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Purpose: The purpose of this study was to investigate the effects of three relaxation techniques, namely, Static Stretching 

Exercise (SSE), Eccentric Contraction Exercise (ECE), and Suboccipital Muscle Release (SMR) on the flexibility and balance 

of the lower limb in adults with hamstring shortening.

Methods: The participants were 45 adults in their 20s with hamstring shortening. They performed three exercises (i.e., SSE, 

ECE, and SMR) for two weeks. We measured flexibility, muscle tone and stiffness, proprioception, and balance before and after 

the intervention, applying each relaxation technique. Data were analyzed using two-way repeated measures analysis of variance 

(ANOVA). The significance level was set at α=0.05.

Results: Flexibility increased in the SSE, ECE, and SMR groups, with the SSE group showing the greatest improvement. Muscle 

tone and stiffness decreased in all groups, with the ECE group exhibiting the highest reduction. Proprioception increased in the 

SSE, ECE, and SMR groups, with SSE demonstrating the greatest enhancement. Balance also increased in all groups, with the 
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ECE group showing the most pronounced improvement.

Conclusion: Overall, all three relaxation techniques for hamstring shortening resulted in improved flexibility, muscle 

tone and stiffness, proprioception, and balance of the lower limb in adults with hamstring shortening. The findings of 

this study underscore the importance of selecting an appropriate technique according to the purpose of treatment and 

the condition of the patient.
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Ⅰ. 서 론

현대인의 생활은 앉아서 업무, 운전, 대중교통 이용 

및 전자기기 사용 등으로 보내는 시간이 주를 이루어, 

대한민국의 20대 이상 성인의 경우 하루 중 자는 시간

을 제외하고 앉아서 생활하는 시간은 평균 8.6시간으

로 보고되었다. 또한, 8-12시간을 앉아서 생활하는 사

람의 비율은 34.4%를 차지하고, 심지어 12시간 이상을 

앉아서 생활하는 사람의 비율은 25.4%에 달한다. 1회 

걷기 시 최소 10분씩, 하루 3회 이상, 주 5일 걷는 성인

의 비율이 2005년도에는 60.7%였으나 2020년도에는 

39.2%로 걷기 운동을 하는 사람이 급격하게 감소한 

것으로 나타났다(Kim et al., 2020; Korea Disease 

Control and Prevention Agency, 2005; Korea Disease 

Control and Prevention Agency, 2020).

앉아서 생활하는 시간이 길어지면 근육의 에너지 소

모가 줄어들고 신체 활동량이 감소하는데(Stamatakis 

et al., 2019), 이는 비만, 체력 저하, 심혈관 건강의 저하, 

고혈압, 근육 위축과 경직, 연부 조직 단축 등의 문제를 

야기할 수 있다(Shin, 2022; Yuksel et al., 2020). 특히, 

결합 및 근육 조직에 두드러지는 변화를 일으키는데, 

콜라겐 섬유의 크기와 양이 감소하여 조직 약화 및 

경직이 증가하고, 근육에서도 변형을 유발할 수 있다

(Kisner & Colby, 2020; Boukabache et al., 2021). 또한, 

앉은 자세를 유지하는 시간이 길어질수록 특정 근육

에 가해지는 부하량이 줄어들면서 근육 사용량이 감

소하면, 해당 근육의 단면적이 감소하고 근육의 단축이 

유발될 수 있다(Wisdom et al., 2015). 그 중에서도 두드

러지는 문제점은 빈발하는 넙다리뒤근(Hamstring)의 

단축이다(Frey M et al., 2019). 

넙다리뒤근은 넙다리두갈래근(Biceps femoris), 반

힘줄근(Semitendinosus), 반막근 (Semimembranosus)으

로 구성된다. 이는 엉덩관절과 무릎관절에 작용하는 

다관절 근육으로, 엉덩관절 폄과 무릎관절 굽힘에 작

용하여 엉덩관절 굽힘 동작을 할 때 넙다리뒤근의 길

이가 골반의 움직임에 영향을 준다 (Kim & Lee, 2020; 

Neumann, 2016). 따라서 넙다리뼈에 대해 골반과 몸통

의 위치를 조절하는 작용에 결정적인 역할을 담당하

기 때문에, 넙다리뒤근의 근력과 유연성은 보행과 기

립 등의 신체활동 능력에서 매우 중요한 역할을 하고 

선 자세에서 무릎관절의 안정성에 많은 영향을 준다

(Neumann, 2016; Itotani et al., 2021; Nam, 2011). 이렇듯 

다양한 기능을 수행하는 넙다리뒤근은 앉은 자세 유

지가 길게 지속되면 근육의 길이가 짧아진 채 유지되

기 때문에 다른 근육들에 비해 쉽게 단축된다(Davis 

et al., 2005; Medeiros et al., 2016; Shamsi et al., 2020). 

근육의 단축은 탄성이 줄어들고 유연성이 부족해진 

상태로, 근육의 특성과 근육 길이-장력 관계에 비정상

적인 변형을 일으키고 운동 중 빈번한 부상을 유발한

다(Ramesh & Sivasankar, 2014; Cadellans et al., 2021). 

넙다리뒤근의 유연성이 저하되면 골반 앞 기울임이 

제한되어 허리뼈 앞 굽음을 감소시키고, 근육이 부착

되어 있는 골반을 당기게 되므로 요통을 유발한다

(Kumar, 2011; Sadler et al., 2017). 넙다리뒤근의 단축이 

장기적으로 지속되면 자세 정렬 이상이 발생하고, 이

는 엉치엉덩관절 통증, 척추 부상으로 이어질 위험이 

있다(Jandre et al., 2015; Kumar, 2011). 또한, 하지 근육

의 불균형을 일으킬 수 있으며 근육 불균형이 계속되

면 고유수용성 감각 입력에 부정적인 영향을 미친다. 

이는 동작을 할 때 운동 협응에 장애를 일으키고 균형 
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기능에 문제를 발생시킨다(Jung et al., 2022; Nam, 

2011). 이러한 하지의 근육 불균형은 정상적인 체중 

분배를 방해하여 원활한 일상적인 동작, 보행, 운동을 

저해한다(Kim, 2022). 이와 같은 문제를 유발하는 넙다

리뒤근의 단축을 해결하기 위한 여러 기법이 연구되

어왔다. 그 방법에는 스트레칭, 원심성 수축 운동, 근막

이완기법 등이 있다(Cuthbert et al., 2020; Kisner & 

Colby, 2020).

스트레칭은 근육의 길이를 늘여 주는 방법으로 근

육의 점성 특성과 근막의 점탄성 특성 혹은 감각 변화

로 인해 관절가동범위(range of motion; ROM)가 증가

하며, 동적 스트레칭, 정적 스트레칭, 고유수용성신경

근촉진 스트레칭 등이 있다(Weppler & Magnusson, 

2010). 스트레칭과 다르게 원심성 수축 운동은 외부에

서 작용하는 힘이 근육의 수축력보다 강해 근육이 길

어지며 수축하는 것이다(Hody et al., 2019). 이러한 원

심성 수축 운동은 주동근이 최대로 작용하고 대항근

이 관절을 감속하도록 조절하며 늘어나기 때문에 유

연성 증가에 효과가 있다(Nelson & Bandy, 2004). 근막

이완기법은 압력을 가해 근막을 이완시키는 방법으

로, 넙다리뒤근의 긴장도를 감소시키기 위해 뒤통수

밑근의 이완을 적용할 수 있다(Beier et al., 2019; Krause 

et al., 2017). 머리의 회전과 신체의 자세 조절에 중요한 

뒤통수밑근은 넙다리뒤근과 함께 경막을 통과하는 하

나의 신경계로 연결되어 있기 때문이다(Aparicio et al., 

2009; Cho et al., 2015).

따라서 본 연구에서는 정적 스트레칭, 원심성 수축 

운동, 뒤통수밑근 이완 기법을 적용한 뒤 실험 전 2주

간의 중재 적용 후에 유연성, 근육의 긴장도와 경직도, 

고유수용성 감각, 균형 능력을 측정하여 그 효과를 

비교하고자 하였다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구대상

본 연구는 경기도 S시에 소재한 E대학교에 재학 

중인 대학생(남자: 24명, 여자: 21명) 45명을 대상으로 

2022년 9월 1일부터 9월 16일까지 진행되었다.

연구 참여 지원자 중 앞으로 숙이기 검사와 능동 

무릎관절 폄 검사를 통해 넙다리뒤근이 단축된 것으

로 판별된 사람을 대상자로 선정하였다. 앞으로 숙이

기 검사에서 지면과 손가락 사이 거리가 5cm 이상이

며, 능동 무릎관절 폄 검사에서 20° 이상일 경우를 

넙다리뒤근의 단축으로 정의하였다(Kim et al., 2017; 

Ahmed et al., 2015). 연구의 정확한 결과를 위해 하지의 

수술 경험이 있는 자, 신경계의 문제나 근골격계의 

손상이 있는 자는 연구 대상에서 제외하였다(Kim et 

al., 2021).

모든 대상자는 연구 참여 전 연구의 목적과 내용에 

대해 자세히 설명을 들은 후 본인의 기본적인 신체적 

특성에 대해 정보를 제공하였으며 연구 참여에 대한 

동의서를 작성하고 연구에 참여하였다. 본 연구 대상

자의 표본 수는 G*Power 3.1을 활용하여 세 군의 반복

측정 분산분석에 필요한 유의수준 0.05, 검정력 0.95를 

기준으로 설정하였을 때, 표본 수가 45명인 것으로 

나타나 적정 표본 수를 충족하였다(Faul et al., 2008). 

본 연구에 참여한 대상자의 일반적인 특성은 다음과 

같다(Table 1).

2. 연구절차

연구 대상자는 이완 기법 적용 전의 유연성, 근 특

성, 고유수용성 감각, 균형 능력이 측정되었다. 이후 

정적 스트레칭을 실시하는 SSE군(Static Stretching 

Exercise group) 15명, 원심성 수축 운동으로 노르딕 

운동을 실시하는 ECE군(Eccentric contraction Exercise 

group) 15명, 대상자의 뒤통수밑근을 이완시키는 SMR

군(Suboccipital Muscle Release group) 15명으로 군을 

무작위 배정하였다. SSE군, ECE군, SMR군 모두 주 

3회 2주간 총 6회에 걸쳐 각 중재 방법을 적용하였으

며, 모든 중재는 각 3분씩 3회 진행하였다. 중재 2주 

적용 후 중재 전과 같은 방식으로 측정을 적용하였다. 

중재 전, 2주간 중재 적용 후 각 군의 측정값들을 분석

하고 비교하였다(Figure 1).
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Characteristics SSE (n=15) ECE (n=15) SMR (n=15) p

Gender
Male 5.00 (33.30%) 8.00 (53.30%) 11.00 (73.30%)

-
Female 10.00 (66.70%) 7.00 (46.70%) 4.00 (26.70%)

Grade

1 4.00 (26.70%) 6.00 (40.00%) 4.00 (26.70%)

-
2 5.00 (33.30%) 2.00 (13.30%) 7.00 (46.70%)

3 5.00 (33.30%) 5.00 (33.30%) 3.00 (20.00%)

4 1.00 (6.70%) 2.00 (13.30%) 1.00 (6.70%)

Dominant Leg
Left 4.00 (26.70%) 1.00 (6.70%) 2.00 (13.30%)

-
Right 11.00 (73.30%) 14.00 (93.30%) 13.00 (86.70%)

Exercises

regularly

Yes 9.00 (60.00%) 11.00 (73.30%) 11.00 (73.30%)
-

No 6.00 (40.00%) 4.00 (26.70%) 4.00 (26.70%)

Exercise Frequency 

(number of times per week)
2.47±1.46a 2.53±1.19 3.00±1.46 0.52

Exercise Intensity (point) 2.07±1.03 2.53±1.19 2.13±0.83 0.41

Age (years) 21.93±1.34 21.60±1.77 22.40±1.72 0.41

Height (cm) 170.07±12.81 170.20±8.50 172.33±8.54 0.79

Weight (kg) 66.20±23.36 66.40±13.71 68.07±10.18 0.95

SSE: static stretching exercise group, ECE: eccentric contraction exercise group, SMR: suboccipital muscle release group. 
a Mean±SD

Table 1. General characteristics of subjects

Selection of Subjects (n=45)

↓

Diagnosing Hamstring Shrtening

: Fingertip-to-floor test, Active knee extension test

↓

Static Stretching

Exercise group

(SSE, n=15)

Eccentric

Contration

Exercise group

(ECE, n=15)

Suboccipital Muscle

Release group

(SMR, n=15)

↓

Functional evaluation

1) Flexibility: Finger to floor test, Active knee extension test

2) Muscle frequency, stiffness measurement

3) Proprioception test

4) Balance ability: Closed eyes one leg test, Y-balance test

↓

Intervention three times a week for two week

↓

Functional evaluation after two week intervention

1) Flexibility: Finger to floor test, Active knee extension test

2) Muscle frequency, stiffness measurement

3) Proprioception test

4) Balance ability: Closed eyes one leg test, Y-balance test

↓

Statistical Analysis

(IBM SPSS/PC Statistics 22.0)

Fig. 1. Overview of research procedure.
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3. 측정방법

1) 유연성

(1) 앞으로 숙이기 검사

대상자는 준비된 20cm 플랫폼 위에 양 발을 모은 

상태로 올라선 뒤 무릎과 팔, 손가락을 완전히 펴고 

최대한 플랫폼 쪽으로 손을 내리고 몸통을 숙이는 동

작을 수행하였다(Perret et al., 2001). 3∼5초간 이 자세

를 유지하는 동안 셋째 손가락 끝과 플랫폼 사이의 

수직 거리를 줄자(STANDARD 10 EL, Hoechstmass, 

Germany, 2020)를 이용하여 cm 단위로 측정하였다. 

대상자의 셋째 손가락이 플랫폼에 도달하지 못하면 

양수, 플랫폼보다 더 내려가면 음수로 표기하였다. 3

회 측정 후 측정값들의 평균값을 계산하였다. 검사의 

신뢰도는 0.99이다(Perret et al., 2001).

(2) 능동 무릎관절 폄 검사

대상자는 바로 누운 자세로 엉덩관절과 무릎관절

을 90° 굽힌 후 엉덩관절의 굽힘은 90° 를 유지한 채 

무릎관절을 최대한 펴는 동작을 수행하였다(Lim, 

2021). 이때 대상자는 발목관절을 최대로 중립을 유지

하고 골반에서는 움직임이 일어나지 않도록 골반을 

고정하였다. 대상자가 무릎을 펴고 유지할 수 있는 

최대 범위에서 관절 각도기(Universal Goniometer, BK 

medical, Korea, 2006)로 대상자의 관절 각도를 측정하

였다. 관절 각도기의 중심축은 넙다리뼈 가쪽위관절

융기(lateral epicondyle), 고정팔은 넙다리뼈 큰돌기

(greater trochanter), 움직팔은 종아리뼈의 가쪽 중심선

에 정렬하였다(Lim, 2021). 3회 측정 후 측정값들의 

평균값을 계산하였다. 검사의 신뢰도는 0.94∼0.96이

다(Hamid et al., 2013).

2) 근육의 긴장도, 경직도

근육의 특성 중 신장에 저항하는 성질인 근 긴장도, 

외부 힘에 대한 근육의 저항하는 성질인 근 경직도가 

있다(Heo, 2022). 이러한 근육의 특성을 측정하기 위한 

도구로 접촉식 근육 측정기(Myoton®PRO, MyotonAS, 

Estonia)를 사용하였다. 아래쪽 끝부분인 탐침(probe)

을 근육의 가장 볼록한 부분(belly, 근복)에 수직이 되

도록 놓고 녹색 불이 켜질 때까지 장치를 피부 쪽으로 

내려 측정하였다. 측정에 영향을 미칠 수 있는 소음과 

진동은 통제하였고, 넙다리뒤근의 가장 볼록한 부분

(belly)을 3번 측정하여 측정값들의 평균값을 계산하

였다(Han et al., 2021).

3) 고유수용성 감각

고유수용성 감각 측정을 위한 무릎관절 각도의 측

정은 관절 각도기(Universal Goniometer, BK medical, 

Korea)를 사용하였다. 대상자는 앉은 자세에서 양다리

가 바닥에 닿은 상태로 허벅지의 절반 정도가 밖으로 

나온 자세를 유지하였다. 시작 자세는 항상 무릎관절 

90° 굽힘 자세로 일치시켰고, 대상자의 무릎관절 가동 

각도는 폄 0° 와 굽힘 90° 범위까지로 제한되었다. 목표 

각도인 무릎관절 굽힘 30° 를 인지시킨 뒤 대상자의 

시각과 청각을 차단하였다. 이후 평가자의 신호에 따

라 인지된 각도인 굽힘 30° 범위를 재현하도록 하였다. 

목표 각도인 굽힘 30° 에서 측정 각도를 뺀 값의 절댓값

을 측정값으로 하였다(Hyun, 2013). 3회 측정 후 측정

값들의 평균값을 계산하였다.

4) 균형능력

(1) Y-balance 검사

Y-balance 검사는 0.88∼0.99의 높은 평가자간 신뢰

도(intrarater reliability)를 가지는 효율적인 동적 균형

능력 검사 방법이다. 테이프를 이용하여 전방 방향에 

테이프를 일자로 표시하고 앞쪽 방향 기준으로 135° 

지점에 뒤 안쪽과 뒤 가쪽 방향에 테이프로 선을 표시

하였다. 중앙 지점에서 대상자가 손을 허리에 놓고 

한 다리를 지지한 채로 지지하지 않은 다리를 각 선을 

따라서 뻗은 지점까지의 거리를 자를 이용해 cm 단위
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로 측정하였다(Baek, 2017). 3회의 연습 후 총 3번을 

측정하여 평균값을 구하였다. 지지하고 있는 발이 지

면에서 떨어질 경우, 중심이 무너져 뻗은 발로 바닥을 

지탱한 경우, 발을 뻗은 후에 다시 시작 자세로 돌아오

지 못한 경우에는 실패로 간주하여 재측정하였다

(Kim, 2013).

(2) 눈 감고 외발 서기 검사

정적 균형능력을 측정하기 위해 눈 감고 외발 서기 

검사를 실시하였다(Park, 2014). 대상자가 편평한 지면

에서 양팔을 벌리고 눈을 감은 상태에서 시작 신호에 

맞춰 한쪽 발을 지상에서 15cm 들고 서 있도록 하였다

(Byun, 2015). 체중을 지지하는 발이 지면에서 떨어지

거나 반대쪽 다리가 지면에 닿을 경우, 들어 올린 발이 

지지하는 다리에 기댈 경우에는 측정을 중단하였다. 

시간은 초시계(SEIKO, Japan)를 이용하여 초 단위로 

측정하였으며, 소수점 첫째 자리까지 측정하였다. 측

정 시 집중도 감소와 피로 영향을 최소화하기 위해 

회당 3분의 휴식을 취한 후 검사를 실시하였다(Park, 

2014). 왼쪽과 오른쪽 다리를 2회씩 측정하며 측정값

의 평균값을 사용하였다(Byun, 2015).

4. 중재방법

1) 정적 스트레칭 운동(Static stretching exercise, 

SSE)

정적 스트레칭 운동은 자가 신장 기법으로 넙다리뒤

근의 특성인 두 관절을 지난다는 점을 고려하여 바로 

누운 자세에서 엉덩관절과 무릎관절을 각각 90° 굽힌 

상태로 실시하였다(Park, 2018). 대상자들에게 발목은 

발등굽힘 하도록 지시하였고 엉덩관절 90° 굽힘을 유

지하며 최대한 무릎을 폄 시키도록 하였다. 최대 범위

에서 자세를 20초간 유지한 다음 무릎을 굽혀 5초간 

쉬는 동작을 포함하여 총 3분간 운동을 실시하였다

(Kim & Kim, 2010). 넙다리뒤근의 근육 가지별로 구분

하여 신장시키기 위해 이마면 기준 엉덩관절 30° 벌림, 

30° 모음, 중립 자세에서 넙다리뒤근에 대한 자가 신장

을 실시하였다(Park, 2018). 운동을 실시하지 않는 다

리는 가능한 바닥에 고정하도록 하였다(Kim & Kim, 

2010). 운동을 실시하는 다리는 대상자가 직접 허벅지

를 양손으로 잡은 자세로 실시하였다. 첫 번째 세트에

서는 엉덩관절 30° 벌림 자세, 두 번째 세트에서는 

엉덩관절 중립 자세, 세 번째 세트에서는 엉덩관절 

30° 모음 자세에서 실시하였다. 한 쪽 다리의 첫 번째 

세트가 끝나면 반대쪽 다리의 첫 번째 세트를 실시하

며 번갈아 운동을 진행하였다. 운동은 총 3세트 실시하

였으며 세트 당 3분의 운동 시간과 세트 사이 3분의 

휴식시간을 부여하여 총 15분 동안 진행하였다.

2) 원심성 수축 운동(Eccentric contraction exercise, 

ECE)

원심성 수축 운동으로는 노르딕 운동(Nordic exercise)

을 실시하였다. 노르딕 운동은 상반신을 수직으로 유

지한 상태로 바닥에 무릎을 꿇고 뒤꿈치를 고정하고 

상체를 일자로 유지하며 천천히 앞으로 기울이며 넙

다리뒤근의 원심성 수축을 유도하는 운동 방법이다

(Kim & Kim, 2010). 대상자가 상반신을 수직으로 유지

하고 바닥에 무릎을 꿇고 선 자세를 취하도록 하였다. 

보조자는 대상자의 발뒤꿈치에 수직으로 압력을 가해 

발을 강하게 고정하였다(Ditroilo et al., 2013). 대상자

는 시작이라는 구령과 함께 유지할 수 있는 최대 관절

가동범위까지 전진하며 몸통을 반듯하게 편 상태로 

유지하고 떨어짐에 대해 저항하도록 하였다(Jung, 

2022). 선행 연구의 적용을 수정하여 최대 관절가동범

위에서 최대한 자세를 유지하는 동작으로 구성하고 

몸통이 바닥에 떨어지면 시작 자세로 10초 이내로 돌

아오도록 지시하였고, 총 3분 동안 반복하며 실시하였

다. 총 3세트 실시하였으며 세트당 3분의 운동 시간과 

세트 사이 3분의 휴식 시간을 부여하여 총 15분 동안 

진행하였다.
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3) 뒤통수밑근 이완 기법

대상자를 바로 누운 자세로 눕힌 후 연구자는 엄지

손가락을 제외한 나머지 손가락의 손가락사이관절(IP 

joint)은 펴고 손허리손가락관절(MCP joint)을 90° 굽힌 

상태로 대상자의 뒤통수밑근에 위치시킨다. 대상자에

게 턱을 몸쪽으로 당겨달라는 지시와 함께 실험자는 

뒤통수밑근에 위치한 손을 대상자의 머리 방향으로 

견인(traction)하였다(Lee et al., 2017). 3분간 대상자가 

통증을 호소하기 전까지의 강도로 지속적으로 이완시

켜주었다. 중재는 3세트 실시하였으며 세트 사이 휴식 

시간 3분을 포함하여 총 15분 동안 진행하였다(Seo 

et al., 2017).

5. 분석방법

본 연구의 통계학적 분석은 SPSS 22.0(Statistical 

Package for the Social Sciences, IBM, USA) 프로그램을 

사용하였다. 대상자들의 일반적인 특성 중 성별, 학년, 

운동 여부, 우세 다리는 빈도 분석을 사용하였고, 나이, 

키, 몸무게, 운동 빈도, 강도는 기술량 통계를 사용하였

다. 정규성은 Kolmogorov-Smironv 검정을 이용하였고, 

정규분포를 만족하는 앞으로 숙이기, 능동 무릎 폄 

각도, 근 긴장도와 근 경직도, 고유수용성 감각, 동적 

균형, 정적 균형은 모수 검정인 이원배치 반복측정 

분산분석(Two way repeated measures ANOVA)을 사용

하여 분석하였다. 또한 사후검정은 Bonferroni test와 

독립검정 t-test로 시행하였고, 모든 통계학적 유의수

준을 검정하기 위하여 유의수준을 α=0.05로 설정하였

다.

Ⅲ. 연구 결과

1. 유연성

1) 앞으로 숙이기 검사

이완 요법 적용 전과 후의 앞으로 숙이기 검사 결과

에서 세 군 모두 유의한 차이가 있었다(p<0.05). SSE군

은 15.91±10.11에서 9.74±8.32로 감소하였고, ECE군은 

18.19±5.30에서 14.69±5.58으로, SMR군은 14.97±6.23

에서 11.38±4.91로 감소하였다. 그러나, 세 군 사이에

서는 통계적으로 유의한 차이는 없었다(p>0.05) 

(Table 2).

2) 능동 무릎 폄 검사

이완 요법 적용 전과 후의 능동 무릎 폄 검사 결과에 

대한 평균값을 비교한 결과 세 군에서통계적으로 유

의한 차이가 있었다(p<0.05). 세 군 모두 적용 후에 

결괏값의 증가가 나타났으며, 특히 SSE군이 

139.21±11.82에서 147.82±12.50로 증가가 가장 크게 나

타났다. 그러나, 세 군 사이에서 유의한 차이는 없었다

(p>0.05)(Table 2). 

SSE ECE SMR
p (F)

Time Time*Group

FTF 

(cm)

Pre 15.91±10.11a 18.19±5.30 14.97±6.23
0.00* (16.38) 0.52 (0.67)

Post 9.74±8.32 14.69±5.58 11.38±4.91

AKE 

(°)

Pre 139.21±11.82 134.41±9.13 140.79±10.39
0.00* (28.03) 0.55 (0.61)

Post 147.82±12.50 141.07±9.48 146.03±10.14

FTF: fingertip-to-floor test, AKE: active knee extension test, SSE: static stretching exercise group, ECE: eccentric 

contraction exercise group, SMR: suboccipital muscle release group. a Mean ± SD. *p<0.05

Table 2. Comparison of flexibility within group and among groups
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2. 근 특성

1) 근 긴장도

왼쪽 넙다리뒤근의 근 긴장도는 이완 요법 적용 

전과 후의 결과에서 유의한 차이가 있었다(p<0.05). 

세 군 사이에서 유의한 차이는 없었으나(p>0.05), SSE

군과 ECE군 사이에서는 유의한 차이가 있었다

(p<0.05). 또한, 오른쪽 넙다리뒤근의 근 긴장도도 이

완 요법 적용 전과 후의 결과에서 유의한 차이가 있었

고(p<0.05), 세 군 사이에서 유의한 차이는 없었으나

(p>0.05), SSE군과 ECE군 사이에서만 통계적으로 유

의한 차이가 있었다(p<0.05). 오른쪽과 왼쪽 모두 넙다

리뒤근의 긴장도는 이완 요법 적용 후 모든 군에서 

감소하는 경향을 보였고, 특히 ECE군이 왼쪽은 

17.24±1.57에서 16.56±1.08로, 오른쪽은 17.88±1.76에

서 17.02±1.45로 감소하였다(Table 3).

2) 근 경직도 

이완 요법을 적용한 전과 후의 값을 비교한 결과 

왼쪽과 오른쪽 모두의 넙다리뒤근 경직도에서 모두 

유의한 차이가 있었다(p<0.05). 세 군 사이에서 유의한 

차이는 없었으나(p>0.05), SSE군과 ECE군 사이에서

는 통계적으로 유의한 차이가 있었으며(p<0.05), SMR

군과 나머지 두 군 사이에서는 유의한 차이가 없었다

(p>0.05). 중재 적용 후 ECE군의 왼쪽 넙다리뒤근 경직

도는 309.03±41.48에서 287.33±37.00으로, 오른쪽 넙다

리뒤근 경직도는 319.23±46.17에서 304.63±39.24로 가

장 큰 값의 변화가 나타났다(Table 3).

3. 고유수용성 감각

이완 요법을 적용한 전과 후의 값을 비교한 결과 

왼쪽과 오른쪽 모두의 고유수용성 감각은 유의한 차

이가 있었고(p<0.05). 군 사이의 통계적으로 유의한 

차이는 나타나지 않았다(p>0.05). 모든 군에서 중재 

적용 후 실제 각도와 재현 각도의 오차값이 줄어드는 

경향이 나타났으며, 그 중에서도 SSE군이 왼쪽은 

37.71±7.46에서 29.91±2.70으로, 오른쪽은 36,40±7.34

에서 30.00±3.11로 가장 큰 감소가 나타났다(Table 4).

4. 균형능력 

1) 동적 균형

이완 요법을 적용한 전과 후의 값을 비교한 결과 

양측 다리의 모든 방향에서의 균형감각이 통계적으로 

SSE ECE SMR
p (F)

Time Time*Group

F

Left
Pre 14.81±1.92a 17.24±1.57 15.94±2.23

0.01* (8.41) 0.28 (1.35)
Post 14.70±1.98 16.56±1.08† 15.47±2.15

Right
Pre 15.52±2.10 17.88±1.76 16.65±2.13 0.00* 

(15.07)
0.54 (0.63)

Post 15.12±2.48 17.02±1.45 15.99±2.35

S

Left
Pre 241.00±56.10 309.03±41.48 280.81±64.56 0.00* 

(12.23)
0.19 (1.75)

Post 233.94±51.39 287.33±37.00† 272.69±67.01

Right
Pre 258.61±64.38 319.23±46.17 277.50±68.01

0.01* (6.83) 0.97 (0.03)
Post 245.89±67.18 304.63±39.24 261.75±58.78

F: frequency, S: stiffness, SSE: static stretching exercise group, ECE: eccentric contraction exercise group, SMR: suboccipital 

muscle release group. a Mean ± SD. *p<0.05

Significant difference between groups according to the Bonferroni post-test, † significant difference with SSE (p<0.05)

Table 3. Comparison of muscle characteristics within group and among groups



넙다리뒤근 단축이 있는 성인에게 이완 기법의 적용이 하지의 유연성과 균형에 미치는 영향 | 63

유의한 차이가 나타났다(p<0.05). 세 군 사이에서의 

유의한 차이는 없었으나(p>0.05), 양측 다리로 측정한 

바깥쪽 균형감각에서 SSE군과 ECE군 사이에서는 통

계적으로 유의한 차이가 있었으며, 전방과 안쪽 균형

감각의 값은 통계적으로 유의한 차이는 나타나지 않

았다(p>0.05). 모든 군에서 중재 적용 후 균형감각이 

상승하는 경향이 나타났으며, 특히 ECE군이 양측 다

리, 모든 방향에서 가장 큰 값의 변화가 나타났다

(Table 5).

2) 정적 균형

이완 요법을 적용한 전과 후의 값을 비교한 결과 

양측 다리의 균형감각이 통계적으로 유의한 차이가 

나타났다(p<0.05). 세 군 사이에서의 유의한 차이는 

없었으나(p>0.05), 오른쪽 다리의 ECE군과 SMR군에

서는 통계적으로 유의한 차이가 있었다(p<0.05). 양쪽 

다리의 정적 균형 감각은 모든 군에서 상승하는 경향이 

나타났으며, 그 중에서도 SSE군이 왼쪽은 26.84±30.02

에서 43.10±55.74으로, 오른쪽은 17.77±11.42에서 

32.82±21.54으로 가장 큰 값의 변화가 나타났다(Table 6).

SSE ECE SMR
p (F)

Time Time*Group

Left (°)
Pre 37.71±7.46a 36.64±7.82 33.07±6.04

0.00* (20.57) 0.17 (1.87)
Post 29.91±2.70 31.00±1.91 30.67±3.16

Right (°)
Pre 36.40±7.34 34.23±8.62 32.97±8.22

0.02* (5.79) 0.24 (1.51)
Post 30.00±3.11 31.00±2.12 32.30±3.88

SSE: static stretching exercise group, ECE: eccentric contraction exercise group, SMR: suboccipital muscle release group. 
a Mean ± SD, *p<0.05

Table 4. Comparison of proprioception within group and among groups

SSE ECE SMR
p (F)

Time Time*Group

Left

(cm)

F
Pre 62.76±9.23 62.48±8.72 61.27±7.62

0.00* (75.62) 0.34 (1.13)
Post 69.29±8.18 70.55±8.46 66.62±6.92

M
Pre 46.13±9.16 47.51±13.20 47.06±7.25

0.00* (76.48) 0.47 (0.78)
Post 54.15±10.26 58.92±13.19 57.07±10.69

L
Pre 39.22±9.81 42.16±12.62 42.02±7.62

0.00* (20.64) 0.18 (1.78)
Post 46.13±10.28 59.77±24.18 50.78±10.52

Right

(cm)

F
Pre 60.99±9.47 63.98±10.53 60.91±8.36

0.00* (77.54) 0.20 (1.69)
Post 68.25±8.38 72.44±9.99 65.89±7.57

M
Pre 45.08±12.19 48.51±13.63 47.10±9.14

0.00* (106.51) 0.04* (3.42)
Post 51.27±10.87 60.29±13.38 57.20±11.05

L
Pre 36.40±8.14 44.59±11.81 41.44±9.05

0.00* (67.85) 0.23 (1.54)
Post 43.36±9.81 56.47±15.00† 51.51±11.88

F: forward, M: medial, L: lateral, SSE: static stretching exercise group, ECE: eccentric contraction exercise group, SMR: 

suboccipital muscle release group. a Mean±SD, *p<0.05

Significant difference between groups according to the Bonferroni post-test: † significant difference with SSE (p<0.05)

Table 5. Comparison of dynamic balance within group and among groups
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Ⅳ. 고 찰

업무, 운전, 대중교통 이용 및 전자기기 사용 등으로 

앉아서 보내는 시간이 주를 이루는 현대인의 생활 습

관은 신체 활동량 및 운동시간 감소 등의 다양한 이유

로 인해 넙다리뒤근 단축이 증가하고 있다. 이로 인해 

넙다리뒤근의 부상위험이 증가하고, 자세 정렬이 변

화하며 균형능력이 감소하는 결과를 초래한다. 또한, 

허리 앞 굽음 감소와 통증, 보행 이상, 자세 불안정, 

비정상적인 체중 지지 등의 근골격계 손상을 야기하

여 심각성이 대두되고 있다(Kisner & Colby, 2020). 이

에 따라, 본 연구는 넙다리뒤근 단축이 있는 성인에게 

정적 스트레칭 운동, 원심성 수축 운동, 뒤통수밑근 

이완 기법을 적용하여 넙다리뒤근 단축에 미치는 영

향을 알아보고자 했다.

넙다리뒤근의 단축과 관련된 일차적 요인은 유연

성이다(Ramesh, 2014). 유연성은 동작에 정확하고 부

드러운 움직임을 조절하는 중요한 능력이며 관절 가

동성, 근육의 신장력과 탄력성, 점성, 전도성의 능력, 

인대의 탄력성 등과 연관된다(Kisner & Colby, 2020). 

특히, 넙다리뒤근의 단축은 하지의 유연성 감소를 초

래하여 부상의 위험도를 증가시킬 수 있어(Cadellans- 

Arroniz et al., 2022), 본 연구에서는 정적 스트레칭 운

동, 원심성 수축 운동, 뒤통수밑근 이완 기법을 적용하

여 넙다리뒤근 유연성의 변화를 측정하였다. 본 연구 

결과에서 세 가지 이완 기법 적용은 모두 넙다리뒤근

의 유연성을 증가시켰고, 그 중, 정적 스트레칭을 적용

한 군에서 가장 큰 유연성의 증가가 나타났다. 이전 

연구들에 따르면, 넙다리뒤근이 단축된 사람을 대상

으로 정적 스트레칭 운동, 원심성 수축 운동, 뒤통수밑

근 이완 기법을 실시하여 유연성을 측정한 결과 모두 

유연성의 증가가 나타났으며(Kim & Choi, 2019; Seo 

et al., 2017), 본 연구의 결과와 유사하였다. 또한, 

Ribeiro-Alvares 등(2018)은 스트레칭 훈련과 원심성 수

축 운동이 넙다리뒤근에서 근막 길이 증가를 통해 유

연성을 증진시킬 수 있다는 연구 결과를 보고하여, 

본 연구에서도 이와 유사하게 유연성이 증가된 것으

로 생각된다. 

근 긴장도는 신경학적 자극이 없는 상태에서 수동

신장에 의해 근육에 발생하는 긴장도를 말하며, 근 

경직도는 근육을 변형시키려는 외부의 힘에 대한 근

육의 저항수치를 의미한다(Meerits et al., 2014; Han 

et al.,2021). 근 긴장도가 과도하게 높아지면 근육의 

장력이 증가하며 이로 인해 근육의 회복 지연과 피로

를 유발하고(Kim, 2017), 근 경직도가 증가하면 근육의 

저항이 높아지고 유연성이 감소하여 넙다리뒤근의 부

상위험이 증가한다(Bourne et al., 2018; Park, 2018). 본 

연구 결과에서 정적 스트레칭 운동, 원심성 수축 운동, 

뒤통수밑근 이완 기법 적용 후 모두 근 긴장도와 근 

경직도가 감소하는 경향을 보였으며, 원심성 수축 운

동군의 감소폭이 가장 크게 나타났다. Uysal 등의 연구

에서 원심성 수축 운동 결과 넙다리뒤근과 넙다리곧

은근 모두 근 경직도가 감소하는 결과가 나타났고, 

이러한 현상의 원인은 원심성 운동으로 근육이 늘어

나면서 수축하기 때문에 긴장성 부하를 받게 되어 콜

라겐 섬유의 생성과 배열이 느슨해지기 때문이라는 

SSE ECE SMR
p (F)

Time Time*Group

Left

(sec)

Pre 26.84±30.02a 31.12±25.79 25.32±43.46
0.00* (11.67) 0.84 (0.18)

Post 43.10±55.74 42.93±28.97 36.48±41.47

Right

(sec)

Pre 17.77±11.42 27.74±19.85 15.89±16.07
0.00* (22.05) 0.07 (2.95)

Post 32.82±21.54 39.03±22.89 18.90±16.55

SSE: static stretching exercise group, ECE: eccentric contraction exercise group, SMR: suboccipital muscle release group. 
a Mean ± SD, *p<0.05

Table 6. Comparison of static balance within group and among groups
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의견이 제시되었다(Uysal et al., 2021). Takeuchi 등

(2020)의 연구에서 정적 스트레칭 운동을 적용한 경우 

넙다리뒤근 경직도의 감소와 유연성 증가가 나타났

고, Cho 등(2015)은 뒤통수밑근 이완 기법을 적용한 

결과 근 긴장도를 감소시켰고 이를 통해 즉각적으로 

넙다리뒤근의 유연성이 증가했다고 보고하였다. 이러

한 선행연구의 결과는 본 연구의 결과와 같이 정적 

스트레칭 운동, 원심성 수축 운동, 뒤통수밑근 이완 

기법의 적용이 근 긴장도와 근 경직도 감소에 효과가 

있음을 알 수 있었다. 

본 연구 결과에서 정적 스트레칭 운동, 원심성 수축 

운동, 뒤통수밑근 이완 기법 적용 후 관절 위치 감각이 

증가하는 경향을 보였다. 고유수용성 감각은 근육, 관

절, 피부, 건, 인대 등에 존재하는 고유수용기로부터 

전달되는 감각 정보이다(Lee, 2014). 고유수용성 감각

의 한 종류인 관절 위치 감각은 시력의 도움 없이 사지

의 위치를 평가할 수 있는 능력으로, 근육의 기능적 

상태의 수정이 위치 감각의 정밀도에 영향을 줄 수 

있다는 것을 나타낸다(Ghaffarinejad et al., 2007). 본 

연구의 결과 중 정적 스트레칭 운동군에서 목표 각도

와의 오차값이 가장 크게 감소하여, 세 군 중 고유수용

성 감각이 가장 크게 증진되는 것으로 나타났다. 

Ghaffarinejad 등(2007)은 2주간의 정적 스트레칭 운동

이 넙다리뒤근과 넙다리네갈래근 등의 다리 근육에서 

무릎 관절 위치 감지 능력이 향상된다고 보고하였고, 

Bong 등(2020)은 원심성 수축 운동이 무릎과 엉덩관절

의 고유수용성 감각 증진에 효과적이라 보고하였다. 

본 연구에서 적용된 중재는 관절 주위의 근방추의 활

성화를 통한 구심성 감각 입력 및 수동운동 감지 임계

값(Threshold To Detection of Passive Motion)의 증가를 

통해 고유수용성 감각을 향상시킨 것으로 생각된다

(Hody et al., 2019; Nagamori et al., 2016; Torres et al., 

2012). 관절 위치 감각은 균형감각 또는 안뜰계통 감각

과 같은 운동 조절 영역에 기초적인 정보를 전달하여 

운동능력 향상에 중요한 요인으로(Jeon, 2019), 중재의 

적용으로 인한 고유수용성 감각의 증가는 균형능력에 

영향을 끼칠 수 있다.

균형은 운동이나 이동에 필요한 기본적인 요소이

며 균형의 유지와 조절은 일상생활의 활동에 중요하

고 움직임을 기능적으로 수행하기 위해 필수적인데

(Kim et al., 1999), 넙다리뒤근의 단축은 균형능력을 

감소시킨다(Shamsi et al., 2020). 본 연구에서는 정적 

스트레칭 운동, 원심성 수축 운동, 뒤통수밑근 이완 

기법 적용이 단축으로 감소된 균형능력을 증가시키는 

것으로 나타났으며, 동적 균형능력은 원심성 수축 운

동이, 정적 균형능력은 정적 스트레칭 적용에서 가장 

높은 증가가 나타났다. Wesam 등(2021)에서 넙다리뒤

근의 원심성 수축 운동이 균형 능력을 개선할 수 있다 

하였는데, 이는 원심성 수축으로 인한 근력의 증가가 

균형능력의 향상에 도움을 준 것으로 생각할 수 있다

(Lexell, 2008). 또한, 이전 연구의 결과에서 정적 스트

레칭 운동은 넙다리뒤근의 온도 상승 및 혈류 증가로 

인한 탄력 증가로 유연성을 상승시켜 균형 능력의 상

승에 도움을 줄 수 있음을 확인하였다(Jeon, 2019). 뒤

통수밑근 이완은 넙다리뒤근의 유연성 증가를 통해 

균형능력을 상승시켰는데(Kim et al., 2015), 이는 뒤통

수밑근이 넙다리뒤근과 함께 경막을 통과하는 하나의 

신경계로 연결되어 있기 때문에, 뒤통수밑근의 이완

이 넙다리뒤근의 유연성과 균형능력에 영향을 미친다

(Aparicio et al., 2009; Cho et al., 2015). 따라서, 정상적

으로 균형을 조절하기 위해서는 근골격계의 지지 작

용과 협응을 포함한 운동, 감각 기능의 조화가 필요하

므로(Song, 2019), 본 연구에서 적용된 정적 스트레칭 

운동, 원심성 수축 운동, 뒤통수밑근 이완 기법이 유연

성, 근 긴장도와 근 경직도, 고유수용성 감각의 증진과 

관련하여 균형능력을 증가시킨 것으로 생각된다.

본 연구에서는 몇 가지 제한점을 보여주고 있다. 

첫째, 본 연구의 대상자들이 20대 초반의 한정된 연령

대로, 일반화가 어렵다. 상대적으로 젊은 연령은 근육

의 회복 능력이 높기 때문에 짧은 기간의 운동을 통해 

능력이 증진될 수 있지만 다른 연령대에서의 효과는 

미비할 수 있다는 것이다. 둘째, 대상자들의 일상생활 

통제가 이루어지지 않았다. 본 연구의 이완 기법을 

제외한 운동 및 스트레칭 등으로 인해 측정값의 변수
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가 있을 수 있다.

Ⅴ. 결 론

현대인들의 좌식생활의 증가에 따라 넙다리뒤근의 

단축이 증가하고 이로 인해 넙다리뒤근 부상 위험 증

가, 자세정렬 변화, 균형 능력 감소 등의 문제가 나타난

다. 본 연구는 정적 스트레칭 운동, 원심성 수축 운동, 

뒤통수밑근 이완 기법의 적용이 넙다리뒤근의 단축에 

미치는 효과를 확인하고자 하였다. 연구결과에서 세 

중재 기법 모두 유연성, 근긴장도와 근경직도, 고유수

용성 감각, 균형능력의 향상이 나타났다. 본 연구 결과

를 바탕으로 임상에서는 치료 목적과 환자의 상태에 

따라 적절한 기법을 사용할 것을 제안한다.
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