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ln motor learning, the relative frequency of external feedback is the proportion of 
external feedback presentations divided by the total number of practice trials. ln earlier 
studies, increasing the percentage of body weight loading on the affected leg of 
hemiplegic patients, external feedback was continuously produced as the patient attempted 
to perform a movement. Thìs feedback was produced to enhance the learnìng effect. 
However, recent studies in nondisabled populations have suggested that compared with 
100% relative frequency conditions, practice with lower relative frequencies is more 
effective. My study compared the effect of 100% relative frequency conditions with 67% 
relative frequency conditions to determine what effect they exerted on motor learning for 
increasing the percentage of body weight loading on the affected lower limbs of patients 
with hemiplegia. Twenty-four hemiplegic patients were randomly assigned to one of two 
exoerimental groups. Each group practiced weight transfer motor learning on a machine. 
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During practice, visual feedback was offered to a11 subjects. The experiment was carried 
out with fu11 visual feedback for patients in group one but only 67% visual feedback for 
patients in group two. The percentage of loading on the affected leg was recorded four 
times: before learning (baseline value) , immediately after learning, 30 minutes after 
learning, 24 hours after learning. The results were as fo l1ows: l. 1n the 100% visual 
feedback group, the percentage of loading on the affected leg increased significantly in a11 
three testing modes over the baseline value. 2. 1n the 67% visual feedback group, the 
percentage of loading on the affected leg increased significantly ìn a l1 three 
measurements. 3. 1mmediately after learning, the learning effect was not significantly 
different between the two groups, but was significantly greater after both the 30 minutes 
delay and the 24 hours period. These results suggest that the 33% reduction in the 
provision of visual feedback may enhance the learning effect of increasing the percentage 
of body weight loading on the affected leg in patients with hemiplegia. 

Key Words: Body weight loading; Hemiplegia; Motor leaming; Relative frequency. 

1 . 서론 

일반적으로 편마비환자는- 서 있을 때 환측 

하지에 전체 체중의 50% 미만을 부하하는 것 
으로 알려져 있다(권혁철， 1987; 김종만， 

1995; 안덕 현 1994; Bohannon과 Larkin, 

1985; Dettmann 등， 1987; Dickstein 등， 

1984; Hocherman 동， 1984; Shumway-Cook 

등， 1988; VVannstedt와 Herman, 1978). 편마 
비환자의 이랴한 비대칭적인 하지 체중부하 

율 분포는 서기자세의 유지와 정상적인 운동 

패턴의 확립을 방해하고， 기능적인 활동을 제 

한하며， 넘어짐 (fa11ing)의 최대 원인이 된다. 

특히 이러한 비대칭성은 펀마비 물리치료의 

중요한 목표인 보행과 높은 관계성을 나타내 

며， 보행회복에도 영향을 미치는 것으로 알려 

졌다(김종만， 1995; Bobath, 1978; Dettmann 
등， 1987; Dickstein 등， 1984; Di Fabio와 

Badke, 1990). 따라서 편마비환자의 환측하지 
체중부하율을 향상시키는 것은 편마비 물리 

치료의 중요한 목표가 되었고 이에 대한 연 

구가 지속적으로 이루어졌다. 이러한 연구들 

이 사용한 치료방법은 크게 두 가지로 분류 

할 수 있는데 시각 및 청각의 외적 되먹임을 

사용하는 운동학습 방법과 치료사의 신체적， 

구두적 안내， 목적있는 운동 등을 사용하는 

운동학습 방법이었다(김명진， 1997; 김종만， 

1995; Dickstein 등， 1984; Hocherman 등 

1984; VV annstedt와 Herman, 1978; VVinstein 
등， 1989). 두 치료방법 중에 가장 대표적인 

방법은 외적 되먹임을 사용하는 운동학습 방 

법 이 였고 Shumway-Cook 등(1988)은 외 적 

되먹임을 사용하는 운동학습 방법이 외적 되 

먹임을 사용하지 않는 경우보다 더 효과적이 

었음을 증명하였다 

외적 되먹임은 신체의 변화를 신체외부에 

서 감지하여 나타내는 정보로서， 이는 건강인 

의 운동학습을 위해 광범위하게 사용되었고 

운동학습의 효과를 높이는 가장 강력한 운동 

학습 변수로 알려졌다(Rose， 1997; Schmidt, 
1991; VVinstein, 1991). 초기 운동학습 연구자 

들은 외적 되먹임의 기능을 최대화하여 운동 

학습의 효과를 더욱 높이기 위해서는 학습자 

에게 외적 되먹임을 많이 제공하여야 한다고 

생각하였다. 따라서 연구자들은 운동학습에 

있어 전체 연습횟수에 대한 외적 되먹임을 

제공한 연습횟수의 백분율을 외적 되먹임의 

“상대적 빈도”라 정의하고 100%와 이보다 낮 

은 67% 등의 상대 적 빈도의 효과를 비 교하였 
다. 그런데 예상과는 달리， 대부분의 연구에 

? 
“ 
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서 100% 보다는 67% 등으로 상대 적 빈도를 

낮추는 것이 운동학습의 효과를 더 효율적으 

로 지속시킨다는 결과를 얻었다. 따라서 “외 

적 되먹임의 상대적 빈도를 낮추는 것이 운 

동학습에 유익하다”는 새로운 운동학습 이론 

이 성 립 되 었다(Rose， 1997; Salmoni 둥， 1984; 

Schmidt, 1991; Sparrow와 Summers, 1992; 
Winstein과 Schmidt, 1990; Winstein, 1991; 

Winstein 둥， 1994; Wulf와 Schmidt, 1989). 

운동학습 연구자들은 건강언을 대상으로 

증명된 새로운 운동학습 이론이 환자의 운동 

학습 치료에 적용되는가를 연구하여야 한다 

고 강조하였다. 연구자들은 건강인의 운동학 

습에서와 같이 환자의 운동학습에 있어서 외 

적 되먹임은 중요한 운동학습 변수이며， 일시 

적 효과보다는 지속적 효과가 더 중요하고， 

지속적 효과를 높이기 위해 “되먹임을 얼마나 

자주 제공하여야 하는가?" 는 반드시 고려하 

여야 할 중요한 문제라고 하였다. 또한 연구 

자들은 일반적으로 환자를 치료하는 임상에 

서는 외적 되먹임을 많이 제공할수록 효과가 

높을 것이라는 의견을 가지고 있는데 이것은 

환자를 대상으로한 입상 실험연구를 통해 검 

증되어야 한다고 하였다(Schmidt， 1991; 

Winstein, 1991l. 
편마비환자의 환측하지 체중부하율을 향상 

시켰던 연구들에서 외적 되먹임을 사용하는 

운동학습 방법은 가장 대표적인 치료방법이 

었으나 대부분 운동학습 직후의 일시적인 효 

과만을 측정하였을 뿐 지속적인 효과는 연구 

되지 않았다. 또한 운동학습 동안 제공한 외 

적 되먹임의 상대적 빈도도 모두 100% 였을 
뿐 다양한 상대적 빈도를 적용한 후 학습효 

과를 비교한 연구는 시행되지 않았다. 

따라서 본 연구자는 편마비환자를 대상으 

로 환측하지 체중부하율을 향상시키기 위한 

운동학습을 실시하였다. 운동학습시에는 시각 

되먹임을 실험균 1과 실험군 2에 각각 100% 
와 67%로 제공하였다. 편마비환자의 환측하 

지 체중부하율을 종속변수로 하여 운동학습 

전과 운동학습 직후， 30분 후， 1 일 후에 각각 

측정하였고 각 실험군의 운동학습 효과가 얼 

마나 지속되는가를 알아보았다. 그리고 두 실 

험군간의 운동학습 효과를 비교함으로써 편 

마비환자의 환측하지 체중부하율을 효과적으 

로 향상시킬 수 있는 외적 되먹임의 빈도를 

알아보았다. 

n . 연구방법 

1. 연구 대상 

본 연구는 두 실험군의 운동학습 효과를 

비교하는 연구이므로 연구 대상자의 선정조 

건을 정하는 데 있어 기존연구들의 공통적인 

선정조건과 함께 두 실험군 대상자들의 운동 

학습 능력에 영향을 미칠 수 있는 연령， 유병 

기간， 운동학습 전 환측하지 체중부하율 둥의 

범위를 제한하였다. 연구 대상자의 선정조건 

은 다음과 같았다. 

가. 뇌졸중으로 인한 편마바환자 

나. 뇌졸중 재발병력이 없는 환자 

다. 연령이 30세에서 65세 사이인 환자 

라. 유병기간이 24개월 이하인 환자 

마. 양측하지에 정형외과적 질환이 없는 환자 

바. 시지각 검사도구인 성인용 MVPT(Mot 

or Free Visual Perception Test)로 평 

가했을 때， 편측성 시각 무시증(unilater 

al visual neglect syndrome)이 없으며 
시지각 능력이 정상범주에 속한 환자 

사. 환측하지 체중부하율이 30% 이상에서 

50% 미만인 환자 
아. 본 연구의 실험과정을 끝까지 마친 환자 

자. 본 연구참여에 동의한 환자 

연구 대상자는 원주 기독병원에서 물리치 

료를 받고 있는 24명의 편마비환자였다. 연구 

대상자들은 제비뽑기를 통해 실험군 l(상대적 

빈도 100% 군)과 실험군 2(상대적 빈도 67% 
군)에 각각 12명씩 무작위로 배정되었다. 

본 연구는 1997년 12월 9일부터 1998년 l 

월 7일까지 위의 연구 대상자 선정조건에 합 

당한 10명의 편마비환자를 대상으로 예비실 

q J 
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험을 실시한 후 1998년 1월 22일부터 1998년 

3월 25일까지 본 실험을 시행하였다. 

2. 실험 기가 

설험 기기는 개인용 컴퓨터시스템과 압력 

감지 발판 2개 로 구성 된 Limloader(LLD-

2000 Ver1. 2)1)였다. Limloader는 균형능력을 

향상시키기 위한 네 가지 운동 프로그램과 

체중측정 프로그램 소프트웨어를 소장하고 

있다. 본 연구는 편마비환자의 환측하지 체중 

부하율을 향상시키는 운동학습을 위해 운동 

프로그램 3을 사용하였고 운통학습 전후의 

환측하지 체중부하율을 측정하기 위해 체중 

측정 프로그램을 사용하였다. 운동 프로그램 

3은 환자가 신체의 무게를 양측하지에 싣고 

중섬을 잡는 정도를 컴퓨터 화변에 시각 되 

먹 임으로 나타내며 체중측정 프로그램은 양 

측하지에 각각 실리는 체중량과 전체 체중량 

을 컴퓨터 화면에 kg 단위로 표기한다. 

3. 질험 과정 

가. 환측하지 체중부하율 측정 

연구자는 환측하지 체중부하율을 측정하 

기 위해 대상자를 발모양이 그려진 측정도 

구의 두 발판 위에 세우고， 시선을 눈 높이 

로 조정된 정변의 원표시에 둔 채， 어깨를 

펴고 바로 선 자세를 10초간 유지하게 하 

였다. 대상자가 측정자세를 10초간 유지하 

는 동안， 연구자는 비디오 카메라로 컴퓨터 

화변에 나타나는 체중량 변화상태를 녹화 

하였고 대상자가 10초의 시간을 알 수 있 

도록 녹화 화면에 나타나는 초시계를 보며 

“하나”부터 “열”까지 구령을 불렀다. 녹화 

를 마친 후 연구자는 녹화내용을 재생하여 

1초 이상 유지되는 체중량 중 가장 오래 

유지되는 값을 기록지에 기록하였다. 

나. 환측하지 체중부하율 향상을 위한 운동 

학습 

1) SAKAI Inc., JAPAN. 

- 4 

본 연구는 편마비환자의 

부하율을 향상시키기 위해 

환측하지 체중 

김종만(1995)의 

연구에서 사용한 운동학습 방법을 사용하 

되 체중을 환측하지로 이동하고 유지하는 

시간을 10초로 연장하였다. 구체적인 운동 

학습 방법은 다음과 같았다(그림 n 

00 : 00 
• V • 

H 

그림 1. 운동학습의 시각 되먹임 화변. 

1) Limloader의 

바닥 그림에 

를 편다. 

두 발판 위에 그려진 발 

발을 맞추어 선채로 어깨 

2) 몸의 무게를 두 다리에 똑같이 놓아 
시각 되먹엄 화면의 화살표가 수평막 

대의 정중선에 놓이게 한다. 

3) 몸의 무게를 건측하지로 옮겨서 화살 

표가 수평막대의 같은 쪽 끝에 닿도록 

한다. 

4) 몸의 무게를 환측하지로 옮겨서 화살 

표가 수평막대의 같은 쪽 끝에 닿도록 

하는 자세를 10초간 지속한다. 이때 연 

구자는 대상자가 초시계를 보지 않고 

시각 되먹임만을 보도록 지시하였고 

대상자가 10초의 시간을 알 수 있도록 

시각 되먹임 화면의 초시계를 보며 1 
초 간격으로 “하나”부터 “열”까지 구령 

을 불렀다. 

5) 몸의 무게를 다시 두 다리에 똑같이 놓 

아 시각 되먹임 화면의 화살표가 수평 

막대의 정중선에 놓이게 하는 자세를 

10초간 지속한다. 이때 대상자가 10초의 

시간을 확인하는 방법은 4)와 같았다. 

운동학습을 위한 전체 연습 횟수는 

였으며， 1회의 연습시간이 약 30초， 

36회 

12회 
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후마다의 1분간 휴식시간을 포함하여 전체 

운동학습 시간은 약 20분이었다. 운동학습 

동안 실험군 1은 시각 되먹임이 36회 제공 

되었고 실험군 2는 24회 제공되어 두 실험 

군의 외적 되먹임 상대적 빈도는 각각 

100%(36/36 x 100=100), 67%(24/36 x 100= 

67) 였다. 특히 실험군 2에게 시각 되먹임을 

67% 상대 적 빈도로 제 공하는 방법 은 Wulf 

와 Schmidt0989 )의 연구에서와 같이 되먹 

엄 제공을 점차로 줄여 나가는 방법을 사 

용하였다(그림 2). 되먹임을 제공하지 않을 

때는 시각 되먹엄 화변을 준비된 가리개로 

가렸다. 

1 2 3 4 5 × 

7 8 9 10 11 × 

13 14 15 16 × × 

19 20 21 22 × × 

25 26 27 × × × 

31 32 33 × × × 

그립 2. 상대적 빈도 67% 군의 되먹엄 제공시기 

x: 되먹임을 제공하지 않는 연습시기 

표 1. 연구 대상자의 일반적 특성과 의학적 특성 

일반적 특성 

4) 분석 방법 

본 연구에서는 측정값이 정규분포하지 않 

았으므로 비모수 검정방법을 사용하였다. 각 

실험군내에서의 운동학습 효과를 얄아보기 

위 해 서 는 Wilcoxon signed ranks test를 하였 

다. 그리고 두 실험군간의 운동학습 효과를 

비교하기 위해서는 운동학습 후의 환측하지 

체중부하율에서 운동학습 전의 환측하지 체 

중부하율을 뺀 변화량을 종속변수로 택하여 

Mann-Whitney U test를 하였 다. 통 계 적 유 

의성을 검정하기 위해서 유의수준 α=0.05로 

하였다. 

111. 결과 

1. 연구 대상자의 엘반적 특생과 의학적 특생 

상대 적 빈도 100% 군은 남자가 6명 (50%), 
여자가 6명 (50%)으로 전체 12명이었다. 연령 

의 평균값은 54세였으며 체중의 평균값은 65 

kg이었고 유병기간의 평균값은 13개월이었다. 

환측은 우측이 9명 (75%) ， 좌측이 3명 (25%)이 

었다(표 1). 상대 적 빈도 67% 군은 남자가 7 

명 (58%) , 여 자가 5명 (42%)으로 전 체 12명 이 

었다. 연령의 평균값은 49세였으며 체중의 평 

균값은 67kg이 었고 유병 기 간의 평 균값은 14 

개월이었다. 환측은 우측이 8명 (67%) ， 좌측이 

4명 (33%)이 었다(표 1). 

구분 상대 적 빈도 100% 군(n1=12) 

남 6 (50%) 

여 6 (50%) 

54.0 :t9.1* 
65.0 :t9.8 

13.3 :t 3.9 

우측 9 (75%) 

좌측 3 (25%) 

(N=24) 

상대 적 빈도 67% 군(n2=12) 

7 (58%) 

5 (42%) 

49.0 :t 13.0 

67.0 :t 7.5 

14.2:t 3.8 

8 (67%) 

4 (33%) 

성 

연령(세) 

체중(kg) 

유병기간(개월) 

환측(명) 

* 평균±표준편차 

5 
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2. 상대적 빈도 100% 군의 환측하지 채중 

부하율 

상대적 빈도 100% 군의 환측하지 체중부 

하율은 운동학습 전， 직후， 30분 후， 1 일 후의 

평균값이 각각 39.8% , 44.5%, 42.8%, 40.8%였 

다(표 2). 

3. 상대적 빈도 67% 군의 환측하지 체중 

부하율 

상대적 빈도 67% 군외 환측하지 체중부하 

율은 운동학습 전， 직 후， 30분 후， 1일 후의 

평균값이 각각 39.3%, 44.3%, 43.9% , 43.1%였 

다(표 3). 

4. 상대 적 빈도 100% 군의 운동학습 효과 

상대 적 빈도 100% 군의 환측하지 체중부 

하율은 운동학습 직후， 30분 후， 1일 후 모두 

에서 유의하게 향상되었다(p<0.05)(표 4). 

5. 장대적 빈도 67% 군의 운동학습 효과 

상대적 빈도 67% 군의 환측하지 체중부하 

율은 운동학습 직후， 30분 후， 1 일 후 모두에 

서 유의하게 향상되었다(p<O.05)(표 5). 

표 2. 상대적 빈도 100% 군의 환측하지 체중부하율 (단위%) 

환측하지 체중부하율 

* 평균±표준편차 

운동학습 전 

39.8 :t 4.55* 

직후 

44.5 :t4.56 

표 3. 상대적 빈도 6꺼6 군의 환측하지 체중부하율 

환측하지 체중부하율 

평균±표준편차 

운동학습 전 

39.3 :t 4.35* 

표 4. 상대적 빈도 100% 군의 운동학습 효과 

환측하지 체중부하율 

T** 
p 

운동학습 전 

39.8:t 4.55* 

직후 

44.3 :t5.19 

직후 

44.5 :t4.56 
-8.82 

0.00 
*평균±표준면차 ** Wilcoxon signed ranks test 

표 5. 상대 적 빈도 67% 군의 운동학습 효과 

환측하지 체중부하율 

운동학습 전 

39.3 :t 4.35* 

직후 

44.3 :t5.19 

T" 11.73 
p 0.00 

* 평 균 ± 표 준 면 차 * ‘Wilcoxon signed ranks test 

- 6 -

30분 후 

42.8 :t4.06 

1 일 후 

40.8 :t4.09 

(단위: %) 

30분 후 

43.9 :t5.18 

1 일 후 

43.1 :t4.19 

(단위: %) 

30분 후 

42.8 :t4.06 

9.86 
0.00 

(단위: %) 

30분 후 

43.9 :t5.18 

8.41 
0.00 

1일 후 

40.8 :t4.09 

3.63 
0.04 

1 일 후 

43.1 :t4.99 

9.93 
0.00 
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표 6. 상대적 빈도 100% 군과 67% 군간의 체중부하 변화량 비교 (단위: %) 

상대적 빈도 100% 군 

운동학습 직후 4.75 :t 1.86* 

30분 후 2.92 :t 1.38 

1 일 후 1.00 :t0.95 

평균±표준편차 

.. Mann-Whitney U test 

6. 상대 적 빈도 100% 군과 67% 군간의 

운동학습 효과 벼교 

상대 적 빈도 100% 군과 67% 군의 환측하 

지 체중부하율의 변화량을 비교한 결과 운동 

학습 직후간에는 유의한 차이가 없었으나 운 

동학습 후 30분간， 1일간에는 67% 군이 유의 

하게 높았다(p<0.05)(표 6). 

w. 고찰 

펀마비환자는 환측하지의 기능손상을 건측 

하지가 보상하게 되어 전체 체중에 대한 환 

측하지 체중부하율이 감소하게 되는데 여러 

연구자들이 측정한 편마비환자의 환측하지 

체 중부하율은 28%, 30% , 38.4%, 40.7% 둥으 

로 건측하지에 비해 낮은 부하율을 나타냈으 

며 환측하지 체중부하율이 30% 미만인 경우 

에 이를 향상시키기 위한 운동학습의 효과가 

30% 이상인 경우보다 낮은 것으로 나타났다 

(권혁철， 1987; 김종만， 1995; Bohannon과 

Larkin, 1985; Wannstedt와 Herman, 1978; 

Winstein 둥， 1989) 

본 연구는 연구 대상자의 선정조건에서 환 

측하지 체중부하율을 50% 미 만으로 하되 

30% 이상으로 제한한 이유는 두가지가 있었 

다. 첫째는 운동학습의 효과를 높이기 위함이 

었고， 둘째는 두 실험군의 운동학습 효과를 

비교하는데 있어 운동학습 전 환측하지 체중 

부하율이 혼란변수로 작용하는 것을 막기 위 

상대적 빈도 67% 군 u** p 

5.00 :t 1.48 63.50 0.60 

4.67 :t 1.92 33.50 0.02 

3.83 :t1.34 5.50 0.00 

함이었다. 따라서 두 실험군의 운동학습 전 

환측하지 체중부하율은 각각 39.8%, 39.3%로 

통계학적으로 유의한 차이가 없었다. 

본 연구는 편마비환자의 환측하지 체중부 

하율을 측정하기 위해 Limloader 기기를 사 
용하였는데 이는 최근 연구들에서 사용되었 

고 두 측정자간의 신뢰도가 높게 나타났기 

때문이었다(김명진， 1997; 김종만， 1995; 안덕 

현， 1994). 그 러 나 Limloader 기 기 는 대 상자의 

자세변화에 따라 컴퓨터 화면에 기록되는 체 

중량이 민감하게 변화하여 정확히 안정된 측 

정값을 선택하는 데 어려움이 있었다. 이러한 

문제점을 해결하기 위해 본 연구자는 체중량 

이 기록되는 컴퓨터 화면을 비디오 카메라로 

녹화한 후 이를 재생하여 측정값을 선택하였 

는데 이보다는 측정 기기 자체가 정해진 시 

간 동안 변화하는 체중량들의 평균값을 구하 

거나 가장 안정된 체중량을 자동적으로 선택 

하는 기능이 갖추어져야 한다고 생각한다. 

여러 연구자들은 편마비환자의 환측하지 

체중부하율을 향상시키기 위해 다양한 외적 

되먹염을 사용하였는데 편마비환자의 환측하 

지 신발 바닥에 청각 되먹입 기구를 설치하 

여 환측하지의 체중부하율이 전체 체중의 

50%에서 벗어날수록 주파수 소리 (frequency 

sound)가 점점 커지게 하며 정확히 50%이면 

주파수 소리가 완전히 없어지도록 하였고， 

Postural Sway Biofeedback 시 각 되 먹 임 기 

기를 사용하여 편마비환자가 컴퓨터 화면으 

로 자신의 신체 중심이 안정구역안에 있는지 

를 확인할 수 있게 하였으며， Standing Feed 
back Trainer 시각 되먹임 기기를 통해 펀마 

- 7 -
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비환자가 컴퓨터 화변의 그림을 보며 대칭적 

인 서기자세를 취할 수 있도록 하였고， Liml­

oader 기기의 시각 및 청각 되먹임을 사용하 

여 체중이동 운동학습을 도왔다(김종만， 1995; 

Wannstedt와 Herman, 1978; Shumway-Cook 

등， 1988; Winstein 등， 1989). 

본 연구는 김종만(1995)의 연구에서 사용했 

던 Limloader 기 기를 사용하여 편마비환자들 

을 대상으로 시각 되먹임을 제공하는 단기 

체중이동 운동학습을 실시하였는데 운동학습 

직후， 몇 초 후의 일시적 효과보다는 운동학 

습 후 30분， 1 일 후의 지속적 효과를 알아보 

고자 하였다. 연구결과 편마비환자의 환측하 

지 체중부하율이 실험군 1은 운동학습 전 

39.8%에서 운동학습 직후 44.5%, 30분 후 

42.8%, 1 일 후 40.8%로 향상되었고 실험군 2 

는 운동학습 전 39.3%에서 운동학습 직후 

44.3% , 30분 후 43.9% , 1 일 후 43.0%로 향상 
되었다. 이는 본 연구에서、실시한 운동학습 

효과가 1일 후까지도 지속되었음을 나타내는 

것이다. 

편마비환자의 환측하지 체중부하율을 향상 

시킨 연구들에서 연구자들은 운동학습의 효 

과를 높이기 위해 환자에게 외적 되먹임올 

운동학습의 매 연습시도마다 제공하였다. 그 

러나 건강인의 운동학습 이론인 유도가셜 

(guidance hypothesis)은 이 러 한 제 공방법 이 

운동학습에 유해함을 설명하였다(Schmidt， 

1991). 유도가설에서 외적 되먹임은 운동학습 

에 있어 긍정적 기능뿐 아니라 부정적 기능 

도 가지고 있다. 긍정적 기능은 외적 되먹임 

이 목표한 움직임에 익숙지 않은 학습자에게 

움직임의 오류에 대한 정보를 제공함으로써 

학습자가 목표한 움직임을 정확히 이룰 수 

있도록 돕는다는 것이다. 부정적 기능은 외적 

되먹임이 학습자에게 너무 많이 제공되어지 

면 학습자가 외적 되먹임에 지나치게 의존하 

게 되어 학습내용을 기억하고 회상하기 위해 

학습자 내부에서 일어나는 내적 되먹임 작용 

을 억제함으로써 학습 후 되먹임이 제공되지 

않는 환경에서는 학습효과가 빠르게 감소한 

다는 것이다. 따라서 운동학습의 초기에는 학 

습자에게 외적 되먹임올 많이 제공하여 학습 

자가 자신의 움직임 오차를 줄여 목표한 움 

직엄을 이룰 수 있도록 도와주고 점차적으로 

되먹임 제공을 줄엄으로써 학습자가 되먹임 

에 지나치게 의존하는 것을 방지할 수 있다. 

그 결과 학습효과를 오래 지속시키는 것이 

외적 되먹임의 두 가지 상반되는 기능을 효 

율적으로 사용하여 운동학습의 효과를 극대 

화하는 방법이다 

유도가설에 근거하여 연구자들은 건강인의 

운동학습에 있어 외적 되먹임을 100% 상대적 

빈도로 제공하는 경 우와 이 보다 낮은 67%, 

50%, 33% 등의 상대적 빈도로 제공하는 경 

우의 운동학습 효과를 비교하였다. 연구자들 

은 100% 상대적 빈도군에게는 외적 되먹임을 

매 연습시도마다 제공하였고 낮은 상대적 빈 

도군에게는 유도가설이 제안한 바와 같이 운 

동학습 초기에는 외적 되먹임을 많이 제공하 

고 점차로 되먹임 제공을 줄여 나갔다 

(Winstein 등， 1994; Winstein과 Schmidt, 

1990; Wulf와 Schmidt, 1989). 연구결과 운동 

학습 직후의 두 상대적 빈도의 효과간에는 

유의한 차이가 나타나지 않았고 학습 후 10 

분， 20분 둥에 측정한 단기 지속적 효과와 

1일에 측정한 장기 지속적 효과는 낮은 상대 

적 빈도가 상대적으로 높은 효과를 나타냈는 

데 단기보다는 1일 후의 장기 지속적 효과의 

차이가 더 크게 나타났다. 이는 유도가설을 

뒷받침하는 결과로서 외적 되먹임의 상대적 

빈도를 낮추는 것이 운동학습에 유익하다는 

결과였다. 이러한 연구결과를 근거로 본 연구 

는 편마비환자의 환측하지 체중부하율을 향 

상시키기 위한 운동학습에서 시각 되먹엄의 

100% 상대 적 빈도와 67% 상대 적 빈도의 효 
과를 비교함으로써 편마비환자의 환측하지 

체중부하율을 효과적으로 향상시킬 수 었는 

외적 되먹임의 빈도에 대해 알아보고자 하였 

다. 연구방법에서는 100% 미만의 상대적 빈 

도로 기존 연구에서 사용한 67%, 50%, 33% 

상대 적 빈도들 중 가장 높은 67%를 사용하였 
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는데 이것은 편마비환자의 운동학습 능력이 

건강인에 비해 낮을 것을 고려하였기 때문이 

었고， 67% 상대적 빈도를 제공하는 방법은 

기존의 연구들과 같이 운동학습 초기에는 되 

먹임을 자주 제공하고 점차로 줄여 나가는 

방법을 사용하였다(그림 2). 연구결과 운동학 
습 직후에 측정한 일시적 효과는 두 실험군 

간에 통계적으로 유의한 차이가 없었고， 운동 

학습 후 30분， 1 일에 측정한 지속적 효과는 

67% 상대 적 빈도군이 100% 상대 적 빈도군보 

다 높았는데 특히 1일 후에 측정한 장기 지 

속적 효과간의 차이가 더 크게 나타났다. 이 

는 건강인의 운동학습 연구와 일치하는 결과 

로 편마비환자의 운동학습에 있어서도 건강 

인의 운동학습에서와 같이 외적 되먹임의 상 

대적 빈도를 낮추는 것이 유익하다는 가능성 

을 제시한 것이다. 

본 연구는 펀마비환자를 구하는 데의 어려 

움과 실험기간의 제한성 등으로 인해 연구 

대상자의 수가 적었고 운동학습 기간이 짧았 

다는 제한점을 가진다. 앞으로의 연구에서는 

이러한 제한점들을 보완하여 편마비환자의 

환측하지 체중부하율을 향상시키기 위한 운 

동학습에 있어 67% 상대 적 빈도보다 더 낮은 

50%, 33% 둥의 상대 적 빈도와 100% 상대 적 

빈도간의 효과를 비교하여 볼 것을 제안한다. 

V. 결론 

편마비환자 24명을 실험군 1과 실험군 2에 

각각 12명씩 무작위 배정한 후， 시각 되먹임 

을 실험군 1은 100% 상대적 빈도로 제공하고 

실험군 2는 67% 상대적 빈도로 제공하는 단 

기 체중이동 운동학습을 실시하여 다음과 같 

은 결과를 얻었다. 

1. 상대 적 빈도 100% 군의 환측하지 체중 

부하율은 운동학습 전에 비해 운동학습 

직후， 30분 후， 1 일 후 모두에서 유의하 

게 향상되 었 다(p<0.05). 

2. 상대적 빈도 67%군의 환측하지 체중부 

하율은 운동학습 전에 비해 운동학습 직 

후， 30분 후， 1일 후 모두에서 유의하게 

향상되 었다(p<0.05). 

3. 상대 적 빈도 100% 군과 67% 군의 환측 

하지 체중부하율의 변화량을 비교한 결 

과 운동학습 직후간에는 유의한 차이가 

없었으나 운동학습 후 30분간， 1일간에는 

67% 군이 유의하게 높았다(p<0.05). 

이상의 결과로 볼 때 편마비환자의 환측하 

지 체중부하율을 향상시키기 위한 단기 체중 

이동 운동학습에 있어 외적 되먹임의 상대적 

빈도를 100%로 높이는 것보다 67% 등으로 
낮추는 것이 효과적임을 알 수 있었다. 그러 

나 본 연구는 연구 대상자의 수가 적었고 운 

동학습 기간이 짧았다는 제한점을 가지고 었 

다. 앞으로의 연구에서는 이러한 제한점을 보 

완하여 편마비환자의 환측하지 체중부하율을 

향상시키기 위한 운동학습에 있어 67% 상대 

적 빈도보다 더 낮은 50%, 33% 등의 상대 적 

빈도와 100% 상대 적 빈도간의 효과를 비 교하 

여 볼 것을 제안한다. 
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