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상지 재활 로봇 응용을 위한 리니어 액추에이터 기반의

저항모드 시스템 설계
Design of the Resist-mode System Based on Linear Actuator for

Upper Limb Rehabilitation Robot
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요 약

뇌졸중은 뇌혈관의 혈액순환 장애로 인하여 운동 조절(moto control)과 이에 따른 근력 감소 증상을 유발

한다. 뇌졸중으로 인한 편마비 환자의 재활 치료는 대부분 치료사로부터 이루어지며, 주로 일상생활에 필요

한 기초 근력 강화 훈련으로 구성된다. 이는 오랜 시간동안 같은 동작을 반복하기 때문에, 치료사의 피로도

증가와 환자의 동기부여가 감소될 수 있다. 따라서 본 논문은 로봇을 이용한 재활 운동을 통해 편마비 환자

의 근력 강화가 가능하도록 저항모드(resist-mode) 기능을 탑재할 수 있는 시스템에 대해 제안한다. 이는 환

자의 힘을 측정한 후, 저항 임계치(resistance-threshold)를 넘기는 힘을 인가하면 전단과 후단 방향으로 병

진운동이 가능한 회로 기반의 제어 시스템을 구현한다. 시스템은 리니어 액추에이터와 로드셀을 기반으로

설계되었으며 이를 통해 환자의 근력 운동에 기여한다. 추후, 설계된 시스템에 가상증강현실 게임 환경을

도입하게 된다면 환자가 재활 운동을 하는데 동기부여를 증진시켜 응용가치가 클 것으로 기대된다.

ABSTRACT

The stroke generally induces the moto control and resulting muscle loss symptom through the blood flow 
disorders in the cerebrovascular. The rehabilitation medical treatment for hemiplegic patients due to stroke is 
usually performed by a therapist and It consists of strength training mainly necessary for daily life. However, the 
therapist’s fatigue can be increased and patient’s motivation decreased since the same rehabilitation movement is 
repeated for a long time. In this paper, the proposed system for resist-mode performance with strengthen of 
muscle strength in rehabilitation exercise robot for hemiplegic is presented. The resist-mode implements a 
circuit-based control system to perform translational motion in the forward and back direction after measuring the 
patient’s force and applying a force that exceeds the resistance-threshold. The proposed reesist-mode system is 
designed based on a linear actuator and load cell, which contributes to the application of patient muscle strength 
exercises. If the designed system applied to introducing a virtual augmented reality game environment, it will be 
widely used to help increases the motivation for the patient to perform rehabilitation exercise.

Keyword : Upper limb rehabilitation, Resist-mode, Translation motion, Linear actuator, Hemiplegia
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1. 서론

뇌졸중은 뇌혈관의 혈액순환 장애 혹은 출혈의

발생으로 인하여 운동 조절(moto control) 약화, 운

동마비, 감각 결손 등의 증상을 유발한다[1]. 우리나

라 19세 이상 성인의 뇌졸중 유병률은 1.71%로 추

정되고, 매년 대략 105,000명의 새로운 환자가 발생

한다[2]. 이들은 고전적인 재활 치료를 수행함으로

써 손상된 기능을 회복시킬 수 있지만, 같은 동작을

오랜 시간 동안 반복하기 때문에 환자의 동기부여

효율이 떨어질 수 있고 치료사의 개개인 치료법에

따라 치료시간 대비 효과의 차이가 발생한다[3]. 또

한 치료과정에 반드시 직접 접촉을 해야 하므로, 코

로나바이러스(coronavirus disease, COVID-19)와

같은 감염에 취약하다는 단점을 가지고 있다[4]. 이

러한 기존 재활 치료의 한계점을 보완하고 더욱 효

과 있는 재활 치료를 수행하기 위해 많은 상지 재

활 로봇이 개발되어 왔으며, 로봇을 이용한 상지 재

활 치료는 1990년부터 현재까지 기능 회복에 여러

가지 임상적 효과를 나타내었다[5, 6].

착용형 손 재활 훈련 로봇“DULEX(Dong-eui Up

per Limb Exercise device)"는 편마비 환자의 손목

과 손가락 관절의 익스텐션(extension) 운동 범위를

점차적으로 증가시킨다. 병렬 기구를 사용하여 착용

시 환자의 손이 미끄러움을 방지하고, 공압식 인공

근육을 사용하여 로봇의 무게를 감소하였다[7]. Neu

ro-X Apsun은 로봇 재활 치료와 전통적 재활 치료

에 대하여 뇌졸중 환자의 근력 강화 운동 효과를

비교 실험하였고, 로봇 재활 치료가 전통적 치료와

비슷하게 근력 향상 효과를 보였다고 입증했다[8].

SRR(Shoulder Rehabilitation Robot)은 어깨 재활

시 모션 캡처 데이터 기술을 이용하여, 재활에 필요

한 동작을 로봇이 그대로 재현한다. 이에 따라 환자

의 어깨관절에 익스텐션 가동 범위를 증가시키도록

기여하며, 환자가 저항 강도를 선택적으로 조절하여

오십견 환자의 근육 재활을 도와준다. 이 로봇은 저

항 기능이 작용하는 부위가 오십견과 어깨에만 국

한되어 있으므로, 이외의 상지 분절에 저항 운동 기

능이 추가된다면 더욱 효율적인 재활 기구로 활용

될 것으로 예상된다[9].

상지 재활 운동이 요구되는 편마비 환자는 국소

부위의 근력 집중 강화훈련도 필요하지만, 상지의

※ 본 연구는 “보건복지부 국립재활원 재활연구개발용역
사업(R&D) 재활로봇 중개연구 용역(#NRCTR-EX19009)”
과 “Gachon University Gil Medical Center(FRD2019-17)”
으로 수행되었습니다.

근력 밸런스(balance)를 조절하기 위해 전체 근력을

강화시킬 필요성도 있으므로 상지 분절에 따른 맞

춤형 재활 운동 기능이 필요하다. 환자가 재활 운동

을 수행하기 위해 재활 로봇에 물리적인 힘을 인가

하게 되면, 힘 에너지가 비래 상승하여 운동량이 발

생하며 운동량에 비례하여 근력이 강화된다. 또한

현실적 관점에서 분석하였을 때 환자가 휠체어와

같은 이동 보조기기에 탑승하게 된다면, 주행 과정

에서 휠체어 바퀴의 방향을 전환할 때 상지 전체에

많은 근력이 필요할 것으로 판단된다[10].

근력 강화를 위해 가장 효과적인 훈련 방법은 운

동기구에 저항 효과를 부가하여 환자가 기구를 조

작하는 것이다. 이에 따라 기구에서 역방향의 힘이

인가되어 환자의 힘이 저항 임계치를 능가 하도록

근육 사용을 유도하는 것이다. 따라서 근력이 일상

생활에 필요한 만큼 강화될 수 있도록, 재활 훈련을

하기위한 저항 운동 기능이 탑재될 필요성이 있다.

SRR의 경우, 저항 효과 기능이 추가되어 있는 것

으로 분석된다. 그러나 이 로봇은 국부 근력을 집중

적으로 강화시키는 시스템으로 구성되어 있다. 편마

비 환자의 경우 전체적인 근력 밸런스를 강화시키

는 것도 중요한 한 가지 요소이므로, 환자가 양손을

이용하여 근육 강화 운동이 가능하도록 저항 효과

가 발생되는 시스템을 탑재할 필요성이 대두된다.

본 논문은 편마비 상지 재활 운동의 근력 강화를

위해 재활 로봇에 저항모드(reesist-mode) 시스템의

탑재를 제안한다. 제안한 저항모드 시스템은 환자가

재활 기구를 밀거나(push) 당김(pull)으로써 병진운

동을 수행할 때 기구의 반력, 즉 저항에 의해 상지

분절의 다양한 근육 사용을 유도하도록 중점 설계

하였다.

2. 상지 재활 로봇 분석

2.1 기존 재활 로봇

기존 재활 로봇 “DULEX”는 그림 1과 같이 손에

직접 착용을 하는 재활 로봇을 의미한다. 서론에서

언급된 바와 같이, DULEX는 뇌졸중으로 편마비를

가진 환자의 환 측 손이 펴지도록 점차적으로 운동

범위(range of motion)를 증가시키는 기능을 발휘

한다[7]. 공압식 인공 근육과 피드백 제어기를 탑재

한 본 로봇은 착용감이 편한 느낌을 주고 관절 각

도를 제어하도록 기여하지만, 반력을 인가하는 기능

이 없어 손가락을 핌에 따라 로봇이 저항을 인가하

는데 한계가 따른다. 따라서, 재활 운동을 할 때 근
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육의 익스텐션을 도와주어 스트레칭이 되는 효과가

있지만, 저항 작용이 없는 관계로 근육의 확연한 증

가를 기대하기에는 무리가 있다.

그림 1. DULEX의 외관 설계 구조

Fig. 1. DULEX exterior design structure.

재활 로봇 SRR은 모션 캡처 데이터를 기반으로

하는 재활 로봇으로, 오십견을 겪고 있는 노약자의

어깨를 재활하기 위해 개발되었다. 이는 모션 캡처

기술을 이용해 어깨 재활 동작을 로봇이 그대로 재

현할 수 있으며, 그림 2와 같이 3자유도로 어깨의

볼(ball) 관절 움직임을 모두 표현할 수 있다. 또한

저역통과 여파기(low pass filter)와 고역통과 여파

기(high pass filter)를 사용하여 대역통과 여파기(ba

nd pass filter)를 구성하였기 때문에, 전류 피드백(f

eedback)을 통한 임피던스(impedance) 제어방법으

로써, 가상의 스프링과 댐퍼를 설계하여 환자에게

반력을 인가할 수 있도록 시스템을 구성하였다.

그림 2. 3D 어깨 관절의 3축 메커니즘

Fig. 2. Mechanism of the shoulder joint with 3-axis.

그러므로 그림 3과 같이 로봇을 착용하여 환자가

스스로 저항의 강도를 변화시키며 근육 재활이 가

능하고, 추가적으로 열선을 통한 어깨 온열 효과를

가질 수 있다[9]. 건 측과 환 측 팔을 함께 사용하

여 저항 운동을 하게 된다면 근력 밸런스를 조절함

과 동시에 환 측 팔의 근력을 증진시키는데 더욱

효과가 있지만, SRR은 환 측 부위만 저항을 통한

운동이 가능하며 환자의 키에 맞추어 기구의 높낮

이를 수동으로 조절하는 번거로움이 있다[11].

그림 3. SRR(Shoulder Rehabilitation Robot)의 착용

디자인

Fig. 3. SRR(Shoulder Rehabilitation Robot) wearing 
design.

기존 재활 로봇 DULEX와 SRR은 모두 상지 환

자의 재활 치료를 위해 만들어진 로봇이다. DULEX

는 폄 근의 재활을 도와주지만 환자에게 반력을 가

하는 기능이 없어 저항을 통한 근력증가의 효과가

없다. 반면 SRR은 환자 스스로 저항의 강도를 바꾸

며 운동이 가능하여 국소적인 근력증가의 효과를

기대할 수 있다. 편마비 환자들은 일상생활을 위한

기초 근육이 발달 되어야하기 때문에 저항 운동은

재활에 반드시 필요한 기능이다.

2.1 저항 모드

그림 4는 상지의 역학적 기능 구조로써 물리학적

벡터(vector) 관계를 분석한다. 그림으로부터 팔의

움직임에 대한 푸시(push)와 풀(pull)의 스칼라(scal

a) 및 벡터의 관계로써, 식 (1)과 (2)를 분석이 가능

하다. 식에서 S는 팔 말단의 손이 움직이는 수직 변

위를 의미하며, A는 손이 움직이는 수평 변위를 의

미한다. 이때 V는 A와 S에 의거하여 팔이 뻗어나

가는 벡터 방향을 나타내고 θ는 V와 연관되어 수

평을 기준으로 한 팔의 각도를 나타낸다.
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그림 4. 상지 움직임에 대한 수학적 해석

Fig. 4. Mathematical interpretation of upper limb 
movement.

VAS 

A∙V  ABCOS  A, COS  V
A



물리적 운동량의 Push와 Pull 관계에 의거하여,

힘과 방향에 대해 그림 5와 6 그리고 식 (3) 및 (4)

에 대해 분석할 필요성이 있다. 그림 5와 식 (3)을

참고하여 해석하였을 때, Pull 운동과 연관된 힘으

로 당겼을 때의 힘(FPull)에 대한 저항력(FR)이 발생

된다.

그림 5. 팔의 굽힘에서 저항과의 생체역학적 관계

Fig. 5. Biomechanical relationship in flexion resistance.

FB×COSθFBr Fpull FR 

그러므로 그림 5와 식 (3)에 의거하여 팔을 당기

는 운동을 할 경우, 힘을 증가시키기 위한 근력 FB,

FBr과 근력에 관계되는 힘에 대한 저항력(FR)이 함

께 발생된다. 따라서 팔을 당겼을 때 힘의 크기는

힘에 대한 저항력과 정비례 관계이며 반대 방향으

로 발생한다. 식 (3)에서 -FR의 음(negative)의 부호

는 발생되는 힘의 방향에 대한 반대의 의미를 가지

고 있다.

그림 6은 팔을 Push 했을 때, 생체 역학적 기능

에 대한 물리학적 해석에 의거하여 운동 방향과 근

력에 대한 저항력에 대해 분석한다. 그림으로부터

팔을 Push 했을 때의 근육에 대한 근력(Fpush)과 이

와 반대로 저항력(FR)이 함께 발생되는 것을 알 수

있다. 팔을 밀었을 때의 물리적인 운동 변화량에 따

라서 저항력(FR)이 발생된다고 가정하였을 때, Push

운동에 영향을 미치는 근력(FT)에 관계되는 힘의 저

항력(FR)은 식 (4)와 같이 필연적으로 발생한다. Pu

sh 동작을 할 때, 힘의 방향은 힘에 대한 저항력에

정비례 크기로 작용하며 반대 방향으로 발생한다.

그러므로 식 (4)에서 -FR의 음(negative)의 부호는

반대의 방향을 의미하므로 저항력에 대한 절대적인

영향을 가지게 된다.

그림 6. 팔의 폄에서 저항과의 생체역학적 관계

Fig. 6. Biomechanical relationship in extension 
resistance.

FT×COSθFpush FR 

환자가 운동을 수행할 때, 방향과 힘의 관계에서

저항력이 발생되면 근 수축 정도가 변하게 되므로

편마비 환자의 재활 운동 치료 과정에서 저항은 상

당히 중요한 요소로 작용한다. 예를 들어 편마비 환

자 중에서 상지 근육 강화를 위한 재활 운동 치료

를 수행할 때, 팔꿈치 삼두근(신전 동작 관련), 이두

근(팔꿈치 굴곡 동작 관련), 삼각근(어깨의 긴장 관

련) 등의 주 작용근이 강화된다[12]. 그러므로 재활
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로봇에 저항 기능을 포함하여 재활 운동을 하게 된

다면, 근섬유 성분이 강화되면서 근력과 근지구력이

비례 상승할 뿐만 아니라 반복적인 근력 강화를 통

해 근육에 대한 신경조절 및 신장성을 유지시킬 수

있다[13, 14].

따라서 팔을 이용한 재활 훈련 과정에서 저항모

드 기능은 중요하다고 판단되며, 이를 통해 등척성

과 등장성 운동이 가능하여 근력 증가에 도움이 되

는 시스템을 설계 및 제작할 수 있도록 추가적인

구성품이 필요하다. 이에 따라 환자의 힘을 측정한

후 저항 임계치를 극복함에 따라서, 전단과 후단 방

향으로 동작하는 제어 기능이 포함되기 위해 리니

어 액추에이터와 로드셀(load cell)을 바탕으로 하드

웨어적 시스템의 중점적 설계가 필요하다.

3. 저항모드의 제어 시스템 설계

저항모드의 제어 시스템은 그림 7과 같이 구성된

다. 그림 7(a)는 저항모드 기능을 가진 외관 설계

구조이며, 그림 7(b)는 리니어 액추에이터의 전단과

후단 동작 원리 구성도이다. 그림 7(c)는 저항모드

를 가진 상지 재활 로봇에 환자의 힘을 인가하게

된다면, 물리적인 힘 에너지에 의해 전류 소비가 비

례 상승하는 리니어 액추에이터의 모터 특성 그래

프를 나타낸다. 이때 그림 7(a)와 같이, 저항모드가

탑재된 상지 재활 로봇은 로드셀(DBBP-50, Bongsh

in), 리니어 액추에이터(TA2P, Timotion), 인디케이

터(BS-205, bongshin)와 컨트롤 박스로 구성된다.

컨트롤 박스는 DC 24V 전압과 모터드라이버(MW-

MDC24D200S, NTREX), 컨트롤 보드(Nucleo-f411r

e, STM)를 이용하여 제작하였다.

(a)

(b)

(c)

그림 7. 저항모드 역학 분석 (a) 저항 모드 기구의

외관 설계 (b) 리니어 액추에이터의 동작 원리 (c)

전류와 부하의 관계 그래프

Fig. 7. Analysis on dynamics of resist-mode;
(a) Appearance design of resist-mode mechanism, (b) 
Operating principle of the linear actuator, and (c) 
Graph of relationship between current and load.

그림 7(b)는 저항모드 시스템의 동작 원리를 명시

적으로 나타내며, 환자가 액추에이터를 미는(push)

힘을 인가할 경우 전단 운동을, 당기는(pull) 힘을

인가할 경우 후단 운동을 수행한다. 이때 힘이 인가

된 로드셀은 브릿지 회로(bridge circuit)에 의한 전

기저항 변화로 전위차를 발생시키고, 전위차는 디지

털 데이터로 변환되어 컨트롤 보드의 신호처리를

통해 모터드라이버에 전송된다. 최종적으로 리니어

액추에이터의 스트로크는 A와 B지점 사이에서 모

터드라이버의 명령에 의해 기계적인 에너지로 제어

된다. 인디케이터는 내장된 ADC 컨버터(converter)

를 통하여 힘을 인가한 만큼의 물리적 에너지를 디

지털 신호로 변환시켜, 육안으로 식별이 가능한 숫

자 형태로 표현한다. 컨트롤보드의 기능은 모든 부

품과 상호작용하여 주변장치 데이터 통신을 수행하

며 전체적인 과정을 반복 동작 시키도록 명령 데이

터를 읽어오고 제어한다.

그림 7(c)의 그래프는 액추에이터에 인가되는 최

대부하에 따라서 전류 소비량이 증가하는 액추에이

터의 두 가지 특성 곡선으로써, 본 설계는 환자들이

저항 모드 시스템을 사용한다는 점을 고려하여 최

대 250N의 반력이 허용되는 액추에이터를 사용하였

다. 환자가 힘을 인가하게 되면 최초 1.6(A)부터 전

류를 소모하며 액추에이터의 스트로크(stroke)가 물

리적인 병진운동을 수행하고, 250N 이상의 힘을 인

가하게 된다면 최대 3.0(A)의 전류를 소모함과 동시

에 스트로크의 동작이 멈추게 된다.
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그림 8. 저항 모드 시스템 설계에 대한 블록 다이어

그램

Fig. 8. Block diagram of designed resist-mode system.

편마비 상지 재활 로봇의 구동을 위한 저항모드

시스템 설계를 위해 그림 8과 같이 DC 24V 직류전

원 공급이 인가된다. 이때 입력부(Input control)중

하나인 로드셀에서 힘을 인가받으면 인디케이터는

아날로그 데이터를 디지털 데이터로 변환하여 신호

를 컨트롤보드에 송신하게 되며, 컨트롤보드는 CUB

EIDE(Cube Integrated Development Environment)

통합 개발환경에서 작성된 소스코드에 의해 데이터

저장과 명령을 수행한다. 그러므로 보드에서 출력되

는 제어신호는 출력부(Output control)중 하나인 모

터드라이버에 전송됨으로써, 최종적으로 종단에 구

성된 리니어 액추에이터가 기계적인 전단 및 후단

동작을 수행한다.

그림 9는 하드웨어적 시스템 설계를 위한 저항모

드 시스템의 등가회로를 보여주고 있다. 로드셀에서

SIG를 비롯한 통신 포트(port)를 통해 전기적 신호

가 인디케이터로 전달되며, 이때 인디게이터는 능동

회로로써 외부의 전원을 공급받아 전기 신호를 디

지털 신호로 변경하여 컨트롤보드에 송신한다. 디지

털 신호는 RS-232 시리얼 통신을 통해 프로토콜 데

이터 값으로 컨트롤보드의 RX(수신단)에 전송되며,

10 Bit로 구성된 버퍼(buffer)를 통해 천의 자리에서

소수점 둘째 자리까지 무게(kg)에 대한 데이터를 송

신한다. 컨트롤보드는 인디케이터로부터 수신 받은

프로토콜을 분석하고 데이터를 버퍼에 저장하여, 명

령 신호를 생성하고 모터드라이버에 전달할 수 있

도록 신호 처리를 수행한다. 이때 컨트롤 보드로부

터 출력되는 명령신호는 통신 노이즈를 최소화 시

키고 로직 레벨이 동기화되도록 RS232 to TTL 컨

버터 모듈을 통해 모터드라이버로 전달되며, 이로

인해 모터드라이버에서 위치, 속도 제어 값을 생성

하여 리니어 엑추에이터를 제어한다. 그러하여 최종

적으로 리니어 액추에이터의 모터가 시계 방향(전

단) 또는 반시계 방향(후단)으로 구동되며 병진 운

동을 수행한다. 리니어 액추에이터의 특징은 전류가

인가되었을 때, 내부의 모터 회전으로 인하여 기계

적인 에너지가 발생되어 스트로크(stroke)가 물리적

동작을 수행한다는 것이다.

이때 그림 7(c)에 도시된 그래프를 참고하여, 리

니어 액추에이터에 6600RPM을 기준으로 부하를 받

기 시작하면 24V, 1.6A, 38.4W의 전력을 소비하며,

최대 250N의 범위 내에서 힘에 대한 물리적 에너지

가 선형적으로 증가한다. 이때 기계적 에너지에 의

한 액추에이터의 운동 방향은 사용자의 힘의 방향

과 동일한 방향으로 이동하며, 엑추에이터는 환자의

힘에 대하여 고정된 반력을 인가하여 저항의 임계

치 값 이상으로 환자가 지속적인 힘을 발휘하게 유

도한다. 그림 10은 상지 재활 운동 로봇의 저항모드

를 통한 운동의 전체적인 흐름도이다. 프로그램의

소스 코딩을 통해 환자가 운동에 대한 저항 임계치

(resistance-threshold)를 선택한 후, 자유롭게 Push

그림 9. 저항모드로 제안된 하드웨어적 시스템 등가 회로

Fig. 9. Hardware-based system equivalent circuit proposed in resist-mode.
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와 Pull 모드를 선택하여 운동한다. 이때 환자가 초

기에 설정한 저항 임계치보다 낮은 힘을 인가하게

되거나, 재활운동을 수행하는 중에 위치 값의 허용

범위(0-600mm)를 초과하게 되면 스트로크의 동작

이 정지되도록 구성하였으며, 반대로 저항 임계치를

능가하게되면 스트로크의 동작으로 초기 등가속도

와 등속도의 병진 운동이 가능하다. 결과적으로 프

로그램 소스 코딩을 통해 저항의 임계치 범위를 다

양하게 설정하면, 등척성 수축과 등장성 수축의 재

활운동 강도를 조절 가능하며 환자의 사용 안전성(s

tabilizing)을 보장할 수 있도록 설계하였다.

그림 10. 시스템 동작의 흐름도

Fig. 10. Flow chart of the system operation.

4. 동작 실험 및 결과

그림 8에 표시된 입력부(input control)에 대한 시

스템 동작 테스트를 그림 11과 같이 수행하여 시스

템 성능을 육안으로 확인하였고, 컨트롤 보드에 수

신되는 통신 프로토콜을 해석하여 시뮬레이션 측정

결과를 그림 12와 같이 확인하였다.

로드셀에 인가되는 힘이 인디케이터에서 정확한

디지털 값으로 출력되는지, 시스템의 선형성을 테스

트하기 위해 인장압축시험기(DS2-200N, IMADA)를

이용하였다. 뉴턴의 제 2법칙에 의하여 1kg당 9.8N

으로 비례 증가함을 확인하기 위해 그림 11 (a)와

같이 반복 실험을 수행하였고, 그 결과 0.5kg, 2kg,

4kg, 8.04kg에서 평균 ±1.66%의 근소한 오차가 발

생하였다. 이를 그래프로 도식화 하여 그림 11 (b)

에 나타내었고, 본 실험을 통해 입력부의 데이터 정

확도를 검증하였다.

인디케이터에서 컨트롤보드로 디지털 신호를 수

신할 때, 정확한 데이터가 수신됨을 확인하기 위해

수신 프로토콜에 대한 헥사(hex)코드를 수신 버퍼에

저장하고 해석하였다. 또한 리니어 액추에이터의 위

치제어 동작 프로그램을 코딩하기 위해 배열에 저

장된 데이터 프로토콜을 그림 12 (a)와 같이 새로운

통신 프로토콜로 변환 하였다. 데이터 통신의 정확

함을 테스트 하고자 CUBEIDE 시리얼 모니터(serial

monitor)로 실제 측정값을 시뮬레이션 하였으며, 그

림 12 (b), (c)와 같이 동일하게 출력됨을 확인하였

다.

(a)

(b)

그림 11. 입력부 시스템 정확도 측정 (a) 입력부의

선형성 실험 (b)질량과 힘의 실제 값 측정 그래프

Fig. 11. Input control system accuracy measurement; 
(a) Input control linearity experiment and (b) Graph of 
measuring the actual values of weight and force.

리니어 액추에이터를 구동하기 위해 스트로크의

동작에 대한 모터 파라미터(parameter)를 설정하였

다. 그림 13 (a), (b)는 시뮬레이션을 통해 모터의

파라미터 설정에 대하여 시간에 따른 위치(position)

및 속도(velocity) 제어율을 보여준다. 환자가 저항

모드 시스템을 사용할 때 효율성을 고려하여, 성인

남성의 팔 길이를 기준으로 약 130mm의 여유를 가

질 수 있도록 스트로크의 동작 범위를 600mm(4800

pulse)로 설정하였다. 스트로크의 이동 속도는 모터
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의 속도를 6600rpm으로 설정하여 1:10 기어비를 기

준으로 실제 가용 속도를 660rpm으로 설정하였고,

가/감속 설정 값 또한 660rpm으로 결정하였다. 프로

그램 명령을 통해 모터를 구동하여 리니어 액추에

이터의 동작 성능을 측정하였으며 모터의 실제 회

전 속도는 625rpm으로 5% 이내의 제어율 오차가

측정되었다.

(a)

(b)

(c)

그림 12. 입력부 통신 프로토콜 및 시뮬레이션 (a)

통신 프로토콜 변환 (b) 인디케이터 1kg 측정 (c)

시리얼 모니터 1kg 측정

Fig. 12. Simulation of redefine protocol based on 
digital signals; (a) Communication protocol conversion, 
(b) Indicator 1kg measurement, and (c) Serial monitor 
1kg measurement.

그래프의 양(+)의 RPM 값은 액추에이터 내부 모

터의 시계 방향 속도이며 음(-)의 값은 반시계 방향

의 속도이다. 리니어 액추에이터의 위치 값을 4800p

ulse 혹은 0(zero) pulse로 이동하도록 프로그램을

통해 명령하였고, 이를 수신 받은 리니어 액추에이

터의 스트로크 위치는 선형적으로 증가하거나 감소

되어 명령된 위치까지 이동함을 확인하였다.

(a)

(b)

그림 13. 모터드라이버 동작 테스트 (a) 위치 명령

에 따른 모터 제어 (b) 속도 명령에 따른 모터 제어

Fig. 13. Test of the motor drive motion; (a) Motor 
control according to position command and (b) Motor 
control according to speed commands.

그림 14(a)와 같이 저항 모드 시스템의 제작을 최

종 완료하였으며, 실제 측정을 위해 로드셀의 저항

임계치를 1kg으로 설정하였다. 병진 운동으로부터

Pull과 Push를 병행하여 동작을 시도하였고, 저항

모드의 기능이 정상적으로 구현되어 근력 운동이

가능함을 확인하였다.
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(a)

(b)

그림 14. 실제 제작 및 시스템 안전성 검증 (a) 저

항 모드 시스템 (b) 시스템 안전성 검증 그래프

Fig. 14. Practical fabrication and system safety 
verification; (a) resist-mode system and (b) System 
Safety Verification Graphs.

그림 14 (b)는 제작된 저항 모드 시스템의 안전성

을 검증하기 위하여, 저항 임계치의 변화에 따라 리

니어 액추에이터의 스트로크 동작 변화를 나타낸

그래프이다. 좌측의 변수 값은 액추에이터의 스트로

크 펄스(pulse), 우측 변수의 값은 로드셀에 인가되

는 힘(kg)을 나타낸다. 하단의 변수는 시간을 나타

내며, 당기는 방향(-)으로 1kg 이상의 힘을 인가할

경우와 미는 방향(+)으로 1kg 이상의 힘을 인가할

경우, 약 500pulse/sec 의 속도로 스트로크가 후단,

전단 이동을 수행하였다. 로드셀에 인가한 힘의 절

댓값이 1kg 이하로 떨어지는 순간, 스트로크에 정지

동작 신호가 도달하기까지 약 0.2초의 오차가 발생

하였다. 시스템을 환자의 안전성 관점으로 보았을

때, 팔이 강제로 이완되거나 축소되어 관절 부상 및

강제 근육 이완의 부상 확률이 매우 적다.

5. 고찰 및 결론

본 연구는 편마비 환자의 근력 강화를 위하여 상

지 재활 로봇에서 저항모드(resist-mode) 기능을 가

지는 병진운동 시스템을 설계하였다. 1kg, 2kg 또는

3kg의 반력 강도를 선택적으로 인가하고, 로드셀과

리니어 액추에이터를 중심으로 팔의 밈(push)과 당

김(pull)에 의한 저항 운동이 가능하도록 제작하였

다. 스트로크의 최대 길이를 600mm로 설정하여 모

든 연령대의 환자가 팔의 폄과 굽힘 운동을 수행하

도록 가동 범위의 여유를 두었고, 원활한 동작을 위

한 통신 환경을 구축하여 신호 전송 및 시스템 제

어가 가능하도록 구현하였다. 데이터의 수신과 송신

을 바탕으로 빠른 속도의 명령 신호처리를 위해서

STM사의 컨트롤보드를 사용하였고, 통신 환경은 R

S-232C를 사용함으로써 환자가 힘을 인가하지 않는

경우 컨트롤보드의 명령신호로 인하여 리니어 액추

에이터의 동작이 곧바로 멈출 수 있도록 시스템의

안전성(stabilizing) 또한 검증하였다.

편마비 환자들은 일상생활 동작 및 휠체어 사용

을 위한 상지의 기초 근력이 감소되므로, 제안된 저

항모드 시스템을 사용하여 재활운동을 수행할 경우

환자의 이두근, 삼두근과 손목관절 등의 주요 근육

을 강화시킬 수 있으며 양팔을 동시에 사용하여 운

동을 수행하므로 상지 전체의 근력 밸런스(balance)

를 유지하여 효과적인 재활 운동이 가능하도록 제

작하였다. 그러므로 이 시스템은 환자가 일상생활에

서 필요한 최소한의 근력을 증가 키실 수 있도록

도움을 줄 수 있다고 판단된다.

그러나 제작된 저항모드 시스템은 저항 임계치를

변경할 때, 소스 코드에서 반력에 대한 전역변수를

실시간으로 변경해야하는 추가 인력이 필요하므로,

개선이 필요한 과제이다. 상지 재활 로봇을 사용하

기 전, 사용자가 스스로 저항 임계치를 설정할 수

있도록 티치팬던트(teach pendant)와 같은 원격 제

어 장치와 통신 프로토콜을 동기화하여 자동화를

시킬 경우, 환자 스스로 저항 모드 시스템을 사용할

수 있을 것으로 사료된다. 또한 토크센서(torque se

nsor)와 휠(wheel)을 이용한 회전 운동(rotational m

otion) 기능을 탑재하고 병진운동과 병행하여 가상

증강현실 시스템을 도입한다면, 상지 분절에 국부적

으로 선택적인 근력 강화 운동이 가능하고 환자의

동기부여를 증가시키는데 기여할 것이라 판단된다.
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