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Ⅰ. 서  론

편측 무시(Unilateral Neglect)는 시각적인 장애가 없

음에도 불구하고 뇌 병변 환자에서 지각 손상으로 발생

할 수있는것으로뇌 손상후 손상된 대뇌반구의반대쪽

공간에 주어지는 의미 있는 자극에 감지를 못하거나 적

절하게 반응하지 않는 것을 의미한다[1].

일반적으로 편측 무시 환자의 90% 이상은 우측 뇌 반

구에 병변이 생긴 경우이며, 가장 많은손상 부위는 우측

측두-두정엽(Temporo-Parietal Lobe)으로서 좌측 편마

비 환자에서 자주 나타난다고 알려져 있다. 특히, 좌측에

대한 편측 무시 환자는 만성적으로 지속될 수 있으며, 임

상적으로 편측 무시 정도가 심한 환자들은 그들의 일상
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생활 수행에 있어서 증상을 쉽게 발견할 수 있지만 중증

도 혹은 경미한 환자의 경우에는 이를 인지하기까지 상

대적으로 오랜 시간이 걸린다고 보고되고있다[2]. 대부분

의 편측 무시 증상은 왼쪽의 자극에 대하여 느리게 반응

하는 가벼운 정도부터 반쪽 공간을 전혀 인식하지 못하

는 심한 경우에 이르기까지 다양하게 나타나고 있다[3].

예를 들어 낙상이 증가되거나 얼굴 한쪽만 면도하고 식

사 시 오른쪽 음식만 먹는 것과 같은 일상생활 활동에서

장애가 발생하여 독립성이 떨어지는 경향을보이기도 한

다. 그러므로편측 무시를 조기에 진단할수 있는 적절한

평가 도구와 재활 훈련을 위한 방법 연구가 이루어져야

할 것이다[4].

지금까지 사용되고 있는 편측 무시를 진단하는 평가

도구로는선 나누기(Line bisection test), 별 지우기 (Star

cancellation test), 그림 모방하기(Figure and shape

copying), 알버트 검사(Albert‘s test) 등과 같이 다양하지

만 이들 중에서 선나누기와별 지우기 검사가 가장 많이

사용되고 있다[5]. 하지만 이와 같은 방법들은 뇌졸중 이

후나 치매 환자에서 자주 발생하는 실행증(apraxia)으로

인한 손의 운동 변수(motor component) 때문에 검사결

과에 영향을 줄수 있다. 여기서 실행증은 검사자의 지시

에 따라서 피검자가 과제 수행을 하는데 어렵거나 도구

를 정상적으로 사용하지 못하는 증상을 의미한다. 이러

한 실행증의 문제를 해결하기 위하여 기존 검사 도구를

전산화하는 연구들이 많이 진행되었다[6]. 하지만 대부분

키보드와 마우스의 입력을 통해 검사가진행된다는 점에

서 기존의 손의 운동 변수(motor component) 때문에 발

생하는 문제점은 동일하게 가지고 있다.

또한, 편측무시 환자들 대부분은 그림 1(a)과 같이 머

리 방향과 주시하는 시선 방향이 서로 일치하지 않는 문

제(시선 방향이 뇌가 손상된 방향으로 틀어지는 정도)를

정량적으로 측정하고 편측 무시 재활 치료 전후에 대한

개선 정도를 쉽게 확인할 수 있는 방법이 필요하다[7].

기존의 편측무시 치료법 중 임상적인 방법으로는 시

각 훑기(Visual Scanning), 프리즘 안경, 강제 유도 치료

법, 진동 자극 치료법 등이 사용되며, 작업치료 방법으로

는 책읽기, 글쓰기, 주소옮겨적기, 같은 그림 찾기등과

같은 시각적 주의력을 요구하는 과제가 사용되고 있다
[7-10]. 작업치료 방법에제시된 과제들대부분은 그림 1(b)

와 같이 Warren[11]의시지각의계층적모델 중시각 인식

(Visual Cognition), 시각 기억(Visual Memory), 패턴 인

식(Pattern Recognition)과 같은 상위 수준의 시각적 기

술이 요구되기 때문에 우선적으로 하위 수준의 시각적

주의력 훈련이 선행되어야 더욱 효과가 있다[12].

하위 수준의 과제에는 시각적 탐색(Visual Scanning)

과 시각적 주의력(Visual Attention), 기초적인 시각적 기

술에 해당하는 안구운동 조절(Oculomotor Control), 시각

적 정확성(Visual Acuity), 시야 통합(Visual Field

Integrity) 등이 있다.

(a)   

(b)

그림 1. (a) 편측 무시 환자의 머리 방향과 시선 (b) Warren의 

시지각 계층 모델

Fig. 1. (a) Head Direction and Gaze of Unilateral 

Neglect Patient (b) Warren’s Hierarchy of 

Visual Perceptual Skill Model

또 다른 편측 무시 치료 방법으로는 환경적 적응

(Environmental Adaptation), 손상적 접근(Impairment

Approach), 기능적 접근(Functional Approach)등으로 분

류하여 연구가 이루어졌다[13].

환경적 적응은 환자의 환경적 상해 및 과제 수행에서

의 의존성을 감소시키기 위해 사용하는 방법으로 경쟁적

인 자극 또는 흩어진 자극을 최소화하여 인식하지 못하

는 부분에 대한 인식을 높이는 것이다. 에를 들어 밝은

색의 음식을 편측에 두거나 편측 손톱에 빨간색 매니큐
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어를 바르는 등 일상생활 수행을통제함으로써 이루어지

는 것이다.

손상적 접근은 자극에 대한 무시의 과정과 원인을 파

악하여 이를 조절하거나 차단하는 방법으로, 목 뒤 근육

에 진동 자극을 주어 머리의 위치를 조절하는 진동 자극

치료, 병변 반대의 사지를 활성화시키는 반구활성화 접

근법, 건측 상지에 보조기를 착용하여 건측의 움직임을

제한하는 강제 유도 치료법 등이 있다.

기능적 접근은 편측 무시 증상과 관련된 과제들을 반

복적으로 연습시킴으로써 추후 환자가 이를 독립적으로

수행할 수 있도록훈련하는 방법이다. 시각적 단서를 사

용한 시각적인 피드백 훈련 프로그램들로써환자의 집중

과 흥미를 유발할 수 있고 반복적으로 수행 가능하기 때

문에 더욱 효과적인 치료방법으로 사용되고 있다.

위와 같은 연구 결과들을 바탕으로 뇌의 주의력을 담

당하는 부분의 신경 회로 손상 회복을 위한 하위 수준의

시각적 주의력을 향상시키는 훈련들 중에기초적인 시각

적 기술 영역과 기능적 접근의 반복적인 훈련 및 독립적

으로 수행할 수 있는 치료방법 연구가 필요하다.

그래서 본 연구에서는 기존의 지필검사의 문제점으로

지적하고 있는실행증으로 인한검사 오류를 최소화하고,

환자의 머리 방향과 시선 방향이 틀어진 정도를 정량적

으로 평가하기 위하여 실시간 시선 추적을 적용하여 이

를 해결 하고자 하였다. tobii 사의 Eye-tracker 4C를 사

용하여 실시간으로 사용자의 시선 위치와머리의 움직임

정보(위치, 거리, 각도)를 정량적으로 측정하는 프로그램

과 기존 지필검사로 많이 사용되고 있는 선 나누기 검사

와 별 지우기 검사를 전산화하였다. 또한, 치료법의 기능

적 접근 방법을 적용하여 Warren의 시지각 계층 모델의

하위 수준의 시각적 기술에 해당하는콘텐츠를 구현함으

로써 반복적인 훈련 및 독립적으로 수행할 수 있도록 하

였다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 시선 추적 방법

일반적으로 시선 추적 방식은 카메라 영상으로부터

얻어진 동공의 중심을 인식한 후 시선이 주시하고 있는

모니터의 좌표 값을 이용하여 인간-컴퓨터 간의 인터페

이스 기술이다[14]. 하지만 편측무시에 대한 정량적인 평

가에서는 시선 추적 동안 사용자의 머리가 고정되어 있

지 않기 때문에 시선의 정확한 위치 측정을 위해서는 머

리 움직임에 대한 정보가 필요하다.

그래서 본 논문에서는 실시간으로 사용자의 시선을

추적하고 97%의 정확도를 가지고 있는 tobii 사의

Eye-tracker 4C와 제공된 API를 사용하여 환자 시선의

화면좌표와 환자의 머리의 위치 및 회전 상태에 대한 정

보를 획득하고 이를 시각적으로 보여주기 위한 소프트웨

어를 그림 2와 같이 구현하였다. 제공된 API에서

Eye-tracker와 머리사이의 거리는 실제로는 머리를 추상

화한 구의 중심이 기준이지만 본 논문에서는 편의상 머

리로 표현하였다. 구현된 소프트웨어는 Eye-tracker와

머리 사이의 거리 500~950mm, 좌우 200mm, 상하

150mm 범위 내에서 머리 움직임에 대한 정보(위치, 거

리, 각도)를 정량적으로 획득할 수 있다. 개발 환경은

.NET Framework WPF (4.6.1)을 기반으로 개발되었으

며, 프로그램의 권장사항은 2.0Ghz, Intel i5 프로세서,

8GB 이상의 RAM, 윈도우7 서비스팩 1 이상의OS 환경

이다.

그림 2. tobii 사의 Eye-tracker 4C를 모니터에 부착 모양과 

시선 추적을 이용한 머리 움직임 측정 소프트웨어

Fig. 2. tobii’s Eye-tracker 4C and Head Movement 

Measurement Software using Eye-tracking

그림 2에서 ①영역은 Eye-tracker로부터 실시간으로

획득되는 데이터들을 나타내는 것으로 ⓐ(Gaze)와 ⓑ

(Head)는 ③화면의 중심 좌표(0,0) 기준으로 현재 시선의

좌표와 현재 머리의 좌표 및 Eye-tracker사이의 거리를

각각 나타낸다. ⓒ(Ref, Axis)는 화면을 정면으로 바라보

는 상태를기준으로하였을때, X, Y, Z 기준축 중심으로

머리가 회전된 상태를 의미한다. 즉, X, Y는 머리가 상

하, 좌우로 회전하는 각도이고, Z는 머리를 좌우로 기울

이는 각도이다. ②는ⓒ(Ref, Axis)에 대해서 실시간으로
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시각화한 결과들로서 양(+)방향의 최대 기울기는 녹색,

음(-)방향의 최대 기울기는 파란색, 실시간 머리의 기울

기는 빨간색, 검정점선은 Eye-tracker가측정할 수 있는

최대 범위를 나타냈다. ③은 사용자의 머리를 검정색 원

으로 표현하여 머리 움직임(상하좌우)에 따라 위치가 이

동하고, 머리와 Eye-tracker 사이의 거리에 따라 검정색

원의 크기가 조절되는 것을 시각화 한 것이다. 사용자의

시선은 하얀색 원, 머리 회전에따라 얼굴의 틀어지는 방

향은 빨간색 원으로 보였다.

그림 2에서 ①영역은 Eye-tracker로부터 실시간으로

획득되는 데이터들을 나타내는 것으로ⓐ(Gaze)와 ⓑ

(Head)는③화면의 중심 좌표(0,0) 기준으로현재 시선의

좌표와 현재 머리의 좌표 및 Eye-tracker사이의 거리를

각각 나타낸다. ⓒ(Ref, Axis)는 화면을 정면으로 바라보

는상태를 기준으로 하였을때, X, Y, Z 기준축중심으로

머리가 회전된 상태를 의미한다. 즉, X, Y는 머리가 상

하, 좌우로 회전하는 각도이고, Z는 머리를 좌우로 기울

이는 각도이다. ②는ⓒ(Ref, Axis)에 대해서 실시간으로

시각화한 결과들로서 양(+)방향의 최대 기울기는 녹색,

음(-)방향의 최대 기울기는 파란색, 실시간 머리의 기울

기는 빨간색, 검정점선은 Eye-tracker가측정할 수 있는

최대 범위를 나타냈다. ③은 사용자의 머리를 검정색 원

으로 표현하여 머리 움직임(상하좌우)에 따라 위치가 이

동하고, 머리와 Eye-tracker 사이의 거리에 따라 검정색

원의 크기가 조절되는 것을 시각화 한 것이다. 사용자의

시선은 하얀색 원, 머리 회전에따라 얼굴의 틀어지는 방

향은 빨간색 원으로 보였다.

(a)                         (b)

(c)                          (d)

그림 3. 거리와 얼굴 틀어짐에 따른 실험 결과

Fig. 3. Experimental results according to distance 

and facial distortion

이에 대한 Eye-tracker와 머리와의 거리, 머리 또는

얼굴 틀어짐의 실험결과는 그림 3에서 보여주었다. 그림

3의 (a), (b)와 같이 Eye-Tracker와 머리의 거리가

748mm, 557mm에서 검정색 원의 크기가 변하는 것을 확

인할 수 있으며, 그림 3 (c)와 (d)는 얼굴의 틀어진 정도

와 방향에 따라 빨간색 원의 모양과 위치가 변하고 있음

을 알 수 있다. 머리 회전 인식 범위는 최대 회전 각도가

위로 14도, 아래로 16도, 좌우로는 각각 30도에서 유효한

인식 범위를 얻었다.

이와 같은 결과를 바탕으로 환자가 정면을 응시하고

있을 때 시선 방향과 얼굴의 틀어진 정도를 정량적으로

측정할 수 있기 때문에 편측무시 환자의 질환 정도를 평

가하는 데 필요한 기준 값으로 이용할 수 있다. 또한, 편

측무시 재활 치료 전후에 대한 머리 방향과 시선 방향이

서로 일치하지 않는 문제를 정량적으로 비교할 수 있다.

2. 편측 무시 평가 프로그램

본 연구에서는편측무시 환자의질환 정도 및 인식범

위를 측정하기 위하여 일반적으로 사용되고 있는 평가방

법들을 전산화하고 측정 프로그램으로부터 얻어진 정량

화 된 환자의 머리 위치와 얼굴의 틀어짐 정도를 기준자

세로 설정 한 후편측무시 개선콘텐츠에 적용할 수있도

록 하였다. 우선적으로 전산화 한 편측무시 검사는 가장

보편적으로 사용되고 있는 선 나누기(Line Bisection

Task)와 별지우기 검사(Star Cancellation Test)이다. 환

자의 머리 방향과 시선 방향에 대한 기준 자세를 측정한

후, 검사 시 기준 자세로부터 변화가 있을 경우 이를 피

검자에게 알려주어 바른 자세에서 검사가 이루어 질 수

있도록 할 수 있다.

그림 4. 전산화된 선 나누기 검사

Fig. 4. Line Bisection Task Screen

선 나누기 검사는 A4 크기의 검사용지 위에 다양한

길이의선 20개를무작위로 중앙에 8개, 좌측에 6개, 우측

에 6개로 배열되어 있다. 이것을 피검자의 중앙에위치시
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킨 후 검사자가 맨 위와 맨아래에 배열된 2개 선들의중

앙지점에 표시하는 것을 예를 보여주면피검자가 나머지

18개의 선들의 중앙지점을표시한다[15]. 그림 4는선 나누

기 검사를 전산화 한 결과를 보여주고 있으며, 맨 위와

아래 2개의 선의 중앙지점을 표시 해주고 나머지 선들은

피검자가중앙지점을 3초간 응시하면 수직선이그려지도

록 하였다. 이에 대한 평가는 각 선들의 실제 중앙지점과

피검사자가 응시한 중앙지점 사이의 차이를측정한 값을

모두 더하고 이를 선의 개수로 나눈 평균값으로 이루어

진다. 오차 거리가 6.33mm 미만인 경우에는 정상,

6.33mm 이상인 경우에는 경증 편측 무시, 12.50mm 이상

인 경우 중증 편측 무시로 평가한다[16].

그림 5. 별지우기 검사 화면과 점수 템플릿 영역 분류

Fig. 5. Star Cancellation Test Screen and Score 

Template Area Classification

그림 5는 별지우기 검사로 큰 별 52개, 작은 별 56개,

무작위로 위치되어 있는 글자 13개, 짧은단어 10개로 구

성되어 있다. 실제 검사에서는 작은 별을모두 찾아서 줄

을 긋지만, 시선 추적 방법에서는 작은 별을 3초간 응시

하면 별이 어둡게 변하게 하여 별을 지우는 방법과 유사

하게구현하였다. 반응결과 시트는 점수 템플릿을 6개의

영역으로 분류하여 영역별 정답률을 평가할 수 있도록

하였다[17]. 지워진 별들의 모든 숫자를 기입하여 점수화

하며 별의 총 개수는 56개(왼쪽 27개, 오른쪽 27개, 중간

2개) 중 중간 2개를 제외한 최고 점수는 54점이다. 점수

가 51점 이하일 때에는 편측 무시가 있는 것으로 판정하

는 것으로, 이 평가 방법은높은 신뢰도와 타당도가 있는

검사법으로 많이 사용되고 있다.

3. 편측 무시 개선 훈련 콘텐츠

본 논문에서의 훈련 콘텐츠는 Warren의 시지각의 계

층 모델에서 하위 수준의 시각적 주의력 기술을 기반으

로 안구운동 조절 훈련 1개, 시각적 주의력 2개, 시각적

탐색 2개로 표 1과 같이 분류하여 구현하였다. 이것은 안

구운동 조절훈련과 시각적 주의력, 시각적 탐색 순으로

계층의 하위 단계 내에서 순차적으로 훈련 할 수 있다.

모든 콘텐츠는 지루함을 없애고 흥미유발을 통한 능동적

인 재활 훈련을 유도하기 위하여 게임적 요소로써 캐릭

터에 즐거움과 기쁨, 슬픔 등의 감정과동작 등을 표현하

였다.

표 1. 시지각의 계층에 따른 콘텐츠 구성

Table 1. Content composition according to the visual 

hierarchical model

시지각 계층 콘텐츠 제목

안구운동 조절

Oculomotor Control
쓱싹쓱싹 컬링

시각적 주의력

Visual Attention

꼬치 만들기

길 건너기

시각적 탐색

Visual Scanning

팔딱팔딱 물고기 도감

퍼즐 맞추기

가. 안구운동 조절 훈련

안구운동 조절은 눈의 움직임을 효과적으로 활용 가

능하게 해주고 탐색 경로가 빠르고 정확하게 완료되도록

보장해줄 수 있도록 “쓱싹쓱싹 컬링”의 콘텐츠 제목으로

그림 6과 같이 컬링 스포츠를 응용하여 설계하였다. 실제

컬링 경기와 유사하게 스톤이 화면의 우측에서 좌측으로

움직이면 피검자는 시선으로 스톤을 추적한다. 피검자의

시선이 스톤을 추적할 수 있는 위치까지 움직이는 내용

으로 스톤이 좌측 하우스의 중앙에 가까울수록 높은 점

수를 획득하게 된다. 단계가 상승함에 따라 직선으로 움

직이는 스톤이 포물선 또는 지그재그 모양과 속도를 증

가시켜 넓은 범위의 안구 운동이 가능하도록 하였고, 상

대방 스톤 개수를 증가 시켜 게임의 집중도를 높이고자

하였다.

그림 6. 쓱싹쓱싹 컬링 콘텐츠 화면

Fig. 6. Oculomotor Control Contents Screen
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나. 시지각 주의력 훈련

시지각 주의력은 시각적 자극에서 필요한 정보들만

기억할 수 있도록 선별적으로 주의를 집중하는 것으로

그림 7의 “꼬치 만들기”와 그림 8의 “길 건너기”로 구성

하였다. “꼬치 만들기”는 화면 좌측 상단에 주문자들이

등장하여 본인이 원하는 꼬치를 주문하고사용자는 시선

추적을 이용하여 주문이 들어온 꼬치의재료를 선택하여

판매하는 방식이다. 주문자의 요구사항과 꼬치 재료를

찾고 선택하는 과정에서 시지각 주의력과자연스럽게 시

야의 이동을 향상시킬 수 있다. 단계가 높아질수록 주문

자의 방문 간격이 짧아지고 주문자들이 원하는 재료의

개수와 종류가 증가한다. 사용되는 재료의 종류가 늘어

남에 따라 주의력이 요구되고 환측으로의 시야 이동을

유도시킬 수 있다.

그림 7. 꼬치 만들기 콘텐츠 화면

Fig. 7. Visual Attention Contents 1 Screen

“길 건너기” 콘텐츠는 편측무시 환자들의 일상생활에

서 위험에 노출 될 수 있는 충돌, 낙상 등의 문제에서 착

안하여 장애물을 피하는 것으로 설계하였다. 화면 하단

의 중앙에 사용자의 팩맨 캐릭터가 있고 도로에 유령들

이 지나다니게 된다. 사용자는 팩맨 캐릭터의 좌우를 살

피며 유령을 피하여 안전하게 길을 건너는 것을 목표로

하고 팩맨 캐릭터를 응시하면 앞으로 이동, 시선을 이동

하면 멈추는 방식으로 진행된다. 평가 프로그램의 결과

에 맞춰 유령의 방향과 속도가 환자에 맞춰 설정되고 심

플한 디자인과 눈에 잘 띄는 색감으로 구성하여 유령을

빠르게 인식할 수 있도록 구성하였다. 콘텐츠를 진행하

는 동안 캐릭터가 유령에 닿으면 화면 좌측 상단의 하트

가 줄어들며 총 3개의 목숨이주어진다. 단계가 높아질수

록 유령의 속도가 빨라지며 길의 형태와 유령의 종류를

다양하게 변경되게 하여 흥미를 지속적으로 유지시키고

자 하였다. 전체적으로 콘텐츠를 수행하는 동안 사용자

의 캐릭터 주위를 지속적으로 관찰하는 동작을 통해 시

각적 주의력을 요구하는 과제 수행에 맞춰져 있다.

그림 8. 길 건너기 게임 콘텐츠 화면

Fig. 8. Visual Attention Contents 2 Screen

다. 시지각 탐색 훈련

시지각 탐색은 중요한 패턴을 인식하고 정보를 추출

하기 위해 중요 정보와 불필요한 정보를 구분 하는 것으

로 그림 9의 “팔딱팔딱 물고기 도감”과 그림 10의 “퍼즐

맞추기” 으로 구성하였다. “팔딱팔딱 물고기 도감”은 화

면 우측에 있는 물고기의 실루엣과 좌측의 물고기들을

비교하여 동일한 물고기를 찾은 후 시선을 고정하는 방

법으로 모든 물고기를 찾아 물고기 도감을 완성해 나가

는 콘텐츠이다. 단계가 올라갈수록 물고기의 종류와 비

슷한 모양의 물고기들이 많아지고 물고기들이 움직이는

속도에 따라 난이도가 조절된다. 이것은 우측의 실루엣

의 정보에서 필요한 정보를 구분하며 시지각 탐색 능력

을 훈련할 수 있는 것이다.

그림 9. 팔딱팔딱 물고기 도감 콘텐츠 화면

Fig. 9. Visual Scanning Contents 1 Screen

“퍼즐 맞추기”는 화면 좌측에 퍼즐 판이 배치되어 있

고 우측에 퍼즐 조각이 놓여있다. 좌측의 퍼즐 판의패턴

을 확인하고 우측의 알맞은 퍼즐 조각을 응시하여 선택
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한 뒤 퍼즐 판에 넣어서 퍼즐을 완성시키는 방식으로 진

행된다. 단계를 클리어 해 나갈수록 퍼즐의 조각수가 늘

어나고 퍼즐 조각의 모양들이 비슷한모양으로 주어지면

서 클리어 조건을 어렵게 한다. 퍼즐 판의 패턴에 대한

정보를 인식하며 필요한 정보를 구분함으로써시지각 탐

색 훈련을 할 수 있다.

그림 10. 퍼즐 맞추기 콘텐츠 화면

Fig. 10. Visual Scanning Contents 2 Screen

Ⅲ. 결  론

본 논문은 기존의 지필검사의 문제점으로 지적하고

있는 실행증으로 인한 검사 오류를 최소화하고, 환자의

머리 방향과 시선 방향이 틀어진 정도를 정량적으로 평

가하기 위하여 실시간 시선 추적 방식을 사용하였다. 이

에 대한 결과로 실시간으로 머리 움직임과 시선 방향에

대한 정보를 정량적으로 측정할 수 있는 소프트웨어를

개발하고, 기존 지필검사 방법 중에서 선 나누기 검사와

별 지우기 검사를 전산화하여 손의 운동 변수를 최소화

하였다.

또한, 뇌의 주의력을 담당하는 부분의 신경 회로 손상

회복을 위한 하위 수준의 시각적 주의력을 향상시키는

훈련들 중에 기초적인 시각적 기술 영역과 기능적 접근

의 반복적인 훈련 및 독립적으로 수행하기 위한 콘텐츠

를 구현하였다. 이에 대한 콘텐츠들은 편측무시의 치료

법에서 기능적인 접근방법으로 반복적인 훈련과 환자의

독립적인 수행이 가능하도록 설계하였다. 개발된 훈련

콘텐츠는 3개의 영역에 대하여 5종류의 내용으로 편측무

시의 회복에서 중요한 시각적 주의력을 향상시킬 수 있

는 안구 운동 조절, 시각적주의력, 시각적탐색으로 구성

하였다. 특히, 환자들의 자발적인게임참여와재활 훈련

간의 흥미유발을 위해 내적 동기부여 요소인 개인적 동

기, 즐거움, 만족감 등을 고려하였다. 환자들도 쉽게적응

할 수 있도록 콘텐츠를 2D 기반으로 쉽게 설계하였으며,

사용자가 콘텐츠 수행에 대한 성공 여부의 감정 표현을

캐릭터로 표현하여 몰입할 수 있게 하였다. 그리고 난이

도가 높아질수록 정답을 맞혀야 하는 시간이 점점 빨라

지거나 클리어 조건을 점점 어렵게 하여 긴장감을 높이

고, 높은난이도를 해결했다는 만족감을 줄수 있도록 하

였다[18]. 이와 같은 콘텐츠 수행으로 기존의 단순 반복으

로 구성된 치료 방법보다 환자에게 재미를 주고 능동적

인 참여를 유도할 수 있는 치료방법은더욱높은 효과를

가져다 줄 수 있다. 덧붙여서 콘텐츠를 사용한 재활훈련

의 개선 정도는 본 연구에서 개발된 소프트웨어를 사용

하면 머리 움직임과 시선 방향을 측정하여 정량적으로

비교할 수 있는 장점이 있다.

하지만 시선 추적 장치와 컴퓨터 모니터 환경의 한계

때문에 화면의 주변 공간에 대해서만 편측무시를 평가

하는 문제로 환자의 전체 시야에 대한 공간적 평가와 훈

련에 제약을 가지고 있다. 그래서 이에 대한 해결 방법으

로 본 연구에서 제안한 시선 추적 방식의 정량적 측정

방법과 공간적 평가가 가능한 VR과 연동한다면 감각성

무시, 운동성 무시와 같은 행동적 평가와 훈련이 가능할

것이다.
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