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[Abstract]

With strength training comes the risk of injury and the benefits of exercise. Lack of knowledge and 

experience or repetitions at excessive intensity can lead to injury. Adequate feedback on an exercise's 

progress can increase the exercise's effectiveness and reduce injuries by providing scientific data and 

psychological motivation. This study aimed to validate EMG equipment and examine the effects of 8 

weeks of biofeedback training with wireless electromyography. A correlation analysis between the 

Noraxon device and Fitsig®(EMG Prototype), a well-known instrument in the field of research, showed 

a moderate correlation. Statistically significant differences in humeral circumference, humeral muscle 

mass, and biceps and triceps strength were found between the left and right sides of the body over 

time, with no differences in the type of exercise. Feedback training with real-time EMG was found to 

be favorable for hypertrophic growth and strength improvement. Future studies should be conducted to 

investigate its application in sports activities further. 
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[요   약]

근력 트레이닝은 운동의 효과와 함께 부상의 위험도 함께 공존한다. 운동에 대한 지식과 경험

이 부족하거나 과도한 운동 강도에서의 반복은 부상으로 이어질 수 있다. 운동 진행 중 과정에 

대한 적절한 피드백은 과학적 데이터 제공을 통한 운동 효과증대 및 부상의 감소는 물론 심리적 

동기부여의 효과도 기대할 수 있다. 무선 근전도를 적용한 8주 동안의 바이오피드백 트레이닝의 

적용에 따른 EMG(Electromyography) 장비 검증 및 운동 효과를 살펴보는 데 목적이 있다. 

최근 3개월 이내 근골격계 진단을 받은 사람들을 제외하고 20대의 48명을 대상으로 4개의 그룹

에 대해 8주간의 근전도 바이오피드백 트레이닝이 진행되었으며, 측정은 사전, 4주차, 8주차에 각

각 실시되었다. 트레이닝 프로그램은 상지 근육을 강화하기 위한 것으로, 그룹별로 다른 운동이 

시행되었다. 근전도 프로토타입인 Fitsig를 트레이닝 중에 사용하였고 근육의 변화를 확인하였다.

연구 분야에서 잘 알려진 Noraxon사의 제품과 Fitsig®(EMG, FS-100)의 상관성 분석 결과, 중등도 상

관성이 나타났다. 상완골 둘레, 상완골 근육량, 상완 이두근과 상완 삼두근 근력은 좌우 모두 시기간 

통계적으로 유의한 차이가 발생했으며, 운동 종류에 따른 차이는 발생하지 않았다. 실시간 근전도를 

활용한 피드백 트레이닝은 근비대 성장 및 근력 향상에 긍정적인 것으로 나타났다.

▸주제어: EMG, 근전도, 실시간 바이오피드백, 근비대, 온택트 트레이닝

I. Introduction

피트니스와 결합한 웨어러블 디바이스 제품을 다양하게 

출시되고 있다. 수많은 정보통신기업에서 빠른 속도로 새

로운 개념의 제품을 개발하고 있고 그 활용범위가 확대되

고 있다. 2020년 웨어러블기기의 전 세계 시장규모는 126

억 달러로 8,853만 개 판매량, 한국의 경우 4,896억 원에 

해당하고 있다[1]. 모바일은 기존 문자와 같은 단순 기능에

서 메일, 게임, 동영상, 웨어러블 연동 등 복합기능을 담은 

기기로 변화하고 범위를 확대하여 건강 및 피트니스 관련

된 활동량, 수면시간, 심박수, 칼로리 소모량, 혈류량, 산

소포화도 등 다양한 정보가 클라우드에 저장되고 고객에 

다양한 피드백을 제공하면서 관련 시장규모를 지속해서 

성장시키고 있다[2]. 최근까지 인류를 혼란에 빠뜨린 코로

나 팬데믹 발생 전후를 심박수 변이를 추적하여 코로나바

이러스 감염대상자를 선별하는 보조적 장비 역할로서 그 

기능을 수행했다[3-5]. 이렇게 모바일 기반으로 축적된 데

이터는 앞으로 빅데이터 활용의 가치가 높으며 개인의 건

강관리에 긍정적인 역할을 할 것으로 기대된다. 

일과 삶의 균형을 중요시하는 최근 경향으로 스포츠 및 

여가 생활에 관한 관심이 높아진 가운데 코로나바이러스 

감염을 피하고자 홈트레이닝, Home Exercise, 건강 관련 

검색어가 최근 5년 사이에 4배가량 증가하며 Ontact를 통

한 트레이닝은 Youtube 콘텐츠, 홈트레이닝/화상, 

e-sports, 운동 앱, VR/AR 관련된 시뮬레이터 순서로 활

용도가 높게 나타났다[6-7]. 꾸준한 신체활동은 면역력 강

화, 만성질환 예방, 체력 향상 등 다양한 긍정적 요인을 활

성화할 수 있다[8]. 뉴노멀 시대 스포츠 비대면 산업은 언

택트 상황을 맞이하면서 적합한 다양한 콘텐츠 개발과 트

레이닝에 필요한 장비 개발을 가속화하고 있다.

자가 트레이닝은 운동 강도의 조절 및 피드백의 제한이 

따르고 잘못된 자세의 운동 반복은 부상으로 이어질 수 있

다. 부상 방지를 예방하기 위해서 유연성 및 체력 향상과 

적절한 운동시간과 운동부하량 조절을 통해 근육 불균형

을 최소화해야 한다[9-11]. 근전도(EMG: Electro- 

myography) 바이오피드백은 재활 운동에서 신경근 활성

을 통해 근수축 타이밍 변화 및 스포츠의 경기 관련 퍼포

먼스 향상을 위해 많이 사용해 왔다[12-14]. 모바일과 결

합한 실시간 근전도는 편리성과 접근성을 향상시키고 비

전문가가 활용하기 쉬운 앱도 함께 발전하고 있다[15,16]. 

그동안 근전도는 병원 또는 스포츠 관련 실험실에서 근 성

장 촉진, 근육 불균형 및 피로도 등 신체 이상 여부를 확인

하기 위해 활용되어왔고 고가의 장비로 재활 및 연구 장비

로 전문가들 위주로 활용되어왔다. 이러한 진입 장벽이 높

은 이유로 장비의 기능과 장점과 비교해 범용성이 높지 않

았다. 온택트 트레이닝 시장의 확장으로 수요 충족을 위해 

일반인들도 쉽게 접근할 수 있고 사용의 어려움이 없는 직

관적인 앱 개발과 가격 경쟁력이 뒷받침되어야 한다.
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최근, 근전도 기술 개발은 휴대성 향상을 위해 장비의 

경량화와 함께 기능 변화에 초점이 맞춰져 있다. 바이오피

드백 트레이닝은 다양한 센서들과 결합하여 복합적으로 

기술적 발전하고 있다[17]. 그동안 실시간 근전도 데이터

를 활용하는 방법들이 스포츠의 특정 동작에서 제한된 움

직임을 살펴보거나 재활의 목적으로 한정된 범위만 살펴

봤다[18]. 일반인들이 쉽게 구매하거나 사용할 수 있는 과

학적인 실시간 피드백 방법이 부재하고 그동안 이러한 수

요를 충족시킬만한 장비가 부재하였다. 본 연구에서는 새

롭게 개발된 앱 기반 근전도 하드웨어를 통한 트레이닝의 

효과를 분석하기 위함이다. 

비대면 트레이닝 시장의 확장성은 잠재적인 수요층과 

함께 시간 및 공간의 제약이 없는 장점이 있지만 잘못된 

트레이닝 방법을 통해 부상을 위험을 최소화하는 것도 중

요하다. 따라서, 본 연구에서는 기존 EMG 장비와 실시간 

무선근전도(EMG Prototype)의 신뢰성을 살펴보기 위해 

상완이두근, 상완삼두근의 최대근력 및 평균 근력 상관성 

분석을 진행하였으며, 8주간 실시간 무선근전도 활용한 도

구별 피드백 트레이닝이 상완이두근, 상완삼두근의 둘레 

및 근육량에 어떠한 변화를 촉진하는지 살펴보고자 한다.

II. Methods

1. Subjects

실험 참자가 모집은 20대 이상 성인 남녀로 SNS 혹은 

교내 공고문을 부착하여 실험 참여 의사를 밝힌 대상자 중 

3개월이내 근골격계 관련 진단을 받거나 기저질환(고혈압, 

당뇨병 등)이 있는 자는 실험대상자에게 제외하였다. 연구

대상자 표본 수는 표본크기 산출 프로그램인 G-Power 

3.1.7 프로그램을 이용하여 산출하였고, 유의수준 .05, 검

정력(power) .95, 효과크기(effect size) .24, repeated 

measures ANOVA, within-between interaction으로 

적용(Cohen, 1988)하여 적정 대상자 수 44명으로 나타났

으나 중도 탈락율 10%을 고려하여 최종적으로 48명을 대

상으로 실험을 진행하였다. 

연구 대사장의 신체적 특징은 <Table 1>이며, 4개 그룹

(덤벨 운동그룹(Dumbbell Training Group, DTG), 덤벨-

근전도 운동그룹(Dumbbell Training with EMG Group, 

DTEG), 맨몸-근전도 운동그룹(Bodyweight Training 

with EMG Group, BTEG), 밴드-근전도 운동그룹

(Resistance-band Training with EMG Group, RTEG)

별 12명씩 무작위로 배정하였다. 8주간의 실시간 근전도 

바이오피드백 트레이닝 기간 동안 실험참여자 중 DTEG 1

명, RTEG 3명이 자발적 중도 포기 의사를 밝혀, 총 4명 

제외되어 최종 참여자는 44명이었다<Table 2>.

Group

(n)

Age

(yrs)

Height

(cm)

Weight

(kg)

BMI

(kg/m2)

DTG

(n=12)
22.2±2.3 175.8±10.1 70.3±13.0 22.5±2.5

DTEG

(n=11)
23.5±2.4 170.5±6.1 71.7±10.2 24.6±2.9

BTEG

(n=12)
23.1±2.9 173.4±6.8 71.2±11.4 23.5±2.8

RTEG

(n=9)
22.6±2.8 169.6±8.0 66.7±10.2 23.0±2.4

Mean±SD, BMI: Body Mass Index, DTG: Dumbbell 

Training Group, DTEG: Dumbbell Training with EMG 

Group, BTEG: Body-weight Training with EMG Group, 

RTEG: Resistance-band Training with EMG Group

Table 1. Characteristics of the Subjects

Table 2. Experiment Design 

2. Protocol

본 연구에서 시행한 상지 트레이닝은 프로그램 구성 웜

업-본 운동-쿨다운 순서로 진행하였다. 웜업과 쿨다운은 

각각 5~10분 정도로 구성하였으며, 본 운동은 상지 근육

의 근 비대 및 근력 강화를 위하여 50분으로 구성하였다. 

그룹별 편측운동 프로그램은 <Table 3>와 같다.

주운동(3개 동작)과 보조 운동(2개 동작)으로 총 4세트

(휴식 시간 1분)*10RM(75%) 8주 동안 실시하였으며, 운

동 동작이 실패하는 시점은 무너지는 것을 기준으로 하는 

반복 불능으로 진행하였다. 온택트 트레이닝 참여는 오전

(7:00~8:00)과 오후(6:00~7:00) 중 연구 참여자가 편한 시

간을 선택하여 Zoom을 활용한 비대면으로 주 3회(월, 수, 

금), 약 1시간 동안 실시하였다. 

본 연구에서 운동 프로그램을 시행하는 동안 DTG 그룹

을 제외한 나머지 3개의 그룹(DTEG, BTEG, RTEG)은 근

전도 개발 장비인 Fitsig를 실험참여자에게 1개씩 배부하
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여 운동 중 사용하였으며 Fitsig 장비의 상완 이두근(위팔

두갈래근, Biceps brachii) 부착 모양은 <Fig. 1>와 같다.

Fig. 1. Fitsig Device

Fitsig 장치는 블루투스로 스마트폰의 앱과 연동하여 근 

자극 정도를 실시간으로 파악할 수 있으며, 측정 부위 선

택과 운동 시 근전도 바이오피드백 표시는 <Fig. 2>와 같

다. 근력 운동량, 근 피로도 등의 결과 데이터 확인을 앱에

서 살펴볼 수 있다. 실험 기간에는 이 프로그램 외에 다른 

근력 운동은 하지 않도록 권고하였으며, 근 성장을 방해하

는 음주와 흡연은 통제하였다.

3. Measurement

측정 데이터 신뢰성을 위하여 책임연구자의 지도하에 

임상경험 10년 이상 및 관련 연구 경험이 있는 선임연구원 

한 명이 진행하였으며, 코로나 상황에 진행된 연구로써 밀

집인원을 최소화하기 위해 보조인원 2명은 교대로 활동하

면서 정보 입력 등 연구 보조 업무를 진행하였다. 8주 동

안 4개 그룹 트레이닝 변화량을 살펴보기 위하여 사전 테

스트, 4주차 테스트, 8주차 테스트 총 3회를 실시하였다.

Hori.

Pull

Hori.

Push

Knee

Dom.

Hip

Dom.

Vertical 

Push

DTG,

DTEG

One arm 

Dum. 

row

One arm 

bench 

press

Dum.

split

squat

Dum.

one leg

dead lift

One arm

Dum.

shoulder

press

BTEG

One arm 

inverted

row

One

hand 

push up

Split

squat

One leg

dead lift

One

hand

pike

push up

RTEG

One arm

band

row

One arm

band

bench

press

Band

split

squat

Band

one leg

dead lift

Band

one arm

shoulder

press

Hori.: Horizontal, Dom: Dominant, Dum.: Dumbbell,

DTG: Dumbbell Training Group,

DTEG: Dumbbell Training with EMG Group,

BTEG: Body-weight Training with EMG Group,

RTEG: Resistance-band Training with EMG Group

Table 3. Unilateral Training Program 

Fig. 2. Fitsig App Interface 

Fig. 3. FitsigApp Report

근비대 변화를 살펴보기 위하여 다음과 같이 2가지 방

법을 실시하였다. 첫째, 실험참여자는 장골능 위에 손을 

얹어 놓고 상완골 중간 부위 둘레를 측정하기 위해 줄자를 

활용하여 측정하였다. 둘째, 체성분 분석기(Inbody 720)를 

활용한 부위별 근육 분석 및 신체 변화 요인 중 본 실험에

서는 부위별 근육량(kg) 분석을 활용하여 오른팔과 왼팔 

분석하였다. 

3.1 Muscle Strength

근력 개선 정도를 살펴보기 위해 바이오덱스 장비를 활

용하여 총 4부위(왼쪽 상완이두근, 오른쪽 상완이두근, 왼

쪽 상완삼두근, 오른쪽 상완삼두근)에 등척성 최대 근 수

축력을 측정하였다. 측정은 최대 힘을 내기 쉬운 관절의 

중간범위(75°)에서 5초간 최대 근수축 후 휴식 시간 5초 

각각 총 5회 반복하였으며, 측정 모습은 <Fig. 3>와 같다.

3.2 Muscle Activity

등척성 최대 근수축 측정 하는 동안 근활성도를 살펴보

기 위하여 Norxon EMG와 Fitsig EMG를 같은 근육에 부

착하여 근활성도를 비교하였으며, <Fig. 4>와 같다.
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Fig. 4. EMG Test

4. Statistical analysis

본 연구에서 실시간 바이오피드백 효과 확인을 위해 5

초 등척성 수축 동안 EMG 장비인 Noraxon과 Fitsig장비 

상관성을 살펴보기 위하여, Sperman의 등위상관분석을 

실시하였다. 8주간 편측 트레이닝을 통한 근비대 및 근력 

변화를 살펴보기 위하여, 이원배치 반복측정 분산 분석

(Two-way repeated masures ANOVA)을 실시하였으며, 

사후분석은 Bonferroni 방법을 사용하였다. 본 연구의 통

계 분석을 위해 SPSS 25(SPSS, Inc., USA)을 이용하였으

며, 통계적 유의수준은 p<.05 로 설정하였다.

III. Results

1. Correlation analysis of EMG Device 

(Noraxon, Fitsig®)

오른쪽 상완 삼두근과 상완 이두근의 근수축 동안 EMG 

장비 근활성도의 상관성 분석은 <Table 4>와 같다. 오른

쪽 상완 삼두근의 최대근력과 평균 근력에서 중등도 상관

성이 각각 나타났다(p<0.01), (p<0.01).

EMG Noraxon Fitsig

E

M

G

Part

Rt.

PTQ  

Tri

Rt. 

Avg 

Tri

Rt.

PTQ  

Bi

Rt.

Avg 

Bi

Rt.

PTQ  

Tri

Rt. 

Avg 

Tri

Rt. 

PTQ  

Bi

Rt.

Avg

Bi

N

o

r

a

x

o

n 

Rt.

PTQ 

Tri

1

Rt. 

Avg 

Tri

.963** 1

Rt. 

PTQ 

Bi

.427** .440** 1

Rt. 

Avg 

Bi

.462** .471** .963** 1

F

I

T

S

I

G

Rt. 

PTQ 

Tri

.406** .393** .445** .446** 1

Rt.

Avg 

Tri

.418** .412** .455** .461** .985** 1

Rt. 

PTQ 

Bi

.301** .307** .512** .461** .561** .571** 1

Rt. 

Avg 

Bi

.314** .317** .523** .484** .549** .560** .979** 1

Values are Mean±SD; *p<.05, **p<.01, ***p<.001 

PTQ Tri: Peak-Torque Triceps,

PTQ Bi: Peak-Torque Biceps,

Avg Tri: Average Triceps,

Avg Bi: Average Biceps

Table 4. The correlation Right Arm(biceps, triceps) 

between Noraxon and Fitsig 

오른쪽 상완 이두근의 최대근력과 평균 근력에서 통계

적으로 유의하게 중등도 상관성이 각각 나타났다(p<0.01), 

(p<0.01).

왼쪽 상완 삼두근과 상완 이두근의 근수축 동안 EMG 

장비 근활성도의 상관성 분석은 <Table 5>와 같다. 오른

쪽 상완 삼두근의 최대근력(.566**)과 평균 근력(.560**)

에서 중등도 상관성이 각각 나타났다(p<0.01), (p<0.01). 

왼쪽 상완 이두근의 최대근력(.361**)과 평균 근력

(.434**)에서 통계적으로 유의하게 중등도 상관성이 각각 

나타났다.
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EMG Noraxon Fitsig

E

M

G

Part

Lt.

PTQ  

Tri

Lt.

Avg 

Tri

Lt.

PTQ 

Bi

Lt.

Avg 

Bi

Lt.

PTQ

Tri

Lt.

Avg 

Tri

Lt.

PTQ

Bi

Lt.

Avg 

Bi

N

o

r

a

x

o

n 

Lt.

PTQ 

Tri

1

Lt.

Avg 

Tri

.985** 1

Lt.

PTQ  

Bi

.488** .513** 1

Lt.

Avg 

Bi

.500** .530** .974** 1

F

I

T

S

I

G

Lt.

PTQ 

Tri

.566** .559** .429** .443** 1

Lt.

Avg 

Tri

.552** .560** .430** .449** .970** 1

Lt.

PTQ 

Bi

.383** .373** .361** .358** .519** .533** 1

Lt.

Avg 

Bi

.428** .423** .423** .434** .526** .537** .966** 1

Values are Mean±SD; *p<.05, **p<.01, ***p<.001 

PTQ Tri: Peak-Torque Triceps,

PTQ Bi: Peak-Torque Biceps,

Avg Tri: Average Triceps,

Avg Bi: Average Biceps

Table 5. The correlation Left Arm(biceps, triceps) 

between Noraxon and Fitsig

2. 8 weeks of exercise changes muscle girth 

and muscle mass

오른쪽 상완의 둘레, 오른쪽과 왼쪽 상완 근육량 모두 

시기에 따라 통계적으로 유의하게 증가하였다(p<0.001). 

상완의 둘레 및 근육량의 이원배치 반복측정 분산분석의 

결과는 <Table 6>,<Table 7>와 같다.

특히, 왼쪽 상완 둘레의 경우, 그룹 간의 차이(p<0.001)

와 주 효과(그룹*시기)에서 통계적으로 유의한 차이가 나

타났다(p<0.01)<Table 7>.

Group

During Exercise

F
Pre test

4week 

test

8week 

test

Rt. 

U.

A.

C.

DTG
29.91

±4.48

30.57

±4.28

30.48

±4.31

G:0.903

T: 23.173***

G*T: 2.173

DTEG
31.43

±2.97

32.00

±3.25

32.17

±3.32

BTEG
29.44

±3.18

30.50

±3.50

30.96

±3.37

RTEG
28.92

±3.77

29.46

±3.72

29.24

±3.83

Rt. 

U.

A.

M.

DTG
2.96

±0.95

3.04

±0.95

3.09

±0.92

G:0.641

T: 43.681***

G*T: 0.911

DTEG
3.06

±0.64

3.15

±0.65

3.21

±0.67

BTEG
2.79

±0.72

2.93

±0.73

3.03

±0.74

RTEG
2.59

±0.75

2.68

±0.77

2.75

±0.82

Lt. 

U.

A.

C.

DTG
29.52

±4.40

30.13

±4.29

30.14

±4.31

G:0.736

T: 22.885***

G*T: 3.775**

DTEG
31.08

±2.81

31.42

±3.32

31.63

±3.27

BTEG
28.94

±3.13

30.18

±3.36

30.68

±3.44

RTEG
28.83

±3.92

29.08

±3.70

29.12

±3.63

Lt.

U.

A.

M.

DTG
2.94

±0.95

3.00

±0.92

3.05

±0.90

G:0.708

T: 35.137***

G*T: 1.15

DTEG
3.02

±0.63

3.11

±0.65

3.17

±0.67

BTEG
2.72

±0.72

2.85

±0.71

2.94

±0.71

RTEG
2.56

±0.75

2.60

±0.78

2.73

±0.81

Values are Mean±SD; *p<.05,**p<0.01,***p<0.001,

G: group, T: time, GXT: group by time

U.A.C: upper arm circumference,

U.A.M: upper arm muscle mass,

DTG: Dumbbell Training Group,

DTEG: Dumbbell Training with EMG Group,

BTEG: Body-weight Training with EMG Group,

RTEG: Resistance-band Training with EMG Group

Table 6. Comparison of the upper arm between 

circumference(cm) and muscle mass(kg) during 

exercise

                                         (cm or kg)
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Comparsion
P-

value       Time-Time
Mean 

Difference
SE df

Rt.U.A.C.

P

r

e

4w -.706 .142 2 .000

8w -.788 .130 2 .000

Rt.U.A.M.

P

r

e

4w -.100 .017 1.790† .000

8w -.169 .022 1.790† .000

Lt.U.A.C.

P

r

e

4w -.608 .137 1.868† .000

8w -.800 .136 1.868† .000

Lt.U.A.M.

P

r

e

4w -.081 .020 2 .001

8w -.164 .020 2 .000

†Huynh-Feldt

U.A.C: upper arm circumference, 

U.A.M: upper arm muscle mass,

DTG: Dumbbell Training Group,

DTEG: Dumbbell Training with EMG Group,

BTEG: Body-weight Training with EMG Group,

RTEG: Resistance-band Training with EMG Group

Table 7. Comparison of Times the upper arm 

between circumference(cm) and muscle mass(kg) 

during exercise

                                        (cm or kg)

IV. Discussion

본 연구는 두 가지 EMG장치의 데이터 비교를 통해 운

동 효과를 검증하기 위해서 20대 44명을 대상으로 하여 8

주간의 운동을 하여 실시간 바이오피드백의 효과를 비교 

확인하고자 하였다.

표면근전도는 (surface electromyography, sEMG)는 

피부 표면에 전극을 부착하여 신호를 측정하는 방법이며 

표면 전극 주변의 근육에서 발생하는 운동 단위 활동전위

(motor unit action potential)가 측정된다. 

피부 표면에 부착된 전극과 운동 단위들의 거리에 따라 

전극 사이의 전위차가 형성된다. 근활성도와 근피로도 등

을 분석할 수 있어 신경의학, 재활의학, 스포츠과학은 물

론 로봇공학 등 임상과 연구 등 다양한 분야에서 사용되고 

있다[19-20]. 특히, 스포츠과학에서는 보편화되어있으며 

임상에서 표면근전도를 활용한 바이오피드백 장치가 근골

격계 치료 및 재활에 활용될 수 있다. 심지어 운동 처방에

도 활용하는 사례도 찾아볼 수 있다[21]. 

이처럼 다양한 목적으로 근전도 활용에 관한 연구가 있

으며 본 연구도 실시간 바이오피드백을 제공하여 운동의 

효과를 극대화하는 도구로서 그 활용 가치를 확인하는 데 

있다. 결과에서 보듯이 8주간 근전도를 활용한 운동이 효

과적이었음을 확인하였다. 그러나 표면 근전도는 다양한 

분야에서 활용되지만, 장비가 갖는 한계가 존재한다. 운동

단위와 표면 전극 사이에서 신호가 왜곡되거나 신호의 크

기에 영향을 받을 수 있다. 표면조건에 따라 근전도 값의 

변화도가 크게 나타나는 경우도 존재한다[22]. 이를 보완

하기 위하여 다양한 필터 및 신호 처리 방법 등 전처리 과

정이 필수적이다. 다양한 방법으로 이러한 오류를 줄이기 

위한 알고리즘 개발이나 하드웨어적인 개발의 시도가 이

어지고 있다[23-25]. 

본 연구에서는 전극의 부착 부위 등에 대한 조건을 다양

화하여 표면 근전도의 오차를 확인하는 과정을 거치고 가

장 상용화되어있는 브랜드 회사의 제품과 비교 검증을 통

해 오차의 범주를 확인하여 획득된 데이터의 신뢰성을 확

보하는 과정을 통해 장치의 활용 가능성에 대해서 검증하

였다. 그러나 표면 근전도의 값은 다양한 조건에 따라 그 

차이가 발생하는 경우가 많아 추가적인 경우의 수를 고려

하여야 할 것으로 판단된다. 선행연구에서 근전도 센서의 

개발 사례를 일부 찾아볼 수 있으나 알고리즘 개발이나 센

서에 국한된 개발 사례에 머물러 범용적인 상용화 단계의 

제품 완성도를 이루거나 데이터 획득의 검증을 마친 제품

은 찾아보기 힘들다. 

다른 면에서 본 연구의 가치는 연구 장비의 국산화에 대

한 시도이다. 근전도 국산화는 1991년 한양대 의대 금선

일 교수팀(계량의학과)의 PC를 이용한 근전도 측정기기의 

국산화 사례는 있지만, 현재까지 상용화되어 연구 장비로 

보급된 사례를 보기 드물다. 2022년 정부는 대부분 수입

에 의존하고 있는 첨단 연구 장비들의 국산화를 위해 5년

간 370억 원의 예산을 투입하기로 했다. 과학기술정보통

신부는 국산 장비의 경쟁력 강화를 위해 공공기술 보유기

관과 연구 장비 기업이 주도하는 ‘연구 장비 개발 및 고도

화 지원사업’을 추진하였다. 과기정통부에 따르면 2014년

부터 18년까지 정부 R&D 예산으로 구축된 연구 장비는 5

조 7,321억 원 규모인데 이중 국산 비율은 38.7%에 불과

했다. 일부는 100% 수입하고 있는 품목도 있다.

연구 장비의 국산화율이 낮은 이유는 국내 연구 장비 업

계의 기술력 부족이기도 하지만 시장규모가 확보되지 않

아 산업으로 확대될 가능성이 크지 않기 때문이다. 또한, 

연구자들의 외산 장비 선호 경향도 시장 확대의 걸림돌로 

보고 있다. 이처럼 연구 장비에 있어서 국산화 개발이 매

우 저조하여 초기 연구비용 증가 및 높은 연구 진입 장벽

으로 인해 신진연구자의 연구 제한이 발생하여 연구 동력

을 저해하는 사례가 많다. 근전도 활용의 가치 대비 경제
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적 접근성에 대한 부분은 연구자들에게는 큰 장애물로 지

적된다[26]. 이는 연구 장비 관리, 유지비 및 운영비 등의 

문제로 이어져 효율 면에서도 부정적인 사례는 흔하다. 이

러한 어려움의 방증으로 정부의 장비활용종합포털(ZEUS) 

운영이 좋은 예일 것이다. EMG 시장은 5개 미만의 세계적 

상표가 독점하다시피 하며 가격은 수천 달러에서 수만 달

러로 형성되어 있다. 국내 총판이나 대리점을 통해 유통되

므로 국내에서의 가격은 더욱 상승하게 된다. 전 세계 

EEG 및 EMG 장비 시장 규모는 2022년에 미화 10억 달러

에 달했고 2022년부터 2028년까지 7.2%의 성장률(CAGR)

을 보이며 2028년까지 시장이 미화 15억 2000만 달러에 

이를 것으로 예상하는 분석 보고서도 있다[27].

이처럼 근전도 시장은 급성장할 것으로 판단되어 제품

의 국산화를 비롯하여 산업생태계에 성공의 가능성은 매

우 크다고 판단된다. 국산화를 통해 가격 경쟁력을 확보함

으로써 R&D 혁신역량 향상에 기여하고 연구력 증진의 촉

매제가 될 수 있다. 

추가로 연구용 장비 개발의 목적을 확대하여 대중들이 

활용할 수 있는 장비로 장치의 성격을 확대한다면 부가가

치는 무한히 증가할 것으로 판단된다. 산업용이나 건강관

리의 도구로 진보한다면 시장성은 무한하다고 보인다. 산

업현장에서 근골격계 질환을 유발하는 업무 환경에 노출

된 근로자들의 시기적절한 피드백을 통해 안전과 건강을 

담보할 수 있는 보조 장치로의 활용도 가능하다. 산업현장

의 근골격계질환이 업무상 환자 10명 중 7명으로 발생비

중이 가장 높다. 작업 관련성 질병 요양자 수 중 근골격계

질환자 수가 차지하는 비율은 2012년 94.2%에서 2021년 

91.5%로 다소 감소하였으나, 근골격계질환 요양자수는 

2012년 5,327명에서 2021년 11,868명으로 최근 10년간 

매년 증가하는 추세이다[28]. 고령자 고용촉진법에서 정의

하고 있는 준고령자(50-54세) 및 고령자(55세 이상)를 기

준으로 이들 연령군에서 업무상 근골격계 질환의 현황을 

보면 준고령자군에서 전체 발생 건수의 15.98%를 차지하

였고, 고령자군에서 25.52%를 차지하여, 50세 이상의 고

연령군에서 전체의 40% 이상이 발생하였다. 2000년에는 

전체 근골격계 질환자가 13.5%에서 2007년에는 23.6%로 

증가하여 50세 이상의 업무상 근골격계 질환 점유율이 매

우 빠른 속도로 증가하고 있다[29]. 따라서, 초고령사회의 

가속화에 따라 근골격계의 약화로 발생하는 상해나 질병 

또한 비율이 증가하고 있는 상황에서 이러한 장치의 적용

은 그 효과를 기대해 볼 수 있다[30]. 

또 다른 관점에서 근전도의 활용은 시대 변화에 운동방

식의 다양화 및 선택의 폭의 증가에 따른 요구의 다양성 

충족에서 찾아볼 수 있다. 기술의 발전은 소프트웨어와 하

드웨어의 변화와 발전을 가져왔는데 그만큼 소비자의 기

대치도 높아지고 다양해졌다. 홈트레이닝, 비대면, 가상 

및 증강 현실, 온택트 등 과거에 없던 플랫폼의 등장은 이

제 일반화되고 있다. 과거 단순히 건강에만 집중했다면 효

율, 경제, 효과, 편리성, 유희 등의 요구도 증가하고 있다. 

특히나 최근 몇 년간의 코로나19 팬대믹은 일상에 큰 변화

를 줬으며 운동방식에도 큰 변화를 가져왔다[31-33].

이처럼 연구용 임상용 그리고 다양한 범용적 활용을 위

한 장치의 데이터 신뢰성과 타당성 검증은 본 연구의 핵심 

배경이다. 상완 삼두근과 상완 이두근의 근수축 동안 근전

도 장비 근활성도의 상관성 분석 결과는 오른쪽 상완 삼두

근의 최대근력과 평균 근력에서 중등도 상관성이 각각 나

타났다. 

8주간 운동 후 근육 둘레와 근육량이 모든 운동 그룹에

서 운동의 효과가 같게 나타난 이유로는 비대면 트레이닝 

동안 서로 다른 근육 운동을 하더라도 같은 부하량을 실시

할 때 근 비대와 최대근력에 긍정적 변화는 본 연구 결과

를 뒷받침해 준다. 바이오피드백을 활용은 동일한 부하량 

조건 속에서 소도구가 달라도 움직임 패턴 트레이닝은 꾸

준한 근비대 및 근력의 향상을 촉진하는 것을 확인하였다.

또한, 비교 대상인 Fitsig의 하드웨어 디자인이나 데이

터 산출 방식이 신뢰할 수 있는 구간에 있다고 판단된다. 

데이터의 신뢰도를 바탕으로 하드웨어의 다양화 및 소프

트웨어 업그레이드 때 다양한 스포츠에서의 활용 가치가 

매우 증가할 것으로 생각한다. 본 연구에서 살펴본 근전도

를 활용한 운동 효과 평가 및 장비의 신뢰성 검증을 하였

고, 국산화 및 산업화 측면에서의 중요성과 잠재적 가치에 

대해 논의하였다. 근 성장과 관련한 생리학적 변화를 살펴

보기 위해 실시간 EMG 장비와 관련한 다양한 부위 및 다

양한 소프트웨어를 추가한 후속 연구가 필요하다.

V. Conclusions

본 연구에서는 앱기반 클라우드 서비스를 실시간 제공

하는 무선EMG 장비개발을 통해 데이터 신뢰성 입증과 근

성장 지표 변화를 살펴보면서 다음과 같은 결론을 얻었다. 

첫째, Noraxon과 Fitsig EMG 장비를 사용하여 상완삼

두근과 이두근의 근활성도를 분석하였다. 우측 상완삼두근 

최대 근력 및 평균 근력에서 기존 EMG 장비의 상관성은 
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중등도로 나타났고, 좌측 상완삼두근 및 이두근에서도 유

사한 결과를 얻었다. 

둘째, 8주간의 운동 후 상완 둘레와 근육량이 통계적으

로 유의하게 증가했으며, 그 중이 왼쪽 상완 둘레에서는 

그룹 간 및 시간에 따른 효과가 통계적으로 유의성을 나타

냈다. 

해당 프로토타입의 EMG 장비는 시각과 청각에 대한 피

드백을 실시간 제공함으로써 목표 근육의 근 활성도 및 근

력에 대한 변화를 인지할 수 있으며, 근육별 피로도 확인

하여 운동 부하량을 조절할 수 있는 피드백 데이터를 제공

하였다. 현장에서 트레이너가 불균형 데이터를 활용할 경

우 부상에 대한 대비가 가능할 수 있으며 장소과 공간에 

제약이 없기 때문에 원격 트레이닝도 가능한 장점이 있다. 

본 장비의 상관성 및 효과성의 입증을 통하여 추후 다양

한 스포츠 종목별 과학적인 훈련 및 시니어 대상 낙상예방 

운동에 활용도가 높을 것으로 기대된다. 앞으로 근신경 생

리학적 변화 및 근피로도 연구 등 다양한 소프트웨어 적용

은 실시간으로 피드백을 제공하여 운동의 안전을 보장하

고, 운동 효과를 증대하고 효율성 높이고 과학적 데이터 

제공을 통해 신뢰 증대와 동기부여를 통한 운동의 지속 가

능한 행동 변화를 기대할 수 있다. 데이터 검증과 장치의 

고도화를 통해 다양한 스포츠 종목과 상황에 장치의 접목

을 통해 과학적인 훈련을 가능하게 하며 운동 효과의 증대

를 기대할 수 있을 것이다. 또한, 연구 장비 도입 가격 부

담에 따른 연구 활동 제약의 어려움을 해결하여 연구자들

의 활발한 연구 활동이 가능한 환경 조성에도 큰 도움을 

줄 것으로 기대된다.
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