
J Korean Soc Phys Med, 2018; 13(3): 1-9

https://doi.org/10.13066/kspm.2018.13.3.1

Online ISSN: 

Print ISSN: 

2287-7215

1975-311X

Research Article  Open Access

치료적 운동이 허리통증을 가진 여자 청소년 골프선수의 통증, 근기능 및 

방사선학적 평가에 미치는 영향: 증례보고

이호성
†

단국대학교 대학원 운동의과학과

The Effect of Exercise Therapy on Pain, Muscle Function and Radiological Evaluation in a Female 

Youth Golf Player with Low Back Pain: Case Report

Ho-Seong Lee, PhD
†

Dept. of Kinesiologic Medical Science, Graduate, Dankook University

Received: March 27, 2018 / Revised: April 3, 2018 / Accepted: May 17, 2018

ⓒ 2018 J Korean Soc Phys Med

　

| Abstract |1)

PURPOSE: The purpose of this study was to determine the 

effect of exercise therapy on low back pain (LBP), the function 

of paraspinal and abdominis muscles, and the sacrohorizontal 

angle as seen on the radiographs of the lumbar spine in a young 

female golf player with LBP.

METHODS: This case report describes an 11-year-old 

female golfer who presented with LBP. The exercise therapy 

program comprised lumbar joint mobilization, lumbar spine 

flexion distraction, abdominal bridge, plank, side plank, and 

single-leg extensions from a 4-point kneeling position for 40 

min/day; this was done twice a week for 8-weeks. LBP [visual 

analog scale (VAS) and Oswestry disability index (ODI)] and 
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function of paraspinal and abdominis muscles [Ito test, 

curl-up test, 90° stop test, squat test, opened eye one leg stance 

test (OEOL), and closed eye one leg stance test (CEOL)] were 

measured before and after 4 and 8 weeks of exercise therapy. 

The radiographs were analyzed for the lumbar Cobb’s angle 

and sacrohorizontal angle before and after 8 weeks of exercise 

therapy.

RESULTS: After 4 and/or 8 weeks of exercise therapy, 

VAS and ODI scores decreased; results for the Ito test, curl-up 

test, 90° stop test, squat test, and OEOL and CEOL of muscle 

function improved; and the lumbar Cobb’s angle and 

sacrohorizontal angle improved.

CONCLUSION: These results suggest that exercise 

therapy improves LBP, muscle function, and radiographic 

parameters associated with LBP in young golf players. These 

findings have clinical implications for exercise therapy in 

young female golf players who have LBP.

Key Words: Exercise therapy, Female youth golf player, 

Low back pain
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Ⅰ. 서 론

골프는 운동유발 근골격 상해의 위험이 높고(Theriault

와 Lachance, 1998), 허리, 손목 및 팔꿈치 등 여러 관절에

서 부상이 나타나며(Ji 등, 2001), 특히 허리통증은 골프

선수의 부상 중 약 25-36% 정도로 빈번히 발생하는 

상해로써 경기력 감소에 영향을 미치는 것으로 보고되

었다(Gosheger 등, 2003). Kim 등(2003)은 프로골프선수

와 일반인을 대상으로 척추와 근골격계를 비교 ․ 분석

한 결과, 프로골프선수는 일반인과 비교해서 양측 어깨 

각도, 척추기울기 및 등세모근의 높이가 다르게 나타났

다고 보고하면서, 골프선수는 반복적인 골프 스윙 동작

에 의해서 근골격계의 불균형 및 상해가 발생한다고 

추측하였다. 통상, 골프스윙은 급격한 몸통의 굽힘과 

돌림을 통하여 허리뼈에 과도한 압박력, 전단력 및 회

전력을 가중시키며(Gluck 등, 2008), 특히, 골프스윙 동

작 시 허리뼈 4-5번 디스크는 과도한 부하를 받으며, 

허리부상 경험 선수는 정상 선수와 비교해서 스윙 구간

의 %Time에 따라 압축 부하 패턴 및 최대 압축 부하가 

다르게 나타났다고 보고하였다(Lim과 Shin, 2002). 또

한 청소년 선수를 대상으로 골프, 야구 및 테니스 등의 

편측 운동선수는 조정 및 역도 등의 양측 운동선수와 

비교해서 팔과 다리의 불균형(Park, 2010), 근육의 비후

와 척추측만증(Yoo 등, 2001) 및 통증과 평형성에 부정

적인 결과를 초래하였다고 보고하였다(Yoon 등, 2012). 

앞서 언급한 것처럼, 청소년 선수는 연속적인 운동

에 따른 척추의 변형에 취약하고(Hellstrom 등, 1990), 

청소년 선수의 과도한 편측 훈련은 척추의 변형뿐만 

아니라 관련 근육의 불균형을 야기하고 허리 등의 통증

을 초래하여 골프 스윙 동작 및 경기력을 저하시키는 

주원인으로 보고하였다(Park, 2010). 따라서 성장기 골

프선수, 즉 청소년 선수는 종목 특성으로 발생하는 근

육의 불균형과 척추의 변형을 개선하고, 허리통증 등을 

예방 및 치료하기 위하여 몸통 및 주변 근육 등을 강화

하는 치료적 운동이 필요할 것으로 생각된다.

한편, 척추의 통증을 개선하기 위해서는 관절계, 근

육계 및 신경계가 함께 협응하여 척추관절의 움직임을 

조절해야 하며(Ferreira 등, 2006), 허리뼈 굽음에 대한 

치료적 운동은 허리뼈 각도와 통증의 감소, 넓다리뒤근

육, 엉덩관절 굽힘근육 및 허리뼈 폄근육의 유연성, 그

리고 배근육의 근력 향상에 효과적이라 보고하였다

(Fatemi 등, 2015). 또한, Ferreira 등(2006)은 허리통증 

환자를 대상으로 치료적 운동과 수술요법은 효과적인 

측면에서 유사한 결과를 보였지만, 비용적인 측면에서 

치료적 운동이 보다 저렴 하였다고 보고하였다. 이외에

도 Kim (2013)은 허리통증을 가진 중년여성을 대상으

로 8주간의 코어 안정화 운동이 ODI와 VAS 및 몸통근

력을 개선시켰다고 보고하였고, Seo와 Park (2017)은 

초등학교 골프선수를 대상으로 코어 안정화 운동을 실

시한 결과 유연성, 균형능력 및 드라이버 안정화가 개선

되었다고 보고하였다. 이와 같이 많은 선행연구들을 통

해 치료적 운동에 대한 다양하고 포괄적인 효과는 확인

할 수 있지만, 여자 청소년 골프선수를 대상으로 골프 

특이적 허리통증 및 통증에 따른 스윙 능력의 감소와 

근기능 약화가 치료적 운동에 의해 개선되는지에 대한 

상세한 검토는 아직 이루어 지지 않고 있는 실정이다.

이에 이 사례연구에서는 골프 특이적 허리 통증을 

가진 여자 청소년 골프선수를 대상으로 8주간의 치료

적 운동이 통증, 근기능 및 방사선학적 평가에 긍정적

인 효과를 보일 것이라는 가설을 세우고, 이러한 가설

을 검증하여 근골격계 통증을 가진 여자 청소년 골프선

수에 대한 치료적 운동의 기초자료를 제공하는데 그 

목적이 있다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구대상

이 사례연구의 대상은 C지역 소재 M센터에 내원한 

11세 여자 청소년 골프 선수로써 허리 및 골반부위에 

통증을 호소하였으며, 허리 및 골반 통증에 의한 과거 

치료경험은 없다고 하였다. 피험자는 본 센터에 내원한 

당시 Lumbar cobb’s angle이 61.60° 및 Sacrohorizontal 

angle이 42.71°로 허리뼈 앞굽음을 나타냈으며, 골프 스

윙 시 허리통증의 발현으로 인한 스윙 능력의 감소와 

더불어 일상생활에서의 장애를 호소하였다. 대상자의 

신체적 특성은 Table 1에 제시하였으며, 연구 전 대상자 
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Age (yrs) Height (cm) Weight (kg) Muscle mass (kg) Body fat (%)

11.00 141.00 41.30 21.90 18.70

Table 1. Physical Characteristics of the Subject

Order Period Type Intensity

Warm-up 

(5 min)

1~8 

weeks

Stretching

Exercises 

(30 min)

Lumbar joint mobilization 
5 min perspinal manipulation

Lumbar spine flexion-distraction

Abdominal bridge exercise

30 sec x 3 set

Rest betweens set and exercise : 30 sec

Plank exercise

Side plank exercise

Single-leg extensions from 4-point kneeling position

Cool-down 

(5 min)
Stretching

Table 2. Exercise Therapy Protocol

및 대상자의 보호자에게 연구 목적 및 방법에 대하여 

충분히 설명한 후 자발적으로 참가 동의를 얻었다. 이 

사례연구의 대상자는 이 연구에서 진행하는 치료적 운

동 이외의 치료는 실시하지 않았으며, 골프수행능력 

감소를 예방하기 위하여 연구기간 동안 대상자는 골프 

훈련은 지속적으로 수행할 수 있도록 하였다.

2. 치료적 운동

이 사례연구에서 사용한 치료적 운동은 Shamsi 등

(2015)의 연구에서 진행된 치료적 운동 프로그램을 수

정 및 보완하여 수행하였다. 먼저 준비운동으로 5분간

의 정적 스트레칭을 실시하였고, 본 운동은 허리뼈의 

굽음 개선 및 허리 주변 근육의 근력 강화를 위한 프로

그램으로 구성하여 1명의 치료사에 의해 진행하였다. 

Table 2에 제시한 바와 같이, 치료적 운동은 허리뼈의 

움직임 향상 및 정렬을 위한 허리뼈 관절가동술 및 허리 

신연술을 각각 5분간 실시하였으며, 허리 주변 근육 

강화를 위한 교각운동, 플랭크(plank)운동, 오른쪽과 왼

쪽 사이드 플랭크(side plank) 및 네발기기 자세에서 오

른쪽과 왼쪽 한다리 들기 운동을 최대수축 상태에서 

30초 유지로 3세트 실시하였으며, 운동 방법은 Fig. 1에 

제시한 바와 같다. 세트간 및 운동간 휴식시간은 각각 

30초로 설정하였다. 본 운동 후 정리운동으로 5분간의 

정적 스트레칭을 실시하였다. 치료적 운동은 1일 40분, 

주 2회 및 8주간에 걸쳐서 실시하였다. 

3. 측정항목

1) 신체조성

신체조성은 신장계(Inbody BSM 330, Biospace, 

Korea)를 이용하여 신장을 측정하였으며, 체성분 분석

기(Inbody 770, Biospace, Korea)를 이용하여 체중, 체지

방률 및 근육량을 측정하였다. 피험자는 몸에 부착된 

금속성 물질을 제거한 후 측정 장치에 올라서서 발 전극

을 밟은 후 손잡이를 들고 직립 자세로 팔과 다리를 

약간 벌린 자세에서 양손에 전극을 누른 자세로 측정하

였다.

2) 통증 관련 지표

통증 관련 지표는 시각상사척도(visual analogue scale; 

VAS) 및 오스웨스트리 장애지수(oswestry disability 

index; ODI)를 이용하여 측정하였다. VAS는 통증의 정

도를 알아보기 위한 척도로 이용되며 척도는 0에서 10

까지 눈금이 표시되어 있는 10 cm 가로의 선에 연구 
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                           abdominal bridge                       plank 

     

                   side plank           single-leg extensions from 4-point kneeling position

Fig. 1. Procedure of tibial rotation taping using with non-elastic tape. (1) Lateral rotation taping, (2) Medial rotation

taping

대상자가 직접 표시하게 하였다. 0의 위치를 통증이 

전혀 없는 상태, 10의 위치를 가장 심한 상태를 나타내

고 거리를 측정하여 점수화하는 방법이다(Hawksley, 

2000). ODI는 통증강도, 개인적 관리, 들기, 걷기, 앉아 

있기, 서있기, 잠자기, 성생활, 사회생활 및 여행을 포함

한 10개의 문항으로 되어 있다. 참여자의 수행 정도에 

따라 0점에서 통증으로 인한 최악의 상태를 5점까지 

부여하였다(Mousavi 등, 2006). 이러한 장애지수는 선

택한 항목의 점수를 총 점수로 나누고 100을 곱하여 

계산하였으며, 계산된 장애지수에서 0-20%는 경미한 장

애(minimal disability), 21-40%는 중등도 장애(moderate 

disability), 41-60%는 중증장애(severe disability), 61-80%

는 지체부자유자(crippled) 및 81-100%는 누워만(bed- 

bound)있는 완전한 장애 또는 과장된(exaggerating) 환

자로 분류하였다(Little과 MacDonald, 1994). VAS 및 

ODI는 운동 전, 운동 4주 후 및 8주 후에 동일한 방법 

및 치료사에 의해 각각 측정하였다.

3) 근기능

근기능은 허리와 배부분의 지구력 측정을 위한 Ito 

검사, Curl-up 검사, 90° 멈춤 검사, squat 검사 및 고유수

용성 능력 측정을 위한 균형 검사(외발서기 검사)를 

실시하였다. Ito 검사는 피험자가 침대에 엎드려 작은 

베개를 아랫배 밑에 깔아 놓은 상태에서 가슴뼈를 바닥

에서 들어올린 후 목뼈의 최대 굽힘 및 골반의 안정화를 

위해 엉덩이 근육을 수축하여 자세를 유지하도록 하였

으며, 자세 유지를 실패할 때까지의 시간을 초 단위로 

측정하였다(Moreau 등, 2001). Curl-up 검사는 피험자가 

누운 자세에서 다리를 약간 벌리고 무릎을 45° 굽힌 

후 발바닥을 지면에 닿게 한 후 팔은 몸통의 측면을 

따라 펼치고 손은 바닥에 놓았으며 이 상태에서 피험자

는 어깨를 지면에서 들어올려 자세 유지를 하도록 하였

으며, 자세 유지를 실패할 때까지의 시간을 초 단위로 

측정하였다(Sekendiz 등, 2007). 90° 멈춤 검사는 몸을 

일직선으로 하고 엎드린 자세에서 손을 어깨 밑에 놓

고, 발끝을 바닥에 닿게 한 후 지면에서 몸을 밀어 팔꿈

치가 직각이 되게 하여 팔굽혀펴기 자세를 유지하도록 

하였으며, 자세 유지를 실패할 때까지의 시간을 초 단

위로 측정하였다(Winnick와 Short, 1999). Squat 검사는 

발을 어깨보다 조금 넓게 벌리고 팔을 앞으로 곧게 편 

상태에서 시작하여 엉덩이를 뒤로 빼면서 앉은 자세를 

엉덩이가 지면과 수평이 되게 자세를 유지하도록 하였

으며, 자세 유지를 실패할 때까지의 시간을 초 단위로 

측정하였다(Bianco 등, 2015). 외발서기 검사(Single leg 

stance)는 피험자가 양팔을 허리에 올려 놓은 상태에서 

외발로 서있는 자세로 들어 올린 다리가 땅에 닿거나 

허리에서 팔이 떨어질 때까지의 시간을 초 단위로 측정

하였다(Springer 등, 2007). 외발서기는 눈을 뜬 상태에
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Variable Before 4-week 8-week

VAS (mm) 72.00 33.00 .70

ODI (%) 28.00 20.00 6.00

Table 3. Changes in the VAS and ODI before (pre) after 

4-(post) and 8-(post 1) Week Exercise Therapy

Variable Pre Post Post 1

Ito test (sec) 11.24 18.37 35.62

Curl-up test (sec) 49.01 51.27 60.00

90° stop test (sec) 1.31 3.54 4.27

Squat test (sec) 24.03 30.82 36.72

OEOL (sec) 43.02 50.14 48.33

CEOL (sec) 1.70 7.81 15.27

Table 4. Changes in the Muscle Function before (pre), after 

4-(post) and 8-(post 1) Week Exercise Therapy

서 오른쪽 및 왼쪽 다리(open eye one leg; OEOL), 눈을 

감은 상태에서 오른쪽 및 왼쪽 다리(close eye one leg; 

CEOL)를 각각 측정하였으며, 양측 다리의 측정값 합의 

평균을 구하였다. 각 측정간의 휴식시간은 150초로 하

였고(Faigenbaum 등, 2008), 휴식시간 동안 앉은 자세에

서 휴식을 취할 수 있도록 하였으며, 각각 3회 측정하여 

가장 높은 값을 기록하였다. 근기능의 측정은 운동 전, 

운동 4주 후 및 8주 후에 동일한 방법 및 치료사에 의해 

각각 측정하였다.

4) 방사선학적 평가

방사선학적 평가는 X-선 전후면 방사선(anterior- 

posterior X-ray)사진을 이용하여 허리뼈굽음각(Lumbar 

cobb’s angle)과 엉치 수평각(Sacrohorizontal angle)을 각

각 측정하였다. 피험자는 직립해 있는 자세에서 몸을 

오른쪽으로 향하게 하고, 팔은 교차시켜 반대 어깨에 

손을 얹은 정적 자세의 방사선 사진에서 Lumbar cobb’s 

angle은 제1허리뼈 상단과 제1엉치뼈 상단에 평행한 

선을 그었을 때 교차되는 각을, Sacrohorizontal angle은 

제1엉치뼈 상단과 수평면을 연결했을 때 형성되는 각을 

측정하였다(Lee와 Yoo, 2012). Lumbar cobb’s angle의 정

상범위는 50.40±10.93°(Sarikaya 등, 2007), Sacrohorizontal 

angle의 정상범위는 31.77±6.02°로 보고되어 있으며

(Kim 등, 2006), 이 연구에서 Lumbar cobb’s angle 및 

Sacrohorizontal angle은 운동 전과 운동 8주 후에 동일한 

방법 및 치료사에 의해 각각 측정하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 통증 관련 지표의 변화

통증 관련 지표의 변화는 Table 3에 제시한 바와 같

다. VAS는 운동 전에 72.00 mm와 비교해서 운동 4주 

후에 33.00 mm 및 운동 8주 후에 .70 mm로 감소하였으

며, ODI는 운동 전에 28.00%와 비교해서 운동 4주 후에 

20.00% 및 운동 8주 후에 6.00%로 감소하였다.

2. 근기능의 변화

근기능의 변화는 Table 4에 제시된 바와 같다. Ito 

검사는 운동 전에 11.24초와 비교해서 운동 4주 후에 

18.37초 및 운동 8주 후에 35.62초로 증가하였으며, 

Curl-up 검사는 운동 전에 49.01초와 비교해서 운동 4주 

후에 51.27초 및 운동 8주 후에 60.00초로 증가하였으며, 

90° 멈춤 검사는 운동 전에 1.31초와 비교해서 운동 

4주 후에 3.54초 및 운동 8주 후에 4.27초로 증가하였고, 

Sqaut 검사는 운동 전에 24.03초와 비교해서 운동 4주 

후에 30.82초 및 운동 8주 후에 36.72초로 증가하였다. 

눈을 뜬 상태에서 외발서기는 운동 전에 43.02초와 비

교해서 운동 4주 후에 50.14초 및 운동 8주 후에 48.33초

로 증가하였으며, 눈을 감은 상태에서 외발서기는 운동 

전에 1.70초와 비교해서 운동 4주 후에 7.81초 및 운동 

8주 후에 15.27초로 증가하였다.

3. 방사선학적 평가

방사선학적 평가는 Table 5 와 Fig. 2에 제시된 바와 

같다. Lumbar cobb’s angle은 운동 전에 62.19°와 비교해서 

운동 8주 후에 54.82°로 감소하였으며, Sacrohorizontal 

angle은 운동 전에 45.17°와 비교해서 운동 8주 후에 

33.41°로 감소하였다.
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Variable Pre Post 1

Lumbar cobb’s angle (°) 62.19 54.82

Sacrohorizontal angle (°) 45.17 33.41

Table 5. Changes in the Lumbar Cobb’s Angle and 

Sacrohorizontal Angle before (pre) and after 

8-(post 1) Week Exercise Therapy

   

Fig. 2. Lumbar cobb’s angle (A, pre: 62.19°, post 1: 

54.82°) and Sacrohorizontal angle (B, pre: 45.17°,

post 1: 33.41°) of the patient at the pre and post

assessment

Ⅳ. 고 찰

이 사례연구에서는 골프 특이적 허리통증이 유발되

는 여자 청소년 골프선수를 대상으로 8주간의 치료적 

운동이 통증, 근기능 및 방사선학적 평가에 긍정적인 

효과를 보일 것이라는 가설을 검증한 결과, 8주간의 

치료적 운동이 VAS 및 ODI의 통증을 개선시켰으며, 

Ito 검사, curl-up 검사, 90° 멈춤 검사, squat 검사, OEOL 

및 CEOL의 근기능을 향상시켰다. 또한 Lumbar cobb’s 

angle 및 Sacrohorizontal angle을 감소시켰다. 따라서 이 

사례연구에서는 허리뼈의 움직임 향상 및 정렬을 위한 

허리뼈 관절가동술 및 허리 신연술, 허리 굽음 개선과 

허리 주변 근육의 근력 강화에 초점을 맞춘 치료적 운동

이 허리통증을 가진 여자 청소년 골프선수의 통증, 근

기능, 방사선학적 평가에 긍정적인 효과를 보일 것이라

는 가설이 성립되었다고 할 수 있다.

골프선수의 허리통증은 근육의 과사용, 부적절한 스

윙과 자세, 그리고 준비운동과 근력 및 유연성의 부족 

등에 의해서 야기된다고 하였다(Ji 등, 2001). 이 사례연

구에서 VAS는 운동 전과 비교해서 운동 4주 후에 

54.16% 및 운동 8주 후에 99.02%가 감소하였으며, ODI

는 운동 전에 28%와 비교해서 운동 4주 후에 20% 및 

운동 8주 후에 6%로 감소하는 것으로 나타났다. Lee 

등(2007a)은 허리뼈의 관절가동술은 허리의 통증, 굽힘 

및 폄가동범위, 양측 옆방향굽힘의 가동범위를 개선시

켰다고 보고하였으며, 또한 Nagrale 등(2012)은 허리 관

절가동술을 포함한 치료적 운동이 통증 및 두려움 회피

에 긍정적인 결과를 보였다고 보고하였다. 따라서 이 

연구에서는 허리뼈 관절 가동술이 VAS와 ODI를 개선

시킨 것으로 생각된다.

Barr 등(2005)에 의하면 팔다리의 움직임을 하기 전에

는 뭇갈래근(multifidus muscle)과 배가로근(transversus 

abodominis muscle)과 같은 깊은(deep) 코어근육의 활동

이 일차적으로 요구되며, 코어근력은 허리 주변 근육들

의 안정성을 나타낸다고 보고하였다. 또한 코어근육의 

발달은 허리 통증, 근골격계의 건강 및 운동선수의 경

기력을 예방하는데 중요한 역할을 한다고 보고하였다

(Allen 등, 2014). 이 사례연구에서 Ito 검사는 운동 전에 

11.24초와 비교해서 운동 4주 후에 18.37초 및 운동 8주 

후에 35.62초로 향상되었으며, Curl-up 검사는 운동 전

에 49.01초와 비교해서 운동 4주 후에 51.27초 및 운동 

8주 후에 60.00초로 향상되었고, 90° 멈춤 검사는 운동 

전에 1.31초와 비교해서 운동 4주 후에 3.54초 및 운동 

8주 후에 4.27초로 향상되었으며, Sqaut 검사는 운동 

전에 24.03초와 비교해서 운동 4주 후에 30.82초 및 운동 

8주 후에 36.72초로 향상되었다. Markovic 등(2015)은 

피드백에 근거한 균형 및 코어 저항 훈련이 균형능력, 

몸통근력, 다리근력 및 신체조성을 개선시켰다고 보고

하였다. 이 사례연구에서는 허리 주변 및 몸통 근력강

화 운동으로 교각운동, 플랭크(Plank) 운동, 오른쪽과 

왼쪽 사이드 플랭크(side plank) 및 네발기기 자세에서 

오른쪽과 왼쪽 한다리 들기 운동을 실시한 결과, 허리 

주변 근력과 안정성을 향상시켰다고 생각된다. 따라서 

이 사례연구에서는 허리뼈 굽음 개선 및 허리 주변 근력

강화를 목적으로 구성된 치료적 운동이 허리 주변 근지구

력을 향상시켰으며, 코어근육을 통해 발현되는 기능적 

능력향상에 긍정적인 영향을 줄 가능성이 시사되었다.
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일반적으로 균형능력의 장애는 질병이나 부상을 가

지고 있는 대상자들에게 공통적으로 나타나는 특징이

며(Springer 등, 2007), Drzal-Grabiec 등(2014)은 균형능

력은 근육의 고유수용성 능력과 척추의 시상면, 관상면 

및 수평면에서의 척추의 정렬이 중요한 역할을 한다고 

보고하였다. 이 사례연구에서 눈을 뜬 상태에서의 외발

서기는 운동 전에 43.02초와 비교해서 운동 4주 후에 

50.14초 및 운동 8주 후에 48.33초로 각각 향상되었으며, 

눈을 감은 상태에서의 외발서기는 운동 전에 1.70초와 

비교해서 운동 4주 후에 7.81초 및 운동 8주 후에 15.27

초로 각각 향상되었다. Lee 등(2007b)은 몸통 신장운동

을 포함한 치료적 운동이 눈을 뜬 상태에서의 외발서

기, 버그 균형 검사 등의 균형능력이 향상되었다고 보

고하였으며, Jung 등(2008)은 허리부위를 중심으로 실

시한 허리 안정화 운동이 정적 균형능력을 향상시켰다

고 보고하였다. 따라서 이 사례연구에서 실시한 치료적 

운동이 여자 청소년 골프선수의 허리 주변 근육의 기능

을 향상시켜 균형능력이 개선되었다고 생각된다.

Wojtys 등(2000)은 8~18세의 어린 선수의 훈련 기간

이 장기간일수록 허리뼈 앞굽음각이 크다고 보고하였

고, Been과 Kalichman (2014)은 배, 등 및 엉덩이 근육의 

균형 등이 허리뼈 앞굽음과 관련이 있으며, 정상보다 

굽음각이 클수록 통증이 증가한다고 보고하였다. 따라

서 허리뼈 굽음각이 정상범위에 있다면 통증이 감소할 

것이라고 생각된다. 이 사례연구에서 Lumbar cobb’s 

angle은 운동 전에 62.19°와 비교해서 운동 8주 후에 

54.82°로 감소하였으며, Sacrohorizontal angle은 운동 전

에 45.17°와 비교해서 운동 8주 후에 33.41°로 감소하였

다. Cho 등(2015)은 6주 간의 배가로근, 가로막 및 뭇갈

래근과 같이 깊은 코어 근육을 활성화시키는 허리 안정

화 운동이 만성 허리 통증 환자의 ODI, 허리뼈 앞굽음

의 각도를 유의하게 개선시켰다고 보고하였고, Shum 

등(2013)은 허리통증 환자를 대상으로 허리뼈 관절가

동술을 적용시킨 결과, Lumbar bending stiffness, 몸통 

굽힘과 폄의 ROM 및 VAS를 유의하게 개선시켰다고 

보고하였으며, O’Sullivan 등(2006)은 몸통 굽힘 손상과 

통증 병력이 있는 환자는 허리 주변 근육의 지구력, 

척추 굽힘 자세가 연관되어 있다고 보고하였다. 따라서 

이 사례연구에서 적용한 치료적 운동이 통증의 개선 

및 근기능의 향상을 가져왔고, 결과적으로 허리뼈 움직

임과 정렬이 개선되었으며, Lumbar cobb’s angle과 

Sacrohorizontal angle에 긍정적인 영향을 미쳤다고 생각

된다.

Ⅴ. 결 론

이 사례연구에서는 허리 굽음 개선과 허리 주변 근육

의 근력 강화에 초점을 맞춘 치료적 운동이 허리통증을 

가진 여자 청소년 골프선수의 통증, 근기능 및 방사선

학적 평가에 긍정적인 효과를 보였다는 사실을 검증하

였다. 향후에는 치료적 운동의 효과뿐만 아니라 치료적 

운동 후에 근기능의 변화와 골프 경기력과의 상관성 

등 보다 장기적인 관리가 필요할 것으로 생각된다.
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