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= Abstract =
Purpose: The Healthcare service using a wireless device contains a sensor device using measured

biosignal data, the transmission of data, and a home health network. Methods of data input, transfer-

ring, and managing biosignal data vary greatly, so the transferred data format needs to be standard-

ized to meet data transmission methods like Health Level 7 and IEEE 1451, etc. HL7 V3 Messages

can apply to the scenario of biosignal data exchange. We designed a system managing biosignal data

for patients in home.

Materials and Methods: The system is composed of 4 major parts: [1] the generation of HL7 mes-

sages based on standardized biosignal data [2] the generation of query interaction message tem-

plates [3] the design of biosignal information database [4] a client/server program based on personal

biosignal information management.

Results: We implemented the client/server application using the method of HL7 Query Messages in

the specific scenario about biosignal data management. Also, the HL7-based biosignal messaging

template and the database were designed. In the user interface, patient/doctor’s options were devel-

oped separately and they enabled each user to have a sorted view of the accumulated data. The ap-

plication using the standardization transmission protocol (HL7 V3 Messages) was XML format to input

and search the data. 

Conclusion: The standardized data transmission are so essential to share healthcare data and sim-

plify software applications. Although their implementations were not easy to apply real situations, they

would be a requirement in healthcare delivery systems.
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1. 서 론

건강 관련 서비스에서의 유비쿼터스 환경이란 인터넷과 정

보통신에 기반 한 새로운 패러다임으로서 u-Hospital system,

Telemedicine service과 Mobile u-Healthcare 등을 포함한다.

특히 가정에서 무선기기를 사용하는 건강 서비스에는 생체신

호 데이터를 측정하는 무선 의료장비, 가정 건강 서비스 네트

워크, 가전기기 등이 포함된다. 가정에서 건강서비스 시스템이

혈압이나 무선의료기기의 심전도와 같은 생체신호 데이터를

감시하고 분석하고 관리한다면, 데이터를 관리하는 중앙 서버

에서는 클라이언트에서 송신된 데이터를 저장하고 관리하게

된다. 

이러한 어플리케이션은 데이터의 의미를 손상시키지 않고,

수동적으로 데이터를 처리하거나 데이터의 의미를 변형시키지

않고 다른 어플리케이션에서 재사용할 수 있도록 만들어져야

된다. 이를 위해서는 정해진 데이터 어휘를 공통으로 사용하

고 데이터 타입과 송수신 형식 등이 표준화 되어야 하고, 데

이터의 공유와 재사용성을 높이기 위하여 표준 전송 방법으로

관리 서버에 생체신호데이터를 입력하고 받을 수 있는 방법

또한 개발되어야 한다. 아울러 다양하게 개발되고 있는 데이

터 입력 도구를 활용하기 위해서 시스템에 대한 사용자 인터

페이스도 계속 확장되어야 할 것이다.  

건강정보서비스 분야에서는 전자건강기록에 대한 다른 용도

의 몇 가지 표준이 있으며, 건강서비스에서 발생되는 데이터

를 전송하기 위한 프로토콜로서 최근에 HL7(Health Level7)

에서 제시하는 방법이 표준 프로토콜로서 널리 받아들여지고

있다. Version 2.x에서는 데이터를 세그먼트와 컴포넌트 구분

자로 나누어 시리얼 방식으로 처리하기 때문에 구현이 비교적

어렵지 않지만, 각 컴포넌트의 순서와 의미를 해석하지 않고

서는 데이터의 의미를 해석하기 어렵다. 

반면에 Version 3.0에서는 전자상거래 분야에서 널리 사용

되고 있는 XML의 형태로 데이터와 문서를 교환하므로, XML

의 특성상 데이터에 대한 사용자의 직관적인 이해와 시스템에

서의 데이터 처리를 용이하게 한다. 그러므로 HL7의 표준정

보모델을 Element와 Attribute로 가공하여 데이터베이스를 설

계하고 생체신호 데이터를 관리하는 방법으로 이 표준을 적용

할 수 있다.

가정에서 개인이 측정한 생체신호 데이터의 관리에 대해 클

라이언트 서버 프로그램을 개발하려 한다면 문서 기반이 아닌

HL7 메시지를 사용하는 것이 적절하다. 타 연구에서 생체신

호데이터를 전송하는 방법으로 HL7 메시지나 임상문서구조

(Clinical Dodument Architecture)를 이용한데 비해 본 연구

에서는 서버에 측정된 데이터를 전송하고, 사용자가 데이터를

질의하여 조회하는 기능 또한 표준 메시지로 정의하여 개발하

여 표준을 확장하여 적용하려 하였다.

2. 대상 및 방법

(1) 생체신호데이터에HL7 messages 생성

본 연구에서는 가정에서 환자가 자신이 측정한 생체신호데

이터를 컴퓨터의 환자 인터페이스를 통해 입력하고 전송하며

서버에 축적된 데이터를 조회하고 관리할 수 있다. 그리고 의

사는 환자가 입력한 데이터를 의사 사용자 인터페이스를 통해

서버에서 조회하고 지시사항을 입력할 수 있다는 시나리오를

대상으로 한다.

시스템은 크게 4가지 부분으로 나뉘어 있다. 첫째 생체신

호 데이터의 전송에 사용 할 HL7 메시지의 생성, 둘째 서버

에 전송된 데이터의 조회를 위한 쿼리 메시지의 생성, 셋째 생

체신호정보 관리를 위한 데이터베이스의 설계, 마지막으로 개

인 생체신호정보 송/수신 및 관리를 위한 클라이언트 서버 프

로그램을 작성하였다. 

가) 개발환경

HL7 artifact를 생성하고자 HL7 RIM Repository 2.16.2, Rose

Tree, V3 Generator 3.0.2.와 Visio 2002를 이용하였다.

나) 측정데이터의송/수신과조회에사용될메시지의생성

측정된 데이터 자체를 위하여 정보모델에서 선택한 스키마
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그림 1. QueryInfrastructure(QUQI_DM000000)의 Interaction



는 코드화된 관찰 데이터의 정의에 사용되는 Observation

VitalsignsSchema(REPC_HD 000130UV.xsd)이고, 쿼리에 사

용 할 메 시 지 형 태 로 서 QueryInfrastructure

(QUQI_DM000000)에서 정의된 Interaction중에서 다음의 3

가지 이벤트에 대한 query specification Control Acts 메시지

를 선정하였다.

● Query Control Act Request: Query By Parameter

(QUQI_HD021000UV01)

● Query Control Act Response/Acknowledgement

(QUQI_HD120000UV01)

● Query Control Act Request Continue/Cancel

(QUQI_HD000001UV01)

(2) 생체신호정보데이터베이스의설계

MS SQL Server 2005와 XMLSPY 2003을 이용하여 개발

하였고, XML 메시지 안의 표준 Element와 Attribute를 데이

터베이스 테이블에 반영하였다.

(3) 생체신호정보관리를위한클라이언트/서버프로그램

개발

Microsoft Windows XP Professional 환경에서 Microsoft

Visual Studio 2005를 이용하여 개발하였고, 환자 기본 정보

와 혈압, 활력징후, SpO2를 대상 데이터로 하였다.

3. 결 과

(1) 생체신호데이터의전송에사용할 HL7 메시지의생성

먼저 환자의 경우 기본 정보와 혈압, 활력징후, 산소포화도

및 측정과 관련하여 환자가 기록한 특이사항의 데이터에 대한

템플릿을 작성하기 위해 V3 Generator 3.0.2.를 이용하여 입

력 XML 템플릿을 만들고, REPC_RM000130 스키마

(ObservationVital Signs.xsd)을 적용하였다. 의사의 경우 환

자에 대한 지시사항 입력을 위한 기본 메시지를 만들기 위하

여 AddPatientAnnotation (COMT_RM300001)모델을 적용하

여 텍스트 데이터의 입력 템플릿을 작성하였다.

또한 설정된 시나리오에 따라 몇 가지 Element에는 표준에

서 정의된 속성 값을 사용하되 고정된 값을 부여하여 입력 템

플릿을 단순화시켰다. 예를 들어 환자가 직접 측정한 데이터

를 사용자 인터페이스에 입력한다고 가정하므로 StatusCode

의 값에‘completed’를 부여하고 moodCode에‘TYPEWRIT’

값을 부여하였다.
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그림 2. ObservationVitalSigns의Template Message



(2) 서버에전송된데이터의조회를위한쿼리메시지의생

성

HL7 Version 3 Query Control의 이벤트와 상태를 정의하

는 QueryInfrastructure 도메인 모델의 각 클래스 및 Attribute

에 대한 Vocabulary를 쿼리 메시지의 Element와 Attribute에

적용하여 데이터의 입력과 조회의 템플릿에 반영하였다.

데이터 자체에 적용할 메시지의 속성 값으로 시나리오에 따

른 값을 부여한 것과 마찬가지로, 서버에 데이터를 요청하는

쿼리 메시지의 속성 값의 일부에 고정된 값을 할당하였다. 예

를 들어 쿼리가 전송 문제 등으로 인하여 취소되거나 다시 시

작된다는 경우를 제외시켜 항상 새로 시작한 것이라는 의미에

서 statusCode를 ‘NEW’로 할당하였다. 그림 3은 조회 시간

과 조회 데이터의 양을 파라미터로 사용한 예제 메시지를 보

여준다. 

또한 response/acknowledge를 위한 쿼리 메시지에서는 요

청이 성공했을 경우에 데이터를 가져온다는 의미에서 기본 값

이‘OK’이며, 그렇지 않을 경우‘NF’(Not data found) 또는

‘AE’(Error)이 반환된다. 

(3) 생체신호정보를관리할데이터베이스의설계

생체신호정보 데이터베이스는 참조정보모델을 기초로 하여

각 클래스의 속성명과 값을 데이터베이스의 데이터 필드와 속

성, 데이터의 입력과 조회에 반영하였다. 이 방법은 서버로 송

신된 데이터를 데이터베이스에 쉽게 받아들일 수 있게 한다.

환자 등록 정보를 위해서 우편번호에 대한 필드가 추가되었고,

이는 어플리케이션에서 별도의 테이블로 관리되었다. 만일 클
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그림 3.파라미터를통해서버의데이터를요청하는RequestMessage.xml의예

그림 4. Acknowledge 결과가정상일때의 request response/acknowledge message



라이언트에서 전송된 메시지가‘valid’라고 인정되면 서버 어

플리케이션에서 메시지에 포함된 데이터를 테이블에 각각 나

누어 저장하였다. 그림 5는 REPC_ RM000130 스키마가 반

영된 데이터베이스 테이블과 항목을 나타낸다.

(4) 생체신호정보송/수신및관리를위한클라이언트서버

프로그램개발

가) 환자를위한데이터의입력과전송인터페이스

환자가 사용자 등록을 하면 이 데이터는 쿼리 메시지로서

데이터가 처리되고, 내부적으로 메시지 XML 파일로 변환되어

사용자 확인을 거쳐 서버로 전송된다. 각 메시지가 정해진 형

식에 적합한지 송신된 메시지에 문제가 없는지에 따라서 쿼리

의 acknowledge에 대한 특정한 값이 할당되어 역시 메시지로

처리된다. 환자는 서버에 축적된 데이터를 테이블과 그래픽 형

식으로 조회할 수 있다. 

나) 의사를위한사용자인터페이스

의사는 의사만의 인터페이스에서 서버에 있는 자기 환자의

데이터를 조회하고 이상시 지시사항을 입력할 수 있다. 이는

PatientAnnotation를 적용한 메시지로 처리되고 환자는 이 값

을 환자 사용자 인터페이스에서 확인 할 수 있다.

4. 결론 및 고찰

본 연구에서는 생체신호 데이터 관리에 대한 특정한 시나리

오를 대상으로 HL7 쿼리 메시지를 이용하여 클라이언트 서버

프로그램을 구현하고 생체신호 메시지 템플릿과 데이터베이스

를 설계하였다. 그리고 사용자 인터페이스는 환자와 의사의 사

용목적과 기능 요구사항에 따라 다르게 개발되었다.

건강과 관련된 서비스는 너무나 다양해서 각 서비스를 정의

하고 HL7의 참조정보모델을 적용하는 일은 어려운 작업이며,

본 연구에서 가정한 시나리오의 입력/전송이 된 데이터에 대

해서도 환자가 직접 측정하여 입력한 생체신호 데이터의 성격

이 주관적인가 객관적인가의 문제가 존재한다. 이 문제로 인
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그림 5. REPC_RM000130 스키마를적용한
다이어그램



해 데이터의 성격이 다르게 결정될 경우 표준에서 정해져 있

는 속성 값이 결정되기 때문이다. 게다가 유사한 시나리오에

서도 주관적 증상에 대한 환자 기록의 정확성의 문제가 항상

존재하나 데이터의 측정 자체에 관련된 객관적 정보가 시스템

의 분석에서 제외되고 있다. 

그러나 일단 표준을 반영한 어휘와 속성 값을 근거로 하고
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그림 6.환자의데이터입력인터페이스

그림 7. 의사 지시사항을 처리하는

PatientAnnotation 메시지
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HL7 V3 메시지를 확대 적용하였으므로 본 연구에서 정의된

각 입력 템플릿은 향후 표준을 반영하여 관련 어플리케이션을

개발하는데 있어 도움이 될 수 있다고 본다. 비록 실제 상황

에 표준을 적용하여 어플리케이션을 개발하는 것이 쉽지 않다

고 하더라도 건강서비스를 제공하는 대부분의 시스템에서는

표준화가 필수 요구사항이라고 본다. 

향후 연구에서는 유비쿼터스 환경에서 생체신호 데이터의

송신/수신을 위해서는 다양한 사용자 인터페이스가 개발되어

야 하고 계속 검증되고 확장되어야 할 것이다. 또한 같은 기

능을 구현하더라도 아동, 성인, 노인 등 사용자의 특성에 따라

인터페이스가 다르게 개발되어야 할 필요가 있으며 이에 대한

분석이 필요하다 하겠다. 
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=초록=

무선통신기기를 사용하는 건강 서비스는 측정된 생체신호데이터를 위한 센서 기기, 데이터의 전송, 가정 건
강 네트워크를 포함한다. 데이터 입력과 전송, 생체신호데이터를 관리하는 방법은 매우 다양하기 때문에 전
송된 데이터의 형식은 표준을 따라야 한다. 본 연구에서는 특히 지속적인 관리가 필요한 환자의 데이터를 대
상으로 가정에서 측정한 생체신호데이터 및 관련 데이터를 체계적으로 관리하여 의사의 지시사항을 전달 할
수 있는 시스템을 설계하고자 하였다.

시스템은 크게 4가지 부분으로 나뉘어 있다. 첫째 생체신호 데이터의 전송에 사용 할 HL7 메시지의 생
성, 둘째 서버에 전송된 데이터의 조회를 위한 쿼리 메시지의 생성, 셋째 생체신호정보 관리를 위한 데이터
베이스의 설계, 마지막으로 개인 생체신호정보 송/수신 및 관리를 위한 클라이언트 서버 프로그램을 작성하
였다. 표준 전송 프로토콜을 사용하기 때문에 데이터를 입력하고 검색하기 위해 XML 이 메시지의 기본 형
식으로 사용되었다. 사용자 인터페이스는 환자와 의사의 요구사항에 따라 별도로 개발되었으며, 축적된 데이
터에 대해서 사용자가 조회하려는 항목을 원하는 형태로 정렬시켜 볼 수 있게 하였다.

위와 같은 연구에서 환자가 작성한 데이터에 대해서는 환자가 측정하여 입력한 생체신호 데이터의 성격이
주관적인가 객관적인가의 문제와 주관적 증상에 대한 환자 기록의 정확성의 문제가 존재한다. 그러나 표준을
반영한 데이터 항목을 근거로 하므로 본 연구의 데이터 관리 템플릿은 향후 표준을 반영하여 어플리케이션
을 개발하는데 있어 도움이 될 수 있다. 데이터 전송의 표준화는 건강 데이터를 공유하고 응용 프로그램 개
발을 단순화하는데 필수적이므로, 비록 표준화가 실제 상황에 적용하기 어렵더라도 향후 건강정보의 전달 시
스템의 필수 요구사항이 될 것이다.


