
1. 서론

최근 의료기술의 발달은 측정 및 검사장비의 소형화

와 사용자의 접근성을 높이는 방향으로 개선되고 있다.

그 중 손목형 혈압계가 가장 대표적인 예이다. 밴드형태

의 손목형 혈압계는 크기가 작고, 상시 착용과 연속측정

이 가능하여 스마트폰과 연계하여 편리하게 생체정보를

보여주고 있다. 요즘 개인의 식습관과 생활 방식의 변화
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요  약 혈압측정은 오랜 시간동안 외부압력을 이용하여 혈관 압력 대응값으로 계산해왔다. 최근 측정 장비의 소형화와

의료네트워크 기술의 발전으로 개인 건강관리시스템의 활성화로 인해 간단한 센서로 혈압을 연속적이며 실시간 측정이 가

능한 환경을 요구하고 있다. 본 연구에서는 광전용적맥파를 적용하고 맥파전달시간을 이용하여 혈압을 추정하고자 한다.

기존 방식은 신체 변수값 등으로 개인 오차를 줄여 측정하는 알고리즘을 사용하고 있으나, 광전용적맥파의 분석과 맥파전달

시간의 적용방법에 따라 정확도가 떨어진다. 본 연구에서는 기존 수축기 혈압을 이용하여 혈압을 유추하는 융합적인 방법을

선택하여 적용하였다. 그리고 광전용적맥파 자체로만 혈압 추정이 가능하게 구성하여 초소형 혈압측정시스템을 만드는데

필요한 융합알고리즘을 제공하고자 하였다. 그 결과 수축기혈압과 광전용적맥파의 최대, 최소 주기간격을 이용하여 혈압

추정 융합 알고리즘의 가능성을 상관관계로 분석하였다.
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Abstract The blood pressure measurement is calculated as a value corresponding to the pressure of the blood vessel 

using the pressure from the outside for a long time. Due to the recent miniaturization of measurement equipment 

and the ICT combination of personal healthcare systems, a system that enables continuous and real-time 

measurement of blood pressure with a sensor is required. In this study, blood pressure was measured using pulse 

transit time using Photoplethysmography. In this study, blood pressure was estimated by using systolic blood 

pressure. And it is possible to make measurement only with PPG itself, which can contribute to making a micro 

blood pressure measuring device. As a result, systolic blood pressure and PPG's S1-P and P-S2 were used to analyze 

the possibility of blood pressure estimation.
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로 건강관리에서 가장 관심 있는 부분이 심혈관 질환이

므로 이러한 측정 장비의 수요는 점차 늘어가고 있는 추

세이다[1]. 고혈압은심혈관 질환의 가장큰 원인이며, 전

세계 성인의 25% 정도가 고혈압 환자로 추정하고 있다

[2-4]. 따라서 일상생활의 건강관리 항목 중 혈압 측정은

매우 중요하며, 고령사회의 개인건강관리 항목에서도 매

우 중요한 지표로 사용되고 있다. 고혈압 환자의 실시간

혈압정보 제공을 위한 휴대용 혈압측정기개발은 지속적

으로 이루어지고 있다[5,6].

기존의 혈압측정 방식은 상완에 공기 가압(Cuff)방식

을 사용하고 있으나, 측정정보가 연속적이지 못하고 휴

대가 어렵다[7,8]. 따라서 비 침습적으로 혈압을 측정할

수 있는 소형 측정기에 관심을모으고있다[9]. 비침습적

인 방법 중에 무구속적인 방법으로 측정이 가능한 알고

리즘으로는 PPG (Photoplethysmograph, 광전용적맥파)

를 이용하는 방법을 많이 사용하고 있다[10]. 기존 연구

에서는 심전도(Electrocardiogram, ECG) 와 PPG 를 이

용하여 PPT(Pulse Transit Time, 맥파전달시간)를 측정

하여 혈압을 추정할 수 있다[11]. 그러나 이 방법은 ECG

에서 측정한 R-peak 와 PPG 의 용적 맥파의 크기가 최

고점인 P-peak 사이의 시간 차이를 계산하는 방식으로

실시간 요인과 알고리즘의 차이에 따라 측정 정확도가

떨어지는 경향이 있어 보정기술을 요구한다[12].

본 연구에서는 일정 길이에 한정된 혈관에서 측정된

PPG 를 이용하여 혈압을 추정하고자 한다. 이때 기존 공

기가압 방식의 혈압값을 기준으로 PPG 추정 혈압값과

비교 분석하여 PTT 의 상관관계를 연구하고자 한다.

PTT 를 측정하기 위해 PPG 를 분석하여 수축기 혈압

(SBP: Systolic Blood Pressure)과 이완기 혈압(DBP:

Diastolic Blood Pressure)의 연관성을 알아서 전체 PPG

의 단순 간격을 통해 PTT 차이를 SBP 와 DBP 중 하나

와 연계하여 추정할 수 있다고 가정하였다. 이 가정을 알

고리즘으로 증명할 수 있으면 반복적인 측정을 통해 오

차를 줄일 수 있는 효과와 신체정보를 입력하는 대신 기

존 SBP 나 DBP 를통해 추정 혈압값을얻을 수있다. 특

히 SBP, DBP 중 통계적 분석으로관계를 유추하고 상수

값으로 변환할 수 있다면 알고리즘 계수도 얻을 수 있다.

이를 통해 최근 사용되는 손목형 혈압계의 정확성을

높이는 방안을 제시하고자 한다.

2. 연구방법

ECG 파형을 혈압 간접 측정방식에 적용하지 않고

PPG 파형의 특성을 이용하여 SBP, DBP 측정을 위한

PTT 를 도출하고자 한다. 또한 PTT 가 기존 공기가압

방식의 측정 혈압값과 어떤 상관관계가 있는지 도출하면

PTT 혈압추정알고리즘을 구현할 수있다. 먼저 심장박

동에 의해서 발생된 맥동성 압력파를 신체 말단 모세혈

관까지 전달되므로, 이때 PPG 센서를 이용하여 광전신

호를 획득하는 방식인데, 혈류량의 변화에 따라 적색광

의 광전량을 검출하여 신호를분석할 수 있다. 이때전완

의 센서 측정 위치 간격을 1.5cm 이내로 설정하여 두 개

의 센서로 PPG 의 변화를 10회 측정하여 평균값을 도출

하였다.

Fig. 1. Characteristics of PPG waveform

Fig. 1.에서와 같이 PPG 의 주기는 Q, 혹은 S 와 S′

간격으로 가정할 수 있으며 P, P′는 말초혈관 압력과

용적률이 최대일 경우에 해당된다. 결과적으로 심실이

수축을 시작하는시기는 S1 으로 추정할 수 있다. 따라서

심실수축시기와 수축 최고점(P)과 수축과확장이 끝나는

S′를 이용하여 Q 를 적용하면 일정 거리 이내에서

PTT 를 산출할 수 있다. S1 은 심장수축이 급격히 이루

어지는 시점이며, S2 는 심장 확장이 최대가 되어 다시

혈류량이 급격히 떨어지는 시점으로 해석할 수 있다. 따

라서 S1 과 S2 의 PTT 를 이용하면 수축과 이완의 혈압

측정값을 추정할 수 있다.
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Fig. 2. PPG Measurement circuit

PPG 를 측정할 수 있는 하드웨어는 센서모듈과 증폭,

변환, 신호전송부로 구성되어 있다. 측정부인 센서는 적

외선 발광, 수광 다이오드를 이용하여 반사형 광전용 적

맥파 측정회로를 Fig. 2 와 같이 구현하였다. 두 개의 채

널을 이용하여 20개 이상의 PPG 파형 Sampling 을 통해

필터링하였으며, 64Hz 주파수에서 측정시간은 30sec 이

내로 하였고 PTT 는 미분 필터링을 통해 피크값을 정했

다. 성인 8명을 대상으로 오전 11시에 안정된 상태에서

측정실험을 하였다. 기존 혈압과 ANSI(American

National Standards Institute) /AAMI(Association for

The Advancement of Medical Instrumentation) 기준을

만족하는 일반 자동 혈압기 (ACCUNIQ BP210)를 이용

하여 측정하였다[13].

PPG 시스템을 이용하여 PTT 를 10회 측정후 평균값

을 계산하였다. 또한 측정은 일정 반복구간, 10회에서 20

회를 지정하게 하여 오차를 최소화하였다. 두 개의 채널

의 재현성을 고려하기 위해 길이와 위치는 대상자 마다

일정하게 고정하였으며, 측정 센서의 간격은 1.5㎝ 으로

Fig. 3 과 같이 측정하였다.

Fig. 3. PPG Measurement method

Fig. 4. PPG Measurement display

PPG 측정시스템을 이용하여 구현된 화면은 Fig. 4와

같다. 화면에서는 혈압과 PTT 의 상관관계를 알아내기

위해 안정된 간격으로 연속적으로 재현성을 유지하는

PPG 형태만 자동 추출하여 피크 간의 시간 차이를 반복

측정하였다. 측정오차를 줄이기 위해 구간 반복측정을

연속으로 구현하여 평균 PTT 를 추출하였다. SBP 와

DBP 는 순환측정방법으로 동일 시간동안 반복하여

PTT 의 값을 각각 산출하여 기존 알고리즘에적용하였

다. Moens-Korteweg 의 공식에서 SBP 와 DBP 는 PTT

와 반비례 관계에 있다. 여기서 유도된 식은 아래와같다

[14].
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따라서 수축기 혈압과 이완기 혈압을 다음과 같은 관

계로 유도할 수 있다.
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따라서 기존 혈압계로 측정된 혈압값과 PTT (SBP,

DBP, S1-P, P-S2) 의 회귀모델을 구현하여 상관관계를

추출하여 재현성을 유지하는 유추된 혈압측정값을 제안

하고자 한다.

3. 결과

공기가압 방식으로 측정된 혈압과 광전용적맥파를 사

용한 PTT 값을Table 1 과 같이제작된 PTT 센서 디바

이스에서 정량적 수치로 측정되었다. 대상자 중 SBP,

DBP 가 120/80 에서 5% 안에 있는 피험자의 PTT 측정

값은 평균 196.15±0.12 ms 였다.

Table 1. Results of PTT measurement 

(n=8, D=1.5cm)

AGE SEX
SBP/DBP
(mmHg)

PTT
(ms)

1 29 M 125/83 192.24

2 26 M 114/76 199.25

3 26 F 127/85 189.78

4 28 M 113/75 202.24

5 24 F 127/85 182.45

6 21 F 110/78 210.23

7 49 M 140/98 162.68

8 52 M 138/92 175.54

측정 결과 PTT 의 움직임은 혈압이 높을수록 낮아지

는 경향을뚜렷이보였다. 여기서 SBP, DBP 를구분하기

위해서 PPG 의측정을 S1-P 를 수축기 적용하였고, P-S2

를 이완기로 대입하여 상관관계를 분석하였다.

Table 2. Results of PTT Analysis 

(n=10, D=1.5cm)

SBP

(mmHg)

DBP

(mmHg)
S1-P(ms) P-S2(ms)

1 110 70 125.80 61.12

2 112 70 133.50 65.75

3 115 73 127.15 62.63

4 120 80 135.50 66.24

5 120 85 122.15 67.21

6 120 90 124.85 69.15

7 123 92 121.52 64.15

8 125 92 125.15 65.47

9 125 92 130.06 66.35

10 127 95 128.61 64.93

정상 범위 내에있는 25세 미만의남자 10명을 대상으

로 기존혈압 측정값에서 다시정상 범위 내에있는측정

값에서 PPG 를 분석하면 Table 2 와 같다. 여기서 제시

된 PTT 의 분석을 통한 SBP 와 DSP 의 회귀분석을 통

한 상관관계는 Table 3, Fig. 5 와 같이 분석할 수 있다.

DSP, SBP 를 함께 분석하는 경우 다중공선성이 존재하

며, VIF 값이 커서 통계적 의의가 없기에 독립변수를

SBP 하나만 두고 와 S1-P, P-S2, PTT 의 회귀분석을 통

해 독립변수 간의 상관관계를 분석하였다.

Fig. 5. Associations of PTT with SBP, S1-P, P-S2
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회귀분석을 실시한 결과 F=125339.921(p=0.000)로 나

타났으며 R2 값은 1.000으로서종속변수와 독립변수간의

영향관계가 있었다. PTT 측정값에 영향을 미치는 요인

은 SBP, S1-P, P-S2(p<0.05) 로 유의한 영향력을 미치는

것으로 나타났으며, 영향력의 크기는 SBP(베타= -0.004),

S1-P(베타= 0.658), P-S2(베타= 0.344)로 나타났다. 따라

서 SBP 는다음과 같은 PTT 측정 변수의식으로 상관관

계를 유추할 수 있다.

    log 

 log   log 

따라서 기존 측정 SBP 값과 PTT 로 유추한 SBP 는

거의 같았으며, 유추과정에서 결과 식처럼 오차를 줄이

기 위한 신체정보 대신에 기존 혈압값으로도 유사한 혈

압값을 도출하는 것이 가능하다.

4. 고찰

혈압을 공기가압의 구속방식이 아닌 소형 센서의 무

구속 방식의 실시간 혈압측정은 PPG 의 분석만으로 측

정이 가능하다. 기존에 ECG 와 PPG 를 동시에 이용한

것은 심장수축을 기준으로 증가한 혈류량의 변화를 PPG

에서 측정점을 연결하여 측정지점까지 도달하는 지연시

간을 PTT 로 측정하기 때문에 두개의 측정지점이 필요

하다[15]. 맥파전파속도(PWV ; Pulse Wave Velocity)로

측정하는 경우도 있는데, 거리가 일정하고 동일한 데이

터의 재현성이 유지된다고 가정하고 심수축맥파의 전달

시간을 환산하는 방식이며, PTT 와는 반비례 관계를 가

지고 있다[16]. 측정 오차를 최소화하기 위해 구간반복

측정과 신체변수 값을 입력이 필요하다. 따라서 PTT 는

PWV 의 감소와 증가를 반영하는지표로활용할 수도있

다.

본 연구에서는 두개의 센서로일정 거리에서 PTT 를

바로 구하였고, 기준점으로 생각했던 ECG 의 R-S 값 대

신에 기존 혈압값을 입력하여 신체 변수값을 대신하는

방법을 선택하였다. 그러나 상관관계 분석과 같이 독립

변수에서는 SBP, S1-P, P-S2 의 상관관계가 있게나타났

다. 기존 연구에서와 같이 PTT, PWV 를직접구하는방

법에는 개인차에 의한 체중, 팔길이 등에 영향을 받는다

[17]. 이러한 오차를 줄일 수있는 방법은 변동 요소인 신

체 변수값 즉, 체중, 체지방, 팔길이, 나이, 성별 등을 입

력하여야 하는데[18], 기존 혈압값으로 신체 변수값을 줄

이는 방법을 제시하였다.

본 연구에서는 측정값 계산 알고리즘을 최소화하여

혈압을 추정할 수 있는 방법을 제시하였다. 생체 센서로

측정할 수있는 요소들을분석하여측정값을제시하는데,

이 과정에서 오차를 최소화하는 연구가 지속되고 있다.

따라서 PTT 측정값 이외도 ECG 와 PWV 를 이용하여

혈압을 유추할 수 있으나, PPG 의 분석 연구도 매우 중

요한 부분이다. 이러한 초소형 실시간 혈압측정은 지속

적인 심혈관 건강관리가 가능하여 앞으로 개인 건강관리

에 중요한 역할을 수행할 것이다.

5. 결론

혈압측정은 매우 중요한 생체정보 측정 행위이다. 사

용자의 접근성, 편리성도 중요하지만, 무엇보다 데이터의

정확성과 유효성이 중요한 과제이다. 특히 표준 측정방

식인 공기가압 방식의 혈압 측정값과 동일한 값을 표현

하지 못한다면 초소형 개발은사실상 의미가 없다. 본 연

구는 측정값의 오차를 줄이기 위해 PPG 를 통해 단계별

Variables

Unstandardized

Coefficients

Standardized

Coefficients Partial R2 t p-value

B Std. Error Beta

(constant) 0.283 0.004 - - 76.654 0.000

SBP -0.004 0.001 -0.007 -0.826 -3.583 0.012

S1-P 0.658 0.001 0.864 1.000 514.778 0.000

P-S2 0.344 0.001 0.446 1.000 239.387 0.000

Table 3. Associations of PTT with SBP, S1-P, P-S2 by multiple linear regression analyses
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PTT 를 분석하여 S1-P, P-S2 를 측정하였고 기존에 측

정한 수축기 혈압과의 상관관계를 회귀분석하여 관계식

을 유도하였다. PTT 측정값에 미치는 영향은 SBP(베타

= -0.004), S1-P(베타= 0.658), P-S2(베타= 0.344)로 나타

났다. 따라서 기존혈압값과 두개의 변위점의 PTT 값으

로 혈압을 유추할 수 있었다. 그 결과 신체 변수값의 입

력 대신에 기존 혈압값을 입력으로 오차를 줄일 수 있음

이 가능해졌다.
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