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            Abstract
          
        

        
          본 연구는 시니어 사용자를 위한 U-헬스케어 혈당 관리 애플리케이션의 UX 최적화 방안을 탐구한다. 고령화와 만성질환 관리의 중요성이 증가하면서 IT 기반 헬스케어 서비스의 필요성이 증가하고 있지만 기존 혈당 관리 앱은 UI 복잡성과 낮은 직관성으로 인해 시니어 사용자의 지속적 이용이 어렵다. 이에 AI 기반 자동화 시스템 ‘카카오 파스타’와 수동 입력 방식 ‘닥터다이어리’를 비교·분석하여 UX 개선 방향을 도출하였다. 사용성 평가 결과 카카오 파스타는 자동화 기능이 강점이지만 정보 과부하 문제가 있었고, 닥터다이어리는 직관적 인터페이스를 제공하나 자동화 기능이 부족했다. 따라서 AI 기술을 활용함과 동시에 UI 단순성과 직관성을 유지하는 설계가 필요하며, 온보딩 가이드, 인터랙티브 학습 기능, 직관적 시각화 기법 적용이 요구된다. 본 연구는 시니어 친화적 UX 설계를 통해 디지털 헬스케어 서비스의 접근성과 효과성을 향상시키는 데 기여할 것이다.

        

        
          
            초록
          
        

        
          This study explored UX strategies for optimizing blood glucose management apps in U-healthcare for seniors. Effective chronic disease management is crucial, yet many existing apps present usability challenges due to complex UIs and low intuitiveness. This research compared the Kakao Pasta (AI-based automation) and Dr. Diary (manual input) apps to identify potential improvements. The results showed that while Kakao Pasta offers automation it often leads to information overload. In contrast, Dr. Diary is intuitive but lacks automated features. These findings highlight the need to balance AI integration with simplicity in UX design. Key enhancements include onboarding guides, interactive tutorials, and visualized data feedback. By emphasizing user-friendly design for older adults, this study aimed to enhance accessibility, engagement, and usability in digital healthcare services, contributing to better chronic disease self-management among senior users.
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      Ⅰ. 서 론
      
        1-1 연구배경 및 목적
        현대 사회는 평균 수명의 연장과 저출산으로 인한 급격한 고령화에 직면하고 있으며, 이는 건강 관리와 의료 서비스의 새로운 패러다임 전환을 요구하고 있다. 통계청 자료에 따르면, 우리나라의 65세 이상 고령 인구는 전체 인구의 18.4%를 차지하며, 2070년에는 46.4%에 이를 것으로 전망된다[1]. 이처럼 빠르게 진행되는 고령화는 기존의 질병 치료 중심 의료체계에서 예방과 건강 증진을 중심으로 한 체계로의 변화를 촉진하고 있다. 특히 고령자의 만성질환 관리가 중요한 사회적 이슈로 부각 되었으며, 그중에서도 당뇨병은 고령층에서 흔히 발생하는 만성질환이다. 질병관리청에 따르면, 국내 65세 이상 고령자의 약 30.1%가 당뇨병을 앓고 있으며, 이는 30세 이상 성인의 16.7%에 비해 약 두 배 높은 비율이다[2]. 나이가 들수록 혈당 조절 능력이 저하되며, 합병증 발생의 위험이 높아지기 때문에 당뇨병을 효과적으로 관리를 위해 연령 및 사용자의 특성을 반영한 체계적이고 개인화된 접근 방식이 필수적이다.

        최근 U-헬스케어(Ubiquitous Healthcare) 기술 발전은 IT 기술과 헬스케어의 융합을 통해 시니어를 포함한 다양한 사용자에게 시간과 장소의 제약 없이 건강 상태 모니터링 및 관리를 가능하게 하는 혁신적 대안으로 각광받고 있다. 특히, 당뇨병 관리 애플리케이션은 개인화된 건강 관리를 통해 사용자의 혈당 수치, 영양 섭취, 신체 활동을 추적하고 실시간 피드백을 제공함으로써, 고령자를 포함한 사용자들이 보다 효과적으로 건강을 관리할 수 있도록 지원한다.

        선행 연구에서는 혈당 관리 애플리케이션의 사용자 경험과 시니어층의 디지털 헬스케어 접근성에 대한 연구는 지속적으로 이루어져 왔으나, UI/UX 최적화 및 사용자 지속성 유지에 대한 실증적인 연구는 미흡한 실정이다. 이미경의 연구에서는 고령층의 디지털 기기 활용도를 고려한 직관적 인터페이스 설계와 사용성 개선이 필수적임을 강조하였으며, 혈당 관리 애플리케이션이 시니어 사용자의 인지적, 신체적 한계를 반영한 디자인 요소를 포함할 때 사용성이 향상될 수 있음을 시사하였다[3]. 또한, 전성숙, 이은영, 조경진의 연구에서는 당뇨병 환자의 애플리케이션 사용 경험 분석을 통해 지속적인 혈당 관리에 영향을 미치는 요인을 도출하였다[4]. 그러나 기존 연구들은 혈당 관리 애플리케이션의 기능적인 특성과 사용자 경험을 다각도로 분석하고 있음에도 불구하고, U-헬스케어 기반의 AI 시스템과 사용자 경험 중심의 디자인 연구는 미비한 실정이다. 특히, 현대 디지털 헬스케어 환경에서 AI 기반 자동화 시스템이 중요한 역할을 수행하고 있음에도 불구하고, 기존 연구들은 전통적인 사용성 평가에 집중하여 사용자 경험 차이를 비교·분석한 연구는 부족한 실정이다.

        이에 본 연구는 AI 기반 혈당 관리 애플리케이션과 수동 입력방식의 애플리케이션을 비교·분석하여, U-헬스케어 환경에서의 사용자 경험 최적화 방안을 도출하는 데 목적을 둔다. 이를 통해 고령자의 인지적·신체적 특성을 반영한 UI/UX 설계를 제안하고, 지속적인 혈당 관리 유지율을 높일 수 있는 시니어 사용자 중심의 디자인 전략을 제시하고자 한다.

      

      
        1-2 연구방법 및 범위
        본 연구는 시니어의 혈당 관리를 위한 U-헬스케어 애플리케이션의 사용자 인터페이스(UI)와 사용자 경험(UX)을 평가하기 위해, AI 기반의 자동화 시스템인 카카오 파스타와 수동 입력 방식인 닥터다이어리를 비교·분석하는 것을 연구의 주요 방법론으로 설정하였다. 두 애플리케이션은 혈당 관리 방식에 따른 차이를 비교·분석하기 위한 대표 사례로 선정되었으며, 시장 내 인지도와 사용자 평가를 고려하여 선정되었다.

        연구 방법은 문헌 조사와 사용성 평가를 중심으로 구성되었다. 첫째, 문헌 조사를 통해 고령자의 특성과 U-헬스케어 시장 동향을 파악하였으며, 혈당 관리 애플리케이션과 관련된 기술적 동향 및 시니어 사용자를 위한 UX/UI 설계 원칙을 고찰하였다. 둘째, 이를 기반으로 사용성 평가 기준을 설정하였으며, 정보 구조 설계, 시각적 디자인, 사용 편의성, 상호작용성 등 UI 구성 요소를 기준으로 두 애플리케이션을 비교 분석하였다. 셋째, 평가 결과를 토대로 시니어의 신체적, 인지적 특성을 반영한 UX/UI 개선 방향과 설계 원칙을 제안하였다.

        본 연구는 혈당 관리 애플리케이션의 UX/UI 평가를 고령자 사용자 중심으로 한정하여 진행하였으며, 연구 결과는 고령화 사회에서 사용자 친화적이고 지속 가능한 헬스케어 서비스 모델의 기초 자료 제공을 목표로 한다. 또한 향후 다양한 헬스케어 분야에서의 연구 확장 및 실증적 프로토타입 개발의 필요성을 제안한다.

      

    

    

  
    
      Ⅱ. 이론적 배경
      
        2-1 시니어 세대의 특성
        시니어는 사회적, 문화적, 생리적, 심리적 관점에서 다양한 정의가 가능하며, 일반적으로 신체 기능과 생리적 능력의 저하와 더불어 심리적 변화가 동반되어 개인의 자기 유지 능력과 사회적 역할 수행 능력이 점진적으로 약화되는 집단으로 정의된다[5]. 이러한 정의는 고령화가 개인에게 미치는 복합적인 영향을 반영하며, 시니어 세대는 생리적 변화와 함께 신체적 및 심리적 적응 과정을 겪게 된다. 고령화로 인해 시니어 세대에서 나타나는 가장 두드러진 특성은 신체적 변화로, 이는 건강과 일상생활 전반에 걸쳐 중요한 영향을 미친다. 근육량과 근력의 감소, 신체 이동성의 저하, 심혈관 및 소화기능 약화 등은 시니어 세대의 신체적 특성을 대표하는 요소이며, 이러한 변화는 만성질환의 발병 가능성을 증가시키고 전반적인 삶의 질 저하를 초래할 수 있다[6]. 인지적 특성 또한 시니어 세대에서 중요한 고려 요소로, 정보 처리 능력과 기억력 저하, 학습 및 문제 해결 능력의 감소가 포함된다. 이러한 인지적 변화는 시니어 세대가 새로운 기술이나 시스템에 적응하는 데 어려움을 초래하며, 사용자 경험 및 인터페이스 디자인에 있어 중요한 설계 고려사항으로 작용한다[7].

        본 연구는 시니어 세대의 신체적 및 인지적 특성에 대한 심층적 분석을 통해 고령 사용자를 위한 사용자 경험 설계의 기반을 마련하고자 하며, 이를 통해 고령화 사회에서 사용자 중심의 접근 방식을 강화하는 데 기여하고자 한다.

      

      
        2-2 U-헬스케어 서비스
        
          1) U-헬스케어 정의
          U-헬스케어(Ubiquitous Healthcare)는 정보통신기술(Information and Communication Technology, ICT)과 의료기술(Medical Technology, MT)의 융합을 통해 시간과 공간의 제약을 넘어선 보건의료 서비스를 제공하는 패러다임이다. 이는 유비쿼터스 센서 네트워크(Ubiquitous Sensor Network, USN)를 기반으로 한 임베디드 디바이스 개발과 기기 간 데이터 교환 표준화를 통해 다양한 의료 서비스를 구현하는 데 중점을 둔다[8]. U-헬스케어는 사용자가 병원 내외에서 실시간으로 진단, 치료, 상담, 예약 등의 원격의료 서비스를 제공받을 수 있는 환경을 조성하며, 이는 기존 의료체계의 시간적·공간적 한계를 극복하는 데 기여한다. 특히, 고령화 사회에서의 재택 건강관리 및 만성질환 관리와 같은 분야에서 U-헬스케어는 높은 잠재력을 보이고 있다[9]. 이와 같은 U-헬스케어는 예방 및 사후 관리 중심의 의료서비스로 패러다임의 전환을 촉진하며, 환자와 의료진 간의 상호작용을 강화한다. 그러나 기술적 복잡성과 데이터 표준화의 부재, 법적·윤리적 문제 등은 U-헬스케어의 실용화를 저해하는 주요 과제로 지적된다. 따라서, U-헬스케어의 확장성과 안정성을 확보하기 위해서는 다각적인 연구와 정책적 지원이 필요하다.

        

        
          2) 국내.외 U-헬스케어 시장 현황
          고령화 사회로의 진입과 더불어 보건의료의 패러다임은 치료 중심에서 예방 중심으로 변화하고 있다. 이러한 변화는 IT(정보통신기술), BT(생명공학기술), NT(나노기술) 등 첨단 융합기술의 발전과 맞물려 보건의료 산업을 미래의 핵심 성장 동력으로 부상하게 만들었다. 이 같은 변화는 의료 서비스의 효율성을 제고하고, 환자의 삶의 질을 개선하며, 의료 접근성을 확대하는 데 중요한 역할을 하고 있다. 이에 따라 세계 각국과 주요 글로벌 기업들은 U-헬스케어 산업에 적극적으로 진출하며 기술 개발과 시장 확대에 주력하고 있다. 국내 U-헬스케어 시장은 정보통신기술과 의료서비스의 융합을 기반으로 지속적으로 성장하고 있으며, 이를 통해 다양한 서비스 모델이 도입되고 있다. 2014년 약 3조 원 규모였던 시장은 연평균 성장률(CAGR) 12.5%를 기록하며 2020년 약 14조 원 규모에 도달한 것으로 추정된다[10]. 이러한 성장은 고령화 사회에서 만성질환 관리와 재택 건강관리 서비스에 대한 수요 증가와 밀접하게 연관되어 있으며, 이는 U-헬스케어 기술 발전과 함께 한국 의료 시스템의 중요한 축으로 자리 잡고 있다. 특히, 재택 의료 모니터링, 원격진료, 실시간 건강 데이터 분석 등 다양한 서비스가 국내 시장에서 확대되고 있는 점은 주목할 만하다. 한편, 미국의 U-헬스케어 시장은 IT와 통신, 의료 대기업의 적극적인 참여를 기반으로 빠르게 성장하고 있다. SPHERICAL INSIGHTS의 조사에 따르면, 미국의 데이터 기반 헬스케어 시장은 2023년 약 352.8억 달러의 매출을 기록했으며, 연평균 성장률(CAGR) 14.9%로 성장하여 2033년까지 크게 확대될 것으로 예상된다(그림 1)[11].
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              United States-Drien healthcare market
            
            

            

          

          특히, 의료 정보화 분야에서 벤처 기업들의 혁신적인 기술 개발이 시장 성장을 견인하고 있으며, 이는 디지털 헬스 기술과 데이터 분석 기술을 활용하여 개인화된 의료 서비스와 효율적인 의료 관리 시스템 구축에 기여하고 있다. 이와 같은 U-헬스케어 산업의 발전은 각국의 보건의료 체계와 정책적 지원에 따라 다양한 형태로 전개되고 있다. 한국은 강력한 정보통신 인프라와 정부의 디지털 헬스 정책을 바탕으로 시장을 확장하고 있으며, 미국은 민간 기업 중심의 혁신적인 기술 개발과 시장 경쟁을 통해 글로벌 리더십을 유지하고 있다. 앞으로 U-헬스케어 시장은 기술적 진보와 정책적 지원을 바탕으로 더욱 가속화될 것이며, 이는 전 세계 보건의료 시스템의 패러다임을 근본적으로 변화시킬 잠재력을 가지고 있다. U-헬스케어 서비스를 구현하기 위해서는 다양한 기술적 요소가 요구된다. 대표적으로, 인체에 착용하거나 휴대·삽입하여 생체 신호를 계측하는 기술, 계측된 신호를 무선으로 수집하고 건강 지표를 도출하는 기술, 그리고 사용자 상태에 맞춘 건강관리 정보를 적시에 제공하는 기술 등이 포함된다. 생체 신호 계측 기술은 심전도, 호흡, 체온, 혈압, 혈당 등 사용자의 생체 신호를 획득하기 위해 센서를 활용하며, 생체 신호 처리 및 분석 기술은 이러한 데이터를 U-헬스케어 목적에 맞게 처리하고 분석하는 데 초점을 맞춘다.

          본 연구는 혈당 관리 애플리케이션에서 센서 활용의 다양한 측면을 분석하고, 이를 통해 더욱 효과적인 U-헬스케어 서비스 모델을 제안하는 데 기여하는 연구이다.

        

      

      
        2-3 당뇨병
        
          1) 당뇨병의 정의와 현황
          당뇨병은 혈액 내 포도당 농도가 정상 범위를 초과하여 상승하는 만성 대사질환으로, 신체가 에너지원으로 활용해야 할 포도당이 제대로 흡수되지 못하고 일부는 소변으로 배출되는 상태를 말한다. 일반적으로 사람은 활동에 필요한 에너지를 얻기 위해 음식을 섭취하며, 소화 과정을 통해 생성된 포도당은 혈액을 통해 각 세포로 전달되어 에너지원으로 사용된다. 그러나 당뇨병 환자의 경우, 인슐린의 분비가 부족하거나 정상적으로 작동하지 않아 포도당이 세포로 흡수되지 못하고 혈액 속에 남아 혈당 수치가 비정상적으로 상승하게 된다. 이는 인슐린 기능 저하로 인해 혈액 내 포도당이 에너지원으로 활용되지 못한 결과로, 혈당 조절 장애를 특징으로 한다[12].

          2024년 건강보험심사평가원의 발표에 따르면, 2023년 기준 대한민국의 당뇨병 환자 수는 382만 8,682명으로 전체 인구의 약 7.46%를 차지하고 있다. 이는 2019년 대비 환자 수가 18.6% 증가한 수치로, 연평균 약 4.4%의 증가율을 보였다. 성별로 살펴보면, 남성은 19.6%, 여성은 17.3% 증가하여 남성 환자의 증가율이 여성보다 높은 것으로 나타났다. 이러한 통계는 당뇨병 관리의 필요성을 강조하며, 성별 및 연령별 맞춤형 관리 방안의 필요성을 시사한다(그림 2)[13].

          
            
            

            Fig. 2. 
				
            

            
              Number of diabetes patients (2019–2023)
            
            

            

          

          또한, 대한당뇨병학회 자료에 따르면, 연령별로 당뇨병 환자의 비율이 50대 이상에서 급격히 증가하는 경향을 보였다. 50대 환자는 전체의 25.4%, 60대는 28.4%, 70대 이상은 29.8%를 차지하며, 특히 65세 이상 성인 중 약 28.0%가 당뇨병을 앓고 있는 것으로 나타났다(그림 3)[14].
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              Proportion of diabetes patients by age group
            
            

            

          

          이러한 통계는 고령층에서 혈당 관리의 중요성을 더욱 부각시키며, 효과적인 관리와 예방을 위한 체계적인 접근이 필요함을 보여준다.

        

        
          2) 혈당 관리와 U-헬스케어의 필요성
          당뇨병은 단순히 단기간의 치료로 완치되는 질환이 아니며, 환자가 평생 동안 식사요법, 운동, 약물치료 등을 통해 스스로 증상을 관리하고 유지해야 하는 만성질환이다[15]. 특히, 당뇨병 관리에서 혈당 조절은 합병증 예방과 환자의 삶의 질 향상을 위해 필수적이다. 이는 환자가 자가 관리를 통해 꾸준히 혈당 상태를 확인하고 적절히 대응해야 함을 의미한다. 혈당 관리는 전통적인 방식과 IT기기를 활용한 방식으로 구분된다. 전통적인 방식은 혈당계를 사용하여 측정하며, 이는 하루 최소 1회에서 최대 7회 이상의 정기적인 측정을 요구한다. 그러나 이러한 방식은 사용이 번거롭거나 결과 기록 및 분석이 어려워 지속적으로 관리하기 어렵다는 한계를 가진다. 반면, 모바일 기기를 활용한 혈당 관리 방식은 사용의 편리성과 휴대성 측면에서 큰 장점을 제공한다. 모바일 기반 혈당 관리 시스템은 실시간으로 데이터를 수집하고 분석하며, 이를 시각적으로 제공하여 환자가 자신의 상태를 보다 명확히 이해하고 적절히 대응할 수 있도록 돕는다. 특히, 맞춤형 알림과 같은 기능은 혈당 관리를 꾸준히 유지하도록 동기를 부여하는 데 효과적이다. 시니어층에서 모바일을 활용한 혈당 관리의 필요성은 특히 강조된다. 고령층은 신체 기능의 저하로 인해 당뇨병 합병증에 취약하며, 시력 감퇴, 손의 떨림 등의 물리적 제한으로 인해 전통적인 방식의 혈당 측정과 관리를 수행하기 어려울 수 있다. 모바일 기기를 활용한 관리 시스템은 이러한 물리적 제한을 극복할 수 있는 효율적 대안을 제공한다. 예를 들어, 모바일 앱은 큰 글씨와 직관적인 인터페이스를 통해 사용성을 높이며, 음성 안내와 같은 기능은 시니어층이 혈당 관리를 보다 쉽게 수행할 수 있도록 돕는다. 또한, 가족이나 의료진과의 실시간 데이터 공유 기능은 고령층의 건강 상태를 지속적으로 모니터링하고, 이상 상황에 신속히 대응할 수 있는 기반을 제공한다.

          본 연구는 U-헬스케어 기술을 활용한 모바일 혈당 관리 방식을 중심으로, 시니어층의 효율적이고 지속 가능한 건강 관리 방안을 모색하는 데 초점을 맞춘다. 이를 통해 시니어층의 혈당 관리 접근성을 높이고, 자가 관리의 어려움을 완화하며, 나아가 고령층의 건강 증진과 삶의 질 향상에 기여할 수 있는 설계와 방안을 제시하고자 한다.

        

        
          3) 혈당 관리 애플리케이션
          모바일 애플리케이션을 활용한 혈당 관리는 사용자 친화적인 기능과 더불어 높은 휴대성을 제공하여 환자가 언제 어디서나 손쉽게 자신의 혈당 상태를 확인하고 관리할 수 있는 방안을 제공한다. 이러한 애플리케이션은 IT 기술을 기반으로 혈당 데이터를 의료진과 실시간으로 공유하거나, 직관적인 시각화를 통해 혈당 패턴을 쉽게 이해할 수 있도록 지원한다. 이를 통해 사용자는 혈당 수치를 지속적으로 모니터링할 뿐만 아니라, 식습관, 신체활동, 약물 복용 등의 생활 습관을 개선하여 보다 체계적인 혈당 관리를 수행할 수 있다. 현재 혈당 관리를 지원하는 모바일 애플리케이션은 국내외에서 약 20여 종이 개발 및 제공되고 있으며, 각 애플리케이션은 제공하는 기능, 사용 목적, 데이터 입력 방식에 따라 상이한 형태로 분류된다. 특히 혈당 측정기와 연동하여 자동으로 데이터를 수집하는 애플리케이션과 사용자가 직접 데이터를 입력하는 애플리케이션으로 구분되며, 두 방식은 사용자의 편의성과 데이터의 정확성 측면에서 차이를 나타낸다.

          본 연구에서는 이러한 차이를 고려하여, 사용자 요구와 기술적인 특징을 반영한 4가지 대표 혈당 관리 애플리케이션을 선정하고 분석하였다(표 1, 표 2). 카카오 파스타와 케어센스 에어는 AI 기반의 자동화 시스템을 활용하여 CGM (Continuous Glucose Monitoring) 연동을 지원하는 애플리케이션으로, 실시간 혈당 모니터링 및 의료진과의 데이터 공유 기능을 통해 보다 정밀한 건강 관리가 가능하다. 반면, 닥터다이어리와 슈가 지니는 수동 입력 방식을 기반으로 하며, 일부는 CGM 연동을 병행한다. 수동 입력 방식은 개인의 건강 관리 습관을 반영할 수 있으나, 지속적인 사용성을 유지하기 위한 UX/UI의 최적화가 필수적이다. 또한 의료진 및 가족과의 데이터 공유 기능의 여부에 따라 네트워크의 지원 방식의 차이를 보인다. 카카오 파스타, 케어센서, 슈가 지니는 의료진 및 가족과의 데이터 공유 기능을 포함하고 있어, 사용자의 체계적인 혈당 관리가 가능하다. 반면, 닥터다이어리는 개인의 자가 관리에 초점을 맞추어 의료진과의 직접적인 데이터 연계 기능은 제공되지 않는다.

          
            Table 1. 
				
            

            
              Blood glucose management mobile applications with meter integration
            
            

          

          
            
              
                	
                	Kakao Pasta
                	CareSens Air App
              

            
            
              	Image
              	
                
              
              	
                
              
            

            
              	Developer
              	Kakao Healthcare
              	i-Sens
            

            
              	Type of Diabetes Management
              	Blood glucose, diet, exercise, medication
              	Blood glucose, continuous glucose monitoring
            

            
              	Measurement/Recording Capability
              	Manual input and linkage with continuous glucose monitoring (CGM)
              	Continuous glucose monitoring (CGM) linkage
            

            
              	Networking Support
              	Medical staff and family data sharing
              	Medical staff and data sharing
            

          

          
            
              *These images are created for an application designed for Korean users.
            

          

          

          
            Table 2. 
				
            

            
              Blood glucose management mobile applications with manual input
            
            

          

          
            
              
                	
                	Doctor’s Diary
                	Sugar Geni
              

            
            
              	Image
              	
                
              
              	
                
              
            

            
              	Developer
              	Doctor's Diary
              	Health2Sync
            

            
              	Type of Diabetes Management
              	Blood glucose, blood pressure, diet, weight
              	Blood glucose, diet, exercise, medication
            

            
              	Measurement/Recording Capability
              	Manual input
              	Manual input and linkage with CGM
            

            
              	Networking Support
              	No medical staff data sharing feature
              	Medical staff and family data sharing
            

          

          
            
              *These images are created for an application designed for Korean users.
            

          

          

          이와 같이, 본 연구에서는 혈당 관리 애플리케이션의 입력 방식 및 네트워크 지원 방식의 차이를 중심으로 UI/UX를 분석하고, 시니어 사용자에 적합한 UX 개선 방향을 도출하고자 한다.

        

      

    

    

  
    
      Ⅲ. 혈당 관리 애플리케이션의 사용성
      
        3-1 사용성의 개념
        사용성(Usability)은 특정한 사용 환경에서 사용자가 시스템이나 제품을 얼마나 효과적이고 효율적으로 사용할 수 있는지를 평가하는 개념으로 정의된다. 사용성은 인간-컴퓨터 상호작용 (Human-Computer Interaction, HCI) 분야에서 발전한 개념으로, 사용자와 시스템 간의 상호작용을 최적화하여 사용자 경험(User Experience, UX)을 향상시키는 데 중요한 역할을 한다[16]. 사용성은 다음의 세 가지 주요 구성 요소로 이루어진다. 첫째, 효과성(Effectiveness)은 사용자가 시스템을 통해 목표를 얼마나 정확하고 완전하게 달성할 수 있는지를 의미한다. 둘째, 효율성(Efficiency)은 사용자가 목표를 달성하는 데 소요되는 시간과 자원 대비 성과를 평가한다. 셋째, 만족도(Satisfaction)는 사용자가 시스템을 사용하는 동안 느끼는 주관적인 만족감을 나타낸다. 이 세 가지 요소는 시스템이나 제품이 성공적으로 사용되기 위한 필수적인 기준으로, 사용성 평가 과정에서 핵심 지표로 활용된다. 효과성, 효율성, 만족도는 각각 상호보완적인 관계를 가지며, 사용자 중심 설계(User-Centered Design) 과정에서 이러한 요소들을 최적화하는 것이 중요하다. 사용성은 단순히 시스템의 기능적 성능을 평가하는 것을 넘어, 사용자가 목표를 달성하는 과정에서의 전반적인 경험을 고려한다. 이는 사용자 중심 설계의 근간이 되는 개념으로, 사용자의 요구를 반영하고 사용자의 경험을 개선하기 위한 평가 및 개선의 필수적 기준으로 자리 잡고 있다. 따라서, 사용성은 시스템 개발과 디자인 과정에서 사용자 만족도를 높이고, 시스템의 성능을 향상시키며, 궁극적으로 사용자와 시스템 간의 신뢰를 구축하는 데 중요한 역할을 한다. 특히, 의료 서비스와 같은 고도의 상호작용이 요구되는 분야에서 사용성은 사용자 경험을 향상시키고 서비스의 품질을 높이는 데 핵심적인 요소로 작용한다.

      

      
        3-2 혈당 관리 애플리케이션의 사용자 인터페이스
        혈당 관리 애플리케이션의 사용자 인터페이스(UI)는 사용자 경험(UX)의 핵심적인 요소로, 효율적이고 직관적인 데이터 입력 및 시각화를 중심으로 설계되어야 한다. 이러한 애플리케이션은 사용자 건강과 직접적으로 연관된 정보를 다루므로, 신뢰성과 접근성을 보장하는 설계가 특히 중요하다. 헬스케어 애플리케이션의 사용성 평가를 위한 대표적인 가이드라인으로는 HIMSS의 헬스케어 애플리케이션 사용성 원칙, Jakob Nielsen의 10가지 사용성 휴리스틱, 그리고 피터 모빌의 허니콤 모델이 있다. 이들 가이드라인은 애플리케이션이 사용자 요구를 충족시키고 안정적이며 신뢰할 수 있는 서비스를 제공할 수 있도록 하는 체계적인 지침을 제시한다. 특히, 혈당 관리 애플리케이션의 사용자 인터페이스 설계에서는 데이터 입력 및 확인 과정의 효율성을 높이기 위해 간결한 워크플로우를 설계하고, 사용자가 데이터를 쉽게 해석할 수 있도록 시각적 직관성을 강화하는 접근이 요구된다. 또한, 사용자의 다양한 건강 관리 요구를 반영한 맞춤형 인터페이스를 제공하며, 기술적 오류를 최소화함으로써 시스템 안정성을 유지하는 것도 중요한 설계 요소로 고려된다.

        본 연구에서는 이러한 원칙과 가이드라인을 바탕으로 혈당 관리 애플리케이션의 사용자 인터페이스를 평가하고, 사용성 개선을 위한 방향성을 제안하고자 한다. 이를 통해, 사용자 중심의 헬스케어 애플리케이션 설계를 위한 체계적인 기준을 도출하고, 사용자 경험의 질적 향상을 도모하는 데 기여하고자 한다.

        
          1) Peter Morville's honeycomb model
          허니콤 모델은 다음의 일곱 가지 측면으로 구성된다. 첫째, 목적에 적합한 기능과 정보를 제공하는 ‘유용성’, 둘째, 사용자가 쉽게 사용할 수 있으며 실수를 최소화할 수 있는지 평가하는 ‘활용성’, 셋째, 원하는 정보를 쉽게 찾을 수 있는지 판단하는 ‘검색성’, 넷째, 사용자의 목표 달성에 도움을 주는 ‘가치성’, 다섯째, 시스템이 안정적이고 에러 없이 보완이 가능한지를 평가하는 ‘신뢰성’, 여섯째, 다른 앱과 차별화된 경험을 제공하는지 분석하는 ‘매력성’, 마지막으로, 장애인과 비장애인 모두에게 접근하기 쉬운지 평가하는 ‘접근성’이다[17]. 이러한 측면은 표 3에 제시되었다.

          
            Table 3. 
				
            

            
              Peter Morville’s 7 principles of user experience (UX)
            
            

          

          
            
              
                	Principles
                	Content
              

            
            
              	Useful
              	How useful is it?
            

            
              	Usable
              	Is it easy to use?
            

            
              	Desirable
              	Is it an appealing service?
            

            
              	Findable
              	Can users find what they need without getting lost?
            

            
              	Accessible
              	Is it accessible to everyone?
            

            
              	Credible
              	Is it trustworthy?
            

            
              	Valuable
              	Is it worth the investment?
            

          

          

        

        
          2) Jakob Nielsen’s 10 usability heuristics for user interface design
          제이콥 닐슨의 휴리스틱 평가(Heuristic Evaluation)는 사용자 인터페이스 설계에서 가장 널리 알려진 사용성 평가 방법으로, 컴퓨터, 모바일 장치, 소프트웨어, 애플리케이션 등 다양한 디지털 제품과 서비스에 광범위하게 적용할 수 있다(표 4). 이 방법은 주로 사용성 전문가들이 제시된 평가 원칙에 따라 시스템의 문제점을 체계적으로 분석하고 진단하는 방식으로 진행된다. 특히, 사용자가 직면할 수 있는 잠재적 문제를 사전에 발견하고 개선하는 데 효과적이며, 비용 대비 효율성이 높은 평가 방법으로 인정받고 있다.

          
            Table 4. 
				
            

            
              Jakob Nielsen’s 10 usability heuristics for user interface design
            
            

          

          
            
              
                	Principles
                	Content
              

            
            
              	Real-world match
              	Match between system and the real world
            

            
              	Control
              	User control and freedom
            

            
              	Consistency
              	Consistency and standards
            

            
              	Error prevention
              	Error prevention
            

            
              	Recognition
              	Recognition rather than recall
            

            
              	Efficiency
              	Flexibility and efficiency of use
            

            
              	Aesthetic
              	Aesthetic and minimalist design
            

            
              	Error recovery
              	Help users recognize, diagnose, and recover from errors
            

            
              	Feedback
              	Help and documentation
            

          

          

        

        
          3) HIMSS 헬스케어 애플리케이션의 사용성 평가 원칙
          HIMSS의 헬스케어 애플리케이션 사용성 평가 원칙은 효율성(Efficiency), 유효성(Effectiveness), 사용자 만족도(User Satisfaction)의 세 가지 주요 측면으로 구성되며, 헬스케어 기술의 사용성을 체계적으로 평가하기 위한 기준을 제시한다(표 5). 효율성은 사용자가 작업을 수행하는 데 소요되는 시간과 단계를 최소화하는 데 중점을 두며, 유효성은 사용자가 데이터를 정확하고 완전하게 해석할 수 있는지 평가한다. 또한, 사용자 만족도는 애플리케이션이 사용자의 기대를 충족시키고 의사결정 과정에서 유용한 정보를 제공했는지를 중점적으로 점검한다. 이러한 원칙들은 헬스케어 애플리케이션의 사용성을 개선하고 직관적이며 효율적인 사용자 경험을 설계하는 데 중요한 기반을 제공한다.

          
            Table 5. 
				
            

            
              HIMSS usability principles for evaluating healthcare applications
            
            

          

          
            
              
                	Principles
                	Content
              

            
            
              	Efficiency
              	Is it reasonable to take two minutes to use the app to compute drug dosing for a medication order?
            

            
              	How many steps should it take to view vital sign measurements of patients at home through apps that remotely connect to bedside monitors?
            

            
              	How long should it take for you to view medical images on a mobile platform?
            

            
              	Effectiveness
              	Is data entry too complex or confusing to perform completely and as intended?
            

            
              	Does the small screen size on your mobile device affect your ability to accurately interpret radiological images?
            

            
              	Is information poorly presented or subject to misinterpretation?
            

            
              	User satisfaction
              	Does the app perform the way you expected?
            

            
              	Would you use the information/data obtained from the app in your clinical decision-making process?
            

          

          

        

      

      
        3-3 시니어를 위한 사용성 평가 항목 제안
        본 연구는 시니어 사용자의 특성을 반영한 혈당 관리 애플리케이션의 사용성 평가 체계를 구성하기 위해, 기존의 대표적 사용성 평가 기준을 바탕으로 항목을 선별하였다. 특히 시니어 사용자의 시력 저하, 정보 처리 속도의 감소, 낮은 디지털 기기 활용도 등의 특성을 반영하여, 이에 적합한 평가항목으로 도출하였다. 이에 따라 본 연구는 일반적인 사용성 평가항목 중 시니어 사용자에게 실질적인 영향을 미치는 항목을 중심으로 일관성, 가시성, 효율성, 직관성, 심미성의 다섯 가지 항목으로 최종적으로 선정하였다. 이러한 구성은 박진화(2015)의 연구에서 제시된 고령층 대상 사용성 평가 요소와 일치하며, 시니어 사용자 중심의 혈당 관리 애플리케이션 UX/UI 평가 기준으로서의 타당성을 확보하고 있다. 본 연구에서 도출한 최종 평가항목과 세부 기준은 표 6에 제시하였다.

        
          Table 6. 
				
          

          
            HIMSS usability principles for evaluating healthcare applications
          
          

        

        
          
            
              	Evaluation criteria
              	Descriptions
            

          
          
            	Consistency
            	The overall layout should be unified, making it easy for users to operate.
          

          
            	Visibility
            	The current status and information should be clearly displayed, allowing users to easily understand them.
          

          
            	Efficiency
            	Users should be able to perform their desired tasks quickly and easily.
          

          
            	Intuitiveness
            	The interface should be immediately understandable without requiring additional information.
          

          
            	Aesthetics
            	In addition to functionality, the design should be aesthetically pleasing.
          

        

        

      

      
        3-4 사용성 평가 기법
        사용성 평가 기법은 크게 검증법(Testing), 감정법(Inspection), 그리고 질문법(Inquiry)으로 분류된다. 검증법은 실제 사용자를 대상으로 태스크 시나리오를 부여하여 작업을 수행하게 함으로써, 사용 중 발생하는 오류를 발견하고 사용자 반응을 분석하는 방법이다. 이를 통해 사용자 중심의 설계를 기반으로 시스템의 완성도를 높이는 데 기여할 수 있다[18]. 감정법은 사용성 평가 전문가가 사전에 정의된 평가 항목을 바탕으로 시스템을 검토하고, 항목별로 분석 및 개선점을 도출하는 방식이다. 이 과정에서는 전문가의 경험과 평가 항목 리스트를 활용하여 문제점을 수정 및 보완한다. 한편, 질문법은 사용자가 시스템을 사용하는 과정을 관찰한 뒤 인터뷰나 설문지를 통해 사용자 경험 및 환경에 대한 정보를 수집하는 방법이다. 사용자 중심의 평가 기법으로는 설문조사(Surveys), 인터뷰(Interviews), Think Aloud, 관찰(Observation), 현장 관찰(Field Observation), 질문지(Questionnaires) 등이 자주 사용되며, 전문가 중심의 평가 기법으로는 휴리스틱 평가(Heuristic Evaluation)와 인지적 워크스루(Cognitive Walkthrough) 등이 대표적이다.

        본 연구에서는 시니어 사용자의 실질적인 사용 문맥을 반영하고, 정량적 수치로만 파악하기 어려운 인지적·행동적 특성을 심층적으로 분석하고자 Think Aloud와 Task Analysis 기법을 활용하였다. 이는 시니어 사용자의 앱의 사용 중의 반응, 사고, 과정, 과업 수행에 있어 불편 요소를 정성적으로 파악하여 보다 실질적인 UX 개선 방향을 도출하기 위한 목적에서 이루어졌다. 특히 Think Aloud 기법은 사용자가 과업을 수행하는 과정에서 겪는 인지적 혼란이나 불편함을 실시간으로 언어화하게 함으로써, 시니어 사용자의 사고 과정과 정보 처리 방식의 특성을 정성적으로 파악하는데 유용한 수단으로 작용한다. 또한, Task Analysis 기법은 혈당 기록, 데이터 확인, 목표 설정 등의 주요 기능 수행 단계에서 사용자가 직면하는 구체적인 어려움과 과업 흐름상의 병목 구간을 체계적으로 구조화하는 데 효과적이다. 본 연구는 이 두 가지의 기법을 병행하여 활용함으로써, 단순한 사용성 오류의 식별이나 만족도 측정을 넘어, 시니어 친화적 인터페이스 설계를 위한 실증적인 근거를 도출하는 데 부합할 수 있는 타당한 평가 방법론을 적용한다.

      

    

    

  
    
      Ⅳ. 혈당 관리 애플리케이션의 사용성 평가
      
        4-1 평가 대상 선정 및 평가 기준
        본 연구는 국내 혈당 관리 애플리케이션의 사용성을 비교 평가하여 시니어 사용자에게 적합한 설계 방향을 제안하는 것을 목표로 한다. 이를 위해, 자동화 관리 시스템을 채택한 카카오 헬스케어의 ‘파스타’와 전통적인 기입 방식을 사용하는 ‘닥터다이어리’를 연구 대상으로 선정하였다.

        ‘파스타’는 2024년 출시된 카카오헬스케어의 인공지능(AI) 기반 혈당 관리 애플리케이션으로, 출시 10개월 만에 누적 다운로드 수 15만 건을 기록하였다. 이 앱은 연속혈당측정기(CGM)와 연동하여 사용자의 혈당 데이터를 실시간으로 모니터링하며, 식사, 운동, 복약 등을 기록 할 수 있도록 설계되어있다. 반면, ‘닥터다이어리’는 2017년 설립된 국내 최대 혈당 관리 플랫폼으로 2023년 12월 기준 누적 다운로드 수 150만 건을 기록한 전통적인 혈당 관리 애플리케이션이다. 이 앱은 사용자가 혈당, 식단, 운동, 체중, 혈압 등의 다양한 건강 데이터를 직접 입력하고 관리할 수 있도록 설계되어 있다. Google Store에 2025년 2월까지 앱 설치 수, 평점, 주요 기능의 특징은 표 7과 같다.

        
          Table 7. 
				
          

          
            Analysis target
          
          

        

        
          
            
              	App Name
              	Pasta
              	Doctor’s Diary
            

          
          
            	Diabetes Types
            	Type 1 Diabetes, Type 2 Diabetes, Gestational Diabetes
            	Type 1 Diabetes, Type 2 Diabetes, Gestational Diabetes
          

          
            	Installations
            	50,000+
            	100,000+
          

          
            	Rating
            	4.5
            	4.6
          

          
            	Key Features
            	AI-based health analysis, meal guidance
            	Blood glucose data visualization,sharing function with medical staff
          

        

        

        본 연구는 두 애플리케이션의 설계 방식이 시니어 사용자의 혈당 관리 경험에 미치는 영향을 비교 분석하기 위해 이를 연구 대상으로 선정하였다. ‘파스타’는 자동화된 시스템을 기반으로 사용자의 편의성과 효율성을 극대화하는데 중점을 두고 있고, ‘닥터다이어리’는 사용자가 데이터를 직접 입력함으로써 능동적인 자기 건강 관리가 가능하도록 설계되어 있다. 이에 따라, 본 연구는 두 애플리케이션의 사용성을 평가하고, 시니어 사용자가 시스템을 활용하는 과정에 있어 경험하는 과정을 분석함으로써 시니어 사용자에 적합한 혈당 관리 애플리케이션 설계 방향을 제시하고자 한다.

        
          1) 평가 대상 선정
          본 연구는 시니어 사용자의 요구를 분석하고 혈당 관리 애플리케이션의 UI 디자인 개선 방향을 도출하기 위해 2025년 2월 1일부터 2월 15일까지 총 15일간 수행되었다. 연구 대상은 60대 이상 70세 미만의 시니어 남녀 10명(남성 5명, 여성 5명)으로 구성되었으며, 이들의 평균 연령은 64.3세(표준편차 ±3.1세) 이다.

          실험의 참여자 직업군은 은퇴자(4명), 자영업자(3명), 가정주부(3명)로 분포되었으며, 모든 참여자는 일상적인 스마트폰의 사용 경험이 있는 사용자로, 앱 설치, 기본 조작, 문자 입력 등의 모바일 기기의 일반적인 기능에 익숙하였다. 단, 실험의 객관성과 일관성을 확보하기 위해, 혈당 관리 애플리케이션에 대한 사전 사용 경험이 없는 사용자만을 선정하였다. 이는 시니어층의 일반적인 디지털 기기 활용 능력을 반영하면서도, 사전 경험에 따른 학습 효과를 최소화하기 위함이다. 모든 참여자는 동일한 실험 조건 하에 ‘파스타’와 ‘닥터다이어리’ 두 가지 애플리케이션을 순차적으로 사용하였으며, 사전에 정의된 10가지 태스크(Task)를 각 애플리케이션 내에서 수행하였다. 비교 대상인 ‘파스타’는 덱스콤(Dexcom)의 G7 연속혈당측정기(CGM)와 연동되는 AI 기반 자동화 시스템을 갖춘 앱으로, 자동 기록 및 개인 맞춤형 분석 기능을 제공한다. 반면, ‘닥터다이어리’는 사용자 데이터를 직접 입력하는 전통적 혈당 관리 방식의 애플리케이션이다. 사용성 평가는 과업 수행 과정에서의 만족도, 수행 능력, 그리고 UI 디자인 요소 중심의 일관성, 직관성, 가시성, 심미성, 효율성을 기준으로 이루어졌다. 각 항목은 시각적 구조, 기능 배치, 정보 전달의 명확성 등을 포괄하여 설계되었다. 본 연구는 정성적 관찰과 태스크 기반 분석을 중심으로 하는 사용성 평가 연구로, 시니어 사용자의 실제 사용 환경과 조작 특성에 기반한 심층적 사용자 경험 분석을 통해 UI 설계의 실질적 문제점을 도출하고자 하였다. 특히, 시니어 사용자의 인지적인 반응과 인터페이스 조작 과정에서 발생하는 구체적인 어려움을 탐색하고 이에 대한 개선 방향을 제시하기 위한 기초연구로서 학문적 의의를 갖는다.

        

        
          2) 평가 항목 도출
          사용성 평가 항목은 선행연구에서 제시된 원칙을 바탕으로 일관성, 가시성, 효율성, 직관성, 심미성의 5가지 핵심 항목으로 재구성되었다. 각 항목은 시니어 참여자의 특성을 반영하여 설계되었으며, 5점 리커트 척도를 활용하여 사용성을 평가하였다. 평가는 총 10단계의 태스크로 구성되었으며, 앱 설치 및 회원가입, 개인 정보 입력 및 초기 설정, 주요 메뉴 탐색, 혈당 기록 추가 및 확인, 데이터 시각화, 목표 설정 및 수정, 알림 및 리마인더 설정, 외부 기기 연동, 특정 날짜 및 기간별 기록 조회, 도움말 및 지원 기능 활용 등의 작업을 포함하였다(표 8). 각 태스크 수행 후 설문을 통해 사용자 경험 데이터를 수집하여, 앱의 편의성, 정확성, 직관성을 분석하였다.

          
            Table 8. 
				
            

            
              Usability evaluation tasks
            
            

          

          
            
              
                	Category
                	Task item
                	Execution details
              

            
            
              	Task1
              	App Installation
              	Download, install the app from the App Store or Google Play, then complete the registration process.
            

            
              	Task2
              	Personal Information Input & Initial Settings Task
              	Enter personal information such as name, age, gender, and diabetes type.
            

            
              	Task3
              	Main Menu Navigation & UI Inspection
              	Explore the main screen layout, focusing on key menus like blood glucose recording, data visualization, and goal setting.
            

            
              	Task4
              	Blood Glucose Entry & Verification
              	Input blood glucose levels and review the stored data.
            

            
              	Task5
              	Data Visualization (Graphs & Reports)
              	Select blood glucose records and review the corresponding graphs and reports.
            

            
              	Task6
              	Goal Setting & Modification
              	Set target blood glucose levels and modify them as needed.
            

            
              	Task7
              	Notification & Reminder Settings
              	Set reminders for medication intake, blood glucose measurement, and exercise.
            

            
              	Task8
              	External Device Integration
              	Connect the app with an external blood glucose sensor or other devices.
            

            
              	Task9
              	Record Retrieval by Date & Period
              	Select a specific date or period to view corresponding records.
            

            
              	Task10
              	Help & Support Function Utilization
              	Access the app's help section and use the search feature.
            

          

          

          태스크의 분석에 활용된 애플리케이션의 화면은 메인화면, 회원가입 및 로그인 화면, 개인 정보 및 설정화면, 혈당 기록 화면, 외부 기기 연동 화면 등으로 구성되며, 각 앱의 주요 화면을 토대로 사용자의 행동 패턴과 인터랙션 과정을 분석하였다(그림 4, 그림 5).

          
            
            

            Fig. 4. 
				
            

            
              PASTA task analysis screen
              *These images are created for an application designed for Korean users.

            
            

            

          

          
            
            

            Fig. 5. 
				
            

            
              Dr. Diary task analysis screen
              *These images are created for an application designed for Korean users.

            
            

            

          

        

        
          3) 사용성 평가 항목 도출
          본 연구는 시니어 사용자의 디지털 환경 적응 특성과 인지적 한계를 고려하여, 혈당관리 애플리케이션의 사용자 경험을 체계적으로 평가할 수 있는 항목을 도출하고자 하였다. 이를 위해 선행연구에 제시된 주요 사용성 평가 이론을 분석하고, 시니어 친화적 인터페이스 설계를 위한 평가 기준을 정립하였다.

          본 연구는 첫째, Nielsen(1994)의 휴리스틱 평가(Heuristic Evaluation)에서 제시한 주요 원칙인 일관성(Consistency), 가시성(Visibility), 효율성(Efficiency), 직관성(Intuitiveness), 심미성(Aesthetic)의 다섯 가지 항목을 기반으로 평가 체계를 구성하였다. 이들 항목은 사용자가 시스템과 상호작용하는 과정에서 혼란을 최소화하고, 인터페이스 학습의 예측 가능성과 안정성을 높이기 위한 이론적 토대를 제공한다.

          둘째, Charness, N., & Boot, W. R.(2009)의 Aging and Information Technology Use: Potential and Barriers 연구를 바탕으로 고령층의 인지적 처리 속도 저하, 시각 정보 해석 능력 제한, 기술 수용 과정에서의 심리적 장벽 등을 실증적으로 분석하였으며, 본 연구는 이를 통해 사용성 평가 항목이 시니어 사용자의 정보 탐색 과정에서의 인지 부하 감소, 시각 피드백의 명확성, 반복적 조작 용이성 등을 반영 할 수 있도록 구성하였다.

          셋째, Kim, J., & Park, H. A.(2012)의 Development of a Health Information Technology Acceptance Model Using Consumers' Health Behavior 연구는 모바일 헬스케어(mHealth) 모델에 관한 연구로 사용자 건강 행동에 기반한 애플리케이션 설계의 필요성을 제시하였고, 특히 정보 접근성, 사용자 중심 설계의 적합성, 건강 정보의 명확한 전달의 중요성을 강조하였다. 본 연구는 이러한 이론적 배경을 근거로 하여, 혈당관리 애플리케이션의 핵심 기능인 혈당 기록, 데이터 조회, 목표 설정 등 과업 중심의 상호작용 시점을 평가의 중심에 두었다.

          최종적으로 본 연구는 시니어 사용자의 사용성을 다각도로 분석하고, 이론적 근거에 따라 일관성, 가시성, 효율성, 직관성, 심미성의 다섯 가지 항목을 선정하여 각 항목별 사용자의 인터페이스의 이해도, 정보 접근성, 시각적 명확성, 조작의 용이성 등을 측정할 수 있는 세부 평가 문항을 체계적으로 설계하였다(표 9).

          
            Table 9. 
				
            

            
              Derivation of usability evaluation items
            
            

          

          
            
              
                	Category
                	Evaluation criteria
              

            
            
              	Consistency
              	- Are the menu and button positions consistently maintained across screens?
- Is the function transition consistent, making it easy to complete tasks?
- Are the icons and text styles consistent and easy to understand?
            

            
              	Visibility
              	- Is key information (e.g., blood sugar records, goal settings, notifications, etc.) easy to find?
- Is the text size and color contrast appropriately set to ensure senior users can easily read and understand the information?
- Are graphs and data clearly distinguishable?
            

            
              	Efficiency
              	- Was adding blood sugar records and searching for data easy?
- Was the time required to complete key tasks (e.g., adding blood sugar records, setting goals, etc.) appropriate?
- Was the notification feature provided by the app (e.g., blood sugar measurement reminders, medication reminders, etc.) useful?
            

            
              	Intuitiveness
              	- Are the labels for buttons and menus displayed in an easy-to-understand manner?
- Can first-time users easily navigate and use the app's key features (e.g., blood sugar records, goal setting, etc.) without needing a manual or help guide?
- Is the integration process with external devices (e.g., blood sugar monitoring sensors) clear and intuitive, and is the connection status visually displayed in the app for easy user understanding?
            

            
              	Aesthetic
              	- Are the colors, fonts, graphs, and icon styles designed consistently and harmoniously?
- Is the primary information visually well-distinguished from supplementary information?
- Are visual elements used appropriately without being excessive?
            

          

          

          본 연구의 궁극적 목적은 도출된 평가 항목을 기반으로 시니어 세대의 혈당관리 애플리케이션 사용성을 분석하고, 이를 통해 사용자 중심 설계(User-Centered Design)에 기반한 시니어 친화적 UX/UI 개선 방향을 제안하는 데 있다. 또한 제안된 평가 기준은 디지털 헬스케어 환경에서 고령층의 접근성과 수용성을 높이기 위한 실질적 UX 설계 지침으로 활용될 수 있을 것이다.

        

      

      
        4-2 혈당 관리 애플리케이션 사용성 평가 및 결과 분석
        본 연구는 국내 혈당 관리 애플리케이션의 사용성 평가를 목적으로 체계적인 연구를 수행하였다. 이를 위해 선행연구를 바탕으로 Peter Morville의 Honeycomb Model, Jakob Nielsen의 10 Usability Heuristics for User Interface Design, 그리고 HIMSS Usability Principles for Evaluating Healthcare Applications을 참고하여 평가 방법을 설계하였다.

        평가 항목은 일관성(consistency), 가시성(visibility), 효율성(efficiency), 직관성(intuitiveness), 심미성(aesthetics)의 다섯 가지로 구성하였으며, 이를 토대로 설문지를 작성하였다. 사용성 평가는 5점 리커트 척도(Likert scale)를 사용하여 측정하였으며, 응답 옵션은 ‘전혀 그렇지 않다’(1점), ‘그렇지 않다’(2점), ‘보통이다’(3점), ‘그렇다’(4점), ‘매우 그렇다’(5점)으로 구성하였다(표 10).

        
          Table 10. 
				
          

          
            Survey results by usability evaluation categories
          
          

        

        
          
            
              	Category
              	Key content
              	Pasta
              	Doctor’s Diary
            

          
          
            	Consistency
            	Button placement
            	1.9
            	1.2
          

          
            	Function transitions
            	1.2
            	3.2
          

          
            	Icons and text
            	1.6
            	1.4
          

          
            	Average Value
            	1.5
            	1.9
          

          
            	Visibility
            	Clarity of key information
            	1.9
            	1.5
          

          
            	Readability of text size and color contrast
            	1.5
            	1.5
          

          
            	Visual distinction between graphs and data
            	3.1
            	1.2
          

          
            	Average Value
            	2.1
            	1.4
          

          
            	Efficiency
            	Ease of adding records and retrieving data
            	1.5
            	1.4
          

          
            	Completion time for setting records and goals
            	2.1
            	1.7
          

          
            	Usefulness of measurement and notification functions
            	3.8
            	2.2
          

          
            	Average Value
            	2.4
            	1.7
          

          
            	Intuitiveness
            	Clarity of buttons and labels
            	2.0
            	1.5
          

          
            	Ease of learning for users
            	1.3
            	1.0
          

          
            	Intuitiveness of sensor integration process
            	1.5
            	1.3
          

          
            	Average Value
            	1.6
            	1.2
          

          
            	Aesthetic
            	Consistency of design style
            	3.9
            	1.5
          

          
            	Visual distinction between key and supplementary information
            	3.3
            	1.2
          

          
            	Appropriate use of design elements
            	3.7
            	2.0
          

          
            	Average Value
            	3.6
            	1.5
          

        

        

        
          1) 일관성 (Consistency)
          일관성의 사용성 평가 결과, 닥터다이어리가 파스타 보다 높은 평균값을 기록하였다 (파스타 평균값:1.5 / 닥터다이어리 평균값: 1.9). 이는 닥터다이어리가 기능 전환이 용이한 UI 구조를 갖추고 있음을 시사한다. 닥터다이어리는 주요 기능 간 전환이 상대적으로 직관적이며, 사용자에게 명확한 네비게이션 시스템을 제공하는 특징을 가진다. 특히 하단 네비게이션 바, 상단 탭바의 고정된 메뉴 구조를 통해 사용자가 원하는 기능을 빠르게 접근할 수 있도록 설계되어 있다. 반면, 파스타는 홈 화면에서 해당 기능을 찾아 들어가야만 기능을 수행할 수 있는 구조로 되어 있어 사용자의 탐색 부담이 증가한다.

          두 애플리케이션 모두 화면의 전환 시 UI 구성의 일관성이 부족하여 시니어 사용자의 경험에 부정적인 영향을 미치고 있으며, 기능 전환 과정에서 예측 가능성이 낮아 시니어 사용자가 적응하는 데 어려움을 겪을 수 있는 것으로 분석된다. 따라서 인지적 부담을 경감하기 위해 버튼, 아이콘 및 텍스트의 스타일을 단순화하고, 기능 전환 흐름을 보다 명확히 설계하는 것이 필요하다.

        

        
          2) 가시성 (Visibility)
          가시성의 평가에서는 파스타가 닥터다이어리보다 높은 평균값을 나타냈다(파스타 평균값:2.1 / 닥터다이어리 평균값: 1.4). 이는 파스타가 홈 화면에서 혈당 수치 그래프 및 데이터를 명확하게 시각화하여 혈당 데이터 시각 정보 구분이 용이한 반면, 닥터다이어리는 그래프와 데이터 간 시각적 구분이 불분명하여 정보의 해석에 어려운 문제가 있음을 시사한다. 그러나 두 애플리케이션 모두 시니어 사용자의 가독성을 충분히 고려하지 않은 텍스트의 크기 및 색상 대비를 적용하여 정보 인식에 어려움을 초래하였다. 이에 따라 텍스트 크기 확대, 색상 대비 강화, 그래프와 데이터 간 시각적 구분을 명확히 하는 UI 개선이 필요하다. 또한 사용자 설정에서 글자 크기 조절 기능을 제공하여 개인별 최적 가독성을 보장할 수 있어야 한다.

        

        
          3) 효율성 (Efficiency)
          효율성 평가에서는 파스타가 닥터다이어리보다 높은 평균값을 기록하였다(파스타 평균값:2.4 / 닥터다이어리 평균값: 1.7). 두 애플리케이션 모두 기록 추가 및 검색 과정에서 직관적이지 않은 이미지 버튼 UI를 적용하여 사용자의 조작 부담을 증가시키는 문제가 확인되었다. 특히, 목표 설정, 기록 과정이 복잡하여 시니어 사용자의 학습 및 사용 과정에서의 어려움을 초래하는 것으로 나타났다. 이에 따라 기록 추가 및 검색 과정을 단순화하고, 직관적인 텍스트 기반의 버튼 UI를 적용하여 조작 부담을 줄이는 방향으로 개선할 필요가 있다. 또한 혈당 관리의 지속성을 높이기 위해 자동화 기능을 확대하고 스마트 워치 연동을 통해 혈당 데이터, 심박수, 걸음 수 등의 건강 지표를 자동으로 기록할 수 있도록 개선할 필요가 있다.

        

        
          4) 직관성 (Intuitiveness)
          직관성 평가에서는 파스타가 닥터다이어리보다 높은 평균값을 나타냈다(파스타 평균값:1.6 / 닥터다이어리 평균값: 1.2). 파스타는 최소한의 컬러를 활용한 UI를 적용하여 직관적인 사용자 경험을 제공하고 있었으나, 센서 연동 과정에서 복잡한 UI 계층 구조와 높은 뎁스(Depth)로 인해 시니어 사용자의 불편함을 초래하였다. 특히, 센서 연동을 완료하기까지의 테스크 수행 시간이 길어져 사용자의 피로감을 유발하는 문제가 발견되었다. 반면, 닥터다이어리는 버튼 및 메뉴의 가독성이 낮아 기능 인지에 어려움을 겪는 문제가 확인되었다. 작은 글씨의 크기와 대비가 낮은 컬러의 조합이 사용됨에따라 시니어 사용자의 정보 접근성을 저하시켰으며, 이에 따라 주요 기능을 직관적으로 이해하고 사용할 수 있도록 가독성을 개선할 필요가 있다.

          두 애플리케이션 모두 초기 사용자를 위한 온보딩 튜토리얼 및 도움말 기능이 부족하여 학습 과정에서 어려움이 발생하였는데 이에 따라 초기 사용자를 위한 온보딩 튜토리얼 및 단계별 가이드 기능을 제공하여 시니어 사용자의 부담을 경감해야 한다. 또한 UI 계층 구조를 2단계 이하로 단순화하고, 쉬운 언어 및 직관적인 이미지를 활용한 인터랙티브 설계를 통해 초기 진입 장벽을 낮추는 것이 필요하다.

        

        
          5) 심미성 (Aesthetic Appeal)
          심미성 평가에서는 파스타가 닥터다이어리보다 높은 평균값을 기록하였다(파스타 평균값:3.6 / 닥터다이어리 평균값: 1.5). 특히 파스타는 다크 모드 기반의 디자인과 적절한 포인트 컬러 활용을 통해 UI 일관성을 유지하며, 미니멀리즘 디자인을 적용한 점에서 긍정적인 평가를 받았다. 반면, 닥터다이어리는 UI 디자인의 일관성이 부족하고, 과도한 색상으로 인해 정보의 가독성을 저해하는 문제가 발견되었다. 이에 따라, 전반적인 UI 디자인을 개선하여 불필요한 색상을 배제하고, 포인트 컬러를 활용하여 명확한 레이아웃 구성이 필요하다. 또한 개인 맞춤형 설정을 제공하여 글자 크기, 색상 테마, 그래프 유형 등을 사용자 선호에 따라 조정할 수 있도록 함으로써 시니어 사용자 만족도를 향상시킬 수 있을 것이다.

        

      

      
        4-4 유형별 분석 결과
        파스타 애플리케이션의 5가지 유형별 평균값은 그림 6과 같이 나타났다. 분석 결과, 가장 높은 평균값을 기록한 항목은 심미성(3.6)이며 가장 낮은 평균값을 기록한 일관성(1.5)과 큰 편차의 값을 나타내고 있다. 이처럼 항목 간 편차가 뚜렷한 것은, 시각적 디자인에 대한 긍정적 인식과 동시에 기능적 통일성 부족에 대한 사용자의 경험을 반영한 결과로 해석된다.

        
          
          

          Fig. 6. 
				
          

          
            Results by type of Kakao Healthcare PASTA
          
          

          

        

        실험에 참여한 시니어 사용자는 인터뷰 및 Think Aloud 과정에서 “색상이 깔끔하고 집중이 잘 된다”, “다크 모드 화면이 눈에 부담이 없고 세련되어 보인다”는 반응을 보였으며, 이는 다크모드 기반 UI와 포인트 컬러의 활용, 미니멀리즘 디자인 원칙의 적용이 시각적 피로도를 줄이고 정보 인지 효율을 높이는 데 긍정적인 영향을 미쳤음을 시사한다.

        반면, 일관성 항목의 낮은 평가는 UI 구성의 불일치로 인해 발생한 것으로 나타났다. 화면간의 버튼 스타일, 아이콘 배치, 텍스트 정렬이 상이하게 적용되어, 사용자들이 기능 전환 시 혼란을 경험했다는 피드백이 나타났다. 실제 시니어 사용자는 “버튼이 어떠한 기능을 하는지 인지하기 어렵다”고 언급하여 인터페이스 학습의 어려움을 표현하였다. 이는 시니어 사용자의 인지적 부담을 증가시키고 반복 사용에 대한 학습 곡선을 높이는 요인으로 작용한다.

        따라서 파스타 애플리케이션의 경우, UI 일관성을 유지하기 위한 화면 간 스타일 가이드의 정립과 시각적 연속성(Visual continuity)을 확보한 기능 전환 설계가 필요하다.

        닥터다이어리 애플리케이션의 5가지 유형별 평균값은 그림 7과 같이 구성된다. 본 연구에서 분석한 결과, 평가 항목 중 가장 높은 평균값을 기록한 항목은 일관성(1.9)이며, 가장 낮은 평균값을 기록한 항목은 직관성(1.2)으로 나타났다. 해당 결과는 UI 구조의 안정성은 확보가 되었으나, 정보 탐색 및 기능 인지 측면에서의 사용자 혼란이 존재함을 보여준다.

        
          
          

          Fig. 7. 
				
          

          
            Results by type of Dr. Diary
          
          

          

        

        시니어 사용자들은 “화면 구성이 대부분 비슷하여 사용 방법이 익숙하다”, “버튼이나 탭 위치가 일정하여 찾기가 쉽다”는 의견을 제시하였고, 이는 상단 탭 바 구성과 메뉴 구조의 일관성이 사용자 학습 부담을 완화시키는 요소로 작용하고 있음을 의미한다. 특히, 텍스트 중심의 상단 네비게이션은 시니어 사용자에게 직관적이 예측이 가능한 사용 흐름을 제공하는 것으로 나타났다. 반면, 낮은 점수를 보인 직관성 항목은 다음과 같은 사용자의 피드백과 일치하는데 “버튼 글씨가 너무 작고 의미가 전달되지 않는다”, “설명이 부족하여 기능을 찾기가 매우 어렵다”는 내용은 UI 내 텍스트의 가독성과 기능 인지성의 부족을 반영한다. 또한 실험 과정에서 온보딩 튜토리얼 및 단계별 안내 요소 부재가 시니어 사용자에게 초기 진입 장벽으로 작용되어, 기능 학습의 난이도를 가중시키는 요인으로 확인되었다. 이에 따라 UI 계층 구조를 단순화하고, 명확한 아이콘과 직관적 레이블을 추가하며, 온보딩 과정의 가이드를 제공하는 방식의 UI 개선이 필요할 것으로 사료된다.

      

    

    

  
    
      Ⅴ. 결 론
      본 연구는 U-헬스케어(Ubiquitous Healthcare) 플랫폼을 기반으로 한 혈당 관리 애플리케이션의 사용성을 분석하고, 시니어 사용자의 사용자 경험(UX) 최적화 방안을 도출하는 것을 목표로 하였다. 이를 위해 대표적인 혈당 관리 애플리케이션 카카오 파스타와 닥터다이어리 애플리케이션을 비교·분석하고, 사용성 평가를 통해 시니어 사용자의 모바일 헬스케어 경험을 개선할 방향을 도출 하였다.

      이론적 고찰을 기반으로 시니어 사용자를 대상으로 혈당 관리 애플리케이션의 사용성 평가를 수행하였으며, 가시성(Visibility), 일관성(Consistency), 직관성(Intuitiveness), 심미성(Aesthetic) 다섯 가지 사용성 측면으로 심층 분석을 진행하였다. 이를 통해 각 항목별 문제점을 도출하고 시니어 사용자의 UX를 개선하기 위한 설계 방향을 제시하였다.

      첫째, 사용성 평가의 결과 시니어 사용자는 텍스트 크기, 색상 대비, 버튼 크기 등 UI 요소에서 가독성과 조작의 어려움을 경험하고 있는 것으로 나타났다. 이는 현재 혈당 관리 애플리케이션이 시니어층의 시각적 특성을 충분히 반영하지 못한 한계를 지니고 있음을 시사한다. 따라서 텍스트를 확대하고 색상 대비를 조정하며, 버튼 크기를 조정하는 등의 UI 요소의 개선이 필요하며, 정보 인지를 돕기 위한 시각적 계층 구조(hierarchy)를 명확하게 설계해야 한다.

      둘째, 시니어 사용자가 혈당 기록 및 부가적인 기능을 수행하는 과정에서 정보 구조도(Information Architecture)의 복잡성으로 인해 태스크 완료 시간이 길어지고, 기능 인지가 어려운 문제로 확인되었다. 특히, 특정 기능을 확인하고 수행하는 과정에서 시니어 사용자가 해당 기능을 인지하고 찾는 데 어려움을 겪고, 핵심 기능에 접근하는데 상당한 시간이 소요되었다. 이에 따라, 각 카테고리별 화면에 부가적인 기능을 최소화하고, 핵심 기능을 보다 직관적으로 접근 할 수 있도록 시각적 우선순위(Visual Priority)를 고려한 인터페이스를 설계가 필요하다.

      셋째, 시니어 사용자가 혈당 관리 애플리케이션을 처음 사용하는 초기 진입시, 명확한 안내 부족으로 인해 초기 학습이 어렵고 기능 탐색에 어려움을 겪는 것으로 나타났다. 이에 따라 사용자의 초기 진입 장벽을 낮추기 위해 온보딩(Onboarding) 과정에서 단계별 가이드 및 인터랙티브 튜토리얼을 제공하여 기능 학습 부담을 줄일 필요가 있다.

      사용성 평가의 결과, 파스타 애플리케이션은 AI 기반의 자동화 기능과 맞춤형 피드백 제공을 통해 보다 효과적인 혈당관리를 지원하는 장점이 있으나, 정보 구조도의 복잡성과 각 각 페이지에 과도한 정보 제공으로 인해 기능 학습 부담이 가중되어 사용자 경험이 저하되는 문제가 확인되었다. 따라서 인터랙티브 가이드를 제공하고, AI 분석 결과의 직관적으로 시각화하여 정보 과부하(Information Overload)를 방지하기 위한 단계별 정보 설계(Progressive Disclosure) 기법을 적용하는 것이 요구된다.

      반면, 닥터다이어리는 전통적 기록 방식을 유지함으로써 익숙한 사용자 경험을 제공하는 장점이 있으나, 자동화 기능이 부족하고 가독성이 떨어지는 문제가 있었다. 특히 데이터를 사용자가 직접 입력하고 필요한 기능을 찾는데 어려움을 겪어 정보 기입 과정이 불편한 것으로 나타났다. 따라서 기본적인 자동화 기능(Auto-Logging)의 도입을 통해 입력 부담을 줄이고, 가독성을 향상하여 사용자 편의성을 증대할 필요가 있다. 결과적으로, AI 기술의 장점을 활용하면서도 UI의 단순성과 직관성을 유지하는 방향으로 혈당관리 애플리케이션의 UX 개선이 이루어져야한다. 특히 시니어 사용자가 AI 기능을 보다 쉽게 학습할 수 있도록 온보딩 가이드 제공하고 기능별 인터랙티브 설명 추가하며, 분석 결과의 직관적인 그래픽 요소로 단순화하여 제공하는 것이 필요하다.

      디지털 헬스케어 및 비대면 의료 서비스의 확산으로 시니어 사용자는 새로운 모바일 환경의 적응에 어려움을 겪고 있으며, 이에 따라 시니어 친화적인 UX 설계가 필수적으로 요구된다. 과도한 정보의 제공과 복잡한 기능보다는 핵심 정보를 직관적으로 전달하는 단순화된 시니어 중심의 최적화된 UX개선이 필요하며, 이를 통해 시니어 사용자의 접근성과 편의성을 향상시키는 것이 향후 혈당 관리 애플리케이션 발전의 핵심 방향이 될 것이다.

      본 연구의 의의는 객관적인 데이터에 기반하여 U-헬스케어 서비스 주요 기능에 대한 사용성을 측정하고, 시니어 사용자의 경험을 분석함으로써 UX 설계 개선 방향을 도출하는 데 있다. 향후 연구에서는 시니어 사용자의 특성을 반영한 개인화된 경험 제공하기 위한 심층적인 연구가 필요하며, 이를 위해 보다 실증적인 접근 방식이 필요하다. 특히, 시니어 친화적인 UX 설계의 검증을 위한 프로토타입을 제작하고, 이를 통해 실험 연구 및 평가를 수행하여 사용자 중심의 디자인 원칙을 정립하는 것이 필요하다. 이러한 연구는 시니어 세대를 위한 U-헬스케어 서비스의 UX 최적화를 위한 실질적인 가이드라인을 제시하는 데 기여할 것이다. 향후 고령층의 디지털 헬스케어 접근성을 향상시키고, 효과적인 건강 관리 솔루션 개발을 위한 기초연구로 활용될 수 있을 것으로 판단된다.
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