
연세생명나무내과소화기내과

전문의성혜영

위내시경검사의
이해와기본술기



내시경처방- 좋은소화기청구책을따라한다.
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내시경 전 준비- 서류작업
검사 동의서, 간호기록지, 조직 검사 의뢰서
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목 마취
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1. 가소콜(가스제거)
➔삼킨다

2. 베노카인 (목 마취)
- 목젖에 물고 있다
가 뱉어야함. 

3. 필요에 따라 리도
카인 스프레이도 
가능 (급여 안됨)



검사 전 설명

• 입안의 침을 삼키지 말고 흘려 버리십시오

• 가능한 한 트림을 참으십시오 

• 어깨와 목에 힘을 빼십시오

• 가능하면 눈을 뜨십시오

• 환자가 잘 협조해 주셔야, 의사가 잘 관찰 할 수 있다. 

• 신뢰 관계 형성 

• 불안감을 낮춘다
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Position 점검
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• 목을 구부리면 진입이 

힘들다 

• 왼쪽 어깨를 안쪽으로 

넣어준다



하인두의 해부학적 구조



내시경 삽입
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•구강통과시 가능하면 자극 없이 천천히 
•scope가 uvula와 epiglottis에 닿지 않도록 한다
•왼쪽 pyriform sinus에서 중앙으로 밀어 넣는다
•무리해서 밀어 넣지 않는다
•Larynx, vocal cord 등 주변 구조물도 관찰하는 여유를 갖는
다



식도의 해부학
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식도 진입
• UES를 통과하면 척추를 6시 방향에 놓는다

• 제 1 협착부 : aortic arch

• 제 2 협착부 : tracheal bifurcation 까지 상부식도

• Left ventricle pulsation

• Incisor 32 cm 까지 중부식도

• Palisade zone

• EG junction



식도병변의 위치에 대한 기재 예

내시경진단: 진행성  식도암 

1) 형태: 2형,국한 궤양형 

    (ulcerating and localizing type)

2) 크기 :  3 x 1.5 cm 

3) 점거부위

 중부식도( Im)

절치로부터 28 cm에서 31 cm

좌 주기관지압박의 반대측 후벽 
(5시 부터 7시까지)

좌측 주기관지

중부식도

상부식도

참조: 최명규 교수님 소화기 강의록



식도 하부 해부학적 이해
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식도 열공 Hiatal hernia, type I

횡경막-식도 인대가 헐거워져 하부식도가 흉강내로 미끄러져 들어감 13



Short Segment Hiatal Hernia(SSHH)
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식도 열공 Hiatal hernia, type II

횡경막 식도인대손상은 없고
열공 자체가 늘어나서
그 틈으로 위가 흉강으로 빠져나간것 
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횡경막 식도인대 손상 +식도
열공이 함께 있어 위 분문부
가 흉강으로 빠져나간 형태
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식도 열공 Hiatal hernia, type I+II

참조: 20180102_01 ENDOTODAY



식도 열공 Hiatal hernia, type I+II
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Barrett’s esphagus

만성 역류로 인하
여, 평편상피로 
된 정상 식도 점
막이 탈락되고 원
주상피로 변화 

18참조: 20180102_01 ENDOTODAY



참조: 20180102_01 ENDOTODAY 19

Barrett’s esophagus 



역류성 식도염의 분류
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역류성 식도염 LA-D



역류성 식도염 8 주 약물 치료 후, RE LA-A 
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• 진입시 관찰- 후진시 관찰

• 구강 → 식도 → 십이지장 → 위 → 식도

• 십이지장

Bulb → SDA → papilla → bulb

• 위

Pylorus → antrum → angle → body → cardia 
→fundus →angle → lower body 

→ upper body

• 식도

EG junction → distal → mid → upper

내시경 관찰 순서



위 관찰
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⑧

① ② ③ ④

⑥⑤ ⑦ ⑧

European Society of Gastrointestinal Endoscopy, 2003

사진촬영 권장부위
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증례-랜드마크 촬영 꼼꼼히
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증례-병변부위를 잘 촬영
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증례- Duodenal deep ulcer with perfo
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clotest

증례- DU, GU ➔Hp infection 

http://images.google.com/imgres?imgurl=http://www.trimed.com.au/images/clotest.jpg&imgrefurl=http://www.trimed.com.au/product/diag.htm&h=129&w=129&sz=3&hl=en&start=5&tbnid=xUHQ0TR09XfXkM:&tbnh=91&tbnw=91&prev=/images%3Fq%3Dhelicobacter,%2BCLO%2Btest%26svnum%3D10%26hl%3Den%26lr%3D
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증례- 병변 없는 부위도 빠르게 스캔
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증례- 조직 검사 시 사진촬영
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증례- 조직 검사 후 기록
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증례- 후퇴시 식도 한번 더 관찰 
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위궤양의 병기분류
위궤양은 점막근판(muscularis mucosa)을 통해 점막하층으로 진행된 위점막 결손으로 정의

위궤양의 병기분류 및 자연사, 류종선, 2010 38

ENDOTODAY, 이준행

A1기:백태가 두껍고 주변의 부종이 심하며, 
A2기:백태가 엷어지면서 궤양의 변연이 선명
H1기: 홍반 테가 궤양바닥의 주변에 관찰(재생 상피)
H2기: 궤양 바닥의 패인 듯한 모양이 사라지고 

불규칙해지며 경계가 불분명해짐. 
S1기: 조직결손은 완전히 없어지고, 

붉은 색(모세혈관) 적색반흔기(red scar stage)
S2기: 흔적인 점막의 주름만 남게 됨

http://endotoday.com/endotoday/20120522.html








조기 위암을 발견하는 요령

• 비정상으로 달리는 주름이 있나 살핀다

• EGCa 주름의 특징이 있나 살핀다

• 병변의 균일성이 소실되었나를 살핀다

• 세밀하게  관찰해서 미소 조기위암을 발견하려고 노력
한다

• 계획을 가지고 일정하게 관찰하는 습관을  가진다

• 암이 조금이라도 의심이 되면 조직 생검을 시행한다

• 반드시 양성과 악성 둘 중 하나로 결정한다



첫째. 비정상으로 달리는 주름이 있나 살핀다

정상 주름 EGCA



비정상으로 달리는 주름



비정상으로 달리는 주름



둘째, EGCa 주름의 특징이 있나 살핀다

Gastric Ulcer EGCa



GU, H2

셋째, 병변의 균일성이 소실되었나를 살핀다

EGCA



GU EGCA

불규칙한 재생상피의 혈관상



GU EGCA

Inharmonious and Inhomogeneous Growth



조기위암 (M)



조기 위암의 형태적 분류

Early Gastric Cancer
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증례- r/o AGC, Bormann type III 



조기 위암의 형태적 분류
Paris endoscopic classification of neoplastic lesions

EGCa I

EGCa IIa



EGCa IIb

EGCa IIc

조기 위암의 형태적 분류
Paris endoscopic classification of neoplastic lesions



조기 위암의 형태적 분류
Paris endoscopic classification of neoplastic lesions

EGCa IIc+IIa

EGCa IIa+IIc



Biopsy negative인 경우에 육안적으로 malignancy를 시사하는 
소견이 있으면 resection하여 관찰한다

1.4cm, pedunculated polyp=>Bx에서 hyperplastic polyp
=>EMR에서 intramural cancer



Dysplasia 
Disordered growth 
: A loss of uniformity of the individual cells as well as a loss in their 
architectural orientation 
▪Pleomorphism
▪Hyperchromatic nuclei 
▪Increased mitotic figures, number and location 

Dysplasia 
(Robbins and Cotran’s Pathologic basis of Diseases, 7th ed)

Dysplasia grades 
Mild 
Moderate 
Severe
Carcinoma in situ 
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정상적으로 핵들이 baseline에 위치하나 
dysplasia가 진행하면 길어지고, 층층이 쌓여서 
위쪽으로 진행하면서 polarity를 소실하게 됨. 핵
들의 높이가 Goblet cell의 높이의 50%이상 차
지하게 되면 high grade로 판정





병변의 특징을 관찰

Lipoma: cushion sign GIST : rolling sign



병변의 크기

내시경스코프의 굵기생검겸자내시경자
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증례- “Goose skin appearance”
lymphofollicular gastritis       
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증례-고래회충, 아니사키스
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증례- Vascular ectasia
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증례-Cardiac varix
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염증성 용종
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증례- Chronic gastritis with hp infection 
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