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시각적으로 유발되는 어지럼증(VIMS)에 따른 신체적 반응 및 유발 요인 분석

Analysis of causal factors and physical reactions according to visually induced 
motion sickness

이채원, Chae-Won Lee*, 최민국, Min-Kook Choi**, 김규성, Kyu-Sung Kim***, 
이상철, Sang-Chul Lee****

요약  본 논문은 시각 정보로 인해 유발되는 어지럼증(Visually Induced Motion Sickness, VIMS)에 따른 뇌전도
(EEG)와 활력 징후(vital sign)의 신체적 반응 및 유발 요인에 대한 분석에 대한 연구이며, 피험자 상태 기반의 동
상 모션 보정을 위한 선행 연구로 수행되었다. 이를 위해 어지럼증을 유발하는 동 상을 제작하여 총 11명의 피험자
들에 대한 설문조사와 실험을 수행하 다. 동 상 제작을 위해 모션 벡터 추출 기법인 옵티컬 플로우(optical flow) 
측정법을 이용하여 VIMS 유발 동 상으로부터 전역 모션을 추출하고 이를 모션이 없는 동 상에 적용하여 인위적인 
모션을 갖는 동 상을 제작하 다. 실험 동 상은 콘텐츠 종류에 따라 화, 텍스트 두 종류로 분류되며, 적용된 모
션 강도에 따라 콘텐츠 별 세 편씩 총 여섯 편의 실험 동 상을 제작하 다. 피험자가 시청하는 동안 간이 뇌전도 
측정기를 이용하여 실시간으로 뇌전도를 측정하 고, 이와 동시에 전자혈압계를 이용해 최고/최저 혈압과 맥박을 주
기적으로 측정하 다. 측정된 뇌전도 신호는 채널 별 신호 간 상관도(correlation) 연산을 통해 얻어진 Distance 
Map(DM)을 활용하여 분석하 으며, 측정된 신체 반응 지수와 모션 강도 및 설문조사 결과와 관계에 대한 정량적 분
석 및 분류를 수행하 다. 결과 분석을 통해 동 상의 모션 강도와 동 상 시청 전후의 신체 반응의 변화 정도에 따
라 모션과 피험자가 느끼는 어지럼에 대한 상관관계를 분석하여 피험자를 특정한 그룹으로 분류할 수 있었다.

Abstract  We present an experimental framework to analyze the physical reactions and causal factors of 
Visually Induced Motion Sickness (VIMS) using electroencephalography (EEG) signals and vital signs. We 
studied eleven subjects who are voluntarily participated in the experiments and conducted online and 
offline surveys. In order to simulate videos including global motions that could cause the motion sickness, 
we extracted global motions by optical flow estimation method from hand-held captured video recordings 
containing intense motions. Then, we applied the extracted global motions to our test videos with action 
movies and texts. Each genre of video includes three levels of different motions depending on its 
intensity. EEG signal and vital sign that were measured by a portable electrocorticography device and an 
electronic monometer in real time while the subjects watch the videos including ones with the extracted 
motions. We perform an analysis of the EEG signals using Distance Map(DM) calculated by correlation 
among each channel of brain signal. Analysis using the vital signs and the survey results is also 
performed to obtain relationship between the VIMS and causal factors. As a result, we clustered subjects 
into three groups based on the analysis of the physical reaction using the DM and the correlation 
between vital sign and survey results, which shows high relationships between the VIMS and the intensity 
of motions.

핵심어: Visually Induced Motion Sickness(VIMS), EEG, Vital sign, Optical flow estimation
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그림 1. 실험의 전체 흐름도

1. 서론

멀미(motion sickness)는 시각적 정보와 감각 정보의 불일치

에서 오는 어지럼증 및 구토감, 눈의 피로, 방향감각 상실 등의 

증세를 보이는 것을 말한다[1]. 멀미 는 유발되는 타입에 따라 

세 가지로 분류될 수 있다. 첫 번째 유형은 고정된 시각 정보와 

전정기관에 느껴지는 모션에 대한 감각 정보의 불일치에 의해 

발생하는 것으로[15], 주로 차멀미(car sickness), 배 멀미(sea 

sickness), 비행 멀미(air sickness) 등을 예로 들 수 있다. 두 번

째 유형은 시각적으로 유발되는 멀미 혹은 어지럼증(visually 

induced motion sickness, VIMS)이라고도 불리며, 모션 정보가 

감지된 시각정보에 반해 전정기관의 감각 정보 내 모션에 대한 

정보가 배제된 경우 발생하는 어지럼증이다. 대표적으로 극장 

내에서 대형 스크린을 통해 화나 3D 화를 관람하거나, 컴

퓨터 게임이나 비디오 게임을 하는 도중 멀미를 느끼는 것

(simulation sickness)을 말한다. 마지막 유형은 시각 정보와 전

정기관의 감각 정보에서 모두 모션이 감지되나 두 감각기관의 

모션 정보가 서로 일치하지 않는 경우로, 코리올리 효과

(Coriolis effect)와 관련이 있다[2]. 본 논문에서는 멀미를 유발

하는 세 가지 유형 중 두 번째 유형인 VIMS에 대한 원인 분석 

및 연구를 수행하 다.

VIMS에 대한 연구는 시각적 전달 매체가 널리 보급되기 시작

한 1900년대부터 서서히 이루어지기 시작하 다. Tyler와 Bard는 

해상멀미와 비행멀미 등을 포함한 멀미(motion sickness)와 시각

적으로 유발되는 멀미(VIMS)의 구분에 대한 필요성을 제안하

다[3]. Griffin은 앞서 구분된 VIMS를 cinema sickness로 소

개하 으며[4], McCauley와 Sharkey는 cybersickness로 소개

한 바 있다[5]. 더 나아가 Stoffergen과 Smart는 불안정한 자세

와 VIMS의 관련성에 대하여 제시하 고[6], Lo와 So는 인구의 

약 30%가 VIMS에 민감하며 증상의 범위도 가벼운 멀미 증상

에서부터 심한 구토에 이르기까지 한다는 것을 밝혀냈다[7]. 이

외에도 VIMS를 유발하는 원인이나 VIMS에 향을 미치는 요

소와 VIMS의 관계성 등에 대한 많은 연구가 이루어지고 있다. 

이러한 연구의 일환으로 VIMS를 유발하는 시각적 전달 매체의 

광범위한 보급과 VIMS에 대한 관심이 점차 높아져 Applied 

Ergonomics의 특별 주제로 다루어지기도 하 다[1].

VIMS와 같은 신체적 이상상태의 요인 및 신체 반응 분석은 

뇌전도 신호와 활력징후 측정 및 특징 분석을 통하여 가능하다. 

대표적인 뇌전도 신호 특징 기반의 연구로는 뇌파 신호로 모바일 

기기를 조작하는 brain-mobile interface[8]와 같은 연구에서부터, 

TV광고 유형에 따른 뇌파 반응 비교 연구[9], 운전 시뮬레이션 

기반의 Brain-Computer Interaction(BCI) 연구[10], 뇌파 신호 

기반의 감정 탐지 연구[11]등이 있다. 특히 VIMS의 측정에 대한 

연구로는 뇌전도 기반 Principal Component Analysis(PCA)를 

사용한 멀미 측정에 대한 연구[12] 등이 있다.

최근에는 휴대 가능한 모바일 기기와 3D 상 매체의 보급

이 급속도로 이루어지면서 VIMS를 경험하는 사람이 늘어나고 

있다. 예를 들어 주행 중인 차량에서 휴대폰 등의 모바일 기기

를 사용할 때 기기의 화면 흔들림으로 인해 멀미 증상을 나타

내거나, 극장에서 3D 화 관람하며 멀미 증상을 경험하는 경

우 등이다. 이러한 경험이 빈번해짐에 따라 본 연구에서는 사용

자 상태 기반의 동 상 모션 보정을 통한 VIMS 유발요인 최소

화의 선행 연구를 수행하 다. 피험자 실험을 통해 VIMS를 유

발하는 동 상 내의 모션과 피험자의 신체 반응 간 상관관계 

분석 및 사용자 상태별 그룹화 작업을 수행하 다. 

2. 연구 설계 및 분석

2.1 연구 설계

본 연구는 총 11명의 피험자를 대상으로 동 상 내 VIMS를 

유발하는 잠재적 요인 및 신체적 변화 측정에 대한 분석을 수

행하 다. 이를 달성하기 위한 전체 실험 및 연구의 흐름도는 

그림 1과 같다.

실험에 사용할 VIMS 유발 동 상 제작을 위해 옵티컬 플로

우 측정(optical flow estimation) 알고리즘으로부터 모션을 추

출하 다. 상에서 모션은 크게 전역 모션(global motion)과 

지역 모션(local motion)으로 분류할 수 있다. 전역 모션은 상 

내에서 카메라의 움직임에 의해 발생하는 모션을 뜻하며 지역 

모션은 상 내에서 카메라의 움직임을 제외한 물체 및 사람 

등의 움직임에 의해 발생하는 모션을 의미한다. 주로 전역 모션

이 심한 핸드헬드(hand-held) 기법으로 촬 된 동 상의 전역 

모션을 추출한 뒤, 추출된 전역 모션의 상수 배 모션을 실험 

상에 적용하여 단계별 모션의 변화가 적용된 동 상으로 변환

하 다. 전역 모션의 추출을 위해 사용된 동 상으로는 실제 시

청자들이 VIMS를 경험한 것으로 알려진 화에서 선별된 부

분 동 상이며, 옵티컬 플로우 측정 기법으로는 Sun등이 제안
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한 Classic-NL 알고리즘[13]을 사용하 다.

신체적 변화 측정을 위하여 본 연구에서는 일반인 총 11명을 

대상으로 실험을 수행하 다. 실험의 구성은 피험자의 상태에 

대한 사전 설문과 VIMS의 유발을 위하여 제작된 동 상 시청, 

피험자의 상태에 대한 사후 설문으로 이루어져 있다. 사전, 사

후 설문에서 피험자는 본인의 신체적 변화와 반응에 대하여 항

목 별 주관적 점수를 기입하도록 하 다. 다양한 조건의 실험 

동 상 가운데 VIMS를 유발할 수 있는 잠재적 요소를 포함하

고 있는 대표적인 두 가지( 화, 텍스트) 콘텐츠를 최종 선택하

여 실험 동 상으로 사용하 다. 

신체적 반응을 기록하기 위해 피험자가 실험 동 상을 시청

하는 도중 실시간으로 뇌전도(electroencephalo-graphy, EEG)

를 일정한 시간 간격으로 활력징후(vital sign)를 측정하 다. 

뇌전도 측정은 간이 뇌전도 측정 장치를 사용하 으며 활력징

후는 전자혈압계를 이용하여 실험 전, 중, 후의 맥박과 혈압을 

주기적으로 측정하 다.

2.2 표집

본 실험은 과거 및 현재 귀 질환 및 어지럼증의 병력이 없는 

만 19세 이상의 건강한 성인 11명을 대상으로 하 다. 실험은 

인하대병원 기관윤리위원회의 승인을 취득하고 피험자의 동의

하에 진행하 다. 실험 전 온라인 사전 조사를 실시하여 피험자

들의 성별, 나이, 시력교정장치의 착용 여부에 대한 정보를 제

공받았다.

피험자 선정 기준을 바탕으로 선정된 피험자는 총 11명으로 

피험자들의 평균 연령은 24.82세이며, 성별은 남성이 4명

(36.4%), 여성이 7명(63.6%)으로 여성이 많았다. 시력교정장치

를 작용한 피험자는 6명(54.5%)이었고, 미착용자는 5명(45.5%)

이었다.

VIMS 유발 동 상 시청 실험은 그림 2와 같은 대형 스크린

이 부착된 스크린 룸에서 진행하 다. 시청 동 상은 빔 프로젝

터를 이용하여 대형스크린에 투사하 으며, 피험자들은 소등된 

스크린 룸에서 스크린으로부터 3m 정도 떨어진 곳에 착석하여 

동 상을 시청하는 방식으로 실험에 참여하 다.

실험은 동 상 시청 전후의 설문조사 단계와 동 상 시청 단

계로 이루어져있다. 동 상 시청전의 사전 설문은 피험자가 자신

의 어지럼, 메스꺼움, 복부 불편, 심박수 및 호흡수의 변화, 눈의 

피로의 현재 상태를 주관적 점수를 visual analogue scale(VAS)

를 이용하여 측정하 다. 동 상 시청 이후의 사후 설문 역시 사

전 설문과 동일한 항목에 대해 동일한 방식으로 설문을 수행하

다. 동 상 시청 전과 후, 그리고 동 상 시청 중 2분경과, 4분경

과 시에 활력징후를 측정하 다.

그림 2. 실험 장소 단면도

실험 동 상은 두 가지( 화, 텍스트) 콘텐츠로 구성되며, 

한 콘텐츠 당 각기 다른 모션 강도를 적용시킨 세 개의 동 상

으로 총 6가지로 구성되어있다. 피험자들은 하나의 동 상에 

대하여 시청을 종료한 후, 약 15분 정도의 휴식시간을 가진 후 

다음 동 상에 대한 시청을 재개하 다.

2.3 연구 도구

2.3.1 실험 동영상

본 실험을 위하여 임의의 동 상의 모션을 다른 동 상에 적

용할 수 있는 알고리즘 개발하 다. 제안한 알고리즘을 기반으

로 두 프레임 간에 추출된 옵티컬 플로우 장(filed)으로부터 전

역 모션을 추출하고, 이를 정적인 모션을 가진 동 상에 상수 

배 만큼 적용하여 총 5분 길이의 흔들리는 동 상을 생성하

다. 그림 3은 제안한 모션 추출 및 적용 알고리즘의 간략한 모

식도이다. 실험 동 상은 콘텐츠에 따라 화와 텍스트로 나누

어져 있으며, 화 동 상의 경우 흔들림이 심한 다른 화의 

일부분에서 추출된 전역 모션을 적용하여 제작하 다. 텍스트 

동 상의 경우 문학 작품 이미지로 구성된 시퀀스에 추출된 전

역 모션을 적용하여 제작하 다.

모션 정보 추출을 위한 옵티컬 플로우 측정 알고리즘으로는 

Classic-NL 알고리즘[13]을 사용하 다. Classic-NL 알고리즘

은 다양한 모션 벡터 추정 알고리즘 가운데 Horn 의 방법[14]

을 기반으로 미디언 필터(median filter) 기법을 응용하여 보다 

정확한 모션 벡터를 추정할 수 있다. 일반적인 경우 전역 모션

은 카메라의 움직임에 기인하기 때문에, 상의 배경 역에서 

주로 발생하게 된다. 이러한 경우 지역 모션을 배제하고, 전역 

모션만을 추출하기 위해 Classic-NL 알고리즘으로부터 추출된 

모션 벡터장을 그림 4와 같이 중심 역 과 가장자리 역 

으로 구분하고 알고리즘 1과 같이 히스토그램 분석을 수행

하여 전역 모션을 추출하 다. 는 동 상의 중심으로부터 

동 상의 가로, 세로 전체 길이의 1/3에 해당하는 길이를 가지

며, 의 역은 동 상의 가장자리로부터 동 상의 가로 길
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이의 1/8에 해당하는 너비와 세로 길이의 1/6에 해당하는 높이

를 가진다.

알고리즘 1에서 와 는 와 의 히스토그램을 의미

하며, 와 는 , 에서 최빈값을 갖는 도수를 의미한다. 

, 는 , 을 중심으로 σ거리에 존재하는 모든 도수들

의 가중 합이며 해당 모션 벡터장을 대표하는 값이다. σ는 가

중 합에 포함되는 도수의 범위를 지정하며 실험에 의해 0.1로 

정하 다. /가 ρ보다 큰 값을 가지는 경우 전체 모션 벡

터장이 유사한 것으로 판단하여 전역 모션 벡터장 를 로 

정하 다. ρ는 대표값들과 전체 모션 벡터장의 유사성 여부를 

판단하는 기준 값으로 실험에 의해 0.5의 값을 갖는다. /

가 ρ보다 작은 경우 전체 모션 벡터장 의 히스토그램 

와 최빈값을 갖는 도수 를 구하고, 을 중심으로 σ거리

에 존재하는 모든 도수들의 가중합 을 구한다. 이후 전체 모

션 벡터장의 대표값 와의 비율이 더 유사한 역의 모션 벡

터장을 전역 모션 벡터장으로 결정하 다. 

실험 동 상의 콘텐츠 뿐 아니라 모션의 강도가 VIMS에 미

치는 향을 분석하기 위하여 여러 강도의 모션을 적용시킨 동

상을 제작하 다. 동 상의 한 콘텐츠 당 대조군으로 모션을 

적용하지 않은 정적인 원본 동 상과 추출한 강도만큼 모션을 

적용한 동 상, 그리고 추출한 강도의 네 배에 해당하는 모션을 

적용한 동 상이 있다. 실험 동 상은 일관성을 위해 일반적으

로 동일한 콘텐츠 내에서는 동일한 장면을 사용하 으나, 텍스

트의 경우 동일한 내용의 반복은 오히려 피험자의 집중도를 떨

어뜨리므로 모션 강도에 따른 동 상으로 각기 다른 내용의 글

을 사용하 다. 모든 동 상의 상  시간은 5분으로 제한하여 

동 상을 제작하 다.

2.3.2 설문조사

설문은 피험자 모집 시 수행한 간이 설문과 동 상 시청 전

후에 수행된 사전, 사후 설문으로 구분된다. 피험자 모집 시 수

행된 간이 설문의 항목들은 그림 5와 같이 피험자들의 기본적

인 신상정보와 대중교통 이용 및 3D 화 관람 시 느끼는 어지

럼증의 경험 정도 등으로 구성되어 있다.

사전 및 사후 설문조사는 동 상 시청 전 후 그림 6과 같은 

어지럼, 메스꺼움, 복부 불편, 심계항진, 호흡수 항진, 눈의 피로

도의 여섯 가지 항목으로 구성되어 있으며 각 항목에 대하여 

피험자가 ‘전혀 없음(0)’ 부터 ‘심하다(10)’까지의 주관석 수치

를 VAS 방법으로 기입하도록 하 다.

그림 3. 동영상 제작 방법의 모식도

그림 4. Classic-NL 알고리즘으로 추출한 모션 벡터장과 중심 영역 및 
가장자리 영역의 예시

알고리즘 1. 전역 모션 벡터장 추출 알고리즘
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그림 5. 간이 설문조사 항목

그림 6. VAS 방식의 사전, 사후 설문조사 문항

2.3.3 뇌전도

뇌전도의 실시간 측정을 위해 Emotiv EPOC 간이 뇌전도 

측정기(그림 7의 (a))를 사용하 다. 이 기기는 그림 7의 (b)와 

같이 10-20 뇌전도 시스템 상에서 AF3, AF4, F3, F4, F7, 

Fpz(F8), FC5, FC6, T7, T8, P7, P8, O1, O2의 총 14 개 위치의 

뇌전도를 기록한다. 뇌전도 측정은 피험자가 의자에 착석한 상

태에서 간이 측정기를 착용하고 각 채널에 해당하는 전극이 정

상적으로 부착되어 뇌전도 신호가 정상적으로 송출됨을 확인

한 후 이루어졌다.

그림 8은 실험에서 측정한 뇌전도 신호 중 채널 F7의 일부

이다. 그래프의 가로축은 시간을 의미하고, 세로축은 뇌전도 신

호의 크기 값이다. 그림 8에 나타난 세 가지 신호는 각 색상에 

따라 1) 적색-원본 동 상 2) 녹색-1배 모션을 적용한 동 상 

3) 청색-4배 모션을 적용한 동 상으로 실험한 결과이다.

2.3.4 혈압과 맥박

혈압과 맥박은 피험자가 의자에 착석한 상태에서 전자혈압

계를 착용한 팔의 위치를 심장 높이로 유지한 후 실험이 시작

되기 전, 시청 중 2분경과 시, 4분경과 시, 그리고 실험 직후의 

최고 혈압과 최저 혈압, 맥박을 측정하 다. 이후 측정값을 바

탕으로 세 가지 활력징후의 조합에 대한 상관도와 설문조사와

의 관계 분석을 수행하 다.

그림 7. (a)Emotiv EPOC 간이 뇌전도 측정기 (b) 10-20 시스
템에서 뇌전도 측정 위치

그림 8. 뇌전도 신호 예제

2.4 분석 방법

2.4.1 설문조사

설문은 피험자 모집 시 수행한 간이 설문과 동 상 시청 전

후에 수행된 사전, 사후 설문으로 구성되어 있다. 피험자 모집 

시 수행된 간이 설문의 응답은 그림 5의 항목들에 대한 원형의 

백분율 그래프로 나타내었다. 또한 사전, 사후 설문의 결과는 

설문의 여섯 항목에 대하여 각 항목 간의 차이 값을 계산하여 

변화량을 산출하고 이들의 합으로 나타내었다.

2.4.2 뇌전도

뇌전도 신호는 뇌파 간의 상관도로부터 구성한 DM의 의사

색채 맵(pseudo-color map)을 이용하여 분석하 다. 이를 위해 

총 피험자의 수를 , 신호의 길이를  , 채널수를  , 모션 강도

의 가짓수를 이라 정의하고  ,  ,   , 

 으로 구성하 다. 간이 뇌전도 측정기를 이용하여 측정한 

    번째 피험자의   모션 강도의 뇌

파   는 14개 채널  로 구

성되어 있으며 채널 별로 초당 128개의 신호를 가진다. 모션 강

도는   일 때 0,    일 때 1,   일 때 4의 값을 가진다. 

따라서 전체 5분 길이의 동 상에 대하여 한 채널 당  

×  개의 신호가 기록되며 한 명의 피험자에 

대한 하나의 실험으로부터 생성된 는 총 ×× 

 길이를 갖게 된다. 생성된 신호 는 뇌파에서 발생되

는 의미적 정보뿐 아니라 사용자 집중 상태에 따른 다수의 잡

음 신호도 포함하기 때문에, 정보 선별 및 잡음 제거를 위해 다

음과 같이 1, 2차 DM 생성 전 전처리 과정을 수행하 다.
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그림 10. 1차 DM과 2차 DM의 정규화된 의사색채 맵의 예시. 
x축은 모션 강도 0인 신호, y축은 모션 강도 1인 신호를 나타냄. 
(a) 3번 피험자에 대한1차 DM의 정규화된 의사색채 맵 (b) 4번 
피험자에 대한 1차 DM의 정규화된 의사색채 맵 (c)(a)와 (b)에 

대한 2차 DM의 정규화된 의사색채 맵.
(a)의 (9,4) 위치는 모션 강도 0 실험에서 뇌전도 T7 신호와 
모션 강도가 1인 실험에서 뇌전도 F8 신호 간 코사인 거리로, 
약 0.84 정도의 값을 나타낸다. (b)도 이와 같은 방법으로 읽을 
수 있다. (c)의 (12,4)는 4, 5번 피험자의 (12,4) 위치의 1차 DM 
값들 간의 산술 평균 값으로 1에 가까운 값을 나타내고 있다. 

(12,4)는 뇌전도 채널 P8과 F8을 의미한다.

그림 9. (a)신호 의 히스토그램과 신뢰구간 임계점 에 

따라 클리핑되는 신호 의 히스토그램. (b)(a)에서 추출된 를 식 1에 

따라 보간한 신호 의 히스토그램.

먼저 신호 로부터 고주파 역의 잡음을 제거하기 위해 

크기 3의 미디언 필터(median filter) 를 적용하여 

 
⊗를 생성한다. 이후 강건한 신호 분석을 위

해 일정한 진폭 구간에서 벗어나는 신호들을 잡음으로 가정하고 

클리핑(clipping)하는 신뢰도 기반의 통계적 분석을 수행하 다. 

이를 위해 신호 의 히스토그램을 평균 , 표준편차 의 

값을 갖는 정규분포 ∼로 가정하고 신뢰구

간의 임계점    ,   에 

대한 신뢰구간  ≤  ≤ 를 만족하는   

를 추출한다. 신뢰구간 설정을 위한 신뢰구간 상수 

는 99%의 정확도를 갖는   으로 설정하 다. 

 는 에서 클리핑과 식 1에 따른 보간을 거

친 신호이다. 그림 9는 신호 로부터 를 생성할 때 나타나는 

히스토그램상의 변화이다. 그림 9의 (a)는 신호 의 히스토그램

과 신뢰구간의 임계점 으로부터 클리핑 과정을 거쳐 

추출한 신호 를 나타낸 그림이다. (b)는 (a)에서 로부터 보간

을 거친 신호 의 히스토그램을 나타낸다.













 
 i f ≤ ≤≤ ≤



 
 i f   ≤ ≤



 
 i f  ≤ ≤



는 에서 인덱스 부터 까지의 신호들로 구

성된다. ≤ ≤는 클리핑 되는 구간의 시작 인덱스이

며 ≤ ≤는 클리핑 되는 구간의 크기를 나타낸

다. 는 1로 이루어진 벡터  이다.

피험자들의 신호 간 유사도 및 상관관계를 정량적으로 조사

하기 위해 그림 10과 같이 14×14의 크기를 갖는 1, 2차 DM의 

의사색채 맵을 사용하 다. 모든 1, 2차 DM은 생성 이후 의사

색채 맵으로 표현하며 비교를 위해 [0,1] 범위에서 정규화 과정

을 거친다. 1, 2차 DM의 가로축과 세로축은 표 1과 같이 [1,14]

의 범위를 가지며 순서대로 AF3, AF4, F7, F8, F3, F4, FC5, 

FC6, T7, T8, P7, P8, O1, O2의 뇌전도 채널을 의미한다.

1차 DM 
 은 식 2와 같이 서로 다른 모션 강도 를 

갖는 동 상에 대한 실험에서 추출한 동일한 피험자 의 뇌전

도 신호  로부터 필터링을 거친  의 모든 

채널 간 코사인 거리(Cosine distance)를 연산한 후 의 사색채

로 표현한 맵이다. 모션 강도 의 길이는 이며 모든 조합에 

대해 1차 DM을 생성한다. 예를 들어 그림 10의 (a), (b)는 각

각 3, 4번 피험자의 1차 DM이며 축과 세로축이 각각 모션 강도 

0과 1인 동 상을 시청한 후 얻은 뇌전도 신호이다. 그림10 (a)

의 (9,4) 위치는 모션 강도 0 실험에서 뇌전도 T7 신호와 모션 

강도가 1인 실험에서 뇌전도 F8 신호 간 코사인 거리로, 약 0.84 

정도의 값을 나타낸다.

표 1. 의사색채 맵의 가로, 세로축의 뇌전도 채널 정보

k 1 2 3 4 5 6 7

AF3 AF4 F7 F8 F3 F4 FC5

k 8 9 10 11 12 13 14

FC3 T7 T8 P7 P8 O1 O2
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   (2)

1차 DM을 생성한 이후 다른 피험자와 비교하기 위해 2차 

DM 
 을 생성한다. 2차 DM은 서로 다른 두 피험자 의 


 

 에서 얻어낸 거리의 산술 평균으로 식 3과 같이 

정의된다. 산술 평균 연산을 통해 두 피험자의 1차 DM이 공통

적으로 높은 값을 가지는 위치를 강조하여 2차 DM으로 나타낼 

수 있다. 두 피험자의 1차 DM 에서 공통적으로 높은 값을 가지

는 위치는 2차 DM의 동일한 위치에 높은 값을 할당하며, 공통

적으로 낮은 값을 가지는 위치에 낮은 값을 할당한다. 두 피험자

의 1차 DM 값에 차이가 있을 경우 2차 DM은 그 차를 반 한 

중간 값으로 할당된다. 2차 DM의 가로축에는 1차 DM의 서로 

다른 두 피험자 번호 중 더 작은 번호의 피험자가 위치한다. 예

를 들어 그림 10 (c)의 (12,4)는 4, 5번 피험자의 (12,4) 위치의 

1차 DM 값들 간의 산술 평균 값으로 1에 가까운 값을 나타내고 

있다. 이 좌표에 해당하는 뇌전도 채널은 P8과 F8이다.


 


 



  (3)

2.4.3 혈압과 맥박

VIMS 유발 동 상 시청에 따른 혈압과 맥박의 변화를 알아

보기 위해 전자혈압계를 이용하여 실험 시작 전, 시청 중 2분경

과 시, 4분경과 시, 실험 직후의 최고 혈압과 최저 혈압과 맥박

을 기록하고 각 시점에서의 변화량을 그림 11과 같이 그래프로 

작성하 다. 이후 모션 강도에 따른 활력 징후 간의 상관도 분

석을 수행하고, 각각의 활력 징후와 사전, 사후 설문 문항의 응

답 간의 관계를 분석하 다. 

그림 11은 3번 피험자의 텍스트 동 상 실험에서 측정된 활

력 징후의 변화량을 나타낸 그래프이다. 이 그래프에서 최저, 

최고 혈압은 모션 강도에 따른 변화의 폭이 어느 정도 비슷한 

양상을 보이나 맥박의 경우 원본 동 상에서 변화량이 미미한 

모습을 보인다. 이러한 방식으로 모든 피험자의 활력징후를 분

석하는 것에 한계가 존재하므로 사전, 사후 설문조사와의 상관

도 분석을 수행하 다.

3. 실험 결과

3.1 설문조사

간이 설문조사 결과는 그림 12와 같으며 사전, 사후 설문조사 

결과는 그림 13과 같다. 그림 12의 간이 설문조사 결과 대부분의 

문항에서 응답자의 약 50%가 어지럼증을 경험한 적 있다고 응

답하 으며, 특히 어지럼을 빈번하게 경험하는 상황으로 대중교

통 이용 시 독서 하는 경우에 가장 높은 응답률을 나타내었다.

그림 11. 혈압과 맥박의 변화량

그림 12. 온라인으로 실시된 간이 설문조사 결과

그림 13은 사전, 사후 설문조사에서 동 상 시청 전후 점수

의 차이 값을 그래프로 나타낸 것이다. 그림 14는 그림 13의 어

지럼증, 메스꺼움 등의 여섯 가지 항목에 대한 점수 차의 합을 

바탕으로 신체 반응의 변화가 현저히 크게 나타난 집단과 변화

량의 합계가 적은 집단, 그리고 중간 집단으로 분류하여 나타낸 

것이다. 피험자 1, 8의 경우 점수 차의 합으로 집단을 분류하기

에 모호하므로 중간 집단으로 분류하 다.

3.2 뇌전도

뇌전도 데이터를 바탕으로 1, 2차 DM을 이용한 상관도 분석

을 통해 피험자 집단을 분류하 다. 이후 뇌전도 신호 분석에 

따라 분류된 집단과 그림 14의 설문 결과에 따라 분류된 집단

을 비교하 다. 또한 모션 강도가 뇌전도 신호에 미치는 향을 
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그림 13. 사전, 사후 설문 결과의 실험 전후 변화량

그림 14. 동영상 시청 전후 사전, 사후 설문조사의 항목별 점수차의 
합계와 이에 따른 피험자 집단 분류

조사하기 위해 피험자 의 서로 다른 모션 강도 실험에서 얻어

낸 뇌전도 신호 간의 코사인 거리(cosine distance) 
 를 의

사색채 맵으로 구성하여 분석하 다. 
 은 서로 다른 피

험자 의 
 와 

 을 반 한 값으로, 1차 DM에서와 

같이 의사색채 맵으로 구성하여 피험자 집단 분류에 대한 분석

에 사용하 다.

그림 15, 16은 화, 텍스트 동 상 실험에 대한 1차 DM의 

분류 결과를 나타낸다. (a-c)는 모든 피험자의  중 그 값이 

전체적으로 크게 나타난 피험자들의 결과이며, (d-f)는 이 

비교적 낮은 값으로 분포하는 피험자들의 결과이다. 1차 DM의 

전체적인 색상이 적색에 가깝게 분포하는 것은 모션 강도에 따

른 뇌전도 신호의 차이가 크게 나타나는 피험자임을 의미한다. 

반대의 경우, 1차 DM의 전체적인 색상이 청색에 가깝게 분포

하는 것은 모션 강도에 따른 뇌전도 신호의 차이가 크지 않음

을 나타낸다.

그림 15. 영화 동영상 실험의 모션 강도 0-1에 대한 1차 DM의 
정규화된 의사색채 맵. x축은 모션 강도 0, y축은 모션 강도 1일 때의 

신호를 나타냄. (a-f) 차례로 2,4,9,3,5,8번 피험자.

그림 16. 텍스트 동영상 실험의 모션 강도 0-1에 대한 1차 DM의 
정규화된 의사색채 맵. x축은 모션 강도 0, y축은 모션 강도 1일 때의 

신호를 나타냄. (a-f) 차례로 2,7,9,3,5,10번 피험자.

그림 17. 3-means 알고리즘을 이용하여 분류한 결과. 적색 숫자는 
그림 14와 비교하여 A(C)그룹에서 C(A)그룹으로 잘못 분류한 피험자 
번호이며 황색 숫자는 A혹은 C 그룹이 B그룹으로 잘못 분류되거나, 

B그룹이 A혹은 C그룹으로 잘못 분류된 피험자 번호를 의미함.

그림 15, 16에서 (a-c)와 (d-f)의 차이를 각각 대조하 을 

때, 그림 15의 (a-c)와 (d-f)의 차이에 비해 그림 16의 (a-c)와 

(d-f)의 차이가 비교적 분명하게 나타난다. 이와 같은 차이는 

서로 다른 모션 강도를 적용한 실험 간의 뇌전도 신호 차이가 

화 동 상 실험보다 텍스트 동 상 실험에서 더 분명하게 나

타남을 보여준다.

그림 17은 그림 15, 16과 같은 1차 DM으로부터 3-means 알

고리즘을 이용하여 A, B, C 그룹으로 분류한 결과를 다이어그
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그림 18. 영화 동영상 실험의 2차 DM의 정규화된 의사색채 맵. (a-i) 
차례로 4-5, 4-7, 4-8, 2-4, 2-9, 4-9, 3-5, 3-7, 5-7 피험자 
간의 결과. 숫자쌍은 x축-y축에 해당하는 피험자 번호를 의미.

그림 19. 텍스트 동영상 실험의 2차 DM의 정규화된 의사색채 맵. 
(a-i) 차례로 2-6, 5-9, 6-9, 2-7, 2-9, 7-9, 3-5, 3-6, 5-6 

피험자 간의 결과. 숫자쌍은 x축-y축에 해당하는 피험자 번호를 의미.

램으로 나타낸 것이다. 그림 15, 16의 (a-c)는 그림 17의 그룹 

A에 해당하며, (d-f)는 그룹 C에 해당한다. 그룹 A와 C에 해당

하지 않는 피험자들이 그룹 B에 속한다. 그림 17의 (a)는 화 

동 상 실험의 분류 결과이며 (b)는 텍스트 동 상 실험의 분

류 결과이다. 잘못 분류된 피험자는 적색 및 황색으로 표시하

다. 적색 숫자는 그림 14와 비교하여 A(C)그룹에서 C(A)그룹

으로 잘못 분류한 피험자 번호이며 황색 숫자는 A혹은 C 그룹

이 B그룹으로 잘못 분류되거나, B그룹이 A혹은 C그룹으로 잘

못 분류된 피험자 번호를 의미한다. 화 동 상 실험보다 텍스

트 동 상 실험에서 잘못 분류된 피험자가 더 적었으며 이는 

텍스트 동 상 실험의 뇌전도 분석 결과가 보다 명확함을 나타

낸다. 그림 17을 그림 14의 설문에 따른 집단 분류 결과와 비교

하 을 때 일부 피험자가 잘못 분류되었으나 그 외에는 대부분 

유사한 결과를 나타내었다. 이를 통해 모션 강도에 따른 뇌전도 

분석 결과가 피험자가 설문을 통해 기입한 어지럼 정도와 상관

관계를 가짐을 알 수 있다.

이를 검증하기 위해 A 그룹 간, A와 C 그룹 간, 그리고 C 

그룹 간의 상관도를 조사하 다. 이를 위해 그림 18, 19와 같이 

화, 텍스트 동 상 실험에서 서로 다른 피험자들의 값을 

반 하여 생성한 를 정규화된 의사색채 맵으로 표현하 다. 

(a-c)는 A그룹 간의 상관도를 조사한 결과로 이 크게 나타

난 1차 DM과 작게 나타난 1차 DM 간에 생성된 2차 DM 이다. 

(d-f)는 의 코사인 거리가 크게 나타난 1차 DM 간에 생성

된 2차 DM이며, A와 C 그룹 간의 상관도를 조사한 것이다. 

(g-i)는 C 그룹 간의 상관도를 조사한 것으로 의 코사인 거

리가 작게 나타난 1차 DM들 간에 생성된 2차 DM이다.

그림 18, 19의 (a-c)와 (d-f), (g-i)를 각각 G1, G2, G3그룹

으로 분류하 으며 그룹별 패턴에 차이가 있음을 관찰하 다. 

2차 DM의 전체적인 색상이 적색을 띄는 것으로 나타나는 경우

는 크게 두 가지로, 1차 DM에서 모션 강도에 따른 뇌전도 신호

의 차이가 크게 나타난(1차 DM의 전체적 색상이 적색에 가깝

게 분포하는) 피험자들 간의 2차 DM이거나, 1차 DM의 전체적 

색상이 적색에 가깝게 분포하는 피험자와 청색에 가깝게 분포

하는 피험자 간의 2차 DM인 경우이다. 전자의 경우가 그룹 G2

에 속하며 후자의 경우가 그룹 G1에 속한다. 그림 18, 19 모두 

G1와 G2 그룹 간 패턴의 차이를 육안상 식별하기 어려우나 이

는 실험 동 상의 모션 강도로 인해 피험자가 경험하는 어지럼

의 정도에 개인차가 존재하므로 나타나는 결과이다.  그룹 G1

와 그룹 G3의 경우 육안으로 충분히 식별 가능한 정도로 패턴

의 차이가 확연함을 관찰하 다. 이를 통해 DM1을 이용한 뇌

전도 분석 결과가 유효함을 검증하 다.

3.3 혈압과 맥박

혈압과 맥박의 경우 각각의 활력 징후와 설문 문항 응답 간

의 관계를 그림 20, 21과 같이 시각화하여 분석을 수행하 다.

활력 징후와 그룹 별 설문과의 관계를 분석하기 위해 그림 

20, 21과 같이 동 상 종류에 따른 그래프를 생성하 다. 가로

축은 활력 징후(맥박, 최고혈압, 최저혈압) 중 한 가지의 변화

량을 나타내며 세로축은 사전, 사후 설문의 동 상 시청 전후 

응답의 차이 값을 의미한다. 적색 ○은 그림 14에서 분류된 그

룹 A의 요소이며, 녹색 ╋은 그룹 B, 청색 △는 그룹 C의 요소

이다. 또한 ■는 각 그룹에 해당하는 요소들의 평균 위치를 나

타낸 것이다.

화 동 상 실험에서 측정한 활력 징후와 설문 결과는 전체

적으로 비교적 낮은 상관관계를 나타내었다. 그림 20의 (a-c)

는 모션 강도가 1 혹은 4인 화 실험 결과로 모션 강도가 0인 

(d)와 비교하 을 때 서로 다른 색상을 가지는 요소들의 분포

가 다소 혼재되어 있어 집단을 명확히 분류하기 어렵다.
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그림 20. 모션 강도에 따른 영화 동영상 실험의 사전, 사후 설문 
문항 응답과 활력 징후의 관계 (a)모션 강도-4, 활력 징후-최저혈압, 

(b)모션 강도-4, 활력 징후-맥박 (c)모션 강도-1, 활력 
징후-최고혈압, (d)모션 강도-0, 활력 징후-최저혈압

그림 21. 모션 강도에 따른 텍스트 동영상 실험의 사전, 사후 설문 
문항 응답과 활력 징후의 관계 (a)모션 강도-4, 활력 징후-맥박, 

(b)모션 강도-4, 활력 징후-최저혈압, (c)모션 강도-1, 활력 
징후-최고혈압, (d)모션 강도-0, 활력 징후-최고혈압

반면 텍스트 동 상 실험에서는 활력 징후와 설문 결과가 

화 동 상에 비해 높은 상관관계를 나타내었다. 그림 21은 텍스

트 동 상에 대한 실험 결과이다. (a-c)에서 A그룹은 주로 우

측 상단 역에 분포하며 B 및 C그룹은 좌측 하단 역에 분포

하 다. 특히 (a)와 (b)는 맥박과 최저혈압에 대한 실험 결과로 

그룹 A의 분포가 다른 그룹의 분포와 뚜렷하게 분리되어 이상

적인 모습을 보 다. (c)는 최고혈압에 대한 실험 결과이며 그

룹 A와 타 그룹이 맥박과 최저혈압에 비해 뚜렷하지는 않으나 

비교적 적은 오류로 분리되었다. (d)의 경우 모션 강도가 적용

되지 않은 원본 동 상의 실험 결과로 그룹A와 타 그룹의 활력

징후 측정 결과가 동일한 역에 응집되어 분포하 다. (a-c)

와 (d)의 비교를 통해 화 동 상 실험에 비해 모션 강도의 유

무에 따른 활력징후가 비교적 뚜렷하게 나타남을 알 수 있다. 

또한 (a-c)에서 그룹 A, B, C의 요소들이 그룹 별로 서로 다른 

역에 분포하여 비교적 잘 분리됨을 관찰하 다. 

이로부터 모션 강도에 따른 활력 징후의 변화를 바탕으로 분

류된 집단과 설문 조사로부터 그림 14와 같이 분류된 집단이 

유사함을 알 수 있다. 이는 뇌전도 실험에서 그림 17과 같이 분

류한 집단과 그림 14가 유사했던 것과 비슷한 결과로, 뇌전도 

뿐만 아니라 활력 징후 역시 모션 강도에 따른 상관관계를 가

짐을 의미한다.

4. 결론

본 논문에서는 동 상을 시청할 때 동 상의 콘텐츠나 모션 

강도가 VIMS 유발에 미치는 향을 뇌전도와 활력 징후, 신체 

반응 변화를 통해 분석하 다. 또한 효과적인 실험 및 분석을 위

한 실험 환경을 설계 및 제안하 으며, 전역 모션이 적용된 동

상 콘텐츠를 제작하 다. 실험을 통해 최종적으로 피험자가 경

험하는 VIMS의 정도에 따라 피험자를 그룹화할 수 있었다.

텍스트 콘텐츠를 포함한 동 상의 경우 모션 강도에 따른 뇌

전도, 활력 징후 등의 신체 반응 변화가 화 콘텐츠보다 더 큰 

향을 받는 것으로 나타났다. 전반적인 실험 결과에서 화 동

상 보다 텍스트 동 상에서 더욱 명확한 뇌파-모션 간 상관

관계를 나타내었으며, 이는 사전, 사후 설문 결과와 일치하

다. 또한 텍스트 동 상 실험을 통해 분류된 집단 별 피험자의 

응답이 온라인으로 수행한 간이 설문조사의 텍스트에 관련된 

문항에 대한 응답과도 일치하 다. 

본 연구에서 얻어진 그룹화 결과를 기반으로 VIMS 정도에 

따른 사용자 적응적 동 상 흔들림 보정을 통한 VIMS 방지에 

대한 연구가 가능하다. 또한 실험에 쓰인 동 상의 장르를 결정

한 후 다른 다양한 변수에 대해서는 고려하지 않았으나, 향후 

연구에서는 다양한 변수들을 고려하기 위해 화 내의 장르, 자

막여부, 텍스트의 크기, 굵기, 모양 등의 여러 가지 요소를 고려

한 환경에서의 실험을 수행하여 이러한 변수들이 어지럼증에 

향을 미치는 주요한 요인을 분석할 수 있을 것으로 보인다.

콘텐츠 내에 모션 강도를 더 다양한 레벨로 조정할 수 있도

록 하여 어지럼증이 신체 반응 변화에 가장 큰 향을 미치는 

모션 패턴이나 강도의 범위 등도 분석할 수 있을 것으로 보인

다. 뇌전도의 경우 어지럼증 등의 신체 반응 변화를 더 민감하

게 반 하는 채널이 위치한 파장을 집중적으로 분석하거나 각 

채널의 가중치를 둠으로써 효율적인 결과를 기대할 수 있을 것

으로 보인다. 맥박 및 혈압의 경우에는 주기적 측정뿐 아니라 

실시간 측정을 통해 VIMS와의 향상된 상관관계를 분석할 수 

있을 것으로 기대한다.
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