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요  약  맥파는 심전도와 같이 자율신경계를 통해 생리적 반응을 측정하는 신호이지만, 손가락에 센서 하나만 부착시키면 
되기 때문에 상대적으로 신호의 측정이 간편하다는 장점을 가지고 있어 u-Healthcare 분야에서의 활용이 용이하다.  따라서 
본 연구의 목적은 스마트폰 카메라의 CMOS 영상 센서를 활용하여 맥파를 비침습적으로 측정하는 방법 중의 하나인 광용적
맥파를 획득하고 이로부터 스트레스 여부를 판단하는 휴대형 시스템을 개발하여 u-Healthcare 분야에서의 활용 가능성을 확
인하는 것이다. 이를 위해 광용적맥파를 별도의 센서에 의한 측정이 아닌 스마트폰 카메라에서 획득되는 영상 데이터를 활용
하여 광용적맥파를 획득한 후 분석하였다. 또한 확보된 광용적맥파 영상신호 데이터를 이용하여 심박변이도와 스트레스 지
수를 별도의 호스트 장비 없이 스마트폰만을 이용해 사용자에게 제공 하였다. 또한 부가적으로 스마트폰에 부착가능한 별도
의 하드웨어 디바이스를 개발함으로써 획득된 데이터의 신뢰도 및 정확성을 향상시켰다. 실험결과를 통해 스마트폰의 카메
라 영상을 활용하여 광용적맥파 신호를 통한 심박수 측정과 스트레스의 정도를 분석하기 위한 스트레스 지수 추출이 가능함

을 확인할 수 있었다. 본 연구에서는 상용화된 제품 또는 정형화된 센서가 아닌 스마트폰의 카메라를 이용하기 때문에 상용
화된 외부 센서에 의한 광용적맥파 신호 보다는 해상도가 떨어지는 단점이 있음에도 불구하고 결과 데이터의 신뢰도 향상을 

위한 별도의 추가외부 장치 개발 및 여러 가지 최적화 알고리즘을 통해 신뢰성 있는 데이터를 확보할 수 있어 u-Healthcare
장비로써의 활용 가능성을 확인할 수 있었다.

Abstract  Pulse wave is the physiological responses through the autonomic nervous system such as ECG. It is 
relatively convenient because it can measure the signal just by applying a sensor on a finger. So, it can be usefully
employed in the field of U-Healthcare. The objects of this study are acquiring the PPG (Photoplethysmography) one 
of the  way of measuring the pulse waves in non-invasive way using the CMOS image sensor on a smartphone 
camera, developing the portable system judging stressful or not, and confirming the applicability in the field of 
u-Healthcare. PPG was acquired by using image data from smartphone camera without separate sensors and analyzed.
Also, with that image signal data, HRV (Heart Rate Variability) and stress index were offered users by just using 
smartphone without separate host equipment. In addition, the reliability and accuracy of acquired data were improved
by developing additional hardware device. From these experiments, we can confirm that measuring heart rate through
the PPG, and the stress index for analysis the stress degree using the image of a smartphone camera are possible.
In this study, we used a smartphone camera, not commercialized product or standardized sensor, so it has low 
resolution than those of using commercialized external sensor. However, despite this disadvantage, it can be usefully 
employed as the u-Healthcare device because it can obtain the promising data by developing additional external device
for improvement reliability of result and optimization algorithm.
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1. 서론 

중추신경계와 자율신경계를 통해 생리적 반응을 나타

내는 대표적인 생체신호 중의 하나인 맥파는 측정법이 

대상자에게 불편함을 최소화 하면서 심박주기를 검출할 

수 있는 효과적인 방법들 중 하나이기 때문에 유비쿼터

스 헬스케어 (u-Healthcare) 분야에서 많이 연구되고 있
는 생체신호이다[1,2]. 
심박주기는 태아, 환자, 노인들의 질병감시 및 측정을 

통해 임상에서 중요한 신호로 사용되고 있다. 특히, 심박
변이도(Heart Rate Variability; HRV)는 심박주기의 연
속적인 변화들을 순차적으로 연결하여 일렬의 데이터로 

만든 신호이며, 자율신경계의 상태를 측정하기 위한 비
침습성(Non-invasive)의 도구로 사용된다[3]. 또한 HRV
는 스트레스, 수면분석, 감성분석 등의 연구에 매우 유용
한 표지자로 활용되고 있다[4,5,6,7]. 
맥파는 심장 수축과 이완에 의하여 맥동성 파형으로 

전파되면서 혈관의 용적 변화가 나타난다. 광용적맥파 
측정법(photoplethysmograph, PPG)은 빛을 이용하여 맥
파를 측정하는 방법으로, 혈관의 용적 변화시 나타나는 
생체조직의 반사, 흡수 투과비 등의 광학적 특성의 변화
를 광센서에서 감지하여 측정한다. 심전도와는 달리 말
초혈관에 전달된 혈류의 변화를 측정하게 되지만 심전도 

전극을 사용하지 않고 손가락, 이마, 귓불 등에 광원과 
광센서를 적용하여 간편하게 맥파를 측정할 수 있다[8, 
9]. 또한 PPG를 이용한 맥파의 변화가 심전도의 변화는 
아니지만, PPG로부터 측정된 맥파의 변이도로 HRV를 
추정할 수 있다는 보고가 있다[10]. PPG는 웨어러블 측
정기기에 적합한 방법이기도 하지만 측정 방법의 특성상 

동잡음에 매우 민감하게 반응하므로 이를 처리하기 연구

가 진행되어 왔다[11, 12]. PPG를 활용하는 분야로는 심
혈관계 모니터링, 혈관계 특성분석, 혈압의 추정, 호흡율 
추출 및 감성분석을 위한 연구가 국내외적으로 활발히 

진행되고 오고 있다[13-20].
현재까지 맥파를 측정하기 위해 여러 연구에서 제시

된 방식의 공통점은 맥파를 측정하기 위한 별도의 광원

과 광센서를 이용하였고, 그 결과를 호스트 PC, 서버 또
는 스마트폰과 같은 모바일 디바이스에 전송하는 방식

이 대부분이었다. 대부분의 맥파 측정 방식은 간단하고 
편리하지만 별도의 측정 기기를 필요로 하기 때문에 사

용자의 휴대성이 떨어지고 측정 기기의 전원 공급에 따

른 사용시간이 줄어든다. 따라서 u-Healthcare 장비로써

의 장점이 떨어지게 되어 사용상의 제약이 커지게 될 것

이다. 
본 논문의 목적은 스마트폰에 장착되어있는 CIS 

(CMOS Image Sensor) Camera를 활용하여 광용적맥파
를 획득하고 제안된 알고리즘에 의해 스트레스 여부를 

판단하는 휴대형 시스템을 개발하여 u-Healthcare 분야
에서의 활용 가능성을 확인하는 것이다. 또한 기존의 상
용 장비와의 비교 성능 실험을 통하여 개발 대비 성능을 

평가하고, 스마트폰이 서버 혹은 호스트 역할이 아닌 단
일 계측 장비로써의 활용 가능성도 확인하고자 하였다.

2. 연구방법 

2.1 맥파 

심장박동으로 생성된 압력에 의해 동맥, 정맥 그리고 
말초혈관 내에서 혈액의 흐름이 발생한다. 심장박동이 
발생할 때마다 이러한 압력은 손가락 끝과 같은 말단 모

세혈관까지도 작동한다. 이 압력은 동맥을 통해 세포조
직에 혈액이 공급되고, 다시 정맥을 통해 혈액들이 심장
으로 돌아간다. 이러한 심장박동으로 인해 손가락/발가
락 혈관에서의 동맥혈량(Arterial Blood Volume)이 증
가/감소가 반복된다. Fig. 1과 같이 심장의 수축과 이완
을 통해 발생하는 말초혈관계의 박동현상을 그래프로 나

타낸 것을 맥파라고 한다 [8, 9].

Fig. 1. Changing of arterial blood volume in capillary 

2.1.1 맥파의 주기 검출 기술

주기 검출하는 기술은 시간 영역과 주파수 영역에서 

가능하며, 시간영역에서 하는 방식은 피크 피킹 (Peak 
Picking), 자기상관함수, AMDF (Average Magnitude 
Difference Function)  등이 있으며, 주파수 영역에서의 
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방법은 고주파 피크 검출, 스펙트럼 유사도 분석 등이 있
다[21]. 이중 주파수 영역에서의 방법은 시간영역의 데
이터를 주파수 영역으로 변환하는 연산이 추가되어, 측
정 시스템에 부하를 주게 된다. 따라서 상대적으로 연산
량이 적은 시간 영역의 검출 기술이 많이 사용되고 있다. 
시간 영역에서 대표적인 주기 검출 방식인 피크 피킹 방

법은 신호 내에서 블럭을 설정한 뒤, 최대값을 구한 후, 
블럭을 이동하면서, 이전 최대값과 비교하여 더 큰 경우 
최대값을 갱신하는 방식이다 [Fig. 2]. 이 방식은 주파수 
해상도에 의존적이며,  주기가 수시로 변화되는 상황에
서는 즉각적인 대처가 힘들다.

Fig. 2. General detection method of Peak picking

2.1.2 제안하는 맥파 주기 검출 기술

본 논문에서 사용하는 방법 역시 피크 피킹 방법을 사

용하고 있으나, 영상데이터를 측정하는데 사용하는 디바
이스가 카메라 이므로, 주변 광량과 대상에 따라서 광량
의 차이가 매우 크다. 따라서 본 논문에서는 일반적인 피
크 피킹 방법에 제안하는 알고리즘을 추가하였다. 스마
트폰 카메라의 프리뷰 (Preview)의 프레임 속도는 기기 
별로 다르게 설정 가능하나 실제 다른 업무들을 처리하

며 동작되는 원리이므로 15 ~ 20 frame/sec 주기로 데이
터 확보가 가능하다. 따라서 샘플링을 일정주기로 했을 
경우, 한 샘플링 내에 두 개의 피크가 존재하는 경우도 
종종 발생한다. 따라서 정확한 피크 피킹을 위해, 한 샘
플링 내의 최고 피크 값과 두 번째 피크 값을 구한 다음 

두 가지 방법으로 검증하여 채택 여부를 결정한다. 첫 번
째 피크점에서 두 번째 피크점 까지의 기울기를 구해 두 

개의 피크점을 확인하였다. 그리고 첫 번째 피크피크점
과 간격 (Duration)이 이전에 있었던 간격들의 임계치 

내에 수렴할 경우, 이 피크점을 또 다른 피크점으로 선정
하게 된다[Fig 3]. 

Fig. 3. Proposed peak picking method

2.1.3 영상 데이터의 유효데이터 검출

카메라 영상은 그레이 스케일값으로 프레임 마다 변

화량을 검출하여 데이타를 획득한다. 안드로이나 케마라 
영상은 YUV420이 기본 포맷이다 [Fig. 4], 본 연구에서
는 이중 Y값의 합을 구하여 그 변화량으로 맥파 주기를 
구하였다.

- Y : 휘도(Luminance)로서 영상에서 어둡고 밝음의 
성분

- U, V : 색차(Chrominace)로 색상정보를 나타내는 
성분

Fig. 4. YUV420 Color Format

2.2 HRV (Heart Rate Veriability)

심박수는 동방결절(SA-Node)에 있는 심박조율세포
의 고유자발성에 자율 신경계가 영향을 미쳐서 결정되는

데, 이 동방결절은 교감신경과 부교감신경 모두의 지배
를 받고 있고 있다. 그 중 교감신경은 체내 혹은 외부환
경에 의해 변화가 있을 경우, 기초 신진대사율(Basic 
Methabolism Rate)을 촉진하여 그 영향을 동방결절 활
동에 미치게 된다. 동방결절의 활동이 변화하게 되면 심
박수의 주기가 변화하게 되고, 이러한 변화량을 
HRV(Heart Rate Variability)라는 지수로 표시하게 된다
[4,5,6,7]. 
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2.2.1 스트레스지수

자율 신경계가 인간의 감성과 스트레스와 연관이 깊

다는 것은 이미 널리 알려진 것이며, 자율 신경계의 영향
을 받고 있는 심박수는 스트레스에 의해 변화가 감지되

는 대표적인 생체신호이다 [3]. 자율신경계의 변화는 
HRV를 통해 알 수 있으며, HRV는 심전도 (ECG)와 맥
박변이도(Pulse Wave Variability; PRV) 등 다양한 방식
으로 확인가능하나 본 논문에서는 PRV 통한 HRV 
index를 측정하여 스트레스 지수를 구하고자 한다.

2.2.2 HRV 평가방식

HRV를 통한 평가 방식에는 크게 시간 도메인(Time 
Domain)에서의 평가방식과 주파수 도메인(Frequency 
Domain)에서의 평가 방식으로 나눌 수 있다. 시간 도메
인 방식에서는 Mean HR, SDNN, RMSSD, SDNN index, 
SDSD, NN50, Normalisze Entory가 있는데, 이중에서는 
정상 NN 간격의 표준편차인 SDNN이 가장 유용한 변수
로 평가 받고 있다[3]. SDNN은 경우는 24시간동안 모니
터를 5분 간격으로 나누어 관찰을 하게 하는데, 이것을 
조금 변형한 방법이 SDNN index와 SDANN 이다. 
SDNN의 경우는 24시간동안 정상 NN 간격의 평균의 
표준편차이며, SDANN는 모든 5분 동안 NN간격 평균
의 표준편차이다. 주파수 영역분석에는 고속 푸리에 변
환(Fast Fourier Transform; FFT)를 이용해 전력 스펙트
럼밀도를 구하고, 교감신경과 부교감신경을 모두 반영한 
값을 구하여 자율신경계의 반응을 확인한다. 이는 시간 
도메인 방식에서는 관찰하기 어려운 신호의 특성을 주파

수 영역에서 보다 쉽게 알아 낼 수 있기 때문이다. 주파
수 영역 분석에서 각 주파수별 영역에 따른 분석은 

Table 1 과 같이 나타난다.

Variable Units Description Frequency Range
Total 
Power ms2 Variance of all NN Interval approximately 0.4 Hz

ULF ms2 Power in the ultra low 
frequency range 0.0003 Hz

VLF ms2 Power in the very low 
frequency range 0.00003 - 0.04 Hz

LF ms2 Power in the low frequency 
range 0.04 – 0.15 Hz

HF ms2 Power in the high frequency 
range 0.15 – 0.4 Hz

Table 1. HRV analysis in the frequency domain

여기에서 초저주 성분(VLF)은 0.00003-0.04 Hz대역

으로 체온조절/혈관운동과 관련된 성분이다. 저주파 성
분(LF)은 0.04 – 0.15 Hz 대역으로 교감신경계 성분이 
주로 많이 들어 있으며, 고주파 성분(HF)은 0.15 – 0.4 
Hz 으로 주로 부교감신경계 성분을 반영하고 있다 [Fig. 5].

Fig. 5. HRV Power Spectrum density using the FFT

본 논문에서는 교감신경계와 비교감신경계의 비율로

서 스트레스 지수를 평가할 수 있도록 했으며, 그 변수는 
다음과 같다. 

Stress Index = LF/HF

즉, 교감 신경계의 파워 스펙트럼 밀도(Power Spectral 
Density, PSD)가 크게 나올수록 스트레스 지수 (Stress 
Index)가 높게 나온다는 것을 알 수 있다 [Fig. 6].

Fig. 6. Stress Index in accordance with LF / HF index

2.3 조명

2.3.1 External LED Light Device

일반적인 카메라의 영상은 주변 광량에 따라 데이터

의 변동이 크다. 따라서 데이터의 해상도를 개선하기 위
해 광(光)원을 측정대상에 집중적으로 비추는 것이 필요
하다. 본 연구에 사용된 스마트폰 카메라에는 자체 LED 
광원이 부착되어 있어 영상데이터의 해상도를 높이는 데 

많은 도움이 되나, 대략 5분 정도 손가락에 밀착하여 조
사하면 발열에 의해 사용자에게 불편을 주게 된다. 또한 
LED의 위치가 제조사별, 스마트폰 기기별로 다르기 때
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문에 이것 또한 해상도에 중요한 변수로 작용하게 된다. 
또한 관측 대상 주변 환경마다 광량이 달라 해상도에 영

향을 미치기 때문에 Fig. 7과 같이 별도의 외장  LED 광
원을 제작하여 설치하였다.

 

Fig. 7. External LED Module (a) and Built on Smartphone (b)

2.3.2 LED개수에 따른 효율

현재 스마트폰들의 기본 소비 전류량이 점점 증가하

는 추세이므로 측정을 위해 외부 장치를 부착하는 것은 

모체인 스마트폰의 소모 전력량을 증가 시키게 된다. 그
래서 외장 LED를 총 9개 추가하고, 각 LED를 개별적으
로 제어할 수 있도록 설계하였다. Table 2는 LED 사용 
숫자에 따른 전력 소모량이다.

# of LED: On Current(mA) Power(mW)
0 18.5 92.5

1 28.6 143.0

2 38.7 193.5

3 48.8 244.0

4 58.9 294.5

5 69.0 345.0

6 79.1 395.5

7 89.2 446.0

8 99.3 496.5

9 109.4 547.0

Table 2. Changes of current consumption according 
to the number LED On

2.4 체온 및 습도

PPG에 의한 스트레스 지수를 구하는 것이 현재 사용
자의 감성과 상태를 평가하는데 중요한 지표로 작용하지

만, 사용자에 따라 변화폭은 다르게 나타날 수도 있다. 
이러한 부분을 보완하기 위해, 측정 지표를 다양하게 함
으로서 신체의 변화를 여러 각도에서 관찰할 수 있다. 비
접촉식 체온 및 습도 센서(HT-01S, 에코나래)를 사용자
의 손바닥에 밀착할 수 있도록 부착하여 그 결과를 스마

트폰과 연동하여 모니터링 할  수 있도록 구성하였다. 

2.5 비교 측정장비

본 논문에서는 스마트폰으로 측정된 PPG 신호, HRV 
그리고 스트레스 지수에 대한 확인을 위해 LAXTHA사
의 ubpulse T1을 비교 측정 장비로 사용하였다. 이 장비
는 휴대용 맥파센서와 측정기를 이용해, 맥파를 측정하
여, Heart Rate, LF, HF, HRV-Index와 같은 심박 결과
를 호스트 PC에 보여준다. 

2.6 하드웨어 구성

2.6.1 스마트폰 제원

실험에 사용된 스마트폰의 제원은 다음과 같다.   

SHV-E120 (Samsung Galaxy S2) 
- Camera : 800Mega Pixel
- LCD 해상도 : 1280*720(HD)
- Memory(RAM) : 1GBytes
- OS : Android 4.1 JellyBean

2.6.2 외부 장치

외부 장치는 Fig. 8에서와 같이 LED, 센서모듈, 이것
을 제어하기 위한 제어 모듈, 스마트폰과의 통신을 위한 
통신 모듈로 구성되어 있다.

Fig. 8. External Device Module Interface

외부 장치와 스마트폰간의 결합을 위해서 Fig. 7(b)에
서와 같이 스마트폰 커버를 두고 부착하였다. 카메라 부
분에는 LED 조명을 설치하였고, 그 사이에 손가락을 넣
을 수 있도록 하였다. 습도/온도 센서는 스마트폰 아래에 
부착하여 PPG 측정과 동시에 측정 가능하도록 부착하였
다.

2.7 소프트웨어 구성

본 논문에서는 사용자의 PPG의 변화량, HRV 및 파
워 스펙트럼, 온도/습도 센서의 변화량을 모니터링 할 수 
있는 어플리케이션(Application)을 제작하였다 [Fig. 9].
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Fig. 9. Application UI Block

2.7.1 UI Function Block

① Camera 영상
Camera 영상은 Android Platform과 Device사이에서 

지원 가능한 해상도를 찾아서 설정하여 나오는 영상이다. 
② Gray Scale 값을 추출한 영상
Camera 영상 data중에서 Y value만 추출하여 다시 

image 형태로 출력하는 View이다. 
③ PPG Signal
Camera 영상 data 중에서 Y value만 추출하여 다시 

image 형태로 출력하는 View이다. Peak Detection한 
Pointer도 함께 monitoring된다.
④ HRV Graph 
Peak Detection 된 주기를 Graph 형태로 보여주는 부

분이다.  
⑤ Power Spectrum Graph
100개의 HRV Data를 수집하여 LF, HF 값을 구하여 

그 결과를 보여준다.
⑥ 온도/습도 monitor
외부 Device와 연결된 온도/습도 센서의 변화량을 보

여준다.
⑦ Control Button
Camera On/Off, LED Light On/Off, Reset, Setting과 

같은 제어 담당 모듈이다.         
⑧ External LED Control Button
외부 LED를 Control 하는 Button. 9개의 Button 

Control이 각각 가능하다.            

⑨ Power Consumption
LED On 되는 개수에 따라,  Power 소비량을 보여 주

는 부분이다.

2.7.2 Sequence Diagram

어플리케이션이 실행되면 모든 상태는 초기화 값으로 

세팅된다. 그리고 사용자가 기본적인 세팅(LED On/Off)
을 한 후, 카메라 ON 버튼을 누르면 카메라가 동작되어 
손가락 영상 데이터를 보낸다. 영상 데이터에서 Y 값을 
추출하여 그레이 스케일 이미지를 출력한다. PPG 신호
에서 주기를 검출 하여 HRV h를 구하고, 100개의 HRV 
데이타가 수집 되면 파워스펙트럼을 구하여 스트레스 지

수를 구한다 [Fig. 10].

Fig. 10. Flow chart for stres index from PPG

2.8 실험절차

2.8.1 실험조건

PPG 및 온/습도를 측정하기 위해서 항온(18~20℃)과 
항습에서 측정하도록 이루어졌다. 동일한 온도 측정을 
위해 같은 장소에서 측정을 하도록 유도했으며, 비와 눈
이 오는 날은 피하였다.

2.8.2 실험대상

40대 초반의 성인 남성을 대상으로 측정하였다.

2.8.3 실험방법

실험자가 안정적인 상태와 스트레스를 받는 불안정한 

상태를 조성하여 그 두 실험 결과를 비교하였다. 또한, 
비교 측정 장비를 동일 상황을 측정하여 스마트폰으로 
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측정한 결과가 신뢰성이 있는지 비교하였다. 총 측정 횟
수는 3회 측정하였으며, 스마트폰을 사용한 결과물에서
는 센서를 이용하여 체온과 습도를 추가적으로 측정하

였다.  

3. 결과

3.1 맥파주기

3.1.1 맥파주기 및 온/습도 변화량

스마트폰 카메라 영상데이터의 Y값의 합의 변화를 
아래와 같은 그래프로 나타나며, 피크 피킹을 통해 검출
된 피크는 붉은 점으로 표시 하였다[Fig. 11].

Fig. 11. Peak Detection and HRV Graph

3.2 스트레스 지수

PPG 의 피크 검출로 획득한 HRV를 100개 정도 수집
한 후 그것을 푸리에 변환하여,  그 중 LF와 HF 성분을 
구해 그 비를 나타낸 것이 스트레스 지수이다. 이것은 정
상적인 성인의 경우, 부교감 신경에 변화가 생기는 환경
에 노출되게 되면 LF 값이 증가하여 전체 스트레스 지수 
값이 평소보다 증가하게 된다. 
비교 측정 장비는 HRV-Index라는 항목이 추가 되었

으며, 이것은 확률분포 면적을 높이로 나눈 것으로 
HRV-Index가 값이 크게 될수록 건강한 상태이며, 안정
적인 상태라고 볼 수 있다 [Table 3 & 4].

LF HF Stress Index HR

Stable
Condition

1 4.3 4.2 1.03 76
2 4.2 3.7 1.16 78
3 4.7 5.1 0.92 74

Unstable
Condition

1 4.5 3.6 1.26 92
2 4.4 3.2 1.35 98
3 4.3 3.3 1.30 95

Table 3. SmartPhone measurement results

LF HF Stress Index HR

Stable
Condition

1 5.1 5.7 7.0 70
2 5.8 5.0 7.6 73
3 5.6 4.5 7.6 69

Unstable
Condition

1 5.4 3.7 9.2 95
2 6.0 3.8 7.5 87
3 5.4 3.7 6.1 86

Table 4. Reference Device measurement results

4. 고찰

PPG는 대상자에게 스트레스를 가장 덜 주면서 심장 
박동 주기를 검출할 수 있는 방법이기 때문에 

u-Healthcare 분야에서 많이 연구되고 있는 생체신호이
다. 따라서 여러 연구에서 PPG신호를 수집하여 생체 데
이터로 활용한 경우가 많이 보고되고 있다.  이러한 연구
의 회로에서는 맥박센서에서 발생한 광용적맥파를 이용

하여 맥박을 측정하는 회로로 RFID와 연동되어 동작이 
가능하며 휴대할 수 있도록 작은 면적을 가지도록 설계

되었으며, PPG를 이용하여 데이터를 수집하고 맥파 파
형을 검출하였다. 검출한 맥박 데이터를 이용하여 심박
수의 변이를 살펴볼 수 있는 심박수 변이 분석과 이전 

심박수와 이후 심박수를 구분지어 그래프로 표현하는 심

박수 분포를 보여주고, 심박수를 스펙트럼 분석하여 자
율신경계 균형도, 가속도 맥파(acceleration plethysmogram, 
APG)로부터 혈관 상태를 분석하여 생체신호를 분석하
는 개인용 컴퓨터 기반의 시스템을 설계하고 구현하기도 

하였다[16]. PPG, 피부전기반응(Galvanic Skin Reflex), 
피부온도(Skin Temperature)를 측정한 감성인식정보와 
날씨정보, 생리신호 데이터를 서버로 전송하고 서버에서
는 이를 재가공하여 감성공유 서비스를 위해 클라이언트

에 전송하는 실시간 감성인식을 위한 모바일형태의 프로

토타입이 제작되기도 하였다[20]. 이처럼 현재까지 여러 
논문에서 제시된 방식의 공통점은 PPG를 측정하기 위한 
별도의 광원이나 광센서를 이용하였고,  그 결과를 호스
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트 PC, 서버, 혹은  스마트폰과 같은 모바일 기기에 전송
하는 방식이 대부분이기 때문에 보다 편리하고 효율적으

로 PPG 신호 측정 및 결과 처리 방식이 요구된다.  
본 연구에서는 영상 데이터로부터 맥파 주기 검출을 

위해 기본적으로 피크 피킹 방식을 적용하였다. 이를 위
해서는 PPG 신호의 해상도가 높아야 하며, 그래프의 주
기 당 최소값과 최대값의 편차가 커야 하나, 그렇지 못하
는 경우가 다수 존재했다. 이렇게 다양한 형태로 나타나
는 이유는 외부 광량의 차이, 사용자의 측정 방식에 의한 
차이, 기기 별의 차이가 발생하기 때문이다. 이러한 차이
를 구하기 위해, 4개의 점을 구해 기울기가 다른 만나는 
점을 Peak점으로 확인하는 시도를 하였으나, 신호의 해
상도가 떨어지면 오류를 발생시킬 가능성이 높아졌다. 
이렇게 해상도가 떨어지는 것을 보완하기 위해  커브 피

팅 (Curve Fitting) 알고리즘을 적용하여, 동일한 피크 값
이 나오는 것을 방지하도록 하였다. Curve Fitting 이후
에 Sampling 된 data에서 Peak값을 검색하고 이후 다음 
주기의 Peak값이 Sampling Data에 포함될 수 있으므로, 
두 번째 Peak값의 기울기, duration을 고려해서 선정하
도록 하였다.  
기본적으로 스마트폰은 완제품 형태로 제공되기 때문

에 외부 장치를 연결하기가 쉽지 않다. 외부 장치와 연결
하기 위해서는 스마트폰에서 직접 제어하는 방식이 가장 

효율적이나, 이미 이러한 주변장치들은 SDK에서 제공
하지 않는다. 이러한 문제를 해결하기 위해 외부 장치를 
제어하는 제어부가 필요하며, 이는 스마트폰과도 통신이 
되어야 한다.
본 논문에 사용한 스마트폰은 외부 장치와 연결하는 

방식으로 무선과 유선 방식이 있으나, 무선 방식은 기본
적으로 전력소비가 심하고 연결 프로토콜이 복잡하다. 
따라서 현재는 USB to Serial library와 모듈을 이용하여 
UART 통신으로 연결되어 있다.  
소프트웨어 제작은 안드로이드 플랫폼에 제공하는 

API들을 이용하여 제작하였다. 카메라 영상 데이타를 
안드로이드 플랫폼에서 제공하는 클래스를 이용해서 얻

을 수밖에 없기 때문에, 영상 데이타를 제공하는 프리뷰
가 현재 스마트폰의 상태와 성능에 영향을 받을 수밖에 

없다. 프리뷰 콜백 함수 (Preview Callback function)에
서 처리하는 루틴이 늘어나게 되면서 프레임 속도는 떨

어지게 된다. 현재는 18 ~ 20 fram/sec 정도의 해상도를 
보이고 있지만 속도 개선을 위해서는 향후 여러 가지 기

법이 적용가능하다. 과도한 연산은 별도의 쓰레스 
(Thread)에서 작업하도록 하며, 플랫폼에서 제공하는 
OpenCV, OpenGLES들을 이용하여 렌더링 (Rendering)
에서 이익을 보거나, 사용가능한 자원을 최대한 활용하
는 방안도 가능하다.

5. 결론

본 연구에서는 별도의 외부 장치를 제작하여 스마트

폰의 카메라 영상을 활용하여 PPG 신호를 통한 심박수 
측정과 스트레스의 정도를 분석하기 위한 스트레스 지수

를 추출하는데 그 목표를 두었다. 또한 외부 장치를 적용
하면서 향후 필요한 성능 개선여부도 알아보았다. 상용
화된 제품 또는 정형화된 센서가 아닌 스마트폰의 카메

라를 이용하기 때문에 상용화된 외부 센서에 의한 PPG 
신호 보다는 해상도가 떨어지는 단점이 있음에도 불구하

고 여러 가지 최적화를 통해 신뢰성 있는 데이터를 확보

할 수 있었다.  또한, 확장성을 위해 외부 장치와 연결하
는 방안을 마련함으로써, u-Healthcare 장비로써의 가능
성을 확인할 수 있었다. 
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