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 요약

현대사회는 인터넷과 IT융합기술의 발달로 정보의 양이 급속도로 늘어나고 있으며, 이로 인하여 많은 

데이터 속에 원하는 정보를 용이하게 획득하거나 검색하는 기술도 발전되고 있다. 의료 관련 시스템통합 

또한 다양하게 구축 되어 정보의 누적량이 비약적으로 증가하고 있으나 구축된 자료를 활용한 간호활동의 

정보제공 및 지원 내용은 미흡한 실정으로 특히 통증의 중재에 관한 판단은 간호사 개인의 경험적 판단에 

의존하게 되는 것이 현실로서 대체적으로 주관적 판단이 내려지게 된다. 본 논문에서는 기존의 의료관련 

데이터를 활용, 추출하고 협력적 필터링을 이용한 통증 간호중재 지원 방법론을 제안한다. 제안하고자 하

는 협력적 필터링은 유사한 선호도를 기반으로 관련도가 높은 아이템을 추출하는 방법으로 사용자 기반의 

협력적 필터링을 이용한 선호도 예측 방법은 피어슨 상관 계수에 의해 사용자 유사도를 구하고, 사용자의 

선호도를 기반으로 이웃 선정방법을 사용한다.

■ 중심어 :∣협력적 필터링∣통증간호∣간호지원∣기본 평가값∣

Abstract

In modern society, the amount of information has been significantly increased according to the 

development of Internet and IT convergence technology and that leads to develop information 

obtaining and searching technologies from lots of data. Although the system integration for 

medicare has been largely established and that accumulates large amounts of information, there 

is a lack of providing and supporting information for nursing activities using such established 

database. In particular, the judgement for the intervention of pains depends on the experience 

of individual nurses and that leads to make subjective decisions in usual. In this paper, a pain 

nursing supporting method that uses the existing medical data and performs collaborative 

filtering is proposed. The proposed collaborative filtering is a method that extracts some items, 

which represent a high relativeness level, based on similar preferences. A preference estimation 

method using a user based collaborative filtering method calculates user similarities through 

Pearson correlation coefficients in which a neighbor selection method is used based on the user 

preference.
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I. 서 론

최근 간호과정에 대한 각종 지원 및 정보시스템 전산

화 시도는 규모면에서 양적으로 발전되어 왔으나, 한편

으로 축적된 방대한 자료에도 불구하고 가공을 거친 자

료의 활용 측면에 있어서 한계가 지적되어 왔다. 특히 

통증 간호 활동에 대한 지원 시스템 연구는 전무한 편

으로 간호사의 진단 및 중재에 관한 판단은 환자의 상

황에 따라 간호사 개인의 경험적 지식에 의존하게 되거

나, 의료 환경에 따라 환자에게 획일적으로 적용하는 

것이 현실로, 일부 개선된 방안으로 플로우차트를 이용

하는 방법 등이 있지만 대체적으로 주관적인 판단과 중

재를 시행할 수밖에 없었다.

협력적 필터링은 선호도를 기반으로 관심을 가질 것

으로 생각되는 아이템을 추천하는 방법으로 비슷한 패

턴을 가진 형태들을 식별해 내는 기법이다. 따라서 과

거 유사한 형태를 가진 환자의 간호사정 자료를 활용하

여 통증 강도를 유추 하거나 분류된 환자의 프로필의 

유사도에 따라 관련 사정을 추출하는 형태의 연산을 제

공할 수 있게 된다. 유사도 가중치를 계산하는 기준 값

으로는 피어슨 상관계수, 벡터유사도 등이 사용된다. 대

표적인 협력적 필터링 방법인 피어슨 상관계수는 사용

자 유사도 가중치를 계산하는 일반적인 방법으로 오차

와 표준편차를 이용하게 된다. 따라서 유사도 가중치 

추출에는 데이터의 양에 따라 표본 데이터가 적은 경우 

예측 값이 부정확해지고 양이 방대한 경우 계산량이 제

곱으로 늘어 신속한 결과를 추출할 수 없게 되는 단점

이 있다. 통증간호 시스템에서의 협력적 필터링은 그 

특성상 기초가 되는 다양한 자료가 존재하기 때문에 표

본데이터가 적어서 발생하는 희박성 문제에 빠질 가능

성이 적은 편으로 통증간호 시스템에 적용 유리한 이론

이긴 하지만 현실적으로 실무에서의 모든 데이터의 입

력은 완전무결하지 않을 수 있기 때문에 기본 평가값 

알고리즘으로 보정하게 되었다.

본 논문의 구성은 다음과 같다. 2장에서 통증간호중

재의 특성과 협력적 필터링 시스템에 대한 관련 연구와 

이론을 설명하고, 3장에서 본 논문에서 제안하는 협력

적 필터링을 이용한 통증 간호중재 지원 방법에 대하여 

설명한다. 마지막 4장에서는 결론을 맺는다.

Ⅱ. 관련연구

협력적 필터링은 다른 사용자의 선택 정보를 바탕으

로 유사한 사용자가 연관성을 가질 것으로 생각되는 아

이템이나 수치를 유추해내어 추천하는 기법이다. 협력

적 필터링은 아이템에 대한 유사한 사용자의 선호를 기

반으로 연산되기 때문에 협력이라는 단어를 사용한다.

통증추측에 있어서 협력적 필터링은 신규환자가 발

생했을 때 이전의 환자를 유사한 그룹으로 구분하고 신

규환자와 가장 유사한 그룹을 판단하여 환자의 통증강

도를 유추할 수 있는 형태의 알고리즘으로 사용될 수 

있다. [그림 1]은 협력적 필터링을 이용한 문제해결을 

나타낸다.

그림 1. 협력적 필터링을 이용한 문제해결

협력적 필터링은 입력 데이터의 종류에 따라 암묵적

과 명시적으로 구분한다. 입력 데이터가 사용자의 선호

를 대변하는 웹사이트 클릭 패턴이나 구매 패턴 등을 

웹 로그나 구매 이력 데이터로 부터 발생하고 이를 이

용하는 경우 암묵적 협력적 필터링이라 하고 특정 아이

템에 대한 선호도를 이산형 척도로 입력받는 경우에서 

발견하여 예측하는 것은 명시적 협력적 필터링이라 구

분한다. 데이터 간의 유사도를 판별하기 위하여 사용자

와 유사한 선호도를 가지는 이웃을 찾아내고 사용자간

에 평가한 아이템을 예측하기 위해서 사용되는 유사도 

가중치로는 피어슨 상관계수, 스피어만 순위 상관계수, 
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벡터 유사도, 기본 선호도, 역 사용자 빈도 등이 사용된

다. 예측하기 위해 몇 명의 이웃을 사용할 것인지를 결

정해야 한다. 정확도나 성능 면에서 유사도가 높은 이

웃의 선호도를 사용해서 예측하는 것이 더 효율적이고 

나은 결과를 얻을 수 있을 것으로 판단되며 이는 데이

터의 분석을 통해서 예측의 정확도가 얼마나 되는지와 

얼마나 많은 사람과 아이템을 예측할 수 있는지를 상황

에 따라 적절한 이웃의 수를 결정해야 한다.

아이템 기반 협력적 필터링은 사용자 기반의 방법과 

유사하며, 유사도 가중치의 계산과 선호도를 예측하는 

방법에서 다르다. 계산과정은 추천의 대상이 되는 사용

자가 평가한 아이템의 집합을 찾아내고 추천 후보 아이

템과 얼마나 비슷한지 계산하게 된다. 이 과정에서 유

사한 아이템 집합과 이에 대응하는 유사도가 계산되고 

최종적으로 가중치 선호도의 합으로써 예측한다. 아이

템 유사도는 아이템에 대해 각각 평가한 사용자를 분리

해내고, 아이템 유사도를 계산하는 것이다. 이러한 유사

도의 계산에는 m차원의 공간으로 가상하고 벡터를 이

용하는 코사인 기반의 유사도, 피어슨 상관계수를 이용

하는 상관계수 기반의 유사도 등이 있다. 이는 아이템 

기반의 협력적 필터링의 대표적인 방법이다.

협력적 필터링에서 유사한 선호도를 가지는 이웃들

을 정하기 위하여 피어슨 상관계수는 (식 1)을 사용한

다. 예측 선호도는 (식 2)에 의해 예측 선호도를 계산한

다[8].

 ∙ 
 

    (식 1)

  


⊂




⊂

 


             (식 2)

(식 2)의 Ux는 아이템 x에 대한 사용자 의 예측된 

선호도이며, (식 1)의 RU,J는 사용자 와 의 상관관계

이다. 와 는 각자 아이템에 대한 선호도 평균값을 

의미한다. 는 유사한 선호를 갖는 사용자 의 아이템 

x에 대한 선호도 값이며, R은 아이템에 대해 선호도를 

표시한 사용자를 의미한다.

기본 평가값은 협력적 필터링에서 상관관계를 계산

할 때 희박성문제를 해결하기 위한 것이다. 이는 특정 

사용자와 유사도가 있는 사용자들이 공통으로 선호도

를 보이는 아이템이 상대적으로 적을 경우에 정확도가 

낮게 나오는 문제를 해결하기 위해 사용한다. 상관관계 

알고리즘이 사용자 a와 사용자 i가 공통으로 선호도를 

보인 아이템 (Ia⋂Ii)을 이용하는데 반해 기본 평가값을 

적용하면 사용자 a와 사용자 i중 한 사람이라도 선호도

를 평가한 아이템 (Ia⋃Ii)을 사용할 수 있다. 기본 평가

값은 더 나아가 사용자중 어떤 사람이라도 선호도를 입

력하지 않은 새로운 아이템에 대해서 기본 값을 우선적

으로 적용함으로써 정확한 추천이 가능하도록 할 수 있

다. 대부분의 경우 기본 평가값은 중립적이거나 다소간 

비선호 값을 사용하는 경우가 많다.

Ⅲ. 통증간호 지원 시스템

1. 협력적 필터링을 이용한 통증간호 시스템
본 논문에서 제안한 협력적 필터링을 이용한 통증간

호 지원 방법의 구성도는 [그림 2]와 같다. 통증간호 시

스템은 간호 전문가로부터 자료를 수집하는 자료입력 

모듈과 수집된 자료를 통하여 협력적 필터링을 사용하

여 예측값을 추론하는 추론 시스템 및 그 결과를 간호 

전문가가 볼 수 있도록 하는 결과 출력 시스템으로 나

눌 수 있다.

그림 2. 제안한 시스템의 구성도
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제안한 시스템을 크게 모듈별로 살펴보면 새로운 진

단병명 및 요인, 증상 등을 입력할 수 있는 인터페이스 

부분과 통증진단 데이터를 저장하는 데이터베이스 부

분, 협력적 필터링을 이용한 간호 진단 추론 및 통증진

단 결과 도출모듈, 피드백을 위한 결과 입력 모듈로 나

누어진다. 본 논문에서는 통증 간호중재 시스템의 구현

에 필요한 학습 자료 데이터베이스를 환자 프로필 요소

로 구분하여 [표 1]과 같은 데이터 스키마를 구성하였

다.

표 1. 통증간호 시스템에 필요한 데이터스키마
요소 데이터명 데이터스키마

환자
프로필

번호(Primary Key) varchar2(8)
성명 varchar2(3)
연령 varchar2(3)
성별 char(1)
키 varchar2(8)

몸무게 varchar2(8)
질병코드 varchar2(8)

통증강도 강도세기 varchar2(8)

자료입력 이후 정규화 및 평가값 저장을 위한 데이터

스키마 역시 [표 1]과 유사한 형태로 구성하였고, 이와 

별도로 유사상관관계 그룹을 위해 동일한 형태의 스키

마를 별도로 추가 구성하였다. 본 논문에서는 아이템 

수는 해당 통증진단의 환자 특성이나 증상으로 구성하

였으며 통증진단 시스템에서 추론 아이템이 산출하는 

통증강도의 값은 10단계로 나타내었다. 최초 사용된 기

초 자료는 원주에 소재하는 Y대학병원 입원 환자를 대

상으로 수집한 200개의 통증 진단치를 통증에 관련된 

요인 및 증상을 정리한 내용을 바탕으로 기초자료를 수

집하였다. 이후 마지막으로 시스템으로 부터 추론된 통

증 강도를 바탕으로 지침이 내려지고 이 결과가 간호사

는 본인의 판단과 일치 하는지 평가가 이루어지게 된

다. 마지막으로 이에 대한 결과는 과거력을 기록하는 

데이터베이스에 기록된다.

2. 환자 프로필의 정규화 및 기본 평가값 적용
통증간호에서는 먼저 간호 전문가로부터 환자에 대

한 증상 및 징후를 받아 들여 문제를 인식하게 된다. 정

확한 문제인식을 위해서 통증진단과 관련된 환자 특성, 

위험요소 및 관련 요소에 대한 타당성있는 분류가 요구

된다. 따라서 자료입력 시스템은 환자의 형태와 상황을 

입력하게 되며, 통증별 환자특성이나 위험 요소에는 환

자 특성에 따라 분류되어 다양한 형태의 특성 또는 요

소가 포함되어 있는 결과로 추출되어 데이터베이스에 

저장된다.

기본적으로 모든 데이터는 5단계를 기준으로 연령, 

키, 몸무게 등을 선정하였고 성별은 2단계, 질병명은 대

그룹으로 분류하여 26단계로 한정하였고 통증의 입력

은 10단계로 입력하였다. 최초 입력된 데이터는 [표 2]

과 같은 형태를 가지게 된다.

표 2. 최초 입력 환자 및 아이템 행렬
 연령 성별 키 몸무게 ... 통증강도

환자1 47 M 　 81.2 ... 3
환자2 79 F 　 47.4 ... 3
환자3 35 F 　 58.25 ... 3
환자4 74 F 150 57 ... 5
환자5 79 F 　 　 ... 3
환자6 34 F 　 89.7 ... 6
... ... ... ... ... ... ...

환자n 63 M 156.2 41.1 ... 8

그림 3. 데이터 정규화 과정

입력한 데이터는 [그림 3]과 같은 정규화 처리를 하

고 별도 데이터로  저장된다. 키와 몸무게 연령 등은 대

학병원 내과 병동 입원환자의 전자의무기록[11]을 이용

하여 5단계로 분류하고 병명은 통계청의 한국표준질병 
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코드에 따라 대분류 A에서 Z까지 총 26단계의 대분류 

코드로 정규화하였다. 이후 기본 평가값으로 각 누락된 

아이템에 적용하면 [표 3]과 같은 형태의 행렬이 만들

어진다.

표 3. 정규화 및 기본 평가값 적용을 거친 환자 및 아이템 행
렬

 연령 성별 키 몸무게 ... 통증강도

환자1 4 1 3 5 ... 3
환자2 5 2 3 3 ... 3
환자3 3 2 3 4 ... 3
환자4 5 2 3 4 ... 5
환자5 5 2 3 3 ... 3
환자6 3 2 3 5 ... 6
... ... ... ... ... ... ...

환자n 4 1 4 3 ... 8

3. 협력적 필터링을 이용한 예측방법
기본 정규화 과정과 기본 평가값 방법을 적용한 환자

-아이템(통증강도) 행렬은 [표 4]와 같다. 신규환자를 

협력적 필터링에 적용하기 위하여  (식 1)를 이용해서 

유사도 가중치를 계산한다.

표 4. 환자간의 상관관계 예제
 환자1 환자2 환자3 환자4 환자5 환자6 ... 환자n

환자1 1 -0.28 -0.35 -0.13 0.75 -0.40 ... 0.10
환자2 -0.28 1 0.96 0.93 -0.29 0.91 ... -0.20
환자3 -0.35 0.96 1 0.89 -0.50 0.98 ... -0.22
환자4 -0.13 0.93 0.89 1 -0.2 0.90 ... 0.11
환자5 0.75 -0.29 -0.51 -0.23 1 -0.60 ... 0.06
환자6 -0.40 0.91 0.97 0.90 -0.60 1 ... -0.04
... ... ... ... ... ... ... ... ...
환자n 0.10 -0.20 -0.22 0.11 0.06 -0.04 ... 1

[표 4]의 자료를 바탕으로 신규 대상환자와 유사도가 

높은 환자그룹의 인원을 확인한다. 전체 환자 중 상관

계수 상위 10%범위에서 환자의 그룹을 설정한다. 이에 

따라 환자3을 대상으로 할 경우 0.9612, 0.9314, 0.9141 

값을 가지는 환자3, 환자4, 환자6 등과 같은 환자를 추

출한다. 유사한 선호를 가지는 환자2의 통증강도에 대

한 선호를 기반으로 활성화된 환자3의 통증강도 선호

도를 예측한다. 이러한 사용자 기반 협력적 필터링의 

적용은 각 환자들이 유사한 행동양식을 보이는 그룹 내

에 속해있다는 사실에 의존하며, 결과적으로 그 그룹 

내에 많은 환자들이 빈번하게 선호하는 통증강도들이 

추천되어진다. 이러한 방식의 통증 간호중재 지원 시스

템의 궁극적 목표는 통증강도를 적절한 사용자에게 매

핑하는 것이다.

Ⅴ. 성능 평가

1. 실험 데이터
성능평가를 하기 위한 실험데이터로 원주에 소재하

는 Y대학병원에서 수집한 실제 데이터 샘플 데이터 집

합을 사용하였다. [표 5]와 같은 입력 환자 데이터로 키

(신장)에 관련된 결측 데이터가 빈번하게 발생하고 있

다.

표 5. 입력 환자 데이터
번
호

성
명

연령(세)
성
별

키(cm) 몸무게(kg)
질병
코드

통증
강도

1 원** 47 M 　 81.2 A099 2
2 이** 79 F 　 47.4 K20 2
3 김** 35 F 　 58.25 N1002 2
5 최** 79 F 　 　 A099 2
6 이** 72 M 　 60 K805002 0
7 김** 71 M 　 51.5 K30 1
: : : : : : : :

200 한** 50 F 162 56 I671 1

2. 실험 방법
본 논문에서 제안한 협력적 필터링을 이용한 통증 간

호중재 지원 시스템은 클라이언트/서버 환경을 구성하

기 위하여 웹서비스로 JSP를 사용하여 구현하였다. 이

를 이용하여 간호사는 이동시 접근이 용이한 단말기를 

선택적으로 사용하여 정보에 접근할 수 있게 되었다. 

서버는 SUN Fire V890, 데이터베이스는 Oracle 9i를 

사용하였다. [그림 4]는 협력적 필터링을 이용한 통증 

간호중재 지원 시스템의 초기화면이다.
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그림 4. 통증간호중재지원 시스템 초기화면

여기서 자료는 통증강도와 그에 대한 관련 증상, 통

증 진단명의 정의에 대한 기초자료로서 추가, 수정, 삭

제를 한 화면에서 처리할 수 있다. 입력 후 환자 기초자

료 정규화 버튼을 누르면 [그림 5]와 같은 화면이 나오

고 다양하게 입력된 수치의 정규화 작업이 이루어져 저

장된다. 기본평가값 정규화 버튼을 누르면 [그림 6]과 

같은 화면이 나오고 미 입력된 수치에 대하여 각 해당

항목의 기본값이 적용되어 저장된다. 상관관계 추출 버

튼을 누르면 [그림 7]과 같은 화면이 나오고 각 환자상

호간의 상관관계 수치가 저장된다.

그림 5. 환자 기초자료 정규화 화면

그림 6. 기본 평가값 적용 화면

그림 7. 상관관계 추출 및 저장 화면

그림 8. 유사상관관계 그룹 환자리스트 화면

유사상관관계 그룹 추출 버튼을 누르면 [그림 8]과 

같은 화면이 나오고 각 환자상호간 상관관계가 높은 환
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자들의 그룹이 검색되어 저장된다. 이러한 단계가 끝나

면 이전환자들의 과거력을 통하여 통증진단 데이터가 

협력적 필터링에 의해 통증진단 추론모듈을 실행시킨

다. [그림 9]는 제안한 통증진단 방법에서 도출된 진단 

결과 화면을 나타낸다. 이와같이 제안한 방법으로 추출

된 통증강도를 확인하여 최종 처방판단을 내리게 된다.

그림 9. 제안한 방법에서 예측한 결과 화면

Ⅵ. 결론

본 논문에서는 신규환자에 대한 정보입력 즉시 징후

사정, 통증진단, 간호중재 계획 및 수행의 각 단계를 신

속하고 효율적으로 서로 연계하여 처리를 할 수 있도록 

지원하는 시스템을 구현하였다. 또한 통증간호 시스템 

개발에 적용할 수 있도록 타당성을 검증한 자료를 토대

로 하여 통증진단을 자동도출하기 위한 협력적 필터링 

모형을 구축하고 데이터 입력 화면을 구성하여 전문 간

호사가 쉽게 통증진단을 내릴 수 있는 시스템을 구현하

였다. 또한 임상에서는 간호사들이 정확한 통증진단을 

내리는데 자신감이 결여되어 있으므로 환자의 증상과 

징후에 관한 사정 자료만 정확하게 입력해 주면 시스템

이 협력적 필터링을 이용해 자동으로 통증진단을 도출

할 수 있게 함으로써 간호과정을 효율적으로 임상에 적

용하고자 함이었다. 본 논문에서 제안한 협력적 필터링

을 이용한 통증진단 지원 방법은 기본 자료의 유지보수

를 쉽게 하기 위한 인터페이스를 제공할 뿐만 아니라 

간호 전문가가 환자와의 대화를 통해 결과에 대한 피드

백을 유도해 나갈 수 있도록 하는 인터페이스를 제공하

고 있으며 실제 진단명 판정할 때 시스템의 표본 집단

의 증가로 인하여 후속 진단보다 정확하고 빠른 진단 

결과를 도출 할 수 있도록 개발되어 임상에서의 사용가

능성을 높이는데 기여할 것으로 기대된다. 반면 특정 

질환이나 통증의 성격 등에 따라 특성화한 통증관리지

침이 아니라 입원환자에 대한 통증간호의 일반적인 통

증에 대한 수치이다. 암을 비롯한 특정 질환 및 수술 환

자 등 특성화된 대상으로 한 통증 관리는 추출결과와 

상이할 수 있으며, 특히 급성 통증 및 만성 통증, 수술 

환자, 암 환자 경우에는 주의하여야 한다.

향후 통증관리 이론과 평가도구에 대한 타당성이 지

속적으로 검증되고 국내 임상상황에 맞는 임상적 근거

를 수정, 보완하여, 질환별 혹은 통증의 특성별로 세분

화된 임상근거에 입각한 시스템개발로 확대되어야 할 

것이다.
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▪2003년 ～ 2009년 : XCE 모바일 플렛폼기술팀

▪2006년 ～ 현재 : 상지대학교 시스템운영부

 <관심분야> : 헬스케어, 보건정보, HCI, 지능시스템

조 선 문(Sun-Moon Jo)                     정회원
▪2007년 : 인하대학교 컴퓨터정보

공학과(공학박사)

▪2003년 ～ 2005년 : 세븐시스템 

연구기획팀 팀장

▪2006년 3월 ～ 현재 : 배재대학

교 IT 교수

 <관심분야> : XML 보안, 임베디드 시스템, 지능시스

템, 프로그래밍 언어, 데이터마이닝

정 경 용(Kyung-Yong Chung)                 정회원
▪2000년 2월 : 인하대학교 전자계

산공학과(공학사)

▪2002년 2월 : 인하대학교 컴퓨터 

정보공학과(공학석사)

▪2005년 8월 : 인하대학교 컴퓨터 

정보공학과(공학박사)

▪2005년 8월 : 한국소프트웨어진흥원 책임

▪2005년 9월 ～ 2006년 2월 : 한세대학교 IT학부 교수

▪2006년 3월 ～ 현재 : 상지대학교 컴퓨터정보공학부 

교수

 <관심분야> : IT융합기술, HCI, 상황인식, USN
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