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요  약  인구 고령화에 따라 치매환자가 크게 늘어나고 있으며, 이에 따른 사회 경제적 부담이 커지고 있다. 현재 치매
환자를 효과적으로 관리하는 방법은 조기에 치매 초기 환자를 파악하는 것이다. 그러나 의료진이 부족한 농촌과 섬 지역
에서는 병원을 방문해서 조기 검사를 받기 어려운 문제가 있다. 이 문제를 해결하는 방법으로 본 논문에서는 원격 치매
조기 검사 시스템을 제안한다. 원격 치매 조기 검사 시스템은 환자가 실시간 화상 통신을 기반으로 한 원격 의료 기술을
활용하여 원격의 치매 전문가에게 검사 및 진료를 받을 수 있는 시스템이다. 치매 원격 조기 검진 시스템은 섬 지역의
보건지소 의료진이 사용하는 로컬 클라이언트 시스템, 영상을 전송 및 저장/관리하는 화상 서버, 원격 치매 전문가가 
활용하는 전문가 클라이언트로 구성된다. 로컬 클라이언트는 환자가 보건지소의 의료진과 같이 사용할 수 있도록 함으
로써 현 의료법의 원격협진 기준을 만족시킨다. 또한 전문가 클라이언트는 치매 전문가가 사용하며, 환자의 정보를 저장
/관리하고, 환자의 이력 정보를 분석하고 향후 치매 진행 정도를 예측할 수 있다. 

주제어 : 치매, 초기 진단, 원격 의료, 원격 진단, 화상 검진

Abstract  Along with the aging of the population, the number of dementia patients is increasing, and 
the social and economic burden is also increasing. Currently, the effective way to manage dementia 
patients is to identify patients with dementia early. However, in rural and island areas where medical
staff are scarce, there is a problem that it is difficult to visit a hospital and get an early examination.
Therefore, we propose a remote early detection system for dementia to solve the problems. The remote
dementia early diagnosis system is a system that allows a patient to receive examination and treatment
from a remote dementia expert using remote medical technology based on real-time image 
communication. The remote early diagnosis system for dementia consists of a local client system used
by medical staff at health centers in the island, an image server that transmits, stores and manages 
images, and an expert client used by remote dementia experts. The local client subsystem satisfies the 
current medical law's remote collaboration by allowing the patient to use it with the health center's 
medical staff. In addition, expert clients are used by dementia experts, and can store/manage patient 
information, analyze patient history information, and predict the degree of dementia progression in the
future. 

Key Words : Dementia, early diagnosis, telemedicine, remote diagnosis, video conferencing examination



한국사물인터넷학회논문지 제6권 제4호, 202028

1. 서론

전 세계적으로 노령인구가 늘어남에 따라 치매 환자가 
급격하게 늘어나고 있다. 국내에서도 2019년에 65세 이
상의 노인인구가 전체 인구의 15.1%를 차지하면서, 이미 
고령사회로 들어섰다[1]. 또한 2018년을 기준으로 65세 
이상 노인인구의 약 10.3%가 치매환자로 추정하고 있으
며, 향후 이 숫자는 더욱 커질 것으로 예상하고 있다[2].
치매는 개인의 문제가 아닌 국가적인 정책 접근이 필요
하다는 의견이 많으며[3], 이에 따라 문재인 정부는 
2017년 “치매국가책임제”를 도입하였다.

현재까지 의학적으로 치매의 정확한 원인과 치료법을 
파악하지 못하였기 때문에 가장 효과적인 치매 관리 방
법은 치매 환자를 조기에 발견하고, 각종 처치 및 치료를 
통해서 진행을 늦추는 것으로 알려져 있다[4, 14]. 

치매에서 가장 중요한 요소가 조기에 환자를 발견하는 
것임에도 불구하고, 의료 시설이 부족한 농촌과 섬 지역
에서는 치매로 입원하는 환자가 도시 지역에 비해서 높
다[1]. 따라서 의료 시설이 열악한 지역에서는 의료 서비
스의 부족을 원격 의료로 대체하는 방법 및 시스템에 관
한 연구가 필요하지만, 이와 관련된 연구는 상대적으로 
많이 진행되지 않았다. 이러한 문제를 해결하기 위해서 
본 논문에서는 농촌 및 섬 지역의 노령자를 대상으로 원
격 의료를 통해서 조기에 치매 환자를 발견하는 방법과 
이를 지원하기 위한 시스템의 요구 사항 및 시스템 설계
를 제안한다. 한국에서 원격의료는 법적으로 많은 제한이 
있지만, ICT 기술을 이용해서 엄격한 조건을 만족시키는 
경우에 원격으로 치매 진료를 진행할 수 있다. 원격 치매 
진단 시스템은 화상 회의 시스템을 활용할 수 있으며, 원
격에서 전문가가 참여함으로써 현실에서 즉시 도입할 수 
있다는 장점을 갖는다. 

본 논문은 2장에서 관련 연구를 소개하고, 기존 연구
와 본 연구의 차이점을 제시한다. 3장에서는 치매 검진과 
현 원격 의료 상황을 소개하며, 4장에서는 치매 환자 시
스템을 위한 요구사항 및 시스템 설계를 제안한다. 마지
막으로 5장에서는 본 연구의 결론을 밝힌다. 

2. 관련연구

치매 관련해서 컴퓨터 기술을 활용하기 위한 연구들은 
계속적으로 진행되었다. 대표적인 분야는 치매 진단 분
야, 치매 예방, 치매 환자 관리 분야로 구분할 수 있다. 

초기 치매 환자를 판별하기 위해서 ICT 기술을 활용하는 
경우[14]가 있는데, 이 연구에서는 기계학습을 이용하여 
10년 후 치매 환자를 예측할 수 있도록 하였다.

치매 예방을 위한 시스템들은 게임[7] 및 스마트폰 앱
을 중심으로 많은 연구 및 개발이 진행되고 있다. 대표적
인 연구로는 치매 예방을 위한 스마트폰 앱[8,9]이 있으
며, 이와 관련된 연구들이 진행되고 있다. [8]은 치매의 
인지능력 저하에 따른 질병을 예방하기 위해서 음성인식 
기능을 갖추고 있으며, 수치 계산 등의 게임을 통한 치매 
예방 기능을 갖고 있다. 개발한 앱은 고령의 사용자를 대
상으로 사용 후 평가를 진행하였으며, 높은 만족도를 보
여주었다. [7]은 치매 예방을 위한 스마트폰 게임 앱들을 
조사하였으며, 이를 기반으로 치매 예방을 위한 스마트폰 
앱을 분류 및 제시한다. [9]에서는 치매 예방을 위한 기억
력 테스트, 숫자 연산 등의 게임을 지원하는 스마트폰 앱
을 제안한다. 

치매 환자 관리를 위한 ICT의 기술은 주로 환자 관리
에 중점을 두고 있다. 대표적인 연구로는 중증 치매 환자
의 위치를 파악하기 위한 스마트폰 앱[10,11] 등이 있다. 
[10]의 연구는 치매 환자의 정보와 현재 위치 정보, 행동 
반경 등의 정보를 관리함으로써 환자를 보호하기 위한 
연구이다. [11]의 연구는 치매 환자가 지정된 위치를 이
탈하는 경우에 대중교통과 연계하여 환자의 위치를 파악
하는 플랫폼을 개발하는 연구이다. 

치매 환자를 위한 원격 의료 관련 연구는 [12]에서 진
행한 것이 있다. [12]은 치매 환자 간병인을 지원하기 위
해서 온라인 기술을 사용하는 것에 관한 연구를 진행하
였다. 

3. 치매 조기 검진과 원격 의료

3.1 치매 진단 
치매는 다양한 원인에 의해서 발생하는 것으로 파악하

고 있지만, 정확한 원인 및 치료 방법은 알려지지 않고 
있다. 현재 치매를 관리하는 방법은 조기에 환자를 발견
하고, 예방 활동 및 약물치료로 병의 진행을 최대한 지연
시키는 것이다. 그림 1은 일반 치매 환자와 조기 발견한 
후의 진행을 억제하는 경우의 차이점을 보여준다. 조기에 
진단해서 치료를 꾸준히 유지하면 질병의 진행속도를 늦
춰 결국은 시간·경제적으로 큰 장점을 갖는다. 반면 치료
가 늦으면 늦을수록 효과는 떨어지고, 효과를 볼 수 있는 
기간도 짧아질 수밖에 없다.
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[Fig. 1] Stages of dementia progression

치매의 조기 진단은 선별검사, 진단검사, 감별검사로 
진행되며, 2단계인 진단검사부터는 전문 의사의 진단으
로 진행된다. 1단계인 선별검사에서는 대상자를 중심으
로 질문 문항을 구두로 질문하는 형태로 진행한다. 이때 
구두 질문을 정확히 이해하는지, 문항을 이해하고 답변하
는지 등의 인지 문제를 파악한다. 그림 2는 선별검사를 
진행하는 모습을 보여준다. 검사 대상자는 병원 혹은 치
매안심센터를 방문해서 검사를 받는다. 

[Fig. 2] Dementia examination by interview

검사에는 주로 인지능력 혹은 신경심리 평가 항목에 
따라 진행하며, 평가 항목은 효과가 있는 것으로 정해져 
있다. 그림 3은 평가지 형태를 보여준다. 

  

[Fig. 3] Dementia examination questions

3.2 원격 의료
여러 연구에서 국내 지역 간 의료 격차가 많이 있다는 

것이 밝혀지고 있으며, 이를 해소하기 위한 방안들이 마
련되고 있다. 2016년 개정된 지역보건법 제4조 지역보
건의료계획의 세부 내용으로 “취약계층의 건강관리 및 
지역 주민의 건강 상태 격차 해소를 위한 추진 계획”을 
포함함으로써 지역 차원에서 건강형평사업을 실시할 수 
있는 기반을 마련하였으며, 또한 문재인정부가 발표한 
100대 국정과제 중 ‘건강보험보장성 강화 및 예방 중심 
건강관리 지원’ 과제의 목표에 ‘건강증진사업 확대로 계
층·지역별 격차 완화와 건강수명 연장’이 포함됨으로써 
지역 간 격차를 해소하기 위한 정책을 마련하고 있다. 

ICT 기술의 발전으로 원격 의료의 가능성은 점차 많
은 주목을 받고 있으며, 원격 의료를 통해서 지역 간 의
료 격차를 해소해야 한다는 연구들도 진행되었다[13]. 통
계 자료에 따르면, 지역 간 의료 격차는 치매 환자에도 
많은 영향을 미치고 있는 것으로 나타나고 있다[1]. 도시 
지역에 비해서 농촌 및 섬 지역에서는 입원 환자 중에서 
치매 환자의 비율이 높다. 따라서 지역 간 의료 격차가 
있는 현재 상황에서 치매를 조기에 판별하기 위해서는 
원격 의료를 적극적으로 활용해야 한다. 

국내에서는 「의료법」에 따라 원격 의료에 많은 제약이 
따르고 있지만, 일부 원격 의료가 법적으로 지원하고 있
다. 「의료법」 제34조에 따르면, 의료인간 원격 협진은 가
능하다. 따라서 농촌과 섬 지역의 보건소 및 보건지소의 
공중보건의를 활용하는 경우에 원격 협진을 진행할 수 
있다. 표 1은 의료법에서 원격의료에 관련된 내용을 보여
준다. 

제34조(원격의료) ①의료인(의료업에 종사하는 의사ㆍ치과의사ㆍ한의사만 해
당한다)은 제33조제1항에도 불구하고 컴퓨터ㆍ화상통신 등 정보통신기술을 
활용하여 먼 곳에 있는 의료인에게 의료지식이나 기술을 지원하는 원격의료
(이하 "원격의료"라 한다)를 할 수 있다.

<Table 1> Remote collaboration in medical law

또한 「농어촌주민의 보건복지 증진을 위한 특별법 시
행규칙」에서는 간호사를 통해서 고령자를 위한 일부 방
문간호서비스를 제공할 수 있다. 방문간호서비스를 활용
하는 경우에 원격 의료를 통해서 치매 초기 진단을 진행
할 수 있다. 표 2는 방문간호서비스에 대한 내용을 보여
준다. 
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제9조(저소득층 노인에 대한 요양지원 등) ① 법 제25조제1항에 따른 저소득
층 노인에 대한 서비스의 내용은 다음 각 호와 같다. ....
2. 재가보호서비스: 「노인복지법」 제38조제1항에 따른 방문요양서비스, 주ㆍ
야간보호서비스, 단기보호서비스, 방문 목욕서비스 및 「노인복지법 시행규칙」 
제26조의2에 따른 재가노인지원서비스 및 방문간호서비스

<Table 2> Enforcement Rule of the Special Act for 
the Promotion of Health and Welfare 
for Rural Residents

4. 원격 치매 조기 진단 시스템 설계

4.1 원격 조기 진단 시스템 요구 사항 
ICT 기술을 활용하여 치매 조기 진단을 위한 연구를 

진행할 수 있지만, 기술의 안정성과 신뢰성이 확보되지 
않았기 때문에 현실에서 활용할 수는 없다. 의료 시설이 
충분한 도시에서는 환자가 치매안심센터 혹은 병원을 방
문해서 비교적 쉽게 검사를 받을 수 있지만, 의료 시설이 
상대적으로 열악한 섬 지역에서는 직접 방문을 통한 검
사가 쉽지 않다. 

농촌과 섬 지역의 의료 문제 때문에 치매 조기 검진이 
쉽게 진행되지 않기 때문에 섬의 보건지소의 공중보건의
와 간호사를 중심으로 영상 시스템을 통해서 육지의 치
매안심센터 혹은 병원과 연계하여 대면과 유사한 형태로 
치매 조기 검진을 받을 수 있다. 치매 조기 검진을 위한 
원격 의료가 동작하기 위해서는 다음과 같은 요구사항들
이 필요하다. 
▪R1. 화상 시스템으로 치매 조기 진단을 진행하도록 

도움을 줄 수 있는 의료진(의사 혹은 간호사)이 필
요하다. 

원격 검사를 진행하기 위해서는 공중보건의 혹은 간호
사가 환자와 원격 치매 전문가의 소통을 위한 지원을 해
야 한다. 
▪R2. 환자의 모습과 음성 등을 원격 치매 전문가에

게 명확히 전달하고, 전문가의 모습과 음성을 받을 
수 있는 영상 시스템 및 이를 위한 하드웨어 장비가 
필요하다. 

원격 의료를 진행하기 위해서는 실시간 영상을 통해서 
진행할 수 있어야 한다. 실시간 영상 시스템은 보건지소
에 고정식 시스템으로 구축할 수도 있고, 노트북 혹은 태
블릿 형태의 이동형 시스템으로 구축할 수도 있다. 
▪R3. 환자의 정보를 저장 및 관리할 수 있는 데이터

베이스 및 이를 위한 시스템이 필요하다. 
환자 정보는 데이터베이스로 관리하고, 치매안심센터 

및 병원과 공유되어야 한다. 단, 환자의 개인정보보호를 
할 수 있어야 한다. 
▪R4. 환자의 치매 상태 이력을 분석하고, 향후 상태

를 예측할 수 있는 분석 및 예측 시스템이 필요하
다. 

4.2 원격 치매 조기 진단 시스템 설계 
원격 치매 조기 진단 시스템은 클라이언트/서버 구조

를 가지면, 실시간 영상 회의를 진행할 수 있다. 그림 4는 
시스템의 구조를 보여준다. 영상 서버는 실시간으로 영상 
정보를 전송해주는 역할을 하며, 필요 시 영상 정보를 저
장 및 관리한다. 치매안심센터에는 원격 치매 전문가용 
클라이언트가 있으며, 이 클라이언트에서 환자의 정보를 
저장 및 관리한다. 또한 환자의 상태 분석 및 예측 서브 
시스템도 이 클라이언트에 존재한다. 

[Fig. 4] Dementia examination questions

환자 이력 정보를 기반으로 분석 및 예측하는 시스템
은 빅 데이터 분석 및 인공지능 기술들을 활용하여 예측 
정확도를 높일 수 있다.

5. 결론

인구 고령화에 따라 치매 환자는 점차 늘어나고 있으
며, 치매 환자에 따른 사회적 비용이 증가하고 있다. 치매
는 원인과 치료 방법이 아직 알려지지 않았기 때문에 최
선의 방법은 조기에 환자를 발견하고 약물 치료를 통해
서 병의 진행을 억제하는 것이다. 그러나 의료 시설이 열
악한 농촌과 섬 지역에서는 조기 검사가 쉽지 않기 때문
에 이 문제를 해결하기 위해서 원격 의료 기술을 적용할 
수 있다. 원격 치매 진료 시스템은 실시간 영상 회의 시
스템으로 구현할 수 있으며, 환자 정보를 관리하는 시스
템, 환자 상태를 분석 및 예측하는 시스템으로 구성할 수 
있다.
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