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3D NEWTON 운동과 짐볼 운동이 요부 근력 및 근지구력에 
미치는 영향
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ABSTRACT
Background: The purpose of this study was to verify the most effective spinal stabilization 
exercise program by comparing the activities of muscles contributing to spinal stabilization 
during 2 types of exercises using 3-D NEWTON and a Gym-ball. Methods: We divided sixteen 
healthy students to two groups in D city were recruited and each subjects performed two type 
of exercise. Exercise 1 was performed 3-D NEWTON spinal stabilization training during 4 weeks 
(n=8). Exercise 2 was performed special training program that use a Gym-ball during 4 weeks 
(n=8). Results: The group of 3-D NEWTON applying lumbar stabilization kinetic program was 
increased 18.8s after training. Conclusions: It was revealed the statically significant difference 
between 3-D NEWTON and Gym-ball lumbar stabilization exercise groups. Therefore it has been 
turned out that 3-D NEWTON and Gym-ball lumbar stabilization exercise has an effect on the 
abdominis and trunk muscle strengthening and balance.

                 I. 서 론                  

요통은 요추의 정상적인 정렬을 저해하는 자세, 운동 

손상, 반복 손상 등과 과도한 체중, 복부 및 등배 근육

의 긴장이나 약화와 갑작스런 과도한 힘의 사용 등의 

이유로 통증을 일으킬 수 있다(구정완과 송영규, 2007; 

Adams 등, 2002). 요통의 증상으로는 지각이상, 하지로

의 방사통, 휴식 또는 운동하는 기간 동안의 통증, 근력

과 관절 운동범위의 저하, 좌우 양측의 비대칭을 들 수 

있다(김선엽, 2001). 또한 요통은 활동량을 감소시키는

데 이는 근력 약화와 척추 주변 근육의 단면적을 감소

시켜 무용성 근위축을 일으키고, 더 나아가 지구력과 

유연성을 감소시켜 허리의 운동범위에 제한을 준다고 

보고하였다(Kiyoshi 등, 2001). 일상생활동작의 움직임의 
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주체가 되는 요부 근육은 다양한 자세를 유지하는데 필

수적이기 때문에 요부근육의 적절한 근력과 지구력의 

유지는 매우 중요하다. 그러나 잘못된 습관과 자세불균

형으로 인한 요부의 문제가 있는 사람들은 부적절한 요

부근육의 활성 형태를 보이고, 이로 인해 척추 불안정

성과 조직 손상이 야기된다(Gill 등, 1988; Fass, 1996). 

이는 척추 불안정성이 조직 상해 또는 요통 같은 질병

을 유발하고 나아가 척추의 불안정성을 초래하는 악순

환을 유발한다. 악순환의 고리를 끊기 위해 척추 안정

화를 위한 많은 형태의 운동들에 대한 연구가 진행되고 

있다(Luto 등, 1998). 

요부 안정화 운동은 환자가 자세적으로 불안정 할 

때 힘을 조절 하도록 하는 것과 척추가 부하에 가장 잘 

적응할 수 있는 자세인 척추 중립자세를 유지하도록 의

식적 또는 무의식적으로 움직임을 조절할 수 있는 능력

을 의미하고(남형천 등, 2009), 척추주위 근육의 수축력

과 장력은 정적자세와 움직임 시에 척추의 운동성
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(mobility)과 안정성(stability)을 조화롭게 유지시켜준다

(양승훈, 2004). 하지만 O'Sullivan 등(2003)은 요통환자

의 심부근육이 정상인에 비하여 약화되어 있고, 고유수

용성 감각기능 저하에 의하여 재위치 감각(reposition 

sense) 능력이 결여되어 있기 때문에 척추의 안정성에 

문제가 발생되면 요통 재발의 원인이 된다고 지적하고 

있다. 

요부근육 강화와 안정화 운동의 치료방법으로 최근 

운동선수들에게 적용되는 방법인 짐볼(Gym-ball)운동은 

동적 요부안정화운동의 하나로써 체간의 근력과 지구

력, 균형과 유연성을 강화시킬 수 있으며 공을 몸에 기

댈 때 신체의 반사신경, 지각능력, 균형감각과 고유수용

성 감각을 종합적으로 강화시켜 요통을 감소시키는 것

이 이 운동의 주요 원리이며(Mori, 2004), 유럽 등지에

서 이미 널리 알려진 방법으로, 허리나 목의 통증을 치

료, 예방의 재활 치료 도구로 사용되고 있으며, 이는 근

력 및 관절 운동과 평형감각 훈련을 할 수 있으며 척추

의 유연성과 안정성을 발달시킬 수 있다고 보고하고 있

다(Mayer 등, 1985; Richardson 등, 2002; Jari 등, 

1999). 동적, 정적 요부안정화운동(김종순, 2001), 척추

안정화운동(박성광, 2004), 복횡근 강화운동(김선엽, 

2003) 등을 이용하였으나 이와 같은 운동은 환자들이 

쉽게 접근할 수 있다는 장점이 있는 반면 정확한 운동

량, 적정 운동강도 제시 및 작용하는 근육의 세분화된 

평가, 객관적인 운동 효과성 검증 등의 문제점 등이 제

시되고 있다(Anders, 2005). 

이와 같은 문제점을 개선하기 위해 최근에 개발된 3

차원 운동장비는 관절이 고정된 상태에서 중력을 이용

하여 다양한 수직적 각도와 수평적 각도로 기구 자체가 

기울어지며, 약한 강도에서 점진적 근육 개별의 운동 

부하를 증가시키기 때문에 척추 분절의 안정성을 높이

는데 매우 효과적인 운동으로 제시된다(Anders, 2005). 

따라서 본 연구는 3차원 척추 근력 운동 장비와 짐볼

을 이용한 요부안정화 운동을 실시하여 두 그룹에 근력

과 근지구력의 개선에서 어느 것이 더 효과적인지의 여

부를 검정하는 것으로 하였다.

               II. 연구방법                 

1. 연구대상자

본 연구에서는 총 16명의 D대학의 학생 중 요통을 

경험한 적이 없고, 척추와 관련된 질환으로 병원을 내

원한 적이 없는 일반학생들을 대상으로 무작위로 볼을 

이용한 안정화 운동 그룹과 3-D NEWTON 운동 그룹으

로 나누어 실시하였다. 대상자의 특성은 다음과 같다

(Table 1).

Variables GBE 3DNE

Gender
Male=4 Male=4

Female=4 Female=4

Age(yr) 26.88±4.16 7.00±2.62

Weight(㎏) 59.75±12.61 63.25±12.96

Height(㎝) 168.25±8.23 169.25±7.70

*p<.05, GBE: Gymball Exercise, 
3DNE: 3D NEWTON Exercise

Table 1. Physical characteristics of subjects

2. 실험 설계

두 그룹 모두  4주간 주2회 25분 동안 운동을 실시

하였으며, 준비운동 5분, 본 운동(짐볼 운동, 3-D 

NEWTON 운동) 15분, 정리운동 5분으로 이루어졌다. 

측정은 운동전과 4주후 배근력계(Korea)와 3-D 

NEWTON(Korea)을 이용하여 요부근력과 근지구력을 측

정하였고 운동과 측정 모두 숙련된 실험자의 지도에 의

해 이루어졌다. 실험 연구 진행 과정은 다음과 같다

(Table 2).

  피험자 선정 (D대학 학생 16명)

                 ▽

 사전검사 : 요부근력, 근지구력

▽                              ▽

3-D 요부안정화
운동프로그램군

(n=8)
 주 2회, 4주간

볼을 이용한 
요부안정화 운동
프로그램군 (n=8)

주 2회, 4주간

▽                              ▽

 사후검사 : 요부근력, 근지구력

Table 2. Physical characteristics of subjects

3. 운동 방법

1) 짐볼 운동

복부근 강화운동은 팔꿈치 부위를 볼에 기대면서 양

다리는 어깨넓이로 벌려준다. 드로우 인(draw-in) 상태

에서 약화-고리(weak-link) 전까지 무게중심을 앞쪽으로 

이동하면서 볼을 서서히 밀어준 다음 잠시 유지하고 다

시 제자리로 돌아온다. 1회 운동 시 미는 시간 2초, 유

지시간 6초, 당기는 시간 2초 총 10초간 실시하였고 각 
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세트 당 10회 3세트를 실시하였다. 운동 1회 실시 후 5

초간 휴식을 하였고 세트 간에는 2분의 휴식 시간을 

적용하였다(Fig 1).

Fig 1. Gymball exercise 1

배부근 강화 운동은 양발을 짐볼 위에 편안하게 올리

고 뒤꿈치, 종아리도 짐볼에 닿게 올린 후 드로우 인 상

태에서 약화-고리 전까지 천천히 복부를 들어올린다. 1

회 운동 시 들어올리는 시간 2초, 유지시간 6초 내리는 

시간 2초 총 10초간 실시하였고, 각 세트 당 10회 3세

트를 실시하였다. 운동 1회 실시 후 5초간 휴식을 하였

고 세트 간에는 2분의 휴식 시간을 적용하였다(Fig 2).

  2) D3 NEWTON 운동

운동방법은 대상자가 차렷 자세를 유지한 상태로 골

반과 대퇴를 고정한 후 손은 가슴에 얹고 동시에 턱도 

친-인(chin in)상태에서 드로우 인(draw-in)이 유지되게 

하였다. 사전검사에서 3분을 유지할 수 있는 기울기 각

도를 측정하여 3분 3세트를 실시하였고, 세트 간에는 2

분간의 휴식시간을 적용하였다. 2주 후 무리 없이 운동

이 가능하면 경사 각도를 10도 증가하여 운동을 실시하

였다. 운동 시 센서화면을 켜놓은 상태로 대상자들이 센

서화면을 보면서 자세를 유지할 수 있도록 하였다(Fig 

3).

Fig 2. Gymball exercise 2

Fig 3. 3D NEWTON exercise

4. 측정 도구

  1) D3 NEWTON

근지구력은 3D뉴턴으로 각 0도, 180도, 90도, –90도, 4

가지의 기울기로 측정하였고, 대상자가 차렷 자세를 유지

한 상태로 골반과 대퇴를 고정한 후, 손은 가슴에 얹고, 

동시에 턱도 친-인 상태에서 드로우 인이 유지되게 하였

다. 오차를 줄이기 위해서 40도 기울기에 도달 할 때까지 

센서 화면을 보여주고 40도 기울에 도달하면 화면을 끄

는 방식으로 실시하였다. 센서에 빨강색 불이 3회 들어올 

때까지 시간을 측정하였으며, 각각의 각도에 따른 측정 

후 휴식 시간은 2분으로 하였다(Fig 4).

2) 근력검사기

배근력은 측정기기에 올라서서 대상자에 맞게 길이를 

조절한 후 두 손으로 손잡이를 잡고 팔꿈치를 편 상태에

서 무릎을 굽혀서 다리의 힘을 사용하지 않도록 다리를 

쭉 펴서 힘껏 당긴다. 복근력은 팔꿈치와 다리를 편 상태

에서 뒤로 돌아서 두 손으로 바(bar)를 잡아 허리를 약간 

젖히고 배에 힘으로 당긴다. 3번 측정하여 평균값으로 하

였다(Fig 5).

Fig 4. Muscle endurance test
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`

Fig 5. Muscle strength test

5. 용어 정리

1) 드로우 인(draw-in): 누운 자세에서 복부를 안쪽으

로 끌어당기며 골반을 후방으로 기울게 유지한다. 

2) 친-인(chin in): 누운 자세에서 턱을 복부쪽으로 당

기면서 목을 굴곡한다. 

3) 약화-고리(weak-link): 단순히 근육이 약해진 부분

이 아니라 근육이 작용하면서 떨림이 일어나는 지점을 

말한다.  

6. 자료 처리

본 연구에서 얻어진 자료는 윈도우용 SPSS/PC ver. 

17.0 통계프로그램을 이용하여 그룹 내 실험 전, 후 평균

차이는 대응표본 t검정을, 그룹 간에는 독립표본 t검정

(independent t-test)로 처리하였으며, 그룹 내에서 운동 

전·후에 대해서는 대응표본 t검정(paired t-test)로 처리

하였다. 통계적 검정을 위한 유의수준은 p<.05로 하였

다.

                 III. 결 과                

1. 3D-뉴턴을 이용한 요부안정화운동의 근력 

및  근지구력의 변화

3D-뉴턴을 이용한 요부 안정화 운동을 전후 복근력은 

34.19±14.02에서 36.06±14.38로 배근력은 33.75±11.73에서 

35.44±11.47로 유의하게 증가하였다(p<.05). 3D-뉴턴을 이

용한 근지구력 측정에서는 0도에서 운동 전 31.88±11.95에

서 운동 후 50.25±26.33, 180도는 운동 전 20.13±10.84에서 

운동 후 32.25±15.55, 90도는  운동 전 23.68±10.81초에서 

운동 후 40.38±12.89초, -90도는 운동 전 24.5±8.30초에서 

운동 후 41.88±10.88초로 통계학적으로 유의하게 증가하였

다(p<.05)(Table 3).

Variables Pre-test Post-test t p

AMS

(㎏)

GE 37.06±15.83 39.63±15.49 3.27 .01
3D 34.19±14.02 36.06±14.38 3.77 .01
t 1.57
p .08

BEMS

(㎏)

GE 39.50±18.01 41.44±17.84 2.68 .03
3D 33.75±11.73 35.44±11.47 2.48 .04
t 1.56
p .07

0(s)

GE 28.63±16.95 37.25±17.24 3.31 .13 
3D 31.88±11.95 50.25±26.33 2.10 .02
t 1.26
p .12

180(s)

GE 24.25±12.89 32.50±12.36 4.60 .00
3D 20.13±10.84 32.25±15.55 3.57 .01
t .28
p .48

90(s)

GE 21.88±4.39 25.75±3.41 4.32 .00
3D 23.63±10.81 40.38±12.89 8.20 .00
t 1.65
p .07

Reverse

90(s)

GE 23.63±6.84 27.75±6.23 4.00 .01
3D 24.50±8.30 41.88±10.88 6.42 .00
t 1.11
p .14

GE: Gym ball exercise, AMS: abdominal muscle strength, BEMS: 
back extensor muscle strength

Table 3. Group differences in measurements before
and after.

2. 짐볼을 이용한 요부안정화운동의 근력 및 근

지구력의 변화

볼을 이용한 요부안정화 운동 프로그램을 적용한 집단

의 운동 전후의 복근력은 훈련 전 37.06±15.83에서 

39.63±15.49로 배근력은 39.50±18.01에서 41.44± 17.84

로 유의하게 증가하였다(p<.05). D-뉴턴을 이용한 근지구

력 측정에서는 0도에서 운동 전 28.63±16.95에서 운동 

후 37.25±17.24초로 통계학적으로 유의한 증가하지 않았

다. 180도는 운동 전 24.25±12.89에서 운동 후 

32.50±12.36, 90도는 운동 전 21.88±4.39에서 운동 후 

25.75±3.41, -90도는 운동 전 23.63±6.84에서 운동 후 

27.75±6.23초로 통계학적으로 유의한 차이가 있었다

(p<.05)(Table 3).

3. 요부 안정화 운동 후 그룹간 차이 변화

3D-뉴턴과 짐볼을 이용한 요부안정화운동 후 그룹간

의 차이의 변화를 보면, 두 그룹 간에 복근력과 배근력, 

근지구력의 4개(0도, 180도, 90도, -90도) 검사각도 모두
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에서 그룹 간에 유의한 차이는 없는 것으로 나타났다

(Table 3).

               IV. 고 찰                  

요부 안정화(stabilization)의 정의는 사람이 의식적 또

는 무의식적으로 관절에서의 큰 또는 미세한 움직임을 

조절할 수 있는 능력으로(Magee, 1999), 안정화운동의 

목적은 근육과 움직임 조절 능력을 회복시키는 것으로 

최근에는 요통환자의 치료에 필수적인 접근 방법이 되었

다(Handa 등, 2000). 몸통근육은 일상생활 중에서 다양한 

자세를 유지시켜주는데 필수적이기 때문에 몸통 근육의 

적절한 근력과 근지구력의 유지가 매우 중요하다. 요부의 

안정화를 위한 운동으로는 복부 근육을 강화시키는 윗몸 

일으키기(curl up) 운동과 요부 신전근을 강화하는 운동

이 있다. 윗몸일으키기 운동은 정적이고 요부의 안정화에 

기여하는 내복사근과 외복사근보다는 복직근 강화에만 

초점이 맞추어져 실질적인 요부 안정화에는 기여하지 못

한다(Vera-Garcia 등, 2000). 또한 요부 신전근 강화 운동

은 척추 주위근의 활성도는 증가하나 척추에 가해지는 압

력(compression loading)이 증가해 조직을 손상시켜 통증

을 유발하거나 증상을 악화 시킬 수 있다(Nachemson과 

Linch, 1969).

짐볼 운동은 가정에서도 쉽게 접근할 수 있고 남녀노

소 누구나 장소를 불문하고 안전하면서도 흥미롭게 운동

할 수 있는 장점도 있고 자세교정, 근력강화 등 건강증진

에도 그 주안점을 두고 있다. 짐볼 운동은 특히, 평소에 

잘 쓰이지 않으면서도 안정성 유지를 위해 필요로 하는 

작은 근육들까지도 반사적으로 빠르게 움직여야 균형을 

유지할 수 있다(이희숙, 2006). 

본 연구에서는 짐볼을 이용한 안정화 운동을 하였다. 

박승균 등(2007)은 요통환자에게 스위스 볼 운동이 요부

상부 근활성도와 신전 근력 향상에 도움을 준다고 하였

고, 조혜영 등(2006)의 연구에서는 고정된 지면과 치료용 

볼 위에서의 안정화 운동 시 치료용 볼 위에서 높은 근

활성도와 협응수축의 증가를 보고하였는데, 이는 불안정

한 지지면에서의 운동은 고유수용기를 활성화시켜 안정

성을 증진시킨다고 하였다. 3차원 운동기구는 360도 모

든 방위의 위치 변환을 유도하여 평상시에 느끼지 못한 

코어안정화를 위한 심부 근육들을 인지시켜 고유수용성

감각기(신경근)의 촉진과 척추의 재활을 도와주는 신 개

념의 최첨단 장비로 소개되고 있고 31명을 대상으로 한 

연구에서 다열근과 내외복사근의 협력수축과 다열근의 

근활성도 증가를 보고하였다(Anders, 2005). 

본 연구에서는 3D-Newton을 이용한 운동그룹에서 복

근력, 배근력이 운동전후 유의한 근력 증가를 나타내었

고 요부안정성도 모든 각도에서 유의하게 증가하였다.  

3차원 운동 장비인 3D뉴턴과 유사한 CENTAUR®를 이

용한 김성호와 김명준(2006)의 연구에서 8주 동안 요부 

안정화 운동을 한 후 요부 안정화 근육의 근력변화는 8

개(0도. 45도, -45도, 90도, -90도, 135도, -135도, 180도) 

검사각도 모두에서 유의한 근력의 증가를  보고하였다. 

3D뉴턴 운동에서도 검사각도(0도,　180도,　90도,　-90

도) 모두에서 근력이 증가한 것으로 나타났으며, 통계학

적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). 이동규와 이상용

(2006)의 요통환자를 대상으로 한 연구에서는 Medx 장

비와 슬링을 이용한 안정화 운동의 비교 연구에서도 두 

그룹 모두 근력은 증가하였으나 그룹간의 차이는 없다고 

보고하였고, 김종우(2009)의 일반 성인을 대상으로 한 연

구에서도 슬링과 짐볼을 이용한 안정화 운동과 Medx를 

이용한 운동의 비교 연구에서도 두 그룹 모두 근력이 증

가하였으나 그룹간의 차이는 없다고 보고하였다. 

3D 뉴턴 같은 3차원 운동장비는 중력을 이용하여 다

양한 수직적 각도와 수평적 각도에서 척추 분절의 안정

성을 높이는데 매우 효과적인 운동이지만(Anders, 2005), 

안정화 운동은 특정 강도 보다는 약화-고리(weak link) 

범위 내에서 중립자세를 유지하는 것이 가장  효과적인 

방법이기(김선엽, 1998) 때문에 볼을 이용한 안정화운동

과 3D 뉴턴을 이용한 안정화운동에 차이가 없는 것으로 

사료된다. 또한 4주간의 연구기간은 운동 단위의 동원은 

증가되나 근비대로 인한 근력증가를 보기에는 짧은 시기

이므로(위승두 등, 2002), 추후 좀 더 장기적인 연구기간 

필요할 것이라고 생각된다.

                 V. 결 론                  

본 연구는 D대학에 재학 중인 16명의 학생들을 대상으

로 무작위로 두 그룹을 나누어 3D 뉴턴을 이용한 안

정화운동과 짐볼을 이용한 안정화 운동을 4주 동안 

주 2회 25분간 운동을 실시하여 근력과 근지구력의 

변화를 알아본 결과 다음과 같은 결론을 내렸다.

1. 복근력과 배근력의 변화는 3D 뉴턴과 짐볼을 이용한 

안정화운동 모두 통계적으로 유의하게 근력이 증가하

였다(p<.05). 

2. 3D 뉴턴을 이용한 근지구력의 변화는 안정화운동은 4

개 검사각도(0도,　180도,　90도,　-90도) 모두에서 근

지구력이 유의하게 증가한 것으로 나타났고(p<.05). 

볼을 이용한 안정화운동은 0도를 제외한 3개 검사각

도(180도,　90도,　-90도) 근지구력이 유의하게 증가하
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였다(p<.05).

3. 두 그룹간의 비교에서는 통계적으로 유의한 차이가 

나타나지 않았다.

결론적으로 3D뉴턴과 짐볼을 이용한 안정화운동 모두 

근력과 지구력에 효과적이나 두 운동간에 효과의 차이

는 없었다.
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