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요   약

최근 유비쿼터스 컴퓨팅 기술이 발전함에 따라 언제 어디서나 생체정보를 모니터링하고 관리할 수 있는 U-헬

스케어 서비스에 대한 요구가 증가하고 있다. 이에 따라 원격 혈당관리, 혈압관리 등의 U-헬스케어 서비스에 대한 

연구가 활발히 진행되고 있다. 하지만 기존의 U-헬스케어 서비스는 전용단말장치와 모니터링 애플리케이션이 서비

스 제공자마다 상이한 운영 플랫폼과 개발언어로 구현되어있다. 이러한 것은 사용자들이 다양한 U-헬스케어 서비

스를 제공받기 어렵게 한다. 본 논문에서는 SOA 기반의 U-헬스케어 통합 모니터링 시스템을 설계 및 구현하였

다. 구현을 통하여 본 논문에서 제시한 SOA 기반 U-헬스케어 모니터링 시스템은 각 서비스 컴포넌트의 재사용성 

증대를 통해 새로운 인터넷 웹에서 서비스를 용이하게 재구성할 수 있음을 확인하였다. 
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ABSTRACT

In recent years, the development of ubiquitous computing technology as vital information anytime, anywhere 

to monitor and manage the demand for U-healthcare services is increasing. Accordingly, remote blood sugar 

management, remote blood pressure management, and research on U-healthcare service have been very active. 

But, the existing U-healthcare service monitoring devices and services has been implemented in different 

operating platforms and programing languages which are provided by diverse application service providers. For 

this reason, the users have difficulty in receiving diverse U-healthcare services. In this paper, SOA-based 

U-healthcare monitoring system has been designed and implemented. Through implementation, it is confirmed that 

the proposed SOA based U-healthcare monitoring system can increase the reuse of each service component to 

make it easier to reconstruct the structure of the new services. 
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Ⅰ. 서  론

최근 유비쿼터스 컴퓨팅 시대가 도래하고, 국민

의 지적 능력 및 생활수준이 향상됨에 따라 건강한 

삶과 생활을 위해 언제 어디서나 제공 받을 수 있

는 U-헬스케어 서비스에 대한 요구가 급증하고 있

다
[1]. 이에 따라 국내외 많은 연구기관 및 기업들이 

혈압이나 혈당 등을 실시간으로 원격 모니터링하고 

관리할 수 있는 ‘U-헬스케어 건강관리 솔루션’ 서비

스를 제공하는데 주력하고 있다. 하지만, 각 벤더마

다 고유한 운영 플랫폼, 애플리케이션, 전용단말을 

사용하기 때문에 다양한 서비스를 제공받기 원하는 
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그림 1. SOA 기반의 서비스 아키텍처

사용자는 다양한 서비스 제공자로부터 서로 다른 

전용단말 및 전용 애플리케이션을 사용해야 하는 

불편함을 겪고 있다. 이러한 문제를 해결하기 위해 

각 서비스 제공 업체들은 다양한 서비스를 제공할 

수 있는 통합 솔루션을 연구 개발하고 있다. 하지만 

고유한 플랫폼과 애플리케이션 및 전용단말의 사용

으로 인하여 다른 서비스 제공업체의 서비스 컴포

넌트들과의 연동은 여전히 불가능한 문제가 있다.

SOA(Service Oriented Architecture), 즉 서비스 

지향 아키텍처는 서비스의 관점에서 소프트웨어 아

키텍처를 조망하는 기술로 최근 많은 각광을 받고 

있는데, SOA를 적용함으로써 애플리케이션 중복 

개발로 인한 비용을 감소시키고 재사용성을 높일 

수 있다. 또한, 애플리케이션 전체나 일부가 서비스

의 개념으로 인식되어, 서비스간의 결합을 통해 새

로운 비즈니스 애플리케이션을 신속하고 비교적 쉽

게 개발할 수 있다
[2].

본 논문에서는 기존의 다양한 U-헬스케어 서비스 

제공업체가 모니터링 솔루션을 중복 개발하지 않고 

통합적으로 공유하여 사용하게 함으로써 개발비용을 

줄이고, 사용자는 통합된 환경에서 간편하게 생체정

보 모니터링 서비스를 제공받을 수 있는 시스템을 

설계 및 구현 하였다. 

본 논문은 다음과 같이 구성된다. 2장에서는 관

련연구에 대해 알아보고, 3장에서는 제안한 SOA기

반 U-헬스케어 모니터링 시스템을 설계 및 구현하

였다. 4장에서는 구현결과를 비교 및 분석 하였고, 

끝으로 5장에서 제안한 U-헬스케어 모니터링 시스

템의 결론 및 향후과제에 대해 기술하였다.

Ⅱ. 관련연구

U-헬스케어는 유비쿼터스 컴퓨팅 기술을 의료분

야에 적용하여 환자나 사람의 건강상태를 언제 어

디서나 측정하고 진단하여 건강을 관리하도록 해주

는 융합기술 분야를 말한다
[3].

국외의 U-헬스케어 서비스의 주요 제공 업체는 

IBM, PHILIPS 등이 있고, 국내의 주요 제공 업체

로는 LG, 인성정보 등을 중심으로 서비스를 제공하

고 있다. 

IBM은 신체에 부착되는 여러 가지 생체신호 측

정기기를 통해 측정된 정보를 이동 단말기를 통해 

원격지의 서버시스템으로 전송하고, 모니터 애플리

케이션을 통해 실시간으로 모니터링 함으로써 개인

화된 의료서비스를 제공하고 있다
[4].

PHILIPS는 측정된 생체정보가 웹 기반의 모니터

링 애플리케이션을 통해 의료전문가에게 분석되고, 

그 결과를 피드백하는 형태로 서비스를 제공한다[5].

LG CNS는 U-헬스케어 솔루션 업체인 Intel사와 

협업으로 터치닥터 서비스를 제공하고 있는데, 측정

된 생체정보가 유/무선으로 연결된 터치닥터 단말기

기로 전송이 되면 모니터링과 동시에 의료전문가의 

조언을 제공해 주고 있다
[6].

인성정보의 하이케어 서비스는 컴포넌트 형태의 

생체신호 측정기기를 통해 측정된 생체정보를 헬스

케어 전용 이동전화단말기기로 전송하여 자체 애플

리케이션을 통해 분석하고, 이동통신망을 통해 의료

전문가에게 전송되어 위험요인 관리, 혈당 관리, 혈

압 관리, 생활습관 관리, 진료예약 및 온라인 상담 

등의 기능을 제공한다
[7].

이와 같이 주요 서비스 제공 업체 외에도 수많은 

업체에서 U-헬스케어 서비스 솔루션을 연구 개발 

라고 있다. 하지만, 서비스 업체가 제공하는 다양한 

U-헬스케어 솔루션들은 각기 다른 플랫폼 기반의 

애플리케이션 개발과 특정 단말기기 사용으로 인해 

서비스 간 상호운영성 및 서비스 재사용성 면에서 

큰 문제로 부각되고 있으며, 사용자는 여러 가지 서

비스를 제공 받기 위해 다수의 전용단말 및 애플리

케이션을 사용해야 하는 불편함을 겪고 있다.

따라서, 기존의 다양한 U-헬스케어 서비스에 이

용되는 구성 장치들과 향후 개발될 새로운 장치들

을 통합된 모니터링 시스템에서 사용할 수 있도록 

할 수 있는 서비스가 필요하다. 

Ⅲ. SOA 기반의 U-헬스케어 모니터링 시스템의 

설계 및 구현

본 논문에서 사용하는 아키텍처인 SOA는 그림 1

과 같이 구성된다. 웹 서비스를 구성하는 세 가지 

역할인  서비스 제공자, 서비스 중재자, 서비스 소
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그림 2. U-헬스케어 서비스 컴포넌트 구성도

비자는 다른 역할의 기능을 이용하기 위해서 공개

(Publish), 검색(Find), 바인딩(Binding)라는 세 가지 

행위를 한다[8]-[10]. 이 세 가지 행위는 시스템 환경

과는 무관하게 플랫폼 독립적으로 통신하는 것을 원

칙으로 한다.

본 논문에서는 상기 SOA를 이용한 통합 모니터

링 시스템을 설계 및 구현 하였으며, 핵심 구성 모

듈의 상세 설명은 다음 절에서 기술한다.

3.1 생체신호 획득 및 전송 컴포넌트

생체 신호 획득 및 전송 컴포넌트는 사용자의 신

체에 부착된 생체신호 측정 기기에서 획득된 정보

를 원격지에 있는 해당 서비스 제공자의 모니터링 

데이터베이스에 기록하는 역할을 수행하는데 크게 

두 가지 핵심 기능을 수행한다. 

첫째는, 혈압, 혈당과 같은 생체신호 측정기기로

부터 측정된 데이터를 블루투스를 이용해 획득하는 

모듈이다. 측정된 값을 원격지의 U-헬스케어 서비스 

제공자 모니터링 데이터베이스에 전송하기 위해 사

용자의 휴대 단말기를 게이트웨이로 이용한다. 그리

고 생체신호 획득 및 전송 애플리케이션은 획득된 

데이터가 손상되지 않았는지 확인하고 검증한다.

두 번째, 핵심 기능은 원격 데이터 전송 모듈을 

통해 원격지의 U-헬스케어 서비스 제공자 시스템에 

접근하여 해당 서비스 제공자로부터 사용자 인증을 

수행하는 것이다. 인증과정을 통해 데이터베이스 접

근 권한을 받게 되면 생체신호 측정기기로부터 획

득한 생체신호 데이터를 모니터링 데이터베이스에 

기록하게 된다. 

3.2 U-헬스케어 서비스 제공자 컴포넌트

U-헬스케어 서비스 제공자 컴포넌트는 기존의 다

양한 서비스 제공업체들이 사용하는 운영체제 및 

개발 언어에 독립적으로 통합된 모니터링 시스템을 

제공하기 위해 애플리케이션 간 정의된 메시지 프

로토콜을 사용한다.

정의된 메시지 프로토콜을 이용하면 그림 2와 같은 

주요 기능 모듈 구현을 통해 다양한 서비스 제공자

들의 시스템 자원을 재사용하여 통합된 모니터링 

서비스 환경을 제공할 수 있다. 

Parsing Message Module은 사용자로부터 메시지

를 수신하게 되면 호출되는 메시지 분석 모듈이다. 

서비스 컴포넌트가 수신 가능한 메시지는 응답 메

시지로 분류되어 있는 세 가지 Type이며, 그 외 응

답 메시지, 에러 메시지는 서비스 컴포넌트가 송신 

할 때만 사용된다. 

Parsing Message Module에서 메시지 타입이 구

분되면, Req_Query Processing Module는 나머지 

메시지 부분을 파라미터로 전달하는데 전달된 파라

미터는 메시지 타입에 따라 각각 파싱하고 쿼리메

시지를 작성하여 해당 데이터베이스에 연결 요청 

후 쿼리메시지를 전송한다. 모니터링 서비스는 모니

터링 데이터베이스로부터 최근에 측정된 생체 신호데

이터를 수집하고, 정책 데이터베이스(Policy Database)

를 통해 사용자의 건강 상태를 판별하여 그에 해당

하는 서비스 내용을 추출한다. 

Create Result Page Module는 수집된 결과를 U-

헬스케어 모니터링 웹서버에 접속한 사용자에게 웹문

서(HTML)를 제공한다. 이를 위해 서비스 컴포넌트의 

웹 폴더에 해당 사용자의 전용 디렉토리를 생성하고 

현재날짜와 사용자의 ID를 이름으로 갖는 HTML 

문서를 생성한다. 그리고 Req_Query Processing 

Module을 통해 수집된 결과 데이터를 이용하여 해

당 서비스 측정 시 생체 신호 데이터의 정상수치와 

사용자의 측정된 수치 및 사용자의 건강상태 판단 

결과를 나타낸다.

Create Message Module은 Create Result Page 

Module에서 호출되는데 생성된 HTML 문서의 File 

Name과 사용자의 ID 정보를 파라미터로 전달받으

면 서비스 컴포넌트의 웹 서비스 URL에 사용자의 

ID와 생성된 File Name을 더하여 URL_Info = 

“http://bpservice.com/UserID/FileName.html/”와 같

이 결과 웹페이지의 URL 정보를 작성한다. 작성된 

URL 정보는 응답 메시지 타입을 참조하여 해당 메

시지 형태로 작성되어 U-헬스케어 모니터링 웹 서

버로 전송하고, 이 메시지를 수신한 U-헬스케어 모

니터링 웹 서버는 서비스 컴포넌트와의 접속을 해

제한다. 

그림 3는 서비스 제공자 애플리케이션이 사용자

의 모니터링 서비스 요청을 받고, 그 요청에 응답하

는 동작 절차를 순서도로 나타낸 것이다.

사용자로부터 메시지가 수신되면 Parsing Message 
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그림 5. U-헬스케어 모니터링 웹 서버의 구조도

그림 3. U-헬스케어 서비스 제공자의 동작절차

그림 4. UDDI 컴포넌트의 구성도

Module을 호출하여 수신된 메시지를 파싱하고, 이 

과정에서 파싱된 데이터를 통해 사용자 인증을 거

쳐 생체신호 모니터링 데이터베이스에 접근할 수 

있는 권한을 얻는다. 

이후 Req_Query Processing Module을 호출하여 

모니터링 데이터베이스로부터 최근에 기록된 생체신

호 데이터를 수집하여 정책 데이터베이스를 통해 

사용자의 생체신호 데이터에 대한 판정 내용을 획

득한다.

획득된 데이터는 Create Result Page Module을 

통해 웹페이지 형식으로 결과페이지로 작성되고, 작

성된 결과페이지의 URL 정보는 Create Message 

Module을 통해 응답 메시지에 저장 되어 서비스를 

요청한 사용자에게 전송된다.

이와 같은 과정으로 서비스 제공자 애플리케이션

은 사용자에게 실시간으로 모니터링 서비스를 제공

하게 된다.

3.3 UDDI 컴포넌트

UDDI 컴포넌트는 그림 4와 같이 ‘UDDI Register 

Web Server'와 ’UDDI Registry'로 구성된다. 

UDDI Register Web Server는 각 서비스 제공자

가 자신들의 서비스를 공개하기 위해 해당 서비스

의 정보를 입력하고, 관리할 수 있도록 기능을 제공

하는데 Service Register와 Service Manager로 구분 

된다. Service Register는 서비스 제공자가 제공하고

자 하는 서비스에 대한 정보를 입력하여 UDDI 

Service List에 자신의 서비스를 등록할 수 있도록 

웹 기반의 인터페이스를 제공하고, Service Manager

는 서비스 제공자가 UDDI Registry에 등록한 서비

스의 추가/변경/삭제 등의 변화적 요소를 고려할 수 

있게 하기 위해서 제공한다. 

UDDI Registry는 서비스 제공자가 UDDI Register 

Web Server를 통해 등록한 서비스 정보, 회사정보 

등을 데이터베이스화 하며 사용자의 검색요청이 있

을시 이용 가능한 서비스를 검색하여 서비스 리스

트를 제공해 준다. 그리고 UDDI Registry에서 검색

된 리스트 중에 사용자가 원하는 서비스 제공자 컴

포넌트와 직접적인 연결을 통해 모니터링 서비스를 

요청 할 수 있다. 

3.4 U-헬스케어 통합 모니터링 웹서버

본 논문에서 제시하는 U-헬스케어 모니터링 웹 

서버의 구조는 그림 5와 같다. 그림 5에서 Web 

Application은 ASP(Active Server Pages)로 구현된 

User Authentication Module, UDDI List Request 

Module, Service Application Binding Module, 

Message send/recv Module 등 4가지 핵심 모듈에 

의해 동작된다. 

User Authentication Module은 System User DB

에 등록된 사용자에게만 본 시스템을 사용할 수 있

도록 권한을 부여하는 모듈이고, 이 과정을 통해 사

용자가 인증 권한을 부여받는다.
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그림 6. Firefox와 Opera 웹 브라우저에서 실행한 결과화면

그림 7. Safari와 Google Chrome 웹 브라우저에서 실행한 
결과화면

전용단말기 

사용여부

서비스 

확장성

애플리케이

션 개발 

용이성

애플리케

이션 개발 

비용

제안한

시스템
독립적 높음 높음 낮음

Life watch 필요 제한적 보통 높음

터치닥터 필요 제한적 낮음 매우높음

하이케어 독립적 제한적 낮음 높음

표 1. 기존 서비스와 제안한 시스템의 비교 분석

UDDI List Request Module 모듈은 인증 권한을 

부여 받은 사용자가 제공받을 수 있는 서비스의 목

록을 UDDI Registry에 요청하는 검색 쿼리를 전송

하는 역할을 수행한다. 검색 쿼리를 수신한 UDDI 

Registry는 사용자가 이용할 수 있는 서비스의 리스

트와 함께 각 서비스 컴포넌트에 바인딩하기 위한 

URL 정보를 응답해 준다. 사용자의 웹 브라우저에 

이용 가능한 서비스 목록이 표시되면, 사용자가 원

하는 서비스 컴포넌트를 선택한다. 목록에서 서비스 

컴포넌트를 선택하면 해당하는 서비스 컴포넌트와 

바인딩하기 위해 Service Application Binding 

Module이 호출되고 바인딩을 완료하면 Message 

send/recv Module을 호출한다.

Message send/recv Module 모듈은 서비스 컴포

넌트에게 보낼 요청 메시지를 생성하여 전송한다. 

메시지를 수신한 서비스 애플리케이션은 사용자가 

요청한 데이터를 처리 및 가공하여 웹페이지를 생

성하고, 이 페이지의 URL을 응답 메시지를 통해 

사용자에게 전송한다. 응답 메시지를 수신한 U-헬스

케어 모니터링 웹 서버는 메시지를 파싱하여 서비

스 애플리케이션이 제공한 URL 정보를 획득한 후,  

획득한 URL을 IFRAME 기법으로 Importing 함으

로써 사용자에게 해당 서비스에 대한 모니터링 결

과를 제공하게 된다.

Ⅳ. 구현결과 

본 논문에서 제시하는 SOA 기반의 U-헬스케어 

모니터링 시스템의 구성 컴포넌트들과의 연동을 통

해 실제 Google Phone, WinCE 기반의 PDA 등의 

이동 단말에서 실행한 결과, 상기 단말에서 제공하

는 웹 브라우저를 비롯한 IFRAME을 지원하는 주

요 5개 웹 브라우저(Internet Explorer, Firefox, 

Opera, Google Chrome, Safari)에서 제안한 U-헬스

케어 모니터링 시스템을 이용할 수 있었다. 

그림 6과 그림 7은 Firefox, Opera, Google Chrome, 

Safari 네 개의 웹 브라우저에서 본 시스템을 이용

한 결과를 나타낸다.

표 1은 본 논문에서 제안한 시스템과 상기 헬스

케어 서비스 시스템의 특징을 비교분석한 것이다. 

Life watch, 터치닥터 등은 서비스를 제공받기 위해

서는 지정된 전용단말기를 통해서만 서비스가 가능

하다. 하이케어는 컴포넌트 디바이스를 부착 가능한 

이동 전화기를 통해 서비스가 가능하기 때문에 다

소 독립적이라 할 수 있다. 

제안한 시스템은 운영체제가 설치되어있고, 유/무

선 인터넷이 가능한 모든 컴퓨팅 디바이스에서 이

용이 가능하기 때문에 전용단말기에 독립적이다. 또

한, 제안한 시스템을 제외한 나머지 서비스들은 새

로운 서비스 확장을 위해 기존의 서비스 구조 전체

를 수정하거나 재개발해야 하는 구조적인 문제점이 

있지만, 제안한 시스템은 웹을 통해 서비스를 제공

하므로 새로운 서비스를 쉽게 확장할 수 있다. 

이는 애플리케이션 개발의 용이성과도 연관성이 

있다. 제안한 시스템에서는 새로운 서비스 컴포넌트

를 개발하기 위해 센서로부터 데이터를 측정하여 

원격지의 모니터링 데이터베이스 시스템으로 전송하

는 기능만 구현하면 UDDI를 통해 서비스를 등록하

여 쉽게 적용이 가능하다. 이러한 개발의 용이성은 

개발비용과도 직결된다. 하지만, Life watch, 터치닥

터, 하이케어 등은 전용단말의 운영체제, 개발언어, 

구현환경 등의 제한적인 요소로 인해 기존의 시스

템과 통합 및 연동을 고려하여 새로운 서비스 애플
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리케이션을 개발하는 것이 매우 어려운 일이고, 이

에 따라 개발에 드는 비용 또한 상대적으로 증가할 

수 밖에 없다. 

따라서 본 논문에서 제안한 SOA 기반의 U-헬스

케어 모니터링 시스템은 전용단말이 필요하지 않으

므로 벤더 측면에서 장비 개발 비용의 감소 효과와 

사용자 측면에서 장비 임대 및 구입에 대한 비용 

감소의 이점이 있다. 또한 서비스의 확장성이 뛰어나

고, 새로운 서비스의 개발이 용이하며, 개발 비용 또

한 적게 드는 효율적인 개발 구조임을 알 수 있다.

Ⅴ. 결론 및 향후 과제

본 논문에서는 SOA 기반의 모니터링 시스템을 

설계 및 구현 하였다. 이 시스템은 U-헬스케어 서

비스 사용자에게는 하나의 모니터링 단말로 다양한 

모니터링 서비스를 제공받을 수 있게 하였고, 서비

스 제공업체에게는 모니터링 애플리케이션을 통합함

으로 애플리케이션 재사용성을 향상 시킨다.

향후 연구로 SOA 기반의 U-헬스케어 모니터링 

시스템이 상용화 되기 위해서는 사용자 맞춤형 모

니터링 서비스를 제공할 수 있도록 전문 의료기관

과 연계하여 정확한 생체신호 분석을 통한 사용자 

맞춤형 정책 데이터베이스에 관한 연구가 필요하다. 
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