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Objectives Military medicine is the study of research which includes health, sanitation, 
clinic, and quarantine in military personnel. This study is focused on research the acu-
puncture treatment of military medicine.
Methods The study on acupuncture research for Military Medicine was referred from via 
KoreaMed, OASIS, The Journal of Korean Military Medical Association, KMbase, KAMJE, 
NDSL, KISS, KISTI, PubMed, MEDLINE, EMBASE, and The Cochran library. As a result, 18 
research papers were found and they were analyzed according to the year of publishment, 
the titles of journals, the nation of research center, the types of study, the purpose of study, 
the outcome of measurement, the type of acupuncture, and the assessment of acu-
puncture effect. And then assessed the risk of bias about RCT, NRCT, prospective cohort 
studies, and before and after studies.
Results The number of the published research papers on acupuncture was increased 
since 2013. The studies were mainly published in the USA and eight out of 18 were RCT. 
The purpose of study is mostly for musculoskeletal and psychological disease and medical 
decision for acupuncture. The type of the acupuncture used is not only traditional acu-
puncture but also the auricular acupuncture. Even though the research results about the ef-
fect of acupuncture were excellent and positive, some of studies had a high risk of bias.
Conclusions The studies state about acupuncture treatment as mostly positive and ef-
fective, however, further clinical studies are required to obtain objective clinical evidence of 
acupuncture treatment. Furthermore, future trials would be needed to find out effective 
acupuncture treatments on military duty. (J Korean Med Rehabil 2016;26(3):85-95)

Key words acupuncture, Military medicine, Military Personnel, Veterans, Integrative 
Medicine, Complementary and Alternative Medicine

서론»»»
기저 질환의 유무를 떠나 환자의 통증을 관리하는 것

은 의료계가 직면한 가장 어려운 문제 중 하나이다. 이를 

위해 전세계적으로 Complementary and Alternative 

Medicine (CAM) 또는 Integrative Medicine (IM)으로 불

리는 보완대체의학에 대한 활발한 관심과 깊이 있는 연구

가 진행되고 있고 이를 이용하는 환자도 꾸준히 증가하고 

있다1). 2006년 미국에서는 310만명의 성인이 건강 관리 

필요성에 의해 침치료를 받았는데, 이는 2002년에 비해 

백만명이 증가한 수치이며2), 2014년 미국보완통합의학국

(National Center for Complementary and Integrative 
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Health)에서도 미국인의 경우 건강관리가 필요할 때 약 

40%가 보완대체의학적 접근을 한다3)고 보고하였다. 보완

대체의학이 중요한 치료 방법 중 하나가 되면서 북대서양

조약기구(NATO)는 2011년 보완대체의학 관련 대책위원

회를 수립하고, 조사결과와 권고사안을 2015년 10월 

Medical Acupuncture 학술지에 게재하였다4).

국가의 수호 및 전쟁이라는 상황을 수행하기 위해 강

도 높은 육체적인 활동을 하는 군대는 다른 집단에 비해 

다양하고 위험한 상황에 노출되기 쉬우며 높은 비율로 신

체적, 심리적, 인지적, 행동 장애를 포함한 복잡하고 종합

적인 증상을 호소하고 있다5,6). 이러한 집단의 특이성을 

이해하고 관리하고자 ‘군진의학’이라는 분과를 따로 정의

하여 군인을 위한 특화된 치료 및 관리를 시행하고 연구

를 진행하고 있다7,8). 

침이라는 치료 도구가 해외에 알려지면서 군진의학에

서도 관련 연구가 발표되고 있다. 예를 들어 앤드루스 공

군기지의 Air Force Acupuncture and Integrative Medicine 

Center (AIMC)에서 근무하는 Dr. Richard C. Niemtzow

가 개발한 Battlefield Acupuncture (BSF)는 2009년부터 

전장에 배치되는 군의관의 교육과정에 편입되어 이라크, 

아프가니스탄의 전장에서도 활용되었고9), 국가의 지원을 

통하여 통증 치료를 위해 Opioid (마약성 진통제)의 대안

으로 활용되는 BSF의 현황 및 발전방향에 대한 보고서를 

발표하는 등10) 연구가 진행되고 있다.

또한 미국 국방성에서 미군의 보완대체의학 활용 빈도

에 대한 조사에서 2005년 카이로프랙틱, transcutaneous 

electrical nerve stimulation (TENS), 영양상담, 명상에 의

한 행동치료 순으로 활용빈도가 높았으나 2009년에는 침

치료, 생체되먹임(biofeedback), 영양 상담, 영적 치유

(spiritual healing) 순으로 활용빈도가 바뀌며 군에서도 

침치료에 대한 선호도, 활용 빈도가 높아지는 상황임을 

확인할 수 있었다11).

국내의 경우 군병원 및 사령부, 사단의무대급에 약 50

여명의 한의사 전문의들이 군의관으로 배치되어 침치료

를 중심으로 군 장병 및 군가족, 퇴역 군인들에게 한의학

적 치료를 시행하고 있다. 군진의학에서 한의학 논문을 

찾아보면 한방 군의관 배치 및 운용을 위한 연구12)와 신

경 손상에 한의학 치료를 시행한 증례보고 연구13)와 일시

적 소음성 난청에 침치료를 사용한 전후연구14)가 있었다. 

이에 저자는 국내 및 해외에서 군인 및 퇴역 군인을 대

상으로 시행한 침술치료 관련 연구논문을 조사하고 분석

하여 군진한의학의 연구 동향을 파악하고자 본 논문을 진

행하였다. 

대상 및 방법»»»
1. 논문검색

1) Database 선정

국내 논문 검색을 위하여 KoreaMed, 전통의학정보포

털(Oriental Medicine Advanced Searching Intergrated 

System, OASIS), 군진의학회, 한국의학논문데이터베이스

(Korean Medical Database, KMbase), 대한의학학술지편

집인협의회(Korean Association of Medical Journal 

Edition, KAMJE), 국가과학기술정보센터(National Digital 

Science Library, NDSL), 한국학술정보(Korean studies 

Information Service System, KISS), 한국과학기술정보연

구원(Korea Institute of Science and Technology Infor-

mation, KISTI)을 기본 대상으로 하고, 해외 논문 검색은 

PubMed, MEDLINE, EMBASE, The Cochran library를 대

상15)으로 하였다. 

2) 검색 시기

각 데이터베이스의 자료제공일 및 저널 발행일로부터 

기간 제한 없이 2016년 3월까지 검색하였다.

3) 검색 방법

기본 검색식은 ‘군인과 관련된 용어’ AND ‘침’의 형태

를 기본 틀로 하였고, 관련 세부항목들을 더하는 방법으

로 구성하였다. 군진의학회지의 경우 군인과 관련된 논문

만 발표하는 학회지이기에 ‘침’이라는 단어만 사용하여 

해당 논문을 검색하였다. 이외의 데이터베이스에서는 ‘군
인’, ‘군부대’, ‘군병원’, ‘퇴역군인’, ‘예비군’, ‘의무’의 단

어와 ‘침’을 동시에 만족시키는 논문을 검색하였다. 

해외 논문 검색어는 관련용어를 포괄하는 단어를 찾기 

위해 관련 논문들의 Keyword 단어와 미국국립도서관의 

MESH Browser를 이용하여 색인 단어를 검색하였다. 관

련 논문들의 Mesh 표목은 ‘Military personnel’, ‘veterans’ 
등의 단어가 있었고, 이밖에 관련 검색어로 ‘battlefield’, 
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Fig. 1. Flow chart of the trial 
selection process on the acu-
puncture treatment for military 
medicine.

‘soldier’, ‘army’의 단어와 ‘acupuncture’를 and로 검색

하여 해당하는 논문을 찾았다. 국내 데이터베이스에서 

‘acupuncture’, ‘military’ 등의 검색어를 사용하였을 때 

나오는 논문은 모두 pubmed에서 검색한 해외논문과 중

복되어 제외하였다. 

4) 최종 선정

위의 방법을 통해 확인된 637편의 논문을 두 명의 한

의사가 제목과 초록을 확인하여 중복되는 논문과 군인 또

는 침치료와 관련이 없는 논문, 체계적 문헌 고찰 논문을 

제외하여 95편의 논문을 1차로 선택하였다. 다음으로 전

문 읽기 및 연구자간의 토의를 통하여 침치료에 중점을 

두지 않았거나 해당 주제와 관련이 없는 논문, 인터뷰 또

는 포토 에세이 등의 논문이 아닌 경우를 제외하여 국내 

논문 2편과 해외논문 16편을 최종 선정하여 분석하였다

(Fig. 1).

2. 분석 방법

18편의 논문의 게재지 및 연구 시설 중심의 국가별 분

류, 발표 년도, 연구 형식별 분류 등의 일반적인 특성을 

살펴보았다. 그리고 치료 형태별 분류를 위해 침치료의 

치료 목적 질환과 평가 도구, 침법의 종류, 다른 중재치료

의 여부, 침치료의 효과 평가 등을 살펴보았다. 그리고 

논문의 비뚤림 위험도 평가를 위해 무작위 대조군 연구 

논문 8편에 대해 코크란 연합의 비뚤림 위험(Risk of 

bias, ROB) 평가도구, 비무작위 대조군 연구 및 후향적 

코호트 연구 4편에 대해 국내에서 개발한 비무작위 연구

의 비뚤림 위험 평가도구(Risk of bias assessment tool 

for non-randomized study, RoBANS)15)를 시행하였다.
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Published journals Studies

The Journal of Korean Military Medical Association 2

Medical Care 2

Journal of the American Board of Family Medicine 1

Acupuncture in Medicine 1

PLos one 1

Patient Education and Counseling 1

The American Journal on Addictions 1

Journal of Rehabilitation Research & Development 1

Military Medicine 1

Global Advances in Health And Medicine 1

Alternative Therapies in Health and Medicine 1

Journal of Holistic Nursing 1

Journal of the Medical Association of Thailand 1

BMC Complementary and Alternative Medicine 1

Medical Acupuncture 1

The Journal of the American Board of Family 
Medicine

1

Total 18

Table I. The Number of Studies Sorted by the Published 
Journals on the Acupuncture Treatment for Military Medicine

결과»»»
1. 학회지, 연구 시행 기관의 국가

군진의학회지, Medical care에 2편씩 게재되었고 기타 14

개 학회지에서 각각 1편씩 발표되었다. 연구 시행 기관의 

국가를 살펴보면 미국에서 시행된 연구가 14편17-23,25-29,30,31), 

한국에서 진행된 연구가 3편13,14,24), 태국에서 진행한 연구

가 1편16)이었다(Table I, II).

2. 발표년도

군진의학에서 침치료를 활용한 연구는 2000년14)부터 

발간되기 시작하여 2003년13), 2006년28), 2009년16), 2011년29)

에 각 1편씩 발표되었고 2013년부터 연구 수가 증가하여 

2016년 3월까지 13편17-23,24-27,30,31)이 발표되었다(Fig. 2).

3. 연구 형태별 분류

임상연구의 연구 형태를 분석했을 때 무작위 대조군 연구

가 8편16-23)으로 제일 많았고, 증례 보고 논문이 3편13,24,25), 

후향적 코호트 연구26,27), 교차 단면연구28,29)가 각 2편, 전

후 연구14), 비무작위 대조군 연구30), 예비연구31)가 1편이

었다(Table II).

4. 연구 목적별 분류

임상 논문의 연구 목적별 분류를 해보면 외상 후 스트

레스 증후군17,20,21,25), 치료를 위해 침술을 선택하는 이유

에 관한 연구27-29,31)가 각 4편, 전쟁 경험과 관련된 통증 

논문이 3편23,26,30), 상기도 감염24), 일시적 소음성 난청14), 

물질 중독19), 근막동통 증후군16), 인후통22), 금연18), 신경 

손상13)에 관련된 논문이 각 1편이었다(Table II).

5. 중재방법 분류

사용한 침법에 대해 살펴보면 이침을 사용한 경우가 

8편14,17-19,21,22,25,30), 전통적인 체침 치료를 사용한 경우

가 8편13,14,16,20,23,24,26,30), 논문의 주제와 관련이 없어 침

치료 방법이 언급이 되지 않은 경우가 4편27-29,31), 평형

침법을 사용한 경우가 1편24)이었다. 침술의 단독 치료

의 효과를 연구하거나 타 치료법과 대조 연구를 시행

한 경우가 14편13,14,16-21,23-27,30), 통합적 치료를 시행한 경

우가 4편22,28,29,31)이었다(Table II).

6. 침치료의 효과 분석

효과에 대해 긍정적, 효과적으로 평가한 논문이 11

편16,17,19-26,30), 주제와 관련이 없는 논문(치료를 위해 침술

을 선택하는 이유에 대한 연구)이 4편27-29,31), 효과 없음으

로 평가한 논문이 2편14,18), 효과에 대해 언급하지 않은 논

문이 1편13)이었다(Fig. 3). 

7. 논문의 질 평가

1) 무작위대조군 연구

무작위배정 비교임상시험(randomized clinical trial, 

RCT)에서의 비뚤림 종류는 선택 비뚤림, 수행 비뚤림, 탈

락 비뚤림, 결과 확인 비뚤림, 보고 비뚤림의 다섯 가지이

다. 본 논문에 해당하는 5편의 무작위대조군 연구에 대한 

비뚤림 평가는 Cochrane’s ROB Tool을 이용하여 진행하

였다(Fig. 4, 5). 
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Fig. 2. The number of studies sorted by published year on the
acupuncture treatment for military medicine.

Fig. 5. Cochrane’s ROB summary of studies on the acu-
puncture treatment for military medicine.

Fig. 6. ROBANS graph of studies on the acupuncture treatment 
for military medicine.

Fig. 3. The percentage of studies sorted by the assessment of 
acupuncture effect on the acupuncture treatment for military 
medicine.

Fig. 4. Cochrane’s ROB graph of studies on the acupuncture 
treatment for military medicine.

2) 비무작위대조군 연구, 후향적 코호트 연구, 전후연구

비무작위 연구(Non-randomized clinical trial, NRCT) 

및 후향적 코호트연구는 국내에서 개발한 RoBANS tool

을 통해 비뚤림 평가가 이루어졌다. 평가항목은 대상군 

선정, 교란변수, 노출측정, 결과 평가 눈가림, 불완전한 

결과자료 보고, 선택적 결과보고의 항목에 대한 평가이

다. 본 논문의 비무작위배정 비교임상시험 연구, 코호트 

연구, 전후 연구에 해당하는 4편의 논문에 대해 시행하였

다(Fig. 6, 7).
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Fig. 7. ROBANS summary on the acupuncture treatment for 
military medicine.

고찰»»»
미국보완통합의학국은 보완대체의학의 정의를 ‘현재의 

일반적인 의학에서 고려되지 않는 다양한 의학과 건강관

리 체계, 관습 및 결과물의 집단’이라고 표현하였다32). 이

러한 보완대체의학에는 건강보조식품, 각종 마사지 요법, 

요가 등의 운동치료, 추나나 카이로프래틱 등의 수기교정

치료, 침치료, 藥草를 통한 약물 치료, 동종요법 등 다양

한 치료가 포함되어있다27). 특히 침치료의 경우 미국 내

에서도 이용인구가 늘어나는 추세이며 효과와 기전에 대

한 연구가 활발히 진행되고 있다2). 이러한 의학적 환경은 

미군 내에서도 반영되어 81%의 현역 군인 및 퇴역군인, 

그리고 군인가족에서 한번 이상의 보완대체의학 치료를 

받았고, 보완대체의학 치료를 희망하는 69%의 요청이 있

었다33)는 Madigan Army Medical center의 연구, 37%의 

군인이 한번 이상의 보완대체의학 서비스를 제공받았으

며, 보완대체의학 치료법 중 약초를 이용한 약물요법이 

제일 많았다고 보고한 미국 해군 및 해병대 조합의 연구34), 

침치료에 대한 92%의 높은 선호도를 보고한 미국 국방성

의 2009년 보완대체의학 치료 선호도 조사11) 등 미군 내

에서 침 또는 한약을 사용한 한의학적 치료에 대한 관심

이 점차 증가하고 있다. 

이에 저자는 군진의학에서 침치료를 주제로 한 임상 

연구를 취합하여 게재지 및 연구 수행 기관의 국가별 분

류, 연구의 형태별, 주제별 분류, 사용한 침법 및 단독치

료 여부, 침치료의 효과를 분석하고 RCT, NRCT, 코호트 

연구 논문의 비뚤림 평가 등을 시행하였다.

군진의학에서 침치료 활용에 대한 연구에 대한 발표년

도를 살펴보았을 때 2000년에 처음 게재되어 2011년까지 

5편이 논문이 발표되었다가 2013년 이후에 13편이 발표

되어 관심이 많아지는 추세임을 알 수 있었다. 그리고 다

양한 저널에 게재되었으며 14편의 연구가 미국에서 진행

되는 등 미국을 중심으로 진행되는 것을 알 수 있었다. 

국내의 경우 약 50여명의 한의사가 군의관으로 복무하며 

진료를 시행하고 있지만 대부분이 3년만 복무하는 단기 

군의관이라는 점, 대한민국의 의무 복무제도로 인해 군인

을 대상으로 하는 연구에서 의료 윤리적인 부분이 민감하

여 연구 설계 및 진행이 쉽지 않다는 점 때문에 연구의 

수가 적은 것으로 사료된다.

연구 목적별 분류를 해보면 각종 근육통, 관절통, 근막

통증증후군 등의 근골격계 통증치료 뿐 아니라 전쟁으로 

인해 육체적, 심리적 충격적인 경험 후 발생한 불면, 만성 

피로, 우울, 소화불량 및 약물 중독의 재활 등 각종 정신 

건강관련 질환 등 다양한 질환에 사용하였고, 이명, 난청 

등의 이비인후과적인 질환, 금연 치료 또는 치료를 위해 

침술을 선택하는 이유에 대한 연구 등 침치료의 효과 증

명 및 접근성 등에 대한 다양한 연구가 있음을 확인할 수 

있었다. 평가 도구에 있어서도 통증이나 불편함의 개선, 

감정적인 안정감 외에도 SF-36, 치료 만족도 평가, 공포 

회피 반응, 업무 복귀 여부 등의 지표들을 살펴보고 중요

하게 다루는 등 삶의 질과 관련하여 침치료가 어떠한 영

향을 끼칠 수 있는지 확인하는 경향이 많았다.

사용한 침법에 대해서 살펴보았을 때 체침을 사용한 

경우가 8편, 이침을 사용한 경우가 8편, 평형침을 사용한 

경우가 1편으로 특히 이침의 빈도가 높았다는 점이 흥미

로웠다. 이침을 활용한 해외의 연구를 살펴보면 임신으로 

인한 요통 및 고관절통35), 수술 후 통증 관리36), 편두통37), 

인후통22), 급성통증증후군38) 등 다양한 질환에서 사용하

였고, 2014년 이침의 효과에 관한 체계적 문헌고찰 및 메

타분석 문헌에서도 Visual analog scale의 유의미한 감소 

효과가 있다고 보고하였다39). 또한 Niemtzow에 의해 개발

된 BSF라는 침법은 반영구적인 침을 이용해 귀의 Omega2, 

Shen Men, Point Zero, Thalamus, Cingulate Gyrus의 혈

자리를 자극하여 침을 자입한 상태로 임무를 수행하도록 
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하는 적극적인 이침 활용 방법으로 미국의 여러 군의료시

설에서 의사를 대상으로 4시간의 간단한 교육을 통해 급

성 통증 치료를 위해 사용되고 있다40). 아직 관련 논문의 

수는 적은 편이지만, 인후통에 BSF와 Nsaids를 비교한 

RCT 연구22), 이라크, 아프가니스탄 등의 전쟁지역에서 사

용된 통증 감소 치료 방법 중 하나로 언급41), 미국군의

관의대(Uniformed Services University of the Health 

Sciences)에서 의대생에게 수업 후 인식변화 연구42), 전쟁 

중 폭발로 인한 사지 손실환자의 통증 및 불편감, 환지통 

등에 BSF를 사용한 포토 에세이43)를 게재하는 다양한 연

구가 진행되고 있다. 이는 2011년 국내 한의사 280명을 

대상 이침 사용 실태 조사에서 금연, 금주 등 중독성 질

환, 내과질환, 근골격계 질환, 신경정신과 질환, 비만 순

서로 사용하며 사용 빈도는 낮은 편으로 나온 국내의 연

구 결과44)와는 상이한 부분이다. 이침은 사용이 간단하고 

휴대가 간편하며 경제적이고 유침시간을 길게 유지할 수 

있어22) 군 임무 수행 중 활용하기 좋은 장점이 될 수 있

으므로 국내에서도 군진의학을 중심으로 이침 활용에 대

하여 적극적으로 연구할 필요가 있다고 사료된다.

침치료의 효과에 대한 부분을 살펴보면 치료를 위해 

침술을 선택하는 이유에 대한 연구 4편을 제외한 14편의 

논문에서 긍정적, 효과적으로 평가한 논문이 11편으로 제

일 많았다. 비교, 대조한 9편의 논문들을 살펴보면 기존

의 치료법만큼 효과가 있거나19,30) 기존 치료법보다 효과

가 좋은 경우16,20,22), 무처치군보다 효과가 있던 경우17,21,23), 

효과가 없었던 경우18) 등이 있었다. 효과 없음으로 평가

한 논문 2편의 경우 사격으로 인한 일시적 소음성 난청에

서 이침을 사용한 경우와 귀마개를 사용한 경우를 비교하

여 무처치군보다 낫지만 귀마개 사용 시에 비해 효용이 

떨어져 현실에서 사용가능성은 없다는 실험적인 내용14), 

혈자리에 전기적 자극이 있었을 때와 없었을 때를 비교하

여 차이가 없었다는 연구18)였기에 이에 대한 참작이 필요

할 것으로 사료된다.

RCT 논문 8편에 대해 ROB Tool을 사용하고 NRCT, 코

호트 연구 4편에 대해 ROBANS Tool을 사용해 비뚤림 평

가를 시행한 결과 잘 시행된 논문도 있었으나 전체적으로 

High 또는 Unclear를 받은 논문들이 많았다. 특히 환자 

배정 및 배정순서 은폐 비뚤림이나 피험자-연구자-결과 

평가자 사이에 어떠한 중재 치료를 받는지 알지 못하는 

이중맹검 비뚤림, 선택적 보고 등의 비뚤림 평가에서 미

진한 점이 많았다. 결과적으로 본 논문에서 비뚤림 평가

를 시행한 12편 논문의 비뚤림 위험성이 적지 않게 존재

하고, 이외의 논문들도 형태상 높은 수준의 근거를 제시

했다고 볼 수 없었기에 군진의학에서의 침치료의 효과에 

대한 근거는 아직 부족하다. 따라서 침치료 임상 연구의 

질을 높이 위해 개발된 침치료 대조군 연구의 처치에 대

한 표준안(Standards for Reporting Intervention in Con-

trolled Trials of Acupuncture, STRICTA)45) 등을 이용하

여 임상연구의 질을 높이고 정확한 근거를 마련하기 위한 

노력이나 전향적인 임상연구 계획서 등록 및 시행, 결과 

보고 시 이상반응의 명확한 보고 등이 앞으로 필요한 보

완점으로 사료된다.

본 논문의 제한점으로는 해외 논문 검색의 경우 사용

된 언어를 한국어, 영어로 제한하여 결과적으로 중국의 

경우를 포괄하지 못했다는 점, 질환 및 치료법, 평가 도구

가 다양하여 객관적인 효과 비교가 어려웠다는 점, RCT, 

코호트 연구, NRCT 연구의 비뚤림 위험성이 높은 논문들

이 다수 존재하여 침치료 효과에 대한 근거로서 충분치 

못하다는 점을 들 수 있다. 이를 토대로 미래의 연구에서

는 임상연구의 질을 향상시켜 높은 수준의 근거를 마련할 

수 있는 연구가 시행되고 통증 평가 이외에 치료 만족도, 

삶의 질, 업무 복귀여부, 경제성 평가를 시행하는 등 객관

적이고 우수한 논문들이 발표되어 군진한의학의 발전에 

도움이 되기를 희망한다. 

결론»»»
군진의학에서 침치료 임상연구가 어떻게 진행되었는지 

알아보기 위해 국내외 데이터베이스를 검색하여 18편의 

논문을 추출하고 분석하였다.

1. 군진의학에서 침치료 연구는 2000년 처음 발표되어 

2013년 이후 발표 횟수가 증가하였고, 미국에서 연구가 

활발히 진행되고 있다.

2. 근골격계 통증치료 뿐 아니라 전쟁 경험 후 발생한 

불안, 불면 등 정신건강관련 질환 등 다양한 질환에 사용

하였고, 통증, 불편감 호전 외에도 삶의 질이나 업무 복귀

여부, 치료 만족도 평가 등 다양한 평가도구가 사용되었

다.

3. 국내와는 다르게 미국에서는 이침의 사용 빈도가 높
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았고 임무수행 중에도 활용하는 방안을 연구하는 등 군대

에서 사용할 수 있는 적극적인 활용 방법이 연구되고 있

었다.

4. 침치료 효과에 대해 대부분 긍정적이고 효과적으로 

언급하였으나 연구의 질이 높지 않고 비뚤림의 위험성이 

높아 침치료 효과에 대한 근거로는 부족하였다.

추후 이를 보완하여 높은 수준의 근거를 마련할 수 있

는 양질의 연구가 진행되어 군진의학에서 침치료가 적극

적으로 사용되기를 희망한다. 
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