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Fig. 2 Kinematics model of finger orthotic mechanism

(a)                                                          (b)

Fig. 1 DULEX design using double linkage mechanism 

1. 서론

뇌졸중(stroke)은 혈액 순환기계 질환의 하나로써 우리나라 

사망원인 1위이며, 그 후유증으로 생존자의 약 85%에게서는 

수의적 및 선택적 근육의 수축활동이 어려운 기능적 마비장애를 

동반하게 된다[1]. 이러한 기능적 장애(functional disability)를 겪

는 사람들의 장애를 최소화 하고, 일상으로의 빠른 복귀를 위해서

는 재활 훈련(rehabilitation exercise)이 필요하다.

상지마비 환자들은 작업치료사나 물리치료사에 의한 재활훈

련이 대부분이었으나, 최근에는 치료사에 의한 재활보다는 기구

를 이용한 재활훈련방법이 도입되고 있다. 대표적인 상지재활훈

련에 사용되는 기기로는 대칭형 상지운동기구가 있다[2]. 이것은 

반복적인 훈련으로 손상된 뇌 신경계를 회복시킴으로써 기능적 

마비장애의 재활을 하는데 적용되고 있다. 그러나 고정된 재활훈

련기로 인해 사용자는 기기에 구속되며, 일상생활과는 다른 재활

동작을 수행할 수밖에 없었다. 

최근에는 무게가 가벼운 착용형 재활훈련 로봇에 대한 연구가 

제안되었다. Kinetic Muscles사에서 개발된 Mentor[3]는 이중 링

크 메커니즘을 사용하여 손가락의 펴는 운동에 따라 손목이 

동시에 펴지도록 설계되었다. 그러나 이것은 손목과 손가락이 

일체된 구조로, 손가락의 독립적인 훈련은 불가능하였다. 

Arizona 대학에서 개발한 RUPERT[4]는 상지마비 환자의 재활훈

련 시, 다양한 팔의 움직임을 반복적으로 가능하도록 설계되었다. 

그러나 기기 전체의 무게가 착용하기에는 무겁고, 자유도 역시 

낮아 손가락과 손목을 각각 독립적으로 재활훈련을 수행하기에

는 불가능하였다.

본 연구에서는 무게가 가벼우며, 동시에 높은 자유도를 가진  

상지마비 재활로봇, DULEX((Dongeui Upper Limb EXercise robot)

을 제안한다. DULEX는 손가락과 손목의 독립적인 재활훈련이 

가능하도록 링크 메카니즘 기구로 설계한다. 또한 경량화를 실현

하기 위하여 폄 동작(extension motion)에 사용되는 구동기로서 

인공근육(artificial muscle)을 적용한다. 실험의 결과로부터 우리

는 DULEX가 상지재활훈련로봇으로써 적용가능함을 보인다.

2. 상지재활로봇의 구조

2.1 인공근육

상지재활훈련로봇의 폄 동작을 위한 구동기로써 Shadow Hand

사의 인공근육을 사용하였다. 인공근육은 손목 링크의 폄 동작을 

위해 팔에 장착되고, 손목의 회전축과 연결된다. 그리고 손가락에

는 기절골(proximal phalange)에 연결함으로써 손목의 회전 동작

에 따른 수축률에 미치는 영향을 최소화 하도록 설계하였다(Fig. 

1(a) 참조). 그러나 인공근육의 압력에 따른 수축 길이 등은 비선형

관계에 있다. 따라서 본 연구에서는 구동기의 팽창력, 압력에 

따른 길이변화를 정적모델링 방법을 이용하여 해석하였다[5].

2.2 손가락 지지대 구조

상지재활로봇의 손가락 지지대 구조(finger orthotic mecha-

nism)는 사람 손가락의 구조를 모방하여 설계하였다. 기존의 

연구에서는 엄지를 제외한 네 개의 손가락을 동시에 펼 수 있도록 

설계되었다[4]. 그러나 검지는 손가락 중에서도 기능적으로도 

중요하기 때문에, 본 연구에서는 검지가 독립적으로 재활훈련이 

가능하도록, 나머지 세 손가락 지지대와 분리된 구조로 설계하였

다. 손가락 지지대의 폄 동작은 인공근육의 수축에 의해 구동되도

록 이중 링크 구조로 설계하였다. Fig. 1은 상지재활로봇 DULEX

를 나타낸다. Fig. 1(a)는 설계된 손가락 구동 지지대의 이중 

링크 구조와 인공근육을 나타내고 있으며, Fig. 1(b)는 DULEX의 

설계도이다. 검지는 총 3개의 링크로 구성되었고, 기절골에 인공

근육이 연결되고, 말절골(distal phalange)과 중절골(middle pha-

lange)은 일체된 구조로 설계되었다. 그리고 나머지 세 손가락을 

위한 지지대는 검지와 같은 구조를 가지고 있다. 검지와 나머지 

손가락의 지지대 회전축은 기절골 링크에 위치하여 2개의 인공근

육을 이용하여 구동함으로써, 손목의 재활훈련과 관계없이 독립

적으로 손가락의 재활훈련이 가능하도록 설계하였다. 기절골은 

손목에 고정되어 있는 회전축과 연결되어 있으며, 기절골에 연결

된 인공근육이 수축됨에 따라 기절골이 위로 올라가면 회전축 

아래에 연결된 링크가 올라감으로서 중절골-말절골이 위로 폄 

동작을 하게 된다.

손가락의 폄 각도는 인공근육의 길이 변화에 의존하고, 이 

관계는 기구학적 모델(kinematics model)로부터 구할 수 있다(Fig. 

2 참조). 손가락의 폄 각도를 라 하면, 정해진 링크의 길이로부터 

구할 수 있다. 먼저, Fig. 2의 , 를 정해진 링크의 길이로, 

를 인공근육을 포함한 링크의 길이라고 하면,

  cos∙∙                   (1)
이고,  로부터  가 구해진다. 여기서 기절골 

링크의 사잇각을 이용하여 을 구하고, 기절골 링크의 길이 

와 회전축 중심간 거리 를 이용하면 를 구할 수 있다.

 ∙∙∙cos                       (2)
이것은 로 표현할 수 있다.

    cos∙∙                 (3)
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Fig. 3 Kinematics model of wrist orthotic mechanism

Fig. 4 DULEX

Fig. 5  Flexion angle according to the muscle length

따라서 말절골 링크와 가 이루는 상수각과 로부터 손가락 

기구 말단의 회전각 는 다음과 같이 구할 수 있다. 

                                       (4)

여기서 는 회전중심 주위의 고정된 각도이고, 본 연구에서는 

이다. 

2.3 손목 지지대 기구

손목 지지대 기구(wrist orthotic mechanism)는 손목의 회전 

동작만 일어나도록 하기 위해 이중 링크 구조가 아닌 검지와 

세 손가락의 회전축을 고정시켜 주도록 구조를 설계하였다. Fig. 

3은 손목 지지대 기구의 기구학 해석 모델을 나타낸다. 먼저,  

와 는 링크의 정해진 길이이고, 은 인공근육을 포함한 

링크의 길이라고 하면,  링크의 길이에 따른 은 다음과 같이 

계산할 수 있다. 

    cos∙∙                     (5)
여기서 는 설계변수이므로 인공근육의 수축에 따른 의 길이

변화로부터 손목 지지대의 회전각 는 구할 수 있다.

                                               (6)

 

2.4 프로토타입 상지재활훈련로봇

손목 링크의 끝에 위치한 회전축은 손목 기구의 동작과는  

독립적으로 손가락이 동작할 수 있도록 손가락의 기절골을 손목

에서 완벽하게 분리하기 위해 설계하였다. 손목에 고정되는 검지

와 세 손가락의 회전축은 인체 공학적으로 실제 사람의 손에 

맞도록 ㄷ자형으로 제작하여 폭을 각각 22mm, 60mm로 넓이를 

정하였으며, 두께를 줄이기 위해 손목 받침 아래에 바로 삽입하였

다. 또한 손목의 좌·우 링크는 회전축으로부터 동일한 각도 회전

을 하도록 설계하였다. 따라서 인공근육의 수축을 이용하여 환측

의 손목은 초기 의 굽힘 상태에서 최대 까지 동작범위
(ROM)의 재활훈련이 가능하다. 인체의 손은 손목에서 손가락으

로 이어지는 부분의 폭이 점점 넓게 구성이 되어 있다는 점에 

착안하여 기구의 동작에 제한을 주지 않는 범위 내에서 손목 

기구의 양쪽 지지대를 의 각도 굽힘으로 구성하였다. 그리고 
손목의 폄 운동은 손가락의 폄 운동과 구분되어 동작하도록 

손목 아래 받침에 밴드형으로 손목을 고정시켜준다. 또한 모든 

상지 마비 환자들을 고려하여 팔목 역시 밴드형으로 제작하여 

사이즈를 조절할 수 있도록 하였다. Fig. 4는 본 연구에서 개발한 

프로토타입 상지재활로봇 DULEX를 보인다. 

3. 실험 및 결과

실험은 기구의 특성상 사용자가 착용하지 않은 상태의 로봇에 

일정한 부하를 주기 위해 일정한 부하장력(49.5N)을 가한 상태에

서 진행하였다. 공기를 인공근육에 주입하여 압력에 따라 근육의 

길이를 변화시킨 뒤, 손목 링크의 회전각도를 측정하였다. 실험 

결과, 기구학 해석에 의한 각도와 인공근육의 수축에 따른 기구의 

동작과 비교하여 약 의 오차가 발생하는 것을 확인하였다(Fig. 

5 참조). 이것은 링크 메커니즘에 대한 인공근육의 비선형적 

특성에 의한 것으로, 제어 오차에 기인한 것으로 사료된다. 인공

근육은 최대 37mm 길이가 변할 때, 손목은 최대  회전하는 
것을 알 수 있었다.

4. 결론

본 논문에서는 상지마비 뇌졸중 환자의 손목과 손가락 폄 

운동이 가능한, 상지재활훈련로봇 DULEX를 제안하였다. 손가

락과 손목의 독립적인 재활운동을 위해, 이중 링크 메커니즘을 

채택하였다. 실험에서는 인공근육의 수축에 따른 관절의 회전각

도를 측정하였다. 그 결과, 인공근육의 제어오차에 의해, 회전각

도의 오차가 있었으나, 이것은 재활운동측면에서는 무시가능할 

정도이다. 향후에는 임상평가를 통하여 개발된 상지재활로봇의 

효용성에 대해 평가할 예정이다.
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