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The interest regarding the improvement of life continuation and living 

quality is augmented, the side which treats the disease of the human being 

where becoming older in age of the world-wide population is advanced 

compared to minimizes the occurrence possibility of disease is becoming 

the element where the health control for life continuation and becoming 

older in age time is healthily important. 

The cancer, the glycosuria, high blood-pressure back chronic disease and 

old person nature exchange are increasing with dietary life and becoming 

older in age which become Westernize and it is a tendency where the 

medical treatment non-charge of the citizen increases gradually.

The U-health the system wants a treatment with the patients where and 

the old people together with the system which provides the environment a 

medical treatment service the people where the continuous attention is 

necessary wants space will not be bound from the place where not to be 
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and it could be supported the early checkup is possible with the continuous 

monitor ring of disease, it will be able to relax the medical treatment 

non-curtailment which is caused by with transit expense and the 

consultation hours shortening back and an area for medical treatment 

service imbalance problem.

But existing research the research which puts an importance in the sensor 

and system back hardware infra is active and the u-health system 

application service to be advanced hazard the information system which is 

constructed importance lets in the doctor of the most hospital and or the 

military register civil official of business improvement and the patient of 

nursing company it is constructed.

The demand regarding the medical treatment information service which puts 

an importance personal healthily increases rapidly to follow, the individual 

the research against the elder brother u-health system which it fixes is 

active and it is advanced.

The dissertation which it sees with the research for the u-health system 

embodiment where the bio-signal processing is possible from pulse, the 

blood pressure and the blood glucose back sensor is linked with the control 

against the data which it gets and a hospital data base even from daily life 

inside and against overview medical examination information which it 

acquires a expert system and it uses it analyzes and it will be able to 

transmit a judgement result user interface it develops in objective, the 

concrete contents as follows.

1. Pulse and the blood pressure, bio-signal of the blood glucose the sensor 
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terminal it leads and it measures and a RS232 correspondence method and 

it uses the U-Health system where the wireless transmission is possible it 

embodies.

2. Information which become sensing specialist system it leads and it 

analyzes feedback it embodies with automatic movement and the system 

which is the possibility of doing.

3. Only the information processing which has become sensing the bay it 

knows and being various for the medical treatment information processing 

system construction which is wide with a hospital data base and it is linked 

the knowledge base specialist system against overview medical examination 

information it embodies.

4. The performance appraisal regarding the data which had become sensing 

leads and it evaluates it analyzes it does the accuracy of system and a risk 

and to sleep.

5. It embodies an user interface module and the monitoring it embodies the 

system which is the possibility of doing in the user and the specialist.

The composition of the dissertation which it sees as follows. 

Against the whole synopsis of U-Health system it tries to observe from 2 

chapters. Against the system configuration and a plan of the dissertation 

which it sees it explains from 3 chapters. It explains a system construction 

contents from 4 chapters. Also it describes an execution result and an 

evaluation. It arranges a conclusion and a hereafter research contents from 

5 chapters.
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ⅠⅠⅠ...서서서론론론

고령화 사회에서는 의료 수요가 증대하고 건강에 대한 기대수준이 점차 증가하는

추세이다.U-Health시스템은 지금까지 의료 기관을 중심으로 제공되었던 건강 진

료 서비스를 가정과 개인으로 확대하려는 시스템으로서,특히 질병 발생 전의 예방

과 질병 발생 직후 즉각적인 대응을 중요시한다.또한 일상적이고 자연스러우며 각

개인에 따라 차별화된 맞춤형 건강관리 서비스를 특징으로 한다.U-Health시스템

의 영역은 다양한 유비쿼터스 기술을 헬스케어 영역에 적용하여 새로운 비즈니스

모델을 제공하는 것이 기본틀이라고 할 수 있다[1].본 논문에서는 U-Health시스

템의 전체 구조를 설계하였다.이 시스템은 다중 센서를 지원할 수 있는 유연한 구

조를 갖으며,다양한 아날로그 센싱 정보를 수용할 수 있으며,사용자의 건강정보

를 검출한 뒤 표준화된 데이터베이스와 지식기반 전문가 시스템을 통하여 웹모니

터링 시스템을 구축하였고 또한 사용자의 센싱된 정보를 위험 분석하여 전문가 시

스템을 통해 모바일 문자 전송을 한다.건강에 이상이 있었을 때에 전문가시스템에

서 위험을 감지,분석하여 처리한다.
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AAA...연연연구구구의의의 배배배경경경 및및및 관관관련련련 연연연구구구

최근 생명 연장과 삶의 질의 향상에 대한 관심이 증대되고 있으며,세계 인구의 고

령화가 진행되고 있는 가운데 인간의 질병을 치료하는 측면보다 질병의 발생 가능

성을 최소화하기 위한 건강관리가 생명 연장 및 고령화 시대의 건강에 중요한 요

소가 되고 있다[2].서구화된 식생활과 고령화로 암,당뇨,고혈압 등 만성질환과

노인성질환이 증가하고 있어 국민의 의료비 부담이 점차 증가하는 추세이다.이에

따라 의료 서비스는 유비쿼터스 개념의 재택치료 헬스케어폰과 같은 원격 의료서

비스 개발을 진행 중이며,정보통신 및 센서 기술의 발달은 모바일 헬스케어 시스

템(mobilehealthcaresystem)개발을 가속화하고 있다.U-Health시스템은 치료를

원하는 환자 및 노인들과 같이 계속적인 주의가 필요한 사람들이 원하는 장소에서

공간적으로 구속받지 않고 의료서비스를 지원받을 수 있는 환경을 제공하는 시스

템으로 질병의 계속적인 모니터링으로 조기진단이 가능하며,교통비 및 진료 시간

단축 등으로 인한 의료비 절감과 지역간 의료서비스 불균형 문제를 완화시킬 수

있다.U-Health시스템은 생체신호 계측 및 자동진단,응급경보가 가능한 휴대형

무선 생체 계측 시스템을 의미하며 국내에 개발된 제품은 주로 이동통신 단말기를

이용하여 당뇨 및 혈당 측정,체지방을 통한 다이어트 관리,스트레스의 측정 등을

하고 있으나 아직까지 병원에서의 진료를 통한 의료 서비스를 대체하기에는 부족

한 실정이다.이에 본 절에서는 기존에 연구되었던 U-Health시스템의 국내외 연

구 현황 및 관련 연구 분야를 살펴보고 보다 향상된 U-Health시스템을 제안하고

자 한다.U-Health시스템과 관련된 대표적인 국외 연구로 MobileWARD는 전자환

자기록(EPR:ElectronicPatientRecord)을 사용하여 각 병실의 환자 상태를 체크하

여 저장하고,수집된 데이터를 이용하여 환자 상태를 관리한다.수집 정보는 병실

의 환경 변화에 대한 데이터와 환자의 건강 상태(혈압,체온,맥박)을 센싱하여 모
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든 데이터는 데이터베이스에 저장하고 모바일 기기로 전송하여 모니터링 한다[3].

UbiMon(Ubiquitous Monitoring Environment for Wearable and Implantable

Sensors)은 환자에게 부착되어진 센서로부터 건강정보를 추출하여 원격에 있는 환

자 데이터베이스에 저장한다[4][5]. 국내의 경우 연세대의 재택 건강관리 시스템

연구센터의 홈 헬스케어 시스템 개발과 이동형 응급의료 정보시스템 개발 센터의

모바일 응급의료 시스템 개발 등이 있다.또한 건국대병원에서는 K-EMR 시스템

으로 진료정보를 유통하고,병실에 무선랜을 설치하여 자료를 실시간으로 처리하고

있다.엘바이오에서는 안경 마우스,환자 감시 장치 등을 이용하여 혈당,혈압,체

지방,체온,체중,심전도와 같은 생체 정보를 단말기에 의해 측정하는,원격 진료

서비스 제공한다.
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BBB...연연연구구구 목목목적적적 및및및 내내내용용용

인구의 고령화와 건강에 대한 관심의 증가로 일상적이며 각 개인에 따라 차별적

인 맞춤형 건강관리 시스템의 중요성은 점점 증가하고 있다.특히 유비쿼터스 컴퓨

팅 환경과 의료정보 시스템의 접목은 건강에 대한 진단 또는 예방에 관련된 다양

한 응용 서비스가 요구되고 있다.이를 위해서는 첫 번째로 센서로 구성된 하드웨

어 및 통신 인프라가 구축되어야 한다.두 번째는 이질적인 하드웨어와 통신 인프

라를 통합할 수 있는 미들웨어 기술이 필요하다.세 번째는 이를 기반으로 사용자

인터페이스 모듈,건강 정보의 수집 및 분석,그리고 위급상황을 대처하기 위한 다

양한 응용 서비스가 요구된다.그러나 기존 연구는 센서 및 장치 등 하드웨어 인프

라에 중점을 둔 연구가 활발하게 진행 되었으며 U-Health시스템 응용서비스를 위

해 구축된 정보 시스템이 대부분 병원의 의사나 간호사의 업무향상과 환자의 병적

관리에 중점을 두어 구축되고 있다[6].점차 개인 건강에 중점을 둔 의료 정보 서

비스에 대한 수요가 급증함에 따라 개인 맞춤형 U-Health시스템에 대한 연구가

활발하게 진행되고 있다.이에 본 논문은 일상생활 속에서도 생체신호 처리가 가능

한 U-Health시스템 구현을 위한 연구로써 맥박,혈압,혈당 등 센서로부터 얻은

데이터에 대한 처리와 병원 데이터베이스와 연동하여 획득한 종합검진 정보들에

대해 전문가 시스템을 이용하여 분석하고 판단 결과를 전송할 수 있는 사용자 인

터페이스 개발을 목적으로 하며,그 구체적인 내용은 다음과 같다.

1.맥박,혈압,혈당의 생체신호를 센서 단말기를 통해 측정하고 RS232통신 방법

을 이용하여 무선전송이 가능한 U-Health시스템을 구현한다.

2.센싱된 정보들을 전문가 시스템을 통하여 자동으로 분석하고 피드백 할 수 있는
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시스템을 구현한다.

3.센싱된 정보 처리뿐만 아니라 다양하고 광범위한 의료정보 처리 시스템 구축을

위하여 병원 데이터베이스와 연동하여 종합검진 정보에 대한 지식 기반 전문가시

스템을 구현한다.

4.센싱된 데이터에 대한 성능평가를 통하여 시스템의 정확성을 평가하고 위험도를

분석하고자 한다.

5.사용자 인터페이스 모듈을 구현하여 사용자와 전문가에게 모니터링 할 수 있는

시스템을 구현한다.사용자 모니터링 시스템을 통하여 사용자가 언제 어디서라도

자신의 건강정보에 접근할 수 있고 전문가 모니터링 시스템을 통하여 보다 효율적

이고 지능화된 방법으로 사용자의 건강 정보를 체크하고 분석할 수 있는 시스템

구현에 연구 목적이 있다.본 논문의 구성은 다음과 같다.2장에서는 U-Health시

스템의 전체적인 개요에 대해서 살펴보고 3장에서는 본 논문의 시스템 구성 및 설

계에 대해서 설명한다.3장에서는 시스템 구성 및 설계에 대해서 설명한다.4장에

서는 실행 결과 및 평가를 기술하며,5장에서는 결론을 기술한다.
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ⅡⅡⅡ...UUU---HHHeeeaaalllttthhh시시시스스스템템템의의의 개개개요요요

AAA...UUU---HHHeeeaaalllttthhh시시시스스스템템템

U-Health는 헬스케어 영역에 IT 기술을 접목하여 새로운 가치를 창출하는 데 주

된 목적이 있다고 할 수 있다.U-Health의 영역은 크게 (1)의료기관 내에서,(2)의

료기관과 의료기관 사이에서,(3)의료기관과 개인 사이에서 헬스케어 관련 정보

및 서비스를 제공하는 영역으로 나누어지는데 다양한 유비쿼터스 기술을 헬스케어

영역에 적용하여 새로운 비즈니스 모델을 제공하는 것이 U-Health서비스의 기본

틀 이라고 할 수 있다.

의료기관 내에서의 U-Health영역은 주로 OCS,HIS,EMR,PACS등의 의료 정보

화 사업 위주로 진행되고 있으며 최근에는 스마트 카드,RFID를 이용한 환자,약

품,자산 관리 등의 영역으로 확대되고 있다.의료기관과 의료기관과의 사이에서는

주로 병원과 병원,병원과 약국,병원과 보건소 등 종래의 의료기관 사이의 의료

정보교환,전송에 중점을 두고 있다.마지막으로 개인과 의료기관 사이의 원격의료

형태의 U-Health서비스는 IT 분야에서 많은 관심을 가지고 있지만 기술적,정책

적,수익성 측면에서 아직 해결해야 할 문제점이 많은 영역으로 꼽히고 있다.넓은

의미에서 개인과 의료기관과의 U-Health서비스는 5C (Communication,

Customization,Convenience,Connectivity,Convergence)기능을 추구하는 이해 당

사자들(정부부처,통신사업자,기기 제조사,서비스 제공자)간의 긴밀한 협의가 필

요한 영역이라고 할 수 있다[7].개인과 의료기관 사이의 U-Health영역은 측정 장

비에 대한 기술적인 보완과 네트워크의 신뢰성이 확보된다면 향후 성장 가능성이

큰 영역이다.왜냐하면 노인과 만성질환자 혹은 규칙적인 건강관리가 필요한 대상
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자의 경우 병원과 같은 의료시설 보다는 집과 같은 개인의 사생활과 자율성이 보

장되는 환경에서의 의료서비스를 더 선호하는 경향을 보이기 때문이다.실례로 EU

4개국 네덜란드,독일,스페인,스웨덴의 14개 파트너가 참여한 obiHealth프로젝트

(개발기간 1998~2002,서비스 평가기간 2002~2003,22개월)는 새로운 부가가치를 찾

기 위한 통신 사업자의 주도로 이루어진 원격 건강 모니터링프로젝트로 네덜란드

에서는 고위험 임산부와 외상환자 관리,독일은 심부정맥 환자 관리,스웨덴에서는

활동량 측정,퇴원 후 환자 관리,스페인에서는 폐질환자 등을 대상으로 했다.위

서비스의 시범 평가 결과 2/3에 해당하는 환자들은 이러한 서비스에 대해 긍정적인

평가를 내린 반면 의료 전문가들은 대부분 부정적인 입장을 나타내었다.그러나 환

자 대부분은 향후 측정 장비의 기능이 좀 더 보완된다면 이러한 원격 건강관리 시

스템과 서비스가 삶의 질을 높여 주리라는 긍정적인 반응을 나타내었다[8].

U-Health는 유비쿼터스 헬스(ubiquitousHealth)의 약자로서,정보통신과 보건의료

를 연결하여 언제 어디서나 예방,진단,치료,사후 관리의 보건의료 서비스를 제공

하는 것을 의미한다.U-Health는 산업의 IT화가 진전되면서 등장한 e-Health를 보

건의료 소비자를 중심으로 보다 발전시킨 패러다임이 된다.e-Health가 시민,환자,

보건의료 제공기관,IT 제공기관,솔루션 업체 사이에서 전자적으로 보건의료 정보

를 교환하는 것을 의미한다면,U-Health는 보건의료 정보의 교환으로 국한하지 않

으며 보건의료 대상자와 제공기관을 포괄하는 물리적 공간과 네트워크로 연결된

첨단 보건의료 기술의 전자적 공간을 연결한 개념이다.e-Health가 보건의료 제공

기관 중심의 교환 지향적인 개념이라면 U-Health는 연결과 적용의 패러다임으로

확대되어 보건의료 대상자의 삶과 진료로 내재되는 것을 의미한다.U-Health를 통

하여 일반인이나 환자,장애인,노약자는 가정이나 의료보호 기관에서 유무선의 다

양한 통신망으로 건강상태에 대한 주기적인 점검이 가능하며 사전 예방을 통해 높

은 수준의 건강을 유지하게 된다.또한 보건의료 제공기관의 의료기기가 네트워크
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로 연결되어 의료진은 보다 편리하게 정밀한 진단과 치료,사후 관리가 가능해지게

된다.이는 앞으로 전개될 U-Health의 단편적인 모습에 지나지 않으며 기술의 진

화와 제도의 정비,보건의료 이용문화의 변화에 따라서 크게 발전적으로 전개될 것

이다.

U-Health의 가장 큰 특징은 보건의료가 추구하는 목표를 상당부분 현실적으로 가

능하게 만든다는 점이다.최근 보건의료는 안전성,효율성,이용자 중심성,적시성,

효과성,균형성을 강조하여 발전하고 있으며 U-Health를 통하여 보건의료는 언제

어디서나 적절한 서비스를 적시에 안전하게 제공할 수 있게 해준다.그리고 보건의

료 제공자와 이용자 모두에게 시간과 비용을 절감하게 만들며 병원 중심에서 건강

한 시민중심으로 의료 환경 변화를 촉진시키고 예방에서 진단,치료,사후 관리의

전 보건의료 과정을 균형적으로 발전시킬 것으로 전망된다.U-Health의 등장배경

은 정보통신 기술과 보건의료 기술의 발전,보건의료 제공기관의 욕구,보건의료

이용자의 수요 증가,통신사업자 및 솔루션 제공업체의 비즈니스 영역 확대,보건

의료 당국의 촉진정책을 꼽을 수 있다.우선,U-Health의 등장 동인은 정보의 디지

털화,통신의 광대역화,보건의료 기술의 급격한 발전에서부터 시작되었다.광대역

기반의 네트워크 기술이 진화함에 따라 대용량의 정보를 유무선 통신망에서 빠른

속도로 전송하는 것이 가능하게 되었으며 멀티미디어 처리 및 저장 기술의 발전,

통신기능이 장착된 RFID의 등장은 새로운 보건의료 영역의 개척을 촉진하는 매체

가 되고 있다[9].질병 양태가 변화하고 새로운 질병이 속출하고 있으며 환경적 위

협이 증가함에 따라 보건의료 제공기관에서는 다양한 보건의료 정보의 통합과 신

속한 진료 시스템의 구축이 필요하게 되었으며 이러한 보건의료 제공기관의 발전

적 욕구가 U-Health의 등장을 가속화시키고 있다.보건의료 이용자의 편리하고 안

전하며 높은 수준의 서비스에 대한 수요도 U-Health의 등장을 가속화시키고 있다.

국민소득 수준이 증가하고 사회 전반의 고령화가 진전되면서 건강한 삶
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(well-being)에 대한 관심이 증가하고 건강증진과 질병예방에 대한 지출이 증가하

게 되었으며 통신 네트워크를 통한 의료기관과의 연결로 검진과 진료의 수요가 팽

배하고 있다.이러한 수요의 증가와 질적인 변화는 U-Health와 관련 산업 발전의

근인이 되고 있다.통신사업자와 솔루션 제공업체는 신규 비즈니스 영역의 확대를

위하여 보건의료 사업에 진출하게 되었다.기존 사업영역이 포화상태의 성숙기로

접어들게 되자 새로운 성장동력이 필요하게 되었으며 산업의 발전이 통신과 다른

분야의 솔루션을 결합하는 컨버전스로 전개됨에 따라 U-Health를 차세대 육성산업

으로 설정하여 사업 진출 역량을 결집하고 수익 창출과 제휴의 비즈니스 모델을

개발하고 있다.보건의료 당국은 국가적 차원에서 국민들이 의료에 소요되는 비용

을 절감하고 의료기관에 대한 정보화를 통하여 보건의료 선진화를 강화하며 일반

인을 비롯하여 장애인,노약자,사회적 소외자에게 보건의료 서비스의 제공을 확대

하기 위하여 U-Health를 정책적으로 지원하고 있다.앞에서 설명한 U-Health의 등

장배경,개념,특징을 종합하면 [그림 2.1]과 같다.
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[그림 2.1]U-Health의 등장배경,개념,특징
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BBB...uuu---HHHeeeaaalllttthhh시시시스스스템템템의의의 유유유형형형

U-Health서비스를 제공하는 가치사슬은 크게 보건의료 제공기관,보건의료 증진

업체,의료 솔루션 제공업체,통신사업자로 구성되며 이들 참여자의 유기적인 협력

은 U-Health서비스 향상과 산업발전의 기반이 된다.

우선 보건의료 제공기관은 병원,약국,보건소가 해당되며 보건의료 제공기관이나

지원기관 사이의 네트워킹을 구축하고 유무선 통신을 통하여 보건의료 대상자에게

예방,건강증진과 진료,사후 관리의 U-Health서비스를 제공하는 역할을 수행한

다.보건의료 증진업체는 체육관,운동기관,헬스장과 같이 일반인이 건강이나 체력

을 증진하는 장소나 방법을 제공하는 업체를 의미하며 센서가 부착된 첨단 운동장

비와 네트워킹을 통해 이용자나 보건의료 제공기관에 건강정보를 제공한다.

의료 솔루션업체는 EDI,OCS,PACS를 비롯하여 EMR,ERP,DW,CRM 등의 의

료정보 솔루션과 장비를 개발하고,통신사업자는 U-Health의 근간이 되는 유무선

네트워크를 제공하며 다양한 제휴모델을 통하여 효율적이고 이용자 지향적인 비즈

니스 모델을 개발하고 이를 구현하는 역할을 수행한다[10].

U-Health서비스의 대표적인 유형은 [표 2.1]과 같이 U-Health의 목적과 활용 영

역에 따라 구분될 수 있으며 이들 서비스에 대해 개략적으로 설명을 하면 다음과

같다.
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[표 2.1]U-Health서비스의 유형

-RFID 센서를 응용한 자산관리:RFID 센서를 응용하여 병원이나 지원기관의 자

산을 효율적으로 관리하는 서비스로 이를 통해 자산의 적정 재고관리가 가능하며

전반적인 운영비용을 절감

-병원환자 정보서비스:병원 정보(입원환자 상태 및 병상정보)와 건강정보 네트워

킹을 의료기관 내부 정보 시스템에서 구현하여 유무선 단말기를 통해 필요한 정보

를 통합 제공하는 서비스

-의료 텔레매틱스:원격조정,텔레매틱스,구급 시스템을 통합한 신개념의 의료 서

비스로 환자나 대상자의 생체신호 발생에 따라 모니터링 센터와 응급병원 등이

GPS와 연계하여 긴급 출동 서비스를 제공

-전자처방전 서비스:문서로 발행되는 전자처방전을 휴대폰 인증이나 암호화를 사

용하여 유무선 통신 서비스로 제공되는 서비스이며 특히 약국에서 이용자의 대기

시간을 감소시키는 편리성을 제공

-온라인 휘트니스 서비스:이용자의 스케줄 체크,건강상태나 트레이닝 메뉴를 전

예방과 건강증진 진료와 사후관리
의료 기관내부
정보화

RFID를 응용한 의료기관 자산관리 시스템
환자/대상자 정보시스템

의료 기관과
기관의 연결

-의료 텔레매틱스
-건강정보 보험사 이용시스템

-전자처방전 서비스
-원격EDI부가서비스

의료 기관과
사용자연결

-건광관리 포털 서비스
-온라인 휘트니스 서비스
-모바일 건강관리 서비스
-노약자 보호 서비스

-화상상담
-예약관리 에이전트 시스템
-의료 스마트카드 서비스
-모바일 간호관리 서비스
-적외선 응급구호 서비스
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문가가 작성하고 이를 바탕으로 트레이닝의 진척관리나 조언을 온라인 상에서 제

공해 주는 서비스

-모바일 건강관리 서비스:휴대폰을 이용하여 혈압,당뇨 등 실시간으로 무선망을

통해 건강상태의 제공과 건강을 위한 정보 서비스를 제공하는 서비스

-예약관리 에이전트 시스템:복수의 병원에서 이용자 본인의 가용시간에 따라 적

정한 해당병원 및 의사를 검색,예약해 주는 시스템

-의료 스마트카드 서비스:스마트카드를 통해 개인별 기본 의료정보를 저장하고

진료 등을 위한 예약,수납,처방기록 등의 저장이 가능하도록 하는 의료 서비스

-모바일 간호관리 서비스:모바일 환경을 기반으로 하여 간호관리를 효율적으로

지원하는 서비스이며 이동성과 휴대성이 향상된 업무환경에서 보다 다양한 간호

관리 및 응급 환자조치 가능

-적외선 응급구호 서비스:가정이나 실내에서 적외선 장치를 이용하여 사람의 움

직임이 없을 경우 즉각적인 유무선 응급 신호를 통해 구호할 수 있는 서비스
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CCC...UUU---HHHeeeaaalllttthhh시시시스스스템템템의의의 구구구성성성요요요소소소

U-Health 시스템의 구성요소는 센싱(Sensing), 모니터링(Monitoring), 분석

(Analyzing),피드백(Feedback)등으로 구성되어져 있다.[그림 2.2]는 U-Health시

스템의 구성요소를 나타낸다.

[그림 2.2]U-Health시스템의 구성요소

-센싱(Sensing):인체에서 발생하는 물리적 화학적인 현상의 변화 감지

-모니터링(Monitoring):측정된 생체정보를 차적으로 가공

-분석(Analyzing):장시간에 걸쳐 측정된 데이터로부터 건강상태,생활패턴 등을

나타내는 새로운 건강 지표 발굴

-피드백(Feedback):건강 상태의 변화를 사용자에게 경고(alert)
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DDD...생생생체체체정정정보보보 측측측정정정기기기술술술
 

본격적인 U-Health서비스를 제공하려면 언제 어디서나 사용자의 건강상태를 진

단할 수 있는 생체계측기술이 필요하다.현재 수준은 당뇨병,고혈압 등 만성질환

을 앓고 있는 환자들을 대상으로 휴대폰,컴퓨터 등을 이용하여 건강 상태를 진단

받은 뒤 전문 의료진에게 진료를 받을 수 있도록 하는 정도이다.특히 우리나라는

현재 세계에서 가장 빠른 노인인구 증가율을 보이고 있다.2019년에는 65세 이상의

노인인구가 전체 인구 중 14% 이상을 차지할 것으로 전망되고 있으며 2001년 전

체 질병 중에 만성 질환의 비율이 80%를 넘는 것으로 집계되고 있다.즉 20%의

만성질환자가 전체 의료비용의 80%를 차지하게 되는 파레토의 법칙(Pareto’sLaw)

이 헬스케어 영역에서도 적용되고 있다고 보인다.이러한 사회적인 현상에 비추어

최근 정부차원에서는 다양한 의료정책을 수립하고 있으며 또한 IT 분야에서도 이

러한 사회적인 트렌드 변화를 반영하여 헬스케어 영역에서 새로운 비즈니스 기회

를 찾기 위해 유비쿼터스 헬스케어라는 영역에 대한 연구를 시도중이다.특히

U-Health의 다양한 서비스 영역 중에서 홈 네트워크,센서 네트워크,모바일,웨어

러블 시스템 영역 등에서 최근 많은 관심을 가지고 있는 유비쿼터스 환경에서 개

인의 건강관련 정보를 인지하여 유용한 서비스를 제공하는 영역에 대한 관심이 높

아지고 있는 실정이다.이러한 서비스의 기본적인 목적은 IT 기술을 활용하여 효율

적인 질병 관리(diseasemanagement)와 건강유지(wellnessmaintenance)를 도와

개개인의 QoC와 QoL를 높이는 데 있다.개략적인 U-Health서비스 기본 구성은

모니터링 기기를 이용해 건강에 관련된 개인의 정보를 획득하고 이를 네트워크를

통해 전송하면 서비스 제공업자가 유용한 정보나 서비스를 제공하는 흐름도를 가

진다.의료관련 데이터에 대한 사용자의 민감도(sensitivity)는 아주 크지만,데이터

획득은 사용자의 상태와 주변 환경에 의해 변화가 심하기 때문에 획득된 데이터에
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대한 정확성,신뢰도 여부가 시스템의 사용 여부를 결정짓게 될 것이다.측정은 주

로 (1)wearablesensor와 (2)environmentalsensor(혹은 ambientsensor)를 이용

한다[11][12].즉 센서가 내장된 웨어러블 시스템이나 모바일 기기를 이용하여 측정

하거나 사용자가 생활하고 있는 환경 내에 센서를 내장하여 사용자의 의도적인 측

정 노력 없이 자연스럽게 데이터를 획득하는 두 가지 방법이 있다.웨어러블 시스

템 형태는 반지,손목시계,가슴 띠,혹은 옷에 생체 신호 모니터링을 위한 센서를

내장하며,환경 센서는 사용자가 규칙적으로 사용하는 침대,변기,의자,욕조 등에

설치되어 사용자의 생체신호와 활동량 등을 모니터링하게 된다.각각의 방법은 서

로 기술적인 장단점을 가지고 있기 때문에 사용자 컨텍스트에 따라 적절히 상호

보완되어야 할 것이다.웨어러블 시스템의 경우 다소 정확한 데이터를 얻을 수 있

는 반면 착용에 따른 불편함을 사용자가 감수해야 하며,센서를 사용자 주변 환경

으로 분산시킬 경우 자연스러운 상태의 데이터를 얻을 수 있지만 사용자가 의식적

인 주의를 기울이지 않는 한 데이터가 다소 부정확할 수 있다.또한 거주자가 여러

명일 경우 ECG 패턴,행동 패턴 등으로 자동으로 거주자를 식별하는 기술들이 논

의되고 있으나 다수의 거주자가 존재할 경우 사용자 파악(useridentification)을 위

한 별도의 기술이 요구된다.센서가 내장된 장치가 외부망과 직접 연결이 가능한

경우 해당 신호가 서비스 제공자에게 바로 전달 가능하다.반면 근거리 통신 기능

만을 갖춘 장치라면 게이트웨이를 통해 해당 정보가 외부망으로 전송이 된다.가령

환경센서를 이용한 모니터링의 경우 해당 신호는 Zigbee,Bluetooth와 같은 근거리

통신을 이용해 가정 내 게이트웨이로 전달되어 외부망으로 전송된다.이 때 게이트

웨이는 단순히 데이터를 전송하는 기능 외에 전송해야 할 데이터량이 방대한 경우

불필요한 데이터를 필터링하고 해당 정보를 분석하는 1차 decision기능을 갖출 수

도 있다.또한 건강관련 데이터는 지극히 사적인 정보이기 때문에 게이트웨이를 통

해 외부 공중망으로 전송시 일정 수준의 암호화가 반드시 필요하다.서비스 제공자
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는 수신된 정보에 기반하여 개별화된 서비스 콘텐츠를 제공하거나 혹은 응급상황

일 경우 직접적인 의료 행위를 제공할 수 있다.사용자는 제공되는 서비스 내용에

따라 해당 서비스를 사용할 것인지 아닌지를 최종적으로 결정하게 된다.따라서 단

순히 측정된 데이터 수치를 보여주는 데 그치는 것이 아니라 사용자의 지속적이고

적극적인 서비스 사용을 유도하기 위한 다양한 방안이 강구되어야하며,개인화된

서비스 제공은 필수적이라고 할 수 있다.원격 모니터링이 가능한 질병 그룹에는

울혈성심부전(CHF),당뇨,천식,만성폐쇄성폐질환(COPD),고혈압,외상관리,수술

후 관리,재활 영역 등이 있다.서비스 모델의 경우 지역적,국가적인 차이가 있으

며 심장 질환이 많은 유럽의 경우 ECG모니터링,당뇨병 환자가 많은 한국의 경우

혈당 모니터링이 주요 서비스 모델로 여겨지고 있는데 해당 질환이나 목적에 맞게

서비스 내용도 달라지게 된다.현재로서는 특정 질환에 대한 관리,진단 목적의 의

료진의 진단이 개입되어야 서비스 모델의 경우 의료 수가,의료 사고시 책임 문제,

법 제도의 미비 등으로 의료진의 적극적인 참여를 유도하기 힘든 상황이다.또한

U-Health서비스가 보편화된 서비스로 자리 잡기 위해서는 기존의 의료정보시스템

과의 통합이 요구되나 아직까지 병원 의료 정보 데이터에 대한 표준화도 완성되지

않은 상태이며 데이터 표준화와 통합에 대한 부분은 향후 추진되어야 할 과제이다.
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EEE...모모모바바바일일일 헬헬헬스스스케케케어어어

 헬스케어산업이 예방 의학으로 확산되면서,휴대용 질병 예방·치료 제품이 많이

등장할 것으로 보인다.미 식품의약국(FDA)은 국내 벤처기업 ㈜헬스피아가 LG전

자와 공동개발한 ‘당뇨폰’의 미국 내 판매를 작년 6월 승인했다.휴대폰 배터리에

혈당측정기를 내장한 이 제품은 세계 최초로 개발된 혁신적 제품이다.현재 미국

인디애나 주립대 병원에서 진행 중인 임상실험이 끝나는 대로,미국 성인인구의

9.3%에 달하는 미국 내 1930만명의 당뇨환자들에게 본격적으로 상용 서비스를 제

공할 예정이다.

미국 손트라 메디컬사의 소노프렙(Sonoprep)은 전기신호를 초음파 진동으로 바꿔

환자가 간편하게 혈당량을 측정하도록 설계된 모니터링 시스템으로,당뇨뿐 아니라

피부병리학,피부진단,국소마취 등 분야로까지 활용이 가능하다.

휴대폰이 개인 필수품이 된 상황에서 휴대폰에 웰빙 기능이 부가된 모바일 헬스케

어기기의 활용도는 매우 높아질 수밖에 없다.모바일 헬스케어 시스템의 핵심 기술

영역으로는 ‘SoC(System-on-Chip)’,액추에이터(actuator),생체신호 처리기술 등이

있다.

SoC의 경우 이미 제품을 출시하였거나 기획 중에 있으나,휴대형 진단치료 기기의

개발을 위한 생체신호처리용 SoC 관련기술은 전 세계적으로 개발이 미미한 상태

다.SoC기술은 기존의 초음파 영상장비에서 제공할 수 없었던 고화질 영상 및 다

양한 정보를 제공할 수 있는 높은 수준의 장비,휴대 가능한 소형 진단장비의 연구

에 크게 기여하고 있다.

액추에이터 분야의 경우,손목시계나 PDA처럼 몸에 지니고 다니는 외장형 바이오

센서들은 상용화에 성공했다.피부에서 혈당수치를 측정하는 센서와 수집된 정보를

분석하는 소형 컴퓨터,인슐린을 체내로 공급하는 펌프 등 3가지로 구성된 인공췌
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장이 개발됐다.이외 휴대가 가능한 부정맥치료기(defibrillator)는 가정용으로도 보

급되고 있다.이식용 진단치료기기도 현재 유비쿼터스 환경으로 확대하기 위한 연

구가 진행 중이다.

생체신호 처리 분석기술은 오랜 역사를 가지고 빠른 발전을 이루어 왔지만,기존

기술들이 한계에 도달해,새로운 물리화학적 이론을 도입한 계측방법,전통의학과

과학기술을 접목한 형태로 연구개발이 진행되고 있다.디지털 뇌파계 같은 기존 기

기의 완성도가 높아지고,혈압계·가정용 심전계 같은 소형 소비자 의료기기,고성능

생체신호 자동 진단기기,재택·원격진료 기기로 시장이 형성될 전망이다.미국의 경

우 NSF(NationalScienceFoundation)뿐 아니라 NIH(NationalInstituteofHealth)

가 기초연구의 집중적인 지원 및 새로운 기술개발을 주도하고 있다.
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다음 [표 2.2]은 국내 기업들의 모바일 진단치료 시스템 개발 사례를 나타낸다.

[표 2.2] 국내 기업들의 모바일 진단치료 시스템 개발 사례

개발사 제품명 용 도 제품사진

바이오넷

휴대형

생체신호

계측기

-심전도,혈압 등을 측정할 수 있
음

-휴대가 편한 모니터링 시스템으
로 엠블런스에서 사용할 수 있음

헬스피아 당뇨폰

-우리나라에서 만든 당뇨측정기와
핸드폰이 결합된 제품으로 최근
출시

-핸드폰의 배터리 부분에 소형의
당뇨측정기를 부착하고 휴대폰과
통신할 수 있도록 한 장치

-휴대폰의 메모리에 측정된 당뇨
값을 저장하여 관리 할 수 있으
며 CDMA 통신을 사용하여 무선
으로 데이터 센터에 전송할 수
있음.

-LG와 제휴하여 LG의 기존 인프
라를 활용한 유비쿼터스 건강관
리 서비스의 시작임.
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FFF...홈홈홈 네네네트트트워워워크크크 헬헬헬스스스케케케어어어

유비쿼터스 환경에서 제공되는 가정 내 헬스케어 서비스는 의료공간을 인간의 일

상적인 활동뿐만 아니라 경제.문화 활동까지 포함하는 생활공간으로 확장시켰다.

따라서 기존의 헬스케어 서비스는 일반 생활공간 내의 다른 활동과 결합됨으로써

의료공간의 한계를 극복할 수 있는 새로운 유비쿼터스 헬스케어 서비스를 창출하

고 있다.초기에 헬스케어 서비스는 대규모 병원 등의 의료기관에 의존적이고 독립

적인 헬스케어 서비스로 이루어 졌다.이후 소규모 초기검진기관에 의한 환자정보

의 전산화 및 원격진료 서비스가 이루어져 공유되는 헬스케어 서비스로 발전하였

으며,현재는 유비쿼터스 환경에서 시간과 공간에 구애받지 않고 연속적으로 지능

형 헬스케어 서비스를 받을 수 있는 연구가 진행 중에 있다.대표적으로 주거 환경

에 갖추어진 초고속 정보통신망을 토대로 홈 오토메이션과 홈 네트워크 또는 센서

네트워크 등의 결합된 인프라를 통해 유비쿼터스 환경을 기반으로 한 헬스케어 홈

서비스에 대한 연구가 미국,유럽,일본을 중심으로 이루어지고 있다[13][14].현재

진행 중인 헬스케어 홈 서비스 연구로는 미국 로체스터 대학의 미래 건강 센터에

서 제안한 스마트 의료 홈과 일본 마쓰시타 사의 eHIIHouse를 예로 들 수 있다

[15].스마트 의료 홈은 완전한 개인건강시스템(personalhealthsystem)개발을 목

표로 연구가 진행되고 있으며,[그림 2.3]과 같이 가정을 그대로 본떠서 설계된 다

섯 개의 공간으로 이루어져 있다[16].
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[그림 2.3]스마트 의료 홈

해당 공간에 적외선 센서,컴퓨터,바이오센서,비디오카메라 등을 배치하였다.이

시스템을 이용한 시나리오에 따르면 개인이 집에서 건강을 유지하며 사전에 병을

찾아낼 수 있고,건강상태를 점검 할 수 있게 해준다.치밀한 사전 건강관리로 병

을 미리 예방할 수 있다는 점과 각자의 가정에서 건강관리를 받을 수 있다는 점이

특징이다.이 시스템은 의료영상 저장 및 전송시스템,처방전 전달 시스템 및 전자

의무기록 차트화 도입을 이끌었다.또한 컴퓨터는 집에서 행동하는 여러 가지 모습

들(걷는 모양,행동 원형들,수면포즈,기타 일반 행위)에서 혈압,맥박 및 건강상태

등과 같은 정보를 측정한다.이와 같이 스마트 의료 홈이 실현되면 실내 거주 공간

그 자체가 자신의 건강까지 책임지게 되는 장소로 변하게 된다.

마쓰시타 사의 eHII(ElectronicsHomeInformationInfrastructure)House는 네트워

크에 의해서 유기적으로 연결된 기기들을 통해 언제,어디서나 어떤 기기로도 헬스

케어 서비스가 가능한 개념으로 연구되고 있다[17].특히 전자건강 확인기로 지속
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적인 건강관리가 가능하고 네트워크를 통해 원격진료가 가능한 재택 헬스케어 시

스템,변기에 앉아 매일 건강을 확인할 수 있는 건강화장실,기타 생활에 도움이

되는 생활 정보 시스템을 이용한 서비스를 제공한다.건강화장실은 매일 자신의 건

강 상태(체중,체지방,당뇨수치)를 확인하고 이상이 있는 경우 네트워크를 통하여

주치의나 관련 도우미에게 건강 데이터를 전송한다.또한,이를 수신한 주치의나

건강 도우미는 적당한 조언 서비스를 제공해주고 있다[18][19].

하지만 이러한 특화된 기술에도 불구하고 스마트 의료 홈과 eHIIHouse는 아직까

지 사생활 보호차원과 의료 서비스에 대한 가격측정 기준이 없고,헬스케어 서비스

플랫폼이 각기 달라 완전한 인프라 구축까지는 많은 시간이 필요할 것으로 예상되

고 있다.또한 센싱 단말기와 처리 모듈 및 통신 모듈로 구성된 기능적인 측면에

중점을 둔 시스템을 개발하고 있으며,특히 하드웨어에 의존적인 서비스를 제공하

고 있다.이로 인하여,새로운 헬스케어 지원 센서의 추가나 센서를 기반으로 새로

운 응용개발 및 환경 통합을 지원하는 데는 어려움이 남아있다.
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111...지지지능능능형형형 무무무선선선 센센센서서서

 지능형 무선센서는 PAN(PersonalAreaNetwork)환경 하에서 생체의료정보를 수

집 무선네트워크를 통하여 센서게이트웨이에 전송하는 역할을 하게 된다.그러므로

기본적으로 생체의료정보 수집 및 전송을 위해 데이터를 처리하는 기능과 통신 기

능이 필요하다[20][21].

지능형 무선센서는 기존에 나온 의료장비와 센서모듈이 결합되어 만들어 진다.이

러한 지능형 무선 센서는 작고 가벼워 사용자가 착용하고 이동하기 편리해야 한다

[22][23].또한 센서게이트웨이는 여러 개의 지능형 무선센서들을 관리할 수 있어야

한다.[그림 2.4]는 센서게이트웨이에서 지능형 무선센서들의 생체의료정보 수집 서

비스에 대한 구성도이다.

[그림 2.4]지능형 무선센서와 센서게이트웨이 구성도
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ⅢⅢⅢ...시시시스스스템템템 구구구성성성 및및및 설설설계계계

AAA...시시시스스스템템템 구구구성성성도도도

제안한 U-Health시스템은 바이오센서 단말기(BioSensorDevice),생체 데이터베

이스 서버(Bio-DB Server),그리고 표준화 데이터베이스서버 와 전문가 시스템

(ExpertSystem)으로 구성된다.바이오 센서 단말기는 사용자의 다양한 건강 신호

즉,사용자의 맥박,혈압,혈당 등을 검출하며 센싱된 정보를 Zigbee통신을 통해

생체 데이터베이스 서버로 전달한다. 생체 데이터베이스에 저장된 데이터는 xml

을 이용하여 표준화 데이터로 변환한 후 표준화 데이터베이스서버에 저장된다.표

준화 데이터베이스 서버는 수집된 데이터를 효과적으로 관리하며 웹 표현 기능을

제공한다.전문가 시스템은 표준화 데이터베이스서버에서 전문가의 확인이 필요한

자료를 자동으로 추출하여 알리며,각 사용자에게 적절한 맞춤형 의료 서비스를 지

능적으로 제공한다.
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본 논문의 전체 시스템 구성도는 [그림 3.1]과 같다

Bio Sensor

Wireless N/W

생체

Database
server 

표준data 변환

(xml 이용)

표준화

Database

웹모니터

expert
system

위험분석

Bio Sensor

Wireless N/W

생체

Database
server 

표준data 변환

(xml 이용)

표준화
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웹모니터

expert
system

위험분석

[그림 3.1]시스템 구성도
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BBB...바바바이이이오오오 센센센서서서 단단단말말말기기기(((BBBIIIOOOSSSeeennnsssooorrrDDDeeevvviiiccceee)))

바이오센서란 특정한 물질에 대한 인식기능을 갖는 생물학적 수용체가 전기 또는

광학적 변환기(transducer)와 결합되어 생물학적 상호작용 및 인식반응을 전기적

또는 광학적 신호로 변환함으로써 분석하고자 하는 물질을 선택적으로 감지할 수

있는 소자이다.발생된 생체신호 또는 인식반응 등을 유용한 신호로 변환시키는 데

전기화학,광학,자기,압전,전자 등 다양한 물리화학적인 방법이 적용되고 있으며,

궁극적으로는 전기신호가 얻어진다.바이오센서는 특정한 물질에 대한 인식 과정이

가역적으로 진행되기 때문에 연속적인 측정이 가능하다.바이오센서의 장점은 다른

분석방법과는 달리 측정하고자 하는 시료와 반응하여 신속 정확하게 물질을 분석

하는 데 있다.

즉,측정의 단순성,신속성 및 민감성 등이 장점이라고 할 수 있다.바이오센서의

응용 분야는 크게 의료(임상적 진단),제약,환경,식품,군사 및 연구용으로 나눌

수 있다.바이오센서에 대한 수요가 가장 많은 분야는 의료부문으로,의료용 바이

오센서는 향후에도 바이오센서 산업 성장의 견인차 역할을 할 것으로 예상되고 있

다.

바이오센서는 자유로운 이동이 가능하고 즉각적인 감지가 가능하여 의료 분야에서

위험도가 높은 약품의 사용을 용이하게 해줄 뿐만 아니라 중환자에 대한 신속한

진료도 가능하게 하여 의료 분야에서의 수요 확대가 예상되고 있다.그뿐만 아니라

연구용 바이오센서는 새로운 분석기능을 제공할 수 있기 때문에,연구용 분야에서

의 그 사용 확대 가능성이 높다.
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바이오 센서 단말기(BIO SensorDevice)는 사용자의 혈압,혈당,맥박 등 다양한

생체 신호를 검출한다.또한 검출 내용을 무선 네트워크(WirelessNetwork)를 통해

생체 데이터베이스 서버에 전달한다.바이오센서 단말기의 구조는 아래 [그림 3.2]

와 같다.

.

[그림 3.2]바이오센서 단말기 실험 화면
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CCC...ZZZiiigggbbbeeeeee무무무선선선통통통신신신

헬스케어 시스템에서의 무선 네트워크 기술은 환자의 건강 상태를 손쉽게 측정하

여 사후검사,중복검사 등을 줄여 비용 감소와 동시에 환자 개개인에 대한 맞춤 서

비스 제공,원격 진료등 서비스 고도화에 필요한 핵심 기술이다.이러한 시스템을

구현하기 위해 본 논문에서는 지그비 무선 센서 네트워크 시스템을 구현하였다.

IEEE802.15.4Zigbee는 저속,저가,저 전력 소모를 필요로 하는 응용에 주안점을

둔 근거리 무선 통신 기술이다.[표 3.1]에 Zigbee특성을 설명하였다.Zigbee는

2.4GHz,868MHz,915 MHz의 주파수 대역을 사용하며 각각 250kbps,20kbps,

40kbps의 데이터 전송률을 제공한다[24][25].Zigbee의 MAC계층은 저 전력 소모

를 위한 방식들을 제공하고 있는데,Superframe 구조로 동작하는 방법,Data

requestframe을 사용하는 방법,backoff횟수를 줄이는 방법,shortaddress를 사

용하는 방법 등으로 이를 실현하고 있다.PHY 계층은 간단한 구조로 되어있다.별

도의 channelcoding기법을 사용하지 않고,Spreading과 PSK modulation만을 하

여 전송하는 구조로 되어 있다.따라서 근거리의 저속 무선 통신에 한정된 용도를

지녔지만,낮은 가격으로 실현될 수 있다.

[표 3.1]Zigbee특성(ZigbeeCharacteristics.)

구구구분분분 특특특성성성

데이터 전송률 868MHz:20kbps,915MHz:40kbps,2.4GHz:250kbps

적용 거리 10～75m

잠복 시간 Downto15ms
주파수 대역 물리층 :868/915MHz및 2.4GHz
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[그림 3.3]은 PHY·MAC계층에 대한 전세계인 표준이 제정되자 ZigbeeAlliance는

모든 새로운 무선 표준을 널리 보급하기 위해 네트워크,보안,애플리케이션 계층

을 정의하는 작업을 진행하고 있다.ZigbeeAlliance는 Motorola,Honeywell,삼성

전자,Philips,Invensys,MitsubishiElectric의 지원을 받고 있으며,60여 이상의 회

원사가 이곳에서 활동하고 있다.이 무선 네트워크 표준화 단체는 상호 운용성 및

순응 테스트 표준을 제공하고,Zigbee브랜드를 홍보하며,기술의 진보를 위해 노

력할 방침이다.Zigbee는 스타형 및 메시 토폴로지와의 조합을 가능하게 하는데,

이 조합은 클러스터 트리 네트워크라 불린다.각 네트워크는 초기화,노드 관리,노

드 정보 저장 기능을 제공하기 위해 코디네이터라고 불리는 FFD(full-function

device)가 하나 이상 있어야 한다.비용과 전력 소모를 최소화하기 위해 나머지 노

드는 배터리로 동작하는 간단한 RFD(reduced-functiondevice)로 구성된다.

채널 수 868MHz:1ch,915MHz:10ch,2.4GHz:16ch

채널 접속 CSMA-CA 및slottedCSMA-CA

활용 온도 범위 －40to＋85℃
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[그림 3.3]Zigbee프로토콜 계층구조

Zigbee네트워크는 몇몇 데이터 전송 시나리오에 적용된다.무선센서 데이터 등의

주기적인 데이터의 경우 노드는 설정된 횟수만큼 깨어나 샘플링된 데이터를 코디

네이터에 전송하고,다시 절전 모드 상태가 된다.그러므로 배터리 수명을 연장 시

킬 수 있다[26][27].

기본 IEEE802.15.4표준에도 액세스 제어,32,64,128비트 데이터 암호화 및 프레

임 무결성 같은 광범위한 네트워크 보안 서비스가 정의되어 있지만,Zigbee는 디자

이너가 개별 애플리케이션에 맞게 보안 기능을 맞춤화할 수 있는 광범위한 툴 모

음을 제공한다[28].

PHY 계층에서 생성된 PPDU(PacketProtocolDataUnit)형식은 [그림 3.4]와 같

다.
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[그림 3.4]PHY프로토콜 데이터 유닛

Preamble 필드는 동기화를 위해 사용되고,SFD(StartofFrame Delimiter)는

Preamble필드가 끝났음을 알려준다.Framelength필드는 Payload(PSDU)의 길이

를 알려준다.PPDU의 최대크기는 133octet이다.모니터링,보안관리,등화,온도

제어기와 같은 간단한 댁내 가전을 위한 응용에서의 패킷 데이터 길이는 30∼60바

이트 정도가 되며,대화형 게임,컴퓨터 주변장치 등과 같은 경우는 좀 더 긴 패킷

데이터 길이를 갖는다.각 대역에서 전송률을 조정하여 최대의 패킷 주기는

2.4GHz에서 4.25ms,915MHz에서 26.6ms,868MHz에서 53.2ms가 된다[29][30].
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본 논문에서는 2.4GHz의 Zigbee를 사용하였다.무선통신의 Zigbee모듈은 유비쿼

터스 환경의 기반 기술로써 sensor네트워크 환경개발을 가능하도록 할 수 있는

ChipconCC2420칩을 사용한 제품을 사용하였다.sensor로부터 5개의 입력 데이터

(맥박,수축기혈압,이완기혈압,혈당(공복수치),혈당(2시간후수치))가 전송된다.[그

림 3.5]는 Zigbee를 이용한 무선통신 화면이다.

[그림 3.5]Zigbee를 이용한 무선통신 화면
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DDD...생생생체체체데데데이이이터터터베베베이이이스스스 서서서버버버

센싱된 데이터를 임시적으로 저장하는 역할을 수행한다.또한 표준 데이터로 변환

할 수 있는 컨버터 역할과 표준화 DB서버와 연동을 위한 프로토콜/패킷 처리 능

력을 갖는다.리눅스 Fedora버전 7을 사용하였고 데이터베이스는 MySQLv5.0.0a

alpha을 이용하였다.생체데이터베이스에 들어오는 데이터의 구조는 [표 3.2]와 같

다.

[표 3.2]센싱된 데이터의 구조

MSG Type은 생체 데이터의 타입이 맥박,수축기혈압,이완기혈압,혈당중 형태가

어떤것인지를 알려주고 있으며 GroupID는 센서의 정보를 알려준다.즉,한 센서당

하나의 GroupID를 갖게된다.timestamp는 센서에서 데이터를 측정한 시간이다.

reading은 실제 들어온 데이터의 값을 16진수 2bype로 표현한다.위 데이터의 예는

한 센서에서 실제 맥박 데이터를 측정한 값이다.

7E000A 7D1000000200000001000200EED3FFFF5500

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

7E 00 0A 7D 10 00 00 02 00 00 00 01 00 02 00 EE D3 FF FF 55 00

1.Address2:MSG Type3:GroupID 4:Data Length 5:Sourceaddress6:Orgin

address7:Sequencenumber8:HopCount9:address10:timestamp11:reading



- 44 -

EEE...표표표준준준 데데데이이이터터터 변변변환환환

생체데이터베이스에 저장된 생체 데이터를 표준 데이터로 변환하기 위하여 C프

로그램을 이용하여 컨버전 하였다.Bio_data테이블로부터 입력된 데이터들은 데이

터 변환 알고리즘을 통해 표준화 데이터와 센서에 대한 정보 형태로 표준화 데이

터베이스 서버에 저장하게 된다.MSG Type과 DataLength에 따라 생체데이터를

구분하여 16진수를 10진수로 변환하고 센서의 정보를 파악할 수 있도록 GroupID를

표준화 데이터베이스 STANDDARD_DATA 테이블에 STAND_ID 필드에 저장한

다.timestamp는 전문가 시스템에서 판단을 할 때 표준화 데이터베이스에 새로운

값이 들어오는 시간에 따라 자동으로 판단하기 위한 수단으로 사용한다.
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FFF...표표표준준준화화화 데데데이이이터터터베베베이이이스스스 서서서버버버

표준화 데이터베이스 서버에서는 표준화된 생체 정보를 저장하게 된다.또한 사용

자 웹모니터링 시스템을 구현할 수 있도록 사용자의 정보를 데이터베이스 형태로

구성하고 전문가 시스템과 연동하여 전문가모니터링 시스템 구현에 이용된다.[그

림 3.6]은 표준화 데이터베이스 서버의 구조를 나타낸다.

표준화표준화표준화표준화 DB 구조구조구조구조

DB

표준화

DB

Standard

USER Expert System

• 표준화된표준화된표준화된표준화된 생체생체생체생체 정보정보정보정보

저장저장저장저장

• 사용자사용자사용자사용자 웹웹웹웹 모니터링모니터링모니터링모니터링

서비스서비스서비스서비스
• 전문가전문가전문가전문가 웹웹웹웹 모니터링모니터링모니터링모니터링

시스템시스템시스템시스템 개발개발개발개발

• 사용자의사용자의사용자의사용자의 정보정보정보정보 관리관리관리관리

DB DB DB DB 구축구축구축구축

표준화표준화표준화표준화 DB 구조구조구조구조

DB

표준화

DB

Standard

USER Expert System

• 표준화된표준화된표준화된표준화된 생체생체생체생체 정보정보정보정보

저장저장저장저장

• 사용자사용자사용자사용자 웹웹웹웹 모니터링모니터링모니터링모니터링

서비스서비스서비스서비스
• 전문가전문가전문가전문가 웹웹웹웹 모니터링모니터링모니터링모니터링

시스템시스템시스템시스템 개발개발개발개발

• 사용자의사용자의사용자의사용자의 정보정보정보정보 관리관리관리관리

DB DB DB DB 구축구축구축구축

[그림 3.6]표준화 데이터베이스 구조

표준화 데이터베이스 서버는 크게 센싱된 데이터를 표준화하여 저장할 수 있는

stand_data테이블과 병원데이터베이스와 연동하여 종합검진 데이터를 저장할 수

있는 total_info테이블,사용자의 정보관리 테이블인 User_profile테이블로 구성된

다.health_info테이블에서는 표준화된 생체 데이터 값들이 저장된다.User_profile

테이블에서는 웹 모니터링이 가능하도록 사용자의 정보가 저장된다.
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[표 3.3]은 stand_data테이블의 구조이다.STAND_ID에는 센서를 구분하는 group

ID가 입력되고 STAND_Pulse에는 표준화된 맥박데이터가 저장된다.

STAND_CHECK는 센서에 새로운 값이 센싱되면 전문가시스템에서 즉시 판정할

수 있도록 ‘1’의 값을 가지고 있다가 판정이 끝나면 ‘2’로 수정된다.전문가 시스템

에서 매 분당 STAND_DATA 테이블에 접근하여 새롭게 센싱된 데이터가 있는가

를 검색한 후 STAND_CHECK 값이 ‘1’인 경우는 새로운 데이터가 있다는 걸 뜻하

므로 판정을 하게 된다.판정된 결과값은 STAND_Pulse_RE에 저장된다.

[표 3.3]STAND_DATA 테이블 구조

STAND_DATA
STAND_ID varchar(10)
STAND_name varchar(16)
Stand_Date char(8)
STAND_time char(6)
STAND_Pulse Integer
STAND_pressure1 Integer
STAND_pressure2 Integer
STAND_BMI Integer
STAND_Bsugar1 Integer
STAND_Bsugar2 Integer
STAND_CHECK char(1)
STAND_Pulse_RE varchar(10)
STAND_pressure1_RE varchar(10)
STAND_pressure2_RE varchar(10)
STAND_BMI_RE varchar(10)
STAND_Bsugar1_RE varchar(10)
STAND_Bsugar2_RE varchar(10)
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[표 3.4]는 사용자의 정보 관리 테이블이다.사용자 웹모니터링 시스템에서 웹 모니

터링이 가능하도록 사용자의 정보가 저장된다

[표 3.4]User_Profile테이블 구조

User_Profile

Person_ID Varchar(10)isPrimarykey

Person_Pwd Varchar(10)

Person_Addr Varchar(45)

Person_Tel Varchar(20)

Person_Height Integer

Person_Weight Integer

Person_Bloodtype Varchar(2)
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[그림 3.7]은 종합검진 데이터의 판단결과를 저장할 수 있는 Item_data테이블의 구

조이다.

[그림 3.7]Item_data테이블의 구조
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GGG...전전전문문문가가가 시시시스스스템템템(((EEExxxpppeeerrrtttSSSyyysssttteeemmm)))

111...전전전문문문가가가 시시시스스스템템템 구구구조조조 및및및 기기기능능능

전문가 시스템은 문제 분야의 전문가 지식(knowledge:컴퓨터 프로그램이 지능적

으로 행동하는 데 필요한 정보를 의미)을 저장하고 있는 지식베이스와 일반적인 문

제 해법에 관한 지식을 저장하고 있는 추론엔진으로 분류된다[31].

전체적인 시스템의 구조는 [그림 3.8]에서 보는 바와 같이 지식베이스(knowledge

base)모듈,추론 엔진(inferenceengine)모듈,사용자 인터페이스(userinterface)모

듈 등 세가지 구성 요소로 분류할 수 있다.

Knowledge Base

Module

Inference engine

Module

User Interface 

Module
SMS transmit

Problem Data

Knowledge Base

Module

Inference engine

Module

User Interface 

Module
SMS transmit

Problem Data

[그림 3.8]전문가 시스템 구성도
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222...지지지식식식베베베이이이스스스 모모모듈듈듈

지식베이스 모듈은 의사결정자를 지원하는 것이며,의사 결정자를 대신하는 것은

아니다.그러므로 지식베이스 모듈은 전문가 시스템에서 사용되는 특별한 주제에

대한 지식의 데이터베이스로서 이 데이터베이스는 문제를 해결하는데 필요한 사실

(fact)과 그러한 사실들을 어떤 목표의 자료로 사용하는 규칙(rule)으로서 구성된다.

지식(사실과 규칙)을 컴퓨터 내부의 지식베이스에 표현하는 방법에는 논리(logic),

의미회로(semanticnetwork),프레임(frame),생성규칙(productionrule)및 혼합형

지식표현 방법 등이 있다.현재 많이 사용하는 지식 표현 방법은 생성규칙과 혼합

형 지식표현 방법이며,여기에서는 생성규칙과 혼합형 지식표현 방법에 대해서 살

펴보고자 한다.

생성 규칙을 이용한 지식 표현 방법은 지식을 조건과 이 조건의 만족시 수행되는

행동의 쌍으로 나타내며 IF <condition> THEN <action>의 형식으로 표현한다.

이 표현방법은 지식 표현이 통일된 한 형태로 표현이 되므로 지식의 첨가와 제거

및 변경이 용이하고 다른 사람들이 이해하기가 매우 쉬우며 서술적인 지식을 표시

하기에도 매우 적당하나,형태가 엄격하기 때문에 문제 해결 시 제어의 흐름을 추

적하기가 어렵고,모든 규칙들이 비교,선택,수행 과정을 거치기 때문에 그 수행

과정이 비효율적이라는 단점이 있다.혼합형 지식 표현은 생성규칙과 객체지향 기

법을 혼합한 형태의 지식표현 방법으로 시스템의 유지보수,확장성,지식표현 및

이해하기 쉽고,문제 영역과 해결영역의 모델링이 쉬운 장점이 있다[32][33].



- 51 -

333...추추추론론론엔엔엔진진진 모모모듈듈듈

추론엔진 모듈이란 지식베이스에 수록된 지식을 기초로 하여 사용자가 입력한 질

문에 대한 해답을 찾아내기 위한 추론 프로그램이다.

추론이라 함은 이미 알고 있는 주어진 사실과 규칙으로부터 논리적으로 타당한 새

로운 사실을 추리해 나가는 과정으로서 전문가시스템의 효율성은 지식베이스에 저

장되어 있는 지식을 이용하여 얼마나 효과적인 추론을 수행하는가에 달려있다.

이러한 추론제어 기법에는 전향 추론기법,후향 추론기법,혼합형 추론기법이 있다

[34].

전향 추론기법은 이용 가능한 정보로부터 출발하여 적절한 결론을 찾기 위해 프

로그램이 어떤 목표를 향해서 추리해 나가는 논리적 방법이다.

후향 추론기법은 목표나 가설을 증명하기 위하여 그 목표를 지지하는 증거를 찾아

내고,다시 이 증거를 뒷받침 해주는 또 다른 증거를 찾아가는 방법이다.
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혼합형 추론기법은 전향 추론기법과 후향 추론기법을 혼합하여 사용하는 방법으

로,이는 사용자가 사실에 대해 알고 있고 문제의 목표 또는 가설이 무엇인가에 대

한 정보를 가지고 있을 때 적절히 사용된다.즉,목표 또는 가설을 결정하기 위해

사용자로부터 받아들인 정보를 이용하고,목표 또는 가설에 대한 작업을 하면서 사

용자로부터 정보를 입수하는 방법이다.[그림 3.9]는 추론 프로그램의 일부이다.

[그림 3.9]추론 프로그램
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444...사사사용용용자자자인인인터터터페페페이이이스스스 모모모듈듈듈

사용자 인터페이스 모듈은 사용자가 시스템을 원활히 사용할 수 있도록 시스템과

사용자 사이를 연결해 주는 기능을 의미하며,사용자 인터페이스에는 질의응답 장

치,메뉴 방식을 이용한 장치,자연어 처리 장치,그래픽 인터페이스 및 위의 방법

등을 혼합하여 사용하는 방법이 있다[35].본 논문에서는 사용자 모니터링 시스템,

전문가 모니터링 시스템을 통하여 판단결과를 모니터링 할 수 있고 위험하다고 판

단된 경우 SMS문자메세지를 전송하는 사용자 인터페이스 모듈을 구현한다.
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555...전전전문문문가가가 시시시스스스템템템 구구구성성성

지식베이스 모듈은 전문가의 도움을 받아 2개의 카테고리로 구성하였다.센싱된 데

이터를 판단하는 지식베이스와 병원데이터베이스와 연동하여 종합검진을 도와줄

수 있는 지식베이스로 구성한다.[표 3.5]는 센싱된 데이터인 맥박,비만도,혈당에

대한 판단근거를 나타낸다.

[표 3.5]센싱된 데이터의 판단 근거

생체정보 측정 수치 판단결과

맥박 60~100회 정상

<= 60 빈맥

>= 100 서맥

비만도(BMI) 20미만 저체중

20~24 정상

25~29 과체중

30이상 비만

혈당(공복수치) 80~110mg/dl 정상

110~125mg/dl 내당능 장애

>125mg/dl 당뇨

혈당(식후2시간수치) 80~140mg/dl 정상

140~180mg/dl 내당능 장애

>180mg/dl 당뇨

전문가시스템은 위와 같은 판단근거를 바탕으로 표준화 데이터베이스 서버와 연동

하여 사용자의 생체 데이터가 위험수준에 도달하면 SMS기능을 통해서 자동으로
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문자메세지가 전송될 수 있게 구현한다.

aaa...혈혈혈압압압에에에 대대대한한한 지지지식식식베베베이이이스스스

 혈압(Blood Pressure)이란 인체의 동맥 혈관에 흐르는 혈액이 심장의 펌프동작으로 

인해혈관 벽에 가해지는 압력을 말한다. 심장은 주기적으로 수축와 이완을 되풀이 하

면서 혈액을 보내므로 혈압은 한 번의 맥박마다 최고값(수축기혈압)과 최저값(이완기 

혈압)이 있으며, 둘을 함께 표기한다. 혈압의 단위는 mmHg을 사용한다. [표 3.6]은 

정상 혈압과, 고혈압, 저혈압의 분류를 나타낸 것이다. 

혈압의 측정 방식에는 IBP(Invasive Blood Pressure)와 NIBP(Noninvasive Blood 

Pressure)가 있다. 

[표 3.6] 혈압의 분류(Classification of Blood Pressure)

혈압 상태 수축기혈압(mmhg) 이완기혈압(mmhg)
저혈압 100이하 60이하
정상혈압 129이하 84이하
고혈압직전 130-139 85-89

고혈압
1단계 140-159 90-99
2단계 160-179 100-109
3단계 180이상 110이상

IBP는 혈압을 측정해야 할 곳에 카테터를 통해 압력 센서를  삽입해 측정하거나 바늘

을 찔러 넣고 관을 통해 연결된 압력 센서에서 측정하는 방식이다. 이 방법은 침습적

(invasive)이기 때문에 중환자 감시나, 수술 등 특별한 상황에서 쓰이고 단순히 혈압을 

측정하는 용도로 사용하지 않는다. NIBP는 팔뚝에 커프를 감고 어느 정도 이상의 압력
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을 가하면 혈액이 흐르지 않게 된다. 그리고 서서히 압력을 낮추면 혈관이 납작해져서 

좁아진 부위의 하류에 난류가 흐르고 혈관 벽을 진동시키는데 이때를 감지하는 것을 

수축기 혈압이라고 한다. 그리고 혈관이 정상 크기를 되찾으면 난류가 발생하지 않고 

진동을 감지하지 못하게 될 때를 이완기 혈압이라고 한다.
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bbb...종종종합합합정정정보보보검검검진진진에에에 대대대한한한 지지지식식식베베베이이이스스스

병원 데이터베이스와 연동을 통해서 다양한 의료 정보를 지식베이스로 구성한다.

[표 3.7]은 종합 검진 정보에서 총 13개의 카테고리에 대한 판단 근거를 나타낸다.

전문가 모니터링 시스템에서 전문가가 종합 검진 정보 항목을 추가할 수 있도록

구현하였으며 각 항목에 대한 판단 결과는 표준화 데이터베이스 서버의 ItemSet

테이블에 저장된다.추가된 항목은 Item_data테이블에 저장되며 새로운 지식베이

스를 형성한다.각 데이터의 수치가 최저값과 최대값 사이에 들어오면 ‘정상’으로

판단하고 최저값보다 낮으면 'Low',최대값보다 높으면 ‘High'로 판단한다.

[표 3.7]종합 검진 정보의 판단 근거

종합검진정보 수치 판단결과

포타슘 3.5 ~ 5 정상

염소 98 ~ 106 정상

인 2.5 ~ 4.5 정상

총칼슘 8.2 ~ 10.8 정상

이온화칼슘 4 ~ 4.8 정상

마그네슘 1.6 ~ 2.3 정상

이온화마그네슘 1.1 ~ 1.7 정상

갑상선 호르몬 0.8 ~ 2.1 정상

백혈구 수 (WBC) 4.8 ~ 10.8 정상

적혈구수 (RBC) 4.2 ~ 6.1 정상

평균 적혈구 용적 MCH 80 ~ 89 정상

평균 혈액소 MCH 27 ~ 31 정상
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HHH...위위위험험험 분분분석석석

센서로부터 얻어진 데이터를 위험 분석을 통해 사용자의 상태를 진단한다.전문가

의 사용자를 진료하는 패턴과 진단 시 이용되는 데이터의 유형에 따른 진단의 다

양성 등을 시스템이 학습하거나 정보를 입력함으로써 전문가의 의사결정 도구로

이용하고자 한다.

본 논문에서는 학습 알고리즘으로 역전파 알고리즘 (backpropagation)을 이용하여

사용자의 상태에 대해 판단하였다.그리고 전문가 시스템에서 판단한 판단 결과가

정상이 아니면 사용자에게 SMS 문자메세지를 전송한다.SMS 전송은 먼저

CDMA를 통하여 통신사의 데이터 회선에 연결을 하고 연결이 완료된 후,인증받

은 서버로 메시지의 구조를 맞춰 전송을 한다.본 논문에서는 WIPI환경에서 Jlet

을 이용하여 전송 결과를 확인한다.

111...역역역전전전파파파 알알알고고고리리리즘즘즘(((bbbaaaccckkkppprrrooopppaaagggaaatttiiiooonnn)))

역전파 알고리즘은 지도학습(Supervisedlearning)의 전형적인 모델로 다층 퍼셉트

론(Multilayerperceptron)의 일종이다.역전파 알고리즘은 입력값과 목표값이 주어

지는 형태의 지도학습 알고리즘으로 각 뉴런이 연결된 연결강도(Weight)를 조절함

으로써 이루어지는데 이것은 출력값(Outputvalue)과 목표값(Targetvalue)을 비교

하여 오차를 줄여가는 방향으로 진행함으로써 학습이 되어간다[36][37][38].역전파

알고리즘은 크게 두 단계로 구분이 되는데 첫 번째 단계는 크게 입력값과 출력값

의 오차를 계산하는 단계이고,두 번째 단계는 발생한 오차를 줄이기 위해 델타 룰

(Deltarule)을 이용하여 각 뉴런 간의 연결강도를 조정함으로써 입력값과 출력값과

의 매핑(Mapping)관계를 형성한다.이러한 오차의 조정은 하위층에서 상위층으로
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전파되면서 오차를 검출하고 이를 바탕으로 상위층 (목표값)에서 하위층 (입력값)

으로 역전파하면서 자신의 연결강도를 조정한다.

aaa...알알알고고고리리리즘즘즘 구구구성성성 요요요소소소

(1)층(Layer)

역전파 알고리즘은 입력층(InputLayer),은닉층(Hidden Layer),출력층(Output

Layer)으로 구성된다.입력층은 입력 데이터의 레코드 집합 (A setofinput

values)이 입력되는 층으로 0∼1사이의 표준화된 값이 위치하게 된다.은닉층는

입력층으로부터 얻어진 값을 가공하고,그 결과를 출력층으로 보낸다.은닉층을 거

쳐 나온 값을 가중치(Weight)를 이용하여 출력층에서는 최종 결과를 도출하게 된

다.

(2)노드(Node)

하나 또는 그 이상의 노드가 하나의 층(Layer)을 이루게 된다.

(3)델타 룰(DeltaRule)

입력값(Input value)으로부터 계산된 출력값(Output value)과 목표값(Target

value)의 오차를 최소화하기 위해 신경회로망의 가중치를 변화시키는 방법이다

[39][40].

단층이고 출력함수(activationfunction)가 일차 함수인 경우,신경망의 가중치 갱신

은 식 (1)과 같이 구성된다.오차  와 학습률 ,그리고 입력값에 비례하여 가중치

값을 갱신한다.
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        (1)

이것은 Gradient-descentmethod라는 방법을 이용하여 식을 전개한 결과이다.단

층,일차함수의 출력 함수와 비슷한 논리 전개를 한다.우선 오차를 위의 식으로

설정하고,오차에 대해 가중치로 편미분한다.그러면 오차에 대한 가중치의

Gradient값을 구할 수 있다.다시 말하면,오차를 가장 많이 없앨 수 있는 가중치의

변화 방향을 알 수 있다.출력층의 가중치 변화식은



   


   (2)

   

  ≠  (3)

 

  ≠  (4)

단,가 식 (2)의 대신 포함 되서 비슷한 역할을 하고 있다.다시 말해,다층이면

서 노드 함수가 일차 함수가 아닐 경우에는 식 (1)의 역할을 가 하고 있다.다음

은 은닉층의 가중치 변화식이다.



    


  

 (5)

단,여기서

   
  ≠





 (6)
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은닉층의 를 잘 살펴보면 출력층 의 가중치 합이 속해 있다.즉,신경망의 계산

방향과는 반대이고,은닉층의 오차는 출력층의 오차의 가중치 합으로 표현한다.그

러니까 출력층의 와 은닉층의 만 구하면 가충치를 갱신할 수 있고,결과적으로

다층이면서,미분 가능한 노드 함수를 가진 신경망을 학습시킬 수 있게 되는 것이

다.

(4)시그모이드 함수(SigmoidFunction)

출력값을 0∼1사이의 값으로 변환하기 위한 전달 함수

≠
≠   (7)

 ≠ 
  ≠ 

  ≠ 
  

 
 (8)

(5)표준화(Normalization)
개의 입력 데이터 에서 번째 열의 최대값 와 최소값 을 구한다.

번째  ≦  ≦   데이터의 번째  ≦  ≦   열에 해당하는 입력데이터 의 표

준화된 입력데이터 

 를 구한다.


 
 

  

 

(9)
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bbb...알알알고고고리리리즘즘즘 수수수행행행 단단단계계계

먼저,입력이 신경망의 가중치(Weight)와 곱하고 더하는 과정을 몇 번 반복하면

입력의 결과값인 출력(y)이 나온다.이 때 출력(y)은 학습 데이터에서 주어진 원하

는 출력(o)와 다르다.결국,신경망에서는 (y-o)만큼의 오차(e=y-o)가 발생하며,오

차에 비례하여 출력층의 가중치를 갱신하고,그 다음 은닉층의 가중치를 갱신한다.

가중치를 갱신하는 방향이 신경망의 처리 방향과는 반대 방향이다.이런 이유로 역

전파 알고리즘이라고 한다.다시 말해,신경망의 처리는 입력층 → 은닉층 → 출력

층의 방향으로 진행되며,가중치 갱신의 학습방향은 출력층 → 은닉층으로 진행된

다[41][42].

역전파 알고리즘의 단계를 간단히 정리하면 아래와 같다.

① 신경망에 입력 데이터를 입력 노드에 적용하고,입력에 따른 출력을 계산한다.

② 입력에 따른 출력과 원하는 출력간의 오차를 계산한다.

③ 오차를 줄이기 위해 가중치의 증감 여부를 결정한다.

④ 각각의 가중치를 얼마나 변화시킬 것인가를 결정한다.

⑤ 4단계에서 결정된 값으로 가중치를 갱신(변화)한다.

⑥ 모든 학습 데이터에 대해 오차가 적정 수준으로 감소하기까지 1단계에서 5단

계를 반복한다.
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ccc...역역역전전전파파파 알알알고고고리리리즘즘즘을을을 이이이용용용한한한 판판판단단단 알알알고고고리리리즘즘즘

학습을 위한 데이터의 개수 :N

i번째 (1≦i≦N)학습 데이터 셋 :

 :수축기 혈압수

 :이완기 혈압수

 :호흡수

 :맥박수

주어진 4개의 입력 데이터를 이용하여 4단계 신경망 구성은 다음과 같다.

① 입력층의 노드의 수는 각 데이터 항목의 개수인 4이어야 한다.

② 출력층은 위험정도이므로 4개의 노드를 갖는다.만약 입력 데이터를 통해 학습

된 가중치(Weight)에 의해 1번째 노드가 선택되면 정상 수치를 나타내는 level1에

해당한다.

③ 은닉층의 노드의 수는 1개 또는 그 이상으로 한다.은닉층의 개수가 많아지면

학습의 시간이 증가하므로 적정한 은닉층의 개수를 정하는 것이 중요하다.

④ 입력 데이터에서 최대값과 최소값을 구하여 표준화 한다.
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222...WWWIIIPPPIII

무선인터넷플랫폼은 구동방식에 따라서 크게 binary포맷을 구동시키는 방식과

script형태의 언어를 구동시키는 인터프리터 방식으로 나뉘어지며,지원 언어에 따

라서 C를 지원하는 무선인터넷플랫폼과 Java를 지원하는 무선인터넷 플랫폼으로

구분된다.대표 적인 C언어 지원의 binary 방식의 무선인터넷 플랫폼은 퀄컴의

Brew(BinaryRuntimeEnvironmentforWireless)가 있으며,자바언어 지원의 인터

프리터 방식은 휴대 단말기에 자바 가상머신을 탑재시켜서 Java언어로 작성된 프

로그램을 구동시키는 KVM이 있다[43].WIPI의 가장 큰 특징은 C와 Java언어 모

두를 지원하는 것이다.Java언어는 AOTC(Ahead-of-timeComplier)를 이용하여 C

와 Java를 모두 binary형태로 지원한다[44][45].

[그림 3.10]wipi의 구조
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[그림 3.10]은 WIPI의 구조를 나타낸다.HAL은 WIPI는 플랫폼과 어플리케이션이

하드웨어에 독립적인 구현이 가능하도록,CPU,LCD,메모리 등이 단말기 하드웨어

나 단말기가 사용하는 OS(OperatingSystem)에 관계없이 실행과 이식(Porting)이

용이하도록 하는 핸드셋 하드웨어에 대한 추상화를 제공한다.그리고 응용 계층에

프로그래밍 인터페이스로서 C와 JavaAPI를 제공한다.또 다른 주요 특징으로는

다중 응용 프로그램 수행,응용 프로그램간 통신 기능 제공,보안API,고효율의 메

모리 관리 및 Unicode,Locale을 통한 다중 언어 지원 등이 있다.WIPI는 버전 2.0

부터 JCP(Java Community Process)의 CLDC(Connection Limited Device

Configuration)/MIDP(MobileInformationDeviceProfile)규격을 지원하는 등 다양

한 새로운 부분을 포함하였다[46][47].
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ⅣⅣⅣ...실실실행행행결결결과과과 및및및 평평평가가가

AAA...사사사용용용자자자 웹웹웹모모모니니니터터터링링링 시시시스스스템템템

사용자 웹모니터링 시스템에서는 표준 데이터베이스 서버와 전문가시스템을 연결

하여 사용자에게 센서에서 획득한 데이터와 전문가 시스템 판단 결과를 웹에서 제

공해준다.

[그림 4.1]은 사용자 웹 모니터링 시스템을 순서도로 표현한 것이다.

인터넷 연결

사이트 접속

회원 인증사용자정보

회원 가입

비만도 계산

결과 피드백

건강 정보

인터넷 연결

사이트 접속

회원 인증사용자정보

회원 가입

비만도 계산

결과 피드백

건강 정보

[그림 4.1]웹모니터링 시스템 순서도
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구현한 영역은 사용자가 웹페이지에 접속해서 healthinformation을 선택하면 표준

화 데이터베이스와 연결하여 본인의 맥박,혈압,비만도,혈당 등 생체 정보를 수치

적으로 모니터 할 수 있고 전문가 시스템을 통하여 판단 결과를 모니터 할 수 있

다.[그림 4.2]는 Tomcatserver에 JAVA로 구현한 웹모니터링 시스템의 흐름도를

나타낸 것이다.

MSSQL

JDBC

Beans

Application

Beans

서블릿 실행

사용자 인증

인증요청

인증확인

Bean 요청

결과전송

JSP 

프로세싱

결과생성

결과전송

Web ServerWeb ServerWeb ServerWeb Server

W

E

B

B

R

O

W

S

E

R

JVM

인증실패

Error Page

JSP 페이지요청

JSP 실행

MSSQL

JDBC

Beans

Application

Beans

서블릿 실행

사용자 인증

인증요청

인증확인

Bean 요청

결과전송

JSP 

프로세싱

결과생성

결과전송

Web ServerWeb ServerWeb ServerWeb Server

W

E

B

B

R

O

W

S

E

R

JVM

인증실패

Error Page

JSP 페이지요청

JSP 실행

[그림 4.2]웹모니터링 시스템의 흐름도
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서블릿은 콜백 메커니즘이 적용되는 기술로서,수행되면서,각각의 시점에서 호출

되는 메서드 사양이 정해져 있는 프로그램 기술이다.콜백 메커니즘이 적용되는 기

술은 구현상 상속하게 되는 부모가 정해져 있고,메서드 오버라이딩 기법으로 구현

하게 되는 특성이 있다.서블릿은 보안상의 문제 와 경로노출,서블릿 클래스명의

고정화 등의 이유로 문제가 제기되어 개선된 방법이 바로 서블릿 매핑이다.서블릿

은 해당 클래스파일과 이름을 지정하고 서블릿에서 가리키는 클래스를 호출할 url

패턴을 정해주기 위해서 매핑을 해야한다.[그림 4.3]은 서블릿에서 매핑하는 과정

을 나타낸다.

[그림 4.3]서블릿 Mapping화면



- 69 -

사용자 웹모니터링 시스템의 구현 결과를 보면 사용자 계정은 [그림 4.4]에서와 같

이 회원 가입을 하게 되면 사용자의 정보는 표준화 데이터베이스 서버의 user_info

테이블에 저장된다.➀은 전문가 시스템에서 BMI에 대한 판단을 할 수 있도록 신

체질량지수(BMI)를 계산하여 stand_테이블의 stand_BMI애트리뷰트에 삽입된다.

[그림 4.4]회원가입
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[그림4.5]는 사용자 계정에 로그인하는 화면이다.사용자 계정은 서버로 데이터 전

송 시 식별자로 이용하기 위한 것이다.사용자의 계정을 등록,관리하기 위해서 웹

을 통한 인증방식을 사용하였다.이것은 데이터를 보다 효율적으로 관리하기 위한

것으로 센싱된 데이터와 사용자간의 데이터를 통합적으로 관리한다.

[그림 4.5]로그인 화면
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[그림 4.6]은 사용자의 맥박,수축기혈압,이완기혈압,비만도,혈당(공복수치),혈당

(2시간후 수치)의 결과값에 대한 상태 정보와 판단 결과를 출력한 화면이다.

[그림 4.6]건강정보 결과화면
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BBB...전전전문문문가가가 모모모니니니터터터링링링 시시시스스스템템템

전문가 모니터링 시스템은 센싱된 데이터 정보를 의사나 전문가가 모니터하여 피

드백 할 수 있도록 표준화 데이터베이스 서버와 전문가 시스템을 연동하여 구현하

였다.

전문가 모니터링 시스템은 크게 센서 데이터에 대한 처리와 병원데이터베이스에서

들어온 데이터에 대한 처리로 구분된다.전문가 모니터링 시스템의 화면 구성은

[그림 4.7]과 같다.

[그림 4.7]전문가 모니터링 시스템 구성화면



- 73 -

전문가 모니터링 시스템은 일자별,대상자별로 판단 결과와 수치 데이터를 모니터

할 수 있다.항목은 크게 센싱된 데이터의 판단결과를 모니터할 수 있는 자동검사

항목과 종합검진 판단 결과를 모니터할 수 있는 기타검사 항목으로 나뉘어 진다.

카운터에 나와있는 숫자는 매분마다 표준화 데이터베이스에 새로운 데이터가 추가

되었는가를 확인하고 새롭게 센싱된 데이터가 있다면 전문가 시스템에서 판단할

수 있도록 매분단위로 체크한다.[그림 4.8]은 사용자의 자동검사항목에 대한 판단

결과 및 데이터를 모니터링 하는 화면이다.

[그림 4.8]자동검사항목 판단결과 화면
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[그림 4.9]는 맥박의 계측된 신호를 일반적인 텍스트 기반의 정보표현보다 시각적

으로 표현하기 위해 그래프로 나타내었다.측정된 값의 상태에 따라 사용자의 맥박

데이터에 대한 상태 정보를 표현한다.

[그림 4.9]맥박 변동 그래프



- 75 -

[그림 4.10]은 자동검사항목에서 혈압에 대한 변동 그래프이다.

[그림 4.10]혈압에 대한 변동 그래프
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[그림 4.11]은 혈당에 대한 변동 그래프이다.혈당의 경우 공복수치와 2시간 후 수

치에 대해 그래프로 표현하였다.전문가 모니터링 시스템에서는 사용자의 데이터를

실시간으로 관찰할 수 있고 현 상태에 대해 종합적인 판단을 하여 결과에 대해 피

드백을 하며 병원과 연계하여 조치를 취할 수 있다.

[그림 4.11]혈당에 대한 변동 그래프
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[그림 4.12]는 기타검사항목에 대한 판단 기준을 설정하는 화면이다.기타 검사 항

목은 병원 데이터베이스와 연동하여 종합검진 데이터에 대한 전문가의 판단을 도

와줄 수 있다.전문가는 검사항목등록을 통해서 종합검진항목의 판단 항목을 등록

할 수 있고 등록된 항목은 표준화 데이터베이스의 Item_data테이블에 저장된다.

Item_data테이블에 추가된 항목은 전문가 시스템에서 판단하여 결과를 ItemSet

테이블에 저장한다.

[그림 4.12]기타검사항목에 대한 판단 기준을 설정
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[그림 4.13]은 종합검진 항목에 대해 판단 결과가 출력되는 화면이다.사용자의 포

타슘,염소,인,적혈구 수,백혈구 수 등에 대해 정상 수치보다 높은 경우와 낮은

경우,정상으로 판단한다.

[그림 4.13]종합검진 항목에 대해 판단 결과
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CCC...위위위험험험 상상상황황황시시시 SSSMMMSSS문문문자자자메메메세세세지지지 전전전송송송

표준화 데이터베이스 서버와 전문가 시스템 서버가 연동하여 사용자의 생체 데이

터가 위험수준에 도달하면 SMS기능을 통해서 자동으로 문자메세지가 전송될 수

있게 구현한다.전문가 시스템에서 추론 모듈을 통해 정상이 아닌 결과가 나오면

SMS전송을 한다.본 논문에서는 향후 모바일 환경에서의 구현을 위해서 WIPI환

경에서 Jlet을 이용하여 테스트 하였다.[그림 4.14]는 타이머를 이용하여 매분 단위

로 새로운 데이터가 있으면 판단 결과를 보내주는 추론 결과이다.

[그림 4.14]추론 결과
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SMS전송은 먼저 CDMA를 통하여 통신사의 데이터 회선에 연결을 하고 연결이

완료된 후 인증받은 서버로 그림과 같이 메시지의 구조를 맞춰 전송을 한다.

메시지타입 메시지길이 사용자아이디 사용자암호 수신자전화번호 발신자전화번호 발신자이름 메시지

2 byte 4 byte 10 byte 10 byte 11 byte 11 byte 10 byte 0~80 byte

메시지타입 메시지길이 사용자아이디 사용자암호 수신자전화번호 발신자전화번호 발신자이름 메시지

2 byte 4 byte 10 byte 10 byte 11 byte 11 byte 10 byte 0~80 byte

[그림 4.15]SMS전송을 위한 데이터 구조

[그림 4.15]에서의 데이터 구조를 이용하여 WIPI환경하에서 문자메세지를 전송한

예를 [그림 4.16]에서 보여준다.

[그림 4.16]문자메세지 전송 결과
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DDD...시시시스스스템템템의의의 성성성능능능 평평평가가가

본 논문에서 구성한 시스템의 구성 모듈은 크게 생체 데이터베이스 서버와 표준

데이터베이스서버,전문가시스템 서버,사용자 모니터링시스템,전문가모니터링 시

스템,위험분석 시스템으로 구분된다.사용자 모니터링 시스템은 인터넷 기반의 어

플리케이션 구현을 위해서 JAVA기반의 프로그램을 이용하였으며 전문가 모니터링

시스템은 델파이를 이용하여 구현하였다.[표 4.1]은 시스템 구현 환경을 나타낸다.

[표 4.1]시스템 구현 환경

항목 종류

소프트웨어
운영체제 WindowsXP
사용언어 JAVA,Servlet,Beans,Delphi
DBMS MSSQL

하드웨어
DB서버 Sqlserver2000
웹서버 Tomcat5.5
서버 Pentium(R)P.core2Duo1.6

구현된 시스템을 테스트하기 위해 센서로부터 획득한 200개의 맥박수(HR),수축기

혈압,이완기 혈압,호흡수(BR)등 4가지의 생체 신호를 이용하였다.또한 각 데이

터는 전문가의 진단에 따라 4가지 상태로 분류하였다. [표 4.2]는 사용자의 생체

신호별 상태를 나타낸다.
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[표 4.2]사용자의 생체 신호별 상태

Level 건강상태
맥박수 호흡수 수축기 혈압 이완기 혈압

단위 :   회 단위 :   회 단위: mmhg 단위: mmhg

Level.1 양호 60-90 12-20 100-130 60-80

Level.2 이상 91-140 21-29 131-149 80-90

Level.3 심각 141-180 30-34 150-180 90-100

Level.4 응급상황 180이상 35이상 200이상 100이상

200개의 데이터 중 위험 분석을 위해서 1번째 데이터로부터 100번째 데이터는 학

습에 이용하고 101번째 데이터로부터 200번째 데이터는 평가에 이용하였다.학습에

이용된 100개의 데이터는 표준화를 거쳐 맥박수(HR),수축기 혈압,이완기 혈압,

호흡수(BR)의 데이터셋을 입력으로 사용하고 전문가로부터 얻어진 진단 결과를 목

표 값으로 이용하였다.100개의 데이터를 통해 가중치(Weight)를 학습시킨 후 나머

지 101번부터 200번까지의 데이터를 0부터 1사이의 값으로 표준화하여 입력으로

이용하였다.[표 4.3]은 학습된 전문가 시스템으로부터 얻어진 결과이다.
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[표 4.3]평가에 이용된 시스템 판단 결과

번호
맥박수 호흡수 수축기 혈압 이완기 혈압 의사진

단결과

시스템진

단결과단위 :   회 단위 :   회 단위: mmhg 단위: mmhg

101 128 32 167 93 3(심각) 4(*)

145 88 18 122 79 2(이상) 3(*)

151 96 21 133 89 1(양호) 2(*)

180 81 15 121 77 1(양호) 2(*)

[표 4.3]에서 보이는 (*)는 전문가의 진단 결과와 본 논문에서 제시하는 결과가 다

르게 나온 것을 표시한 것이다.위의 표는 총 100개의 평가 데이터 중 4개의 결과

가 다르게 나와 약 96%의 정확도를 보였다.또한 크게 문제가 발생될 수 있는 경

우,즉 전문가 시스템으로부터의 결과가 전문가의 진단 결과보다 더 낮은 경우는

발생하지 않았다.
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ⅤⅤⅤ...결결결론론론

인구의 고령화와 건강에 대한 관심의 증가로 일상적이며 각 개인에 따라 차별적

인 맞춤형 건강관리 시스템의 중요성은 점점 증가하고 있다.그러나 기존의 연구들

은 전체적인 시스템에 대한 연구가 대부분이어서 실제 환경을 구축하는데 상당한 어려

움이 따르고 있다. 본 논문은 유비쿼터스 환경에서 U-Health시스템에 대한 체계적

이며 통합적인 시스템 구축에 관한 논문으로서 바이오 센서에서 생체정보(맥박,혈

압,혈당)들을 측정하여 서버로 측정된 데이터를 전송하며,수신된 데이터들은 전문

가 시스템을 이용하여 판단하였다.또한 사용자에게 즉각적인 모니터링을 통하여

사용자 본인의 건강 정보를 실시간으로 체크할 수 있었고 위험 상황에 빠지게 되

면 SMS문자 메세지를 전송하여 위험을 알릴 수 있는 시스템이다.

현재 설계된 시스템의 장점으로는 장소와 시간에 구애받지 않고 생체정보 측정 및

데이터 통신이 가능하다는 장점이 있다.또한 판단 결과를 즉시 모니터링 함으로써

위험 상황을 즉시 감지할 수 있다.3-tier방식의 시스템 설계에 의해 시스템에 과

부화를 방지하였고 전문가 모니터링 시스템을 통해서 병원 데이터베이스와 연동을

용이하게 하였다.전문가 시스템의 성능을 평가하기 위해서 센서로부터 획득한 200

개의 맥박수(HR),수축기 혈압,이완기 혈압,호흡수(BR)등 4가지의 생체 신호를

이용하였다.센서로부터 획득한 200개의 데이터 중 1번째 데이터부터 100번째 데이

터는 학습에 이용하고 101번째 데이터로부터 200번째 데이터는 평가에 이용하여

성능을 평가한 결과 총 100개의 평가 데이터 중 4개의 결과가 다르게 나와 약

96%의 정확도를 보였다.또한 크게 문제가 발생될 수 있는 경우,즉 전문가 시스템

으로부터의 결과가 전문가의 진단 결과보다 더 낮은 경우는 발생하지 않았다.

전문가 시스템을 기반으로 한 시스템의 진단 결과와 전문가 모니터링 시스템은 기존 
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의료진의 주관적인 진단에 보다 정확한 데이터를 전달함으로써 오류를 방지할 수 있

다. 그리고 고위험군 환자의 초기 진단 및 지속적인 모니터링을 통해 응급상황을 빨리 

인지하여 환자의 위험상태에 적절하게 대처함으로써 위험상황을 미연에 방지 할 수 있

다. 현재 몸에 부착된 센서를 통해 사용자의 생체신호를 측정하고 있으나 이는 측정 

동안에 일상적인 생활에 방해를 주어 불편하게 된다. 따라서 몸에 간단히 부착할 수 

있고 사용자 자신이 일상생활에서의 불편함을 느끼지 못할 정도의 생체신호 측정 센서

에 대한 연구가 더해지면 좀 더 향상된 시스템이 이루어질 것으로 판단된다.

향후에는 진단 결과를 토대로 다양한 병력을 예측할 수 있는 알고리즘을 개발하고

다양한 지식베이스 구축으로 전문가시스템의 성능을 향상시키고 바이오 센서의 소

형화,압력 센서와 GPS기반의 움직임/위치파악 기능,무선 센서를 이용한 홈네트워

크 시스템 구현,통계적 알고리즘을 이용한 병력 추적 등을 통하여 시스템을 개선

하도록 하겠다.
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