
 

INTRODUCTION 

스포츠 현장에서는 스트레칭, 마사지, 냉온찜질, 테이핑 등 다양한 

처치방법들을 선수들에게 적용시켜 그들의 경기력 및 컨디션 향상 그

리고 부상 회복을 위해 많은 노력이 이루어지고 있다. 그 중 온열처치

(Thermotherapy)는 해당 관절과 근육에 열을 가하는 방식으로 온열처

치에 따른 신체관절의 움직임과 근기능을 관찰한 연구가 많이 이루어

져 왔다(Eston & Peters, 1999; Someh & Ghafarinejad, 2011; Maxwell, 

Castle & Spencer, 2008; Okada, Yamaguchi, Minowa & Inoue, 2005; Oh, 

Kang & Piao, 2016). 온열처치를 수행하게 되면 신체 내 신진대사를 활

발하게 하고 근육 내 혈관확장 유도 및 혈액의 점도를 감소시킬 수 

있으며 이에 따라 혈류의 흐름을 원활하게 하여 관절주변 연부조직에 

혈액을 원활하게 공급시키는 역할을 한다(Kawabata & Tokura, 1993; 

Maxwell, Castle & Spencer, 2008). 이러한 기전을 근거로 운동 후 피로

회복 및 근경련 감소에 많은 도움을 준다(Kilduff, West, Williams & 

Cook, 2013). 하지만 장시간의 온열처치는 피부표면에 가해지는 열로 

인하여 근육 내 근세사의 교차주기 속도가 증가하여 근피로가 증가하

면서 근파워가 감소하였다(Falk et al., 1998; Lee, Toner, Mcardle, Vrabas 

& Pandolf, 1997). 

동적 준비운동(dynamic warm-up)은 격렬한 신체활동을 수행하기 전

에 실시하여 근육의 유연성(flexibility)과 외부환경에 대한 적응성(adap- 

tation)을 향상시켜 근원섬유(myofibril)의 과도한 신장을 억제시키고 관

절인대의 염좌(strain) 등과 같은 부상이 예방되는 효과가 있다(Gray & 

Nimmo, 2001; Lee, 2002). 또한 동적 준비운동으로 인한 혈중 헤모글로
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 Objective: The aim of this study was to analyze kinetic variables between thermotherapy and dynamic 
warm-up during drop-landing. 
 
Method: Twenty male healthy subjects (Age: 21.85 ± 1.90 years, Height: 1.81 ± 0.06 cm, Weight: 68.5 ± 7.06 kg) 
underwent three treatments applied on the thermotherapy of femoral muscles and a dynamic warm-up. 
The thermotherapy was performed for 15 minutes while sitting in a chair using an electric heating pad 
equipped with a temperature control device. Dynamic warm-up performed 14 exercise, a non-treatment 
was sitting in a chair for 15 minutes. Core temperature measurements of all subjects were performed before 
landing at a height of 50 cm. During drop-landing, core temperature, joint angle, moment, work of the sagittal 
plane was collected and analyzed. All analyses were performed with SPSS 21.0 and for repeated measured 
ANOVA and Post-hoc was Bonferroni. 
 
Results: Results indicated that Thermotherapy was increased temperature than other treatments (p = .000). 
During drop-landing, hip joint of dynamic warm-up was slower for angular velocity (p < .005), and left 
ankle joint was fastest than other treatments (p = .004). Maximum joint moment of dynamic warm-up was 
smaller for three joints (hip extension: p = .000; knee flexion/extension: p = .001/.000; ankle plantarflexion: p 
= .000). Negative work of dynamic warm-up was smaller than other treatments (p = .000). 
 
Conclusion: In conclusion, the thermotherapy in the local area doesn't affect the eccentric contraction of 
the thigh. The dynamic warm-up treatment minimized the joint moment and negative work of the lower 
joint during an eccentric contraction, it was confirmed that more active movement was performed than 
other treatment methods. 
 
Keywords: Thermotherapy, Drop-landing, Core temperature, Dynamic warm-up, Eccentric contraction 

Copyright ○C  2021 Korean Journal of Sport Biomechanics 
This is an Open Access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution Non-Commercial License (http://creativecommons.org/licenses/by-nc/3.0/) which permits 
unrestricted noncommercial use, distribution, and reproduction in any medium, provided the original work is properly cited. 



298 Sungmin Kim, et al. KJSB 

Korean Journal of Sport Biomechanics 

빈(hemoglobin) 수치가 증가함으로 인해 혈액 내 산소와의 결합/해리

가 쉽게 이루어져 근육 내 산소 운반능력이 향상된다(Turki et al., 2011). 

전형적인 준비운동 방법으로는 정적/동적 스트레칭과 가벼운 유산소 

신체활동(조깅, 자전거타기, 줄넘기 등)을 실시하는 것으로 알려져 있고

(Chaouachi et al., 2010; Samson, Button, Chaouachi & Behm, 2012), 스

포츠 특성에 따른 특이적인 준비운동 프로그램을 제작하여 현장에서 

엘리트 스포츠 선수들에게 직접 적용되기도 한다. 예를 들면 García-

Luna, Cortell-Tormo, García-Jaén, Ortega-Navarro & Tortosa-Martínez, 

(2020)의 연구에서는 ACL 부상을 예방하기 위해 축구 선수들에게 무

릎 밴드 스쿼트(Knee-Band Squat), 사이드스텝 스쿼트(Side-Step Squat), 

불가리안 스플릿 스쿼트(Bulgarian Split-Squat) 프로그램을 적용시켰고, 

Achenbach et al. (2018)의 연구에서는 유소년 핸드볼 선수들을 대상

으로 뒤넙다리근 강화 운동(Strengthening of the hamstring muscles), 

플라이오 메트릭 운동(Plyometric exercise), 랜딩점프 운동(Jump and 

landing exercise), 고유수용성 운동(Proprioceptive exercise)을 실시하게 

하여 종목의 특성에 적합한 동적 준비운동이 부상예방에 대해 어떠한 

영향을 미치는지를 연구하였다. 

드롭랜딩(drop-landing) 동작은 내려올 때 넙다리네갈래근(quadri- 

ceps) 부위의 신장성 수축(eccentric contraction)을 통해 부하의 전이

를 최소화하면서 충격을 흡수시키는 기전이 수행된다(Dufek & Bates, 

1990; Lim, Hong, Oh & Lee, 2015). 신장성 수축은 근육활동에 동원되

는 운동 단위가 적음에도 불구하고 장력을 크게 발휘하는 특징이 있

고(Ebbeling & Clarkson, 1989; Enoka, 1996), 단축성 수축과의 부하를 

상대적으로 동일하게 적용하였을 때 근단면적 및 근력의 향상 정도가 

비교적 높은 것으로 보고되고 있다(Higbie, Cureton, Warren & Prior, 

1996; Hortobágyi et al., 1996). 따라서 Sell et al. (2007) 연구에서는 랜

딩 시 무릎관절의 안전성을 증가시키는데 뒤넙다리근(hamstring)이 넙

다리네갈래근 보다 많은 역할을 수행하지만 넙다리네갈래근에 대한 

최적의 신장성 수축 정도와 시간에 따라 랜딩 형태에 많은 영향을 미

친다고 하였다. 하지만 신장성 수축은 근육의 길이를 증가시키는 수동

적인 수축 형태이고 분절의 움직임과 힘이 작용하는 반향이 반대라는 

특성이 있다(Byrne, Padua & Guskiewicz, 2004; Lindstedt, Lastayo & 

Reich, 2001). 따라서 해당부위에 대해 점프(jump), 달리기(running) 혹

은 커팅(cutting) 동작 등과 같이 고강도로 신장성 수축 운동을 실시할 

경우 근육 내 미세한 근섬유들의 손상 가능성이 높다(Byrne, Padua & 

Guskiewicz, 2004; Lindstedt, Lastayo & Reich, 2001). 

현재까지 진행된 연구들은 대부분 하지관절 근육의 신장성 수축

과 뒤넙다리근 부상과 연계한 연구들이 대부분이었으며(Jonhagen, 

Nemeth & Eriksson, 1994; Rosado-Portillo, Chamorro-Moriana, Gonzalez-

Medina & Perez-Cabezas, 2021; Severini, Holland, Drumgoole, Delahunt 

& Ditroilo, 2018; Shield & Bourne, 2018), 수동적인 온열처치와 동적 

준비운동을 통해 드롭랜딩에 대한 운동역학적 변화를 분석한 연구는 

미비한 실정이다. 하지만 이전 연구에서 온열처치와 동적 준비운동 시 

하지관절의 파워가 증가되어 반동점프(countermovement jump) 능력

을 향상시키는 결과가 나타나 드롭랜딩 시 두 처치방법 간 비교는 신

장성 수축에 대한 새로운 연구로 의미가 있을 것으로 판단된다(Lee et 

al., 2019). 또한, 드롭랜딩은 무릎관절 내 넙다리네갈래근의 신장성 수

축 정도에 따라 하지관절의 안정성 및 충격흡수와 높은 연관이 있을 

것으로 사료되며, 하지관절의 안정성과 충격흡수를 위한 움직임을 파

악하기 위해서는 착지구간에서 발생되는 최대 관절각도(angle), 각속

도(angular velocity), 최대 모멘트(moment), 최대 일량(work) 등의 변인

들을 통해 구체적인 평가가 이루어져야 할 필요가 있다. 따라서 본 연

구는 드롭랜딩 시 외적인 온열처치(이하 온열처치)와 내적인 온열처치

(이하 동적 준비운동)에 해당하는 동적 준비운동이 하지관절에 대해 

운동역학적으로 어떠한 차이가 있는지 평가하는데 목적이 있다. 이에 

본 연구의 가설은 드롭랜딩 착지구간에서 1) 동적 준비운동의 하지관

절 각도는 외적인 온열처치 보다 증가될 것이고, 2) 관절모멘트의 양

방향 모두 다른 처치방법에 비해 감소될 것으로 예상한다. 또한 3) 동

적 준비운동의 음적 일(negative work)은 온열처치에 비해 낮을 것이

라는 가설을 검증하고자 한다. 

METHOD 

1. 연구참여자 

본 연구에서는 서울 소재 A대학의 20대 일반 남학생 20명을 대상으

로 실험 6개월 전부터 하지에 정형외과적 부상이 없는 인원을 연구참

여자로 선정하였다(Age: 21.85±1.90 years, Height: 1.81±0.06 m, Weight: 

68.5±7.06 kg). 연구참여자들은 실험에 참여하기 전 24시간 동안 무리

한 신체활동을 하지 않도록 안내하였고 실험 참여 당일 연구의 목적

을 포함한 절차와 과정에 대한 자세한 설명을 듣고 동의서에 자발적

으로 서명을 한 후 실험에 참여하였다. 

2. 연구 장비 

본 연구에서는 3차원 동작 분석을 위해 8대의 적외선 카메라(Oqus 

7+; Qualisys, SWE)와 동역학적 자료를 획득하기 위해 2대의 지면반

력 측정기(Type 9260AA6; Kistler, SWI)를 사용하였다. 선행연구를 참고

하여 상 · 하지의 신체 주요 관절과 분절에 총 40개의 반사마커를 부착

하였다(Cappozzo, Cappello, Croce & Pensalfini, 1997; Wu et al., 2002). 

적외선 카메라의 전역좌표계를 형성하기 위해 캘리브레이션을 실시

하였으며, 카메라의 sampling rate는 150 frames/sec, 지면반력 측정기

는 1,500 Hz로 설정하였다. 또한 실험 전 연구참여자의 신체 평균온도

를 계산하기 위해 열화상 카메라(Thermographic camera, T650SC; FLIR 

Systems, Boston, Mass., USA)를 사용하여 각 분절의 표면온도를 측정

하였다. 

3. 실험 절차 

연구참여자들은 하루에 한번씩 6일에 걸쳐 격일로 실험을 실시하

였으며, 무작위한 순서로 세 가지 처치방법을 적용시켰다. 연구참여자

들이 실험실을 방문하기 전 온도와 습도조절 센서가 장착되어 있는 

항온항습기를 실험실 내에 설치하여 실험실의 온도와 습도를 각각 

24.0±0.5℃, 40.0±1.0%로 유지하였다(Colson, Roffino, Mutin-Carnino, 

Carnino & Petit, 2016). 연구참여자들이 실험실에 도착하면 준비된 실

험복을 착용하였고 신체관절의 중심점과 하지 분절에 지름 1.2 cm인 

반사마커를 부착하였다. 본 연구에서 세 번에 걸쳐 연구참여자들에게 

적용시킨 처치방법으로, 첫 번째 온열처치(HOT)는 온도조절 장치가 탑
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재된 전기 온열패드(TY-20; Swmedi, KOR)를 모든 연구참여자들의 넓

적다리 위에 15분 동안 올려놓았다(Cochrane, Stannard, Sargeant & 

Rittweger, 2008). 두 번째 동적 준비운동(EXE)은 Dixon et al. (2010)이 

제시한 14가지로 구성된 준비운동 프로그램을 15분 간 수행하였으며, 

그 세부적인 내용은 다음과 같다. 1) Arm circles forward, 2) Arm circles 

backward, 3) High knee walk, 4) High knee skip, 5) High knee run, 6) 

Butt kicks, 7) Tin soldiers, 8) Single leg stiff legged walk forward, 9) 

One leg SLDL walk backward, 10) Backward skip, 11) Backward run, 12) 

Back peddle, 13) Overhead lunge walk, 14) Inchworm. 세 번째 무처치

(CON)는 아무런 행동도 취하지 않고 15분 간 의자에 앉아서 대기하였

다. 처치 직후 연구참여자들은 해부학적 자세를 취한 뒤 열화상 카메

라를 이용하여 체온을 측정한 후 본 실험을 실시하였다. 

연구참여자들은 준비된 50 cm 박스 위에 올라간 상태에서 가슴에 

손을 얹은 후 시작 신호에 맞춰 지면반력 측정기 위로 두발 착지를 

실시하였다. 실험이 진행되면서 하지의 피로 발생과 온열처치 효과 감

소로 인한 오류를 최소화하기 위해 각 시도 당 30초의 휴식시간을 제

공하였다. 만약, 착지 시 허리에 손이 가슴에서 분리되거나 착지 후 몸

의 중심을 잃을 경우를 제외하고 정확히 착지가 되었다고 판단되는 

3회 동작에 대한 데이터를 수집하였다. 

4. 신호처리 

획득한 3차원 영상분석 원 자료는 차단주파수를 6 Hz로 설정한 뒤 

4차 버터워스 저역통과필터(4th order Butterworth low-pass filter)를 

적용하였으며(McErlain-Naylor, King & Pain, 2014), 지면반력 데이터는 

차단주파수를 10 Hz로 정한 뒤 4차 버터워스 저역통과필터를 사용하

여 필터링을 진행하였다(MacKenzie, Lavers & Wallace, 2014). 드롭랜딩 

시 이벤트는 50 cm 박스 위에서 내려오면서 지면에 두발이 접촉하는 

순간을 1시점(event 1, E1), 접촉 후 전후면으로 무릎이 최대 굴곡될 시 

2 시점(event 2, E2)로 정의하였다(Figure 1). 

 

5. 자료분석 

신체 평균온도는 처치 직후 열화상 카메라를 통해 상하지 분절 중

심의 온도를 산출하였다. 측정된 분절 부위는 복장뼈(sternum), 아랫팔

(forearm), 넓적다리(thigh), 정강이(shank) 중심 부위이며, 복장뼈를 제

외한 부위들은 좌/우측 상하지 온도를 측정하였다. 신체 평균온도의 

계산방법은 각 분절 중심 부위의 온도를 추출한 후 Duffield, Dawson, 

Bishop, Fitzsimons & Lawrence (2003)의 연구에서 사용된 공식을 통해 

계산하였다(Figure 2). 
 

𝑇 = (0.3 × 𝑇௦) + ൫0.3 × 𝑇௙൯ + (0.2 × 𝑇௤) + (0.2 × 𝑇௖) 

 
여기에서 𝑇는 신체 평균온도, 𝑇௦는 복장뼈의 표면온도, 𝑇௙는 아래팔

의 표면온도, 𝑇௤는 넓적다리의 표면온도, 𝑇௖는 정강이의 표면온도를 

의미한다. 

   

Start Foot contact (E1) Max knee flexion (E2) 

Figure 1. Events definition for drop landing 

Thermotherapy (HOT) Dynamic warm-up (EXE) No treatment (CON) 

Figure 2. The measurement of core temperature for three different conditions 
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본 연구에서 드롭랜딩 시 분석된 운동학적 변인으로 전후면(sagittal 

plane)의 엉덩, 무릎, 발목관절 각도를 계산하였다. 세 가지 관절각도는 

방향코사인(direction cosine)행렬에 의하여 표현되며, 전역좌표계에 대

해 움직임 변화를 가진 한 지역좌표계를 축 회전 행렬의 계산 결과로 

표현하였다. 분절각은 분절에 설정된 지역좌표계가 전역좌표계에 대

한 이동행렬(displacement matrix)로 계산되며, 관절각은 근위부 분절의 

지역좌표계를 기준으로 원위부 분절의 지역좌표계가 움직임 변위를 

반영한 지역변환행렬(local transformation matrix)을 이용하여 Cardan 

각도를 계산하였다. 또한 각도가 시계열에 따라 움직이는 속도의 변화

량을 계산하여 두 이벤트 사이의 평균 각속도를 계산하였다. 

운동역학적 변인은 Winter (2009)의 연구에서 사용된 방법을 사용하

였다. 본 연구에서 분석한 엉덩, 무릎, 발목관절 모멘트는 운동역학 정

보를 활용하여 역동역학적 방식(inverse dynamics)을 사용하여 데이터

를 산출하였고 각 관절의 모멘트와 각속도를 이용하여 양적 일과 음

적 일의 최대값을 계산하였다. 모든 자료분석에는 Visual 3D software 

(C-Motion Inc., Rockwille, MD, USA) 프로그램을 이용하여 분석하였다. 

6. 통계분석 

통계처리에 앞서 모든 산출 변인에 대한 One sample Kolmogorov 

Smimov를 통해 정규성 검증을 실시하였다. 그 결과 모든 변인의 정규

성이 확보되어 모수검정인 일원변량분석(One-way repeated measure 

ANOVA)을 통해 세 가지 처치방법에 대한 통계분석을 수행하였다. 사

후검사는 Bonferroni correlation을 통해 처치방법 간 차이를 검증하였

다. 모든 통계분석에는 SPSS 23.0 (SPSS Inc., Chicago, Illinois, USA)을 

활용하였으며, 유의 수준은 α = .05로 설정하였다. 

RESULTS 

1. 신체 평균온도 결과 

세 가지 처치방법에 따른 신체 평균온도를 분석한 결과(Table 1), 

HOT 처치방법 후 신체 평균온도는 다른 처치방법에 비해 가장 높게 

Table 1. The results of core temperature measurement for three groups during drop landing Unit: ℃ 

 HOT EXE CON F p-value 𝜂ଶ 

Core temperature 34.66±0.34!# 31.73±0.60#§ 33.53±0.39!§ 233.677 .000* .925 

! Significant difference between HOT and EXE at p<.05 
# Significant difference between HOT and CON at p<.05 
§ Significant difference between EXE and CON at p<.05 

Table 2. The maximum joint angle of the sagittal plane for three therapies during drop landing Unit: deg 

 HOT EXE CON F p-value 𝜂ଶ 

Hip        

Maximum flexion 
(deg) 

L 66.81±16.08 62.01±15.37 64.57±15.97 1.617 .215 .078 

R 66.44±16.30 62.53±15.53 63.81±15.35 1.031 .354 .051 

Angular velocity 
(deg/s) 

L 125.52±65.82§ 99.26±77.55!§ 133.67±66.24§ 5.160 .015* .214 

R 128.83±59.80§ 103.43±68.10!§ 134.88±66.42§ 5.060 .020* .210 

Knee        

Maximum flexion 
(deg) 

L -76.66±11.71 -75.81±12.80 -74.97±11.20 .301 .708 .016 

R -80.25±12.24 -76.76±13.91 -78.28±12.25 1.154 .321 .057 

Angular velocity 
(deg/s) 

L -285.32±35.61 -282.01±40.71 -304.90±48.47 2.979 .078 .136 

R -294.76±33.55# -284.72±32.07§ -314.84±40.73#§ 7.040 .004* .270 

Ankle        

Maximum 
dorsiflexion (deg) 

L 17.73±4.48! 23.1±5.87!§ 18.56±4.82§ 30.367 .000* .615 

R 22.95±5.46 24.05±5.80 23.08±6.06 1.429 .252 .070 

Angular velocity 
(deg/s) 

L 189.4±65.45!# 254.01±96.30! 215.63±76.80# 12.528 .000* .397 

R 203.43±77.68 225.25±79.05 213.42±69.93 3.209 .054 .144 

! Significant difference between HOT and EXE at p<.05 
# Significant difference between HOT and CON at p<.05 
§ Significant difference between EXE and CON at p<.05 
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나타났으며, EXE 처치방법은 세 가지 처치 중 가장 낮게 나타났다(p 
=.000; HOT: 34.66±0.34℃, EXE: 31.73±0.60℃, CON: 33.53±0.39℃). 사후

분석 결과 HOT과 EXE (p=.000), EXE와 CON (p=.000), HOT과 CON 

(p=.000) 처치방법 간 모두 통계적으로 유의한 차이가 나타났다. 

2. 운동학적 변인 결과 

드롭랜딩 시 처치방법에 따른 하지의 전후면 최대 관절각도 및 각

속도를 분석한 결과(Table 2), 좌우 엉덩관절의 각속도 모두 통계적으

로 유의한 차이가 나타났으며(좌: p=.015, 우: p=.020), 사후분석 결과 

EXE 처치방법(좌 - 99.26±77.55 deg/s; 우 - 103.43±68.10 deg/s)은 다른 

처치방법(HOT: 좌 - 125.52±65.82 deg/s, 우 - 128.83±59.80 deg/s; CON: 

좌 - 133.67±66.24 deg/s, 우 - 134.88±66.42 deg/s)에 비해 느린 각속

도가 나타났다. 무릎관절의 경우 오직 우측 다리의 각속도에서 통계적

으로 유의한 차이가 나타났으며(p=.004), 사후분석 결과 EXE (-284.72±

32.07 deg/s)는 다른 처치방법(HOT: -294.76±33.55 deg/s, CON: -314.84

±40.73 deg/s)과 비교 시 느린 각속도가 나타났다(Figure 3). 발목관절

은 좌측 배측굴곡 각도(p=.000)와 각속도(p=.000)에서 세 가지 처치

방법 간 통계적으로 유의한 차이가 나타났다. 사후분석 결과 최대 배

측굴곡 각도는 EXE가 가장 크게 나타났으며(23.1±5.87 deg), 각속도

(254.01±96.30 deg/s) 역시 다른 처치방법(HOT: 189.4±65.45 deg/s, EXE: 

215.63±76.80 deg/s)에 비해 가장 빠르게 나타났다. 

3. 운동역학적 변인 결과 

세 가지 처치방법에 따라 드롭랜딩 시 하지관절 별 운동역학적 변

인을 분석한 결과(Table 3), 엉덩관절의 경우 굴곡모멘트를 제외한 나

머지 변인에서 모두 통계적으로 유의한 차이가 나타났다(신전모멘트 

- 좌: p=.000, 우: p=.000; 양적 일 - 좌: p=.029, 우: p=.011; 음적 일 - 

좌: p=.000, 우: p=.000). 신전모멘트에서 좌우 모두 EXE(좌: -0.33±0.36 

Nm/(BW*ht), 우: -0.43±0.41 Nm/(BW*ht))가 다른 처치방법(HOT - 좌: 

-3.30±1.24 Nm/(BW*ht) 우: -3.84±1.49 Nm/(BW*ht); CON - 좌: -3.47±

1.62 Nm/(BW*ht), 우: -3.61±1.86 Nm/(BW*ht))에 비해 수치가 더 낮

게 나타났고, 또한 EXE의 최대 양적 일(HOT - 좌: 325.97±202.86 j, 우: 

525.80±222.30 j; EXE - 좌: 198.95±209.56 j, 우: 222.30±194.70 j; CON - 

좌: 371.67±251.28 j, 우: 432.89±302.51 j)과 음적 일(HOT - 좌: -819.43

±471.28 j, 우: -903.49±475.98 j; EXE - 좌: -89.50±151.39 j, 우: -108.56±

190.72 j; CON - 좌: -870.25±552.09 j, 우: -875.32±569.64 j) 모두 작게 

  

Left maximum flexion angle Right maximum flexion angle 

  

  

Left mean angular velocity Right mean angular velocity 

Figure 3. Graphical representation of acquired kinematic traces for knee joint during drop-landing (blue line - HOT, red line - EXE, green line - CON) 
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나타났다. 

무릎관절은 네 가지 변인 모두 통계적으로 유의한 차이가 나타났

다(Figure 4, 굴곡모멘트 - 좌: p=.001, 우: p=.001; 신전모멘트 - 좌: p 
=.000, 우: p=.000; 양적 일 - 좌: p=.000, 우: p=.007; 음적 일 - 좌: p 
=.000, 우: p=.000). 사후분석 결과 굴곡/신전 모멘트에서는 모두 EXE 

(굴곡모멘트 - 좌: -0.26±0.14 Nm/(BW*ht), 우: -0.26±0.14 Nm/(BW*ht); 

신전모멘트 - 좌: 0.09±0.22, 우: 0.06±0.17 Nm/(BW*ht))는 다른 처치방

법(굴곡모멘트 HOT - 좌: -0.62±0.22 Nm/(BW*ht), 우: -0.52±0.28 Nm/ 

(BW*ht); CON - 좌: -0.63±0.45 Nm/(BW*ht), 우: -0.48±0.21 Nm/(BW*ht) 

/ 신전모멘트 HOT - 좌: 2.81±0.94 Nm/(BW*ht), 우: 2.90±1.03 Nm/ 

(BW*ht); CON - 좌: 2.81±0.94 Nm/(BW*ht), 우: 3.21±1.23 Nm/(BW*ht))

에 비해 낮게 나타났고, 양/음적 일 또한 동적 EXE가 더 작게 나타났

다(양적 일 HOT - 좌: 321.19±145.63 j, 우: 226.30±136.72 j; EXE - 좌: 

117.74±97.55, 우: 122.09±105.66 j; CON - 좌: 332.10±234.84 j, 우: 222.64 

±123.19 j / 음적 일 HOT - 좌: -1039.29±499.69 j, 우: -1239.57±533.46 

j; EXE - 좌: -52.99±106.93 j, 우:  -44.93±94.86 j; CON - 좌: -1225.37±

526.24 j, 우: -1503.52±651.64 j). 

발목관절은 좌/우 저측굴곡 모멘트(좌: p=.000, 우: p=.000)와 음적 

Table 3. The results of kinetic data for three therapies during drop landing 

 HOT EXE CON F p-value 𝜂ଶ 

Hip joint    

Flexion moment 
(Nm/BW*ht) 

L 0.39±0.76 0.70±0.39 0.55±0.68 1.795 .184 .086 

R 0.88±1.22 0.78±0.37 0.81±0.84 .097 .859 .005 

Extension moment 
(Nm/BW*ht) 

L -3.30±1.24! -0.33±0.36!§ -3.47±1.62§ 60.940 .000* .762 

R -3.84±1.49! -0.43±0.41!§ -3.61±1.86§ 52.778 .000* .735 

Positive work ( j) 
L 325.97±202.86 198.95±209.56§ 371.67±251.28§ 4.685 .029* .198 

R 525.80±222.30! 222.30±194.70!§ 432.89±302.51§ 6.791 .011* .263 

Negative work ( j) 
L -819.43±471.28! -89.50±151.39!§ -870.25±552.09§ 34.310 .000* .644 

R -903.49±475.98! -108.56±190.72!§ -875.32±569.64§ 32.905 .000* .634 

Knee joint    

Flexion moment 
(Nm/BW*ht) 

L -0.62±0.22! -0.26±0.14!§ -0.63±0.45§ 11.590 .001* .379 

R -0.52±0.28! -0.26±0.14!§ -0.48±0.21§ 9.079 .001* .323 

Extension moment 
(Nm/BW*ht) 

L 2.58±0.95! 0.09±0.22!§ 2.81±0.94§ 112.700 .000* .856 

R 2.90±1.03! 0.06±0.17!§ 3.21±1.23§ 106.866 .000* .849 

Positive Work ( j) 
L 321.19±145.63! 117.74±97.55!§ 332.10±234.84§ 14.631 .000* .435 

R 226.30±136.72! 122.09±105.66!§ 222.64±123.19§ 6.310 .007* .249 

Negative work ( j) 
L -1039.29±499.69! -52.99±106.93!§ -1225.37±526.24§ 73.939 .000* .796 

R -1239.57±533.46!# -44.93±94.86!§ -1503.52±651.64§# 87.109 .000* .821 

Ankle joint    

Dorsiflexion 
moment 

(Nm/BW*ht) 

L 0.06±0.12 0.06±0.05 0.03±0.03 .800 .394 .040 

R 0.06±0.21 0.05±0.02 0.07±0.22 .131 .867 .007 

Plantarflexion 
moment 

(Nm/BW*ht) 

L -2.37±0.65! -0.01±0.02!§ -2.49±0.66§ 203.583 .000* .915 

R -2.56±0.71! -0.00±0.01!§ -2.58±0.68§ 209.297 .000* .917 

Positive work ( j) 
L 68.10±52.78 51.48±51.56 77.07±72.38 1.067 .347 .053 

R 88.40±65.69! 50.75±12.28!§ 86.84±87.61§ 1.424 .422 .044 

Negative work ( j) 
L -970.12±330.82! -9.15±18.29!§ -940.01±332.26§ 121.282 .000* .865 

R -992.47±86.71! -2.89±8.31!§ -1076.55±380.60§ 98.495 .000* .838 

! Significant difference between HOT and EXE at p<.05 
# Significant difference between HOT and CON at p<.05 
§ Significant difference between EXE and CON at p<.05 
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일(좌: p=.000, 우: p=.000)에서 차이가 나타났고, 사후분석 결과 EXE

의 저측굴곡 모멘트(좌: -0.01±0.02 Nm/(BW*ht); 우: -0.01±0.01 Nm/ 

(BW*ht))는 다른 처치방법(HOT - 좌: -2.37±0.65 Nm/(BW*ht), 우: -2.56

±0.71 Nm/(BW*ht); CON - 좌: -2.49±0.66 Nm/(BW*ht), 우: -2.58±0.68 

Nm/(BW*ht))에 비해 낮게 나타났고, 음적 일 역시 가장 낮게 나타났다

(HOT - 좌: -970.12±330.82 j, 우: -992.47±386.71 j; EXE - 좌: -9.15±18.29 

j, 우: -2.89±8.31 j; CON - 좌: -940.01±332.26 j, 우: -1076.55±380.60 j). 

DISCUSSION 

본 연구는 드롭랜딩 시 온열처치와 동적 준비운동이 하지관절 운동

역학에 어떠한 차이가 있는지 확인하는데 목적이 있다. 모든 연구참여

자들은 6일에 걸쳐 온열처치, 동적 준비운동, 무처치를 실시한 후 각 

분절 중심 부위의 온도 측정과 50 cm 박스에서 드롭랜딩을 수행하였

다. 이때, 전후면에서의 하지관절에 대한 운동역학적 정보를 수집하여 

분석하였다. 

처치 후 연구참여자들의 신체 평균온도는 온열처치, 무처치, 동적 

준비운동 순으로 높았다. 온열처치 시 나타나는 특징은 신체 내 처치

부위의 혈류량을 증가시켜 나머지 부위와의 온도차를 최소화하기 위

해 자발적으로 신체 평균온도를 증가시키려는 생리적인 조절 반응이 

일어난다(Cornwall, 2007). 하지만 이러한 반응은 운동수행력에 큰 영향

을 미치지 않은 것으로 생각된다. Maxwell et al. (2008)의 연구에서는 

온열처치 후 스프린트 사이클을 수행한 결과 하지관절들의 최대 근

파워는 오히려 감소하였고, Lee et al. (2019) 연구에서는 온열처치 후 

서전트 점프 시 무릎관절의 움직임에 대한 변화를 관찰할 수 없었다. 

이전 연구에서 치료요법으로 온열처치를 사용할 경우 근피로 회복, 근

경련 및 통증 감소, 혈액순환 촉진 등의 결과가 나타난다고 보고되었

다(Lewis, Holmes, Woby, Hindle & Fowler, 2012; Derryl, 2004; Prentice, 

1999). 따라서 온열처치를 통해 운동역학적 움직임 변화를 유도하기 

보다는 해당부위의 치료 및 부상예방을 목적으로 사용하는 경우가 많

은 것으로 사료된다(Castle et al., 2006). 

온열처치 형태에 따른 운동학적 변인분석 결과 동적 준비운동의 발

목관절 배측굴곡 각도는 온열처치와 무처치 보다 높았다. 드롭랜딩과 

같이 신체가 수직방향으로 내려오는 경우 하지관절에 충격이 가해지

게 되는데 이때 발목관절의 배측굴곡 가동범위를 증가시켜 무게 중

심의 하강 및 무릎과 엉덩관절의 모멘트가 감소된다(Hertel, 2002). 이

  

Left maximum flexion angle Right maximum flexion angle 

  

 
 

Left mean angular velocity Right mean angular velocity 

Figure 4. Graphical representation of acquired kinetic traces for knee joint during drop-landing (blue line - HOT, red line - EXE, green line - CON) 
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러한 기전은 지면으로부터 신체로 전해지는 충격을 흡수하는 효과가 

있다(Hertel, 2002; McNitt-Gray, 1993; Huston, Vibert, Ashton-Miller & 

Wojtys, 2001). 따라서 동적 준비운동은 드롭랜딩 시 발목관절은 충

격을 흡수시키기 위해 배측굴곡을 증가시킨 것으로 판단된다(Hertel, 

2002). 하지관절의 각속도는 우측 무릎관절에서 아무런 처치를 하지 

않았을 때 가장 빠른 속도가 나타났다. Decker, Torry, Wyland, Sterett, 

& Steadman (2003)의 연구에서는 랜딩 시 무릎관절의 각속도가 증가

할 경우 무릎관절의 외부 충격력을 분산시켜 상해 위험을 줄일 수 있

다고 주장하였다. 그러나 무릎 관절의 전후면 각도는 차이가 없고 오

직 각속도만이 빠른 속도로 수행된 부분은 고정된 경골에 대해 회전 

축(무릎관절)을 기준으로 넓적다리의 수직 하강속도가 빠르다는 것을 

의미한다(Lee & Hong, 2014). 즉, 단일 관절의 움직임을 통해 하지를 

제어하기 때문에 엉덩 혹은 무릎관절의 과부하가 발생하여 상해가 발

생할 가능성이 크다(Li, Rudy & Sakane, 1999). 본 연구에서는 무처치 

시 무릎의 최대 굴곡각도 차이 없이 각속도만이 증가하였고 이로 인

해 무릎관절의 부하가 증가되었다고 판단되며 무릎관절의 안정성 역

시 감소한 것으로 사료된다. 또한 무릎관절의 움직임 영향으로 인해 

이에 대한 보상작용으로 엉덩관절에서도 빠른 각속도가 나타난 것으

로 판단된다. 

온열처치 형태에 따른 운동역학적 분석 결과 드롭랜딩 시 발목관절

의 저측굴곡 모멘트, 무릎관절의 굴곡/신전 모멘트, 엉덩관절의 신전 

모멘트에서 처치방법에 따라 통계적인 차이가 발생하였다. 특히, 동적 

준비운동의 발목 저측굴곡과 무릎 굴곡/신전 모멘트 모두 온열처치와 

무처치 보다 낮게 나타났다. 연구참여자들은 부드러운 랜딩을 위해 

발목관절의 배측굴곡이 증가시켰지만 만약 저측굴곡의 최대 모멘트

가 높게 나타날 경우 발목관절에 높은 부하가 발생할 수 있다. 따라서 

Pandy & Shelburne (1997)와 Decker et al. (2003) 연구에서 랜딩 시 

관절에서 발생하는 모멘트가 최소화될 경우 근육의 피로를 감소시킬 

수 있고 점프, 달리기 등과 같은 다음 단계 동작을 수행할 때 폭발적

인 힘을 발휘할 수 있도록 도와준다고 보고하였다(Dill, Begalle, Frank 

& Zinder et al., 2014). 이렇게 될 경우 발목관절의 영향에 따라 무릎의 

최대 신전모멘트는 랜딩기간 동안 비교적 감소하게 되고 시간적으로

도 늦게 나타나면서 무릎 신전근의 장력 길이를 감소시켜 무릎의 부

하가 감소될 가능성이 크다. 반대로 본 연구의 국소부위 온열처치와 

같이 신체의 평균온도가 증가한 상태에서는 전체적인 근력과 근파워

가 감소하는 경향이 있다(Castle et al., 2006; Duffield, Rob & Marino, 

2007). 이러한 원인은 온열처치 후 근육 내 심층 근막, 근육 경직도를 

초음파로 관찰한 결과 처치 전의 혈관확장과 근섬유 크기와 차이가 

나타나지 않기 때문이다(Ichikawa, Takei, Usa, Mitomo & Ogawa, 2015). 

따라서 점프, 달리기 등의 동작을 수행할 때 온열처치는 기록을 증가

시키는데 큰 도움이 되지 않는 선행연구와 유사한 경향을 보였다(Holt 

& Lambourne, 2008; Kilduff et al., 2013; Manoel, Harris-Love, Danoff & 

Miller, 2008; Mohr, Krustrup, Nybo, Nielsen & Bangsbo, 2004). 

본 연구에서는 드롭랜딩 시 각 관절에 대한 최대 양적 일 및 음적 

일을 분석한 결과 동적 준비운동 시 모든 관절은 온열처치와 무처치 

보다 음적 일이 낮게 나타났다. 드롭랜딩 동작의 특성 상 하지관절에

서는 대부분 음적 일이 양적 일 보다 크게 나타나 관절의 신근군(예: 

넙다리네갈래근)들이 신장성 수축을 수행하지 않으면 정상적인 동작

을 수행하기 어렵다(Winter, 2009). 따라서 Skinner, Zelik & Kuo (2015) 

연구에서도 드롭랜딩 시 일반적으로 음적 일의 크기가 양적 일 보다 

높게 나타나는 경향을 보였다. 본 연구 결과에서 동적 준비운동의 음

적 일이 감소된 부분은 드롭랜딩 시 신장성 수축을 감소시켜 하지관

절들의 수동적인 움직임을 최소화하고 능동적인 움직임을 수행한 것

으로 평가된다. 그렇기 때문에 랜딩 시 음적 일이 감소할 경우 관절의 

굴곡에 사용되는 근육의 활동량을 감소시킬 수 있다(Skinner, Zelik & 

Kuo, 2015). 반대로 온열처치와 무처치는 높은 음적 일이 나타났다. 

이는 Lee et al. (2019) 연구에서도 처지 전후 수행력 차이에서 점프 

높이를 증가시키지 못한 결과가 나타나 본 연구 결과로 보아 국소부

위의 온열처치를 통해서는 모멘트 크기에 대한 운동역학적인 움직임

과 근육의 수축 형태 모두 별다른 영향을 미치지 못하는 것으로 판단

되고 이에 따라 신장성 수축이 수행될 경우 근육 내 다수의 근섬유 

및 다양한 조직들이 단축성 수축 때 보다 높은 스트레스를 받게 되어 

근육의 특성 상 부상이 발생할 확률이 증가할 가능성이 있다(Hewett, 

Myer & Ford, 2005; Solomonow et al., 1987). 또한 향후 추가적인 연

구를 통해 온열처치 시 수행능력의 변화가 일어나지 않는 구체적인 

기전에 대해서 밝혀져야 할 필요성이 있다. 이와는 반대로 동적 준비

운동은 음의 일이 감소된 것으로 보아 온열처치와 무처치 보다 신장

성 수축을 최소화하여 보다 능동적으로 움직임을 수행한 것으로 판단

되고 처치방법 간 다른 기전을 통해 드롭랜딩을 수행하는 것으로 사

료된다. 이는 하지관절과 근육 상해에 예방에 긍정적인 영향을 줄 것

으로 예상된다. 

CONCLUSION 

본 연구에서는 드롭랜딩 시 세 가지 처치방법(온열처치, 동적 준비

운동, 무처치)에 따른 하지관절의 운동역학적 변인에 어떠한 차이가 

있는지를 평가하는데 목적이 있으며, 다음과 같은 결론을 제시한다. 

처치방법에 따른 신체 평균온도 차이는 온열처치가 높게 나타났고 동

적 준비운동은 다른 처치방법보다 낮게 나타났다. 드롭랜딩 시 동적 

준비운동은 온열처치와 무처치에 비해 발목의 배측굴곡 각도가 증가

하였으며, 발목의 저측굴곡 모멘트, 무릎의 굴곡신전 모멘트, 엉덩관절

의 신전모멘트에서는 감소하였다. 음의 일 또한 가장 감소된 것을 확

인하였다. 이러한 결과를 통해 외적인 국소부위 온열처치는 드롭랜딩 

시 큰 영향을 주지 않은 것으로 사료되고, 반면에 내적인 온열처치인 

동적 준비운동은 짧은 시간에도 불구하고 넙다리네갈래근의 신장성 

수축 시 하지관절의 모멘트와 음적 일을 최소화하여 다른 처치방법 

보다 오히려 능동적인 움직임을 수행한 부분을 확인할 수 있었다. 또

한 무처치의 경우 주로 신장성 수축을 수행하여 부상 확률이 증가할 

가능성이 큰 것으로 판단된다. 

본 연구에서는 연구참여자에게 직접적으로 온열처치와 동적 준비운

동을 수행하게 하여 드롭랜딩 시 동작의 차이를 분석하는데 그쳤으나, 

향후 연구에서는 랜딩 후 점프(혹은 컷팅), 근육의 활성화, 실험실 온

도와 처치방법 간의 상관관계, 더 나아가 부상 가능성 예측 및 회복 

등의 연구들도 추가적으로 진행하여 생활스포츠 동호인들의 부상예방 

및 전문 운동선수들이 최고의 경기 수행능력을 발휘할 수 있도록 다

양한 연구가 진행되길 기대한다. 
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