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요  약  본 연구는 조절훈련을 통한 기능성 근시개선 효과를 유발할 수 있는, ICT 기반의 시력회복용 웨어러블 디바이스
의 개발에 관한 것이다. 시력훈련기기(OTUS)는 헤드마운트 형태를 가지는 웨어러블 디바이스로써 섬모체 근육의 수축
과 이완, 눈모음과 눈벌림을 자연스럽게 자극하는 조절 훈련기기이다. 사용자는 디바이스를 통해 저장된 개인 시력정보
를 바탕으로 맞춤형 시력훈련을 진행할 수 있다. 실험에서는 기능성 근시를 유발한 후 두 그룹(비교군 16명, 조절훈련군
16명)에 대해 조절훈련으로 인한 증상의 개선 효과를 비교 분석하였다. 그 결과 조절훈련군에서 기능성 근시가 평균
0.44D±0.35(p<0.05)로 개선되었다. 이 연구가 시력훈련기기(OTUS)의 기능성 근시에 대한 유효성을 밝히고 있지만,
기능성 근시를 장기간 제어할 수 있는 가능성을 입증하기 위해 추가적인 임상시험이 필요할 것으로 판단된다.

주제어 : 기능성 근시, 조절훈련, 시력훈련기기, 헤드마운트디바이스, 정보통신기술(ICT)

Abstract  This study is about the development of ICT-based wearable devices for vision recovery that 
can cause functional myopia improvement through accommodation training. Vision Training 
Device(OTUS) is a head mount type wearable device, which naturally stimulates the contraction and 
relaxation of the ciliary muscles of eye. Users can conduct customized vision training based on 
personal vision information stored through the device. In the experiment, the effects of improvement 
of the symptoms by the accommodation training were compared and analysed for the two groups (16 
comparative group and 16 accommodation training group) after causing functional myopia. The result 
showed the functional myopia improved average 0.44D±0.35 (p<0.05) at the accommodation training 
group compared to the comparative group. This study proved the effectiveness of vision training 
device(OTUS) on functional myopia, but further clinical trials are judged necessary to prove the 
possibility of long-term control of the functional myopia.
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1. 서론 

지난 몇 년간 스마트폰 사용인구가 급증하면서, 스마
트폰은 점차 생활필수품으로 인식되고 있다. 2014년에는 
국내 스마트폰 가입자가 4천만명을 넘어섰으며, 2019년 
기준으로 글로벌 27개국 중 국내 스마트폰 보급률이 1위
를 기록하였다. 대부분 선진국의 스마트폰 보급률은 평균 
76%인데 비하여 국내의 스마트폰 보급률은 95%로 집계
되었다(Pew Research Center, February 2019, 
“Smartphone Ownership Is Growing Rapidly 
Around the World, but Not Always Equally”). 이 는
[1] 스마트폰의 보급률이 급증함에 따라 과거에 비해 최
근 중고등학생에서 더 많은 근시변화량을 보였고, 스마트
폰의 장시간 사용이 가성근시를 유발하고 진성근시로의 
변화에 영향을 미쳤을 것이라 했다. 

근시 진행에 대한 다양한 가설과 추정들이 존재하지만 
증거로써 받아들여지는 요인은 유일하게 유전적 영향이 
있다[2-8]. 반면 근시 진행이 후천적 인자와 더욱 강력한 
상관관계를 갖는다는 반박 역시 존재한다. 대표적인 연구
사례로는 쌍둥이를 대상으로 한 메타분석에서 동등 유전
자 조건임에도 시 환경적 요인에 따라 근시 진행 정도의 
차이를 확인한 사례를 들 수 있다[9]. 또한 시 환경 차이
에 따른 근시진행의 영향을 확인하기 위해 병아리를 대
상으로 한 굴절변화 유도실험에서 하나의 안구 망막에 
일부 영역 초점변화를 유도한 결과 Fig. 1에서처럼 일부 
공막 성장의 결과를 확인할 수 있다. 이는 눈의 항상성에 
의해 망막을 벗어난 초점이 안구의 성장을 초래하는데에
서 기인한 결과로 해석된다[10]. 결과적으로 안구성장을 
유도하는 주요한 원인이 망막 초점의 이탈이라는 점을 
시사한다.

 장시간의 근거리 작업은 안구의 내안근인 모양체근
에 경련을 일으켜 눈의 피로를 유발한다[11-13]. 지금까
지 이러한 현상을 조절 경련, 기능성 근시, 가성근시, 학
생근시, 근업에 의한 근시 등 다양하게 명명하였고 평균
적으로 0.5D가량의 근시성 디포커스가 발생하는 증상을 
말한다[3,10,12,14-15]. 스마트폰의 사용빈도가 늘어남
에 따라 현대인들의 시 환경이 보다 근거리화 되는 현상
이 빚어졌으며 이는 과거에 비해 잦은 기능성 근시 발생
을 초래한다. 거시적인 측면에서 도시에 거주하거나, 교
육의 수준이 높거나, 근거리에서의 업무 비중이 높은 직
업군의 경우 근시의 유병률이 더 높게 나타났다. 이는 근
거리 시 작업과 근시진행과의 상관관계에 있어 기능성 
근시가 연결고리 역할을 함을 자연스럽게 이해할 수 있

다[16-19].
근시진행 억제를 위한 방법으로는 완전교정안경(spectacle 

lens), 이중 및 다중 초점 안경(bi-multifocal lens), 가
스투과성 렌즈(rigid gas permeable lens), 역기하 렌
즈(orthokeratologic lens), 이중초점 소프트 콘텍트렌
즈(bifocal soft contact lens)사용 및 점안액(atropine, 
pirenzepine, cyclopentolate)점안 방법이 있다[20].

Fig. 1. Scleral Growth of Chick with Induced Refractive 
Change

이들은 유사하게 망막상 디포커스를 완화하기 위한 목
적으로 사용되었다. 가장 효과적인 방법은 아트로핀 점안
에 따른 부교감신경 자극의 전달과정 차단방법이며 1년
에 약 0.5D가량 근시진행을 억제한다. 그 밖의 교정방법
으로는 망막의 중심와에 도달하는 주 광선 이외에 각막
의 형상 혹은 교정 안경의 주변부 커브에 의해 발생 되어 
망막까지 도달하는 사광선을 차단하는방법으로 1년에 약 
0.3D 수준의 근시진행 억제 효과를 얻을 수 있었다[21]. 
지금까지 시도된 근시진행 억제 방법들은 망막상 디포커
스의 일부만을 억제하기 때문에 근본적 문제개선 방법이
라 하기 어렵다.

근시진행의 근본적인 문제개선을 위해서는 간헐적 원
방시를 통한 모양체근의 휴지가 필요하며[5] 동시에 모양
체근의 근력을 보강하여 망막상 디포커스를 제어함으로
써 조절 래그가 발생하는 것을 최소화하여야 한다[22]. 
본 저자는 렌즈의 초점이동을 통해 인위적으로 모양체근
의 반응을 유도하여 원방시 상태와 근방시 상태를 제공
할 수 있는 조절 훈련기기를 개발하였다. 본 연구에서는 
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조절 훈련기기를 통해 모양체근의 간헐적 휴식 및 초점 
교차를 통한 모양체근 강화방법으로 근시의 진행 과정과 
밀접한 기능성 근시 개선에 대한 임상적 효과성을 확인
하고자 한다.

2. 연구대상 및 방법

2.1 연구대상
이 연구는 헬싱키 선언의 general guideline을 준수

하였고 경남대학교 institutional review board(IRB)의 
승인을 받았다. 또한 임상 연구가 진행되기 전에 모든 참
여자에서 서면으로 사전 동의를 구하였다.

본 연구의 목적과 취지를 이해하고 조절 훈련기를 이
용한 조절 안정화 도움실험에 참여하기를 희망하는 32명
(남:10명, 여:22명)의 대학생(나이 22.82±3.76세)을 대
상으로 하였다. 이들은 조절 안정화를 위한 조절 훈련군 
16명(32안) 및 근업 이후의 원방시 휴식군 16명(32안)으
로 분류되었다.

2.2 연구방법

Fig. 2. Measure of  spherical equivalent - Measurement 
by Auto refractometer(Speedy- I, Righton 社)

평소 근거리 작업 이후 원거리 시야의 흐림을 호소하
는 자를 대상으로 약 20분간 20cm(5D) 근거리에서 스
마트폰을 보게 하여 대상자들에게 일률적인 근거리 자극
을 유도하였다. 대상자의 시력측정은 자동굴절 검사기기
(Auto Refractometer)(Speedy- I, Righton 社)Fig. 2
를 이용하여 대상자들의 객관적 굴절상태(Objective 
Refractive error)를 측정하였다.

적용 방법에 있어 조절훈련군은 조절 훈련기기를 착용
한 상태에서 5분간 스마트폰사용 후 15분간 원방시 하여 

총 20분간 훈련과 조절휴식을 병행하였고, 조절 휴식 군
은 20분간 3m이상 원방시 상태를 유지하게 하였다. 각 
군의 대상자들은 시험 직후 자동굴절 검사기기를 통해 
타각적 굴절상태를 재측정하였다.

2.3 조절훈련기기(Vision Training Device, OTUS)

Fig. 3. Conventional Vision Trainer – eye port

Fig. 4. Reference image of Vision Training Device(OTUS)

기존의 원근 훈련은 Fig. 3와 같이 색상이 있는 블록 
혹은 막대 형태의 가이드에 장착된 불빛을 따라 멀리 혹
은 가까운 곳에 눈이 초점을 맺는 것을 유도하는 방식으로 
존재하였다. 이번에 개발된 시력훈련용 Vision Training 
Device- OTUS는 Fig. 4에서처럼 head mount형태를 
가지는 웨어러블 디바이스로써 내부에 볼록, 오목 렌즈를 
함유하는 돌림판(rotary disc)가 내장되어 이들 렌즈들
을 훈련 기간 중에 주기적으로 회전시켜, 섬모체 근육의 
수축과 이완, 눈모음과 눈벌림을 자연스럽게 자극하는 조
절 훈련기기이다.

원, 근 운동에 사용되는 렌즈는 기본적으로 lens 
flipper에서 사용되는 plus, minus diopter lens들의 
특성을 채택하였고 사용자는 안경을 착용하여 원거리 시
력이 완전교정된 상태에서 Fig. 5와 같이 각각 렌즈들이 
시선 앞에 놓여질 때마다 모양체근이 수축, 이완할 수 있
도록 초점 반응을 유도하였다.
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Fig. 5. Instrument principle - Induction of focus response by 
lens flipper method

조절 훈련기는 사용자의 피드백에 따라 모양체근의 역
치를 판단하여 훈련 렌즈를 설정하고 완전한 수축반응 
도달까지 걸리는 시간 및 완전한 이완반응까지 걸리는 
시간을 수집하여 디바이스 동작을 제어하도록 하였다. 
Fig. 5에서처럼 어플리케이션으로써 수집된 시력 정보는 
자체 서버에 저장되며 사용자는 모바일 디스플레이 화면
에서 정보전송을 명령할 수 있다. 어플리케이션의 송신 
명령에 따라 서버의 시력 정보는 BLE 통신방법으로 디바
이스에 수신되어 저장되도록 하였다. 사용자는 디바이스
를 통해 저장된 개인 시력 정보를 바탕으로 맞춤형 시력
훈련을 진행할 수 있다. 

2.4 통계분석
Window SPSS Version23(SPSS, Chicago, IL, USA)를 

이용하여 통계분석 하였다.

Fig. 6. Application-collects visual acuity data from the user 
and sends commands to servers and devices

3. 결과

3.1 성별 및 연령 분포
기능성 근시 증상을 겪는 32명을 대상(남:10명, 여:22

명)으로 조절 훈련기를 통해 조절훈련을 실시하였고, 평
균 연령은 22.82±3.76세 였다. 

3.2 대상자의 굴절이상 분포
전체 대상자의 굴절이상 및 각 군별 굴절이상의 분포

는 Table 1과 같다. 

Spherical(S) cylinder(C) Spherical 
Equivalent(S+C/2)

OD
M -2.06 -0.84 -2.43
SD 2.57 0.86 2.64

OS
M -1.88 -1.01 -2.35
SD 2.57 0.86 2.64

Table 1. Refractive error distribution of all subjects

전체 대상자의 굴절이상은 우안에서 S–2.06±2.57D, 
C–0.84±0.86D, SE–2.43±2.64D 와 좌안 S–
1.88±2.57D C–1.01±0.86D, SE –2.35±2.64D로 나
타났다. 

3.3 기능성 근시의 개선
기능성 근시 개선 여부를 확인하기 위하여 자동굴절 

검사기기(Auto Refractometer)(Speedy- I, Righton 
社)를 통해 각 군별 대상자들의 굴절이상을 재측정한 전, 
후의 결과는 디바이스 실험군에서 Table 2와 같다.

Experimental group Spherical
(S)

cylinder
(C)

Spherical 
Equivalent(S+C/2)

Before 
training

M -3.02 -0.78 -3.36
SD 2.85 0.72 2.94

After 
training

M -2.64 -0.72 -2.93
SD 2.81 0.69 2.86

Table 2. Before and after refractive error of experimental 
group

조절훈련을 실시한 16명의 대상자의 조절훈련 및 휴식 
전 굴절이상은 평균 S-3.02±2.85D, C-0.78±0.72D, 
SE–3.36±2.94D였고 착용 직후 S-2.64±2.81D, 
C-0.72±0.69D, SE–2.93±2.86D였다. 

원방시를 통한 조절 휴식 군의 굴절이상 측정값의 전, 
후 결과는 Table 3와 같다.

조절훈련을 병행하지 않은 16명의 대상자는 조절 휴식 
전 굴절이상이 평균 S –0.92±1.80D, C –1.07±0.94D, 
SE –1.42±1.80D였고 20분간 3m이상 거리 사물을 바
라보며 조절 휴식한 후 굴절이상 정도를 재측정 하였을 때 
평균 S-0.90±1.73D, C-1.12±0.99D, -1.43±1.73D
였다.
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Control group Spherical(S) cylinder(C)
Spherical 
Equivalent
(S+C/2)

Before 
training

M -0.92 -1.07 -1.42
SD 1.80 0.94 1.80

After 
training

M -0.90 -1.12 -1.43
SD 1.73 0.99 1.73

Table 3. Before and after refractive error of control 
group

조절 훈련기를 통한 눈 훈련 및 조절 휴식군과 원방시
를 통한 조절 휴식군의 사전, 사후 측정결과를 paired t 
test한 결과는 Table 4와 같다. 조절 훈련군에서 평균적
으로 구면굴절력(S) –0.38±0.32D와 등가구면굴절력
(SE) -0.43±0.35D만큼 유의미한 개선을 보였고 원주굴
절력(C)에서는 유의미한 차이를 보이지 않았다. 이는 선
행연구에서 밝힌 기능성 근시발생정도 0.5D의 약80% 
가량을 개선한 결과이다. 조절 휴식군에서는 모든 측정값
에서 유의미한 차이를 보이지 않았다.

pre–post training
Spherical Equivalent M SD t P

Experimental 
group

Before 
training -3.36 2.94

-6.99 0.00
After 

training -2.93 2.86

Control
 group

Before 
training -1.42 1.80

0.27 0.78
After 

training -1.43 1.73

Table 4. Pre-post comparison of training - paired t test

Fig. 7은 조절훈련군과 원방시 군의 굴절이상 변화를 
비교한 도표이다.

Fig. 7. Comparison of Changes in Refractive Error between 
the Training Group and Control Group

4. 고찰

정보통신정책연구원의 미디어 패널 보고서에서는 
9~24세 청소년의 2014년 하루 평균 미디어 이용시간을 
7시간 29분으로 보고하였다[23]. 전국의 초등학교 4학년
생부터 고등학교 3학년생까지 2,291명을 조사한 한국언
론진흥재단의 2016년 10대 청소년 미디어 이용조사 결
과를 보면 하루 평균 미디어 이용시간이 인터넷 199.9
분, 텔레비전 82분, 메시징 서비스 66.5분, SNS 65.2분 
등으로 총 미디어 시용시간이 424.4분(7시간 4분)으로 
나타났다[24]. 이처럼 현대인들은 과거에 비해 현저히 많
은 시간동안 고정된 초점 환경에서 생활하고 있음을 알 
수 있다.

디지털 생활환경에 따라 시력저하, 안정피로, 두통, 광 
민감도, 안구건조증, 어깨와 목 통증 등 다양한 눈 관련 
이상 증상이 늘어나고 있다[25]. 이러한 증상들을 해결하
기 위한 노력으로 청색광 차단렌즈 등이 주로 사용되고 
있다[26]. 하지만 실제로 눈 피로와 밀접하게 연관된 기
관은 내안근 중 하나인 모양체근이다. 모양체근은 평활근
으로써 근 특성상 근력의 소실에 따라 비대 현상을 겪게 
되며 이는 안구의 성장으로 이어져 굴절이상을 촉진시킨
다[27]. 또한 근거리 작업을 위한 모양체근 수축과정이 
모양소대로 연결되어 이완되어 있던 수정체를 스스로의 
탄력에 의해 형상복원 시킴으로써 방수 유출로인 동공을 
차단하게 된다. 방수가 후 안방을 빠져나가지 못하면서 
후 안방 안압은 상승하게 된다. 이는 안구의 축 성장을 
불러일으키게 되는 또 다른 계기가 된다[28]. 이러한 복
합적인 원인들에 의해 현대인의 안구 형태는 점점 변화
하게 되며 이를 예방하기 위한 후천적 시 환경요인의 통
제가 필수 불가결한 상황에 놓이게 되었다.

환경조건에 의해 촉진되는 안구 성장에 대한 완화 및 
억제 방법들은 존재하지만 아직까지 그 중요성에 대한 
대중적 관심이 높지 않아 적극적으로 치료방법에 접근하
지 못하고 있다. 최근 이론기반의 융합프로그램을 App
으로 활용하여 중독 억제 및 주의력 결핍 장애 등의 질병
에서 환경통제를 통한 치료가 시도되고 있다[29]. 향후 
시력 문제는 삶의 질과 밀접한 관계를 갖을 것으로 예측
되며 시도된 환경치료방법을 도입하여, 보다 대중적으로 
근시 진행억제에 대한 방법을 제시하는 것이 바람직하다.

Fig. 8의 미국 안과학회의 역학조사를 보면 2050년 
전 세계 인구의 절반이 근시를 갖을 것이라 하였고 10%
는 고도근시로 진행할 것이라 보고하였다[5]. 고도근시의 
문제는 심각하게 다뤄질 필요가 있다. 성장기의 근시화 
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과정에서 공막은 축 방향으로 성장하고 이는 안구 후극
에 변형(tilting)을 발생시키는데 이 과정에서 안구 내부
의 망막과 시신경의 구조변화, 혈류공급 등의 문제로 개
방각 녹내장이 발병하여 돌이킬 수 없는 시야 문제를 가
져온다[30,31].

Fig. 8. Myopia Prevalence in 2050 - American Academy 
of ophthalmology

 
시야장애까지 도달하는 시력 문제는 기존의 라식, 라

섹 등 수술적 방법이나 안경 교정 및 프리즘렌즈 처방 등
으로 해결할 수 없다. Allen 등[22]에 따르면 눈을 반복
적으로 원, 근방시 상태에 놓이게 하여 초점의 이동을 원
활하게 하는 훈련을 진행하였을 때 근방시에서의 광학 
수차량은 감소하고 조절시 결상속도는 빨라져 근시의 발
생원인인 망막 결상의 디포커스를 효과적으로 제거함으
로써 근시 진행억제에 도움을 준다 하였다. 

이러한 배경에서 원, 근방시 초점유도를 자동화한 조
절 훈련기기가 개발되었으며 32안의 기능성 근시를 대상
으로 이를 처방한 결과 유의미한 개선을 확인 할 수 있었
다.(p<0.05) 이에 본 저자는 근시진행 억제 효과성 증거
마련의 가능성을 두고 추가적인 임상시험을 통하여 중 
장기적 효과성을 확인하고자 한다.

5. 결론

본 연구에서는 근거리 작업에 의해 발생하는 기능성 
근시 증상에 대해 조절 훈련기를 통한 5분 훈련 및 15분 
조절 휴식한 군과 원방시를 통한 20분간 조절 휴식만을 
한 군에서 유의미한 개선의 차이가 있는지 평가하였다.

총 32명의 대학생을 대상으로 20cm(5D) 거리에서 
20분간 근업을 하게 한 뒤, 16명에서 조절 훈련기를 적
용한 결과 근업 직후의 굴정이상정도에 비해 조절 훈련 및 

조절 휴식 후 평균적으로 구면 굴절력(S)–0.38±0.32D
와 등가구면굴절력(SE) -0.43±0.35D만큼의 유의미한 
개선 정도를 확인할 수 있었다.(p<0.05) 

원방시를 통해 조절 휴식만을 한 군 16명의 경우 20
분 간 근업 직 후의 굴절이상 정도에 비해 다시 20분간
의 원방시 이후 굴절이상 정도의 유의미한 차이를 확인
할 수 없었다.(p>0.05)

본 연구를 통해 근거리 작업에 의한 기능성 근시가 발
생함을 명백히 확인할 수 있었고, 조절훈련을 통해 이러
한 문제에 대한 개선 여지를 확인할 수 있었다.

기능성 근시는 영구근시로 이행하는 중요한 인자로써 
주기적인 눈 운동을 통해 이를 개선하였을 때 즉각적인 
시력향상 효과를 불러일으키며 장기적 관점에서 안구 성
장의 위험을 막는데 도움을 준다. 향후 연구에서는 보다
장기간의 추적관찰을 통해 증거로써 연구결과를 확보하
고 여타 근시억제 방법들과의 복합처방에서 상승효과를 
확인하고자 한다.

복합처방에 있어 기존의 아트로핀 제제, 다초점 안경, 
이중초점 콘택트렌즈, 드림렌즈 등은 병용 처방이 불가능
함에 반해, 조절 훈련방법은 내안근 기능향상 방법으로써 
앞서 나열한 치료방법들과 병용처방이 가능함이 큰 의미
를 갖는다.
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