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서 론

병원 전 심정지 환자의 생존율을 향상시킬 수 있는 3가지 요소로 

현장에서 시행되는 일반인에 의한 기본 소생술과 구급대원의 기본 

소생술, 그리고 8분 이내의 신속한 자동제세동기의 적용이 보고되

었다.1 또한, 현장에서 이루어지는 일반인에 의한 심폐소생술은 심

정지 환자의 생존율을 향상시키고 신경학적 손상을 최소화 시킨다

고 보고되고 있다.2 인공호흡과 흉부압박, 전기적 제세동 등의 기본 

소생술의 개념과 술기가 정립되고, 병원 이외의 장소에서 발생한 

심정지 환자를 신속하게 병원으로 이송할 수 있는 응급의료체계

가 발전함에 따라 병원 전 심정지 환자의 생존 가능성은 지속적으

로 향상되고 있다. 

모션캡쳐 기술(Motion capture technique)은 인간의 동작을 컴퓨

터로 디지털화시키는 것으로 다관절로 이루어진 복합적인 대상체

의 3차원 자세의 시간에 따른 변화를 측정하여 동작의 사실성이 

뛰어난 디지털 애니메이션 제작이 가능한 기술이다. 현재 모션캡쳐 
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기술은 환자의 걸음걸이의 변화를 측정하는 재활의학 등의 의료 

분야 이외에도, 스포츠공학, 생체역학 등의 학문 분야와 영화의 특

수 효과, 애니메이션 등의 상업적 분야에서도 널리 사용되고 있다. 

저자들은 모션캡쳐 기술을 이용하여 기본소생술을 스스로 학습

할 수 있는 인터넷 기반의 컴퓨터 애니메이션을 제작하여 그 유용

성을 보고하였다.3 또한, 휴대전화에 저장할 수 있는 MPEG4 형식의 

애니메이션 동영상 파일을 제작하여 현장에서 전화교환원에 의한 

기본소생술 지도 보다 효율적인 기본소생술의 시행이 가능하고, 

그 교육 효과도 보다 지속적임을 보고하였다.4,5

본 연구에서는 이전 연구의 경험을 바탕으로 성인 기본소생술 

컨텐츠를 수정 보완하였고, 최근 우리나라에서 다중이용시설에 설

치가 확대 되고 있는 자동제세동기 사용법에 대한 영상과 가슴압

박 소생술(Hand only CPR)에 대한 영상을 추가로 제작하였다. 

재료와 방법

본 연구에서는 2010년 International Liaison Committee on Resusci-

tation (ILCOR) 가이드라인6,7을 기준으로 성인기본소생술, 성인 자

동제세동기 사용, 가슴압박 소생술의 시나리오를 제작하였다. 일

차 반응자의 역할은 지역 응급의료센터에서 근무하는 1급 응급구

조사가 담당하였으며, 환자의 역할은 기본소생술 교육용 마네킨인

Resusci®AnneSkillReporterTM (Laerdal Medical AS, Stavanger, Norway)

를 이용하였다. 모션캡쳐촬영전 리허설을 실시하여 최적의 영상을 

얻을 수 있는 지를 확인하였고, 실제 동작을 가이드라인에 맞추어 

수정한 후 광학식 모션캡쳐 시스템인 ViconMcam (Vicon Motion 

Systems, Oxford, UK) 22대가 설치된 모션캡쳐 스튜디오에서 광학식 

마커가 부착된 모션캡쳐 복장을 착용한 1급 응급구조사가 촬영을 

실시 하였다(Fig. 1). Vicon Workstation eclipse 4.5 (Vicon Motion Sys-

tems, Oxford, UK)를 이용하여 2차원으로로 촬영된 카메라 데이터

를 3차원 위치 데이터로 처리하였고, 촬영중 소실된 데이터는 Vi-

con IQ 1.5 (Vicon Motion Systems, Oxford, UK)를 이용하여 각 마커

들의 상호 관계를 계산하여 복구하였다. 3차원으로 복구된 모션캡

쳐 데이터를 Alias motion builder 6.0 (Autodesk Inc., CA, USA)을 이

용하여 캐릭터에 적용시켜 사용목적에 맞는 포맷으로 전환하여 

3D Max studio (Autodesk Inc., CA, USA)에서 세부적인 사항의 수정 

및 보완을 실시하였다. 이렇게 얻어진 데이터를 휴대전화를 포함한 

다양한 모바일 기기에서 구동할 수 있는 MPEG4 형태의 동영상으

로 변환하였다.

결 과

성인 기본소생술 컨텐츠는 인공호흡과 가슴압박을 포함하는 5

주기의 기본소생술을 시행할 수 있도록 제작되었다(Fig. 2). 컨텐츠

에는 동영상과 함께 음성지시와 자막을 포함하여 보다 효과적인 

소생술이 이루어질 수 있도록 하였다. 성인 자동제세동기 사용 컨

텐츠는 애니메이션을 이용하여 자동제세동기 패드 부착위치를 영

상과 음성, 자막 등으로 지시하였고, 자동제세동기 사용 후에는 5

주기의 기본소생술을 진행하도록 제작하였다(Fig. 3). 가슴압박소

생술 컨텐츠는 의식확인과 119 신고 후 즉시 가슴압박만을 진행할 

수 있도록 제작하였다(Fig. 4).

고 찰

병원 전 심정지 환자의 소생율을 향상시키기 위해서는 일반인 

대상의 기본 소생술 교육 및 자동제세동기 교육과 실습이 가장 중

요하다. 하지만 교육과 실습을 성실히 수행하였더라도 그 교육의 

효과는 시간이 지남에 따라 점차 소실되는 것이 사실이다.8-10 그래

서 기본 소생술 수행 능력의 유지를 위해 인터넷을 활용한 기본소

Fig. 1. Production of BLS contents using motion capture technique
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생술의 영상과 교육자료 게시와 자가 교육용 DVD의 배포 등 다양

한 방법이 연구되고 있다.11,12 휴대전화를 포함한 다양한 모바일 기

기와 정보통신 기술의 발달은 여러 가지 멀티미디어 기능을 한 곳

으로 통합하는 디지털 컨버젼스를 가능하게 하고 있다. 모션캡쳐 

기술을 이용한 디지털 컨텐츠의 제작은 실사 촬영을 통한 컨텐츠

에 비해 캐릭터의 제작, 애니메이션으로의 변환 등에 상대적으로 

비용이 많이 드는 단점이 있다. 그러나 원본 데이터를 교육 대상자

의 연령이나 문화적 배경에 알맞게 다양한 캐릭터로 변형할 수 있

으며, 3차원 데이터이기 때문에 기본소생술의 핵심 동작을 다양한 

각도에서 관찰할 수 있다. 또한, 필요에 따라 자유롭게 확대 축소가 

가능한 장점이 있다. 무엇보다도 디지털 데이터로서 인터넷, 휴대전

화, 각종 모바일 기기에 적합한 형태로 얼마든지 변형시킬 수 있는 

장점이 있다. 이번 연구에서 최근의 연구 결과와 가이드라인에 맞

추어 새롭게 제작된 기본소생술 컨텐츠는 휴대전화 등 모바일 기기

에 저장하여 재생할 수 있는 동영상 형태로 제작되어 필요할 때 언

제라도 재생할 수 있으므로, 실제 심정지 상황뿐만 아니라 기본 소

생술의 지식과 술기 수행능력을 유지하는 데도 도움이 될 수 있을 

것으로 생각된다. 본 연구의 제한점은 이전의 연구4,5를 통해 휴대전

화용 기본소생술 컨텐츠의마네킨 시뮬레이션 연구로 그 유용성을 

보고하긴 하였지만, 새롭게 제작된 컨텐츠의유용성을 검증하지 못

하였다는 것이다. 이를 보완하기 위해 후속 연구를 통해 단순한 애

니메이션 동영상 형태로만 제작된 컨텐츠를 다양한 모바일 기기에

서 좀 더 간편하게 재생할 수 있는 어플리케이션 형태의 프로그램

으로 제작하고자 한다.
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