
Introduction

보행은 신체가 이동(locomotion)하는 것을 의미하며 

가장 기본적인 이동수단이다[1]. 인체의 무게중심을 하

지의 반복적인 움직임을 통해 이동시키며, 균형을 잃지 

않기 위해 무의식적으로 신경계통과 근골격 계통의 상

호 작용이 이루어진다. 정상적인 보행이 이루어지려면 

전반적인 신체의 균형이 이루어져야 하고[2], 입각기 동

안 하지가 지지되어 안정된 상태를 유지하며 유각기 동

안 하지가 바닥에서 완전히 떨어져 신체를 앞으로 이동

시키는 연속적이고 반복적인 동작을 수행해야 한다[3].
정상적인 보행 동작이 이루어지지 않으면 신체의 관

절, 근육 등에 질병을 일으킬 수 있다. 또한 관절과 근

육에 피로를 유발하며, 척추와 대뇌까지 영향을 받게 되

어 장애나 질병이 나타날 수 있다[4]. 기능적으로도 문

제가 발생하게 되며, 대표적인 것이 균형 저하이다[5]. 
균형이란 감각정보를 통해 신체의 위치와 움직임을 인

지하여 신경계를 통해 정보를 통합하고 분석하며, 이를 

토대로 신체와 분절 사이에 상호작용을 유지하여 넘어

지지 않는 상태를 뜻한다[6]. Bronstein과 Brandt는 정상

적인 보행이 이루어지기 위해서는 균형감각을 증진시키

는 것이 필수요소라고 하였다[7] 
보행은 질병의 유무, 성별, 연령 등과 같은 특성들뿐

만 아니라 발이 닫는 지면의 형태, 신발의 유형에 큰 영

향을 받는다[8]. 보행 시 인체는 지면에 힘을 가하게 되

며, 역으로 같은 양의 힘을 지면으로부터 받게 된다. 이
는 보행 방향의 추진력으로 사용되기도 하며, 착지 시 

제동력으로도 사용되는 양면성을 띄고 있다[9]. 또한 보
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행 시 체중의 1∼2배, 달릴 때는 2∼3배의 충격력을 인

체에서 받게 되는데 장시간 또는 과한 힘의 작용은 관

절과 근육에 손상을 일으킬 수 있어 이를 예방하기 위

한 수단으로 신발을 착용한다[10]. 
신발의 구조는 발등을 덮고 감싸는 부분인 갑피(upper)

와 그 아래 부분인 저부(bottom)으로 크게 두 가지로 나

뉜다. 특히 저부는 안창(insole), 중창(midsole), 겉창

(outsole)로 나뉘며, 주로 지면으로부터의 충격을 흡수하

고 발의 안정성에 영향을 끼친다[11]. 신체의 구조 및 

보행 특성에 따라 이러한 신발의 저부에서 겉창이 다양

하게 마모되어 변형이 나타나게 되는데, 이는 발에 전달

되는 압력의 분포를 변화시켜 피로도를 높이며, 근활성

도와 자세 정렬에 영향을 끼치게 되어 비정상적인 보행

이 나타나며 허리통증 등을 유발하기도 한다[12]. 하지

만,  권성혁, 김충식 (13)은 구두의 외측을 경사지게 만

든 것이 일반 구두보다 발목운동에서 보다 안정적인 착

지를 유도하였고 발목관절에 부하를 줄여주는 효과가 

있었다고 보고하였다. 현재 신발 외측 마모도에 따른 신

체 평가에 대한 연구가 미흡한 것이 사실이다. 특히 보

행의 입각기와 가장 연관이 깊은 한발서기에서 신발 밑

창의 형태에 따른 균형과 하지의 근활성도 측정에 대한 

연구는 부족한 실정이다. 따라서 본 연구는 한 발 서기 

시 신발 밑창 변형으로 인한 하지 근육의 근활성도와 

균형에 어떠한 영향을 미치는지 알아보고자 하였다.

Methods

Participants

본 연구의 대상자는 경남 창원시 K 대학교의 20대 

학생들 18명을 선정하였다. 연구의 목적과 방법에 대한 

충분한 설명을 듣고 자발적으로 실험 참여에 동의한 자

들로 선정하였다. 본 연구의 대상자들은 최근 6개월간 

정형외과적 및 신경학적 손상을 경험하지 않은 자, 균형

을 유지하기 위한 시각 및 청각, 평형감각에 이상이 없

는 자, 만성 허리 통증을 경험하고 있지 않는 자로 선정

하였다. 연구 대상자의 일반적인 특징은 다음과 같다

(Table 1).

Procedure

본 실험에 참여한 대상자들은 모두 앞정강근(Tibialis 
anterior, TA), 긴종아리근(Peroneus longus, PL), 중간

볼기근(Gluteus medius, GM의 한 발 서기 시 근활성도 

및 균형의 변화를 측정하기 위해 대상자들은 변형되지 

않은 신발을 신은 후 한 발 서기 자세로 밸런스보드 위

에 선 자세로 오른쪽 엉덩관절 굽힘 90˚, 무릎관절 굽힘 

90˚ 자세를 취하였다(Figure 1). 이 자세를 10초 유지하

도록 하고 3회 반복하며 근전도와 균형을 확인하였다. 
측정 1회당 휴식은 3분을 진행하였고 한 실험이 종료된 

후 5분의 휴식 시간을 가졌다. 휴식을 마친 후 외측 바

닥이 변형된 신발을 신고 한 발 서기 자세로 밸런스보

드 위에 선 자세로 오른쪽 엉덩관절 굽힘 90˚, 무릎관절 

굽힘 90˚를 10초 유지하도록 하고 이를 3회 반복하며 

근활성도와 균형의 변화를 관찰하였다.
연구 대상자들은 실험 전에 실험의 취지 및 방법 등

을 설명 듣고 충분한 준비운동으로 몸을 풀었다. 실험 

전 실혐용 복장(N사 트레이닝 반바지)을 갖추고 실험을 

Hegiht(cm) Weight(kg) Foot size(mm) Age(yr)

Male(n＝9) 175.33±5.00 77.11±9.46 269.44±8.45 22.56±1.13

Female(n＝9) 161.22±3.83 57.78±7.42 233.89±2.20 22.11±0.33

Table 1. The General characteristics of subjects M±SD

Figure 1. One leg standing posture
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준비하였고, 모든 대상자들은 우세 다리로 오른쪽 다리

를 사용하였다. 실험은 전문지식을 가지고 있는 두 명의 

측정자에 의해 이루어졌으며 한 명의 측정자는 컴퓨터

를 조작하였고, 다른 한 명은 대상자의 자세와 실험 과

정을 조절하였다. 두 명의 측정자는 실험의 모든 절차들

을 잘 숙지하고 있었으며, 측정자들과 실험에 참여한 모

든 대상자들이 이 실험의 결과에 예측과 의미를 알지 

못하도록 하였다. 또한, 대상자들이 실험 절차와 실험에 

익숙하지 않도록 자세한 설명과 1회의 예비 실험을 실

시하였다.

앞정강근, 긴종아리근, 중간볼기근의 근활성도 

대상자의 TA, PL, GM의 근활성도를 알아보기 위해 

근전도 분석기(Trignowireless EMG, Delsys, USA)를 

사용하였다.
근전도 분석기의 정확한 측정을 위하여 부착 부위를 

면도 한 뒤, 알코올 솜으로 닦아 낸 후 피부저항을 줄여 

전극을 부착하였다. TA의 전극은 정강뼈(Tibia)의 안쪽 

몸체(medial shaft)에서 가쪽으로 하여 2cm 간격으로 부

착되었고, PL의 전극은 종아리뼈 머리(Fibula Head)에

서 가쪽 복사뼈(Lateral malleolus) 사이의 1/4 지점에 

부착하였다. GM의 전극은 넙다리뼈 큰돌기(Greater 
trochanter)와 엉덩뼈 능선(Iliac crest) 사이의 거리의 근

위부 1/3 지점에 전극을 부착하였다(Cram 등, 1998). 모
든 전극은 근육의 섬유 방향과 평행하게 부착하였고, 전
극 부착 부위는 다음과 같다(Figure 2).

한 발 서기 균형능력

대상자의 한 발 서기 동안의 균형 변화를 측정하기 

위해 밸런스 보드(K-force Plates, Kinvent, France)를 사

용하였다. 대상자의 한 발 서기 동안 균형변화 따른 체

중심의 이동거리, 속도에 대하여 측정하여 균형능력을 

평가한다.

신발

본 연구에 사용된 신발은 대상자들이 선호하는 신발

을 고려하여 동일한 제품으로 구성되었으며 2가지 형태

의 신발이 실험에 쓰였다(Figure 3). 첫 번째, 평상시에 

대상자들이 즐겨 신는 신발 형태로써 바닥 변형이 없는 

신발이며 운동화 계열로 하였다. 두 번째, 가장 많은 사

Figure 2. Electrode attachment position

Figure 3. Shoes(Left - normal, Rt - deformation)
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람들이 경험하게 되는 형태로 좌측 우측 신발의 바닥 

뒤꿈치 외측만 변형된 신발이다. 일반 보행 시 뒤꿈치가 

처음 지면에 닿을 때 뒤꿈치의 외측 부분이 접촉하게 

되면서 이 부분의 변형이 일반적으로 가장 빠르게 진행

된다. 신발 바닥 변형 정도는 실험의 목적을 위해 특별

히 제작하였으며 내측 바닥은 그대로 두고 외측 바닥은 

완전히 마모된 상태(20˚)이다[14]. 신발 종축의 변형 정

도는 신발을 삼등분하여 뒤꿈치부터 첫 번째 부분만 마

모를 진행시켰다.

Data and statistical analysis

본 연구에서 수집된 일반적인 자료는 SPSS 통계 프

로그램(19.0 SPSS INC, USA)을 이용하여 통계 처리를 

하였다. 대상자의 일반적인 특성을 알아보기 위해 기술 

통계를 하여 각 변수에 대한 평균 및 표준편차를 산출

하였으며, 정규성 검정을 위해 Shapiro-Wilk 방법으로 

정규성 검증을 시행하였다. 한 발 서기 시 신발 바닥 변

형에 따른 TA, PL, GM의 근활성도와 균형의 차이를 

비교하기 위해 independent t-test와 Mann-Whitney U 
test를 사용하였다. 통계분석의 유의 수준은 p＜0.05로 

설정하였다.

Results

본 연구에서 대상자는 남성 9명(50%), 여성 9명

(50%)으로 총 18명이 참여하였다. 대상자의 신장은 남

성 175.33±5.00cm, 여성 161.22±3.83cm였고, 체중은 

남성 77.11±9.46kg, 여성 57.78±7.42kg, 발 크기는 남성 

269.44±8.45cm, 여성 233.89±2.20cm, 연령은 남성 22.56 
±1.13세, 여성 22.11±0.33세였다(Table 1).

한 발 서기를 하는 동안 신발 바닥 변형에 따른 TA, 
PL, GM의 근활성도의 차이를 알아보기 위해 분석 한 

결과 세 변수 모두 유의한 차이가 없었다(p＞0.05) 
(Table 2).

한 발 서기를 하는 동안 신발 바닥 변형에 따른 균형

의 차이를 알아보기 위해 분석 한 결과 압력 중심점 이

동 면적, 총 위치 변화, 평균 속도, 가로 진폭, 세로 진

폭, 발뒤꿈치 가로 진폭, 발뒤꿈치 세로 진폭, 발뒤꿈치 

면적, 발끝 세로 진폭, 발끝 면적에서 유의한 차이가 있

었다(p＜0.05)(Table 3).

Discussion

권성혁과 김충식은 구두의 밑창 외측을 경사지게 하

여 발목운동을 분석 한 결과 일반 구두에 비해 착지 시 

안정성이 증가하였고 발목관절 안쪽 번짐을 감소시켜 

부하를 감소시키는 효과가 있었다고 하였다[13]. 또한 

Webster와 Gribble은 발목의 불안정성이 있는 환자에서 

갑작스런 발목 관절 엎침에 대한 반응으로 중간볼기근 

근활성도가 감소함을 발견하였다[15]. 발목관절에서 동

적 안정성 조절이 부족하면 엉덩관절 및 엉덩이의 근육

들이 정상적인 수축이 이루어지기 힘들다[16]. 또한 

Webster와 Gribble은 발목의 불안정성이 있는 환자에서 

갑작스런 발목 관절 엎침에 대한 반응으로 중간볼기근 

근활성도가 감소함을 발견하였다. 발목관절에서 동적 

안정성 조절이 부족하면 엉덩관절 및 엉덩이의 근육들

이 정상적인 수축이 이루어지기 힘들다[16].  본 연구에

서는 일반 신발과 변형 된 신발에서 한발서기에 따른 

Wear shoes Normal shoes p

SF 847.60±386.51 235.74±164.09 0.000*

TD 357.72±120.64 159.56±82.20 0.000*

MV 35.62±12.03 15.86±8.14 0.000*

LOA 40.81±14.67 18.54±6.75 0.000*

LAA 25.65±5.99 14.66±6.38 0.000*

HLOA 15.26±5.40 7.60±4.81 0.000*

HLAA 24.37±6.06 11.90±5.17 0.000*

HS 308.78±166.65 87.06±81.48 0.000*

TLOA 19.99±21.48 10.71±6.94 0.017*

TLAA 41.25±15.17 20.12±8.05 0.000*

TS 650.728±648.56 198.51±191.55 0.000*

* p＜0.05. SF: Surface, TD: Total Displacement, MV: 
Mean Velocity, LOA: Longitudinal Amplitude, 
LAA: Lateral Amplitude, HLAA: Heel Lateral 
Amplitude, HLOA: Heel Longitunal Amplitude, HS: 
Heel Surface,  TLAA: Tip Lateral Amplitudee, TLOA: 
Tip Longitunal Amplitude, TS: Tip Surface

Table 3. Comparison of balance according to shoe sole 
deformation when standing on one foot

Wear shoes Normal shoes p

TA 25.19±31.47 17.47±13.35 0.568

PL 38.12±26.34 39.85±27.51 0.825

GM 36.12±18.23 28.88±15.30 0.376

* p＜0.05. TA: Tibialis Anterior, PL: Peroneus Longus, 
GM: Gluteus Medius

Table 2. Comparison of muscle activity according to shoe 
sole deformation during one-leg standing
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TA, PL, GM의 근활성도는 모두 유의한 차이는 보이지 

않았다. 이전 연구와는 다르게 동적인 자세가 아닌 한발 

서기인 정적인 자세와 더불어 안정적인 지지면에서 측

정하였기 때문에 근활성도에서 유의한 차이가 없었다고 

생각된다.
보행 시 지면과 접촉하는 신발 외측 밑창의 구조적 

형태가 신체 안정성에 영향을 미치는 것으로 보고되고 

있다고 하였다[17]. 일반적으로 보행 중 지지기 시 체중

이 실리면서 자연스럽게 가쪽 번짐이 발생된다. 발목이 

안쪽 번짐 또는 가쪽 번짐은 상태로 장시간 보행하게 

되면 무게 중심의 이동 변화, 발바닥 압력의 이동 변화, 
지면 반력의 변화 등이 합쳐져 결국 정상적이지 못한 

보행 패턴이 일어나게 된다[14]. 본 연구에서는 일반신

발보다 변형 된 신발에서 한발서기 시 압력 중심점 이

동 면적, 총 위치 변화, 평균 속도, 가로 진폭, 세로 진

폭, 발뒤꿈치 가로 진폭, 발뒤꿈치 세로 진폭, 발뒤꿈치 

면적, 발끝 세로 진폭, 발끝 면적에서 유의하게 증가하

였다. 이는 변형 된 신발에서 발목관절의 안전성이 증가

한 이유는 TA, GM의 활성도가 증가하였기에 때문이지

만, 일반 신발보다 변형 된 신발의 밑창이 불안정한 지

지면이기 때문에 보상작용이 나타나 균형 유지의 효율

성이 감소한 것으로 생각된다. 
본 연구의 제한점으로는 20대 대학생으로 대상자를 

선정하였기 때문에 다양한 연령층에서의 특성을 알 수

가 없으며, 성별 간의 차이를 분석하지 않았기 때문에 

그에 따른 특성을 알 수가 없다. 또한 동적인 중재가 없

었기 때문에 일상적인 기능적 움직임에 일반화 시키기

에는 다소 어려운 부분이 있다. 향후 연구는 보행 시 신

발 변형에 따른 골반 및 하지 근육의 근활성도와 균형

의 차이를 분석하는 연구가 필요 할 것으로 생각되어 

진다. 또한 본 연구는 특정한 질환을 가진 환자가 아닌 

건강한 성인을 대상으로 하였고, 대상자들에 따라 보행

패턴이 서로 상이함에 따라 밑창의 마모도 역시 상이할 

거라 생각된다. 그러나 본 연구에서는 외측 바닥이 완전

히 마모 된 상태로 특별제작 되었기 때문에 대상자들의 

특성에 따른 변화를 분석 할 수 없었다. 향후 연구에서

는 대상자들의 보행패턴을 구분하고 그에 따른 특징을 

분석하는 연구가 필요할 것으로 생각되어 진다.

Conclusion

본 연구는 한 발 서기 시 신발 바닥 변형이 하지 근육

의 근활성도와 균형에 미치는 영향에 대해 알아보았다.
본 연구의 결과로 한 발 서기를 하는 동안 신발 바닥 

변형에 따른 TA, PL, GM의 근활성도의 차이를 알아보

기 위해 분석 한 결과 세 변수 모두 유의한 차이가 없었

다. 한 발 서기를 하는 동안 신발 바닥 변형에 따른 균

형의 차이를 알아보기 위해 분석 한 결과 압력 중심점 

이동 면적, 총 위치 변화, 평균 속도, 가로 진폭, 세로 

진폭, 발뒤꿈치 가로 진폭, 발뒤꿈치 세로 진폭, 발뒤꿈

치 면적, 발끝 세로 진폭, 발끝 면적에서 유의한 차이가 

있었다.
본 연구를 통하여 보행 시 균형 증진을 위한 중재에

서 신발 밑창의 외측 마모도가 미치는 영향에 대한 향후 

연구들에 정보 제공을 해 줄 수 있을 것으로 생각된다.
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