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요  약　본 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기가 수면의 질에 미치는 잠재적 효과를 평가하고, 기기의 온열 및 기계적 마사

지 자극이 신체의 생리적 반응에 미치는 영향을 분석하였다. 임상 연구와 사례 보고를 통해, 세라젬 기기의 온열 자극이 자율

신경계를 조절하고 스트레스와 통증을 감소시켜 수면의 질을 개선할 가능성을 확인하였다. 또한, 기계적 마사지가 근육 이완

과 신경계 안정화를 유도하여 신체 이완에 기여할 수 있으며, 근전도(EMG) 분석 결과, 기계적 자극이 근육 긴장을 완화하고 

자율신경계의 균형을 재조정하는 데 긍정적인 역할을 할 수 있음을 보여주었다. 결론적으로, 세라젬 척추온열마사지 기기는 

비약물적 수면 개선 도구로서의 잠재력을 지니고 있으며, 향후 체계적이고 엄격한 연구 설계가 필요하다.

키워드 : 척추온열마사지, 수면의 질, 통증완화, 자율신경계 균형, 비약물적 치료

Abstract　This study evaluates the potential effects of the Ceragem spinal thermal massage device on sleep 

quality and analyzes how its thermal and mechanical massage stimuli influence physiological responses. 

Clinical studies and case reports suggest that the device’s thermal stimulation may help regulate the autonomic 

nervous system, reduce stress and pain, and potentially improve sleep quality. Additionally, mechanical 

massage may induce muscle relaxation and stabilize the nervous system, contributing to overall body 

relaxation. Electromyography (EMG) results indicate that mechanical stimulation may reduce muscle tension 

and help recalibrate autonomic balance. In conclusion, the Ceragem device shows promise as a 

non-pharmacological tool for improving sleep quality, though further systematic and rigorous research is 

needed.
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1. 서론

1.1 연구 배경

수면은 인간의 신체적, 정신적 건강을 유지하는 데 필

수적인 요소다. 충분하고 질 높은 수면은 면역 기능을 강

화하고, 기억력을 향상시키며, 감정을 조절하는 등 다양

한 측면에서 중요한 역할을 한다[1]. 그러나 현대 사회의 

빠른 생활 리듬, 스트레스의 증가, 디지털 기기의 과도한 

사용 등으로 인해 많은 사람들이 수면 장애를 경험하고 

있다[2].

수면 장애는 일상생활의 질을 저하할 뿐만 아니라 우

울증, 심혈관 질환, 대사증후군 등 심각한 건강 문제와도 

연관되어 있다[3]. 이를 해결하기 위해 약물치료, 인지 행

동 치료 등 다양한 방법이 사용되지만, 약물의 부작용과 

치료의 장기적인 효과에 대한 우려로 인해 대체 요법에 

대한 관심이 증가하고 있다[4].

온열요법과 마사지 요법은 신체의 이완과 혈액 순환 

개선을 통해 스트레스 감소와 수면의 질 향상에 기여할 

수 있는 잠재력을 지닌다[5]. 특히 척추는 신체의 중심축

으로서 신경계와 밀접하게 연결되어 있으며, 척추 건강은 

전반적인 신체 기능에 큰 영향을 미친다[6]. 이러한 점에

서 척추 부위에 집중된 온열 마사지 기법은 수면 개선에 

유용한 도구가 될 가능성이 있다.

1.2 연구의 필요성

현대 사회에서는 만성적인 스트레스와 불규칙한 생활 

습관으로 인해 수면 장애를 겪는 사람들이 증가하고 있으

며[7], 기존의 약물치료나 인지 행동 치료는 부작용과 접

근성의 한계로 인해 대체 요법에 대한 수요가 커지고 있

다[8]. 이러한 상황에서 비침습적이고 사용이 편리한 세라

젬 척추온열마사지 기기는 대체 요법으로 주목받고 있다.

온열 요법과 마사지 요법이 수면의 질을 개선하는 데 긍

정적인 영향을 미친다는 연구는 다수 존재하지만[9,10],

척추 부위에 특화된 세라젬 척추온열마사지 기기의 수면 

개선 효과를 직접적으로 분석한 연구는 매우 제한적이다. 

척추를 따라 분포된 신경계와 온열 자극의 상호작용은 전

신 마사지와는 다른 메커니즘을 통해 수면 개선에 기여할 

수 있으며[11], 이를 과학적으로 검증하는 것이 필요하다.

예를 들어, 세라젬 척추온열마사지 기기의 핵심 원리

중 하나인 온열요법은 신체를 수동적으로 가열하여 수면

의 질을 높이고, 수면 시간과 효율성을 향상시킬 수 있다

는 연구 결과가 있다[12]. 이는 세라젬 척추온열마사지 기

기의 임상적 적용 가능성을 뒷받침하는 중요한 근거가 될 

수 있다.

따라서, 세라젬 척추온열마사지 기기의 수면 개선 효

과를 체계적으로 분석하는 것은 학문적 및 실용적 측면에

서 매우 중요하다. 따라서 본 연구는 세라젬 척추온열마

사지 기기의 온열 및 기계적 자극이 수면의 질에 미치는 

영향을 탐색하고, 이를 통해 기기의 비약물적 수면 개선 

가능성을 평가하고자 한다. 세라젬 척추온열마사지 기기

의 효과가 기존의 일반적인 온열 또는 마사지 요법과 어

떻게 다른지, 그리고 구체적으로 어떤 기전으로 수면 개

선에 기여하는지를 밝히는 것을 목표로 한다. 이는 수면 

장애로 고통받는 사람들에게 세라젬 척추온열마사지 기

기가 유용한 대체 치료 옵션이 될 수 있음을 뒷받침하는 

과학적 근거를 제공할 수 있을 것이다.

2. 연구방법

본 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기가 수면의 질에 

미치는 영향을 평가하기 위해 기존 문헌을 체계적으로 분

석하였다. 연구방법은 다음과 같은 절차로 진행되었다.

2.1 연구 설계 (Study Design)

본 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기가 수면의 질에 

미치는 효과를 평가하기 위해 문헌 리뷰를 수행하였다. 

연구의 주요 목적은 세라젬 척추온열마사지 기기가 수면

에 긍정적인 영향을 줄 수 있다는 점을 확인하고, 이 기기

가 수면 개선에 기여하는 기전과 작동 원리를 분석하는 

것이다. 이를 위해 세라젬 척추온열마사지 기기의 효과를 

다룬 논문들을 중심으로 문헌을 분석하고, 기기의 임상적 

적용 가능성을 검토하였다.

2.2 문헌 검색 및 선정(Literature Search and Selection)

문헌 검색은 PubMed, Scopus, Google Scholar 등 

주요 학술 데이터베이스를 활용하여 수행되었다. 검색어

로는 “Ceragem,” “spinal thermal massage,” “sleep 

improvement,” “autonomic regulation” 등을 사용하

였으며, 2000년부터 2024년까지 발표된 연구를 대상으

로 하였다. 검색된 논문 중 세라젬 척추온열마사지 기기

의 효과를 직접적으로 다룬 연구들을 포함하였으며, 특히 

수면의 질, 자율신경계 조절, 통증 완화, 척추 건강 개선 
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등을 주요 결과로 보고한 논문들을 선정하였다.

일반적인 온열요법이나 마사지 요법의 효과를 다룬 논

문은 본 연구의 목적과 직접적으로 연관되지 않아 제외하

였으며, 연구 설계가 불명확하거나 질적 수준이 낮은 연

구도 분석에서 배제하였다. 최종적으로 포함된 논문은 동

료 심사를 거친 임상 연구, 사례 연구, 리뷰 논문 등으로 

구성되었다.

2.3 데이터 통합 및 분석(Data Synthesis and Analysis)

선정된 논문들은 내러티브 종합(narrative synthesis) 

방법을 통해 분석하였다. 내러티브 종합은 정성적 데이터

를 바탕으로 연구 결과를 통합하여 공통된 주제와 기전을 

도출하는 분석 방법이다. 각 논문에서 보고된 결과를 바

탕으로 세라젬 척추온열마사지 기기의 작동 원리와 수면 

개선 효과를 연결하여 분석하였다.

세라젬 척추온열마사지 기기의 온열 자극이 자율신경

계 조절, 스트레스 완화, 체온 하강 등을 통해 수면을 유

도하는 방식에 주목하였으며, 온열 자극이 신체에 미치는 

긍정적 효과가 자율신경계의 균형을 조절하고 부교감 신

경계를 활성화하여 신체를 안정된 상태로 만든다는 점을 

중심으로 분석하였다. 또한, 척추 마사지와 지압 기능이 

근육 이완, 척추 정렬 개선, 통증 완화에 기여하는 기전도 

함께 검토하였다.

이 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기의 복합적인 자

극이 수면의 시작과 유지에 미치는 긍정적 효과를 종합적

으로 검토하며, 수면 장애를 겪는 대상에게 세라젬 척추

온열마사지 기기가 효과적인 대체 요법이 될 수 있음을 

논의하였다.

3. 문헌리뷰

3.1. 온열과 마사지 요법이 수면에 미치는 영향

3.1.1. 온열요법의 수면 개선 효과 

온열 자극은 말초 혈관을 확장시키고 체온 조절을 통

해 신체의 이완 상태를 유도하여 수면을 촉진하는 다양한 

생리적 및 신경학적 기전을 갖추고 있다. 이 메커니즘은 

체온 변화, 자율신경계 조절, 호르몬 분비 변화 등을 포함

하여 수면의 질과 지속성을 높이는 데 기여한다.

  3.1.1.1 체온 조절과 수면 유도

온열 자극이 피부 표면에 도달하면 피부의 온열 수용

체(thermoreceptors)가 활성화되어 시상하부의 체온 조

절 중추로 신호를 전달한다. 시상하부는 체온 균형을 조

절하며, 말초 혈관을 확장시켜 열 발산을 촉진하고 체온

을 낮춘다. 이 과정은 신체의 긴장을 완화하고 이완 상태

로 전환시켜 수면 준비를 돕는다. 체온이 낮아지는 시점

에서 시상하부는 이 변화를 수면 준비 신호로 해석한다. 

연구에 따르면, 저녁에 체온이 하강하는 과정은 수면의 

시작을 촉진하며, 이는 온열 자극이 수면을 유도하는 중

요한 생리적 신호가 될 수 있음을 시사한다[13].

  3.1.1.2 자율신경계 조절

온열 자극은 부교감 신경계를 활성화하고 교감 신경계

를 억제하여 신체를 안정된 상태로 만든다. 이는 심박수

와 혈압을 감소시키고, 소화 기능을 촉진하는 등 신체를 

휴식 모드로 전환시켜 수면을 준비시키는 효과를 낸다. 

연구에 따르면, 허리 또는 복부에 열을 가하는 것은 자율

신경계 활동을 조절하여 부교감 신경계의 지배를 증가시

키고 교감 신경계를 억제하는 결과를 나타냈다[14]. 또한, 

온열 환경에서의 단기 물속 잠수는 심박수를 낮추고 교감 

신경 활동을 줄이며 부교감 신경 활동을 증가시키는 효과

가 있어 신체를 이완된 상태로 전환하는 데 기여한다[15].

3.1.2. 마사지 요법의 수면 개선 효과

마사지 요법은 근육의 이완, 자율신경계의 조절, 스트

레스 호르몬 감소, 그리고 신경전달물질의 변화 등을 통

해 수면의 질을 향상시키는 다각적인 생리적 및 신경학적 

기전을 가지고 있다. 마사지가 신체에 미치는 이러한 작

용은 근육 긴장 완화, 신경계 안정화, 그리고 심리적 안정

을 유도하여 수면을 촉진한다. 

  3.1.2.1 근육 이완과 수면 촉진

마사지 요법은 근육의 긴장을 완화하고, 신경계의 균

형을 재조정하여 수면의 질을 향상시키는 중요한 역할을 

한다. 마사지로 인해 피부와 근육의 기계적 수용체

(Mechanoceptors)가 자극되면, 이 자극이 신경을 통해 

척수와 뇌로 전달되면서 자율신경계의 활동이 조절된다. 

특히, 부교감 신경계의 활성화와 교감 신경계의 억제가 

동시에 이루어지면서 신체는 이완 상태로 전환된다[16]. 

이러한 자극은 근육 내 젖산과 같은 피로 물질의 배출을 

촉진하여 근육의 긴장을 풀어주고, 전반적인 신체 이완 

상태를 유도하여 수면 준비를 돕는다[17].
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더 나아가 근육 이완은 부교감 신경계의 활성화를 촉

진하여 심박수와 혈압을 감소시키고, 신체를 안정된 상태

로 전환시켜 수면의 깊이와 연속성을 향상시킨다[18]. 이

처럼 마사지 요법은 신체와 신경계의 이완을 통해 수면의 

질을 높이는 데 효과적인 방법으로 작용한다.

  3.1.2.2 스트레스 호르몬 감소와 신경전달물질의 변화

마사지 요법에 의해 유도된 신체 이완 상태는 스트레

스 호르몬인 코티솔 수치를 평균 31% 감소시키고, 세로

토닌과 도파민 수치를 각각 평균 28%와 31% 증가시킨다

[19]. 이러한 변화는 스트레스 완화와 활성화된 신경전달

물질이 수면과 관련된 긍정적인 효과를 나타내는 것으로 

설명된다. 세로토닌은 기분을 안정시키고 신체적 및 정신

적 이완을 유도하여 수면을 촉진하며, 수면의 깊이와 연

속성을 향상시킨다. 이는 특히 불면증 환자에서 수면의 

질을 높이는 데 직접적으로 기여할 수 있다.

또한, 도파민은 중뇌의 흑질(Substantia Nigra)과 복

측 피개 영역(Ventral Tegmental Area, VTA)에서 주로 

생성되며, 수면-각성 주기와 밀접하게 연관되어 있다

[20]. 도파민은 서카디안 리듬과 연관되어 수면-각성 행

동을 조절하는 데 중요한 역할을 하며, 도파민이 각성 상

태를 유지하고 수면을 조절하는 과정에서 중요한 신경전

달물질로 기능함을 보여준다[20].

Eder et al.[21]의 연구에서는 도파민 D1 수용체의 길

항제가 NREM 수면 주기의 첫 번째 단계에 변화를 유발

하며, 수면 스핀들 및 델타파의 특성에 영향을 미친다고 

보고하였다. 이 연구는 도파민이 수면 구조의 안정성과 

전환에 영향을 미친다는 점을 시사하며, 수면의 질과 연

속성에 중요한 역할을 한다.

추가적으로, 결합 조직 마사지가 β-엔돌핀의 혈장 농

도를 증가시켜 통증 완화 및 심리적 안정에 기여한다는 

연구 결과가 있으며, 이는 신체 이완과 통증 감소를 통해 

수면의 질을 향상시킬 수 있는 근거가 된다[22]. β-엔돌

핀은 자연적인 진통제로 작용하여 신체의 이완을 유도하

며, 수면 준비 상태를 촉진하여 신체적 불편감을 줄이고 

수면의 질을 더욱 개선시킨다.

  3.1.2.3 기타 작용: GABA 활성화와 신경계의 간접적 조절 

마사지 요법은 근육 이완과 스트레스 호르몬 조절 외에

도 다양한 생리적 변화를 통해 GABA(γ-Aminobutyric

Acid) 활성화와 간접적으로 연관될 수 있는 기전을 제공

하며, 이를 통해 수면의 질을 향상시킬 수 있다. GABA는 

중추신경계의 주요 억제성 신경전달물질로서, 신경 흥분

을 억제하고 신경계의 안정성을 유지하는 데 중요한 역할

을 한다. 마사지 요법은 여러 간접적 기전을 통해 GABA

의 억제성 효과를 강화할 수 있는 환경을 조성할 가능성

을 제시한다.

먼저, 마사지 요법은 부교감 신경계를 활성화하고 교

감 신경계를 억제하여 신체를 이완 상태로 만들며, 자율

신경계 조절에 긍정적인 영향을 미친다[23]. 이러한 이완 

상태는 GABA의 억제성 신호를 강화할 수 있는 환경을 제

공할 가능성을 가지고 있으며, 신경계의 안정화에 기여할 

수 있다.

또한, 마사지 요법은 스트레스 호르몬인 코티솔을 감

소시키고, 세로토닌 수치를 증가시켜 신경계의 흥분을 억

제하고 이완 상태를 유지하는 데 도움이 된다[19,24]. 이

러한 변화는 GABA 시스템의 억제성 효과를 간접적으로 

강화할 가능성을 시사하며, 수면의 질을 높이는 데 기여

할 수 있다.

마사지로 인한 감각 신호는 말초에서 중추신경계로 전

달되어 신경계의 이완 반응을 촉진한다. Musial & 

Weiss[24]의 연구에 따르면, 마사지가 척수와 뇌로 전달

되는 감각 신호를 통해 부교감 신경계의 활성을 증가시키

며, 이는 GABA의 억제성 작용을 강화할 수 있는 간접적

인 기전으로 작용할 수 있다.

혈류 개선 역시 중요한 역할을 한다. 마사지 요법은 말

초 혈류를 증가시키고 조직의 산소 공급을 개선함으로써 

신경계 조절에 영향을 미친다[25,26]. 이로 인해 GABA의 

억제성 효과가 간접적으로 강화될 수 있다는 가능성을 제

공하며, 신체 이완을 통해 수면의 질을 높일 수 있다.

마지막으로, 마사지 요법은 심리적 안정과 불안 감소

를 유도하여 신경계의 균형을 유지하는 데 도움을 준다. 

Moyer et al.[27]의 연구는 마사지를 받은 사람들에게서 

불안과 스트레스 수준이 유의미하게 감소했다고 보고하

며, 이는 신경계의 억제성 반응을 촉진할 수 있는 환경을 

조성한다. 이와 같은 작용은 GABA 시스템과 간접적으로 

연결될 수 있으며, 신경계의 안정화와 수면 개선에 긍정

적인 영향을 미친다.

이처럼 마사지 요법은 다양한 간접적 메커니즘을 통해 

GABA 활성화와 연관될 수 있으며, 이를 통해 신경계의 

안정성과 수면의 질 향상에 기여할 수 있는 중요한 대체 

요법으로 평가된다.
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3.1.3. 온열·마사지 복합 효과의 잠재적 기여

세라젬 척추온열마사지 기기는 온열 자극과 기계적 마

사지를 동시에 제공하는 복합적 치료 기기로, 이러한 두 

가지 효과가 결합되었을 때 더욱 큰 이완 효과와 수면 개

선 효과를 가져올 수 있다. Fajardo et al.[28]의 연구는 

척추 온열 마사지 침대와 하체 압박 시스템을 결합한 기

기가 만성 요통 환자에게서 통증 감소, 자세 개선, 스트레

스 수준 감소 등의 긍정적인 결과를 보였음을 보고하였

다. 이 연구는 비록 세라젬 척추온열마사지 기기와 완전

히 동일한 제품은 아니지만, 온열과 마사지의 복합적 적

용이 신체의 이완과 자율신경계 안정화를 통해 수면에 잠

재적으로 긍정적인 영향을 미칠 수 있음을 시사한다. 또

한 Lee et al.[29]의 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기

의 온열 및 마사지 자극이 자율신경계 반응에 미치는 영

향을 분석하였다. 심박 변이도(HRV)와 스트레스 관련 호

르몬 수치(코티솔, 노르에피네프린)의 변화를 측정하였으

며 이 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기의 복합적 자극

이 스트레스 반응을 낮추고 자율신경계를 안정화하는 데 

중요한 역할을 한다는 것을 보여준다.

3.2. 세라젬 척추온열마사지 기기의 원리와 기능

3.2.1. 세라젬 척추온열마사지 기기의 원리

세라젬 척추온열마사지 기기는 척추 중심의 온열과 기

계적 마사지 자극을 통해 신경계와 근·골격계에 긍정적인 

영향을 미치는 복합 치료 기기이다. 기기의 원적외선 온

열 장치는 척추와 근육에 깊은 열 자극을 제공하여, 체온

을 상승시키고 말초 혈관을 확장하여 혈액 순환을 촉진하

고 근육의 긴장을 완화하는 데 기여한다. 이러한 기전은 

허리 통증 완화와 불편감 감소에 효과적인 것으로 보고되

었으며, 실제 임상 연구에서도 참가자들이 온열 마사지 후 

통증과 뻣뻣함이 유의미하게 감소하였음을 보여준다[30].

세라젬의 마사지 롤러는 척추를 따라 상하로 이동하

며, 다양한 강도의 맞춤형 압력을 가해 기계적 마사지를 

제공한다. 특히, 척추 양 옆의 paravertebral 근육에 작용

하여 근육 이완과 통증 완화를 도우며, 이는 척추의 정렬

을 개선하고 척수 주변의 신경 압박을 줄여 자율신경계의 

균형 회복에 기여할 가능성이 높다. 열 치료와 압력 마사지

의 조합은 근육과 신경계를 이완시키며, 이는 신체의 이완

을 촉진하고 정신적 안정감을 제공하는 데 도움이 된다[31].

세라젬 척추온열마사지 기기의 차별화된 접근 방식은 

척추 중심의 온열 및 마사지 자극을 통해 교감 신경 억제

와 부교감 신경 활성화를 유도하며, 심박수와 혈압을 낮

추고 스트레스 호르몬인 코티솔 분비를 줄이는 등 신경계 

안정에 기여할 수 있을 것이라 생각된다. 따라서 이러한 

기전은 신체의 이완을 촉진하므로써 잠정적으로 수면을 

유도하는 데 중요한 역할을 할 것이라 사료된다[28].

3.2.2. 임상 연구와 사례보고

  3.2.2.1 임상연구(Clinical Studies)

세라젬 척추온열마사지 기기의 효과를 평가한 여러 임

상 연구들은 다양한 조건에서 기기의 잠재적 치료 효과를 

조사했다. Kim et al.[32]은 척추 온열 마사지가 면역 기

능을 조절하는 데 효과가 있음을 확인하였으며, 이 연구는 

면역 기능 향상과 스트레스 감소를 주요 결과로 보고하였

다. 이어서 Kim et al.[33]은 척추 온열 마사지 장비가 산

화 방지와 통증 완화에 미치는 영향을 분석하여, 산화 스

트레스 감소와 통증 완화에 기여할 수 있음을 밝혀냈다.

또한, Kim et al.[34]의 연구에서는 열 치료와 마사지

의 동시 적용이 척추 측만증 환자에게 긍정적인 영향을 

미치는 것을 보여주었으며, 척추 정렬 개선과 증상 완화 

효과를 입증하였다. Kim et al.[35]은 열 마사지의 치료

적 효과를 확인하며, 근골격계 질환의 통증 감소와 기능 

향상에 긍정적인 영향을 미쳤다.

Kupreenko[36]는 세라젬 척추온열마사지 기기를 사

용하여 척추측만증 환자의 등 근육 기능 개선 효과를 분

석하였고, 연구 결과 신경-근육 기능이 개선됨을 확인하

였다. 이 연구에서는 세라젬 척추온열마사지 기기의 기계

적 마사지가 척추와 주변 근육의 전기적 반응을 분석하여 

근육 긴장 완화와 신경계 안정화에 미치는 긍정적인 효과

를 실험적으로 평가하였다. 연구 결과, 마사지가 근전도

(EMG) 신호를 감소시키고 근육 이완을 유도하여 자율신

경계의 균형을 재조정하는 데 기여하는 것으로 나타났다. 

Lee et al.[29]도 온열과 마사지가 자율신경계에 미치는 

영향을 분석하였고, 스트레스 감소와 부교감 신경 활성화

를 통해 웰빙을 증진시키는 효과가 있음을 보여주었다.

Choi et al.[37]의 연구에서는 만성 요통 환자들을 대

상으로 자가 관리 방법을 비교하여 자가 운동과 온열 마

사지가 효과적임을 확인하였다.

Cardoso et al.[38]은 자동화된 장비를 이용한 요추 견

인 모델링을 통해 척추 정렬 개선과 통증 감소에 긍정적

인 기계적 효과를 분석하였으며, 이러한 기술이 척추 건
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강에 미치는 유익함을 시사하였다. 

3.2.2.2 사례 보고(Case Reports)

세라젬 척추온열마사지 기기의 효과는 다양한 사례 보

고에서도 확인되었다. Choi et al.[39]의 연구에서는 류

마티즘과 자율신경계 기능 장애를 가진 환자를 대상으로 

한 사례에서 온열-척추 마사지 치료가 만성 통증 감소와 

자율신경계 기능 회복에 긍정적인 영향을 미치는 결과를 

보여주었다. 이러한 사례는 기기가 자율신경계 기능 회복

과 통증 완화에 실질적인 도움을 줄 수 있음을 제시한다.

Stan & Bastiurea[40]의 연구는 온열 마사지 침대를 

통한 허리 통증 완화 효과를 보고하였으며, 통증 감소와 

근골격계 건강 개선에 기여함을 밝혔다. 이와 유사하게, 

여러 사례 보고들은 세라젬 척추온열마사지 기기가 신체

의 이완, 통증 감소, 자율신경계 안정화 등을 통해 전반적

인 웰빙과 수면의 질을 개선할 수 있는 잠재적 효과를 가

질 수 있음을 시사하고 있다.

4. 논의  

본 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기가 수면의 질에 

미치는 잠재적 영향을 종합적으로 평가하였다. 세라젬 척

추온열마사지 기기는 척추 중심의 온열 자극과 기계적 마

사지를 결합하여 자율신경계 조절, 통증 완화, 그리고 스

트레스 감소 등을 통해 수면의 질을 개선할 수 있는 잠재

적 기전을 보인다.

4.1 세라젬 척추온열마사지 기기의 잠재적 효과

세라젬 척추온열마사지 기기의 피부 온열 자극은 말초 

혈관 확장과 체온 조절 기전을 통해 신체 이완과 수면 준

비를 촉진하는 효과가 있을 수 있다[41,42]. 이러한 온열 

자극은 심부 체온 하강과[41,42,43] 부교감 신경계 활성

화를 유도[14]하여 수면의 질에 간접적으로 기여할 수 있

다. 기기의 기계적 마사지 기능은 근육 이완과 척추 정렬 

개선을 통해 통증을 줄이고, 신경계 자극을 조절하여 수

면의 깊이와 연속성을 잠재적으로 향상시킬 수 있다. 특

히 심부 체온이 하강하는 과정은 시상하부의 체온 조절 

중추를 활성화하여 수면 준비 신호를 발생시키며, 이러한 

과정은 자연적인 수면 유도 메커니즘과 연결되어 수면 시

작을 촉진한다는 점에서 중요하다[13].

또한 세라젬 척추온열마사지 기기의 기계적 마사지 기

능은 근육 이완과 척추 정렬 개선을 통해 통증을 줄이고, 

신경계 자극을 조절하여 수면의 깊이와 연속성을 향상시

킬 가능성이 있다. 기계적 자극을 통해 피부와 근육의 기

계적 수용체가 자극되며, 이 자극이 신경을 통해 뇌로 전

달됨에 따라 부교감 신경계가 활성화되고 교감 신경계가 

억제되는 과정을 유도한다[16]. 이로 인해 신체는 이완 상

태로 전환되며, 이는 심박수와 혈압을 감소시키고, 심리

적 안정감을 제공하여 수면의 질을 향상시키는 데 기여할 

수 있다[18]. 이러한 과정은 특히 스트레스 호르몬인 코티

솔의 감소와 세로토닌, 도파민 수치의 증가와 같은 신경

화학적 변화를 통해 심리적 안정 및 신체적 이완을 유도

할 수 있다[19,20].

세라젬 척추온열마사지 기기는 이러한 온열 자극과 기

계적 자극을 결합한 복합 치료 기기이므로, 두 가지 효과

가 시너지 효과를 발휘할 수 있다는 점에서 잠재적 장점

이 있다. Fajardo 등[28]의 연구에 따르면 척추 온열 마사

지와 하체 압박 시스템의 결합이 만성 요통 환자에게서 

통증 감소, 자세 개선, 스트레스 수준 감소 등의 긍정적인 

효과를 보였다는 점은 세라젬 척추온열마사지 기기의 복

합 자극이 수면 개선에 긍정적인 영향을 미칠 가능성을 

시사한다.

4.2 비약물적 수면 개선의 임상적 가능성

본 연구에서 검토된 소규모 임상 연구와 사례 보고들

은 세라젬 척추온열마사지 기기가 비약물적 수면 개선 도

구로서 높은 잠재력을 지니고 있음을 시사한다. 비약물적 

치료법으로서 세라젬 척추온열마사지 기기의 장점은 약

물 사용으로 인한 부작용을 피할 수 있고, 장기적인 사용

이 가능하며, 접근성이 높다는 점이다. 이러한 특성은 수

면 장애를 겪는 다양한 인구 집단에서 비침습적이고 자연

적인 치료 방법으로서의 큰 매력을 가지고 있다.

세라젬 척추온열마사지 기기의 수면 개선 효과는 특히 

만성적인 스트레스와 수면 장애를 겪는 개인에게 유효할 

가능성이 크다. 기기의 복합적 자극은 자율신경계의 균형

을 회복하고 심리적 스트레스 지수를 낮추며, 신체적 이

완을 유도하는 등 기존의 수면 치료법과 비교했을 때 긍

정적인 효과를 보인다. 이러한 접근은 부작용의 위험을 

최소화하면서 사용자의 접근성을 높일 수 있다는 점에서 

매력적인 대체 치료법이다.

향후 세라젬 척추온열마사지 기기의 효과를 확고히 입
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증하기 위해서는 대규모의 무작위 대조 연구와 다양한 인

구 집단을 대상으로 한 후속 연구가 필요하다. 특히, 나

이, 성별, 기존 건강 상태와 같은 다양한 변수를 포함하여 

세라젬 척추온열마사지 기기의 효과를 심층적으로 이해

하는 연구가 이루어진다면, 이 기기의 효과가 보다 명확

히 입증될 것이다. 이러한 연구는 세라젬 척추온열마사지 

기기의 임상적 유용성을 강화하고, 더 넓은 범위의 사람

들에게 실질적인 혜택을 제공하는 데 기여할 것이다.

세라젬 척추온열마사지 기기의 복합적 자극은 신체적 

이완과 심리적 스트레스 감소에 긍정적인 영향을 미쳐 수

면의 질을 개선하고 전반적인 건강을 증진시킬 수 있는 

비약물적 치료법으로 자리 잡을 가능성이 크다. 이는 특

히 기존의 치료법으로 충분한 효과를 보지 못한 사람들에

게 새로운 대체 치료 옵션을 제공할 수 있을 것으로 기대

된다.

5. 결론 및 제언

본 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기가 수면의 질에 

미치는 잠재적 영향을 종합적으로 평가하였다. 세라젬 척

추온열마사지 기기는 척추 중심의 온열 자극과 기계적 마

사지를 결합하여 자율신경계 조절, 통증 완화, 그리고 스

트레스 감소 등을 통해 수면의 질을 개선할 수 있는 잠재

적 기전을 보인다. 특히, 온열 자극을 통한 말초 혈관 확

장과 체온 조절 기전, 그리고 기계적 마사지를 통한 근육 

이완 및 척추 정렬 개선이 신체적 이완과 심리적 안정을 

유도하는 데 효과적일 수 있음을 확인하였다.

이러한 결과는 세라젬 척추온열마사지 기기가 비약물

적 수면 개선 도구로서 잠재력을 지니고 있으며, 기존의 

약물 치료법의 부작용 및 접근성 문제를 보완할 수 있는 

대체 요법으로서의 가능성을 제시한다. 비록 본 연구가 

탐색적 연구로서의 특성을 지니고 있지만, 본 연구를 바

탕으로 보다 체계적이고 구체적인 후속 연구가 이루어진

다면 세라젬 척추온열마사지 기기의 효과를 더욱 확고히 

뒷받침할 수 있을 것이다.

5.1 연구의 한계

본 연구는 세라젬 척추온열마사지 기기의 수면 개선 

효과를 뒷받침하는 기존 연구가 아직 제한적이며, 기기의 

작용 기전을 명확히 설명할 수 있는 과학적 분석이 충분

하지 않다는 한계를 가지고 있다. 하지만 이러한 초기 연

구의 한계는 세라젬 척추온열마사지 기기의 효과를 다각

도로 검토할 수 있는 많은 기회를 제공하고 있다. 특히, 

기존 일부 연구에서는 심박 변이도(HRV), 근전도(EMG), 

그리고 스트레스 호르몬 변화(예: 코티솔 수치 등)를 활용

하여 자율신경계와 근육의 반응을 평가한 바 있으며, 이

는 기기의 작용 기전을 이해하는 데 중요한 기초 자료를 

제공하고 있다. 향후 연구에서는 이러한 결과들을 더욱 

체계적이고 종합적으로 활용하여 기기의 작용 기전을 명

확히 설명하는 데 긍정적인 기여를 할 수 있을 것이다.

한편, 객관적 지표와 주관적 경험을 함께 고려하는 종

합적 접근은 세라젬 척추온열마사지 기기의 효과를 보다 

분명하게 입증하고, 비약물적 수면 치료법으로서의 임상

적 유용성을 강화하는 데 필수적이다. 이를 위해 대규모 

무작위 대조 연구와 장기적인 임상 시험을 통해 세라젬 

척추온열마사지 기기의 수면 개선 효과를 명확히 규명하

고, 다양한 인구 집단에 대한 적용 가능성을 평가하는 것

이 필요하다. 이러한 연구 과정은 세라젬 척추온열마사지 

기기의 임상적 유용성을 더욱 확고히 하고, 그 적용 범위

를 확장하는 데 중요한 역할을 할 것이다.

5.2 제언

향후 연구에서는 세라젬 척추온열마사지 기기의 복합

적 자극이 만성적인 스트레스와 수면 장애를 겪는 다양한 

인구 집단에서 어떻게 적용될 수 있는지를 평가하는 것이 

필요하다. 특히, 노인 인구나 만성 질환을 앓고 있는 환자

와 같은 특정 그룹에 대한 연구를 통해, 세라젬 척추온열

마사지 기기의 효과가 어떤 방식으로 이들에게 유의미한 

변화를 줄 수 있는지 구체적으로 분석할 필요가 있다. 또

한, 기기의 사용이 수면의 질뿐만 아니라 전반적인 건강 

및 삶의 질에 어떤 영향을 미치는지, 그리고 경제적 비용 

대비 효과성을 평가하는 연구가 이루어진다면, 세라젬 척

추온열마사지 기기의 임상적 및 경제적 유용성을 입증하

는 데 큰 도움이 될 것이다.

이와 같은 추가 연구를 통해 세라젬 척추온열마사지 

기기가 수면 장애로 고통받는 이들에게 보다 신뢰할 수 

있는 대체 치료 옵션으로 자리 잡을 수 있으며, 이를 바탕

으로 의료 시스템 내에서의 실질적인 적용 가능성도 높아

질 것으로 기대된다.
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