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Ⅰ. 서  론

최근 우리나라는 경제가 빠르게 발전함과 동시

에 고령화 및 핵가족화로 인해 혼자 생활하는 독

거노인, 중증 장애인, 만성 질환자의 인구가 증가

하고 있다. 오늘날 환자뿐만 아니라 현대인들도 

과도한 업무에 의한 스트레스로 돌연사 비율이 

증가하고 있다. 이러한 문제로 인해 병원에 가지 

않고도 개인의 건강을 신속하게 검증할 수 있는 

장비에 대한 관심이 증가하고 있다[1].

개인의 생체 신호를 비침습적으로 검사할 수 

있는 방법은 혈압, 심전도, 동맥혈산소포화도

(SpO2), 맥파(pulse wave)등이 많이 활용되고 있

다[2]. 그 중에서 맥박을 측정하는 방법으로는 혈

관의 일정 부위를 압박하여 맥박을 측정하는 압

력센서가 많이 사용되고 있다[3]. 그 외에도 광전

용적맥파(photo plethysmograph, PPG) 측정방법

[4~6], 초음파 측정방법[7], 마이크로웨이브 측정

방법[8] 등이 있다.

본 논문에서는 필름 센서를 사용하여 손목에서 

맥박을 측정하기 위한 센서부의 최적화에 관한 

연구를 하였다. 센서부의 최적 구조를 알기위해서 

센서패드 구조물의 형태 및 크기를 변화시켜 실

험하였다. 또한, 실리콘 두께를 1mm씩 늘려가면

서 두께에 따른 출력 신호의 크기를 비교하였다.

본 실험에서 사용된 구조물은 Empty, Rectangle,
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Embossing, Length, Width 형태이다. 각 구조물

의 형태마다 실리콘의 두께를 0~7 mm 까지 늘

려가면서 출력 신호의 크기를 비교․ 분석 하였다.

Ⅱ. 본  론

1. Piezo Film Sensor

본 실험에서 사용된 센서는 진동이나 힘을 가

할 경우에 가해진 힘의 크기에 비례하여 필름 센

서에 전압이 발생하는 압전효과(Piezo electricity)

를 지닌 센서이다. 센서의 형태는 얇고 가벼운 필

름 타입이며, 크기는 28.0 × 20.0 × 0.2 mm이다.

센서의 Sensitivity는 20 mv/g 이다.

가. 실험에서 필름 센서를 사용한 이유

1. 필요에 따라 넓은 면을 사용할 수 있다.

2. 디자인 및 가공이 쉽다.

3. 센서에 hole을 뚫어도 사용 가능하다.

2. 시스템의 구성

그림 2는 손목에서 맥박을 측정하기 위한 신호

처리 시스템의 구성도이다. 맥박에서 측정된 미세

한 신호는 필터를 통해 불필요한 잡음을 제거하

는 필터링 과정을 거친 후, Op Amp를 통해 증

폭된다. 이렇게 증폭된 신호는 오실로스코프를 통

해 확인할 수 있다.

그림 3. 센서부의 측정 회로 

그림 3은 맥박 신호를 측정하기 위한 센서부의 

회로도이다. 일반적으로 맥박은 1~2Hz의 저주파

를 갖는다. 손목에 필름 센서를 부착하여 측정된 

맥박 신호는 Low Pass Filter를 통해 10Hz이상의 

주파수가 발생했을 때 불필요한 잡음을 제거해 

준다. 필터를 통해서 나온 신호는 Op Amp를 통

해 증폭 과정이 이루어진다. Op Amp는 LM324

를 사용하여 실험하였다.

3. 실험 방법 및 결과

가. 실험 방법

손목에서 맥박을 측정하기 위한 센서부의 구

조를 보여주고 있다. 맥박을 측정하기 위한 센서

부의 최적 구조를 알기 위해서 센서패드 구조물

의 형태, 크기 및 실리콘의 두께를 변화시켜 출력 

신호의 크기를 비교하였다. 그림 4에서 (4)

Sensor pad structure의 형태를 (A)~(E) 변화시켜 

구조물의 형태의 변화에 따른 실험하였다. (3)

Silicon은 구조물에 의한 센서의 손상을 막기 위

해서 실리콘 0.5 mm을 사용하였다. (1) Silicon은  

실리콘 두께를 0~7 mm 까지 늘려가면서 출력 

신호의 크기를 비교하였다. 일정한 압력을 가하여 

주기위해서 밴드를 사용하였다.

그림 4. 맥박 측정을 위한 센서부의 구조 

그림 1. 센서의 구조 

그림 2. 신호처리 시스템 구성도 
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나. 크기 변화에 따른 실험

그림 5는 삽입 구조물을 Rectangle 형태로 고

정하고 크기만 가로 1mm씩 줄여가면서 4번의 실

험을 하였다.

그림 6은 측정된 결과를 보여주고 있다. (A)

5×9=4.5V, (B) 5×8=2.8V, (C) 5×7=0.6V, (D)

5×6=0V 출력 신호의 크기가 측정되었다. 삽입 구

조물 크기가 작아질수록 출력 신호의 크기도 비

례하여 작아지는 것을 확인하였다.

다. 형태 및 실리콘 두께 변화에 따른 실험

센서패드 구조물의 형태 및 실리콘 두께 변화

에 따른 맥박의 출력 신호를 비교하여 센서부의 

최적 구조를 알기 위해서 다음과 같은 실험을 하

였다. 그림 7은 센서패드 구조물을 Empty(요철이 

없는 형태), Rectangle(요철이 직사각형 모양으로 

배열된 형태), Embossing(요철이 엠보싱 모양으로 

배열된 형태), Length(요철이 세로로 배열된 형

태), Width(요철이 가로로 배열된 형태)로 변화시

켜 실험 하였다. 또한 각 구조물의 형태마다 실리

콘 두께를 0~7 mm씩 늘려가면서 두께 변화에 

따른 출력 신호의 크기를 비교 하였다.

그림 8은 각 구조물의 형태 및 실리콘의 두께 

변화에 따른 손목에서의 맥박을 2회 반복 측정한 

후 평균값을 보여주고 있다.

측정결과, 각 구조물의 형태는 실리콘 1~3 mm

에서 평균 (A) Empty=1.5, (B) Rectangle=2, (C)

Embossing=1.8, (D) Length=1.8, (E) Width=1.9의 

peak 값이 측정 되었다.

결과적으로 (A) 요철이 없는 형태보다 (B)~(E)

요철이 있는 형태에서 출력 파형이 크게 나타나

는 것을 확인하였다. 각 구조물의 형태에서  평균 

실리콘의 두께 3mm 까지는 출력 신호가 증가 하

다가 그 후 점차 줄어드는 것은 맥박이 실리콘에 

의해 일정 부분 흡수되어 출력 신호가 감소되는 

것으로  판단되어진다.

Ⅴ. 결  론

본 논문에서는 필름 센서를 사용하여 손목에서 

맥박을 측정하기 위한 센서부의 최적 구조에 대

한 연구하였다. 센서부의 최적 구조를 알기 위해

서 센서패드 구조물의 형태, 크기 및 실리콘 두께

를 늘려가면서 실험하였다.

실험 결과, 센서패드 구조물의 크기가 작아질

수록 출력 신호의 크기도 작아지는 것을 확인할 

수 있었다. 또한, 측정된 데이터를 종합해 본 결

과 손목에서 맥박을 측정할 때 삽입 구조물의 크

기는 (A) 5×9가 적합하고 구조물의 형태는 

그림 5. 구조물 크기 변화에 따른 실험 

그림 7. 센서패드 구조물의 형태 

그림 6. 구조물의 크기에 따른 출력파형

그림 8. 구조물 변화에 따른 출력파형 
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Rectangle에서 실리콘 두께 1~2 mm 가장 적합하

다고 판단되어진다. 이러한 데이터를 바탕으로 병

원에 가지 않고도 개인의 건강을 관리할 수 있는 

생체 신호 측정 센서 분야에 활용될 수 있다.
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