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요  약  미래 사회로 접어들면서, 건강한 삶의 증대를 위한 노력은 현대인들의 주요 관심 분야이다. 특히, ICT 

기술과 경쟁력 있는 의료산업 환경을 융합하여 건강한 삶을 위한 기술 개발은 차세대 성장 동력으로 자리잡고 

있다. 따라서, 본 논문에서는 건강 검진 프로세스에서 검진 결과에 대한 인공지능 기반의 데이터 분석을 적용하여 

종합 판정의 신뢰성을 향상시킬 수 있는 지식 베이스 모델링을 구축하는 연구를 수행하였다. 이를 위해, 딥러닝 

분석을 통한 알고리즘을 설계하여 검사 결과지수를 산출, 검증하고, 판정 지식을 통한 종합 검진 정보를 제공하는 

모델링을 연구하였다. 제안한 모델링의 적용을 통해, 국민 건강에 대한 빅데이터 분석, 활용이 가능하여 의료비 

절감 및 건강 증대의 효과를 기대할 수 있다.

주제어 : 건강검진, 지식베이스, 인공지능, 데이터분석, 헬스케어 플랫폼

Abstract  As we enter the society of the future, efforts to increase healthy living are a major area 

of concern for modern people. In particular, the development of technology for a healthy life that 

combines ICT technology with a competitive healthcare industry environment is becoming the 

next growth engine. Therefore, in this paper, artificial intelligence-based data analysis of the 

examination results was applied in the health examination process. Through this, a research was 

conducted to build a knowledge base modeling that can improve the reliability of the overall 

judgment. To this end, an algorithm was designed through deep learning analysis to calculate and 

verify the test result index. Then, the modeling that provides comprehensive examination 

information through judgment knowledge was studied. Through the application of the proposed 

modeling, it is possible to analyze and utilize big data on national health, so it can be expected 

to reduce medical expenses and increase health.
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1. 서론 

초고령화 사회에 접어들면서, 단순한 수명 연장보다

는 건강한 삶을 영유하기 위한 관심과 노력이 증가하고 

있다. 이를 위해, 생활속에서 건강 관리 및 유지를 위한 

다양한 행위들이 접목되어 사용되고 있다. 가령, 인터넷 
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정보를 활용한 건강 식품 섭취, 대체의학 및 동양의학 

등을 활용한 생활 건강 활동 등이 대표적인 건강 관리 

및 유지를 위한 노력들이다[1].

그러나, 이러한 생활속 건강 관리 노력보다 건강검진

만큼 확실하게 신체적 건강 상태를 확인하고 보완할 수 

있는 방법은 없다. 우리나라의 경우, 국가에서 시행하는 

건강검진을 정기적으로 받고 있기 때문에 사전에 건강 

상태에 대한 정보를 받고 이에 대해 대응할 수 있는 체

계가 잘 갖춰줘 있다. 건강검진은 정부 수립 이후부터 

제도적, 정책적으로 꾸준히 발전하고 있다. 특히, 1950

년대부터는 근로기준법이 제정되어 근로자를 대상으로 

건강검진을 제도화하면서 정기건강 진단 실시가 의무화

되었고, 이후에는 노동자를 검진 대상으로 포함하면서 

국가제도로서의 건강검진 역할을 수행하게 되었다.

또한, 최근에 와서는 건강검진 체계의 양적인 확대뿐

만 아니라 질적 관리까지 체계적으로 진행시키기 위한 

노력이 증대됨으로써 국가 건강검진 체계가 재정비되고 

있는 실정이다[2,3]. 그러나, 사후 관리 등이 미흡하고, 

국가 건강검진 이외의 민간 건강검진, 보험 건강검진, 

특수 건강검진, 근로자 이외의 건강검진 등 다양한 건강

검진의 제도간 통합, 연계, 역할 분담 등이 명확하게 구

분되지 않아 관리 체계의 종합적 개선이 지적되고 있다. 

또한, ICT 신기술이 개발되면서 건강검진 분야와의 연

계 및 활용 기술 등의 도입이 제기되고 있다.

최근에 디지털 헬스케어 시장의 확대를 통해 국내 의

료장비 및 관련 소모품 개발 등 부가적인 개발 기술 모

델이 증가하면서 건강검진 시스템에 대한 신뢰성 확보 

등의 연구가 진행되고 있다. 또한, 의료법 시행규칙 개

정 이후 의료산업에 Cloud 기반의 의료 서비스의 도입

이 확대되고 있으며, 이러한 추세는 선진화된 의료 산업

의 활성화에 많은 부분을 기여하고 있다[4]. 이러한 상

황속에서 인공지능 기술을 적용한 Cloud 기반의 건강

검진 시스템을 개발하고 실제 도입, 활용하기 위한 국

내·외 수요가 증가할 것으로 예측되고 있다. 국내에서는 

정밀 진단을 위한 Lab장비 위주의 의료기기 시장이 형

성으로 중소기업에서 개발 보급하던 간이 장비들의 시

장이 위축되고 있으나, 기초보건 단위의 간이 검진장비

와 호환 가능한 인터페이스 등 관련 기술 개발이 진행되

면서 중소기업의 의료장비 시장이 확장되는 추세이다. 

또한, 국민 건강 상태를 정확히 파악하여 의료보건정

책 및 예산을 반영하는 시스템이 지속적으로 개발, 도입

되고 있으며, 국민 건강 빅데이터를 수집, 분석하여 국

민에게 적절한 진료방법을 제시하고 불필요한 진료를 

최소화하여 의료비를 절감시키려는 기술 개발에 대한 

노력이 증가하고 있다. 즉, 스마트 환경에서의 건강 빅

데이터 수집, 표준 인터페이스 구현, 환자/의사용 애플

리케이션 개발 및 건강관리 콘텐츠 개발 등이 복합적으

로 연계된 헬스케어 플랫폼 구축이 필요하다. 또한, 검

진 데이터에 대한 인공지능 데이터 분석의 선행을 통해 

검진 지식 베이스 설계 및 모델링 구축에 관한 연구가 

진행되어야 한다.

따라서, 본 논문에서는 건강 검진 프로세스에서 검

진 결과에 대한 인공지능 기반의 데이터 분석을 적용하

여 종합 판정의 신뢰성을 향상시킬 수 있는 지식 베이스 

모델링을 구축하는 연구를 수행하였다. 이를 위해, 딥러

닝 분석을 통한 알고리즘을 설계하여 검사 결과지수를 

산출, 검증하고, 판정 지식을 통한 종합 검진 정보를 제

공하는 모델링을 연구하였다. 

2. 건강검진 및 기술 현황 

2.1 건강검진 현황 

건강검진의 도입은 정부 수립 이후부터이며, 지금까지 

정책과 제도, 사람들의 태도와 문화, 삶의 방식 등에 따라 

변화되면서 지속적으로 체제를 재정비해 오고 있다. 최근

에는 생애전환기 건강검진, 영유아 건강검진 등이 도입되

면서 건강검진에 대한 질적 관리 체계화를 이루고 있다.

우리나라 건강검진은 국가 건강검진과 기타 건강검진 

체계로 구분된다. 국가 건강검진은 건강보험, 부처 예산, 

기금, 지자체 예산 등으로 재원을 마련하여 임산부, 신

생아 및 영유아 검진, 노인 및 치매 조기검진, 일반 및 

생애전환 검진, 학생 및 근로자 검진, 군장병 검진 등의 

사업으로 진행된다. 또한, 기타 건강검진은 개인부담, 기

업 및 단체 등의 재원으로 마련되며, 국가 건강검진 이

외의 항목, 종합 건강검진 등의 사업으로 진행된다[5].

일본의 경우, 국가 검진은 한국과 같이 노동자 검진, 

특정 건강진단·보건지도, 아동·학생 검진 등 상당히 촘

촘하게 시행되고 있다. 한국에 직접적으로 영향을 미친 

민간의 자발적인 종합 건강검진은 이미 1938년부터 시

작해 1950년대부터 체계가 이루어져 확대되어갔다. 공

공부문의 건강 검진제도는 영리기업, 특히 보험회사들이 

건강관리 생활서비스라는 시장에 진출할 수 있는 토대
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를 제공했다. 그리고 공적 보험 제도에 포괄되지 않는 

비급여서비스를 주로 제공하는 상업적 성격의 의료기관

들, 정부의 의료관광 시책은 럭셔리 건강검진 산업의 확

대에 기여하고 있다[6].

미국의 경우, 정기 건강검진의 확대는 생명보험 회사

나 민간기업, 선불제 의료보험 등의 경제적 이해관계에 

의해 시작되었다. 그러나, 일부 의료전문가를 중심으로 

하여 근거 중심 의학을 토대로 그 효과에 대한 의문과 

문제점들이 제기되면서 상업적 확산이 제한된 것으로 

보인다. 미국 정기 건강검진의 전체 양상까지는 알기 어

렵지만, 한국과 달리 최고수준의 종합병원들이 제공하는 

검진 프로그램은 경영자 건강검진에 국한되며 널리 활

성화되고 있는 것 같지 않다. 한국과 같이 별도의 검진

센터를 가진 곳도 없었다. 또한, 국가 수준의 검진 프로

그램도 신생아 검진 이외에는 없고, 연방정부는 효과적

인 예방서비스의 적용 여부에 대해서 권고를 할 뿐이다. 

주 정부는 일부 인종이나 취약계층에 대해서만 선별적

인 프로그램을 운영하고 있다[7].

영국의 경우, 심혈관 질환에 관한 국가 프로그램을 

2009년에 도입했는데, 이는 유럽이나 북미 국가 중에서

는 흔하지 않은 프로그램이다. 이 프로그램의 근거에 대

해서는 여러 비판이 제시되고 있다. 검진내용 중 임상검

사는 한국의 건강보험 검진에 비해 매우 제한적이다. 대

부분의 의료공급이 공적 부문에서 이루어지고 의료 이

용이 일차적으로 주치의를 통해야 하는 전달체계의 영

향으로 인해, 검진은 각 개인에 필요한 엄밀한 기준에 

의해 이루어지고 상업적 검진 또한 그렇게 활성화되지 

못하는 것으로 보인다[8,9].

2.2 관련 기술 현황 

미래 사회에서 개인 및 기업의 가치를 향상시키는 공

통의 관심사는 방대한 양의 데이터 수집과 지능화를 활

용하는 것이다. 즉, 매일 쏟아지는 방대한 데이터를 저

장, 분석, 활용하는 것이 미래 사회의 가치를 바꾸는 혁

신의 시작이다. 이러한 빅데이터 기반의 지식 처리 및 

분석은 학습 데이터를 통해 지식을 축적하고 사용자와

의 상호 소통을 통해 지식의 공유 및 진화를 가져오는 

차세대 신기술 분야이다.

빅데이터 기반의 인공지능 지식 처리 기술은 지식을 

분야별로 분류하고 분석, 추론, 심층 학습을 통해 문제 

해결 및 의사 결정을 지원한다. 또한, 인간 수준의 지식

과 지능 체계를 가지고 소통 및 학습의 확장을 통해 지

식 베이스를 구축한다. 최종적으로, 다양한 이기종과의 

탑재 및 연계를 통해 분산된 이종 지식 베이스 및 기기 

간 협업 기반의 문제 해결 능력을 갖추고 신뢰성 높은 

결과를 제공한다[10-12].

우리나라도 금융, 제조 및 기타 산업 분야에서 다양하

게 활용되고 있다. 예를 들어, 고객 맞춤형 상품 추천 시스

템, 스마트 오퍼링 시스템, 기업 진단 시스템, 보험 추천 및 

사기 적발 시스템, 고객 중심 상품 개발 시스템, 공정 현황 

모니터링 시스템, 최적의 재고 분배 시스템, 온라인 주문 

예측 시스템, 범죄 예측 시스템 등이 도입, 활용되고 있다.

이러한 빅데이터 분석이 시스템에 도입, 활용되어야 

하나, 적극적으로 반영되지 않는 것은 크게 4가지 이유

가 존재한다. 첫째, 자원의 부족이다. 즉, 자체 보유 데이

터가 활용하기에 부족하거나, 전문 분석 인력이 부족하

거나, 데이터 분석에 필요한 예산이 부족한 경우이다. 

둘째, 필요성 및 관심의 부족이다. 기업의 규모가 작거

나, 시스템 도입의 필요 업무가 미비하거나, 경영진이 

무관심한 경우이다. 셋째. 이해의 부족이다. 시스템 도입 

효과를 불신하거나, 빅데이터를 이해하지 못하거나 클라

우드 또는 보안 등에 대해 잘 모르는 경우이다. 넷째, 데

이터 중심의 의사 결정 문화의 부족이다. 즉, 기업의 의

사 결정 지원에 관여하는 BI(Business Intelligence)가 

부재한 경우이다[13-15].

따라서, 빅데이터 및 인공지능 분석 기술을 활용한 시

스템 도입에 대한 관심과 투자, 강한 의지가 있어야 된

다. 이러한, 빅데이터 및 인공지능 분석 기술을 통해 빅

데이터 분석 플랫폼을 구축하고, 새로운 비즈니스 가치 

모델을 창출하며, 분석을 통한 의사결정의 최적화를 이

룰 수 있다. 결국, 빅데이터 분석을 위한 최적화된 

Cloud 기반의 분석 플랫폼을 다양한 산업에 활용하여 

최적의 서비스를 구현하려는 노력이 진행중이다.

3. 건강검진 지식베이스 모델 연구 

본 논문에서는 건강 검진 프로세스에서 검진 결과에 

대한 인공지능 기반의 데이터 분석을 적용하여 종합 판

정의 신뢰성을 향상시킬 수 있는 지식 베이스 모델링을 

구축하는 연구를 수행하였다. 이를 위해, 딥러닝 분석을 

통한 알고리즘을 설계하여 검사 결과지수를 산출, 검증

하고, 판정 지식을 통한 종합 검진 정보를 제공하는 모

델링을 연구하였다. Fig. 1은 건강검진 프로세스를 나타
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낸 것이다. 일반적인 건강검진 프로세스에서 검진 단계

와 종합 판정 단계 사이에서 인공지능 분석 기술을 적용

한 지식 베이스 모델링이 추가됨으로써 신뢰성과 신속

성을 향상시킬 수 있다.

Fig. 1. Health screening process with added knowledge 

base research

빅데이터 기반의 인공지능 분석형 건강검진 지식 베

이스 모델링 구축을 위해 클라우드 환경이 연계되어야 

한다. 즉, 대용량 서버의 자원을 분할하여 독립된 자원

으로 할당해 서버 단위가 아닌 사용량에 따라 확장에 

유리하고, 단독 서버에 비해 성능과 안전성이 뛰어난 

클라우드 환경이 설정되어야 한다. 클라우드 환경 기반

에서 검진센터로부터 받은 데이터를 분석하여 현재 검

사결과에 의미를 부여할 수 있는 Database를 구축하

는 알고리즘을 설계, 적용하고 이를 기반으로 인공지능 

분석을 도입하여 분석 및 가공된 데이터를 종합 판정에 

활용한다. 

이를 위해, 검진 프로세스 과정에서 의료 정보데이터

의 획득을 자동화하고 획득한 측정데이터를 Legacy 

system 데이터와 통합한다. 또한, 연동대상으로 선정된 

장비들의 통신프로토콜 및 결과 내용을 분석 정리하고 

HL7 기반 통합 프로토콜로 재구성한다. 이때, 의료장비

(검사장비, 의료기기 등)에서 생성한 데이터를 의료 정

보시스템으로 전달하는 데 있어 효율성과 유연성을 높

이는 인터페이스 개발이 추가되어야 한다.

인공지능 분석 기술을 적용한 건강검진 지식 베이스 

모델을 구축하기 위해 입력 데이터에 대한 전처리가 필

요하다. 텍스트 데이터는 자연어 처리 기술을 이용하여 

특징 추출, 벡터화를 위한 기본 정보들을 생성한다. 자

연어 처리 기술로 개체명 인식(NER), 질의-응답 매칭 

기술, 감성 인식(AER), 사용자 특성 정보 인식(PAR), 주

제 인식 및 연관어 클러스터링 기술(TCR) 등이 사용되

며, 건강검진과 관련된 텍스트 정보 처리에 활용한다.

다음 단계로, 입력 데이터 전처리에 대한 벡터화와 멀

티모달 특징 추출이 진행된다. 딥러닝 기반의 전처리 및 

입력 특징 추출에서 학습 데이터 및 내장 벡터화 알고리

즘 기반의 벡터화 모듈을 내장하고, 상위 레벨의 인공지

능을 개발하기 위한 입력 벡터 생성 프로세스를 간략화 

한다. 또한, 멀티모달 정보 처리를 통해 특징을 검출한

다. Fig. 2는 입력 데이터 전처리 및 멀티모달 검출 프로

세스를 나타낸 것이다.

Fig. 2. Input data pre-processing and multi-modal 

detection process

인공지능 기술 기반의 지식 베이스 구축에서는 건

강검진 데이터들을 분석하여 유기적으로 정보를 통합

해야만 건강검진 분야 지식 베이스를 구축할 수 있다. 

이를 위해 수집 데이터 DB, 질의/응답 DB, 기존 데이

터 DB 등을 분류 구성하고 상호간의 연계를 통해 최

종적으로 건강검진 지식 베이스인 시나리오 지식 베이

스, 추론 지식 베이스, 검색 기반 지식 베이스를 생성

한다. 

이 때, 딥러닝 기반의 질의/응답 매칭 기술을 통해 유

사 질의 coverage를 확보한다. 또한, 정형/비정형 데이

터를 정제하여 저장하고 학습 데이터로 활용한다. Fig. 

3은 인공지능 기술 솔루션의 지식 베이스 구축 모델을 

나타낸 것이다.
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Fig. 3. Knowledge base construct model of AI analysis 

solution

연구에서 제안한 신뢰성 높은 지식 도출 및 베이스 

모델 구축을 위한 AI 분석 기술의 핵심은 지식 도출을 

위한 데이터 정의 및 알고리즘 설계이다. 따라서, AI 분

석을 통한 지식 도출을 위한 데이터 정의에서는 의료진

이 상이한 결과 데이터를 비교 분석하여 건강 정보나 질

병 유무를 판단하여야 하고 종합적인 결과를 일괄적으

로 예측하기 어려운 상황을 인지하여 다수 검사 데이터

를 종합적으로 분석하여 검진센터 이용자의 건강상태를 

정확하고 빠르게 판별할 수 있는 효과적인 방법에 대하

여 적용하였다. 즉, 검진센터에서 수집한 기존 건강검진 

데이터를 분석 및 활용하여 종합적인 결과 확인이 가능

한 부가서비스를 도출하는 기능을 추가하였다. 

또한, AI 분석을 통한 지식 베이스 구축 및 알고리즘 설

계에서는 효용 변환 함수를 이용하여 각 검사 결과 값에 대

한 바람직한 정도를 표현하는 검사 결과 지수를 정의하고, 

검사 데이터에 대한 판결은 유형에 따라 검사 결과 지수를 

정의하도록 설계하였다. 검사 결과 값의 위치에 따라 종합

적으로 판단할 수 있는 종합검사 결과 지수(OD : Overall 

Desirability) 산출을 식(1)과 같이 도출할 수 있다.

  



⋯



    ⋯   

  (1)

Fig. 4는 검사 결과의 유형에 따라 검사 결과 지수를 

정의하기 위한 유형별 그래프를 나타낸 것이다. 즉, 각

각의 검사 분야에 맞는 데이터에 대한 분석을 통해 최종 

판정이 진행된다. 총 4가지 검사 분야별 그래프를 도출

할 수 있으며, 검사 질환별 판정 요소 및 기준 데이터를 

적용하여 가중치를 적용한다. 이를 통해, 종합 판정 방

식 및 적용 범위를 고려하여 자동으로 분석할 수 있게 

지식을 도출하고 알고리즘을 설계할 수 있다

Fig. 4. Define the result index according to the result 

type

최종적으로, 본 논문에서 연구한 건강검진 데이터의 

인공지능 분석 기술의 적용을 통해 ICT 기술 융합을 중

심으로 건강검진 프로그램을 연동할 수 있다. 이를 통해, 

의료 정보의 통합, 관리가 쉬운 PHR(Personal Health 

Recording) 등 환자 정보관리의 개인화 할 수 있고 인

공지능을 활용하여 환자의 상태에 대한 경고, 최적화, 

연계하여 원격 진료의 효율성을 높이고 의료 서비스의 

불균형을 해소할 수 있다.

4. 결론

본 논문에서는 건강 검진 프로세스에서 검진 결과에 

대한 인공지능 기반의 데이터 분석을 적용하여 종합 판

정의 신뢰성을 향상시킬 수 있는 지식 베이스 모델링을 

구축하는 연구를 수행하였다. 이를 위해, 딥러닝 분석을 

통한 알고리즘을 설계하여 검사 결과지수를 산출, 검증

하고, 판정 지식을 통한 종합 검진 정보를 제공하는 모

델링을 연구하였다. 

이를 통해, 각각의 검사결과를 종합하여 점수화한 종

합 검사에 대한 결과지수를 산출할 수 있으며, 시행한 

각각의 검사의 결과가 정상 기준치로부터 가까이 있는

지, 기준치를 벗어나있는지에 대한 산출 결과를 적용하

여, 검사결과가 의미하는 인체 부위 또는 기능에 따라 

검사를 그룹화하고, 그룹화한 검사항목에 대한 종합검사

결과를 산출할 수 있다. 또한, 검사 분야별 종합판정 방
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식 및 적용 범위를 고려하여 자동으로 분석할 수 있는 

건강검진 진단지표 도출 및 알고리즘을 설계하여 AI 기반

의 검진시스템 및 서비스를 개발하는데 활용할 수 있다.
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