
소아 성장의 침구 및 수기요법에 대한 중의학 임상 연구 고찰

박슬기․박소현․이선행․이진용

경희대학교 대학원 소아과학교실

Received: January 25, 2019 ∙ Revised: February 7, 2019 ∙ Accepted: February 7, 2019
Corresponding Author: Lee Jin Yong
Pediatrics of Clinical Korean Medicine, College of Korean Medicine, Kyung Hee 
University, 23, Kyungheedae-ro, Dongdaemun-gu, Seoul, 130-872, Republic of Korea.
Tel: +82-2-958-9172, Fax: +82-2-958-9171
E-mail: yjyee2080@hanmail.net

ⓒ The Association of Pediatrics of Korean Medicine. All rights 
reserved. This is an open-access article distributed under the 
tenus of the Creative Commons Attribution Non-Commercial 
License (http://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/), which 
permits unrestricted non-commercial use, distribution, and 
reproduction in any medium, provided the original work is 
properly cited.

Abstract

Review of Clinical Researches in Chinese Medical Journal for Acupuncture, 

Moxibustion, and Manual Therapy of Pediatric Growth

Park Sul Gi․Park So Hyun․Lee Sun Haeng․Lee Jin Yong

Department of Korean Pediatrics, Graduate School, Kyung Hee University

Objectives 
The purpose of this study is to investigate clinical studies on the effect of acupuncture, moxibustion, and manual 

therapy in pediatric growth by analyzing randomized controlled trials conducted in China.

Methods
We searched the clinical studies from the China Academic Journal (CAJ) in China National Knowledge 

Infrastructure (CNKI) by specific key words and criteria. Selected 31 clinical studies were collected and analyzed.

Results
Total of 31 randomized controlled trials were selected and analyzed. In most of the studies, the effectiveness of 

acupuncture, moxibustion, and manual therapy on growth was significantly high. The most commonly used 

therapies were massage. The most commonly used massage methods were pinching spine (捏脊), pressing and 

kneading Zúsānlǐ (按揉足三里), supplementing Píjīng (補脾經), supplementing Shènjīng (補腎經), rubbing 

Abdomen (摩腹), pushing Yǒngquán (推涌泉), supplementing Fèijīng (補肺經), kneading Tàiyáng (揉太陽), and 

kneading Shénquè (揉神闕) etc. 

Conclusions
Based on the results of the clinical studies from China, acupuncture, moxibustion, and manual therapy can be 

a valuable option for pediatric growth.
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Ⅰ. Introduction

성장과 발달은 성인과 달리 소아에서 나타나는 가

장 두드러진 특징이다. 성장이란 키, 체중 등이 양적으

로 증가해 나가는 과정을 말하며, 발달이란 운동기능, 

정신기능 등 성장에 따르는 기능적인 발전 과정을 의

미한다. 이에 영향을 주는 요인으로는 인종, 민족, 가

계, 연령, 성별 등의 유전적 요인과 영양, 사회경제적 

요인, 질병, 계절, 심리적 요인, 운동 등과 같은 환경적 

요인 등이 있다1).

일반적으로 의학적 저신장이란 유사한 생활환경에

서 동일 인종, 성별 및 연령의 평균 키에 비해 2 표준편

차 미만의 키를 갖는 경우를 의미하며, 이는 2.3 백분위

수 보다 작은 키로 해석된다2). 저신장은 정상변이 저신

장 또는 질병으로 인한 저신장일 수 있으며, 생후 1~2

년 이후에 나타나는 저신장의 가장 흔한 원인은 정상 

범주에 있는 가족성 저신장과 체질적 성장지연이다3). 

따라서 이러한 소아 저신장을 평가함에 있어 목표점은 

소아의 성장이 병리적인지 생리적 범주에 있는지를 확

인하는 데 있다.

최근 사회경제적 수준의 향상으로 평균 신장이 증

가되고, 미디어 매체의 영향으로 외모와 신체에 대한 

관심이 급증하면서 비교적 어릴 때부터 성장에 대한 

관심이 높아지고 있다. 이러한 관심은 성장장애를 갖

는 환아에서뿐만 아니라, 저신장의 정의에 부합하지 

않으나 키가 작다고 생각되는 다수의 아동과 부모에서

도 높은 실정이다. 이에 따라 성장 관련 치료를 위해 

소아과 외래로 내원하는 환아가 증가하고 있다4).

뿐만 아니라, 저신장 소아에서는 정상 신장 소아에 

비해 우울, 사회적 위축 등의 정서 및 행동 장애가 더 

많이 보고되고 있고5), 이러한 아동들은 경쟁적인 운동

이나 사회적 상호작용을 하는 데 있어 많은 문제점을 

가지며 회피적 성향으로 인해 사회적 상황에 적극적으

로 대처하지 못하는 경향이 있다6). 이처럼 성장에 대한 

관심 및 수요의 증가와 저신장의 여러 문제를 해결하

기 위해 적극적인 키 성장 치료를 고려할 필요가 있다.

소아 성장을 위한 서양 의학적 치료에는 유전자재

조합 인간성장호르몬 주사 치료와 수술적 치료가 있

으며, 현재 연구에 따르면 성장호르몬 치료는 저신장 

치료에서 효과적이고 안전한 것으로 보고된다7). 그러

나 다양한 부작용의 가능성, 경제적 부담, 성장호르몬 

적응증이 아닌 환아에서의 불명확한 효과, 매일 주사

를 맞아야 한다는 공포와 통증 등으로 인하여 그에 

대한 대안으로 한의학적 성장 치료가 주목받고 있는 

추세이다.

한의학적 성장 치료에 대한 국내 연구로서 한약 치

료에 대한 연구8,9)는 많으나, 침구 및 수기요법과 같은 

비약물요법에 관한 연구는 거의 전무한 실정이다. 류 

등10)의 연구에서 성장장애의 침구치료를 언급하였으

나 그 내용이 키 성장 보다는 발달지연에 초점이 맞추

어져 있어 실제 키 성장의 비약물요법에 대한 연구가 

부족하다. 이에 여러 중의임상논문을 중심으로 중국에

서의 성장을 위한 침구 및 수기요법의 경향과 그 효과 

및 효용성에 대해 연구해 보고자 한다.

Ⅱ. Materials and Methods

1. 문헌 검색

문헌 검색의 검색원으로는 중국의 전자 데이터베이

스 검색 사이트인 중국학술정보원 (China National 

Knowledge Infrastructure, CNKI)을 사용하였다. 검색범

위는 医药卫生科技에서 中医学, 中药学, 中西医结合
에 한정하였고, Professional search를 이용하여 검색식

을 SU= ('成长'+'生长'+'增长'+‘矮’) AND SU= (针'+'针
刺'+'针法'+'刺法'+'温针'+'温针疗法'+'火针'+'刀针'+'

埋针'+'埋针法'+'穴位'+'针压'+'头针'+'舌针'+'耳针'+'

电针'+'电针刺'+'电针疗法’+'蜂毒'+'蜂疗’+'水针'+'穴
位注射'+'穴位注射疗'+'针药治疗'+'按摩'+'推拿'+'牵
引'+'手法'+'气功'+'灸'+'灸法'+'艾灸'+'火罐'+'拔罐')으

로 설정하였다. 중영문 교차 검색을 하였으며, 출판연

도에 제한을 두지 않고 검색일 이전에 출판된 연구들

을 모두 포함하였다. 검색일은 2019년 1월 4일이었다.

2. 문헌 선택 및 제외 기준

소아에서 성장을 위해 침구 및 수기요법을 사용하

여 임상적 유효성을 평가한 중국의 임상연구 중에서 

무작위 배정 대조군 연구 및 유사 무작위 대조군 연구

를 선별하였다. 연구대상자의 질환 및 증상에 제한을 

두지 않았으며, 침구 및 수기요법이 사용된 문헌에서 

내치법이 함께 사용된 경우도 결과에 포함하였다. 대

조군 및 결과지표에는 제한을 두지 않았다.

검색식을 사용한 검색 결과 977편의 문헌이 검색되

었고, 그 중 85편의 중복 문헌이 제외되었다. 연구자가 
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1차로 제목과 초록을 검토하여 주제에 맞지 않는 문헌, 

인체를 대상으로 하지 않은 문헌 등 선정기준에 맞지 

않는 문헌을 제외한 결과 63편의 문헌이 포함되었다. 이 

문헌들에 대해 전문 검토를 시행한 결과, 선정기준에 맞

지 않는 37편의 문헌이 제외되었으며, 이후 수기검색을 

통해 5편의 문헌이 추가되었다. 최종적으로 31편의 문

헌이 본 연구의 분석대상으로 선정되었다 (Fig. 1).

3. 자료수집 및 추출항목

총 31편의 선정된 문헌에 대하여 출판연도 순으로 

자료를 수집하였다. 각 문헌에서 연구 대상의 인구통

계학적 정보, 치료 방법, 치료 기간, 평가 지표와 치료 

결과 및 기타 항목에 관한 정보를 추출하였으며 (Table 

1), 문헌에서 중재로 사용된 치료법의 세부적인 방법 

또한 정리하였다 (Table 2). 각 문헌에서 사용된 침구 

및 수기요법의 종류를 단일, 복합 유무에 따라 구분하

여 빈도별로 기재하였으며 (Table 3, 4), 중재군이 두 

개 이상인 문헌에서 단일 치료를 비교한 경우 중복하

여 괄호 안에 정리하였다. 捏脊法의 경우 捏脊法 단일 

치료, 捏脊法이 포함된 推拿, 捏脊法이 포함되지 않은 

推拿로 구분하여 기록하였다. 마지막으로 推拿 치료로 

사용된 穴位에 대하여 그 빈도를 방법과 함께 정리하

였다 (Table 5). 

Fig. 1. Flow chart of study selection process 
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Method of Treatment Number (duplicate)

Massage with touching 8 (8)

Massage with spine pinching massage 5 (5)

Massage without spine pinching massage 5 (8)

Spine pinching massage 2 (4)

Massage with ointment 1 (1)

Plaster therapy 1 (2)

Auricular acupuncture 0 (2)

Acupoint Embedding Therapy 1 (1)

Oral administration 0 (4)

Total 23 (35)

Table 3. Studies Using One Treatment for Pediatric Growth 

Method of Treatment Number

Massage with spine pinching massage + Swimming 1

Spine pinching massage + Oral administration 1

Pricking Sifeng point + Oral administration 1

Massage with touching + Swimming 1

Oral administration + Spine pinching massage + Acupoint massage 1

Oral administration + Spine pinching massage + Plaster therapy 1

Oral administration + Acupoint massage + Auricular acupuncture 1

Total 7

Table 4. Studies Using Comprehensive Treatment for Pediatric Growth

Frequency Methods of Massage 

18 Pinching Spine (捏脊)

16 Pressing and/or Kneading Zúsānlǐ (按揉足三里)

14 Supplementing Píjīng (補脾經) 

12 Supplementing Shènjīng (補腎經) 

11 Rubbing and/or Vibrating Abdomen (摩振腹)

8 Pressing and/or Kneading and/or Pushing Yǒngquán (按揉推湧泉), Supplementing Fèijīng (補肺經)

7 Pressing and/or Kneading Tàiyáng (按揉太陽), Pressing and/or Kneading and/or Moving and/or Rubbing Shénquè (按揉運摩神阙)

6 Pressing and/or Kneading and/or Rotary pushing Fèiyú (按揉旋推肺俞), Píyú (按揉旋推脾俞)

5 Pressing and/or Kneading Shènyú (按揉腎俞) 

4
Pressing and/or Kneading and/or Clearing Gānjīng (按揉淸肝經), Pressing and/or Kneading and/or Supplementing Zhōngwǎn 

(按揉補中脘), Pressing and/or Kneading Yíngxiāng (按揉迎香) 

3

Clearing Xīnjīng (淸心經), Pressing and/or Kneading Láogōng (按揉劳宫), Supplementing Wèijīng (補胃經), Kneading Guīwĕi 

(揉龟尾), Rotary pushing and/or Kneading and/or Rubbing and/or Frictioning Mìngmén (旋推揉摩擦命门), Moving Nèibāguà 

(運內八卦), Pressing and/or Rubbing Bǎihuì (按摩百會), Pressing and/or Kneading and/or Rubbing Guānyuán (按揉摩关元)

2

Rubbing Xìnmén (摩顖門), Pressing and/or Clearing Xiǎochángjīng (按淸小腸經), Rotary pushing and/or Pinching and/or Lifting 

Wèiyú (旋推摩擦胃俞), Pressing and/or Grasping Wĕizhōng (按拿委中), Kneading Bǎnmén (揉板门), Pressing and/or Kneading 

Hégŭ (按揉合谷), Dànzhōng (按揉膻中), Qìhǎi (按揉氣海)

1

Pushing Sānguān (推三關), Xiàqījiégǔ (推下七節骨), Pressing Gānyú (按肝俞), Dàchángjīng (按大腸經), Pángguāngyú (按膀胱俞), 

Chángqiáng (按长强), Sānyīnjiāo (按三阴交), Tiāntín (按天庭), Zănzhú (按攒竹), Tiānshū (按天樞), Dāntián (按丹田), Xīyăn 

(按膝眼), Yìntáng (按印堂) 

Table 5. Frequency of Massage Methods
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Ⅲ. Results

1. 연도별 분포

2003년, 2004년, 2005년에 각 1편 (각 3.2%)씩 발표

되었고, 2007년에 3편 (9.7%)이 발표되었으며, 2008년, 

2009년, 2010년, 2011년에 각 1편 (각 3.2%), 2012년에 

3편 (9.7%), 2013년에 1편 (3.2%), 2014년에 2편 

(6.5%), 2015년에 2편 (6.5%), 2016년에 4편 (12.9%), 

2017년에 4편 (12.9%), 2018년에 5편 (16.1%)이 발표

되었다 (Fig. 2).

2. 연구대상자 특성

연구대상자 수는 최소 52명37)에서 최대 626명40)으

로 다양하였다. 이 중 300명 이상을 대상으로 한 연구

는 6편17-19,23,38,40)이었다.

소아 성장의 치료 대상이 되는 환아의 연령을 Mean 

± Standard deviation의 형태로 제시한 연구는 10편
19,21,27,29,30,33,34,37,38,40)이었으며, 대부분의 연구에서 연령

의 최솟값과 최댓값을 제시하거나 평균을 제시하는 방

식을 사용하였다. 모든 연구는 소아를 대상으로 시행

되었으며, 연령 분포는 4주 이내 신생아를 대상으로 한 

연구가 13편11-15,17,21,22,28,31,32,35,39), 4주에서 1세 이전의 

영아를 대상으로 한 연구가 6편20,26,33,34,36,41), 0세와 6개

월을 대상으로 한 연구가 1편16), 0~6세 사이를 대상으

로 한 연구가 7편18,23,24,29,30,38,40), 4~11세 1편37), 5~11세 

1편27), 3~13세 1편25), 14~17세 1편19)이었다.

그 외에도 조산아를 대상으로 한 연구가 9편
11-14,21,31,35,36,39)이었으며, 쌍둥이를 대상으로 한 연구 1

편11), 제왕절개로 태어난 신생아를 대상으로 한 연구 

1편15)이 있었고, 脾虛 소아를 대상으로 한 논문이 3편
19,24,38), 천식 소아를 대상으로 한 논문 1편30)이 포함되

었다. 

3. 특정 변증 및 증상에 따른 분류

변증별로 나누어 치료를 실시한 연구는 총 3편25,37,40)

이 있었으며, 특정 증상에 따라 추가적인 치료를 실시

한 연구는 1편27)이었다. 

Feng 등25)의 연구에서는 脾胃虛弱, 腎氣不足, 脾腎
兩虛로 구분하여 湯藥을 적용했으며, Chu 등37)의 연구

에서는 胃腸型, 腎型, 肺型으로 구분하여 貼敷 방법의 

변화를 주었고, Wang40)의 연구에서는 偏脾肺不足者, 

偏心肝有餘者, 狀態平衡者로 구분하여 推拿法의 변화

를 주었다. Bi 등27)의 연구에서는 便秘, 泄瀉, 陰虛火旺
의 증상에 따라 약재를 가감하여 사용하였다.

4. 치료방법 및 치료내용

선정된 연구에서 소아 성장을 치료하기 위해 사용

한 치료 방법은 크게 推拿 치료, 貼敷 치료, 鍼 치료, 

埋線 치료, 한약 치료, 기타 치료의 방법으로 나누어졌

다. 선정된 연구 중 推拿요법을 사용한 연구가 28편

Fig. 2. Annual distribution of the included studies 
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11-18,20-26,28-36,38-41)이었으며, 그 중 한약재 성분으로 만들

어진 연고를 背兪穴 부위에 도포한 뒤 推拿요법을 실

시하는 膏摩요법 1편35)이 포함되었다.

推拿 치료에서 사용된 穴位와 그 방법의 빈도를 살

펴보면, 다빈도순으로 捏脊 18회, 按揉足三里 16회, 補
脾經 14회, 補腎經 12회, 摩振 또는 振腹 11회로 나타났

으며, 그 아래로 湧泉 (KI1), 肺經 8회, 太陽 (EX-HN5), 

神闕 (CV8) 7회, 肺俞 (BL13), 脾俞 (BL20) 6회, 腎俞 
(BL23) 5회, 肝經, 迎香 (LI20), 中脘 (CV12) 4회 등의 

穴位가 사용되었다.

그 외에도 貼敷요법이 2편24,37), 耳鍼요법이 2편23,25), 

四縫穴 (EX-UE10) 刺絡요법이 1편27), 埋線요법이 1편
19), 수영 및 藥浴요법이 2편18,32), 그리고 경구 요법이 

6편23-27,29)의 연구에서 사용되었다.

5. 치료기간 및 추적기간

최소 치료기간은 7일22), 최대 치료기간은 1년16,26,30,37) 

으로 다양했다. 이 중 1개월 이내가 4편12,13,22,33) (12.9%), 

1개월 이상 2개월 이내가 6편11,14,17,28,31,41) (19.4%), 2개

월 이상 6개월 이내가 8편15,21,24,29,32,35,38,40) (25.8%), 6개

월 이상이 13편16,18-20,23,25-27,30,34,36,37,39) (41.9%)이었다.

추적기간을 언급한 연구는 5편24,27,29,38,41) (16.1%)으

로 추적기간이 1년인 1편27)을 제외하고 모두 6개월이

었다.

6. 평가 지표 및 치료 결과

연구에 사용된 평가 지표로는 키, 체중, 두위, 흉위, 

요위, 체질량지수 (BMI), 우유섭취량, 수면시간, 발병

률, 유병률, GH, IGF-1, IGFBP-3, 골연령, 키 백분위수, 

성장 속도 등으로 다양했으며, 모두 p-value를 제시하

였다. 키가 평가 지표가 아닌 연구 1편12)과 평가 결과

로써 키 수치를 나타내지 않은 연구 1편13)을 제외하고, 

29편의 모든 연구에서 키 성장의 증가가 통계적으로 

유의함을 보였다.

7. 안전성 평가

선정된 연구 중 2편23,24)의 연구에서 치료군의 부작

용을 기술하였다. 부작용은 모두 피부 발진과 소양감

을 나타내는 피부 알레르기로 나타났으며, Zhou 등23)

의 연구 중 耳穴치료군에서 1건, Tian 등24)의 논문에서 

貼敷요법군에서와, 貼敷요법, 埋線요법, 捏脊法을 함

께 사용한 종합치료군에서 각각 1건씩 보고되었다. 

Ⅳ. Discussion

한의학적 관점에서 소아의 성장발달은 “腎爲先天之
本, 脾爲後天之本”이라 하여 선천적 요인은 腎, 후천적 

요인은 脾와 관련지어 설명한다. 腎은 主骨하여 髓를 

生하고 성장을 촉진하는데, 만일 先天稟賦가 약하고 

腎精이 虧虛한 경우 骨髓가 생성되기 어렵고, 腎氣가 

박약하며, 骨의 생성이 지연되어 저신장이 된다. 脾는 

後天之本이자 氣血生化의 根源으로, 소아 성장발육에 

필요한 영양분은 모두 脾의 水穀精微 吸收運化와 氣
血 생성에 의존한다. 만일 후천적으로 飮食失節하거나 

질병으로 인해 脾의 기능이 저하된 경우, 運化기능이 

失調되고 氣血이 부족해지며 五臟을 營養하지 못하게 

되어 성장발달이 지연된다42). 따라서 성장장애의 치료

로 補腎, 補脾의 방법이 다용된다.

최근 소아의 키 성장에 대한 관심이 높아지고 있으

나, 성장의 비약물요법에 대한 것은 이 등9)의 연구에서 

잠시 언급된 것이 전부였으며 이 논문 역시 10여 년 

전 저술로 최근의 연구 동향을 반영한다고 보기는 어

렵다. 중의학에서는 소아의 성장장애 중 저신장을 주

로 왜소증이라 칭하며 다양한 내·외치법을 활용하고 

있고, 이에 대한 연구도 많은 편이다. 한의학적 임상에

서 소아의 성장 치료는 辨證施治하여 한약으로 치료하

는 것이 일반적이나, 이에 더불어 한약 외의 침구 및 

수기요법 등의 비약물요법을 임상에 적용할 수 있는지

를 알아보고자 하였다.

본 연구는 소아 성장의 침구 및 수기요법에 관한 국

내 연구가 부족한 상황에서, 중국의 문헌 조사를 통해 

중국 내 침구 및 수기요법 및 연구 동향을 살펴보았으

며, 총 31편의 문헌이 고찰되었다. 

연도별 분포를 살펴보면, 선정된 연구들은 2003년

부터 2018년까지 발표된 연구들이었으며, 해가 지남에 

따라 연구가 증가하는 경향을 보였다. 특히 최근 5년간

의 연구가 전체 중 54.8%를 차지하여 최근에 보다 활

발한 연구가 이루어지고 있음을 확인할 수 있었다.

가장 많이 사용된 치료법은 推拿 치료로, 전체 31편 

중 28편에서 사용되어 90.3%를 차지했다. 그 중 捏脊
法만을 사용한 문헌이 4편24.26.30.39) (14.3%), 捏脊 치료

군과 捏脊法이 포함되지 않은 推拿 치료군으로 구분해

서 비교한 문헌이 1편29) (3.6%), 捏脊法을 포함하지 않

는 다수의 穴位 推拿 치료가 7편12,20-23,25,36) (25%), 捏脊
法을 포함하는 다수의 穴位 推拿 치료가 6편32-34,38,40,41) 



72 Review of Clinical Researches in Chinese Medical Journal for Acupuncture, Moxibustion, and Manual Therapy of Pediatric Growth

(21.4%), 撫觸法과 推拿가 함께 사용된 문헌이 9편
11,13-18,28,31) (32.1%), 한방연고와 推拿法을 함께 사용한 

문헌이 1편35) (3.6%)이었다.

小兒推拿法의 경우 논문별로 치료법이 모두 달랐으

며, 증상에 따라 변증하여 推拿法을 달리한 경우도 있

었다40). Wang40)의 연구에서는 연구대상자를 脾肺不
足, 心肝有餘, 狀態平衡의 상태로 구분하였으며, 狀態
平衡者의 경우 捏脊 3회, 補肺經, 補脾經, 補腎經 각 

200회, 淸心經, 淸肝經 각 100회, 揉板門 150회를 사용

하였고, 脾肺不足과 心肝有餘의 경우 해당 장부 穴位
의 推拿 횟수를 증가하거나 감소하였다. 선정된 문헌

에서 10회 이상 사용된 推拿法에는 捏脊, 按揉足三里, 

補脾經, 補腎經, 摩振 또는 振腹이 있었으며, 4회 이상 

사용된 穴位로는 湧泉 (KI1), 肺經, 太陽 (EX-HN5), 神
闕 (CV8), 肺俞 (BL13), 脾俞 (BL20), 腎俞 (BL23), 肝經, 

迎香 (LI20), 中脘 (CV12)이 있었다.

그 중 18회로 가장 많이 사용된 捏脊法의 일반적인 

치료방법은 의사가 양손을 반쯤 주먹 쥔 상태로 拇指
의 橈側緣으로 피부를 받치고 食指와 中指로 전방을 

누르며, 三指를 동시에 사용하여 피부를 들어 올린 뒤, 

양손을 동시에 앞쪽으로 이동시키거나, 食指를 굴곡해 

中節의 요측 부위로 피부를 받치고 拇指 전방을 누르

는 것이다. 長强穴 (GV1)에서 大椎穴 (GV14)까지 대개 

3~7회 반복하였으며, 때로 중간 회차부터 ‘捏三提一’

의 세 번 꼬집고 한 번 들어 올리는 방법으로 마무리한 

경우가 있었고, 督脈과 足太陽膀胱經을 함께 안마하는 

경우가 있었다. 치료주기는 보통 매일 1회 치료하였으

며, 치료기간은 20일에서 1년까지 다양하였다. 捏脊法
은 督脈과 膀胱經을 안마하여 음양을 조절하고, 경락

을 소통시키며, 장부기능과 기혈운행의 작용을 촉진한

다. 이로써 비위기능을 개선하고 소화를 도우며, 식욕

을 증진시키고 감적을 예방 및 치료하는 효과가 있다
43). 또한 捏脊法은 위액 분비와 위장 유동 운동을 촉진

하고, 탄수화물과 단백질에 대한 위장의 소화능력을 

향상시킨다는 연구 결과가 있어44) 소아 성장을 위한 推
拿法 중 가장 많이 사용되었다. 

또한 소아 推拿에서 나타나는 특징적인 穴位로 手
部에 있는 肝經, 心經, 脾經, 肺經, 腎經, 胃經, 小腸經, 

大腸經, 板門과 前腕部의 三關, 그리고 臀部의 七節骨
이 사용되었는데, 肝經, 心經, 肺經, 腎經은 각각 2, 3, 

4, 5指의 지문면, 脾經은 拇指의 지문면 또는 橈側緣, 

胃經은 엄지두덩부위인 拇指球의 橈側緣, 小腸經은 5

指의 尺側缘, 大腸經은 2指의 橈側緣, 板門은 拇指球, 

三關은 陽池穴 (TE4)에서 曲池穴 (LI11)까지의 일직

선, 七節骨은 요추 4번에서부터 미추까지의 정중선이

다. 사용된 手法은 面으로 된 穴位의 경우 주로 한손

으로 해당 穴位를 고정하고 다른 한손의 拇指 지문면

으로 돌리면서 밀어주는 旋推法이나 비비면서 돌려주

는 揉法을 사용하며, 肝經, 胃經, 小腸經, 大腸經 등의 

직선으로 된 穴位에는 직선으로 밀어주는 直推法을 

사용한다. 이때 補法을 사용할 경우 몸 바깥쪽에서 안

쪽으로, 淸法을 사용하는 경우 몸 안쪽에서 바깥쪽으

로 直推한다.

足三里 (ST36), 脾經, 摩振 또는 振腹, 脾兪 (BL20), 

中脘 (CV12) 등은 脾를 보하고 食이나 乳로 인해 생긴 

소화문제를 해결하며 脾虛를 치료하는데 쓰는 推拿法
으로 선택되었고, 腎經, 湧泉 (KI1), 腎兪 (BL23) 등은 

腎臟과 뇌의 기능을 강화하여 성장발달을 촉진하기 위

해 사용되었다. 이와 더불어 오장의 기능을 조화하고 

신체를 건강히 하며 여러 가지 질병을 예방, 치료하기 

위하여 肺經, 肺兪 (BL13), 迎香 (LI20), 太陽 (EX-HN5), 

神闕 (CV8), 肝經 등의 穴位를 선택하였다45). 이처럼 

소아 推拿法은 시행하기 간편하고, 부작용이 없으며 

아동과 부모에게 쉽게 받아들여진다는 장점이 있다29).

Table 1-4에 touching으로 표현된 撫觸法은 신생아 

및 영아에게 주로 사용되는 안마로, 아기의 오감을 자

극하여 신체와 정서 발달을 도와주는 방법이다46). 穴位 
안마와의 용어적 혼란을 피하기 위해 연구자가 임의로 

穴位 안마를 推拿와 massage로, 단순 안마를 touching

으로 표현하였다. 2004년 코크란 리뷰47)에 의하면, 조

산아에서 안마 효과에 대한 임상적 근거가 부족하다는 

연구결과가 제시되었으나, 부모가 접촉과 동작 자극을 

사용한 연구들에서 신체적 접촉이 영아의 체중 증가에

서부터 발달 평가 점수에 이르기까지 많은 혜택을 주

었다는 결과가 있었다48). 撫觸과 推拿 병용의 효과를 

연구한 문헌 9편11,13-18,28,31) 중 무처치군과 비교한 문헌 

4편11,16,17,28)과, 撫觸군과 비교한 문헌 5편13-15,18,31) 모두 

성장 치료에서 임상적으로 유의한 결과를 얻었다.

또한 撫觸法과 수영요법의 병용을 대조군으로 삼아 

推拿와 수영요법의 효과를 비교한 문헌18)과 推拿와 藥
浴요법을 비교한 문헌32)이 각 1편씩 있었는데, 모두 대

조군에 비해 치료군에서 키, 체중 등의 유의한 증가가 

나타났다. 수영은 영아의 골격근과 인대 및 관절을 운

동시켜 근골 성장을 촉진하며, 혈액 순환을 촉진하고 

림프계를 자극하여 말초 혈관 마사지에 중요한 역할을 

한다. 또한 물에 대한 자극으로 신경계가 반응하고 폐 
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용적이 증가하며 복근과 흉근을 적절하게 운동하게 한

다18). 그러나 단순 수영에 비해 中藥藥浴과 함께 推拿
를 시행한 군에서 더 큰 효과가 있었는데, 해당 문헌에

서 中藥藥浴法은 白芷 60 g, 苦蔘 60 g, 丹蔘 60 g, 

艾葉 45 g을 전탕하여 따뜻한 물과 섞고 튜브를 이용

해 10분간 전신이 닿도록 2개월간 시행하는 것이었다. 

상기 약재는 정신을 안정시키고 風寒을 제거하며 효과

적으로 胎毒을 제거하는 효능이 있다49-51).

推拿와 한방연고를 함께 사용한 연구35)는 1편으로, 

대조군과 推拿 방법은 동일하게 하되, 背部의 이상반

응점에 오일 또는 熟地黄, 山藥, 山茱萸, 茯苓, 澤瀉, 

牧丹皮로 구성된 六味地黄膏를 사용하여 按揉法을 적

용하였다. 이상반응점이란 결절이 있거나 근육긴장 또

는 경련이 있는 穴位로 통상 脾兪 (BL20), 胃兪 (BL21), 

肺兪 (BL13) 등의 穴位였다. 六味地黄膏摩의 의의는 

推拿와 외용제의 효과를 결합하여 치료 효과를 향상시

킨 것에 있다.

推拿요법 외에 貼敷요법이 2편24,37) (6.5%), 耳鍼요

법이 2편23,25) (6.5%), 四縫穴 (EX-UE10) 刺絡요법이 1

편27) (3.2%), 埋線요법이 1편19) (3.2%), 그리고 경구 요

법이 6편23-27,29) (19.4%)의 연구에서 사용되었다.

貼敷法으로 치료한 논문은 연구마다 부착하는 穴位
와 약재가 상이했는데, Tian 등24)의 연구에서는 防風과 

白朮로 구성된 健脾固元膏를 補氣健脾의 작용이 있는 

足三里穴에 하루에 한 번, 2시간씩 2개월간 부착하였

고, Chu 등37)의 연구에서는 胃, 腎, 肺의 장부 변증에 

따라 穴位와 약재를 달리하여 1회 2~4시간, 주 1회, 1년 

부착하였다. 蜂蜜과 生薑을 기본약재로 胃腸型의 경우 

山楂와 茯苓을 추가해 足三里 (ST36), 脾兪 (BL20), 中
脘 (CV12) 등 脾와 관련된 穴位에 부착하여 補中益氣, 

扶脾健運, 增進食欲하였고, 腎型의 경우 熟地黃과 山
楂를 추가해 關元 (CV4), 命門 (GV4), 腰陽關 (GV3), 

腎兪 (BL23), 神闕 (CV8) 등 腎과 관련된 穴位에 부착

하여 溫補腎陽, 益腎塡精, 改善睡眠하였으며, 肺型의 

경우 白芥子, 杏仁, 甘遂를 추가해 大椎 (GV14), 身柱 
(GV12), 肺兪 (BL13) 등 肺와 관련된 穴位에 부착하여 

호흡기 방어 기능을 증가시키고, 잦은 감기를 예방함

으로써 질병의 영향을 막아 성장하도록 하였다. 이처

럼 穴位貼敷요법은 한약재를 관련 穴位에 부착하여 調
理脾胃, 調和氣血, 調整陰陽하고, 면역력을 향상시켜 

질병을 예방한다. 또한 넓은 적응증을 가지며 치료 효

과가 좋고, 간단하고 안전하며 부작용이 없는 등 많은 

이점을 갖는다.

耳鍼을 사용한 문헌은 2편이었으며, Zhou 등23)의 연

구에서는 자석 구슬을 脾, 胃에 부착하여 매 穴位를 30

초간 하루 2회 아침, 저녁으로 자극하였으며, 3일마다 

양측 귀를 번갈아 6개월간 시행하였다. Feng 등25)의 연

구에서는 王不留行籽를 腎, 內分泌, 皮質下, 腎上腺, 

甲狀腺, 心, 脾 등의 穴位에 부착하여 매 穴位를 2분씩 

하루 3회 자극하였으며, 양측 귀를 번갈아 6개월간 시

행하였다. 耳穴요법은 오랜 역사를 가지며, 귀를 자극

함으로써 신체를 자극하고, 생리병리상태와 기능상태

를 조절한다. 장점으로 적응증의 범위가 넓고, 치료 효

과가 좋으며, 간편하고 저렴하며 안전하고 부작용이 

없다.

四縫穴 瀉血法으로 치료한 연구는 1편27)이었다. 四
縫穴은 경외기혈로 益氣健脾하고 消積助運의 작용을 

하므로, 小兒疳積, 厭食, 消化不良 등의 증상을 치료하

는 특징이 있다52). 1990년 ≪經穴部位≫를 근거로 하

여 2-5지 장측 근위지절관절 횡문 중앙을 취혈하였으

며, 소독 후 三稜鍼으로 0.5 mm 자입한 뒤 담황색 또

는 투명한 점액을 배출하거나 소량의 혈액을 배출시켰

다. 첫 1개월간 5일에 한 번씩 6회, 1개월 이후에 매달 

1회씩 반 년 간 지속하였다. 

埋線을 사용한 연구는 1편이었다19). 黃芪 10 g, 白朮 
10 g, 人蔘 5 g, 甘草 5 g을 1000 mL 에탄올에 1개월간 

담갔다가 이 추출물 10 mL에 길이 2~3.5 cm, 80~150 

g 되는 藥線을 2주간 담갔다가 사용하였으며, 足三里 
(ST36), 脾俞 (BL20), 胃俞 (BL21), 中脘 (CV12), 章門 
(LR13), 그리고 배부 근육층에 5~7 cm 깊이로 자입하

고, 주 1회 치료하여 6개월을 1과정으로 하였다. 상기 

穴位는 모두 脾와 관련된 穴位로, 健脾和胃하는 효과

가 있으며 특히 脾氣虛에 사용된다. 埋線을 통해 매일 

24시간 穴位와 經絡을 자극함으로써 비위기능과 내분

비기능을 조절하고, 脾氣虛를 회복하여 정상 생리 상

태를 만들며, 영양물질의 흡수를 증가시켜 최종적으로 

청소년의 성장 효과를 낳게 된다. 埋線요법은 장기간

의 鍼 치료 효과를 야기한다. 

여러 단일 치료를 비교한 연구 중에서 중재로 경구 

요법이 포함된 연구가 6편 있었으며, 그 중 변증별로 

처방 구성을 다르게 한 연구가 1편25), 증상별로 약재를 

가감한 연구가 1편27)이었다. Feng 등25)의 연구에서는 

脾胃虛弱, 腎氣不足, 脾腎兩虛로 구분하여 처방하였

고, Bi 등27)의 연구에서는 창방인 消積理脾方에 便秘, 

泄瀉, 陰虛火旺의 증상에 따라 약재를 가감하여 사용

하였다. 그 외에 연구에서는 蔘苓白朮散을 사용한 연
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구가 1편26) 있었고, Zhou 등23)의 연구에서는 太子参 15 

g과 瘦肉 (살코기) 50 g을 文火로 30분간 끓인 뒤, 고기

와 탕을 매주 1회 6개월간 섭취하여 健脾益氣 효능을 

야기했다. Tian 등24)과 Su29)의 연구에서는 太子参 10 

g, 茯苓 10 g, 淮山藥 15 g, 薏苡仁 15 g, 瘦肉 50 g을 

1000 ml에 文火로 30 분간 전탕하여 매주 2회 2개월간 

복용하였다. 주로 脾胃를 보하는 처방이 사용되었다.

연구에 사용된 평가 지표로는 키, 체중, 두위, 흉위, 

요위, 체질량지수 (BMI), 우유섭취량, 수면시간, 발병

률, 유병률, GH, IGF-1, IGFBP-3, 골연령, 키 백분위수, 

성장 속도, 신생아 행동신경 점수 (NBNA) 등이 있었으

며, 통계적으로 유의미한 증가가 있을 때 치료 효과가 

있는 것으로 판정하는 것이 일반적이었다. 질병의 유

병률을 평가한 문헌13,20,23,24,29,33,38,40,41)도 있었으며, 이 

경우에는 유병률이 유의미하게 낮을 때 치료 효과가 

있다고 판단되었다. 우유섭취량, 수면시간, 체질 변화 

등도 사용되었으며, 총유효율 (TER)이 사용된 문헌도 

2편 있었다19,27). Chen 등19)의 연구에서는 脾氣虛 증상 

점수 7문항에 대해 無, 輕, 中, 重의 0~3점까지 4점 척

도를 사용하여 治愈 (증상소실 또는 증상감소율≥

95%), 顯效 (명확히 개선, 70%≤증상감소율<95%), 有
效 (증상 개선, 30%≤증상감소율<70%), 無效 (개선 없

음, 증상감소율<30%)로 나누었으며, Bi 등27)의 연구에

서는 ≪中医病证诊断疗效标准≫를 참고하여 顯效 (1

년 성장 5 cm 이상, 증상 소실), 有效 (1년 성장 5cm, 

증상 개선), 無效 (1년 성장 5cm 이하, 증상 변화 없음)

로 나누었다. 두 연구 무효를 제외하고 모두 유효한 것

으로 보아 유효율에 포함시켰으며, 치료군에서 대조군

에 비해 총유효율이 유의하게 높았다. 

분석한 31편의 연구 중 Bi 등27)의 연구를 제외한 모

든 연구에서 침구 및 수기요법의 성장 치료가 임상적

으로 유효함을 보고하였다. Bi 등27)의 연구에서는 한약 

복용과 四縫穴 (EX-UE10) 刺絡요법의 병용요법을 비

타민 복용과 비교하여 대조군에 비해 치료군에서 효과

가 있음을 보고하였으나, 이를 한약의 효과를 배제한 

채 침구 및 수기요법의 효과라고 보기 어렵다. 그럼에

도 불구하고 상기 연구들은 한의학적 치료를 시도할 

수 있는 근거와 가능성을 보여준 것으로 사료되며, 의

학적 저신장에 해당하지 않는 아동들에게도 성장의 기

회를 줄 수 있다는 면에서 의의가 있다. 

본 연구의 한계점은 다음과 같다. 중국 문헌만을 선

정하여 분석하였기 때문에 도출된 결과를 일반화하기 

어려웠으며, 문헌의 자료 수집에서도 연구 참여자의 

연령 치우침이 심하였다. 0~1세의 특정 연령 집단에 

대한 문헌이 총 20편으로 전체의 64.5%를 차지했으며, 

중재로 推拿요법이 90% 이상 사용된 것 또한 해당 연

령의 특성이 반영된 것으로 사료된다. 선정된 문헌 내

에 뜸과 체침을 사용한 문헌은 확인할 수 없었으며, 성

장 치료에서 중점적으로 보아야 할 골연령, 백분위수 

등을 평가 지표로 나타낸 문헌이 드물었다. 또한 무작

위 대조군 연구만을 대상으로 하여 종설, 관찰 연구, 

증례보고, 실험 연구 등에서 사용된 성장의 침구 및 수

기요법에 대해서는 확인할 수 없었다. 마지막으로, 무

작위 대조군 연구임에도 불구하고 10편16,17,19,31,32,34-36,38,41) 

의 연구에서만 무작위 배정순서 생성에 관한 내용을 

언급하였으며, 이 중 2편17,38)의 연구는 출생순서와 병

록번호로 배정하는 등 연구 비뚤림 위험이 높은 편이

었다. 뿐만 아니라 침구 및 수기요법에 대한 연구라는 

점에서 연구자가 배정된 중재를 알 수 있었고, 눈가림

이 불완전하여 실행 비뚤림 위험이 ‘높음’ 기준에 해당

했다. 

그럼에도 불구하고 직접적으로 물리·화학적 작용을 

가하여 효과를 얻는 치료법인 침구 및 수기요법은 복

약 시 발생할 수 있는 전신적인 부작용을 줄일 수 있다

는 장점이 있으며53), 경제적이며 사용이 간편하고, 內
外治法을 병행하는 것은 치료효과를 상승시키는 데 기

여할 것으로 기대된다. 또한 성장 치료에 있어 여러 치

료를 병용한 중재군에서의 효과가 가장 큰 것을 고려

할 때23,24,29), 推拿, 耳鍼, 貼敷요법, 경구 복용 등을 함께 

사용하는 것이 고려될 수 있다.

성장에 대한 한의학적 치료 효과에 일반인들의 관

심이 증가되어 있을 때 성장에 사용하는 침구 및 수기

요법에 대한 객관적 근거를 마련할 수 있는 더 다양한 

임상연구가 진행된다면 한방치료가 더욱 신뢰를 얻을 

수 있을 것으로 사료된다. 

V. Conclusion

중국 국내 데이터베이스 검색 사이트인 CNKI (CAJ)

에서 검색을 통해 선별된 소아 성장의 침구 및 수기요

법에 대한 중국 문헌 31편을 분석하여 다음과 같은 결

론을 얻었다. 

1. 연구 대상자의 연령은 생후 1일에서 17세까지 다

양했으며, 1세 이하의 연령대가 64.5%를 차지했다.
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2. 성장 치료에 대한 침구 및 수기요법으로는 推拿
요법, 貼敷요법, 耳鍼요법, 四縫穴 (EX-UE10) 刺
絡요법, 埋線요법, 경구 요법 등이 있었다.

3. 선정된 연구에서 가장 많이 사용된 치료법은 推
拿요법이었다.

4. 推拿요법으로 가장 많이 사용된 방법은 捏脊이었

으며, 다빈도 순으로 按揉足三里, 補脾經, 補腎經, 

摩腹 또는 振腹이 사용되었고, 그 아래로 여러 수

법을 이용한 湧泉 (KI1), 肺經, 太陽 (EX-HN5), 

神闕 (CV8), 肺俞 (BL13), 脾俞 (BL20), 腎俞 (BL23), 

肝經, 迎香 (LI20), 中脘 (CV12) 등이 사용되었다.

5. 치료 기간은 최소 7일에서 최대 1년까지 다양했다.

6. 주요 평가 지표는 키, 체중, 두위, 흉위, 요위, 체

질량지수 (BMI), 우유섭취량, 수면시간, 발병률, 

유병률, GH, IGF-1, IGFBP-3, 골연령, 키 백분위

수, 성장 속도, 신생아 행동신경 점수 (NBNA), 우

유섭취량, 수면시간, 체질 변화, 총유효율 (TER) 

등이었다. 

7. 성장치료를 위해 한의학적 침구 및 수기요법을 

적용하여 유의한 성장의 증가가 있었다.
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