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요   약

치매와 같은 노인성 정신질환 환자들에게 운동량과 일 량은 환자의 투약량과 조 과 진료에 있어 요한 단서

가 된다. 따라서 환자들의 안 과 건강한 삶을 해 일상생활의 건강정보 모니터링이 필수 이다. 이러한 서비스를 

제공하기 해 환자에게는 휴 가 간편하고 항상 착용 가능한 센서 디바이스와 데이터를 모니터링할 서버의 구성

이 필요하다. 본 논문에서는 치매환자의 건강정보를 실시간으로 모니터링하고 리하기 해 환자가 착욕하는 시

계형 디바이스(스마트 시계)와 서버시스템을 개발했다. 본 논문에서 개발한 스마트시계는 GPS, 가속도센서, 조도센

서를 포함하며 환자의 치 추 , 운동량, 일 량을 측정해 환자의 실시간 건강정보를 취득 할 수 있다. 서버시스

템은 스마트시계를 통해 취득한 센서 데이터를 통해 의사, 보호자가 모니터링 할 수 있는 웹 서버와 센서 데이터

의 분석 알고리즘을 포함한다. 본 논문에서 제안한 데이터 분석 알고리즘은 가속도센서를 통해 취득한 환자의 움

직임에서 걸음 수를 검출해 운동량 정보를 취득하며 이를 검증하기 해 빠른 걸음, 느린 걸음, 보통 걸음에 해당

하는 3가지 경우로 실험한 결과 96%의 정확도를 보 다. 본 논문을 통해 개발된 치매환자를 한 u-Health Care 

시스템을 용한다면 치매환자들에게 더 질 높은 의료서비스를 제공할 수 있을 것이다.

Key Words : 3-axis accelerometer, u-Health Care, Step number detection algorithm

ABSTRACT

For patients who have senile mental disorder such as dementia, quantity of excercise and amount of sunlight 

are important clue for dose and the treatment. Therefore, monitoring health information of daily life is necessary 

for patients' safety and healthy life. Portable & wearable sensor device and server configuration monitoring data 

are needed to provide these services for patients. Watch-type device(smart watch) which patients wear and server 

system are developed in this paper. Smart watch developed includes GPS, accelerometer and illumination sensor, 

and can obtain real time health information by measuring the position of patients, quantity of exercise and 

amount of sunlight. Server system includes the sensor data analysis algorithm and web server that doctor and 

protector can monitor through sensor data acquired from smart watch. The proposed data analysis algorithm 

acquires quantity of exercise information and detects step count in patients' motion acquired from acceleration 

sensor and to verify this, the three cases with fast pace, slow pace, and walking pace show 96% of the 

experimental result. If developed u-Healthcare System for dementia patients is applied, more high-quality medical 

service can be provided to patients. 
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Ⅰ. 서  론

  우리나라는 지난해 말 기 으로 65세 이상 인구 비

이 체의 9.1%, 그리고 오는 2020년에는 15.7%

에 달할 것으로 망되는 고령화 사회로 변하고 있다. 

이에 따른 의료비 지출 면에서는 노인의료비가 매년 

20%이상씩 격히 증가하고 있으며 국민건강 보험의 

65세 이상 노인 환자에 한 의료비 지출이 2000년 

18.0%에서 2006년 26.8%로 증가하 으며, 2007

년에는 439만 명에 9조 1198 억 원이 지출되었다. 인

구의 고령화와 함께 빠른 증가추세에 있는 치매 환자

는 지난 4년간 26.8%가 증가해 2025년에는 100만

명이 넘을것으로 상되고 있으며 치매환자로 인한 연

간 총 진료비 역시 노인성 질환  두 번째로 높은 

8100억원에 육박했다
[1]
.

  이에 따른 국가의 의료비 부담을 이기 한 가장 

효과 인 방법으로 u-헬스 어와 표 화에 한 연구

가 다양하게 진행되고 있다
[2,3]

. 의학 으로는 치료제

의 개발뿐만 아니라 운동량을 통해 환자의 정신 질환 

치료와 치료제의 투약량을 조 할 수 있다는 연구 결

과가 발표되었다[4,5].

  기존에 연구되어오던 치매환자용 서비스는 부분 

GPS에 의존한 환자의 치추  기능과 낙상 사고와 

같은  상황의 처에 집 되어 있어 환자의 투약

량과 련된 운동량, 일 량에 한 모니터링 시스템

은 미비하다. 따라서 본 논문에서는 GPS를통한 환자

의 실종방지 서비스를 포함하며 조도, 가속도 센서를 

통한 환자의 야외활동 일 량과 보행횟수 검출을 통한 

운동량 측정을 통해 치매환자의 투약량 조 을 한 

모니터링 시스템을 개발했다. Smart Watch 시스템

은 GPS, 조도센서, 가속도센서를 내장하고 있는 손목

시계 형 디바이스와 주기 으로 시계와의 통신을 통해 

환자의 치, 일 량, 보행 횟수를 검출해 환자의 개인 

로 일을 생성, 환자의 건강정보를 모니터링 하는 

서버 시스템을 포함한다.

본 논문에서 개발한 시스템은 GPS를 통해 환자

의 치를 주기 으로 악해 치매 노인이 겪는 배

회증상과 행방불명의 험을 방지할 수 있다. 한 

일 량과 보행 횟수는 환자의 활동 정보들로 기록되

어 정확한 운동량을 악해 환자의 치료와 건강증진

을 한 의료데이터로 사용될 수 있다. 

본 논문의 구성은 치매환자를 한 smart 

watch 시스템의 구성과 가속도 센서를 이용한 보

행 횟수 검출 알고리즘 개발로 환자의 정확한 운동

량 측정 방법으로 구성되어 있다.

Ⅱ. 련 연구

2.1. Smart Care Service
치매환자들을 한 의료 서비스로는 스페인의 

Keruve 사에서 개발한 GPS 내장형 팔 와 휴

기기 형태의 기기를 포함하며 삼각 측량을 통해 

GPS가 미치지 않는 실내에 있더라도 환자의 치

를 정확하게 추 하는 것이 특징이다[6]. 

한국의 KT는 GPS  CDMA를 이용한 치 추

 서비스를 개발하 고 강남구는 u-Safe 강남 시

스템으로 2009년 5월 USN(Ubiquitous Sensor 

Network)기술과 GPS 치 인식 기술, 소형 휴

 단말기등을 이용해 치 확인  추 서비스, 긴

 경보 서비스등을 제공할 수 있는 시스템을 구축

해 자폐, 지 장애인과 아동 등 사회 취약 계층의 

안 을 목 으로 서비스 되고 있다[7,8].

기존에 개발된 치매환자용 의료서비스는 부분이 

GPS를 통한 치추  기능에만 국한 되어 있다. 

본 논문에서 개발한 시스템은 시계 형으로 손목에 

착용 가능하며 GPS기능과 활동, 일 량을 측정해 

환자의 치와 운동량과 같은 건강 증진을 한 

로 일 기능을 추가해 기존에 연구된 smart care 

service 보다 향상된 서비스를 제안한다.

2.2. 걸음 수 검출 알고리즘

가속도 센서를 이용한 걸음 수 검출과 행동량 검

출에 한 연구는 다양하게 진행되어 왔다. Jun 

Yang은 스마트폰을 이용해 움직임 트리를 생성해

서 가속도 센서를 이용한 움직임 검출 알고리즘을 

제안했다. 움직임 검출 알고리즘은 걸음 수를 검출

하기 한 기본 인 방법  하나이다. 패턴인식 알

고리즘을 이용해 사용자의 행동패턴을 구분하는 연

구는 사람의 기본 인 행동패턴을 찾고 걸음에 해당

하는 특징벡터를 찾아내 다양한 움직임을 검출하는 

방법으로 진행되고 있다
[9-13]

.

이 방법은 사용자의 걸음 수 외에도 앉기, 서기, 

넘어짐과 같은 정상, 비정상의 행동을 구분하는것을 

목 으로 하고 있다 [14,15].

본 논문은 다음과 같은 연구들을 휴 형 단말기인 

스마트 시계에서 검출된 가속도 정보를 이용하며 정

확한 걸음 수를 검출하며 운동량을 측정해 일 량과 

함께 치매환자의 투약량을 결정하는 환자별 건강정

보를 나타낼 수 있다.
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Ⅲ. 시스템 구성

3.1. 시스템 구성

  본 논문에서 개발한 시스템은 Smartwatch (portable 

device)와 서버시스템으로 구분된다. 스마트시계는 

GPS와 3축 가속도 센서, 조도센서를 포함하고 있다.

스마트시계는 환자의 손목에 착용되며 주기 으로 

서버와의 통신으로 환자의 치, 일 량, 운동량 정

보를 송한다. 보호자, 의사는 웹페이지를 통해 환

자의 건강상태를 모니터링 할 수 있다.

서버는 스마트시계로부터 송된 환자데이터를 통

해 치를 표기하고 걸음수 검출 알고리즘을 통해 

환자의 운동량을 측정하고 일 량과 함께 환자의 건

강정보에 한 로 일을 생성한다.

3.2. 스마트 시계

스마트시계는 CPU를 심으로 Power, 

Charger, LCD, Clock, Light Sensor, 3-axis 

Accelerometer, GPS, Speaker의 센서들로 구

성이 되어 있으며 실장 크기 65 * 55 * 33 (mm)

의 크기로 환자들이 휴 하며 착용하기 편리한 크기

로 제작되었다. 그림 1은 개발된 스마트시계와 회로

도이다.  

스마트 시계의 기능은 치추 , 일 량 측정, 투

약알람, 운동량 측정으로 GPS센서를 통해 환자의 

재 치와 이동 경로를 모니터링 할 수 있다. 조

도 센서는 시계에 노출된 태양 의 크기를 측정 후 

기록해 환자가 태양 에 노출된 시간과 측정된 일

량을 알 수 있다. 3축 가속도 센서는 환자의 움직임

을 나타내는 x, y, z축의 값을 실시간으로 기록하며 

서버에서 걸음 수 검출 알고리즘을 통해 환자의 보

행 횟수를 취득 할 수 있다.

취득된 각 센서들의 값들은 CDMA망을 이용해 

서버와 TCP/IP 통신으로 데이터를 송하며 송

을 한 서버 오  SMS, 송 종료 SMS등과 같

이 SMS를 통한 서버와의 연결 후 데이터를 주고 

받는 역할을 한다. 이때 송되는 시간은 사용자가 

정의한 일정 주기에 따라 서버에 속해 데이터를 

송하고 서버에서는 일정 리기능을 통해 환자의 

투약시간, 안 범  벗어남과 같은 특수 이벤트 시 

알람을 통해 환자 혹은 보호자에게 알릴 수 있다.

본 논문에서 개발한 스마트시계 시스템은 시계 형

으로 치매환자가 쉽게 착용할 수 있고 조임쇠로 고

정되어 환자가 벗어버리거나 분실을 방지 할 수 있

어 치매환자들이 배회 증세나 한 상황을 빠르게 

처할 수 있다.

그림 1. 스마트시계 단말기와 회로도
Fig. 1. Smart Watch and Block diagram

3.3. 서버 시스템

서버시스템은 기능 으로 데이터 송수신을 하는 

리시버모듈, 데이터를 분석하는 건강 리 모듈 환자

의 모니터링, 리 기능을 하는 웹페이지로 구분된

다 그림2는 개발된 치매환자를 한 u-Health 

care 시스템의 체 구조도이다.

먼  리시버 모듈은 스마트시계의 SMS를 기다리

는 SMS 리시버를 통해 시계의 속을 리한다. 

연결 SMS를 받은 리시버 모듈은 TCP/IP통신으로 

소켓, 쓰 드를 할당 하고 정의된 로토콜에 따라 

시계에 장된 주기간의 데이터를 받는다. 

건강 리 모듈은 송받은 데이터를 분석해 환자

별 로 일을 생성하는 역할을 한다. GPS신호는 

사용자가 지정한 안  범 를 벗어났는지 여부를 검

사하고 조도 센서는 일 량이 0이 아닌 지 에서의 

노출 시간과 노출 정도를 계산해 0~100까지의 백

분률로 환산한다. 마지막으로 3축 가속도 센서는 걸

음 수 검출 알고리즘을 통해 해당 주기에 활동한 걸

음수를 측정한다.

건강 리 모듈에서 취득된 환자의 데이터들은 각

각 DB에 장된다. DB에 장된 데이터는 환자 

별 로 일로 기록되고 웹 페이지를 통해 모니터링 

할 수 있다.

웹 페이지는 취득된 환자의 건강정보와 치추

과 같은 모니터링 역할을 한다. 먼  보호자는 설정

을 통해 시계의 통신 주기, 안  범 , 일정 등을 

설정 할 수 있다. 설정된 정보를 기 으로 서버는 

정해진 주기에 시계와의 통신모듈을 연결하고 환자

의 치를 추 해 안 범  내에 있는지를 표시한

다. 안  범 는 지도를 통해 환자의 재 치와 

안  범 가 원형으로 표시되어 환자의 안 을 보장 

할 수 있다. 일 량은 그래 를 통해 시간, 노출량

으로 시간 비 노출 정도를 나타내며 활동량 역시 

시간 비 보행 횟수를 그래 로 표 한다. 
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다음과 같은 건강정보들은 환자가 야외 활동 시 

측정되는 일 량과 치 그리고 시간 순으로 나열된 

행동 량을 통해 환자의 상태를 모니터링 할 수 있어 

환자의 건강과 안 을 지킬 수 있다.

그림 2. 치매환자를 한 u-Health Care 시스템 구조도
Fig. 2. Structure of u-Health care system for 
dementia patient

Ⅳ. 걸음 수 검출 알고리즘 개발

본 논문에서 개발한 스마트시계 시스템은 기존에 

연구된 치매환자의 치 추  서비스뿐만 아니라 정

확한 걸음 수 검출을 통한 환자의 투약량 결정  

건강 리를 목 으로 한다. 

걸음 수 검출 알고리즘은 스마트시계에 포함된 3

축 가속도 센서를 이용해 환자의 정확한 걸음 수를 

취득하고 나아가 환자의 운동량을 검출한다.

4.1. 실험 설계

본 논문에서 제안한 실험은 실험자들이 스마트시

계를 사용하고 30~60 간 걸은 걸음수를 직  측

정해 해당 걸음 수와 가속도 센서를 분석해서 취득

한 걸음 수를 비교하도록 했다. 

실험은 20 의 실험자 8명이 매일 빠른 걸음, 느

린 걸음 일반 인 걸음에 해당하는 3회씩 총 179개

의 데이터를 생성했으며 생성된 데이터는 각각 실험 

날짜, 시간, 측정한 보행횟수로 구분되어 DB에 

장한다. 장된 실험 데이터는 처리를 통해 에

지 값으로 변경되고 해당 형의 피크 찾기를 통해 

걸음걸이의 특징을 찾는다.

특징은 걸음과 비 걸음을 구분하기 한 방법으로 

사용되며 이 게 검출된 걸음 수는 실험자가 측정한 

걸음 수와 비교 한다. 걸음 수 검출을 한 알고리

즘은 그림 3과 같이 처리된다.

그림 3. 걸음 수 검출 알고리즘 시나리오
Fig 3. Scenario of step detection algorithm

4.2. 처리

취득된 데이터는 8바이트의 Double형 x, y, z

축의 데이터로 당 80회를 측정한다. 따라서 동시

에 3 값을 모두 계산하는 것 보다 효율 인 SVM 

(Signal Vector Magnitude)값으로 변환해 하나

의 값으로 계산하는 것이 효율 이다. 본 연구에서 

사용한 SVM은 다음의 식(1)과 같이 표  되며 그

림 4는 Raw Data를 SVM으로 변환하는 과정이

다.

                     (1)

  가속도 센서는 당 80회의 값을 측정하며 미

세하게 움직이는 신호까지 검출한다. 따라서 환자가 

정지해있더라도 계속 으로 변화되는 움직임을 검출

해 낸다. 이런 미세한 신호는 잡음으로 단되어 걸

음 수 검출 시 에러로 나타날 수 있다. 본 논문에서

는 다음과 같은 미세한 움직임으로 인한 에러를 방

지하기 해 그림 5와같이 Moving Average 

Filter를 용했다. Moving Average Filter는 

Low pass filter의 성질을 가지고 있으며 아래의 

식(2)와 같이 표  된다.

  

   

   
  

 
 
  





    (2)

4.3. 걸음 수 검출

본 논문에서 제안한 걸음 수 검출 방법은 처리

된 데이터에서 Peak를 찾고 기 선을 정해 기 선 

에 있는 Peak값을 세는 방법을 선택했다. 

먼  Peak를 검출하기 해서는 형의 평균기

울기를 사용하며 두 개의 데이터 묶음 구간으로부터 
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그림 4. 처리 - Rawdata를 SVM값으로 변환
Fig. 4. Pre-processing – Convert rawdata to SVM value

그림 5. 처리 – Moving Average Filter
Fig. 5. Pre-processing – Moving Average Filter

각각 구한 기울기를 평균함으로써 구할 수 있다. 이 

값이 Threshold값보가 클 경우 peak의 시작 으

로 결정하고 기울기가 음수가 되는 평균기울기 지

을 피크 후보 군으로 검출한다. 다음의 식 (3).(4)

와 같은 수식으로 표  할 수 있다.

  

   
              (3)

  

  
          (4)

Peak 후보 군은 형의 오차 혹은 잡음으로 인

한 에러를 포함하고 있다. 본 논문에서는 에러를 삭

제하고 진정한 Peak를 찾기 해 다음과 같은 방법

을 사용했다. 먼  0.3  이내에 2개 이상이 존재하

는 peak후보군을 찾는다. 취득한 데이터는 걸음 수 

검출을 한 가속도 데이터이기 때문에 착용한 치

의 움직임이 일정한 간격으로 High peak와 Low 

peak를 갖는 형태를 갖는다. 따라서 낮은 주기에 

존재하는 peak 후보는 잘못된 움직임에 의한 잡음

이다. 검출된 후보군들  가장 SVM값이 높은 후

보를 Peak로 장하고 에러로 검출된 값은 삭제한

다.

검출된 peak값은 환자의 보폭과 보행 시 흔드는 

팔의 높낮이에 따라 다양한 진폭이 발생해 형의 

크기는 개인차가 있다. 하지만 보행에서 발생하는 

형의 형태는 큰 진폭 뒤에 낮은 진폭이 발생하는 

형태를 보인다. 따라서 본 논문에서는 다음과 같은 

특징을 이용해 진폭의 크기에 비례하도록 1 간의 

평균 진폭을 기 선을 만들고 기 선 에 존재하는 

Peak값을 계수하는 방법을 선택했다. 그림 6은 걸

음 수 검출 알고리즘을 통해 얻어진 실험 결과로 상

단의 WorkCount는 피험자가 계수한 걸음수이며 

그림속의 란 은 측정된 보행 지 이다.

그림 6. 걸음 수 검출 알고리즘의 실험 결과
Fig. 6. Experiment result of  step detection algorithm

4.4. 실험 결과

제안하는 알고리즘은 80Hz 샘 링의 가속도 센

서가 내장된 스마트시계를 착용하고 각각 빠른 걸

음, 느린 걸음, 일반 걸음에 해당하는 3가지로 실험

했고 스마트 시계는 손목에 착용 했다. 

제안한 알고리즘의 정확도를 측정하기 해 사용

자가 측정한 걸음 수와 분석된 결과를 비교해서 각

각의 합과 정확도를 측정했다. 실험결과 총 94.7%

의 정확도를 보 으며 빠른 걸음은 93% 느린걸음은 

96% 일반 인 걸음은 96.7%의 정확도를 보 다.

상 으로 걸음이 빨라질수록 SVM의 기울기는 

가 르고 상이 좁아지면서 Peak검출시 높은 에러

율을 보 다. 하지만 진폭이 완만한 느린 걸음과 일

반 걸음은 비교  정확하게 Peak를 검출하고 사용

자가 측정한 걸음 수에 가까운 값을 분석하는 것을 

알 수 있었다. 표1은 실험에서 취득한 8명의 표 

데이터들을 분석한 결과이다. 
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실험

번호

Fast Step Slow Step Normal Sep

U.C R U.C R U.C R

58 117 138 33 33 71 77

71 111 120 35 36 77 75

72 111 119 40 41 71 66

83 109 117 32 33 72 72

99 116 121 39 44 68 75

110 118 123 31 31 66 61

112 117 120 32 34 66 73

160 105 109 35 36 68 78

Total 904 967 277 288 559 577

Accuracy 93.03% 96.02% 96.77%

표 1. 걸음 수 검출 알고리즘의 실험 결과 
Table 1. Result of Step detection algorithm

U.C=사용자 계측 걸음, R=알고리즘 계측 결과
U.C=User Count, R=Result

4.5. 운동량 검출

걸음 수 검출 알고리즘을 통해서 취득된 걸음 수 

결과는 운동량을 측정 할 수 있는 데이터로 사용된

다. 서버에 기본 으로 장되는 환자의 정보는 개

인정보 외에 나이, 신장, 체 이 있으며 이 데이터

는 환자의 보폭과 운동량을 측정하는 기 으로 사용

된다. 

운동량을 계산하기 해서는 정지, 걷기, 달리기

와 같은 운동특성과 이동거리, 운동시간에 해당하는 

정보가 필요하다. 이동거리는 GPS 센서를 통해 측

정 할 수있지만 실내,외의 차이와 GPS센서의 오차

로 인해 정확한 이동거리를 측정하기 어렵다 따라서 

본 논문은 환자의 이동거리를 계산하기 해 보폭과 

걸음수를 곱하는 방법을 사용했으며 보폭은 일반

으로 개인의 신장에서 100을 뺀 값으로 계산할 수 

있으며 아래의 식 5와 같이 계산할 수 있다. 

운동량 에너지소비량
min  
운동시간
min 체중 

             (5)

에 지 소비량은 운동특성, 바닥 면에 따라 다르

며 아래의 표2는 기본 인 아스팔트 도면에서 걸을 

경우에 해당하는 에 지 소비량 이다.

본 논문에서 개발한 모니터링 시스템은 야외활동

시의 GPS 경로와 걸음 수 검출, 운동량 검출을 통

해 환자의 일 량과 운동량 그리고 재 치를 웹 

페이지를 통해 모니터링 할 수 있다. 그림 7은 본 

논문에서 개발한 모니터링 시스템의 용 화면 이다. 

1 min 2 min 3 min 10 min

50Kg 4 8 12 120

60Kg 3.8 9.6 14.4 144

70Kg 5.6 11.2 16.8 168

80Kg 6.4 12.8 19.2 192

90Kg 7.2 14.4 21.6 216

100Kg 8.0 16 23 240

표 2. 아스팔트 에서의 에 지 소비량
Table 2. Amount of exercise on asphalt

그림 7. 모니터링을 한 웹서버의 기능 – GPS, 활동량
Fig. 7. Function for monitoring – GPS, Amount of 
activity

Ⅴ. 결  론

본 논문에서는 치매환자를 한 스마트시계를 개

발하고 그것과 통신을 통해 환자를 모니터링 할 수 

있는 서버 시스템을 개발했다. 서버시스템은 환자의 

치뿐만 아니라 조도와 가속도 센서를 이용해 환자

의 건강 리를 지원하는 역할을 하며 그  걸음 수 

검출 알고리즘은 환자의 걸음 수를 검출해 활동량을 

측정하는 데이터로 활용 할 수 있다. 실험 결과 일

반 인 걸음의 수는 96%의 정확도로 검출 가능하며 

평균 94%의 정확도를 보 다.

지 까지 치매환자를 한 의료서비스는 부분 

환자의 치를 추 해 실종사고를 방지하는데 

했다. 본 논문에서 개발한 시스템은 기존의 연구에

서 나아가 환자의 건강정보까지 모니터링 할 수 있

도록 개발되었다. 본 논문의 결과를 병원, 요양원과 

같은 의료시설로 확장한다면 환자의 운동량, 일 량

등을 기반한 더 정확한 의료서비스가 가능할 수 있

을 것이다.

향후 연구에서는 본 연구 결과를 바탕으로 걸음 

수 이외에 달리기, 앉기 등 환자의 종합 인 활동 

상태를 별하는 알고리즘의 보완이 필요할 것이다.
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