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[요    약]

기존의 인공관절 전치환술 시뮬레이터들은 대부분 고관절 및 슬관절 수술을 대상으로 하고 있으며, 역행성 견관절 전치환술을 

위한 시뮬레이터 연구는 미흡한 실정이다. 따라서 본 논문에서는 역행성 견관절 전치환술을 위한 인공관절 삽입 훈련 시뮬레이터

를 제안한다. 제안된 시뮬레이터는 상완골, 견갑골, 인공관절 모델에 기반하여 다양한 환경에서 인공관절을 삽입시키는 훈련 기능

을 제공한다. 또한, 어깨 회전 운동 검사를 통해 훈련 결과를 피드백하는 기능을 제공한다. 훈련자는 제공되는 인공관절 삽입 훈련

을 반복적으로 수행함으로써, 역행성 견관절 전치환술에 대한 숙련도를 향상시킬 수 있다.

[Abstract]

Most of the conventional arthroplasty simulators are targeting the hip and knee surgery. Whereas, it didn’t consider about the 
simulator of reverse total shoulder arthroplasty. In this paper, we propose a prosthesis insertion training simulator for reverse total 
shoulder arthroplasty. The proposed simulator provides training function to insert prosthesis in a variety of environments based on 
the humerus, scapula, prosthesis models. In addition it provides function to feedback training results through range of motion on 
shoulder. Trainee can improve surgical skill of reverse total shoulder arthroplasty by repeatedly performing the provived prosthesis 
insertion training.
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Ⅰ. 서  론

최근 고령화 사회로 인한 퇴행성 질환이 증가하고 있으며, 
컴퓨터 및 스포츠 활동으로 인해 어깨의 회전근 개가 파열되는 

환자가 증가하고 있다. 이러한 환자들은 근력이 약하므로 회전

근 개와 삼각근을 사용하여 어깨를 회전하게 되는 순행성 견관

절 전치환술(total shoulder arthroplasty)이 불가능하기 때문에, 
삼각근 만으로도 어깨 회전이 가능하게 되는 역행성 견관절 전

치환술(reverse total shoulder arthroplasty)이 이루어지고 있다

[1], [2]. 이러한 인공관절 전치환술은 인공관절의 적합성, 수술

자의 숙련도, 수술의 정확도가 요구되기 때문에, 다양한 연구들

에서 시뮬레이션 기술이 이용되고 있다.
인공관절 전치환술은 뼈 절단을 통한 인공관절 삽입 단계에

서 인공관절의 위치나 각도에 매우 민감하게 영향을 받기 때문

에 탈구 및 굴곡의 제한, 수술 주변으로의 감염 증상이 나타날 

수 있다. 따라서 환자의 의학영상정보(자기 공명 영상, 전산화 

단층촬영 영상)에 기반하여 맞춤형 인공관절을 제작하는 연구

가 진행되었다[3], [4]. 또한, 인공관절 전치환술은 높은 정밀도

가 요구되는 수술로써, 수술자의 높은 숙련도 및 정확한 수술 

계획이 요구된다. 따라서, 환자의 의학영상정보를 이용하여 사

전에 수술 훈련 및 가상 수술을 시행할 수 있는 시뮬레이터를 

개발하는 연구가 진행되었다[4]-[6]. 이러한 시뮬레이터는 수술

자의 수술 숙련도를 향상시키고, 사전에 적합한 인공관절을 선

정함으로써 수술 시간을 감소시키고 정확도를 향상시켰다. 그
러나, 기존의 인공관절 전치환술 시뮬레이터들은 대부분 고관

절 및 슬관절 수술을 대상으로 하고 있으며, 역행성 견관절 전

치환술을 위한 시뮬레이터 연구는 미흡한 실정이다.
본 논문에서는 역행성 견관절 전치환술을 위한 인공관절 삽

입 훈련 시뮬레이터를 제안한다. 제안된 시뮬레이터는 상완골

(humerus), 견갑골(scapula), 인공관절 모델에 기반하여 다양한 

환경에서 인공관절을 삽입시키는 훈련 기능을 제공한다. 어깨 

관절가동범위 검사를 통해 훈련 결과를 피드백 하는 기능을 제

공한다.
본 논문의 2장에서는 제안된 역행성 견관절 전치환술을 위

한 인공관절 삽입 훈련 시뮬레이터에 대해 설명하고, 3장에서

는 2장에서 제안된 인공관절 삽입 훈련 시뮬레이터를 이용한  

역행성 견관절 전치환술 시나리오를 소개한다. 4장에서는 연구

결과를 논의하고 결론을 맺는다.

Ⅱ. 제안된 역행성 견관절 전치환술을 위한

    인공관절 삽입 훈련 시뮬레이터

본 장에서는 역행성 견관절 전치환술을 위한 인공관절 삽입 

훈련 시뮬레이터를 설계한다.
역행성 견관절 전치환술은 대표적으로 상완골 치환물 삽입, 

견갑골 치환물 삽입, 견관절 정합 과정으로 구분할 수 있다. 상

완골 치환물 삽입 과정에서는 상완골의 상완골두(humeral 
head)를 절단하고 상완골 치환물(humeral prosthesis)을 삽입한

다. 견갑골 치환물 삽입 과정에서는 견갑골의 관절와(glenoid)
를 절단하고 관절와 치환물(glenoid prosthesis)를 삽입한다. 마
지막으로, 정합 과정에서는 상완골이 관절와 치환물의 관절와 

반구(glenosphere)를 중심으로 회전할 수 있도록 상완골과 견갑

골을 정합(registration)한다[7], [8]. 
제안된 시뮬레이터는 실제 수술 과정을 고려하여 그림 1과

같이  입력(input), 처리(process), 출력(output)의 3단계로 구성

된다. 
입력 단계에서는 가상 수술 환경을 구성하는 상완골 모델

(humerus model), 견갑골 모델(scapula model), 인공관절 모델

(prothesis model)을 입력 받는다. 처리 단계에서는 다양한 기능

을 제공하여 가상 수술 훈련이 이루어진다. 출력 단계에서는 피

드백으로 훈련 결과 데이터를 제공한다.
처리 단계는 가상 수술 환경 구축, 가상 수술 훈련, 훈련 결과

의 측정을 위한 기능들로 구분된다. 가상 수술 환경 구축을 위

한 기능들은 모델 불러오기(model importing), 모델의 지역 좌

표계 동기화(model coordinates synchronization)이다. 가상 수술 

훈련을 위한 기능들은 상완골 치환(humeral replacement), 견갑

골 전치환술(scapula replacement), 견관절의 정합(shoulder joint 
registration)이다. 훈련 결과의 측정을 위한 기능은 어깨 관절가

동범위 검사(shoulder range of  motion test)이다. 
출력 단계에서는 어깨 관절가동범위 검사로부터 측정된 외

전(abduction) 및 내전(adduction) 데이터를 훈련 결과에 대한 피

드백으로 제공한다.

그림 1. 제안된 시뮬레이터의 구성도

Fig. 1. Configuration diagram of the proposed simulator



역행성 견관절 전치환술을 위한 인공관절 삽입 훈련 시뮬레이터

17 http://www.dcs.or.kr

Ⅲ. 인공관절 삽입 훈련 시뮬레이터를 이용한

    역행성 견관절 전치환술 시나리오

본 장에서는 2장에서 제안된 인공관절 삽입 훈련 시뮬레이

터를 이용한  역행성 견관절 전치환술 시나리오를 소개한다.
역행성 견관절 전치환술 훈련 시나리오에 사용된 제안된 시

뮬레이터는 물리엔진(Unity technology)을 이용하여 구현되었

다. 구현된 시뮬레이터의 각 기능들은 시각화 패널(visualization 
panel)과 제어 패널(control panel)로 구성된 인터페이스를 통해 

각 훈련 기능들이 제공된다.
가상 수술 환경 구축을 위한 모델 불러오기 기능은 제어 영

역의 모델 불러오기 버튼(model importing)을 통해 제공되며, 
전산화 단층촬영으로 제작된 골성구조물(상완골, 견갑골) 모델

과 인공관절 치환물 모델을 화면에 시각화한다.
시각화된 골성구조물 모델은 전산화단층촬영 환경에 따라 

초기 지역 좌표계가 상이하기 때문에, 역 좌표계 동기화 기능을 

통해 그림 2와 같이 상완골 및 견갑골 모델을 시각화 패널에 위

치시킨다. 지역 좌표계의 동기화를 위한 상완골의 지역 좌표계

는 y축, x축, z축의 순서로 설정된다. y축은 상완골 모델을 구성

하는 모든 정점 간의 거리를 3축(x, y, z)별로 비교하여, 가장 긴 

거리를 가지는 두 정점을 포함하는 선(장축)으로 설정된다. x축
은 모든 정점들과 설정된 y축이 직교하는 선의 거리를 비교하

여, 가장 긴 거리를 가지는 선(medial-lateral epicondyle)으로 설

정된다. z축은 설정된 y축과 x축을 외적 시킴으로써 설정된다. 
카메라는 설정된 지역 좌표계의 원점을 초점으로 하여 상완골 

모델을 시각화한다. 견갑골의 지역 좌표계는 x축, y축, z축 순서

로 설정된다. x축은 견갑골 모델을 구성하는 모든 정점 간의 거

리를 3축(x, y, z)별로 비교하여, 가장 긴 거리를 가지는 두 정점

을 포함하는 선으로 설정된다. y축은 모든 정점들과 설정된 x축
이 직교하는 선의 거리를 비교하여, 가장 긴 거리를 가지는 선

으로 설정된다. z축은 설정된 x축과 y축을 외적 시킴으로써 설

정된다.

그림 2. 모델의 지역 좌표계 동기화 결과 화면 예시

Fig. 2. Result screen example of model coordinates
synchronization

가상 수술 훈련을 위한 상완골 전치환술 기능은 실제 수술과 

같이 상완골두 절단, 상완골 치환물 삽입으로 구분된다.
제어 영역의 절단 기능 버튼(humeral head cutting)으로 제공

되는 상완골두 절단은 기준면(base plane) 생성, 모델의 절단, 절
단된 모델의 단면 생성 과정으로 이루어진다. 기준면 생성 과정

에서는 가시화 영역에서 시각화된 상완골의 표면에 설정한 3개
의 정점을 포함하는 면을 생성한다. 모델의 절단 과정에서는 모

델을 구성하는 모든 삼각 폴리곤을 그림 3(A)와 같이 절단한다. 
절단된 삼각 폴리곤은 삼각면(triangular face) 또는 사각면

(square face)으로 분할된다. 일반적인 모델은 삼각 폴리곤으로 

구성되기 때문에, 분할된 면이 사각면일 경우 그림 3(B)와 같이 

대각선을 기준으로 분할되어 2개의 삼각 폴리곤으로 생성된다. 
절단된 모델의 단면 생성 과정에서는 삼각 폴리곤으로 구성된 

다각면을 생성하기 위한 정점들의 리스트를 설정하고, 리스트

를 이용하여 단면을 생성한다. 리스트는 기준면과 폴리곤의 교

점들을 그림 3(C)와 같이 각도에 따라 순차적으로 정렬하여 설

정된다. 절단된 모델의 단면은 설정된 리스트의 연속된 두 점과 

중점에 기반한 삼각 폴리곤을 반시계 방향으로 생성하며 그림 

3(D)와 같이 생성된다.

(A) Cutting triangular face (B) Splitting square face

(C) Setting list (D) Creating cross section

그림 3. 상완골두 절단 과정

Fig. 3. Cutting process of humeral head

그림 4에서 제어 영역의 인공관절 삽입 버튼(prothesis 
insertion)으로 제공되는 상완골 치환물 삽입은 치환물 선택

(prothesis selection), 치환물 삽입(prothesis insertion) 과정으로 

이루어진다. 치환물 선택 과정에서는 훈련자가 그림 4(A)와 같

이 제공되는 다양한 치환물들 중에서 삽입 과정에 사용하기 위

한 치환물을 선택한다. 치환물 삽입 과정에서는 치환물의 위치 

및 크기를 조절하여 그림 4(B)와 같이 치환물을 삽입한다.
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(A) Prothesis selection screen

(B) Prothesis insertion screen

그림 4. 상완골 전치환술 훈련 기능 화면 예시

Fig. 4. Screen example of humeral replacement training 
function

견갑골 전치환술 기능은 관절와 절단, 관절와 치환물 삽입으

로 구분되며 각각 절단 기능 버튼(glenoid reaming), 인공관절 

삽입 버튼(prothesis insertion)으로 제공된다. 관절와 치환물 삽

입에서 치환물은 상완골 전치환술 기능에서 선택된 치환물과 

매칭되는 모델로 선택되며, 이를 제외한 과정들은 상완골 전치

환술과 동일하게 그림 5와 같이 이루어진다. 
견관절 정합 기능은 견갑골의 trigonum spinae scapulae(TS), 

angulus inferior(AI), glenoid center(GC)와 상완골의 inferior 
facet(IF), lesser tubercle(LT), 관절와 평면을 이용하여[9], 그림 

6과 같이 견갑골을 기준으로 상완골을 재배치한다.
어깨 관절가동범위 검사 기능은 내전과 외전 동작에 따른 회

전 데이터를 측정한다. 내전과 외전 동작은 그림 7과 같이 z축
을 기준으로 상완골 모델이 회전하는 동작이다. 측정된 회전 데

이터는 정합된 상완골의 위치를 기준(0°)으로 상완골과 견갑골 

모델 간에 충돌 시 회전된 상완골의 각도이다. 
출력 단계에서는 훈련자에게 측정된 외전 및 내전 데이터를  

피드백으로 제공한다.

그림 5. 견갑골 전치환술 훈련 결과 화면 예시

Fig. 5. Screen example of scapula replacement training 
result

그림 6. 견관절 정합 결과 화면 예시

Fig. 6. Screen example of shoulder joint registration result

그림 7. 어깨 관절가동범위 검사 기능 화면 예시

Fig. 7. Screen example of shoulder range of motion test 
function
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Ⅳ. 결론

본 논문에서는 역행성 견관절 전치환술을 위한 인공관절 삽

입 훈련 시뮬레이터를 제안하였다. 제안된 시뮬레이터는 상완

골 및 견갑골 전치환술 훈련 기능과 훈련 결과를 측정하기 위한 

어깨 회전 운동 검사 기능을 제공한다. 이러한 기능들은 훈련자

가 역행성 견관절 전치환술 시 골성구조물의 절단 부위 및 인공

관절의 종류를 결정하는데 도움이 될 것이다. 제안된 시뮬레이

터에서는 모델의 지역 좌표계가 전역 좌표계와 크게 다른 경우

에 동기화가 이루어지지 않는 한계점이 있었다. 따라서, 향후 

연구에서는 주성분 분석(principle component analysis) 방법을 

이용하여 모델의 지역 좌표계 동기화 기능을 개선할 것이다.
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