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요   약

본 논문에서는 모바일 환경에서 유비쿼터스 건강 관리시스템 구현을 위한 실시간 심전도 신호 전송방안을 제시

한다. 심전도 신호 전송은 그 데이터량의 과다함으로 인해 실시간 전송에 제한이 필요하다. 평균 10% 정도의 특이 

파형을 갖는 부정맥 심전도 신호에서 R파의 왜곡에 따른 특이 파형 검출 알고리즘에 기반한 실시간 심전도 모니

터링 방안을 제안함으로써 많은 시간 동안 심전도 신호를 관찰 및 분석해야 하는 의료진에게 비용과 시간 측면에

서 상당히 큰 효과를 볼 수 있다. 전위와 첨도의 문턱 값을 점진적으로 조정할 수 있도록 하여 특이 파형 관찰을 

임의로 모니터링 함으로써 전송 데이터량 축소 효과와 함께 특이 파형 신호 판독의 유의 수준을 임의로 제고할 수 

있도록 하기 위한 효과를 갖는다. 부정맥 심전도에서 특이 파형을 검출하는 제안 알고리즘을 모바일 연동 환경의 

클라이언트에서 구현하고 실시간 심전도 신호 모니터링이 가능한 유비쿼터스 건강관리시스템에 적용 가능 하도록 

하였다. 이는 이동성을 보장하면서 지속적인 실시간 모니터링을 가능토록 한다. 

Key Words : Ubiquitous, ECG signals, R-wave, Arrhythmia, Unusual waveform

 ABSTRACT

In this paper, we present a method of transmitting ECG signals in real-time mobile environment to be possible 

to implement the ubiquitous healthcare system. Because of the excessive amount of data transmission of ECG 

signals, it is necessary to propose a limitation to the real-time transmission. We propose a real-time 

electrocardiographic monitoring system based on the proposal of unusual waveform detection algorithm which 

detects the R-wave distortions from the arrhythmia ECG signals having unusual waveform of about 10% on 

average. It is very effective in terms of time and cost for medical staffs to monitor and analyze ECG signals for 

a long period of time. Monitoring unusual waveform by gradually adjusting the threshold values of potential and 

kurtosis makes the amount of data transmitted decrease and significance level of waveform to be enhanced. The 

unusual waveform detection algorithm is implemented with ubiquitous environment inter-working device client. It 

is applicable to ubiquitous healthcare system capable of real-time monitoring the ECG signal. While ensuring the 

mobility, it allows for real-time continuous monitoring of ECG signals.
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그림 1. u-건강관리 시스템 참조모델
Fig. 1. Reference model of u-healthcare management system

Ⅰ. 서  론

IT기술의 발전과 더불어 유비쿼터스 건강관리 환

경이 보편화되고 있음에 따라 일상생활 중에 개인

의 건강관리를 위한 관심을 많이 갖고 있다. 한국인

의 대표적인 사망원인 중 하나로 부각되고 있는 심

장질환은 사전진단 및 예후관측에 있어서 가장 중

요한 것은 심전도(electrocardiogram; ECG) 신호로

서, 심장질환의 조기발견을 위해서는 장시간 측정과 

정확한 판독을 필요로 한다
[1]

.

심장 질환의 부정맥과 같은 신호들은 일상생활 

중에는 잘 발견되지 않을 때가 많기 때문에 24시간 

이상의 측정 및 저장이 필요하다. 따라서 방대한 신

호를 계측하고 전달하고 그리고 저장하기 위하여 

데이터 압축 또한 필요하다
[2,3]

. 그러나 압축된 데이

터의 복원시 심전도 신호의 왜곡은 심검자의 건강 

판독에 오류를 유발할 수 있다. 그리고 장시간 계측

을 위한 측정장치는 공간적으로 구속을 받지 않는 

유비쿼터스 환경에 적응적으로 맞추어야 환자의 지

속적 모니터링에 유효할 수 있다.  따라서 심검자의 

질환판독에 유효한 정보를 선별적으로 전송할 수 

있고, 모바일 환경의 단말을 이용한 유비쿼터스 건

강 관리시스템 구현이 가능하다면 지속적인 모니터

링과 함께 건강 판독에 유효성을 재고 할 수 있을 

것이다
[4,5]

. 

본 논문에서는 R파의 왜곡에 기반한 부정맥 심

전도 신호의 특이 파형 검출 알고리즘을 이용하여 

실시간 심전도 신호 모니터링 방안을 제시한다. 특

이 파형 검출 알고리즘은 먼저 R-peak를 검출하고, 

검출된 R-peak들의 전위 및 첨도의 평균과 표준편

차를 이용하여 순차적으로 특이 파형을 검출한다. 

그리고 심전도 신호 계측시스템과 연계한 모바일 

환경의 유비쿼터스 건강관리 시스템 참조모델을 기

반으로 한 실시간 심전도 신호 전송방안을 제안한

다. 유비쿼터스 환경에서의 심전도 신호 전송은 그 

데이터량의 방대함으로 인해 압축이 필요하지만 복

원시 심전도 신호왜곡을 방지하지 하기 위해 특이

파형만 추출하여 선택적으로 전송한다.  부정맥 심

전도 신호는 대부분 평균 10% 정도의 특이 파형을 

갖는다
[6,7]

. 따라서 장시간 심전도 신호를 관찰 및 

분석해야 하는 의료진에게 심전도 신호 샘플의 90%

이상이 감소된 특이 파형만을 제공함으로써 시간과 

비용 측면에서 엄청난 효과를 볼 수 있다. 이는 상

용망을 사용하는 통신비용 절약 측면에서도 도움이 

된다. R파의 왜곡에 기반한 부정맥 심전도 신호의 

심전도 특이 파형을  검출하여 선택적으로 전달하

는 알고리즘을 개발하였고, 이를 모바일 연동 환경

의 클라이언트에서 구현하여 유비쿼터스 건강관리시

스템에 적용 가능 하도록 하였다. 이는 이동성을 보

장하면서 지속적인 실시간 모니터링을 가능토록 한

다.

Ⅱ. 유비쿼터스 건강관리시스템 참조 모델

유비쿼터스 건강관리 시스템은 IT 기술을 이용하

여 의료기관이 아닌 장소에서도 24시간 지속적으로 

사용자의 건강상태를 체크하고 건강관리 등의 의료

서비스를 가능하게 하는 네트워크 연계, 정보시스템

이다
[8]

. 본 연구에서는 심전도 신호만 국한해서 계

측하지만 그 대상에 각종 생체 신호를 포함할 수 

있다. 유비쿼터스 건강관리 서비스를 위한 모델은 

정보통신단체표준 TTAS.KO-10.0236 (u-건강관리 

시스템 참조모델)을 참조하였다
[9]

. u-건강관리 시스

템 참조모델 구성요소는 다음과 같은 세가지로 구

성되며 그림 1과 같다. 
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-유비쿼터스 건강관리 클라이언트

-유비쿼터스 건강관리 통신망

-유비쿼터스 건강관리 서버

클라이언트는 단말, 생체신호센서 및 피드백장치

로 구성될 수 있으며, 사용자가 서비스를 요청하여 

정보를 제공 받는 부분도 포함된다. 통신망은 클라

이언트와 서버간 유무선 통신망, 관리시스템 서버간 

통신부문, 클라이언트내 개인무선통신 채널을 포함

한다. 서버는 생체신호를 수집, 가공할 수 있는 서

비스의 처리를 담당하는 서버와 이를 통신망과 연

결시켜주는 통신서버 등으로 구성될 수 있다.

2.1. 클라이언트 

본 제안에서 고려된 클라이언트의 기능으로는 심

전도 신호를 감지 및 계측기능을 제공하는 심전도 

신호 센서와  R파 검출 및 특이파형 검출 등의 알

고리즘을 실행할 단말 및 무선통신 장치가 요구되

며, 필요에 따라 사용자에게 피드백을 줄 수 있는 

피드백 장치가 포함 될 수 있다.  그리고 단말과 

서버, 신호센서, 피드백 장치와의 인터페이스가 요

구된다. 

2.2. 통신망

통신망은 단말과 서비스 제공 서버간의 통신링크

를 제공하는 유무선 통신네트워크이다. 단말-서버간 

통신망, 서버간 통신망, 사용자 클라이언트의 PAN 

통신망으로 구분될 수 있으며 본 제안에서 단말-서

버간 통신망은 WLAN 이나 이동통신망을 전제로 

하며, 사용자 클라이언트의 PAN 통신망은 

Bluetooth나 ZigBee 통신을 이용한다.  

2.3. 서버 

단말 클라이언트로부터 요청된 여러 가지 서비스

에 대한 응용프로그램을 제공하며 통신망과의 연계 

기능, 생체신호 정보의 수집,  가공을 서버에서 제

공한다. 본 제안에서는 클라이언트에서 전달된 심전

도 신호를 저장, 재가공 할 수 있으며, 특이 파형 

위주의 심전도 신호를 중심으로 점진적 모니터링을 

할 수 있도록  전위와 첨도의 문턱 값을 선택적으

로 조정하여 클라이언트 단에 피드백 할 수 있다. 

이는 전송 데이터량 축소효과와 함께  신호 판독의 

유의 수준을 임의로 제고할 수 있도록 한다. 

Ⅲ. 부정맥 신호에서 특이 파형 순차적 검출

3.1. 부정맥에서의 특이 파형

부정맥에서 특이 파형은 다양한 형태로 나타나며, 

대표적인 형태로  조기 수축, 심실 세동과 심실 조

동 등이 있다. 이러한 부정맥에서 시작하는 R파는 

그 파형의 모양이 정상적인 R파와는 다른 형태를 

보인다. 따라서 R파 왜곡에 기반한 특이 파형을 검

출할 수 있다면 전송 데이터량 축소효과와 함께  

신호판독의 유의 수준도 제고할 수 있을 것이다. 그

림 2의 조기 수축(premature contraction)은 맥박이 

정상으로 뛰다가 한 번씩 건너뛰는 현상을 말하며, 

건강한 남성을 대상으로 하루 동안 모니터 검사를 

시행한 결과 60% 이상이 조금씩 간헐적으로 조기

심실수축 파형이 관찰되었다
[10]

. 

그림 2. 조기 수축 파형
Fig. 2.  Premature contraction waveform

               
그림 3의 심실 세동(ventricular fibrillation)은 심

장 박동에서 심실의 각 부분이 무질서하게 불규칙

적으로 수축하는 상태로,  심실 세동에는 주기에 확

실한 규칙성이 없으므로 심실에 관하여 세동과 조

동 사이에는 뚜렷한 구별이 없다. 

그림 3. 심실 세동 파형
Fig. 3.  Ventricular fibrillation waveform

그림 4의 심실 조동(ventricular flutter)은 심실근

의 일부가 불규칙하게 수축할 뿐이고 심장 전체의 

수축은 볼 수 없는 상태이며, 심전도 상으로는 

QRS, T파도 인정되지 않고 기선이 크고 작게 흔들

리고 있을 뿐이고, 이 흔들림이 비교적 규칙적으로 

사인커브 모양의 것을 조동, 전혀 불규칙인 것을 세

동이라고 하는데 임상적 의미는 조동과 세동은 같
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다. 

그림 4. 심실 조동 파형   
Fig. 4. Ventricular flutter waveform

               

3.2. R파 왜곡에 기반한 순차적 특이파형 검출

부정맥 심전도 신호는 평균 10% 정도의 특이 파

형을 가지므로, 장시간 심전도 신호를 관찰 및 분석

해야 하는 경우에 심전도 신호 샘플의 90%이상이 

압축된 특이 파형을 모니터링 하는 것은 매우 중요

하다. 본 논문에서는  R파의 왜곡에 기반한 부정맥 

심전도 신호의 순차적 특이 파형 검출 알고리즘을 

제안하고, 이를 이용하여 실시간 모니터링 방안을 

제시한다. 특이 파형 검출을 위해 먼저 김 등이 제

안한 적응적 불응기를 이용한  R-peak 검출 방법
[11]

을 이용하여 정확한 R-peak를 검출한다. 검출된 

R-peak에 대해서  R-peak들의 전위 및 첨도의 평

균과 표준편차를 이용하여 특이 파형을 순차적으로 

검출하는 단계를 구성한다.

3.2.1. R-peak 검출 방법

김 등이 제안한 알고리즘의 적응적 불응기를 이

용한 R-peak 검출 방법
[11]

은 99% 이상의 검출율을 

가지며 계산량도 작아 실시간 처리가 가능한 방법

이다. 본 논문에서는 적응적 불응기를 이용한 

R-peak 검출 방법을 사용한다. 이 알고리즘은 R파

의 특징과 가변 탐색 구간을 이용하여 R-peak를 검

출하는 알고리즘으로서 다음의 네 가지 단계로 이

루어진다. 

단계1: 기저선 평활화 등의 전처리를 수행한다. 

기저선 평활화는 Morphology Pair 방법
[12]

을 사용

한다. 

단계2: 상대적으로 높은 전위 점을 R-peak 후보

로 추출한다. 심전도 신호의 P파, T파, U파, 잡음 

등의 전위는 R-peak 전위의 30%를 넘기지 않는다. 

따라서 직전에 결정된 R-peak(
 ) 전위의 20% 이

상인 peak를 후보 R-peak(
 )로 추출한다.  

단계3: 
에 대해 첨도와 전위에 기반한 탐색 

구간(Searching Interval:   )을 계산한다. 
에 

대해 는 식 (1)과 같다.

 

   ×


×            

          ×


×   (1)

여기서 는 
의 첨도이고, 는 

의 첨도

이고, 는 
의 전위 절대 값이고, 는 

의 

전위 절대 값이다. 첨도는 후보 R-peak의 전위 기

울기를 이용하여 구한 값이다.

단계4: 탐색 구간 내에서 R파가 갖는 높은 전위

의 특징을 이용하여 R-peak를 검출한다. 탐색 구간 

내에 
  보다 더 높은 전위가 없으면 

를 

R-peak로 결정하고, 탐색 구간 내에 
  보다 더 

높은 전위가 있으면 
는 R-peak가 될 수 없다. 

식(1)을 살펴보면, 
의 전위가 

의 전위에 

비해 1%씩 높아지면, 탐색구간 는 기준 탐

색 구간 로부터 씩 감소한다. 반대로 
의 

전위가 
의 전위에 비해 1%씩 낮아지면, 

는 로부터 씩 증가한다. 그리고 


의 첨도가 
의 첨도에 비해 1%씩 커지면, 

는 로부터 씩 감소한다. 반대로 


의 첨도가 
의 첨도에 비해 1%씩 작아지면, 

는 로부터 씩 증가한다. 여기서 

  는 표준 DB인 MIT-BIH DB로 부터 실

험적으로 결정되었다. 는 기준 탐색 구간으로

서 직전에 결정된 R-R간격의 35%이고, 는 0.125

이고, 는 0.125이다.

3.2.2. 특이 파형 검출

앞 절에서 언급한 방법으로 검출된 R-peak 등에 

대해  R-peak 의 전위 및 첨도의 평균과 표준편차

를 이용하여 특이 파형을 순차적으로 검출한다.  현

재의 R-peak 전위 값()과 첨도 값()
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이 식(2)와 식(3)을 동시에 만족하지 못하면 특이 

파형의 R-peak이고, 이를 포함한 beat를 특이 파형

으로 검출한다. 새로운 후보에 대해서 앞 절의 단계

3과 단계4, 그리고 본 절의 특이파형 검출 단계를 

반복한다.

         (2)    

        (3)

여기서 과는 R-peak들의 전위 평균과 표

준편차이고, 과는 R-peak들의 첨도 평균과 

표준편차이다. 그리고 과는 각각 전위와 첨도

의 문턱 값이다. 과가 클수록 특이 파형일 가

능성이 높은 beat가 검출된다. 여기서 순차적이란 

의미는 전위와 첨도의 문턱 값(과 )을 점진적으

로 조정할 수 있도록 하여 특이 파형 관찰을 임의

로 모니터링 할 수 있도록 하여 전송 데이터량 축

소효과와 함께  특이 파형 신호 판독의 유의 수준

을 임의로 제고할 수 있도록 하기 위한 효과를 갖

는다. 그림 5는 과에 따라 검출된 beat를 나타

낸다.

(a) 원 심전도 신호

 (b)       

 (c)     

(d)     

그림 5. 과 에 따라 검출된 비트             

Fig. 5.  Detected beats upon  and 
                 

그림 5에서 나타난 바와 같이 과의 값이 클

수록 특이 파형일 가능성이 높은 순으로 beat를 검

출할 수 있음을 알 수 있다. 따라서 이러한  

과  값 선택 기능은 특이 파형 관찰의 유의 수

준을 점진적으로 증가시키면서 모니터링 할 수 있

도록 하면서 동시에 전송 데이터량 축소효과를 함

께  갖는다. 그림 6은 MIT-BIH ADB에서 레코드 

100번, 103번, 107번, 114번, 115번, 118번에 대하

여  과  값에 따른 특이 파형으로 검출된 비율

을 나타낸다.

그림 6. 특이파형 검출비율 변화 
Fig. 6. Detection rate change of unusual waveforms 

이는 서버와 클라이언트의 실시간 문턱값 조절에 

의하여 변형된 특이파형의 양을 결정할 수 있으며, 

환자의 특성에 따라 달라 질 수 있다. 환자 중 전

체적인 파형의 모양이 유사한 모양을 보이면 문턱 

값을 높여 가장 변형된 특이 파형을 추출하여 모니

터링 할 수 있으며, 다양한 모양의 파형이면 문턱값

을 낮추어 특이파형 비율을 높일 수 있다.

MIT-BIH ADB 레코드에 대한 실험에 따르면 

과   값을 1, 2, 3으로 했을 때 제안 알고리즘

은 각각 평균  67.7%, 92.7%, 98.7%의 데이터량 

축소효과를 보인다. 
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Ⅳ. 심전도 모니터링 시스템 구현

클라이언트 서버간의 실시간 모니터링 시스템의 

센서-단말 인터페이스는  주파수 대역 2.4GHz의 

ISM(Industrial Scientific Medical)밴드를 사용하는 

불루투스를 기반으로 하였다. 센서에서 심전도 데이

터를 추출하기 위한 모듈은 MSP430F247 프로세서 

(16-bit Ultra-Low-Power Micro-controller, 32KB 

Flash, 4KB RAM, 12-Bit ADC, 2 USCIs, HW 

Multiplier)와 블루투스 기능을 포함한 송수신 모듈

을 사용하고,  클라이언트 서버간의 인터페이스는 

무선 인터넷 망을 통하여 전송한다.  앞서 제안한 

R파의 왜곡에 기반한 부정맥 심전도 신호의 순차적 

특이 파형 검출 알고리즘을 클라이언트 측에 구현

하고, 서버측에서는 클라이언트 전송신호를 저장하

고, 그림 7에서와 같이 필요에 따라  특이 파형 가

능성을 선별적으로 모니터링하기 위해 과  값을 

클라이언트에 피드백하여 과  값에 따른 특이 

파형 신호를 전송 받을 수 있다. 

그림 7.  k 문턱값에 따른 특이 파형 실시간 모니터링
Fig. 7.  Real-time monitoring of unusual waveforms 
upon k threshold value

클라이언트와 서버측 구현 화면은 아래 그림과 

같다. 그림 8은 심전도 신호 획득 장치로부터 얻은 

심전도 신호이며 실시간 맥박, 특이 파형수, 일반 

파형수를 나타내는 사용자 클라이언트 화면을 나타

낸다. 화면에서 Abnormal 버튼을 사용하는 경우, 

획득된 신호에서 과  값이 1인 경우의 특이신

호만 검출하여 누적한 신호파형의 예를 그림 9에서 

보여주고 있다.

그림 8 클라이언트측 심전도 신호 
Fig. 8. ECG signals at client

  

  

그림 9. 클라이언트측 실시간 검출 특이 파형
Fig. 9. Detected unusual waveforms at client

그림 10 ~ 그림 12는 과  값에 따라 클라이

언트 측에서 검출된 특이 파형의 서버전달 파형을 

보여주고 있다. 실제 의료 현장에서 특이 파형을 관

찰하기 위해서 과의 값을 큰 값에서 작은 값

으로 낮추어감으로서 특이 파형의 개략적인 관측에

서 자세한 분석으로 점진적 이동이 가능할 것이다.

그림 10. 서버에 전달된 특이 파형(     )

Fig. 10. Unusual waveforms at server(     )

                 

그림 11. 서버에 전달된 특이 파형(     )

Fig. 11. Unusual waveforms at server(     )
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그림 12. 서버에 전달된 특이 파형(     )

Fig. 12. Unusual waveforms at server    

           

Ⅴ. 결  론

본 논문에서는 이동성을 보장하여 지속적으로 심

전도 신호를 모니터링 할 수 있는 유비쿼터스 건강

관리시스템을 참조모델로 하여 실시간 심전도 신호 

전송이 가능한 방안을 제안하였다. R파의 왜곡에 

기반한 부정맥 심전도 신호의 순차적 특이 파형 검

출 알고리즘을 제안하고, 이를 이용하여 무선 환경

에 적응적으로 반영할 수 있는 실시간 모니터링 방

안을 제안하였다. 이는  장시간 심전도 신호를 관찰 

및 분석해야 하는 의료진에게 심전도 신호 샘플의 

90%이상이 감소된 특이 파형만을 제공함으로써 시

간과 비용 측면에서 엄청난 효과를 볼 수 있으며 

통신비용도 절감할 수 있다. MIT-BIH ADB 레코

드에 대한 실험에 따르면 전위와 첨도의 문턱값

(과  )을 1, 2, 3으로 했을 때 제안 알고리즘은 

각각 평균  67.7%, 92.7%, 98.7%의 데이터량 축소

효과를 보인다. 심전도 신호계측 장치와 모바일 연

동 환경에서 유비쿼터스 건강관리시스템에 적용 가

능 하도록 하여 이동성을 보장하면서 지속적인 실

시간 모니터링을 가능토록 한다. 제안한 실시간 모

니터링 시스템은 이동성을 제공할 수 있는 장점이 

있으며, 실시간으로 특이 파형 가능성을 선별적으로 

모니터링하기 위해  실시간 파라미터 조정으로 통

신 비용절감 및 의료진의 심전도 신호 관찰 및 분

석에 있어서 신호 판독의 효율성 향상 효과를 얻는

다. 이는 향후 유비쿼터스 헬스케어 분야의 좋은 본

보기가 될 수 있을 것으로 기대된다. 
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