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[Abstract]

In the healthcare system, the human neck(cervical spine) is one of the most important organs. The 

area that supports the human head is the cervical spine. Nowadays, we are often overworked our neck 

to calls with the smart phone or see the monitors. In this paper, we investigate the abnormalities of 

lateral flexion and rotation of the cervical spine. The normal angle of lateral flexion is 20 ° to 45 ° 

and the normal angle of rotation is 50 ° to 90 °. If this angle is below normal and we feel pain, there 

is something wrong with the cervical spine. In addition, learn how to measure the lateral flexion and 

rotation of the neck or cervical spine, and also to find out how to treat an abnormality. We also look 

at how to prevent more than lateral flexion and rotation of the cervical spine. The experiment was 

carried out with 100 people in their 50s, men and women, to find out whether the neck is abnormal.
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[요   약] 

헬스케어 시스템에서 인간 목(경추)은 가장 중요한 기관 중 하나이고, 사람의 머리를 지탱하는 

부위가 바로 경추이다. 요즘에는 스마트 폰으로 전화를 걸거나 모니터를 보기 위해 종종 목이 과

로로 피곤한 경우가 많다. 이 논문에서 우리는 경추의 가쪽 돌림과 및 회전의 이상을 조사한다. 

가쪽 돌림의 정상 각도는 20 ° ~ 45 °이고 정상적인 회전 각도는 50 ° ~ 90 °이다. 이 각도가 정

상보다 낮아 통증이 느껴지면 경추에 문제가 있는 것이다. 또한 목 또는 경추의 가쪽 돌림 및 회

전을 측정하는 방법과 이상을 치료하는 방법에 대해 알아본다. 그리고 경추의 가쪽 돌림 및 회전 

이상을 예방하는 방법도 살펴보도록 한다. 목이 비정상적인지 알아보기 위해 50 대 남성과 여성

으로 100 명을 대상으로 실험을 수행하였다.

▸주제어: 헬스케어 시스템, 경추, 가쪽 돌림, 회전, 이상
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I. Introduction

목은 우리 몸에서 중심을 이루는 매우 중요한 기관이다. 

목은 인간의 머리와 몸통을 연결하는 부분이고, 우리에게 

중요한 대부분의 것들이 통과하는 한데 모아진 부분이다. 

인간 몸의 자세를 보면 척추가 매우 중요하고, 뇌와 몸에 

필요한 영양분에서 보면 목은 대단히 중요하다. 

본 논문과 유사한 우리 몸의 일부를 다룬 논문을 살펴보

면 다음과 같다. 먼저 헬스케어의 한 분야로 엄지손가락에 

대한 손허리손가락관절굽힘과 손가락뼈사이관절굽힘에 대

하여 알아본 연구가 있다[1]. 이 논문은 손가락 관절을 구

부릴 때 일정한 정해진 각도에 미달하거나 통증을 느끼면 

이상이 발생한 것으로 보았다. 

효율적인 실시간 운동 자세 추정 시스템은 여러 Kinect 

센서를 사용하여 설계되고 개발되었다[2]. 이 시스템은 정

면과 측면의 Kinect 센서를 사용하여 무릎 컬 이나 런지 

같은 사용자의 특정 자세를 보다 정확히 측정하고 인식하

기 위한 것이 그 목적이다. 

최상의 증거 종합을 통한 체계적인 검토를 수행한 오버 

헤드 스포츠에서 어깨 부상에 대한 위험 요인 및 예방 조

치에 대한 증거 평가[3]에서는 제한된 증거를 가지고 있었

고 대부분은 수정 불가이며 오버 헤드 스포츠에서 어깨 부

상 예방 조치의 영향에 대한 제한된 증거도 있었다. 

상지거상 여성 운동 선수의 어깨 부상을 확인하기 위하

여 물리적 성능 및 자체보고 수단을 이용한 클러스터 분석

[4]에서는 상지거상 여성 운동 인구에서 어깨 부상과 관련

된 기능 장애를 평가하기 위해 Kerlan-Jobe 정형외과 클

리닉의 어깨와 팔꿈치 점수 및 Closed kinetic upper 

extremity 안정성 테스트의 진단 타당성을 평가하는 것이 

목표이다.

헬스케어 시스템을 살펴보면 [5-10]과 같은 논문들이 

있었다. [5]에서는 클라우드 및 빅 데이터 분석 기술을 기

반으로하는 Health-CPS라고 불리는 환자 중심의 의료 응

용 및 서비스를 위한 사이버 - 물리적 시스템을 제공함으

로써 보다 편리한 서비스 및 환경을 제공 했다.

[6]에서는 BSN 기반의 현대 의료 시스템에서 주요 보안 

요구 사항을 강조했고 , BSN-Care를 이용하여 안전한 

IoT 기반의 의료 시스템을 제안하였다. [7]은 상호 의존적 

인 업무의 역할, 관계 및 목적을 조사하는 원칙을 사용하

였다. 또한 건강 전문 개발, 서비스 제공 시스템 설계 및 

보건 서비스의 이점을 이해하고 측정하는 원칙의 효과와 

문제점을 탐구하였다.

그 밖의 논문들은 현재의 의료 시스템을 체계적으로 재

설계[8], 인지 컴퓨팅을 사용하여 사용자의 신체 건강을 모

니터링/분석 할 수 있는 Edge-Cognitive Computing 

(ECC 기반) 스마트 건강 관리 시스템[9], 그리고 모바일 

클라우드 컴퓨팅(Mobile Cloud Ccomputing)과 5세대 (5 

Generation) 무선 링크를 기반으로 한 응급 의료 시스템

을 위한 새로운 아키텍처 등의 연구[10]들이 있었다. 

본 논문의 2장에서는 목뼈의 구조를 살펴보고, 3장에서

는 목뼈의 가쪽 굽힘과 돌림의 이상 및 이상이 있을 경우 

치료법과 예방법에 대해 알아보고, 4장에서는 실험과 결

과, 5장에서는 결론을 맺도록 한다.

II. Structure of Cervical Spine

본 논문에서는 세부적인 목뼈의 구조는 나타내지 않고 

간략한 구조만 나타내도록 하겠다. 목뼈는 머리뼈와 등뼈 

사이에 있고, 모양은 대체로 작고 납작하며, 가로로 난 횡

돌기에 척추동맥(제7경추 제외), 정맥, 그리고 교감신경총

이 통과하는 구멍이 있다. 환추와 축추는 모양이 달라서 

비전형적 경추라고 하며, 제3경추부터 제7경추까지는 모

양이 거의 비슷하여 전형적 경추라고 한다. 제1경추 또는 

환추(環椎)는 둥근 모양이고 두개골을 받치는 관절면이 있

으며, 추체와 극돌기가 없다. 제1경추는 사람이 고개를 끄

덕일 때 머리가 흔들리도록 한다. 제2경추는 축추(軸椎)라

고 하며, 추체에서 위로 솟아오른 치돌기가 있는데, 이것

은 목의 회전을 도와주는 것으로서 환추의 추체 가운데에

서 생긴다. 제2경추는 머리를 좌우로 돌릴 때 회전하도록 

한다. 환추와 축추는 목뼈가 아닌 관절이 움직이는 것을 

돕는다. 머리뼈와 제1번 2번 경추 사이에는 디스크가 없는 

것이 사실이다. 하지만 대신에 윤활액이 있어서 관절의 움

직임을 원활하도록 도와준다. 제3경추에서 제6경추까지 

작고 넓은 추체와 삼각형의 추공이 있으며, 끝이 둘로 갈

라진 극돌기가 있으며, 원통 형태의 갈고리 모양의 갈고리

돌기(혹은 극돌기)가 있다. 다. 제7경추는 융추(隆椎)라고

도 하며, 길고 끝이 갈라지지 않은 극돌기가 있다. 경추 속

에 있는 척수강으로는 뇌에서 사지로 전달하는 운동신경, 

사지와 몸통 각 기관에서 뇌로 전달하는 감각신경들이 척

수로 되어 지나간다. 경추 앞쪽으로는 심장박동·호흡·소화 

기능을 조절하는 자율신경, 양쪽에는 대뇌에 혈액을 공급

하는 동맥이 지나간다[11]. 전체적인 목뼈의 구조는 Fig. 1

과 같다.
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(a) Vertical Plane

(b) Cross Section

Fig. 1. Structure of Cervical Vertebra

III. Abnormality, Therapy and 

Prevention of Cervical Spine

1. Lateral Flexion

가쪽 굽힘은 머리를 몸통의 정 가운데에 두고서 목을 좌

우로 비스듬히 굽히는 것이다. 이때 사람은 움직이지 말아

야 하며, 좌우로 비스듬히 움직일 때에는 양 쪽 귀가 어깨

를 향하여 반듯하게 움직여야 한다. 이때 어깨와 몸통은 

절대로 움직여서는 안 된다. 

목뼈의 가쪽 굽힘의 측정에 관한 자세한 내용은 Fig. 2

와 같다. 이때 정상인의 각 α는 20° 내지 45°이다. 여기서 

정상 각도에 미달이거나 고통을 동반하면 이상이 있음을 

나타낸다. 돌림의 각은 적어도 상관이 없으며 단순한 수치

에 불과하다. 하지만 기준을 정하기 위하여 최소 20°는 되

어야 정상이라고 보았다.

Fig. 2. Lateral Flexion of Cervical Spine

2. Rotation

목뼈의 돌림은 머리를 몸통의 정 가운데에 두고서 목을 

좌우로 비스듬히 돌리는 것이다. 한마디로 고개를 돌리는 

것이다. 이때 사람은 움직이지 말아야 하며, 좌우로 돌릴 

때에는 머리가 양쪽 어깨에 수평이 되도록 유지해야 한다. 

고개는 절대 굽히지 말아야 하며, 양 쪽으로 최대한 돌릴 

수 있을 때가지 돌려준다.  

목뼈의 돌림의 측정에 관한 자세한 내용은 Fig. 3과 같

다. 이때 정상인의 각 α는 40° 내지 90°이다. 여기서 정상 

각도에 미달이고 고통을 동반하면 이상이 있음을 나타낸

다. 돌림의 회전각은 적어도 상관이 없으며 단순한 수치에 

불과하다. 하지만 기준을 정하기 위하여 최소 40°는 되어

야 정상이라고 보았다.

Fig. 3. Rotation of Cervical Spine

3. Therapy and Prevention

목뼈의 이상으로 손과 팔이 불안하여 물건을 잡기도 힘

들고 정확한 작업을 할 수 도 없으며 하체도 불안하여 잘 

걷지 못하는 경우에 의사는 각종 검사를 수행한 뒤 

X-Ray, 척수 조형술, CT, MRI 등을 촬영하여 중요한 상

태에서는 수술로서 치료 한다. 또한 중요하다고 느끼지 못

하는 경증에는 약물 치료를 수행하여 치료가 가능하다.

다음으로는 자고 난 후에 이유도 없이 목을 전혀 움직이

지 못하게 되는 질병인 낙침, 뒷목이 뻣뻣함의 증상과 함

께 통증이 매우 심하고 환자 혼자서 목을 움직이지 못할 

때, 경추의 근력의 약화로 인해 뼈의 정렬이 일자로 변형

된 상태인 일자목, 목이 구부정하게 앞으로 나오는 자세를 

오래 취해 목이 일자목으로 바뀌고 뒷목, 어깨, 허리 등에 

통증이 생기는 증상인 거북목, 목뼈가 C자 커브를 유지해

야 하지만 반대로 역C자를 이룬 역C자 커브, 목 디스크로 

인한 통증, 신경압박으로 인한 저림 증상 및 동작범위의 

제한 등이 있다. 이런 증상에는 대표적인 치료법으로 추나 

요법이 있다. 추나 요법을 통하여 경추의 고정된 관절을 

부드럽게 열어주고 경추 주변의 근육을 풀어준다. 그러면 

틀어진 경추 뼈와 주변 조직들이 자연스럽게 자기자리를 

찾을 수 있는 환경이 형성된다. 이는 경추의 교정 효과는 

물론 디스크 내부의 압력이 감소하여 통증을 줄여준다. 그

리고 뻣뻣한 근육을 풀어주면서 우리 육체의 기혈순환이 

좋아지고, 나아가서 혈액순환이 아주 좋아진다.

다음으로는 도수 치료이다. 도수치료는 숙련된 의사나 

전문 치료사로부터 비뚤어진 경추 및 관절을 올바로 맞추
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어서 우리 육체의 균형을 다시 찾아주는 치료이다. 이 방

법은 통증을 완화시키는 역할을 하고, 경추의 체형불균형

이라는 원초적인 요인을 더 좋게 바꿔 허리디스크나 오십

견 및 척추측만증 등 근골격계 질환의 치료에 폭넓게 사용

된다. 이 방법은 마취를 하거나 절개를 해야 하는 단계가 

없기 때문에 부작용이 없어 안전하고 당뇨병이나 고혈압

환자 등에게도 적극적으로 권유하는 치료법이다. 

마지막으로 치료 즉시 효과가 나타나는 동작침 치료이

다. 동작침은 침을 꽂은 채로 휴식을 취하는 일반침과 다

르다. 동작침은 침술사가 환자의 목을 지탱한 상태로 목부

터 견부까지의 주요 혈자리에 침을 높고 운동을 시키면서 

뻣뻣하고 긴장된 근육을 풀어준다. 따라서 목을 좌우로 돌

리거나 상하고 젖히지 못할 때 치료와 함께 근육들을 정상

적인 기능을 갖도록 회복시킨다. 이 방법은 치료 효과가 

빠르게 나타나므로 목 디스크와 낙침과 등의 긴급 상황에

서도 효과적이다. 

4. Prevention

사용하지 않는 목의 여러 근육들까지 골고루 사용을 해 

주어서 근력을 키워야 일자목 내지 거북목과 목 디스크를 

예방할 수 있다. 또한 목뼈의 C자형 커브가 가장 기본이

다. 이러한 C자형 커브가 여러 가지 이유로 무너지면 우리

의 목과 어깨 및 등까지도 영향을 준다. 그리고 커다란 긴

장감이 발발하고 결림이나 통증, 뻣뻣하게 굳는 증상등이 

발생하며 목 주위의 근육과 인대에 영향을 미친다. 이처럼 

다양한 원인으로 발발된 목의 움직임의 거북함 내지 불편

함이 자꾸 나쁜 자세를 반복적으로 취하게 하여 결국은 목 

디스크로 까지 발전하게 되는 것이다. 이러한 목 질환의 

예방법은 다음과 같다. 

1) 어깨가 뻐근하고 뒷목이 뻣뻣하면 약 10초 정도 가

볍게 눌러준다. 

2) 요가나 수영 등도 목을 부드럽게 만드는 좋은 운동중 

하나이다.

3) 수면 시 베게는 너무 높은 것을 베지 않는다.

4) 앉을 때 엉덩이를 의자 깊숙이 집어넣도록 하고 의자

는 책상 앞으로 당겨서 앉으며 몸의 상체가 짝 펴지도록 

의자의 등받이에 기댄다. 턱은 뒤로 당겨서 집어넣고 머리

와 척추는 일직선으로 한다. 양족 어깨는 수평이 되도록 

하고, 양 발을 모두 붙이도록 한다. 그리고 양 발에 체중의 

2/5를 둔다.

5) 컴퓨터를 사용할 때 모니터를 눈높이보다 약 12  ̊낮

게 두어 목의 부담을 줄인다. 키보드는 책상의 가운데에 

놓고 손목과 팔 전체를 키보드 위에 올리고 타이핑한다.

6) 스마트폰이나 컴퓨터로 작업할 때 너무나 많이 목을 

앞쪽으로 내밀거나, 또는 고개를 너무 아래쪽으로 떨구고 

있는 시간이 거의 없도록 해야 한다. 

7) 목 스트레칭에서 닭 운동은 앉거나 서서 쉽게 할 수 

있는 목, 어깨, 그리고 팔의 통증완화에도 효과가 좋은 운

동이다. 닭이 날개를 펼치는 모습과 똑같아서 닭 운동이라

고 하는 목 강화 운동이다. 먼저 턱을 이중으로 만들기 위

해 턱을 가슴 쪽으로 당겨서 목 뒷부분을 완화시켜 준다. 

다음으로는 어깨를 짝 펴고 가슴을 내밀며 견갑골을 뒤의 

등 쪽으로 조여 준다. 그리고 양팔을 구부린 채 팔꿈치를 

몸통에 가깝게 붙이고, 두 손은 손바닥을 바깥쪽으로 향하

게 하여 어깨 높이보다 뒤로 가게 한다. 이런 동작을 10

초~15 동안 유지하도록 하고 5회~10회 정도 반복한다.

8) 목 디스크를 예방하려면 등이 매우 중요하다고 전문

의들은 말한다. 일반적으로 턱을 목 쪽으로 끌어당기는 것

을 올바른 자세라고 알고 있다. 하지만 이 경우 에 목이 꺾

이게 되므로 좋지 않으며, 등을 꼿꼿하게 펴 주어야야만 

우리 몸이 자연스럽게 목까지 바로 선다는 좋은 자세라는 

것을 알아주는 것이 좋다.

IV. Experiment and Analysis

실험은 50대 남자 50명과 여자 50명, 총 100명을 대상

으로 수행하였다. 다음 Fig. 4는 목의 돌림 이상이 나타난 

환자를 나타내는 화면이다.

Fig. 4. Screen of Rotation Example

치료 받기 전 후의 각각 50명의 남자와 여자의 대상자의 

수에 대한 전체적인 표는 Table 1과 같다. Table 1에서 ALF

는 Abnormality of Lateral Flexion(가쪽 굽힘 이상), P는 
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Pain(고통) 동반, AR은 Abnormality of Rotation(돌림 이

상), AB는 Abnormality of Both(양쪽 모두 이상)를 나타내

고, BT는 Before Therapy(치료 전)를 AT는 After 

Therapy(치료 후)를 나타내며, M은 Man(남자), W는 

Woman(여자), 그리고 T는 Total(총계)을 나타낸다.

Sort ALF P AR P AB P

BT

M(50) 4 3 5 2 4 2

W(50) 3 2 3 2 3 2

T(100) 7 5 8 4 7 4

AT

M(50) 1 0 1 1 1 1

W(50) 0 0 1 0 0 0

T(100) 1 0 2 1 1 1

Table 1. Experimental Results

전체적인 Table 1을 그래프로 나나낸 것은 Fig. 5와 같

다. Fig. 5에서는 치료 전과 치료 후의 변호 및 남과 여의 

관계도 쉽게 파악 할 수 있다.

Fig. 5. Total Result

치료 받기 전의 환자를 보면 남자가 가쪽 굽힘과 돌림에

서 여자보다 훨씬 인원이 많다. 이는 대부분 남자들이 밖

에서 하는 일들이 그만큼 많음을 나타낸다. 치료 받기 전

의 여자들도 대부분 맞벌이 시대에 외부에서 일하는 여성

들이 남성의 2/3정도를 차지함을 알 수 있다.

60대의 사람들이 아니라 50대 이기 때문에 대부분 다른 

사고나 부상으로 인하여 아픈 경우를 제외하고는 고통을 

느끼는 사람이 많지 않았다. 요즘은 사실 사고나 부상 및 

고질병을 앓고 있는 사람이 아니고는 70대 정도 되어야 차

츰 노환으로 인한 질환이 오는 경우가 많다.

V. Conclusion

본 논문에서는 우리의 머리를 지탱하는 목의 가쪽 굽힘

과 돌림의 이상에 대해 알아보았다. 가쪽 굽힘과 돌림의 

정상적인 각도를 알아보았고, 이 각이 정상에 미달이고 고

통을 느낀다면 목에 이상이 발생한 것으로 간주하였다. 그

리고 목뼈의 가쪽 굽힘과 돌림의 측정 방법과 이상이 있는 

경우의 치료법에 대해서도 알아보았다. 치료법에는 추나 

요법, 도수 치료, 그리고 동작 침 치료법이 있으며, 또한 

목뼈의 가쪽 굽힘과 돌림 이상의 예방법에 대해서도 알아

보았다. 실험에서는 50대 일반인 남녀 50명씩 100명을 대

상으로 치료 과 치료 후의 결과도 알아보았다.

향후 연구에서는 더욱더 많은 데이터를 축적하여 딥러

닝 등 인공지능 방법을 적용하여 각 진단이 나올 확률이나 

알맞은 치료법 등을 예측하여 결과를 도출하고 싶다.
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