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당뇨병 환자의 라이프로그 데이터를 이용한 
식단 추천 시스템

Diet Recommendation System 
using Life Log Data of Diabetic Patients
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요  약  국민건강보험공단에 따르면 불규칙한 식습관, 스트레스, 운동 부족 등의 요인으로 젊은 당뇨 환자가 2017년
대비 2021년에 3,564,059명으로 24.3% 증가 추세를 보였다. 모든 연령층에서 증가 중인 당뇨병은 약물치료, 규칙적인
운동, 식사요법 관리가 필요하다. 이 중 식사요법은 적절한 열량 및 균형 잡힌 3대 영양소 섭취를 필요로 하므로 매우 
체계적인 관리가 필요하다. 현재 당뇨 식단 추천은 개인 정보, 건강 정보, 사회적, 문화적 측면을 고려하여 식단을 제안
하지만, 건강 정보에 대한 다중 변수를 고려하지 않은 부분이 미흡하다. 이에 본 논문은 당뇨병 환자의 라이프로그 데이
터를 이용한 식단 추천 시스템을 제안하여 데이터 다중 변수를 고려해 개인의 건강 상태에 따른 맞춤형 식단을 추천하고
자 한다.

Abstract  The National Health Insurance Corporation reported a 24.3% increase in young diabetes 
patients, rising to 3,564,059 in 2021 from 2017, which is attributed to factors like irregular eating 
patterns, heightened stress, and insufficient physical activity. Diabetes, which is increasing in all age 
groups, requires medication, regular exercise, and dietary management. Of these aspects, dietary therapy
demands systematic management as it involves ensuring sufficient calorie intake and a balanced 
consumption of the three major nutrients. The current diabetes diet recommendations consider personal,
health, social, and cultural factors, yet they fall short of addressing various health variables 
comprehensively. Therefore, this paper proposes a diet recommendation system using life log data from
diabetic patients, which recommends customized dietary suggestions according to the individual's health
status by considering multiple variables in the data.
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Ⅰ. 서  론

최근 고열량, 고지방, 고단백 식단 섭취로 인한 식생
활 문제 뿐만 아니라 불규칙한 식습관, 스트레스, 운동 
부족 등으로 젊은 당뇨병 환자가 증가하고 있다. 국민 건
강보험공단에 따르면, 기존의 당뇨병 환자의 나이 연령
대는 전체 환자 중 중장년, 노년의 비율이 높은 숫자로 
대부분을 차지했지만, 현재 국내 추세에 따르면 연령을 
가리지 않고 당뇨병 환자 발생이 증가하고 있다[1].

당뇨병은 혈액 속의 포도당이 세포 속으로 들어가 에
너지원으로 이용되지 못해 혈당이 비정상적으로 올라가
는 질환이다. 단순히 혈당만 상승하는 병이 아닌 당뇨병
은 잘 조절하지 않으면 시간이 지날수록 많은 합병증을 
유발한다. 당뇨병은 제1형 당뇨병, 제2형 당뇨병, 기타 
당뇨병, 임신성 당뇨병으로 나뉘는데 제1형 당뇨병은 췌
장의 베타세포가 파괴되어 인슐린이 전혀 분비되지 않는 
병이다. 제2형 당뇨병은 몸의 인슐린 저항성이 커지면서 
인슐린의 작용이 원활하지 않고 상대적으로 인슐린 분비
의 장애가 생겨 혈당이 올라가는 병이다. 기타 당뇨병은 
특정한 원인에 의해 발생하고 임신성 당뇨병은 임신 중에 
발견된다. 한국인 당뇨병의 대부분이 제2형 당뇨병이다.

당뇨병 치료의 목적은 합병증의 예방으로 모든 환자는 
진단 초기부터 적극적인 생활 습관 개선과 적절한 약물
치료를 필요로 한다. 적극적인 생활 습관에는 규칙적인 
운동과 식사요법이 포함되는데 이중 식사요법은 좋은 영
양 상태를 유지하기 위한 당뇨병 환자의 중요한 치료 방
법의 하나로서 환자는 이를 위해 자신이 섭취하는 식단
과 그 식단에 대한 영양 정보를 파악해야 한다[2]. 따라서 
당뇨를 관리하는데 체계적인 식단 섭취는 당뇨병 환자 
뿐만 아니라 현대 사회의 모든 개인에게 중요한 역할을 
한다는 것을 알 수 있다.

당뇨병 환자는 자신의 건강 상태에 따라 매일 규칙적
인 식사를 통해 적절한 열량 및 3대 영양소를 균형 있게 
섭취해야 한다. 이처럼 개인별 맞춤 관리가 필요한 당뇨
병 환자는 자신의 건강 상태에 따라 어떠한 영양소를 균
형 있게 섭취해야 하는지 알 수 있는 식단 추천이 필요
하다.

본 논문은 환자의 현재 건강 상태 여부를 파악하여 이
에 따라 맞춤 관리를 할 수 있는 식단 추천 시스템을 제
안한다. 당뇨병 환자의 건강을 위해 관리해야 하는 지표
를 설정해 건강점수를 도출하고 나이, 섭취 열량, 영양소
를 고려 식단을 구성한다. 따라서 일반적으로 제공되는 
식단이 아닌 본인의 상태에 맞는 식단을 제공받는다.

Ⅱ. 배  경

1. 당뇨인의 식단 구성
당뇨병 환자는 일정한 시간에 알맞은 양의 음식을 규

칙적으로 섭취해야 한다. 이는 단순한 식사를 의미하는 
것이 아닌 치료를 목적으로 하는 방법 중 하나이다. 식사
요법의 목표로는 올바른 식습관과 생활 습관으로의 변화
를 통해 적절한 혈당, 혈압, 지질 농도를 유지하고, 급성 
및 만성 합병증을 예방하는 것이다. 

혈당 상승을 유발하는 성분이 들어가 있는 음식은 피
해야 하며 예로는 설탕이나 꿀 등의 단순당, 동물성 단백
질에 함유된 포화지방산과 콜레스테롤, 염분, 음주 등이 
있다. 혈당 조절과 지방의 농도를 조절할 수 있는 식이 
섬유소 등의 당뇨 조절에 도움이 되는 성분이 들어간 음
식을 섭취해야 한다[3].

또한 대한 당뇨병 학회에 따르면 당뇨인은 식품 교환
표를 이용하여 식단을 구성한다. 식품 교환표란 식품들
을 영양소 구성이 비슷한 것끼리 6가지 식품군으로 나누
어 묶은 표이다. 6가지 식품군은 곡류군, 어육류군, 채소
군, 지방군, 우유군, 과일군을 말하며, 같은 군 내에서는 
자유롭게 바꿔 먹을 수 있도록 설정되어 있다. 당뇨인의 
하루 섭취 열량에 맞춰 식품군별 교환 단위를 섭취해야 
다양한 영양소의 필요량을 충족시킬 수 있다[4].

2. 당뇨인의 하루 섭취 열량
대한 당뇨병 학회에 따르면 당뇨병 환자가 섭취하는 

음식의 열량은 당뇨인이 유지해야 할 표준체중과 일상생
활에서 활동하는 정도에 따라 달라진다. 따라서 당뇨병 
환자는 자신의 적절한 표준체중을 알고 이를 바탕으로 
필요 열량을 계산해 섭취해야 하는 음식의 양을 결정해
야 한다. 표준체중이란 일상생활에서 건강을 유지하기 
위한 적절한 체중을 의미하며 이는 성별과 신장에 따라 
달라진다. 표 1은 성별에 따른 표준체중을 계산하는 공
식이다. 표준체중을 구하는 방법에는 여러 가지 방법이 
있으나 본 논문에서는 대한 당뇨병 학회의 내용과 같이 
비교적 쉽고 정확한 방법을 사용한다.

남자 여자

표준체중(kg) 키(m)의 제곱 × 22 키(m)의 제곱 × 21
표준체중 : 일상생활에서 건강을 유지하기 위한 적절한 체중

표 1. 표준체중 계산
Table 1. Standard Weight Calculation
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환자의 하루 필요 열량을 계산하는 방법은 다음과 같
다. 표 2는 육체 활동 정도에 따른 하루 필요 열량 계산 
공식으로 활동 정도와 표준체중을 사용한다. 해당 공식
은 활동 정도가 커지면 표준체중에 곱해지는 값이 커진
다. 많이 움직일수록 열량 소모가 많아 더 많은 열량을 
섭취해야 하는 것은 당연하다.

활동 정도 하루 필요 열량(Kcal)

육체 활동이 거의 없는 경우 표준체중 × 25-30 (Kcal/일)

보통의 활동을 하는 경우 표준체중 × 30-35 (Kcal/일)

심한 육체 활동을 하는 경우 표준체중 × 35-40 (Kcal/일)

표 2. 하루 필요 열량 계산
Table 2. Calculation of Daily Caloric Requirements

표 1과 표 2의 공식을 사용하면 당뇨병 환자가 하루 
섭취해야 하는 열량이 계산된다. 이때 임산부나 수유부
는 총열량 요구량이 증가하므로 위에서 계산한 필요 열
량에 300~500 열량을 추가해야 한다. 또한 임신 전 체
중이 표준체중의 범위에 속한 경우 임신기간 동안 약 
10kg의 체중 증가가 있도록 해야 하며 어린이나 청소년
의 경우 연령과 성장 정도를 고려해 결정해야 한다. 이처
럼 여러 가지 변수가 존재해 고려해야 할 사항들이 있으
므로 정확한 필요 열량은 임상 영양사와 상담하는 것을 
권장한다[5].

Ⅲ. 관련 연구

[6, 7]의 연구는 머신러닝 알고리즘을 사용해 당뇨병
을 예측하고 감지하며, 이에 따른 개인 맞춤식 단계적 건
강 관리를 위한 식단 및 운동을 사용자에게 제공한다. 
[8]의 연구의 경우 이미지 처리 모델을 활용해 음식을 인
식하고 해당 음식의 영양 정보를 기반으로 사용자에게 
맞춤형 식단을 추천한다. 

[9]의 연구는 당뇨병 환자들의 식습관을 자세히 파악
하고 특징화하기 위해 개인 건강 온톨로지를 개발한다. 
영양 질문과 관심사를 알 수 있는 질문에 대한 답변 데이
터와 섭취한 식사 데이터에 인공지능 기술을 활용하여 
시간적 패턴을 분석한다. 이를 통해 개인 건강 지식 그래
프를 생성하여 개인화된 건강 관리를 지원한다.

[10, 11]의 연구는 당뇨병 환자의 건강 데이터보다는 

개인의 생활 방식, 음식의 사회적, 문화적, 종교적 중요
성과 맛, 영양, 예산 등의 다양한 측면을 고려하여 식단
을 제안한다.

위의 논문들은 개인 정보, 건강 정보, 행동 정보, 문화
적, 사회적 등의 다양한 데이터를 고려하여 식단을 제안
한다. 하지만 당뇨병 환자의 건강 관리에 관련 있는 중요
한 데이터 즉, 심혈관질환, 당뇨 상태, 지방대사 상태에 
대한 다중 데이터를 고려하는 부분이 미흡하다. 결과적
으로 추천에 관한 접근 방식과 사용하는 데이터 변수 종
류, 주요 지표에 차이가 존재한다. 따라서 본 논문에서는 
당뇨병 관리와 밀접한 연관이 있는 심혈관, 당뇨, 지방대
사에 대해 건강 상태를 보다 정확하게 파악할 수 있는 요
인들을 추가하여 당뇨병 환자에게 더욱 도움이 되는 식
단을 추천하고자 한다.

[12]의 연구는 머신러닝 기법을 사용하여 당뇨병을 진
단하고 진단한 결과와 유형에 따라 DSR(Diet 
Recommendation System)을 통해 적절한 식이를 추
천한다. [13]의 연구는 나이, 신장, 혈당 수준 등의 건강 
데이터를 사용하여 머신러닝 알고리즘을 통해 군집화하
고 기존 사용자 간의 유사도를 계산하여 적절한 영양 정
보를 추천한다. [12, 13]의 연구는 식단을 추천하지만 동
작 프로세스에 대한 세부적인 내용을 언급하고 있지는 
않아 응용과 활용에 어려운 점이 있다.

Ⅳ. 라이프로그 데이터를 사용한 
식단 추천 시스템

그림 1은 본 논문에서 제안하는 시스템의 전체 아키텍
처이다. 먼저, 제안하는 시스템의 개요를 전체적으로 간
략하게 소개한 후, 추후에 더 자세한 내용을 세부적으로 
소개하려 한다. 본 시스템은 당뇨병 환자의 건강 상태를 
파악할 수 있는 점수를 도출하여 그에 따른 조치를 취하
기 위한  식단을 추천한다. 건강점수는 심혈관질환, 당뇨 
관리, 지방대사의 세 가지 지표마다 각각 계산된다. 이 
세 가지 건강점수 중 가장 높게 나온 지표를 기준으로 맞
춤형 식단을 추천한다. 

제안하는 시스템에서 세 가지 지표별 건강점수를 계산
하는 방법과 각 지표별 식단 추천을 위한 리스트 생성에 
대한 상세한 설명은 이어지는 내용에서 세부적으로 다루
고자 한다.



Diet Recommendation System using Life Log Data of Diabetic Patients

- 202 -

그림 1. 전체 시스템 아키텍처
Fig. 1. Whole System Architectur

1. 지표별 사용자 건강점수 계산
지표별로 사용자 건강점수를 계산한다. 이 점수는 후

에 당뇨병 환자의 식단을 추천할 때 반영되는 값으로 환
자가 현재 어떤 식단 관리가 필요한지 알 수 있다.

가. 사용 데이터 소개 및 수집
혈액은 우리 몸의 조직이 생활하는 데 필요한 영양분

과 산소를 공급하는 등 여러 가지 중요한 역할을 한다. 
혈액 내 존재하는 세포의 수, 모양의 변화 및 대사 물질 
수치를 통해 여러 질환을 판단할 수 있어 혈액 검사의 결
과로 환자의 건강 상태를 파악할 수 있다. 

빅데이터 플랫폼인 LIFELOG[14]에서 제공한 혈액 검
사 결과 OpenAPI를 사용한다. 이 데이터셋은 당뇨 질
병 유무에 따른 성별/연령대별/비만 여부에 따른 혈액
검사 결과 제공 API로 사용자 로그 데이터를 의미한다. 
사용하는 Open API는 4개의 요청 변수와 13개의 출력 
변수를 가진다. 요청변수로는 gender, age, diabetes, 
obesity를 가지고 출력변수로는 공복혈당, 총 콜레스테
롤, 중성지방, 헤모글로빈 등의 혈액 검사에 따른 결과
인 사용자 로그 데이터를 가진다. 표 3은 요청 변수에 
따른 혈액검사 및 혈압측정 결과인 모든 출력변수를 나
타낸다.

출력변수 명칭 타입
FBS 공복혈당 String

TTL_CHOL 총 콜레스테롤 String
LDL 저밀도 지방단백질 String
HDL 고밀도 지단백질 String

Neutral Fat 중성지방 String
Hb 헤모글로빈 String

HbA1c 당화혈색소 String
Blood Sugar 혈당 String

Height 키 String
Weight 몸무게 String

BMI 체질량지수 String
Systolic Blood Pressure 수축기혈압 String
Diatolic Blood Pressure 이완기혈압 String

표 3. 사용자 로그 데이터 출력변수 
Table 3. User Log Data Output Variables

나. 데이터 전처리
사용하려는 변수의 컬럼만을 추출하여 데이터를 CSV 

파일로 저장한다. 사용하려는 변수는 키, 나이, BMI, 이
완기혈압, 수축기혈압, 당화혈색소, 콜레스테롤, 중성지
방으로 해당 컬럼의 데이터만을 추출한다. 이후, 사용자
의 데이터 중 데이터 값이 -1인 이상치 데이터와 값이 튀
는 값을 제거한다. 이상치 데이터란 입력 시 오류 또는 
측정 시 제대로 측정되지 않은 값으로 이를 사용하여 분
석했을 때 결과적으로 의미가 없는 데이터이다.
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다. 지표 생성 및 지표별 사용자 건강점수 계산
사용자의 건강 상태에 대한 점수를 도출하기 위한 지

표를 생성한다. 최종적으로 생성된 지표는 총 세 가지이
며 이는 사용한 데이터 변수들의 상관관계를 통해 도출
되었다. 심혈관질환 지표, 당뇨관리 지표, 지방대사 관리 
지표 이렇게 세 가지의 지표를 생성한다.

심혈관질환은 심장 자체의 원인으로 발생하기보다는 
고혈압, 당뇨, 고지혈증, 비만 등의 합병증으로 발생하는 
질환으로 당뇨 관련 중요 지표로 설정하였다[15]. 사용한 
당뇨환자의 라이프로그 데이터 변수 중 BMI, 수축기혈
압, 이완기 혈압의 변수는 심혈관질환과 관련성이 높아 
해당 지표의 기준으로 설정한다. 수축기 혈압과 이완기 
혈압은 값이 높은 경우 심혈관질환의 위험을 높인다. 이
에 대해 이완기 혈압의 경우 13.7%, 수축기 혈압의 경우 
11.98%로 심혈관질환 발병에 영향을 미친다[16]. 또한 
BMI가 증가할수록 관동맥질환 발생이 높아진다. Nurse's 
Helath Study에 따르면 BMI가 21kg/m2를 기준으로 
할 때 관동맥질환 발생 위험은 BMI가 25-28.9kg/m2일 
때 2.08배, BMI가 29kg/m2 이상일 때 5.56배로 늘어난
다[17]. 이를 이유로 심혈관질환 지표의 변수로 BMI, 수축
기혈압, 이완기혈압을 설정한다.

당뇨관리 지표는 공복혈당, 당화혈색소 변수로 구성한
다. 공복혈당은 식사 후 최소 8시간이 지난 후의 혈당 수
치를 의미하며, 당화혈색소는 혈중의 글루코오스와 헤모
글로빈 사이의 화학적 반응을 나타내는 지표이다. 이들
은 당뇨 관리와 혈당 조절 상태를 평가하는 데 사용되며 
당뇨병 진단 기준으로도 사용되어 이를 이유로 두 변수
를 당뇨관리 지표 기준으로 설정한다[18]. 

지방대사는 당뇨 환자의 건강 상태를 악화하는 요인 
중 하나이다. 지방대사 관리 지표로는 콜레스테롤(LDL), 
중성지방 변수로 설정한다. 사용할 LDL은 저밀도 지단
백으로 우리 몸에 나쁜 콜레스테롤을 의미하고 중성지방
은 식사 후에 혈당에서 만들어지며 지방 조직에 저장된
다. 둘 다 지방 성분으로 수치가 높을수록 심혈관질환 발
병 위험 가능성이 증가할 뿐만 아니라 혈당이 빠르게 올
라가 위험하다. 이를 이유로 LDL과 중성지방 변수들을 
지방대사 관리 지표의 기준으로 설정한다.

위에서 생성한 세 가지 지표를 사용하여 지표 별 사용
자 건강점수를 도출한다. 이 점수는 당뇨인의 건강 상태
를 확인할 수 있는 점수로 후에 당뇨병 환자 추천 식단에 
반영하여 식단을 추천할 때 사용하는 값이다. 수치가 정
상인 사람과의 비교를 통해 값은 높게 나올수록 해당 지
표에 대한 건강 상태가 좋지 않음을 의미한다.

각 지표별 사용되는 변수들의 정상수치를 기준으로 하
여 거리 기반 알고리즘인 유클리드 거리를 사용해 오차 
값을 계산한다. 

정상 위험

BMI 18.5 ~ 22.9 (kg/㎡)
수축기혈압 140 미만 (mmHg) 140 이상 (mmHg)

이완기혈압 85 미만 (mmHg) 85 이상 (mmHg)
공복혈당 126 미만(mg/dL) 126이상(당뇨판정)

당화혈색소 4 ~ 5.7% 5.8~6.4% (당뇨 전 단계)
6.5% 이상 (당뇨 판정)

콜레스테롤
(LDL) 100 미만 (mg/dL) 100 이상 (mg/dL)

중성지방 150 미만 (mg/dL) 150 이상 (mg/dL)

표 4. 지표별 사용 변수 기준
Table 4. Use Variables Criteria by Indicator

변수들의 정상수치는 표 4와 같이 정의하였다. 이 중 
수축기, 이완기 혈압은 심혈관질환이 동반되지 않은 고
혈압을 기준으로 정의하였다[2]. 각 지표 변수의 정상 수
치 값과 당뇨인의 수치 값을 유클리드 거리를 사용해 차
이를 계산한다. 이후, 각 지표별 점수에 나이에 따른 가
중치를 곱해 최종적으로 세 가지 지표별 건강 점수를 도
출한다. 당뇨병 환자들은 일반인들에 비해 경험하는 피
로 정도가 2배 이상 높고 나이가 많을수록 피로에 더 많
은 영향을 받는다는 연구 결과가 있다[19,20]. 이에 따라 계
산된 건강 점수가 동일한 사람이라도 나이가 많을수록 
당뇨를 관리해야 하는 중요도는 높아져 나이대별로 가중
치를 부과하였다. 총합을 1로 잡아 40대의 사용자인 경
우 0.1을, 50대는 0.2, 60대는 0.3, 70대 이상 사용자는 
0.4로 가중치를 부과하였다. 계산된 값은 환자의 건강 상
태를 알려주는 점수로 심혈관질환의 상태, 당뇨 관리의 
상태, 지방대사의 상태를 의미한다. 이는 현재 본인의 몸
의 건강 상태와 모든 값의 수치가 정상인인 사람과의 차
이를 파악할 수 있다.

2. 당뇨병 환자 추천 식단 리스트 생성
당뇨병 환자에게 추천할 식단 리스트를 생성한다. 이

는 위에서 추출한 세 가지 지표에 대한 관리를 위해 생성
된 리스트로 당뇨인의 라이프로그 데이터를 바탕으로 사
용할 수 있는 추천 식단 리스트이다.

가. 사용 데이터 소개 및 수집
당뇨환자의 식단 추천을 위한 리스트를 생성하기 위해 
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식품의약품안전처[21]의 식품 영양성분 데이터베이스에서 
제공하는 전국 통합식품 영양성분 데이터셋을 사용한다. 
이 데이터셋은 식품의약품안전처에서 제공하는 대한민국 
식품영양성분 통합 DB로 다양한 기관에서 생산된 영양
성분 데이터를 체계적으로 조직화하여 하나의 통합 데이
터베이스화되어 있다. 농축산물, 수산물, 가공식품, 음식 
항목이 수록되어 있으며 전체 식품 수는 90,105개의 데
이터로 그에 따른 성분수는 농축산물, 수산물, 가공식품, 
음식으로 총 348개의 데이터를 가진다.

나. 데이터 전처리
사용하려는 목적에 맞게끔 연구에 필요하지 않은 컬

럼을 삭제하고 필요한 데이터를 추가한다. 섭취하는 사
용자가 당뇨임을 고려하여 빵류, 과자류, 아이스크림류 
등의 섭취 불가한 식품을 삭제한다. 마지막으로, 식품 
리스트를 당뇨인이 섭취해야 하는 식품 교환표의 6가지 
식품군에 맞게 전처리한다. 6가지 식품군으로는 곡류
군, 어육류군, 채소군, 지방군, 우유군, 과일군이 있다. 
이중 식단으로 섭취하는 곡류군, 어육류군, 채소군, 지
방군을 제외하고 우유군과 과일군은 간식으로 섭취한
다. 간식도 하루 섭취 식단의 구성 중 하나이지만 본 논
문에서는 고려하지 않는다. 또한 지방군에 속하는 모든 
식품은 적은 양의 섭취로도 높은 열량을 내므로 따로 고
려하지 않는다.

다. 지표별 식단 추천 리스트 생성
위의 전처리된 데이터를 사용해 당뇨병 환자에게 추

천할 식품 리스트를 생성한다. 최종적으로 생성되는 리
스트는 세 가지이다. 각 지표별 추천 리스트로 심혈관질
환 추천 식품 리스트, 당뇨관리 추천 식품 리스트, 지방
대사 관리 추천 식품 리스트가 있다. 생성하는 과정은 
다음과 같다. 식품 데이터의 영양소 변수들을 섭취했을 
경우 도움이 되는 영양소와 도움이 되지 않는 영양소로 
정리한 후 도움이 되는 영양소가 세 가지 중 어느 지표 
관리에 도움 되는지 표기한다. 숫자로 표기하며 심혈관
질환에 도움되는 영양소가 있다면 1, 당뇨관리에 도움 
되는 영양소가 있다면 2, 지방대사 관리에 도움되는 영
양소가 있다면 3으로 표기해 준다. 이후, 어느 지표에 도
움이 되는 식품인가를 알 수 있는 숫자를 기준으로 세 
가지 리스트들을 CSV 파일로 각각 생성한다. 이러한 프
로세스를 통해 각 지표마다 추천 가능한 식품 리스트를 
생성한다.

3. 당뇨병 환자 식단 추천
위의 사용자 건강 점수를 각 지표별 추천 식단 리스트

에 반영하여 각자의 건강 상태에 맞게 식단을 추천한다. 
사용자의 건강 점수 중 제일 높게 나온 점수를 기반으로 
해당 지표에 도움이 되는 식단 리스트에서 추천하며 골
고루 섭취해야 하는 6가지 식품군에 따라 랜덤으로 식품
군 별 음식을 추천하여 식단을 구성한다. 이미 섭취한 식
품의 경우 리스트에서 제외되며 이후 모든 식품이 리스
트에서 제외되었을 경우, 다시 처음과 같이 식품들이 모
두 리셋이 되는 시스템으로 구성한다. 이에 따라, 최종적
인 추천은 사용자의 하루 섭취 열량과 식품 교환표에 따
른 1일 치 식단이 도출된다. 

Ⅴ. 실  험

본 논문에서 제안하는 시스템의 이해를 돕기 위해 실
제 환경 데이터를 활용하여 시스템의 각 단계별로 설명
한다. 

1. 지표별 사용자 건강점수 계산
가. 라이프로그 데이터 수집 및 전처리
먼저, 당뇨인의 라이프로그 OpenAPI 데이터를 받아

와 CSV 파일로 저장한다. 그림 2는 저장한 데이터를 
Python의 pandas를 사용해 데이터프레임 형식으로 불
러온 모든 사용자 로그 데이터이다. 

그림 2. 전처리 전 사용자 로그 데이터
Fig. 2. Unpreprocessed User Log Data

전처리를 통해 사용할 컬럼을 제외하고 사용하지 않을 
컬럼과 -1 또는 값이 튀는 이상치 데이터를 삭제한다. 그
림 2는 전처리 전, 그림 3은 전처리 후 사용자 로그 데이
터를 Python의 pandas 데이터프레임을 사용해 불러온 
결과이다. 성별 컬럼의 1 값은 남성을 의미하며 2 값은 
여성을 의미한다.
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그림 3. 전처리 된 사용자 로그 데이터
Fig. 3. Preprocessed User Log Data

나. 지표별 사용자 건강점수 계산
위에서 생성된 세 가지 지표인 심혈관질환, 당뇨관리, 

지방대사에 대한 각 건강점수를 계산한다. 먼저, 사용자
의 로그 데이터 변수 수치 값과 각 변수의 정상 수치 값
을 유클리드 거리 기반 알고리즘을 사용해 세 가지 지표
별로 오차를 계산한다. 이는 Scipy 라이브러리의 
distance.euclidena 메서드를 사용하여 유클리드 거리
를 계산하였다. 사용자 별로 계산된 세 가지 건강 점수는 
가시성을 위해 데이터프레임의 오른쪽에 새로운 컬럼의 
변수로 생성해 데이터를 저장하였다. 추가되는 열은 심
혈관질환 점수, 당뇨관리 점수, 지방대사 관리 점수로 
cd_socre, dm_score, fmm_score로 표기해 값을 저장
한다. 그림 4는 유클리드 거리를 사용해 계산된 건강 점
수 값이다.

그림 4. 유클리드 계산 후의 건강 점수
Fig. 4. Health Score after Euclidean Calculation

이후, 계산된 각 지표별 점수에 나이에 따른 가중치를 
추가한다. 나이에 따른 가중치는 나이대별로 부과한다. 
40대는 0.1, 50대는 0.2, 60대는 0.3, 70대 이상은 0.4
로 가중치 총합을 1로 잡아 곱해주었다. 계산한 점수는 
전과 같이 가시성 있게 데이터프레임의 오른쪽에 새로운 
컬럼을 추가하고 데이터를 저장하였다. 나이 가중치를 
추가한 심혈관질환 점수, 당뇨관리 점수, 지방대사 관리 
점수로 a_cd_socre, a_dm_score, a_fmm_score의 
각 컬럼명을 가진다.

그림 5. 나이 가중치를 반영한 건강 점수
Fig. 5. Age-Weighted Health Score

이와 같이, 사용자별 건강점수를 계산하고 나이에 따
른 가중치를 반영하여 최종 건강 점수를 도출했다. 이를 
당뇨병 환자의 식단에 반영하여 식단을 추천한다.

2. 당뇨병 환자 추천 식단 리스트 생성
가. 식품 데이터셋 수집 및 전처리
먼저, 식품 의약품 안전처의 식품 영양성분 데이터베

이스를 받아온다. 그림 6은 저장한 데이터를 Python의 
pandas를 사용해 데이터프레임 형식으로 불러온 식품 
데이터이다. 

그림 6. 전처리 전 식품 데이터셋
Fig. 6. Unpreprocessed Food Dataset

데이터를 사용하려는 목적에 맞게끔 전처리하는 과정
에서 필요하지 않은 NO, 식품코드, 상용제품, 채취시기, 
연도 등의 컬럼을 삭제하고 당뇨인의 식단이 될 수 없는 
식품들을 제거한다. 밀가루가 포함되어 있거나 당이 많
이 들어 있는 음식, 6가지 식품군에 포함되지 않는 음식
을 제거하였다. 또한, 6가지 식품군에 따라 식품을 분류
하는 작업을 진행하였다. 어묵볶음의 경우 어육류군에 
포함하고 가지나물의 경우 채소군에 포함하는 방식으로 
전처리를 진행하였다.
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그림 7. 전처리 후 식품 데이터셋
Fig. 7. Preprocessed Food Dataset

나. 지표별 식단 추천 리스트 생성
이후, 각 심혈관질환 지표, 당뇨관리 지표, 지방대

사 관리에 도움이 되는 영양성분을 도출하고 이에 따
라 식품 추천 리스트를 생성한다. 그림 8은 실험 후 생
성된 식품 추천 리스트 CSV 파일이다. cd_list.csv 파
일은 cardiovascular disease의 줄임말로 심혈관질
환 지표에 도움이 되는 식품 리스트이고 dm_list.csv 
파일은 diabetes management로 당뇨관리 지표에 
도움이 되는 식품 리스트이며 fmm_list는 fat 
metabolism로 지방대사 관리 지표에 도움이 되는 식
품 리스트이다.

그림 8. 생성된 식품 추천 리스트
Fig. 8. Generated Food Recommendation List

3. 당뇨병 환자 식단 추천
위에서 도출한 사용자 건강 점수를 각 지표별 추천 식

단 리스트에 반영하여 제일 높은 점수를 기반으로 해당 
식단 리스트에서 추천한다. 점수의 값이 높을수록 수치
가 정상인 사람과의 차이를 의미하므로 상태가 좋지 않
은 지표에 대한 식단 리스트가 선택된다. 추천 방법은 식
품군별로 랜덤 추출을 통해 식단을 구성하여 최종적으로 
사용자가 섭취해야 하는 하루 적정 섭취 열량과 1일 치 
식단이 추천된다. 사용자 로그 데이터를 사용해 하루 섭
취 열량을 계산하고 kcal 컬럼을 데이터프레임에 추가해 
값을 저장했다. 그림 9는 사용자별로 계산된 kcal 값이 
새로운 컬럼으로 추가된 그림이다.

그림 9. 사용자 하루 섭취 열량
Fig. 9. Daily Calorie Intake for Users

마지막으로, 제안하는 시스템을 통해 결과를 도출한
다. 상단의 첫 번째 사용자의 데이터를 사용해 식단 추천
을 진행한 결과 하루 섭취 열량, 제일 높은 값의 지표, 1
일 치 식단이 도출된다. 총 세 가지 식품군이 추천되며 
어육류군은 육류와 어패류 각 1가지씩, 채소군은 3가지
씩으로 총 18가지의 식품이 추천된다. 그림 10은 실험에 
따른 최종 결과이다.

그림 10. 최종 결과
Fig. 10. Final Result

Ⅵ. 결론 및 향후 과제

본 연구에서는 당뇨 환자의 건강 상태를 알 수 있는 
라이프로그 OpenAPI 데이터를 활용해 데이터 간의 상
관관계를 분석하여 세 가지 지표를 생성한다. 이후, 세 
가지 지표를 사용하여 사용자의 건강 상태를 판단할 수 
있는 점수를 도출하고, 이 점수를 바탕으로 영양소에 따
른 개별화된 맞춤형 식단 추천 시스템을 제안하였다. 

제안하는 시스템을 통해 당뇨병 환자는 본인의 건강 
상태를 점수라는 정량적인 값으로 파악할 수 있다. 이는 
본인의 건강 상태가 어느 부분이 좋지 않은지 파악하여, 
해당 결과에 따라 필요한 식단을 추천받음으로써 관리를 
할 수 있어 환자의 건강을 개선하는 데 도움이 된다. 또
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한, 개별화된 식단을 통해 올바른 식습관을 계획하는 데 
도움이 되어 건강한 생활을 지속적으로 유지하여 후에 
발생 가능한 합병증 위험을 줄일 수 있다. 이로 인해 당
뇨 관리의 효율성이 향상되어 당뇨병 환자들의 삶에 긍
정적인 영향을 미칠 것으로 기대된다. 또한, 현재 당뇨병
을 앓고 있는 환자 뿐만 아닌 당뇨 발생 가능성이 농후한 
일반 사용자도 제안하는 시스템을 통해 상태가 좋지 않
은 지표를 파악하고 이에 대한 관리를 받을 수 있다.

추후 과제로는 본 연구의 결과를 더욱 발전시켜 당뇨
병을 가진 환자들의 실시간 혈액 데이터를 받아와 식단
을 추천해 주는 자동화 시스템을 개발하고자 한다. 또한, 
추가적으로 환자 개인의 식단 취향 데이터를 고려해 사
용자의 만족도를 높일 수 있는 더욱 정교한 식단 추천 알
고리즘을 개발하고자 한다.
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