
한국정밀공학회 2012년도 춘계학술대회논문집

뇌졸중 환자를 위한 도움시스템의 모터제어
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Fig. 1 1-DOF rehabilitation system and interacting 
the functional game

1. 서론

과거 뇌졸중 후 회복은 물리치료사가 전담하였

으나, 비용이 많이 들고 치료사의 능력에 따라 

재활의 효율이 크게 좌우되었다. 현재에는 이를 

로봇으로 대체하기 위한 시도가 이루어지고 있으

며 로봇을 이용한 재활이 전통적인 재활 방법에 

비해 떨어지지 않고, 때에 따라서는 더 나은 결과를 

보이는 논문들도 발표되고 있다[1]. 로봇을 이용한 

재활치료는 기능성 게임과 연동시켜 환자가 관심 

및 집중을 가질 수 있게 하며, 짧은 시간에도 큰 

효과를 볼 수 있다[2].
현재 개발된 재활 로봇에는 Hocoma사의 Armeo

가 있으며[3], Manus[4], MIME[5]과 같은 로봇들

도 개발되고 있다. 소개한 로봇들은 재활 효율을 

높이기 위해 다양한 재활 모드가 있으며, 물리치료

사의 재활훈련을 모사하여 능동모드(환자가 스스

로의 힘으로 로봇을 움직일 때의 제어)와 수동모드

(로봇이 환자를 움직이게 할 때의 제어)로 나눠진

다[6]. 본 논문에서는 재활 로봇에서 기존에 사용했

던 모드 외에 새로운 패러다임인 협업제어를 제안

한다. 본 논문에서 제안하는 패러다임을 뇌졸중 

환자 상지의 내전/외전 운동에 대한 재활 시스템에 

적용하여 소개한다.

2. 시스템구성

본 시스템은 상지 재활 도움 시스템으로 제어 

장치와 모터, 손잡이로 나뉜다(Fig. 1 참고). 
TMS320F 2801 DSP 칩을 사용하였고, DAC0800 
디지털 아날로그 변환기와 최대 1.02Nm의 토크를 

낼 수 있는 RE30 DC 모터를 사용하였다. 

PC에는 시스템과 연동하는 기능성 플래시 게임

을 개발하였고, 제어장치와 USB통신을 하며, 비

상시에 대비하여 비상스위치도 만들었다.

3. 협업제어(Shared Control)
협업제어는 능동제어와 수동제어를 결합한 제

어방법으로, 환자의 운동의지를 검출하여 환자의 

움직임을 도와주거나 마찰을 준다. 

로봇은 인코더의 위치정보를 기반으로 환자의 

운동의지를 검출한다. 플래시를 기반으로 한 기능

성 게임을 이용하여 환자에게 이동해야할 방향을 

표시해 주고 로봇은 해당 방향으로 이동하거나 

힘을 가했을 때 환자의 운동의지가 있다고 판단한

다.

운동의지를 파악하여 그 방향이 옳은 방향이었

을 때, 로봇은 마찰력을 준다. 마찰력은 저항력과 

같이 속도에 비례하게 하여 빠르게 움직일 수 있는 

환자에게는 더 큰 힘을 내게 한다. Fig. 2를 보면 

0.1s ~ 0.35s 구간에서 손잡이 위치(Position of 
Handle)가 빠르게 움직일 경우 반응토크(Interactive 
Torque)의 크기가 크고, 0.75s ~ 1.5s 구간에서 느리

게 움직일 경우 반응토크의 크기가 작아지는 것을 

알 수 있다. 이는 어느 정도 재활이 이루어진 이후

에도 환자의 근육운동을 도울 수 있다. 마찰력은 

식(1)과 같이 구현되었다.

223



한국정밀공학회 2012년도 춘계학술대회논문집

(b)
Fig 2. Interactive torque in active state

(a)

(b)
Fig 3. Interactive torque in passive state
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는 이전위치()와 현재위치()의 차

이를 보정계수()로 보정된 위치를 의미하고, 

와 와의 차를 마찰계수()로 조절하여 

반응 토크()를 계산한다.

반대로 일정시간 이상 움직이지 않거나, 목표 

방향과 반대방향으로 움직일 경우에는 운동의지

를 나타내지 못하는 것으로 판단하여 해당 방향으

로 환자의 상지를 움직일 수 있도록 돕는다. 해당 

모드에서 모터 제어하는 방법은 PID제어 방법을 

적용하였다[7]. Fig. 3는 0.2s 동안 움직이지 않는 

상태를 제어장치에서 인식하여 0.2s ~ 1.6s 까지 

상지를 도와주기 위해 토크가 발생하고(PID제어) 
그로 인해 손잡이의 위치가 목표 값에 도달하는 

것을 보여준다. ROM(range of motion)이 작아 환자 

자신의 힘으로 로봇을 움직일 수 없는 재활 초기의 

환자들을 훈련시킬 수 있다.

4. 결론

소개한 협업 제어 모드는 재활 초기의 중증 장애 

환자와 회복된 경증 환자를 모두 아울러 재활시킬 

수 있는 모드이다. 기능성 플래시 게임으로 환자의 

관심을 일으켜 더 집중할 수 있도록 하여 재활의 

효과를 높였다. 차후에는 Multi-DOF의 시스템에

서 적용할 수 있도록 개선할 계획이다.
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