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ABSTRACT
Objective: To compare the effects of lumbar dysfunction and balance when office workers with 

chronic back pain performed the abdominal drawing-in maneuver.

Methods: A total of 16 office workers with chronic low back pain were included in this study. The 

participants were randomly divided into two groups: the general and abdominal drawing-in 
maneuver groups. The intervention was applied for 6 weeks, 3 times a week, 70 min per day. 
Participants in the general exercise group(n=8) performed the general physical therapy and lumbar 
flexibility exercise, whereas those in the abdominal drawing-in maneuver group(n=8) performed the 
general physical therapy and lumbar stabilization exercise using abdominal drawing-in maneuver(3 
times/week for 6 weeks). All tests, were the Korean Oswestry disability index (KODI) and balance 
ability, were completed pre and post-intervention.

Results: Significant improvements in the KODI and balance ability test were observed in the 

abdominal drawing-in exercise group (p<.05), whereas no significant changes (p>.05) were observed 
in the general exercise group.

Conclusion: This study revealed that abdominal drawing-in maneuver can effectively improve the 

lumbar dysfunction and balance ability of office workers with chronic back pain.
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I. 서 론

요통이란 요부의 동통증후군을 일컫는 말로 직업에 따
라 과도한 노동, 자세에 의한 스트레스, 불량한 건강 상
태, 체간 근력 약화 등의 요인에 의해 유발된다
(Brotzman과 Wilk, 2005). 요통의 원인은 대개 요추 그 
자체의 이상 보다는 요추를 지지하고 있는 근육 및 인대
의 기능 저하와 피로에 의해서 생기는 경우가 대부분이
다(Lee, 1995). 

직업적 요인에 따른 요통의 유병률은 근무경력과 근무
시간이 길수록, 무거운 물건은 들거나 불안정한 자세를 
자주 취할수록, 운전 시간이 길수록 요통 유병률이 높았
다(Oh 등, 2011; Lim 등, 1998). 요통 환자 비율은 사
무직군 72.4%, 노동직군 27.6%로 사무직이 노동직보다 
훨씬 더 많은 것으로 나타났다(Oh 등, 2011). 

사무직처럼 신체 활동이 제한된 직종은 요부 근력과 
근지구력 감소로 요부 안정성에 부정적인 영향을 주며, 
이는 곧 만성 요통에 원인이 될 수 있다고 보고하였다
(Kang, 2006). 또한, 근로자의 어깨, 팔, 목, 손 등 신체 
일부 부위에 작업 부하가 집중되고 업무 수행에 동반된 
정신적 스트레스 부하 증가에 따라 늘어나고 있다고 알
려져 있다(Jensen 등, 1983).

요통을 유발하는 주원인은 척추 자체에 직접적인 장애나 
손상이 아닌 척추의 불안정성이다(Hides 등, 2001). 이로 
인해 근 통증 유발, 근육의 약화와 위축, 관절가동범위 제한 
등의 구조적 문제들로 유연성이 제한된다(Scott 등, 
2002). 요통환자는 근육과 감각 기관에서 유입되는 정상
적인 신호를 왜곡하여 균형 수행을 방해한다(Luoto 등, 
1998). 요통환자는 자세조절의 변화를 보이며, 만성 요
통 환자의 경우 자세조절 능력이 감소되어 빠른 동작에
서의 몸통 근육의 반응 시간이 지연되어 있다고 하였다
(Radebold 등, 2001).

따라서 만성 요통을 치료하는 목적은 손상된 허리의 
기능을 회복하여, 요통을 감소시키고 요통에 대한 지나
친 공포를 줄임으로써 장애를 최소화하는 것이 중요하다
(Jung, 2007). 요통에 대한 보존적 치료방법으로는 약물
요법, 물리치료, 운동이 기본적으로 흔히 적용되고 있으
며, 신체교정 및 지압, 침술, 아로마 요법, 이완 요법, 테
이핑 등 대체요법이 다양하게 시행되고 있으나 치료 효
과가 미약하거나 과학적인 이론적 근거가 부족한 실정이
다(Aure 등, 2003).

이에 대한 대안으로 능동적 운동프로그램들이 권장되
고 있으며 윌리암스 운동(Williams exercise), 맥킨지 

운동(McKenzie exercise), 신장 운동, 유산소운동, 수중
운동, 요가운동 등 다양한 운동 방법들이 개발 적용되고 
있다. 하지만 이상의 방법들 역시 단순히 유연성 증가나 
근력 강화에만 초점을 두어 오히려 불필요하게 역학적 
스트레스의 증가를 가져와 요통 개선에 있어 그 효과는 
떨어진다고 하였다(Smeets 등, 2009; Sherman 등, 2005).

요통의 치료법은 허리척추의 불안정성에 초점이 맞추
어져 있고 깊은 근육의 불균형과 복부 근육의 안정성 향상 
및 기능개선을 위한 허리척추 안정화 운동에 대해 연구가 
활발히 이루어지고 있다(Park과 Lee 2019; Son, 2015).

요통에 효과적인 여러 운동 방법 중 안전성과 균형감
각에 효과가 있는 복부 드로잉-인 방법은 복벽을 안쪽으
로 당김으로써 배속빗근과 배가로근을 수축시켜 복부내
압을 증가시키는 운동 방법이다(Kisner와 Colby, 2010). 

Kisner와 Colby(2010)는 후방경사 골반운동이나 복부 
지지에 비해 복부드로잉-인 방법은 배가로근과 뭇갈래근
(multifidus)의 안정화에 효과가 가장 좋다고 하였다. 또
한, 허리 부위의 안정화 운동에 효과적인 중재 방법으로 
보고되고 있다(Lee와 Kim, 2015).

따라서 직장에서의 직무만족도와 일의 능률을 높이기 
위해 통증 부위에 따른 적절한 운동 방법에 대한 연구가 
필요하다(Kang, 2006).

이에 본 연구에서는 신체 활동이 제한되어 만성 요통
이 있는 사무직 근로자들을 대상으로 복부 드로잉-인 기
법을 적용해 기능장애와 균형능력에 미치는 효과를 알아
보고 임상에서의 기초자료로 활용하고자 한다. 

Ⅱ. 연구방법

1. 연구대상자

본 연구대상자는 광주광역시 소재  첨단우암병원에 만
성 허리 통증을 호소해 내원한 환자 중 사무직 종사자를 
대상으로 실시하였다.

대상자는 연구 목적에 대해 충분한 설명을 듣고 자발
적으로 연구 참여에 동의한 16명을 대상으로 진행하였
다. 만성요통에 대한 복부 드로잉-인 기법의 효과를 알
아보기 위해 제비뽑기를 통해 무작위로 복부드로잉-인 
기법 적용군과 일반 운동치료 적용군 각 군당 8명으로 
나누어 6주간 진행하였다.

연구대상자 선정기준은 첫째, 사무직 종사자로 3년 이
상 근속한 자 둘째, 최근 6개월 동안 요통을 경험한 자 
셋째, 한국어판 오스웨스트리 장애지수(Oswestry dis-
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ability index of Korean)가 21%~40% 인자 넷째, 최근 
3개월 이내 요통으로 인해 주사요법을 시행하지 않은 자 
다섯째, 운동치료에 금기가 없는 자로 하였다. 제외 기준
은 첫째, 염증성 질환(류마티즘 등)이 없는 자 둘째, 척
추 종양이나 척추사이 원반의 감염이 있는 자 셋째, 요
추 부위에 수술 경력 있는 자로 하였다.

2. 평가도구 및 측정방법

1) 요통 기능장애 수준
요통에 대한 기능장애의 평가는 한국어판 오스웨스트

리 장애지수(Oswestry disability index of Korean; 
KODI)를 사용하였다. 

KODI는 허리와 다리 통증이 얼마나 일상생활에 지장
을 주는 정도를 알아보기 위한 것으로 10문항이며, 각 
문항 당 0~5점의 되어있다. 점수가 높을수록 요통으로 
인한 기능장애가 심한 정도를 나타낸다. 

요통 기능장애 지수의 경증장애는 0~20%, 중등도 장
애는 21~40%, 중증장애는 41~60%, 고도장애는 61%이
상으로 구분하였고, 신뢰도는 .92로 높은 수준이다(Jung, 
2016). 

본 연구에서는 임상경력 3년 이상의 물리치료사 1명
이 중재 전과 후 측정하였으며 통증 관리, 개인위생, 앉
아 있기, 서 있기, 걷기, 들기, 잠자기, 사회생활, 여행으
로 구성된 9개 평가항목의 45점 만점을 백분율로 환산한 
값을 사용하였다(Jeon, 2005). 

2) 균형능력
대상자들의 중재 전후 균형 능력 변화를 알아보기 위

해 디지털 균형 측정 장비(Good Balance System, 
Metitur, Finland)를 이용하여 측정하였다.

측정방법은 압력센서가 있는 장비 위에 눈뜨고 선자세
와 눈감고 선자세에서 측정하였다. 균형능력을 나타내는 
측정지수는 압력중심(center of pressure)의 X축 경로
의 평균 속도(mean X speed), 압력중심의 Y축 경로의 
평균 속도(mean Y speed), 압력중심의 속도 움직임 영
역(velocity moment)으로 구분하여 균형능력을 측정하
였다(Sihvonen 등, 2004). 

본 연구에서는 임상경력 3년 이상의 물리치료사 1명
이 중재 전과 후 측정하였으며 3회 측정하여 평균값을 
사용하였다.

3. 중재 방법

대상자들은 복부 드로잉-인 기법 적용군과 일반 운동
치료 적용군으로 나눠 진행하였다. 두 군 모두 운동치료 
전 동일하게 물리치료 40분간 적용하고 10분 휴식 후 
복부드로잉-인 적용군은 복부 드로잉-인 운동을 20분 
간 적용하였고, 일반운동치료 적용군은 5분 휴식 후 허
리 유연성과 근력 강화 운동을 20분 간 적용하였다. 

두 군 모두 1일 70분, 주 3회, 총 6주 간 적용하였다. 

1) 물리치료
일반적 물리치료는 복부 드로잉-인 기법 적용군과 일

반 운동치료 적용군 모두 동일하게 적용하였다. 통증 부
위에 온열치료(HOTPACK, Bio S.B Medical, Korea) 20
분, 간섭전류형저주파치료(AT-512, ㈜스트라텍, Korea) 
15분, 초음파치료(Ultrasonic therapy, Stratek Co, 
Ltd, Korea)를 5분간 적용하였다.

2) 복부 드로잉-인 기법
복부 드로잉-인 적용군은 복부 드로-인 기법을 자세

히 설명하고 압력 생체되먹임 기구(STABILIZER 
PRESSURE BIO-FEEDBACK, Chattanooga Group, 
USA)를 사용하였다(Figure 1). 

복부 드로-인 기법은 바로누운자세에서 어깨 너비만큼 
양 발을 벌리고 무릎관절을 90˚ 굽힘, 엉덩관절을 45˚ 굽
힘한 상태에서 적용하였다(Kim과 Kim, 2018). 압력 생
체되먹임 기구를 대상자의 허리뼈 부위에 허리-골반의 
만곡을 유지시키기 위해 압력은 40㎜Hg로 설정한 뒤, 
대상자는 압력게이지의 바늘이 2∼3㎜Hg 움직일 정도로
호흡을 내쉬면서 배꼽을 허리뼈 방향으로 끌어 당기도록 
적용하였다(Richardson과 Jull, 1999)(Figure 2). 

검사자는 연구대상자에게 호기 시 복부가 약간 들어가

Figure 1. Stabilizer 
pressure bio-feedback



Song, et al. The effect of Abdominal Drawing-in Maneuver on Chronic Low Back Pin in Office Workers on Lumbar 
Dysfunction and Balance Ability

82

도록 배꼽을 상방과 후방으로 당기면서 유지하도록 지시
하였다. 복부 드로잉-인 기법 훈련은 10초 유지하도록 
지시하였고 1회 실시 후 5초 휴식을 갖도록 하였다. 10
회씩 반복하여 5∼7세트로 20분간 실시하였다(Lee 등 
2011).

3) 일반 운동
일반 운동치료 적용군은 유연성 운동과 교각운동을 적

용하였다. 유연성 운동은 선 자세에서 허리 굽힘, 폄, 돌
림, 가쪽 굽힘 동작을 각각 10회 1세트 총 3세트를 적용
하였다. 교각 운동은 침대에 바로 누운자세에서 어깨 너
비 만큼 양발을 벌리고 무릎관절을 90˚ 굽힘, 엉덩관절
을 45˚ 굽힘한 상태에서 10회 1세트 총 3세트를 실시하
였다. 각 동작 마다 1회 적용 후 10초의 휴식시간을 두
고 진행하였다. 

4. 분석방법 

본 연구에서 수집한 자료는 윈도우용 SPSS Ver. 

21.0을 이용해 분석하였다. 대상자들의 일반적 특성은 
기술통계를 이용하여 평균과 표준편차를 산출하였다. 

대상자들의 정규성 검정은 샤피로-윌크 검정
(Shapiro-wilk test)을 사용해 통계처리 하였다. 군내의 
중재 전과 후 요통 기능장애 정도와 균형능력은 윌콕슨
의 비모수 검정(Wilcox signed rank-test)을 이용해 통
계처리 하였다. 두 군간 중재에 따른 요통 기능장애 정
도와 균형능력의 변화는 맨휘트니 U-검정
(Mann-Whitney U-test)을 이용해 통계 처리하였다. 통
계학적 유의수준은 α=.05로 설정하였다. 

Ⅲ. 연구결과

1. 연구대상자의 일반적인 특성

복부 드로잉-인 기법 적용군의 평균 연령은 
41.25±4.77세, 평균 신장은 169.12±6.91㎝, 평균 체중은 
72.00±2.97㎏, KODI는 33.75±3.57%이었다. 일반 운동
치료 적용군의 평균 연령은 44.12±3.09세, 평균 신장은 
170.62±6.25㎝, 평균 체중은 73.50±2.77㎏, KODI는 
32.87±3.09%이었다 두 군 간의 유의한 차이는 없었다
(p>.05)(Table 1).

Table 1. 
Characteristics of subjects

Variables ADE group(n=8) GET group(n=8)
Age(yrs) 41.25±4.77a 44.12±3.09

Height(㎝) 169.12±6.91 170.62±6.25
Weight(㎏) 72.00±2.97 73.50±2.77
KODI(%) 33.75±3.57 32.87±3.09

aMean±SD, ADE group: Abdominal drawing-in 
maneuver+general physical therapy, GET group: 
General therapeutic exercise+general physical therapy,
KODI: Korean Oswestry disability index

2. 요통 기능장애 변화 비교

요통 기능장애 변화에 대한 군내 중재 전과 후 비교에
서 복부 드로잉-인 기법 적용군은 33.75±3.57%에서 
15.87±2.16%로 KODI는 감소하였고, 통계학적으로 유의
한 차이가 있었다(p<.05). 일반 운동치료 적용군은 
32.87±3.09%에서 32.12±2.69%로 KODI는 감소하였지
만, 유의한 차이는 없었다(p>.05)(Table 2).

요통 기능장애 변화에 대한 두군 간 비교에서 복부 드
로잉-인 기법 적용군이 일반 운동치료 적용군 보다 유의
한 차이가 있었다(p<.05)(Table 2).

Table 2. 
Comparison of Korean Oswestry disability index 
in the group 
Variable Group Pre-test Post-test Z1

KODI

ADE group 
(n=8) 33.75±3.57 15.87±2.16 -2.524*

GET group 
(n=8) 32.87±3.09 32.12±2.69 -1.656

Z2 -3.383*

aMean(%)±SD, *p<.05, Z1: Analysis within group, Z2: 
Analysis between group, ADE group: Abdominal 
drawing-in maneuver+general physical therapy, GET 
group: General therapeutic exercise+general physical 
therapy, KODI: Korean Oswestry disability index

Figure 2. Abdominal drawing-in 
maneuver using stabilizer pressure 

bio-feedback
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3. 균형능력 변화 비교

1) 눈 뜨고 선 자세에서 균형능력 변화 비교
눈뜨고 선 자세에서 복부 드로잉-인 기법 적용군은 X 

방향 평균 속도, Y 방향 평균 속도, 속도 움직임 영역은 
감소하였고, 통계학적인 유의한 차이가 있었다(p<.05). 
일반 운동치료 적용군은 X 방향 평균 속도는 감소하였
고, Y 방향 평균 속도와 속도 움직임 영역은 증가하였으
며, 유의한 차이는 없었다(p>.05)(Table 3). 

2) 눈 감고 선 자세에서 균형능력 변화 비교
눈감고 선 자세에서 복부 드로잉-인 기법 적용군은 X 

방향 평균 속도, Y 방향 평균 속도, 속도 움직임 영역은 
감소하였고, Y 방향 평균 속도와 속도 움직임 영역은 유
의한 차이가 있었다(p<.05). 일반 운동치료 적용군은 X 
방향 평균 속도는 증가하였고, Y 방향 평균 속도와 속도 
움직임 영역은 감소하였으며, 유의한 차이는 없었다
(p>.05)(Table 3). 

3) 두 군간 선 자세에서 균형능력 변화 비교
복부 드로잉-인 기법 적용군과 일반 운동치료 적용군

의 눈뜨고 선 자세에서 X 방향 평균 속도, Y 방향 평균 
속도, 속도 움직임 영역의 균형능력은 복부 드로잉-인 적
용군이 일반 운동치료 적용군 보다 유의한 차이가 있었
다(p<.05)(Table 3). 

복부 드로잉-인 기법 적용군과 일반 운동치료 적용군

의 눈감고 선 자세에서 X 방향 평균 속도와 Y 방향 평
균 속도에 대한 균형능력은 복부 드로잉-인 기법 적용군
이 일반 운동치료 적용군 보다 유의한 차이가 있었으나
(p<.05), 속도 움직임 영역의 균형능력은 두 군간 유의한 
차이가 없었다(p>.05)(Table 3). 

Ⅳ. 고 찰

사무직 근로자의 경우 허리에 부하를 주는 장시간 의자
에 앉아 업무와 동작이 많이 하게 되어 요통 발생률이 높
은 질환으로 분류되고 있다. 근로자들의 요통은 산업관련 
생산성을 향상하기 위해 산업장에서 관리해야 할 중요한 
요소가 되고 있다(Kang과 Kim, 2015). 또한, Lee 등
(2011)의 연구에서는 요통으로 인해 일상생활의 기능장애
로 인해 환자의 삶의 질 저하, 만성화된 통증, 우울증으로 
나타난다고 하였다. 이에 본 연구에서는 사무직 근로자들
의 만성요통 근골격계 질환에 대해 복부 드로-인 기법이 
요통 환자의 기능장애와 균형능력에 미치는 영향을 알아보
기 위해 실시하였다.

본 연구에서는 만성요통이 있는 사무직 근로자에게 압
력 생체되먹임 기구를 이용하여 복부 드로-인 기법을 적
용한 결과 오스웨스트리 요통 기능장애 지수는 감소하였
고, 통계학적으로 유의한 차이가 있었다. 또한, 일반 운동
치료 적용군에 비해 복부 드로우-인 기법 적용군에서 오
스웨스트리 요통 기능장애 지수가 감소되었으며, 통계학적
으로 유의한 차이가 나타났다. 

이와 같은 결과는 Kim과 Kim(2013)의 선행 연구에서 

Table 3. 
Comparing of balance ability standing in the group

Variable ADE group (n=8) Z1
GET group (n=8) Z1 Z2Pre-test Post-test Pre-test Post-test

Eyes open
XS (㎜/sec) 4.38±2.50a 1.75±1.03 -2.536* 3.49±1.50 3.20±1.04 -1.342 -3.376*

YS (㎜/sec) 4.38±2.50a 1.75±1.03 -2.536* 4.56±.77 5.40±2.28 -1.604 -3.260*

VM (㎟/sec) 9.25±3.19 5.50±1.51 -2.226* 6.40±3.48 7.95±6.15 -1.761 -2.212*

Eyes close
XS (㎜/sec) 24.75±17.40 9.38±4.27 -1.823 3.41±1.20 3.64±1.95 -.339 -2.524*

YS (㎜/sec) 8.13±3.39 3.75±1.90 -2.527* 6.54±2.56 5.89±2.14 -.843 -2.526*

VM (㎟/sec) 12.75±3.65 8.38±3.58 -2.526* 9.74±10.69 7.41±3.87 -.280 -1.156
aMean±SD, *p<.05, Z1: Analysis within group, Z2: Analysis between group, ADE group: Abdominal drawing-in 
maneuver+general physical therapy, GET group: General therapeutic exercise+general physical therapy, KODI: 
Korean Oswestry disability index, XS: X mean velocity, YS: Y mean velocity, VM: Velocity moment
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16명의 만성 요통 환자를 대상으로 한 연구에서 통증감
소와 더불어 기능 향상이 요부 안정화 운동을 적용한 후
에 나타났다고 보고한 연구와 일치한다. O`Sullivan 등
(1997)의 연구에서 척추 분리증을 가진 만성요통 환자들
을 대상으로 안정화 훈련 적용 후에 Oswestry 요통 장
애지수 결과가 유의 한 차이가 있었다고 보고하였으며, 
또한, Kang과 Kim(2015)의 선행 연구에서도 요부 안정
화 운동 적용 후에 향상되었다는 결과와도 비슷한 결과
를 얻었다. 

이는 만성요통을 가지고 있는 사무직 근로자에게 6주
간의 압력 생체되먹임 기구를 이용하여 복부 드로-인 기
법이 기능장애를 향상시킬 수 있다고 의미할 수 있다. 

복부 드로-인 기법을 사무직 근로자에게 적용한 후 눈 
뜨고 선 자세에서 X, Y 방향 평균 속도, 압력중심 경로
로부터 속도 움직임 영역의 균형능력 변화와 눈 감고 선 
자세에서 Y 방향 평균 속도와 압력 중심 경로로부터 속
도 움직임 영역의 균형능력 변화는 통계학적으로 유의한 
차이가 나타났다. 또한, 일반운동치료 적용군에 비해 복
부 드로-인 기법 적용군에서 눈 뜨고 선 자세에서 X, Y 
방향 평균 속도, 압력 중심 경로로부터 속도 움직임 영
역의 균형능력 변화는 통계학적으로 유의한 차이가 나타
났고, 균형능력이 향상되었음을 보여주고 있다. 

또한, 눈 감고 선 자세에서는 X, Y 방향 평균 속도의 
균형능력 변화는 통계학적으로 유의한 차이가 있었으나 
군 간 유의한 차이는 없었다. 이는 두 군 모두 정적인 
자세 위주의 운동 방법을 적용해 균형에 대해 반응하는 
속도의 차이가 없는 것으로 생각된다. 압력 중심의 X, Y
축 경로 평균 속도의 균형능력이 향상되었음을 보여주고 
있다. 이는 Gwon과 Kim(2016)이 연구한 요통이 있는 
성인에게 진동을 동반한 옆교각 운동이 균형능력을 유의
하게 향상시켰다는 연구와도 일치하는 결과이다. 
Carpes 등(2008)의 연구에서 만성허리통증을 가진 여성
을 대상으로 압력생체 되먹임 기구를 이용한 허리 안정
화 운동 실시 후 허리골반부와 눈뜬 상태의 전후/좌우의 
움직임이 유의하게 감소하였고, Salavati 등(2016)은 만
성 비-특이적 요통환자를 대상으로 압력 생체되먹임 기
구를 이용한 안정화 훈련이 정적 균형능력을 향상하였다
고 하였다.

Sekendiz 등(2010)은 만성요통환자를 대상으로 안정
화 훈련이 체간 자세조절에 기여하는 심부의 복부의 근
육들의 기능을 회복시킨다고 하였고, Jeong과 
Shin(2017)은 압력 생체되먹임 기구를 이용한 시각정보
의 제공이 허리뼈 분절안정화를 증가시켜 균형능력의 향
상에 효과적이라고 하였다. 이처럼 본 연구결과에서도 

만성 요통이 있는 사무직 근로자에게 압력 생체되먹임 
기구를 이용한 복부 드로-인 기법이 균형능력을 향상시
켰음을 확인하였다. 

선행 연구들에 근거하여 이상의 결과를 고려해 볼 때 
만성 요통이 있는 사무직 근로자들에게 압력 생체되먹임 
기구를 이용한 복부 드로-인 기법 적용은 요통 기능장애
와 균형능력을 개선할 수 있음을 나타낸다. 따라서 복부 
드로우-인 기법의 중재 방법은 사무직 근로자의 만성 요
통에 대해 기능장애와 균형능력을 향상시키기 위해 임상에
서 적용할 수 있는 치료적 중재로 도움이 될 수 있을 것으
로 생각된다. 

Ⅴ. 결 론

본 연구는 만성 요통이 있는 산업체 근로자를 대상으로 
압력 생체되먹임 기구를 이용하여 복부 드로우-인 기법을 
6주간 적용하여 훈련 전・후 요통 기능장애와 균형능력에 
미치는 영향을 알아보기 위해서 실험군 8명, 대조군 8명을 
대상으로 실시하였다. 

그에 따른 연구결과는 다음과 같다. 

1. 요통 기능장애 변화 비교에서 복부 드로우-인 기법
적용군이 일반운동치료 적용군보다 중재전과 후 비
교와 두 군간 비교에서 통계학적으로 유의한 차이
가 있었다. 

2. 균형능력 변화 비교에서는 전산화 균형 측정 장비
의 눈 뜨고 선 자세에서는 X, Y 방향 평균 속도, 
압력중심 경로로부터 속도 움직임 영역의 균형능력
은 통계학적으로 유의한 차이가 나타났으며, 눈 감
고 선 자세에서 X, Y 방향 평균 속도에서만 통계
학적으로 유의한 차이가 나타났다.

만성 요통이 있는 사무직 근로자들의 복부 드로-인 기
법 적용은 요통 기능장애와 균형능력이 향상될 수 있음을 
확인하였다. 

이러한 결과는 사무직 근로자들의 만성 요통에 있어서 
복부 드로우-인 기법이 요통 기능장애와 균형능력 향상에 
효과가 있음을 확인할 수 있었다. 하지만 본 연구에서는 
대상자가 수가 적어 모든 사무직 종사자에게 일반화 시키
는데 제한적이며, 추후 연구에서는 더 많은 대상자를 통해 
효과를 확인할 필요가 있으며, 중재 후 사후검정을 통해 
중재 효과의 지속 여부를 알아보는 연구가 필요할 것으로 
생각된다. 
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