의 

주요 기술 개발 항목으로 지정할 정도로 관심이 집

중되고 있는 분야이다. 현재 캡슐 내시경을 개발하

여 상용화한 국가는 우리나라를 포함한, 이스라엘, 

중국, 일본의 4 개국뿐이다
[2,3]

.

우리나라에서도 21세기 프런티어 사업 내 지능형 

마이크로 시스템 개발 사업단에서 지난 10년간 캡

슐 내시경 시스템의 개발 및 고성능화를 위한 집중 

투자가 이루어졌으며 그 산물로서 한국의 (주)인트

로메딕에서 소장용 캡슐 내시경 시스템 개발 및 상

용화의 계기가 마련되었다[7,8].

캡슐 내시경은 첫 상용화는 2000년도에 이스라엘

의 기븐 이미징(Given Imaging)사의 M2ATM이었

다. 이후 기븐 이미징은 소장용 PillCam
TM

 SB 캡슐 

내시경을 출시시켰으며, 2001년 FDA 승인을 거쳐 

현재 전세계 80～90%의 시장 점유율을 차지하고 

있다
[9]

.

일본의 올림푸스(Olympus)는 2005년 Endo 

Capsule을 출시하였다. 앞선 광학 기술을 바탕으로 

CCD(Charge-Coupled Device) 센서를 사용하여 영

상의 밝은 시야를 확보하였다[10].

중국의 CJST(Chongqing Jinshan Science and 

Technology)는 2004년 OMOM을 개발하였다. 

CJST는 중국의 국영기업으로 캡슐로봇, pH 캡슐 

등 다양한 종류의 캡슐 내시경 개발 투자를 진행하

고 있으며, 2005년 중국 FDA(SFDA) 승인을 획득

하였다. 그러나 크기, 영상 촬영속도 등 다른 제품

에 비해 다소 열위에 있는 것으로 분석된다
[11]

.

다음 표 1은 현재 캡슐 내시경을 생산하고 있는 

세계 여려 업체들의 소장용 캡슐의 사양 및 성능을 

비교 분석한 것이다. 표 1에 나타난 바와 같이 인

체 통신 방식을 사용하고 있는 인트로메딕의 

MiroCam 제품은 RF 통신 방식을 사용하지 않기 

때문에 상대적으로 저전력 설계가 가능하여, 촬영시

간이 다른 제품에 비해 길며, RF 모듈 및 안테나가 

필요하지 않아 소형화가 가능하여, 경쟁력을 갖춘 

제품으로 평가받고 있다[3].

Ⅴ. 미래 캡슐 내시경의 기술적 과제

캡슐 내시경 기술의 궁극적 목표는 의료진이 일

반 내시경을 직접 조작하여 내시경의 위치와 주시 
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그림 5. 캡슐 내시경의 필요 기능
Fig. 5. Required fuctions of CE

각을 조절하듯이, 캡슐 내시경에서도 마찬가지로 자

세 및 위치를 자유자재로 조정하거나, 구동 기능을 

갖춘 캡슐이 의료진의 원격 조정을 받아 움직이며 

조직 채취 및 치료와 같은 정해진 임무를 수행하도

록 하는 것이다.

그러나 아직 기술적 한계로 이 단계까지 이르지

는 못한 상황이며, 장의 연동운동과 중력에 의해 자

연적으로 이동하며 소화기관 내를 촬영하고 있다. 

따라서 캡슐 내시경은 고비용 및 정확도 부족 측면

에서 위와 대장 등에는 적극 사용되지 않고 있으며, 

현재 일반 내시경으로 관찰이 어려운 소장 질환의 

검사에 주로 사용되고 있다.

5.1. 소형화 기술

일반 내시경에서 의사가 필요로 하는 기능은 이

미 기술적으로 완성도 높게 구현되고 있지만, 이를 

캡슐 내시경에서 모두 갖추는 일은 소형화 문제로 

인한 기술적인 한계가 있다.

그림 5에 나타낸 바와 같이 캡슐 내시경은 크게 

6가지 정도의 기능이 요구된다. 광학 돔 및 LED 

조명을 포함한 광학계(optical parts), 영상 정보를 

획득하는 이미지 센서(image sensors), 데이터를 외

부로 송수신하기 위한 통신 시스템(communication 

system), 전력을 공급받거나 조달하는 전력 시스템 

또는 배터리(power and battery), 조직 채취, 약물 

도포 및 간단한 외과 수술 등의 수술 도구(surgical 

tools), 그리고 원하는 영역을 촬영하고 수술하기 위

해 자체적으로 움직일 수 있는 구동장치(locomotion 

device)가 그것이다. 그러나 삼킬 수 있는 캡슐의 

사이즈는 제한적이기 때문에 현재의 기술로 언급한 

모든 기능이 탑재되기는 어려우며 기본적으로 필요

한 영역인, 광학계, 이미지 센서, 통신 시스템, 배터

리 등 만이 포함되어 구현되고 있다. 따라서 정해진 

캡슐 크기에 수술도구와 구동 장치까지 포함하려면 

해당 기술의 소형화 기술은 물론 다른 기능의 모듈 

역시 소형화 되고 집약될 수 있는 기술이 개발되어

야 한다.

표 2는 현재 제품으로 출시된 캡슐 내시경의 사

양을 나타낸 것이다. 인체내부는 암흑 같이 어둡기 

때문에 조명이 필요하며, 저전력 LED가 4～6개 정

도가 사용되어 정지 영상을 촬영할 때 마다 촬영 

타이밍에 맞춰 빛을 낸다. 즉, 전력 소모를 줄이기 

위해 촬영속도가 3 fps 일 경우 1초에 3번 빛을 밝

힌다. 배터리는 캡슐이 노출되어도 인체에 무해한 

종류의 것으로 사용하며 소장 캡슐 내시경의 경우 

동작 시간(life time)이 8시간 이상 전원 공급이 이

루어지도록 설계되어야 한다. 이미지 센서는 CCD 

및 CMOS(Complementary Metal Oxide Silicon) 

센서가 사용되고 있으며, CCD 센서는 CMOS 센서

보다 좋은 품질의 영상을 제공하는 것으로 알려져 

있으나 전력소모가 많은 단점이 있다. 현재 올림푸

스에서 CCD 센서를 사용하고 있다. 통신 방식은 

RF 무선통신 방식이 HBC 통신 방식에 비해 안테

나 및 RF 모듈이 필요한 관계로 더 많은 전력소모

와 공간을 차지하는 단점을 지닌다. 그러나 이러한 

기술적 한계를 극복하고 이스라엘의 기븐 이미징은 

그 동안 축적한 기술력과 투자를 바탕으로 고속 촬

영(최대 35 fps)이 가능한 캡슐 내시경 PillCam 

Colon2 를 개발하여 대장 검사에 적용하고 있다.

표 2. 캡슐 내시경 사양 현황
Table 2. Specification of commercialized CE

적용 내용  관련 사양

LED
 4～6개

(10~20 mW)
밝기, 촬영속도(fps) 

배터리

3V(1.5 V x 

2개)

 8～80mA 

동작시간(촬영시간), 

8시간 이상

센서 CCD, CMOS 화질, 전력소모

통신 

방식

안테나 및 

RF 모듈 

존재 여부 및 

크기

통신주파수, 변조방식
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그림 6. CJST의 전자기적 캡슐 유도 메카니즘
Fig. 6. Electromagnetic-guided mechanism of CJST

5.2. 캡슐 자세 제어 기술

현재의  캡슐 내시경은 장의 연동운동에 의해 진

행하며 소화관내를 촬영하므로, 갑작스럽게 장이 활

발히 연동운동할 경우 캡슐의 진행속도가 빨라져 

병변을 놓치거나 관심부분을 촬영하지 못할 수 있

게 되며, 또한 너무 연동운동이 느리거나 쉬는 상태

에서는 필요 없는 반복된 정지영상의 촬영으로 캡

슐의 전력 낭비가 초래될 수 있다. 아울러 미래의 

캡슐 내시경은 조직 채취나 약물을 도포할 수 있는 

기능을 요구하므로 연동운동에 의한 수동적 캡슐 

내시경은 상대적으로 일반적인 푸쉬 타입(push 

type) 케이블 내시경에 비해 적용의 제약이 따를 수

밖에 없다.

따라서 캡슐을 능동적으로 움직이기 위한 로봇

(Robot) 기능 캡슐에 대한 많은 연구가 이루어지고 

있는데, 그 기술을 분석해 보면, 전자기적 메카니즘

에 의한 구동과 기계적 메카니즘에 의한 구동으로 

나누어 기술을 분석할 수 있다.

5.2.1. 전자기적 메카니즘에 의한 구동

(1) 자기 유도(Electromagnetic Guide) 방식

이 기술은 자석(magnetic)의 원리를 이용하여 영

구자석 및 전자석을 이용하여 외부 또는 내부에서 

자장을 형성시켜 캡슐을 이동시키는 방식이다. 일명 

자기 유도(magnetic guidance) 방식이라 불린다.

중국 CJST에서 개발 중인 Capsule Robot은 외

부에서 강한 자석(또는 전자석)을 이용하여 자장을 

형성하고 자성을 띤 캡슐의 위치를 제어하는 방식

이다[11]. 그림 6과 같이 환자는 검진대 위에 누워 

있으며, 의사는 외부의 강한 자석을 이용하여 캡슐

의 자세를 제어하고 원하는 곳의 병변을 관찰한다. 

그러나 이 방식은 환자가 일반 내시경과 마찬가지

로 장시간 고정된 자세로 누워 있어야 하며, 강한 

자성에 노출될 때 발생할 수 있는 부작용 등의 단

점이 있을 수 있다.

(2) 자기 회전(Electromagnetic Rotation) 방식

일본 RF SYSTEM Lab.에서 개발 중인 Sayaka 

라는 제품은 기존의 캡슐 내시경이 연동운동에 의

해 소화기관을 따라 이동하며 촬영한 정지영상이 

특정 각도에서의 영상만 제공하는 단점을 극복하고

자 그림 7.(a)와 같이 캡슐을 내측 캡슐(inner 

capsule)과 외측 캡슐(outer capsule)로 나누고 내측 

캡슐이 내부에서 회전하며 360°의 모든 지역을 촬

영할 수 있도록 구현하였다
[12]

. 캡슐 내시경에서 통

상적으로 카메라는 캡슐 끝에 위치하지만 Sayaka는 

캡슐 중간에 위치하며 영구자석과 전자석에 의한 

스텝 회전(step rotation)에 의해 빠르게 회전하며 

촬영한다. 대략 870,000 장의 이미지를 획득하게 되

며 촬영된 정지 영상은 모자이크 및 중첩 기술을 

이용하여 재구성하여 의료진이 판독하기 편리하게 

제공한다. 이를 위해 이미지처리 시간이 소요된다. 

Sayaka 캡슐은 내장된 배터리로 캡슐 회전을 위한 

충분한 전력을 공급받지 못하기 때문에 외부로부터 

전자기 유도로 공급받기 위해 코일로 된 조끼를 입

어야하는 단점이 있다.

(a) Sakaka 캡슐 회전
(a) Rotation of Sayaka CE

(b) Sayaka 캡슐 내시경 구조
(b) The structure of Sayaka CE

그림 7. Sayaka 캡슐 내시경
Fig. 7. Sayaka CE
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(a) 마이크로로봇 캡슐 내시경 개념 
(a) Conceptual structure of micro robot CE

 

  

(b) 지렁이형             (c) 자벌레형
(b) Earthworm-like CE   (c) Inchworm-like CE

그림 10. 애벌레형 구조
Fig. 10. Caterpillar-like CE

5.2.2. 기계적 메카니즘에 의한 구동

능동형 캡슐의 진행성, 방향성, 정지성 등을 고려

하여 캡슐이 움직이는 원리를 곤충의 다리, 물고기 

지느러미, 애벌레 등에 착안한 구동 메카니즘의 캡

슐이 개발되고 있다. 다음에 세계적으로 몇 가지 연

구되고 있는 캡슐을 조사하였다.

(1) 곤충형 구조

이탈리아 과학자들에 의해 연구되고 있는 일명 

Spider Pill 은 그림 8과 같이 거미 다리 모양과 같

은 12개의 다리를 캡슐 주변에 갖추고 중력에 반하

여 50mm/mim의 속도로 이동 가능한 운동능력을 

가진다
[13,14]

. 이 캡슐의 핵심 동작원리는 리드 스크

류(lead-screw)를 통한 새로운 슬롯 팔로워

(slot-follower) 메카니즘에 있으며 2개의 모터에 의

해 구동된다. 그러나 움직임에 따른 전력소모가 

430mW 수준으로 높아서 영상 촬영과 통신 시스템 

등에 사용되는 전력까지 고려할 경우 현재의 배터

리 기술로는 촬영시간이 30분 이내로 제한적일 것

으로 예상된다.

       

 (a) 캡슐 외관        (b) 캡슐 캐드 이미지
  (a) CE shape        (b) CAD image of CE

그림 8. 12-다리 캡슐 내시경
Fig. 8. 12-legged CE

(2) 물고기형 구조

일본 류코구(Ryukoku) 대학교와 오사카 의과 대

학(Osaka medical college)이 자기 추진력과 원격 

조정이 가능한 캡슐 내시경을 개발하였다. 그림 9와 

같이 Mermaid 라고 불리는 이 캡슐 내시경은 캡슐 

후미에 1 cm 직경에 4.5Cm 길이를 가지는 지느러

미 같은 마그네틱 구동 기어를 장착하여 움직일 수 

있도록 한 것이다[15]. 이것은 구강 또는 직장으로 

삽입가능하며, 식도에서부터 대장까지 몇 시간 안에 

이동하며 검사가 가능하다. 캡슐의 이동속도는 초당 

수십 센티미터로 빠르다. 알려진 것으로는 동력 장

치는 전자기에 의해 움직이는 것으로 되어 있으나, 

이것이 외부 전력원만을 공급받고 스스로 완전한 

진행이 가능한 것인지 아니면 외부 자기에 의해 진

행하는 길이 유도되는 것인지는 알려지지 않았다. 

개에 대해 1차적으로 동물시험이 실시되었으며, 보

다 작은 크기로 설계되어 사람에게 실험이 실시될 

예정이다.

 

그림 9. 물고기형 구조
Fig. 9. Fish-like CE

(3) 애벌레형 구조

한국의 지능형 마이크로 센터(Intelligent 

Microsystems Center)에서 그림 10.(a)와 같은 캡슐 

내시경 개념을 제시하며 캡슐 내시경 관련 개발을 

진행하였다. 이를 기반으로 지렁이형 구조를 KIST

에서 제안하였는데, 앞서 기술한 곤충형 구조에서 2

개의 액츄에이터(actuator)가 필요했던 것과는 달리 

그림 10.(b)의 지렁이형 구조는 일반적으로 1개의 

액츄에이터(actuator)가 캡슐 가운데 사용되어 전력 

소모를 줄일 수 있는 장점이 있다[16]. 이 방식은 앞
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과 뒤의 2개의 몸통으로 분리되어 마치 지렁이가 

수축 후 앞으로 진행하듯 앞의 몸통이 앞으로 신장

할 때 뒤의 몸통이 바닥에 지지하고 있어 이동이 

가능한 구조를 가진다. 이 밖에 그림 10.(c)와 같이 

자벌레 구조 형태로 설계하여 실험이 진행된 사례

도 있다
[17]

.

Ⅵ. 결  론

본 논문에서는 캡슐 내시경 시스템의 기술적 특

징과 동향을 기술하였다. 최근 캡슐 내시경 시스템

이 소화기관 내 검사에 하나의 혁신적 진단 기술로 

부각되어 이에 대한 관심이 널리 확산되고 있으나 

아직 기술적인 한계로 목표로 추구하는 성능은 얻

지 못하고 있는 실정이다. 캡슐 내시경 시스템이 기

존 케이블 형태의 내시경만큼의 성능을 갖춘 차세

대 캡슐 내시경으로 진화하기 위해서는 BT, IT, 

NT 기술이 융합된 소형화 기술과 캡슐의 자세 제

어와 관련한 기술의 개발이 필요하다. 아울러 조명, 

통신, 구동 등을 위한 저전력 소모 기술, 외부로부

터의 전력 공급 기술, 배터리 설계 기술 등의 발전

도 병행되어야한다. 이 밖에 보다 정확한 영상 화질

(resolution)을 얻기 위한 이미지 센서 및 영상처리 

기술, 고속 촬영에 따른 방대한 디지털 데이터 송신

이 가능한 고속 통신 기술, 실시간(real-time) 처리 

기술 및 및 진단 기술, 인체 내부의 조직 채취 및 

간단한 수술이 가능한 원격 로봇 기술 개발 등도 

필요하다. 현재의 기술 수준 및 발전 속도에 비추어 

볼 때 차세대 캡슐 내시경은 향후 멀지 않은 미래

에 이루어질 것으로 판단되며, 해외 경쟁력을 갖추

고 기술을 선점하기 위해서는 국내에서도 캡슐 내

시경 개발 연구에 보다 적극적인 투자가 이루어져

할 것이다.
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