
1. 서론 

정상적인 시각 기능을 갖고 있는 사람들은 주위 환경

에서 받게 되는 정보 중 70～80%를 시각에 의존하고 있

으며, 이 중 세밀하고 정확한정보는 망막의 중심인 황반

부의 역할이 크다[1,2]. 특히 황반부 중심의 약 5° 이내 영

역은 시세포와 시신경이 집중되어 있어 정확한 시각 정

보를 받아들이는 부위로 얼굴 인식, 사물과의 거리조절,

사물의 색, 사물의 형태를 구분하는 중심시력 기능을 담

당한다[2,3]. 하지만 노인성 황반변성 또는 시신경 손상
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등의 질환으로 인하여 황반부에 이상이 발생한 경우 중

심시력의 기능을 사용할 수 없게 된다[4]. 황반부 변성으

로 인한 특징적인 증상은 시력감소, 중심부 암점, 사물이

찌그러져 보이는 증상 등으로 인한 중심시야(central

vision)의 상실이다[4]. 이러한 중심시야의 상실은 읽기,

쓰기, 쇼핑, 요리, 가사일, 운전하기 등 여러 가지 일상생

활활동에서 어려움으로 이어진다[4-6]. 특히읽기는 중심

시야의 기능에 가장 크게 영향을 받는 활동이기 때문에

중심시야가 결손된 환자는 읽기와 관련된다양한 일상생

활활동에서 어려움을 갖는다[7]. Han 등은 황반부 변성

을 가진 38명의 환자를 대상으로 일상생활활동의 어려움

이 있는 항목을 파악한 결과, 30명(70%)의 환자들이 책,

신문, 통장 읽기 등 주로읽기와 관련 활동에서 문제점을

호소하여 이에 대한 재활의 필요성을 강조하였다[8].

황반부 변성을 가진 환자들은 시야 중심부에 암점으

로 인하여 중심 시야를 사용할 수 없으나 일반적으로 주

변시(peripheral vision)의 기능이 잔존한다[9]. 이와 같은

이유로 황반부 변성을 가진 저시력 환자를 위한 주된 재

활치료방법은 화면확대 보조도구와 같은 다양한 저시력

관련 보조도구 사용훈련법과 남아있는 주변시의 기능을

강화하는 중심외보기 훈련(eccentric viewing training)이

다[4,10,11].

중심외보기 훈련은 황반의 중심부가 손상된 경우 맺

힌 상을 더 잘 볼 수 있는 황반의 주변부를 찾아내어 볼

수 있도록 돕는 방법으로, 저시력 보조기구를 효과적으

로 이용하기 전에 선행 훈련되어야 한다[4,9]. 이때 사용

되는 부위를 선호망막부위(PRL: preferred retinal loci)라

하며, 이 부위는 원숭이 실험에서 중심부 암점이 발생했

을 때 수일정도에 걸쳐 발달하지만, 주시에 사용하기 위

해서는 수개월이 걸렸다고 보고된바 있다[12]. 즉 중심외

보기 훈련은 중심부 시야를 대신하기 위하여 주변의 건

강한 망막 부위를 지속적으로 훈련하여성숙시키는 과정

이다[13]. Holcomb과 Goodrich의 연구에서 중심외보기

가 훈련을 통해 가능하다는 보고 이후[14], 중심외보기

훈련이 읽기와 일상생활활동에 대한 긍정적인효과를 나

타낸 연구결과가 지속적으로 보고되고 있다[15-19]. 국내

에서도 중심외보기 훈련의 시도가 이루어지고는 있으나

아직 체계적인 훈련 연구는 미흡한 실정이다.

한편 1990년대 이후로 컴퓨터 보급이 활발해 지면서

중심외보기 훈련을 위한 컴퓨터 소프트웨어개발이 증가

하고 있다[16,17,20,21]. 컴퓨터 소프트웨어 기반의 중심

외보기 훈련은 선호망막부위를 강화시키기 위한 시각훈

련자극을 일관성 있게 제시할 수 있고, 환경설정과 난이

도 조정이 용이하고, 훈련의 성과를 회기 종료 시 즉시

파악할 수 있기 때문에 훈련참여도가 높은 장점이 있다

[4,17]. 중심외보기 훈련의주된 목적은 읽기능력 향상에

초점을 두고 있기 때문에 대부분 자국에서 사용하는 문

자를 기초로 훈련 자극 및 내용을 구성한다[16-18,22,23].

기존 선행연구들에서 중심외보기 훈련을 위한 컴퓨터 프

로그램들은 대부분 영어를 기초로 구성되어 있고, 프로

그램의 단계 및 난이도 조절도 영어의 문자적, 언어적 특

성에 따라 고안되어 있다. 이와 같은 영어 기반의중심외

보기 훈련 프로그램은 전혀 다른 문자 체계인 한글을 사

용하는 국내 대상자들에게 적용할 수 없고, 프로그램의

단계 및 난이도 조절을 위한 특성도 한글에 따라 고안되

어야 한다. 국내에서는 컴퓨터 기반의 중심외보기 훈련

프로그램은 개발된 적이 없고, 저시력 환자를 대상으로

한 체계적인 중심외보기 훈련을 적용한 연구 또한 미비

한 실정이다.

본 연구에서는 국내에서 중심부 암점을 갖고 있는 저

시력 환자에게 시선을 고정한 상태로 선호망막부위를 강

화시킬 수 있도록 한글기반의 중심외보기 훈련 소프트웨

어를 구성하고자 하였다. 또한 국내 임상에서 중심부 암

점을 갖고 있는 저시력 환자에게 적용하기 전 정안인을

대상으로 한 사례 연구로 중심외보기 훈련으로 프로그램

을 적용하여 읽기속도에 효과가 있는지를 파악하고자 하

였다.

2. 연구방법

2.1 연구대상

본 연구의 참가자들은 경기도의 OO대학교에 재학 중

인 만 22세 남성 2명으로 양안의 교정이 0.9～1.0이었다.

두 명의 참가자 모두 한국어를 모국어로 사용하였고, 연

구 참여에 동의하였다. 대상자 A는 단문에서 111

wpm(words per minute), 장문에서 123 wpm의 읽기속

도를 보였고, 대상자 B는 단문에서 96wpm, 장문에서 74

wpm의 읽기속도를 나타냈다. 연구대상자의 특성은

Table 1과 같다.
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Table 1. Demographic characteristics

Participant Gender Age
Visual
acuity

Reading speed
(wpm: words per

minute)

short
sentence

long
sentence

A Man 22 1.0 / 0.9 111.1 123.3

B Man 22 0.9 / 0.9 96.4 73.8

2.2 연구도구 및 환경설정

본 연구에서는 신속순차시각제시를 이용한 중심외보

기 훈련을 위하여 소프트웨어는 RapidReader 프로그램

(RapidReader 6 Professional)을 이용하였다. 모든 훈련

과 평가 자극은 17인치 평면모니터(1024×768, 72Hz)에서

검은 바탕에 노란 글씨로 프로그램 옵션에서 화면 상단

에 제시하였다. 글씨크기는 RapidReader 프로그램에서

가장 큰 글씨(4-BigType, 직경 4cm 크기, 6도)로 글자체

는 ‘바탕’체로 설정하였다(Fig. 1 참고). 참가자와 모니터

간의 거리는 Fig. 2와 같이 50cm, 눈높이는 모니터 상단

의 6.5cm를 유지하였고. 모니터 거치대를 이용하여 대상

자의 눈높이에 맞게 설치하였다.

대상자들의 중심시선을 고정하기 위해 자극에서부터

아래쪽으로 7cm 떨어진 곳에 직경 2.5cm의 노란색 원모

양의 포스트잇을 제시하였고, 참가자는 노란색 원의 중

앙을 쳐다보도록 지시하였다[24]. 참가자의 시선고정 상

태를 확인하기 위하여 적외선 조명을사용한 웹카메라를

거치한 후 평가와 훈련을 진행하였고실시간으로 녹화하

였다. 시선의 고정여부는 ITU Gaze tacker 프로그램을

사용하여 탐색하였고, 동영상은 Bandicam(v1.8.6)으로

녹화하였다. 검사자는 대상자에게 앉은 자세를 의자에서

바른 자세를 유지하고, 머리 움직임은 최소화하도록 지

시하였다. 조명은 화면반사를 피하기 위하여 어두운 상

태를 유지하였고, 과제에 집중할 수 있도록 조용한 환경

을 제공하였다.

Fig. 1. RapidReader screen shots 

Fig. 2. Training position

2.3 중심외보기 훈련 프로그램 

본 연구에서 시선을 고정한 상태(steady eye strategy)

로 중심외보기를 강화하기 위하여 신속순차시각제시를

이용한 MagnaFlyer의 훈련 자극을한글자극으로 변환하

여 사용하였다.

2.3.1 신속순차시각제시(RSVP:  rapid serial visual 

presentation)

신속순차시각제시는 미리 설정한 속도로 한 문장의

단어들이 한 번에 하나씩 모니터의 한 장소에 자동적으

로 전환되면서 제시되는 것이다[23]. 이 방법의 특징은

읽기 훈련에 참여하는 대상자는 빠르고 정확하게 읽고,

읽기 결과에 따라 다음 시행 문장 단어들의 제시 속도를

조절하게 된다. 대상자가 문장을 읽는데 있어 단어제시

에 대한시간적제약이있기 때문에 빠르게 글을 읽기위

한 훈련으로 사용된다[25]. 일반적으로 문장을 읽을 때

안구운동을 통해 시선이 움직이는 것과 정지하는 것을

반복한다. 정지 시간은 0.2-0.4초이고, 움직이는 시간은

0.01-0.02초 정도이며 시선이 움직일 때는 글자를 읽는

것이 불가능하여 정지해 있을때만 읽을 수 있다. 성인의

경우 1회 정지했을 때 3-5문자, 1초에 3-4회 정지하는 사

이 약 10문자 정도를 파악하게 된다[26]. 하지만 중심부

암점을 가진 환자의 경우 주변시로 응시하여 안구운동조

절이 현저하게 낮아지기 때문에 읽기 효율성이 저하된다.

신속순차시각제시는 읽기가 진행되는 동안 시선을 한 부

분에 고정하여 응시하기 때문에 안구운동의 부담이 줄어

들게 되어 저시력 환자의 읽기 수행을 돕기 위한 방법으

로 제안되어 왔다[23]. 국내에서는 신속순차시각제시 방

법을 통해 읽기 훈련한 시도한 연구는 없지만, Song[25]
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의 연구에서 저시력 고등학생을 대상으로 읽기 방식에

따른 읽기 속도를 비교한 연구에서 신속순차시각제시방

법이다른읽기방식보다 3배 이상 빠른 결과를보고하여

한글읽기 훈련에 있어 이 방법의 도입을 제안하였다.

2.3.2 MagnaFlyer 

MagnaFlyer 프로그램은 미국 SoftOlogy IdeaWorks

사와 Ensighit Skills Center에서 공동 제작한 컴퓨터 소

프트웨어로 신속순차시각제시 방법을 사용하여 시선을

고정한 상태로 응시하는 능력을 강화하기위하여 제작되

었다[21]. 이 프로그램은 영어를 기반으로 한 단어와 문

장을 제시하는 체계적인 훈련프로그램을 구성하여 대상

자들이 시선을 고정하여 보는 방법을 빠르게 습득하는

것을 목적으로 하고 있다.

MagnaFlyer 중심외보기 훈련 프로그램에서 난이도를

높이는 방법은 문자 혹은 음절의 개수를 늘리는 방법과

신속순차시각제시의 속도를 높이는 방법으로 이루어진

다. MagnaFlyer 프로그램에서 신속순차시각제시의 속도

는 프로그램마다 초기에는 30wpm 혹은 100wpm 등으로

세팅되어 있는데 키보드 화살표를 통해 속도를 본인 혹

은 치료사가 조절하며 훈련을 하게 된다[21].

2.3.3 한글 중심외보기 훈련

본 연구에서는 중심외보기 훈련 소프트웨어의 국내

사용을 위하여 MagnaFlyer 프로그램의 각 단계별 훈련

자극을한글로재구성하여훈련하였다. 한글중심외보기훈

련 프로그램을 재구성에 사용된 한글 자극은 MagnaFlyer

프로그램의 단계별 자극의 특성을 고려하여 변환하였다.

중심외보기 훈련을 위한 한글자극의 글자체는저시력 학

생의 문자 선호도 분석을 토대로 가장 선호도가 높았던

고딕체로 정하였다. 본 연구에서는 중심외보기 훈련기간

(B) 초반에는 단어읽기 중심의 훈련으로 설정하였고, 읽

기 속도가 증가함에 따라 문장 읽기 훈련 시간을 점진적

으로 증가시켰다.

2.4 읽기속도 및 읽기의 정확도 

본 연구에서는 중심외보기 훈련의 효과를 파악하기

위하여 문장읽기속도와 정확도를 측정하였다. 평가에 이

용한 문장은 중학교 1학년 국어 교과서에서 선정한 200

개의 문장모음집이었다[25]. 저시력을 가진 사람들의 경

우 음절 개수가 많아지면 안구의 움직임 및머리혹은 상

체의 움직임이 동반되기 때문에 단문읽기에서 사용된 문

장은 모두 10개의 어절로 구성되어 있고, 각 어절은 2개

에서 4개 사이의 음절 개수로 제한하였다[25]. 문장은 모

두 한글로만 구성되었고 글자수는 띄어쓰기 포함하여 3

4～41개이며 평균 글자수는 37±1.93개이다. 단문읽기속

도는 RapidReader 프로그램에서 자기조절 읽기방법으로

Fig. 3과 같은 자극의 순서로 측정하였다.

Fig. 3. The sequences of measuring of short sentence 

reading speed by self-paced reading method 

“준비” 상태에서 시작이라는 구호와 함께피험자는오

른쪽 화살표를 누르면 화면상단에 문장의 첫 어절이 시

작되고, 소리내어 읽은 후 오른쪽 화살표를 누르면 다음

어절이 제시된다. 피험자에게 문장의 어절을 최대한 빠

르고 정확하게 소리를 내어 읽은 후 화살표를 누르도록

지시하였다. 시작구호와 함께 시간을 측정한 후 10개의

단어로 구성된 한 문장을 모두 읽은 순간까지의 시간을

측정하였고, 읽기 오류(삽입, 생략, 자기 수정, 반복, 오

독)를 파악하여 읽기 속도를 측정하였다[27]. 또한 정안

인의 중심외주시를 이용하여 읽기를 유지하는지 확인하

기 위하여 안구의 움직임을 ITU Gazeracker 프로그램

으로 탐지하였다. 읽기 평가 중 녹화된 동영상을 확인하

여 안구의 움직임을 통해 읽은 단어는 제외하였다[24].

읽기속도읽은시간초
총읽은단어수 읽기오류단어수안구움직임횟수

× 

읽기 정확성은 읽기 검사를 낭독하는 동안 정확히 읽

은 글자 수를 읽은 총 글자수로 나누어 백분율(%)로 제

시하였다. 본 연구 자료의 신뢰도를 파악하기 위하여 보

조연구자 1인을 선정하였고, 보조연구자는 작업치료사로

읽기속도와 안구움직임에 대한 관찰 방법 및 측정방법에

대한 교육을 받았다. 읽기 시간에 대한 측정은 화면녹화

프로그램의 시간 표시로 측정하였고, 읽기 오류 및 안구

움직임의 수는 보조연구자와 연구자가 화면녹화 영상자

료를 통해 각각 독립적으로 평가하여 비교하였다. 전체

10회기 중 무작위로 2회기에 대한 자료를 선택하여 읽기

오류 및 안구 움직임의 수에 대한 일치도를 측정한 결과
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92.5%로 신뢰할 만한 수준으로 나타났다.

2.5 연구설계 및 자료분석

본 연구는 한글로 구성한 중심외보기 훈련 프로그램

의 의 효과를 파악하기 위하여 개별실험연구설계(single

subject experimental research design) 중 반전연구인

ABA 설계(ABA design)를 사용하였다. 총 실험회기는

11회로 실험은 훈련 전 기초선 기간(A1) 3회, 훈련기간

(B)은 5회, 훈련 후 기초선 기간(A2)은 3회였다. 실험은

훈련 전․후 기초선 기간(A1, A2)과 훈련기간(B)으로 나

누어서 진행하였다. 기초자료 측정횟수는 훈련기간 전․

후로 각각 3회였고, 훈련기간은 3주 동안 8회를 시행하였

다. 기초선 기간에는 중심외보기 훈련 없이 단문읽기속

도를 측정하였다. 훈련은 하루 오후에 1회 실시하였고,

눈의 피로를 고려하여 프로그램 중간과평가를 시행하기

전에 약 2-3분간 휴식을 취한 후 진행하였다. 연구자가

직접 읽기 검사와 훈련프로그램을 진행하였고, 모든 훈

련 및 평가과정을 비디오카메라와 컴퓨터 화상녹화프로

그램을 녹화하였다.

대상자들의 중심외보기 훈련 후 평가한 읽기속도 및

정확성을 분석하기위하여 마이크로소프트 오피스 Excel

2010을 사용하였다. 기초선과 중재의 자료는 기술통계를

사용하여 평균과 표준편차를 구하였다. 시각적 분석

(Visual Analysis)를 이용하여 자료를 분석하였고, 자료

의 경향을 분석하기 위해 경향선을 제시하였다.

3. 연구결과

3.1 한글기반 중심외보기 훈련 프로그램 구성 

한글기반의 중심외보기 훈련 프로그램은 1～3단계까

지 단어읽기훈련, 4～5단계는 문장읽기훈련으로 구성하

였다.

3.1.1 단어읽기훈련

단어읽기훈련은 중심외보기의 기초적인 훈련으로 시

선을 고정한 상태에서 선호망막부위의 시각기능을 인식

하고, 강화하기 위한 프로그램이다. 본 연구에서는 한글

중심외보기 훈련을 위하여 Fig. 4와 같이 문자읽기, 시각

범위증진, 읽기준비훈련 총 3단계로 구성하였고, 각 단계

에서 사용된 한극자극은 글자의 특성, 읽기 난이도, 기초

어휘, 저시력 인의 글자읽기 특성을 반영하였다. 훈련자

극을 제시하는 속도는 초기 30wpm으로 시작하여 점진

적으로 증가시키고, 한글자극은 글자특성에 따라 낮은

난이도에서 중간 수준 난이도로 높여나가는 프로그램을

구성하였다.

3.1.2 문장읽기훈련 

단어읽기훈련은 선호망막부위를 고정하여 응시하는

시각기능을 강화하는 내용으로 프로그램을 구성한 반면

문장읽기훈련 자극은 이어진 문장을 단어로 제시하여 내

용 파악을 목표로 한다. 따라서 이 단계에서는 큰소리로

따라 읽기보다는 연속해서 제시되는 단어를 연결하여 의

미를 파악할 수 있도록 질문 혹은 대화를 병행하는 훈련

으로 구성하였다. 문장읽기훈련은 총 2단계로 100-200단

어 내외로 구성된 단문을 제시하는 읽기증진단계와 다양

한 어휘 및 길이로 구성된 단문으로 유창성 및 이해훈련

단계로 구성하였다. 100-200단어로 구성된 단문은 초등

학교 국어 국정교과서에서 발췌하여 사용하였고, 난이도

는 학년별, 문장의 길이에따라서차등을 두었다. 또한다

양한 어휘 및 길이로 구성된 단문은 주로 대상자가 관심

을 갖고 있는 주제로 중학교 국어교과서, 인터넷 신문기

사 등을 통해 훈련자극에 사용하도록 하였다.

Easy one, two letter words

Easy one, two letter words expended

Basic Korean vocabulary

A series of easy single characters and then a words

Fig. 4. Sample of Words exercise
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제목: 내 꿈
나는 김슬기 입니다.
나는 별나라에 누가 사는지 궁금합니다.
우주선을 타고 별나라에 가 보고 싶습니다.

제목: 소 세 마리
누렁소 세 마리는 언제나 함께 다녔어요. 호랑이는 소를 잡
아먹고 싶었어요. 그래서 날마다 기회만 엿보고 있었지요.
어느 날, 호랑이가 덤벼들려고 하였어요. 그러자 소 세 마리
는 한데 모였지요. “예들아, 우리 힘을 합칠까?” “좋아!” 누렁
소 세 마리는 함께 호랑이한테 뿔을 들이밀었어요. 그러자
호랑이는 “아이코, 아이코!” 하며 달아났어요.

Fig. 5. Sample of Story reading 

예를 들어 대상자 A의 경우 전공 관련 연구의 초록,

정치관련 신문기사 등에서 내용을 발췌하여 Fig. 5와 같

이 자극을 구성하였다. 단문 자극이 종료된 이후에는 읽

은 내용을 요약하거나 질문을 통하여의미를 파악하였는

지를 확인하는 절차를 진행하였다. 훈련 초기자극 속도

는 100 wpm으로 시작하고, 제시된 단문에 대하여 정확

히 의미를 파악하면 25 wpm 씩 증가시켜 난이도를 높이

도록 구성하였다.

3.2 단문읽기 평가 결과

대상자들의 한글기반 중심외보기 훈련 프로그램을 수

행한 후 단문읽기속도의 훈련 전후 변화는 Fig. 6에서 제

시하였다.

Fig. 6. Short-sentence reading speed measured by 

sentence reading with enlarged font

대상자A와 B의 기초선기간 동안 자기조절읽기방법

으로 측정한 단문읽기속도는 각각 평균 22.3, 16.8 wpm

이었고, 훈련 기간 동안 32.2, 29.5wpm으로 향상되었으

며, 훈련 종료 후에도 향상된 단문읽기 속도가 유지되는

양상을 보였다. 읽기속도는 기초선 기간보다 훈련기간

및 훈련 후기초선기간의 모든 데이터가 2표준편차를 벗

어나 통계적으로 의미있는 결과를 보였다.

4. 고찰

국내에서 황반부 변성으로 인한 중심부 암점을 가진

저시력 환자들이 점차 증가함에 따라 남아있는 시기능을

훈련하여증상을개선하려는 전략이점차 확대되고있다.

본 연구에서는 국내에서 중심외보기 훈련을 시행할 수

있는 프로그램을 구성하고 정안인을 대상으로 시범적으

로 적용하고자 하였다. 이번 연구결과를 통해 얻은 중요

한 의의는 첫째 저시력 환자에게 적용하기 위한 한글기

반 중심외보기 훈련 소프트웨어를 구성한 점과 둘째 훈

련 프로그램의 효과성을 파악한 점이다.

첫째 국내에서도 중심부 암점을 가진 저시력 환자를

대상으로 체계적으로 중심외보기 훈련을 적용할 수 있도

록 한글기반의 소프트웨어를 구성하였다. 중심외보기 훈

련은 컴퓨터 소프트웨어를 기반으로 접근하는 방법

[16,17,19]과 전문가에 의한 과제를 기반으로 하는 접근

방법[18]으로 구분할 수 있다. 컴퓨터 소프트웨어 기반의

중심외보기 훈련은 선호망막부위를 강화시키기 위한 시

각훈련자극을 일관성 있게 제시할 수 있고, 환경설정과

난이도 조정이 용이하고, 훈련의 성과를 회기종료 시 즉

시 파악할 수 있기 때문에 훈련참여도가 높은 장점이 있

다[4,17]. 따라서 국내에서황반부 변성을 가진저시력 환

자를 대상으로 시행된 중심외보기 훈련 연구에서도 훈련

과정에 있어서 체계성에 한계점이 있기 때문에 향후 중

심외보기 훈련 개발과 연구에 대한 필요성을 강조하였다

[10]. 기존의 중심외보기 훈련 소프트웨어는 영어로구성

되어 있기 때문에 한글을 사용하는 국내 저시력 환자들

에게 그대로 적용하기에는 어려움이 있다. 한글은 선형

인식 글자인 알파벳과 틀린 덩이인식에 가까운 글자이기

때문에 시각적 변별이 어렵고, 형태가 비슷한 글자는 혼

동을 일으키기 쉽다[28]. 이와 같은 문자적 특성 때문에

본 연구에서는 중심외보기 컴퓨터 프로그램 중 훈련을
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위한 시각 자극을 한글로 변환하여 적용 가능한

MagnaFlyer 프로그램 패키지를 선정하여 적용하였다.

한글자극으로 변환할 때 각 단계를 저시력 환자들의 한

글 난이도[29], 기초어휘[30], 어휘 수준을 고려하여 구성

한 점은 이 연구의 강점이라 사료된다.

둘째 정안인을 대상으로 이번 연구에서 구성된 프로

그램을 적용하여 읽기속도에서 의미 있게향상되어 향후

저시력 환자에게 적용할 수 있는 근거를 마련하였다.

Deyue 등은 정안인 28명을 대상으로 영어자극과 RSVP

기반의 중심외주시 훈련을 시행하여 훈련 전보다 72%의

읽기수행능력 향상을 보고한 후 저시력 재활 훈련 시 적

용할 것을 제안하였다[24]. 본 연구에서도 Deyue 등 연

구와 같이[24] 정안인의 읽기능력에서 한글기반의 소프

트웨어로 중심외보기 훈련 후 유의하게 향상된 것을 파

악할 수 있었다. 읽기능력은 시력표의 문자를 인지하는

것보다 더 복잡한 과정이 필요하므로 저시력 재활을 평

가하는데 있어서 시력보다는 읽기속도를 평가하는 것이

중요하다[17]. 황반부변성으로 인하여 중심시야에 결손

을 갖게 되는 저시력 환자들은 대부분 책읽기, 신문읽기,

통장읽기와 같은 근거리 활동에 대한수행능력이 저하된

다[8]. 그 이유는 중심시야 결손으로 인한 저시력 환자들

의 중심와의 기능이 떨어지게 되어 시력이 약한 망막 주

변부로 보기 때문이다. Fonda는 중심부 암점이 읽기에

미치는 영향을 보고하였는데 암점은 안질환에따라 암점

의 정도와 형태가다르고, 크기와 생긴 부위에 따라 읽기

속도에 차이가 생긴다고하였다[31]. 따라서 암점이 크면

중심부에서 멀리 위치한 곳으로 중심외보기를하게 되기

때문에 시력이 낮고, 이로 인하여 읽기 속도가 저하된다

[18]. 또한 중재 기간 중에 일부 중재 과정에서 읽기속도

가 하강하는 경향을 보였는데 이는대상자들에게 익숙한

중심시야가 아닌 주변시를 이용하기 때문으로 사료된다.

선행연구에서도 중심외보기 훈련이 일정기간 이상이 소

요되었다[18]. 향후 중심외보기 훈련을 시행할 때는 이러

한 점을 고려하여 치료회기를 설정하는 것이 필요할 것

이다.

본연구에서 읽기 속도향상과 관련된 또하나의 주요

시사점은 기존 외국의 선행연구에서 사용한문자와 다른

구성 체계를 갖고 있는 한글 기반에서도 중심외보기 훈

련이효과가 있었다는점이다. 비록 한글은획이많고, 글

자와 형태가 비슷한 글자를 읽기 위해 높은 집중이 필요

하고, 시간이 지연되는 문제를갖고 있었지만[29], 중심외

보기 훈련 프로그램을 통해 읽기능력을 향상시킬 수 있

음을 의미한다. 본 연구에서는 비슷한 한글을 구분하는

프로그램, 저시력 환자들이 느끼는 난이도별 한글을 참

고하여 체계적인 훈련 프로그램이 구성되었기 때문에 읽

기속도에서 의미있는 향상을 가져왔을 것으로 사료된다.

본 연구의 제한점은 첫째 두 명의 정안인을 대상으로

하였기 때문에 결과를 중심시야에 결손이 있는 환자에게

일반화하기에는 제한이 있지만, 단일대상연구방법에 기

초하여 반복측정과 체계적인 설계로 임상 적용성을 높였

다. 둘째, 중심외보기 훈련 후읽기와 관련된 기능은파악

하지 못했기 때문에 추후 연구에는 저시력 환자를 대상

으로 중심외보기 훈련 소프트웨어를 적용하고, 읽기능력

만 아니라 다른 영역의 일상생활활동에도 효과를 가져

올 수 있는 연구가 필요할 것으로 사료된다. 셋째 향후

중심외보기 훈련 프로그램에 사용된 RapidReader 프로

그램이 한글사용을 완벽히 지원하지는 않았기 때문에 향

후 한글화된 독자적인 중심외보기 훈련 프로그램이 개발

되어 연구가 지속적으로 이루어지길 기대한다. 또한 60

세 이상 노인의 경우 황반부 변성의 유병률이 높아지고

있기 때문에[32] 향후 노인들도 이용할 있도록 준비되어

야 할 것이다.

5. 요약 및 결론

본 연구에서는 국내에서 활용할 수 있는 중심외보기

훈련을 시행할 수 있는 프로그램을 구성하고 정안인을

사례로 적용하여 읽기속도에 효과가 있는지를 파악하고

자 하였다. 연구결과를 국내에서 저시력 환자에게 적용

할 수 있는 한글기반 중심외보기 훈련 소프트웨어를 구

성하였고, 3주간 중심외보기 훈련을 적용하여 읽기속도

에서 효과가 있음을 제시하였다. 이와 같은 결과는 국내

에서 증가하고 있는 중심시야에 결손이 있는 저시력 환

자를 위한 다양한 시기능 개선 프로그램을 제공하는데

기여할 것이다.
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