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요  약ㅤ최근 바이러스 감염병 및 새로운 질병은 한 지역에 국한되는 것이 아니라 전 세계적으로 확산되어 경제적, 사회적으
로 심각한 피해를 일으키고 있다. 또한, 새로운 질병의 발현 주기가 짧고, 확산 속도도 빨라지고 있다. 질병에 대한 확산을 막
기 위해 격리, 폐쇄 등 질병 발생 후 수동적인 형태의 대응이 우선시 되고 있다. 이러한 형태의 대응은 질병 확산 방지에 근본
적인 대응으로는 부족한 부분이 많이 있다. 이에, 본 연구에서는 새로운 질병 발생 정보를 포함한 질병 예방 모니터링 시스템
을 제안한다. 본 연구에서는 IoMT 환경 구축을 통해 질병 정보와 사용자의 정보를 수집한다. devices를 이용한 정보 수집은 
사용자의 생체정보와 질병 서버에 등록된 데이터를 수집하고 분류한다. IoMT 환경에서는 사용자의 데이터를 수집하여 사용
자 질병 감염 여부를 평가하여 사용자에게 제공한다. 본 연구를 통해 개인의 질병 증상 정보를 제공하고, 질병 확산에 대한 능
동적인 대응 방법을 제공할 수 있다.

키워드 : 질병 예방, 모니터링, IoMT, 질병 관리, IoT

AbstractㅤRecently, viral infectious diseases and new diseases are not limited to one region, but are spreading 
worldwide, causing serious economic and social damage. In addition, the development cycle of new diseases is 
shortening, and the rate of spread is accelerating. In order to prevent the spread of disease, passive forms of 
response after a disease outbreak, such as personal and regional quarantine and border closure, are 
prioritized. This type of response has many shortcomings as a fundamental response to preventing the spread 
of disease. Therefore, this study proposes a disease prevention monitoring system including new disease 
occurrence information. In this study, disease information and user information are collected through the 
establishment of the IoMT environment. Information collection using an agent collects and classifies data 
registered in the disease information server. In the IoMT environment, user data is collected, and whether the 
user is infected with a disease is evaluated and provided to the user. Through this study, individual disease 
symptom information can be provided and active countermeasures against the spread of disease can be 
provided.
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1. 서론

새로운 질병 발생 및 신종 바이러스 감염병의 출현은 
많은 물리적인 피해를 발생한다. 이러한 피해를 줄이기 
위해 바이러스 질병 확산을 막는 것은 세계적인 쟁점이 
되었다. 감염병으로 인한 질병은 국가만이 아니라 개인의 
신체적, 정신적으로도 심각한 영향을 미치기 때문에 감염
병 확산을 줄이기 위해 광범위한 대응이 이루어진다[1,2]. 
바이어스 질병은 증상이 나타나기 전 감염되는 특징이 있
어 질병 확산을 방지하기 위해 감염자와 감염 예상자를 
구분하여 격리하는 방법이 보편적으로 실행되는 대응 조
치이다[3,4]. 격리 방법은 전염에 대한 예측 가능하지 않
고 불확실성이 높아서 질병 감염자나 접촉자에 대해 관리
가 필요하고 때에 따라서는 통제가 필요하다[5]. 감염병 
질병에 대해 다양한 대응 조치가 있지만, 현재 격리 방법
은 많은 나라에서 정책적으로 실행하고 있다. 이러한 대
응 조치는 감염병 질병 확산 방지에는 일정 부분 도움이 
되지만 이동의 자유나, 개인의 가치가 고려되지 않아 심
리적, 윤리적, 경제적인 문제가 발생한다. 이러한 문제를 
해결하기 위해 자발적인 격리를 권고하고 있지만 감염병 
확산 방지와 발생하는 문제해결에는 부족한 부분이 많이 
있다[6,7]. 특히, 중증 분류에서 제외된 경증 환자나 밀접 
접촉자로 분류되어 생활치료센터에 격리되는 경우, 외부
의 도움과 의료서비스가 적절하게 지원되지 않는다고 생
각한다. 이에 따라 대응 조치에 대한 불신이 생기고 환자 
또는 접촉자 자신도 정신적인 스트레스를 받게 된다[8,9]. 
자가격리의 경우 외부 차단과 동시에 직장 및 사회적 관
계 중단으로 인한 불안과 상실감 등 무기력함을 경험하게 
된다. 또한, 함께 거주하는 가족까지 확산시킬 수 있다는 
죄책감을 대부분 느끼게 된다[10]. 이러한 질병 대응 방법
의 문제를 해결하기 위한 많은 연구가 진행되고 있다. IT 
관련 분야의 발전으로 융합 서비스 요구가 증가하고 있
다. 이에 따라 다양한 분야와 IT를 융합한 산업이 지속해
서 성장하고 있다. 보건의료 분야는 IoT를 이용하여 항상 
연결된 환경에서 사용자의 증상 및 관리 현황을 관리해 
질병에 대응할 수 있도록 하는 것이다. IoT는 특정 도메
인 애플리케이션을 위한 장치 간의 데이터 교환을 가능하
게 하는 장치이다[11,12]. IoT를 이용하여 환자가 자신의 
질병을 관리하고 응급상황에서 도움을 받을 수 있어 의료 
산업에서 가장 유망한 분야이다[13]. IoMT(의료사물인터
넷)는 의료 및 의료분야 도메인에 대해 기술 및 개념의 적

용하여 정의할 수 있다. 다양한 의료 자원과 의료서비스
가 인터넷 기반으로 상호 연결되어 서비스를 제공할 수 
있다. IoMT 활용은 의료서비스 및 의료지원을 변화시킬 
수 있다[14-16]. 본 논문에서는 IoMT 환경을 이용한 질
병 예방 모니터링 시스템을 제안한다. 본 연구에서는 질
병 접촉자 및 경증 환자 격리 시 IoMT를 이용하여 질병 
증상에 대해 능동적으로 대처하고, 격리 구역 이탈 시 대
응 조치를 할 수 있는 서비스를 지원한다. 본 연구를 통해 
격리 시 사회와의 소통과 증상 발생에 대한 적절한 의료 
조치가 가능하고, 질병 확산 방지를 위해 격리자의 위치
를 확인할 수 있는 서비스를 지원할 수 있다.

2. 관련 연구 

2.1 자가격리
코로나19 신종감염병으로 인한 팬데믹 선언은 한 국가

만이 아닌 세계적으로 경제적 피해는 물론이고 많은 인명 
피해를 발생하고 있다. 또한, 감염병에 대한 치료 방법과 
팬데믹 종식에 대한 불확실성으로 국가뿐만 아니라 개인
과 가정의 위험 요소가 증가하고 있다. 새로운 감염병 출
현으로 인해 전 세계적으로 공중 보건의 위기를 맞고 있
다[17]. 우리나라는 2009년, 2015년, 신종플루와 중동호
흡기증후군 발생으로 의심 감염자와 접촉자를 14일 동안 
자가격리 및 모니터링을 통해 관리했다. 또한, 무증상 접
촉자의 경우 임시 격리 조치를 시행하여 질병 확산에 대
응하였다. 소규모의 질병 확산 시에는 가구원들과 접촉하
지 않고 독립된 공간이 있는지 확인 후 거주지에 격리하
거나 생활치료센터를 이용하여 방역 조치를 시행하였다. 
그러나, 질병 발생자가 증가하면 시설을 격리하거나 폐쇄 
조치를 단행해 적절한 의료서비스를 지원하는 데는 한계
가 있다[18,19]. 감염병 확산 방지는 국가 위기관리 측면
에서 광범위한 방역 조치와 대응은 필요하다. 다만, 방역 
조치로 인해 정신적, 신체적으로 심각한 영향을 주는 방
법은 개선할 필요가 있다. 특히, 신종감염병은 다른 국가 
재난 사고와는 다른 형태의 특징을 가진다. 질병을 확산
시킬 수 있는 전파력과 감염병 종식에 대한 불확실성, 감
염 후에도 변이로 인한 지속성 등이 있다[20,21]. 그림 1
은 신종감염병 발생 시 환자의 사회적 심리 문제를 보여
주고 있다[22].

Fig. 1은 시기에 따른 환자의 심리사회적 문제를 급성 
이환기, 완치 초기, 완치 후기로 구분하여 설명하고 있다.
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Fig. 1. Social and psychological problems of patients in the event of a new infectious disease

2.2 IoMT(Internet of Medical Things) 서비스
IoT는 신기술 산업에서의 주요 기술 중 하나로 관련 

산업과의 융합을 통해 다양한 서비스를 지원할 수 있다. 
사물인터넷을 기반으로, 산업 사물인터넷(Industrial 
Internet of Things), 지능형 사물인터넷(Artificial 
Intelligence of Things), 의료사물인터넷(Internet of 
Medical Things) 등 여러 분야에서 사물인터넷을 적용한 
새로운 서비스가 등장하고 있다[23]. IoMT는 원격모니터
링, 스마트 센서 및 의료 기기 통합이 가능한 기술이다. 
IoT와 의료분야 통합은 질병 치료를 넘어 관리 영역까지 
확대할 수 있다. 의료분야에서의 IoT는 부분적으로 사용
되고 있지만, 환자의 건강기록부터 질병 관리 및 예방까
지 다양한 서비스를 지원할 수 있다. Fig. 1은 병원에서의 
IoT 환경 구축 예를 보여주고 있다[24].

Fig. 2. IoT environment-based general hospitals 

IoT 환경을 이용하여 사용자는 질병에 대해 스캔할 때 
의료 치료 및 처방 내용을 확인할 수 있는 ID카드를 갖게 
된다. 의료진은 태블릿이나 데스크톱을 이용하여 환자 정

보에 쉽게 액세스할 수 있다.

3. IoMT 환경을 이용한 질병 예방 모니터링 시스템 
설계

본 연구에서는 IoMT 환경 기반 질병 예방 모니터링 시
스템을 제안한다. 제안시스템은 질병 및 감염병 관리에서 
나타나는 문제점을 개선하고 자가격리에 있어 효율적인 
관리와 질병 증상 조기 발견을 목표로 하고 있다. 질병 및 
감염병 발생 시 자가격리 등 환자 스스로 질병에 대응하
면 의학적 지식의 한계와 격리로 인해 의료지원 서비스를 
적절하게 받을 수 없다. 또한, 방역지침에 의한 자가격리
나 생활치료 입소 시 사회적 관계 단절로 육체적 정신적
으로 심각한 영향을 받을 수 있다. 본 연구에서는 이러한 
문제점을 해결하기 위해 IoMT를 이용하여 사용자에게 
증상 발현 시 적절한 의료지원 서비스를 제공하고 질병 
및 감염병 확산을 방지하기 위해 사용자 위치 정보는 제
공한다. 제안시스템을 통해 감염병 관리 및 조기 대응을 
통해 질병 확산 방지와 사용자에게 맞춤형 의료지원 서비
스를 제공할 수 있다.

3.1 질병 예방 모니터링 IoMT 서비스
질병 확산을 막기 위해서는 광범위한 방역 조치가 필

요하다. 증상이 나타나기 전 감염되는 특징이 있어 감염
자와 의심 접촉자를 구분해서 격리하는 방법이 보편적인 
대응 방법이다. 이러한 방역 조치는 질병 확산 방지에는 
도움이 되지만 개인의 가치가 고려되지 않는 문제가 있
다. IoMT 기반 질병 예방 모니터링 서비스는 이러한 문제
점을 개선하여 질병 증상에 대해 능동적으로 대처하고, 
격리자에게 위치 정보를 제공하여 격리 구역을 이탈하지 
않도록 서비스를 지원한다. 제공되는 서비스를 통해 격리
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Fig. 4. Benefits of IoMT-based monitoring services

자 증상에 맞는 적절한 의료서비스를 제공할 수 있고, 질
병 확산에 대처할 수 있다. Fig. 3은 제안된 IoMT 환경에
서의 서비스를 보여주고 있다. 

Fig. 3. IoT disease prevention monitoring iomt 
service

Fig. 3은 IoMT 환경에서의 devices와 제공되는 서비
스를 나타내고 있다. IoMT는 의료진 및 서비스 제공자가 
원격지에서 서비스를 지원할 수 있다. 이용자는 의료진, 
전문가와 안전한 네트워크를 통해 생체정보를 전송하고 
증상 발현 시 증상에 대한 적절한 지원 서비스를 받는다. 

3.2 IoMT 환경 기반 질병 예방 모니터링 시스템
본 논문에서는 IoMT 환경에서 감염자 및 의심 접촉자

에게 의료지원 서비스 제공 방법을 제안한다. 획일적인 
격리자 의료서비스 및 관리 방법이 아닌 사용자 중심의 
IoMT 기반의 서비스를 지원한다. 제안시스템은 의료진 
공백 상황이나 의료시설을 사용할 수 없을 시에도 원격지
에서 증상별 의료지원이 가능하다. Fig. 4는 IoMT 기반 
모니터링 서비스의 장점을 보여주고 있다.

IoMT 시스템은 사용자의 생체정보와 모니터링 정보
를 수집한다. 사용자의 데이터베이스를 기반으로 증상 분

석을 통해 증상에 적절한 의료지원을 제공한다. Fig. 5는 
IoMT 질병 예방 모니터링 시스템을 보여주고 있다.

Fig. 5. IoMT disease prevention monitoring system

제안시스템은 IoMT 환경에서의 ICT device, sensor, 
wearable 등에서 통합 채널을 형성한다. IoMT는 사용자
의 생체정보, 이동정보 등 생성되는 데이터를 수집한다. 
수집된 데이터는 분석과 분류를 통해 증상 정보를 생성한
다. decision maker는 증상 정보를 DB에 저장하고 필요
한 서비스를 요청한다. 서비스 요청을 받은 제공자는 사
용자에게 상황에 맞는 서비스를 지원한다.

4. 결론

새로운 질병 및 바이러스 출현은 발생 지역만의 문제
가 아닌 전 세계의 문제로 대두되고 있다. 특히, 발현 주
기가 짧아지고 기존 질병과는 다른 특징을 가지고 있어 
질병에 대응하는 기간에 더 많은 시간 소요되고 있다. 질
병 확산에 대응하기 위해 다양한 방역 조치가 광범위하게 
시행되고 있지만, 개인의 신체적 및 정서적인 부분까지 
고려되고 있지 않다. 이러한 방역 조치는 질병 확산 방지
에는 효율적일 수 있지만, 개인의 경제적, 사회적 및 정신
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적 문제를 발생할 수 있다. 따라서 본 연구에서는 이러한 
문제점을 보완하기 위해 IoMT 환경을 이용한 질병 예방 
모니터링 시스템을 제안하였다. 제안 방법은 질병 정보와 
사용자 정보를 수집한다. 수집 정보를 이용하여 사용자의 
생체정보 모니터링을 통해 증상변화에 대한 적절한 지원 
서비스를 제공한다. 또한, 질병 확산 예방을 위해 사용자 
위치 정보를 확인하여 격리 지역에서의 안전한 생활을 지
원한다. 격리 기간 사회관계를 유질 할 수 있도록 지원 서
비스를 제공한다. 제안 방법을 통해 사용자는 질병 증상
에 대해 조기 대응이 가능하고 능동적 관리를 통해 증상 
악화 및 질병 확산을 줄일 수 있다. IoMT 모니터링을 통
해 사용자는 상황에 맞는 적절한 지원 서비스를 받을 수 
있다. 향후 연구로는 시스템 에이전트를 이용한 질병 정
보와 증상 정보를 수집하여 질병에 대한 조기 대응 시스
템으로 확장 연구를 진행한다.
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