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PURPOSE This study aimed to investigate the effects of trunk stabilization exercise (TSE) 
with abdominal expansion maneuver (AEM) that lasted for 8 weeks on postural stability 
and functional movement in college athletes. METHODS Twenty college athletes 
participated in the program (AEM=9, Control=11) and were subjected to 8-week TSE. 
The AEM group performed exercise by applying AEM techniques during TSE, and control 
group performed TSE without breathing-related instructions. Both groups measured 
postural stability with lower-quarter Y-balance test (LQYBT) and functional movement 
with functional movement screen (FMS) before and after applying TSE to verify the 
interaction before and after this study with the two groups. Two-way repeated analysis 
of variance was performed to evaluate the differences between groups and time for 
an absolute value of LQYBT and FMS, followed by Bonferroni’s multiple comparison 
tests for post-hoc analysis. RESULTS As a result of the left and right LQYBT, there was a 
significant difference between the time x group (p=.041, p=.033), and post-hoc analysis 
indicated that there was a significant difference between the AEM and control groups 
(p=.000, p=,000). Furthermore, the FMS total score indicated that there was a significant 
difference between the time × group (p=.039), and the post-hoc analysis showed the 
AEM group had significant results (p=.001), while there were no significant results in 
the control group (p=.255). CONCLUSIONS Application of AEM during TSE seems to be 
effective with regard to postural stability and functional movement in college athletes.

서론서론

어떠한 스포츠라도 선수 개인의 높은 기량이 가장 우선시 되는데, 이
를 위해서는 연습과 경기에서 필요한 높은 수준의 체력이 필요하게 
된다(Choi et al., 2013). 따라서 운동 선수에게 있어서 체력 향상을 
위한 운동은 지속되어야 하는데 선수들의 체력 향상을 위해 대표적
으로 적용되는 운동법 중 하나가 체간 안정화 운동이다. 

체간 안정화 운동이란 코어 운동이라고도 불리며, 척추 및 코어의 
안정성을 확보하기 위해 척추의 자세와 근활성도 패턴을 훈련시키
는 모든 운동들을 말한다(McGill, 2010). 대표적인 동작으로는 Dead 

bug와 네발기기 자세에서 사지를 움직이며 실시하는 운동이 있다
(Hodges & Richardson, 1997; McGill & Karpowicz, 2009). 

코어의 안정성은 동적인 움직임을 수행해 나가는 엘리트 운동선
수들에게 체간 안정과 자세 제어를 유지하게 해주며 하지의 움직임
을 수행하는데 필수적인 요소인데, 체간 안정화 운동은 운동 선수
의 척추와 코어 안정성을 높여줄 뿐만 아니라 경기력 향상 및 부상 
방지에도 효과적이라고 보고가 되고 있어 운동 선수들에게 널리 사
용되는 운동법 중 하나이다(Bagherian et al., 2019; Kim & Jang, 
2014). 코어 근육은 척추와 복부 주위의 근육들로서 운동 선수에게 
있어서 코어 근육의 안정성은 척추 및 골반, 그리고 하지 등의 사지
의 정확한 움직임을 위해 필수적이다(Akuthota et al., 2008). 운동 
선수의 신체적 기능 안정성을 유지하기 위해 요추 주위의 근육을 강
화시켜야 하며, 코어의 근력 강화는 요추의 손상과 예방에 도움이 되
고(Stuber et al., 2014), 코어의 근력 강화를 위한 체간 안정화 운
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동 프로그램은 운동 선수의 다양한 체력 요인의 향상에 도움이 된다
고 보고 되고 있다(Lee, 2016). 또한 코어 근육은 선수들의 흔한 부
상 중 하나인 요통과도 관련이 있어(Abdelraouf & Abdel-Aziem, 
2016) 코어 근육의 안정성을 높이기 위한 체간 안정화 운동은 운동 
선수에게 있어서 가장 필수적인 체력운동 중 하나이다. 

코어의 안정성 요소에는 크게 3가지가 있는데 이는 복강내 압력
(intra abdominal pressure), 척추 압박력(spinal compressive 
forces), 그리고 고관절과 몸통 근육 강직성(hip and trunk muscle 
stiffness)이 있으며, 이 중 복강내 압력은 호흡과 직접적으로 관련이 
있다(Key, 2013; Willson et al., 2005). 호흡과 직접적으로 연관이 
있는 복부 근육들은 횡격막, 복횡근, 다열근, 골반기저근 등이 있는
데, 이 근육들은 복강내 압력을 유지하는데 기여할 뿐만 아니라 사지
의 움직임이 시작되기 이전에 사전 수축하여 척추 및 체간을 보호하
는 역할을 한다(Hodges & Richardson, 1997).

일반적으로 코어운동이라 불리는 싯업(sit-up)이나 플랭크(plank)
를 주기적으로 실시하면 복직근과 같은 복부근육들의 능력을 향상
시킬 수 있지만, 복횡근이나 횡격막은 복부근육들의 수축보다는 복
강내 압력이 높아질 때 더 많이 활성화 된다는 것이 Strongoli et 
al.(2010)의 연구를 통해서 밝혀졌다. 여러 연구자들은 복강내 압력 
증가가 척추 및 전반적인 체간의 안정성을 높여주고 코어 조절의 가
장 주요한 요인이라는 것을 밝혔으며, 특히 복횡근 및 횡격막은 다양
한 자세 및 움직임에서 복강내 압력 증가 및 코어 조절에 밀접한 관
계가 있다고 보고하였다(Hodges & Gandevia, 2000; Hodges & 
Richardson, 1997; Kolář et al., 2012; McGill, 2001). 

따라서 복강내 압력을 증가시켜 체간의 안정성을 높이기 위해 운
동 시 적용되는 호흡법들이 소개되었고(Kahlaee et al., 2017), 대
표적인 것이 동적 신경근 안정화 운동에서 사용하는 복부 확장 기법
(Abdominal Expansion Maneuver)이며, 척추의 안정성의 저하
와 관련된 만성 요통을 감소시키기 위해 사용되는 호흡 중재법이다
(Key, 2013; Kobesova & Kolar, 2014; Song, 2016). 동적 신경근 
안정화 운동은 발달운동학의 원리에 기초하여 뇌성마비 및 발달장
애 아이들에게 적용하기 위해 개발된 운동 프로그램으로 시작하여 
지금은 일반인 및 운동선수의 다양한 증상 개선과 경기력 향상을 위
한 목적으로 사용되고 있다(Kobesova & Kolar, 2014).

사지의 움직임이 시작되기 전에 우리 몸은 복강내 압력을 증가하
여 척추 및 체간의 안정성을 보장 받게 되는데(Kolar et al., 2010; 
Kolář et al., 2009; Kolář et al., 2012), 복부 확장 기법은 복강
내 압력을 증가시키는 호흡법으로 골반바닥 근육들을 활성화 시켜 
골반의 안정화를 시키고, 복강내 압력의 증가로 복부근육들을 신
장성으로 수축시켜 사방으로 척추의 안정성을 제공한다(Propert, 
2014). 또한 복부 확장 기법은 흡기시에 하복부의 팽창으로 횡격막
과 심부 척추 근육들의 동시수축과 복강내 압력을 효과적으로 높일 
수 있는 장점이 있고(Lee & Kim, 2015), 사지를 움직일 때 적절하
게 복강내 압력이 높아지면 몸의 중심이 안정화 되어 신체의 안정성
을 보장 받을 수 있다(Kolář et al., 2012). 

운동 선수들의 부상 및 재발방지에 있어 가장 중요한 체력항목 
중 하나는 신체 균형 능력이다(Corbin et al., 2000; Cumps et al., 
2007). 신체 균형 능력은 다양한 운동 상황에서 신체의 위치와 무
게 중심을 유지하는 능력으로 신체가 다양한 스포츠 환경에 순간적
으로 적응하여 적절한 움직임을 할 수 있도록 하는 능력을 의미하며
(Pollock et al., 2000), 많은 연구에서 운동선수의 부상 및 부상의 재

발 방지를 위해 신체 균형 능력의 향상이 강조되어 왔다(DiStefano 
et al., 2010; Dunsky et al., 2017; Fredericson & Moore, 2005; 
Hendrickson et al., 2014). 또한 기능적인 움직임의 중요성에 대한 
인식이 높아짐에 따라 최근 스포츠 현장에서 기능적 움직임 검사인 
FMS 검사의 활용이 높아지는 추세이다(Choi et al., 2015).

국내에서 복부 확장 기법 적용과 같은 체간 안정화 방법들의 연구
가 점차 이루어지고 있지만(Lee & Kim, 2015; Song, 2016), 대학
운동선수들을 대상으로 실시한 연구는 거의 없는 실정이다. 그러므
로 본 연구는 대학운동선수들을 대상으로 체간 안정화 운동을 실시
하는 동안 복부 팽창 기법의 적용이 신체 균형 능력 및 기능적 움직
임에 미치는 영향을 분석하여 스포츠 현장에서 필요한 기초 자료를 
제공하고자 한다.

연구방법연구방법

연구대상

본 연구의 대상자는 서울시 소재의 J대학교에 재학 중이며, 최근 6
개월 이내에 부상 경험이 없는 남자 학생 선수로서 축구(n=6), 농구
(n=7), 야구(n=7) 3개 종목의 총 20명을 대상으로 하였고, 무작위
로 복부 확장 기법을 적용한 체간 안정화 운동 프로그램을 실시하는 
AEM군(9명)과 복부 확장 기법 없이 체간 안정화 운동 프로그램을 
실시하는 대조군(11명)으로 그룹을 배정하였다. 연구 및 사전검사 
실시에 앞서 연구의 목적과 방법에 대한 충분한 설명회를 가진 후 참
가자에게 자발적인 동의서를 얻은 후 연구를 실시하였다. 연구대상
자들의 신체적인 특징은 <Table 1>과 같다.

연구 설계 

연구는 복부 확장 기법을 적용한 체간 안정화 운동 프로그램을 실시
하는 AEM군과 복부 확장 기법 없이 체간 안정화 운동을 실시하는 
대조군으로 나눠서 연구를 진행하였다. 

복부 확장 기법(Abdominal Expansion Maneuver)은 Pavel이 
제안한 방법으로 적용 하였으며(Kobesova & Kolar, 2014), 복부 
확장 기법을 적용한 AEM군은 프로그램 적용 시작 일주일 전에 복부 
확장 기법에 대한 충분한 교육을 받으며 연습을 실시하였다. 또한 전
문가가 체간 안정화 운동 수행 내내 각 동작에서의 복부 확장 기법을 
통해 복강 내압을 유지할 수 있도록 지도 하였다. 

본 연구에서 실시하는 체간 안정화 운동 프로그램은 8주간 주 3
회, 총 24회를 실시하였다. AEM군은 체간 안정화 운동을 실시하는 
동안 모든 동작에서 복부 확장 기법을 적용하도록 지시 하였으며, 대
조군은 별도의 지시 없이 체간 안정화 운동 프로그램만 실시하였다. 

Table 1. ��Characteristic subjects	 (Mean±SD)

Variables AEM (n=9) 대조군 (n=11)
Age (years) 21.96±0.61 21.21±0.91
Height (cm) 177.53±4.13 176.47±3.93

The Effects of Abdominal Expansion Maneuver
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체간 안정화 운동 

본 연구에서 적용 된 체간 안정화 운동은 김의룡과 이건철의 척추 안정
화를 위한 운동 프로토콜을 토대로 수정하였으며(Kim & Lee, 2008), 
8주간 총 3단계에 걸쳐서 단계별로 동작의 난이도가 상승 되며, 각 동
작을 수행하는데 있어서 정확성에 중점을 두어 실시 하였다. 본 연구에
서 적용 된 체간 안정화 운동의 세부내용은 <Table 2>와 같다. 

1. 복부 확장 기법
복부 확장 기법은 Pavel이 제안한 방법으로 적용하였으며

(Kobesova & Kolar, 2014; Frank et al., 2013), 흡기 시 하부 늑
골이 측면으로 이동하고 복벽이 모든 방향(측면 및 후면)으로 팽창
하고 호기 시에도 이러한 상태를 최대한 유지하며 자연스럽게 호흡
을 유지도록 하였다. 이때 골반의 전반경사와 같은 골반의 움직임을 
제한하도록 하였고, 하복부보다 흉곽이 팽창하지 못 하도록 하였다
<Figure 1>. AEM군은 모든 체간 안정화 운동을 실시하는 동안 이와 
같은 복부 확장 기법을 실시하였고, 대조군은 복부 확장 기법을 적용
하지 않았다. 

측정 항목 및 방법

1. 신체 균형 능력
신체 균형 능력 평가는 Professional Y-balance test kit 

(Functional movement system, Inc., USA)를 이용하여 Lower 
Quarter Y-Balance Test(LQYBT)로 평가 하였다. Y-balance test 
선수들의 신체 균형 능력 뿐만 아닌 부상 및 부상의 재발을 평가하
는 도구로 스포츠 현장에서 활용되고 있다(Bagherian et al., 2019; 
Chimera et al., 2015; Coughlan et al., 2012; Gonell et al., 
2015; Kim et al., 2013). LQYBT는 대상자가 한 다리로 체중을 지
지하면서 반대쪽 다리를 3개 방향으로 뻗을 때의 거리를 측정하며, 
측정자간 신뢰도(ICC; 0.80=0.85)가 높게 확인 된 신체 균형 능력을 
평가하는 검사이다(Gribble et al., 2012). 모든 대상자는 체간 안정
화 운동 실시 전과 8주간의 체간 안정화 운동 프로그램 적용 후 총 2
회 LQYBT를 실시하였다. 대상자들은 좌·우측 모두 전방, 후내측, 후
외측 방향으로 총 3번 연습을 실시하였고(Culiver et al., 2019), 이
후 3번의 검사 중 최대 측정 거리를 분석하였다. 측정자는 대상자가 
한 발로 서 있는 상태에서 다른 한발이 각 세 방향으로 선을 따라 가
능한 한 멀리 뻗은 지면을 터치하여 그 지점까지의 거리(cm)를 기록
하였다. 또한 대상자들의 다리 길이(ASIS에서 내측 복사뼈까지 거리)
를 측정하여 각 측정 항목에 대한 composite score를 계산하였다. 
Composite score의 계산 공식은 <Table 3>과 같다. 또한 LQYBT 시 
검사측정의 오류를 줄이기 위해 사전·사후 동일한 장소 및 시간에 측
정하였고, 동일한 측정자에 의해 검사가 이루어졌다. 

2. 기능적 움직임
기능적 움직임 평가는 Cook 등에 의해 개발된 Functional 

Movement Screen(FMS)으로 실시하였다(Cook et al., 2014). 모
든 대상자는 체간 안정화 운동 실시 전과 8주간의 체간 안정화 운
동 프로그램 적용 후 총 2회 FMS 검사를 실시하였다. FMS 검사
는 기능적 움직임을 평가하는 총 7가지의 검사방법으로서 Deep 
Squat(DS), Hurdle Step(HS), In-line Lunge(IL), Shoulder 

Table 2. ��Trunk stabilization exercise program

Phase Week Exercise Repitions/set

1 1-2

Dead bug position (arm raise)
Mermaid position
Bird dog poisition (arm raise)
Bent knee stand position
Stand position
Squat

10 reps for each 
side × 3set

3 3-5

Dead bug position (leg raise)
Mermaid position
Bird dog position (let raise)
Mountain climber
Squat
Straight arm plank
Side plank

12 reps for each 
side × 3set

20sec hold × 2set

4 6-8

Dead bug position (leg raise)
Bird dog position (let raise)
Crunch
Knee push up
Squat (arm elevation)
Elbow plank
Side plank

15 reps for each 
side × 3set

20sec hold × 2set

Table 3. ��Equation of Y-balance Lower quarter Composite score

Anterior + Posteriomedial + Posterolateral
× 100

3 × Limb length

Starting position Finish position

Fig. 1. Abdominal expansion maneuver
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Mobility(SM), Active Straight Leg Raise(ASLR), Trunk Stability 
Push Up(TSPU), Rotary Stability(RS)의 항목이 있다. 점수 산정 
방법은 총 21점 만점으로 각각의 항목은 0점부터 3점까지 점수를 
부여할 수 있으며, 동작을 정확하게 수행할 경우 3점, 보상적인 움직
임 또는 수정된 방법으로 수행할 경우 2점, 보완된 자세로도 수행을 
못 한 경우 1점, 동작 시 통증을 느끼게 되면 0점을 부여한다(Cook 
et al., 2014; Cook et al., 2006). FMS 측정도구(FMS test kit 
Perform better. USA)를 사용하여 측정하였으며, 검사 측정의 오류
를 줄이기 위해 사전·사후 동일한 장소 및 시간에 측정하였고, 동일
한 측정자에 의해 검사가 이루어졌다. 

통계 처리

본 연구의 자료처리는 SPSS/PC+ version 21.0을 사용하여 측정항
목에 대한 평균값(M)과 표준편차(SD)를 산출하고, 두 그룹 간 운동 
실시 전·후의 항목별 상호작용 효과 검증을 위해 two-way repeated 
measures ANOVA를 실시하였고, 사후 검증으로 Bonferroni 다중 
비교 테스트를 실시하였다. 각 그룹의 사전 및 사후 테스트 데이터 
사이의 효과크기(Cohen’s d)는 평균 변화로 표기하였다. 모든 검증
의 통계적 유의수준은 p<.05로 설정하였다. 

연구결과연구결과

신체 균형 능력

체간 안정화 운동 실시 전과 후의 신체 균형 능력을 비교한 결과는 
<Table 4>와 같다. 

왼쪽 LQYBT 결과 시기 및 시기×집단 간의 유의한 차이가 나타났
고(p=.000, p=.041), 사후검증 결과 AEM군과 대조군 두 그룹 모두 
유의한 차이를 나타냈다(p=.000, p=,000). 왼쪽 LQYBT 결과에 대한 
효과 크기는 AEM군과 대조군 모두 사전 사후에 대한 큰 효과 크기를 
보였다(d=4.70, d=4.30). 오른쪽 LQYBT 결과 시기 및 집단, 그리고 
시기×집단 간의 유의한 차이가 나타났다(p=.000, p=.026, p=0.33). 
사후검증 결과 AEM군과 대조군 두 그룹 모두 유의한 차이를 나타냈
다(p=.000, p=,000). 오른쪽 LQYBT 결과에 대한 효과 크기는 두 그
룹 모두 사전 사후에 대한 큰 효과 크기를 보였다(d=6.07, d=4.42).

기능적 움직임

체간 안정화 운동 실시 전과 후의 기능적 움직임 검사를 비교한 결과
는 <Table 5>와 같다. 

FMS 총점 검사 결과 시기 및 시기×집단 간의 유의한 차이가 나
타났고(p=.001, p=.039), 사후검증 결과 AEM군은 유의한 결과가 
나타났으며(p=.001), 대조군에서는 유의 결과가 나타나지 않았다
(p=.255). FMS 총점검사의 사전 사후에 대한 효과크기는 AEM군은 
큰 효과 크기(d=1.61)를 보였으며, 대조군에서는 중간의 효과 크기
를 나타냈다(d=.46).

FMS DS 검사 결과 시기에서 유의한 차이가 나타났고(p=.014), 시
기×집단 간에는 유의한 차이가 나타나지 않았다(p=.518). FMS DS 
검사의 사전 사후에 대한 효과크기는 대조군에서 높은 효과 크기가 
나타났고(d=.93), AEM군에서는 중간 효과 크기 차이가 나타나지 않
았다(d=.45). 

FMS HS 검사 결과 시기 및 그룹, 그리고 시기×집단 간에는 유의
한 차이가 나타나지 않았다(p=.148, p=.554, p=.062). FMS HS 검
사의 사전 사후에 대한 효과크기는 AEM군에서 높은 효과 크기를 나
타냈으며(d=1.34), 대조군에서는 유의한 효과 크기 차이가 나타나지 
않았다(d=-.17). 

FMS IL 검사 결과 시기 및 그룹, 그리고 시기×집단 간에는 유의
한 차이가 나타나지 않았다(p=.293, p=.210, p=.797). FMS IL 검사
의 사전 사후에 대한 효과크기는 AEM군과 대조군 모두 유의한 효과 
크기 차이가 나타나지 않았다(d=-.33, d=-.39).

FMS SM 검사 결과 시기 및 시기×집단 간의 유의한 차이가 나
타났고(p=.001, p=.015), 사후검증 결과 AEM군은 유의한 결과가 
나타났으며(p=.000) 대조군에서는 유의 결과가 나타나지 않았다
(p=.441). FMS SM 검사의 사전 사후에 대한 효과크기는 AEM군은 
큰 효과 크기(d=2.85)를 보였으며, 대조군에서는 작은 효과 크기를 
나타냈다(d=.19).

FMS ASLR 검사 결과 시기에서 유의한 차이가 나타났고(p=.025), 
집단 및 시기×집단 간에는 유의한 차이가 나타나지 않았다(p=.881, 
p=319). FMS ASLR 검사의 사전 사후에 대한 효과크기는 AEM군에
서 중간 효과 크기가 나타났고(d=.62), 대조군에서는 작은 효과 크기
가 나타났다(d=.35). 

FMS TSPU 검사 결과 시기 및 그룹, 그리고 시기×집단 간에는 
유의한 차이가 나타나지 않았다(p=.297, p=.057, p=.575). FMS 
TSPU 검사의 사전 사후에 대한 효과크기는 대조군에서 중간 효과 

Table 4. ��Change of Y-balance test	 (Mean±SD)

Variables Group N Pre Post D Interaction p-value Main p-value
Left AED 9 82.77±5.89 110.00±4.21††† 4.70

.041* T .000***

LC C 11 82.36±5.06 103.81±4.19††† 4.30 G .076
Right AED 9 82.66±4.41 109.44±6.22††† 6.07

.033* T .000***

LC C 11 81.54±4.67 102.18±3.99††† 4.42 G .026*

Repeated measures ANOVA (time × group) showed a main effect and interaction on all parameters T time effect, G group effect. D 
Cohen̓s d Values are the mean±SD.
†p<0.05, ††p<0.01, †††p<0.001 vs. pre-trial *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001
Effect size range : |0.20|≦small<|0.50|<medium<|0.80|≦large

The Effects of Abdominal Expansion Maneuver
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크기가 나타났고(d=.54), AEM군에서는 유의한 효과 크기가 나타나
지 않았다(d=.10).

FMS RS 검사 결과 시기에서 유의한 차이가 나타났고(p=.020), 집
단 및 시기×집단 간에는 유의한 차이가 나타나지 않았다(p=.774, 
p=463). FMS RS 검사의 사전 사후에 대한 AEM군과 대조군 두 그
룹 모두 중간 효과 크기가 나타났다(d=.50, d=60). 

논의논의
 
지금까지의 체간 안정화 운동 및 코어운동은 단순히 동작의 수행에
만 초점이 맞추어져 있었다. 하지만 체간 안정화 운동의 효과를 높이
기 위해서는 정확한 동작의 수행뿐만 아니라 복강내 압력을 유지할 
수 있는 호흡 중재법을 적용하는 것이 중요하다. 따라서 본 연구에서
는 대학 운동 선수들을 대상으로 8주간의 복부 확장 기법을 적용한 
체간 안정화 운동이 기능적 움직임 능력 및 하지 동적 균형 능력에 
영향을 미치는지 확인하는데 목적이 있었다.

본 연구에서 실시한 LQYBT 결과 왼쪽과 오른쪽 모두 두 집단의 
사전 사후의 상호작용 결과 유의한 차이가 나타났고, 사후검증 결과 
AEM군과 대조군 모두 유의한 차이를 나타냈다. 이와 같은 결과는 8
주간의 체간 안정화 운동은 호흡의 중재 여부와 상관없이 동작의 실
시만으로도 신체 균형 능력에 긍정적인 영향을 미친다는 보고와 일
치한다(Song & Ji, 2016). 하지만 복부확장기법을 적용한 AEM군은 
왼쪽 LQYBT 결과에서 사전 사후에 대한 효과크기가 d=4.70인 반면 
대조군은 d=4.30으로 AEM가 다소 높게 나타났다. 오른쪽 LQYBT 
결과의 사전 사후에 대한 효과 크기 역시 AEM군은 d=6.07, 대조군
은 d=4.42로 AEM가 높은 효과크기를 보인 것으로 나타났다. 8주간
의 체간 안정화 운동시 복부 확장 기법의 적용이 효과크기의 수치를 

비교해 보았을 때 AEM군이 더 높은 효과크기를 보였다. AEM군이 
오른쪽과 왼쪽 LQYBT에서 더 높은 효과크기 수치를 보인 것은 복부 
확장 기법의 적용이 횡격막의 자세 안정화 기능 향상에 도움이 되어 
신체 균형 능력에 긍정적인 역할을 했을 것이라고 사료 된다. 횡격막
은 직접적인 호흡 기능에도 관여하지만 자세 안정화 기능도 함께 수
행하는 이중 역할을 하는데(Nelson, 2012), 이러한 횡격막 자세 안
정화 기능이 낮은 사람은 척추 분절에 과부하가 걸려 척추의 안정성
을 손상시킬 수 있다고 보고 되고 있다(Kolar et al., 2010; Kolář 
et al., 2009; Kolář et al., 2012). 따라서 체간 안정화 운동 시 복부 
확장 기법의 적용은 신체 균형 능력 향상에 긍정적이라고 판단 되지
만, 본 연구에서 호흡 중재법 없이 실시 된 체간 안정화 운동도 신체 
균형 능력 향상에 도움이 되는 것으로 나타났다. 이와 관련해서 추가
적인 연구가 필요할 것으로 사료 된다. 

본 연구에서 실시한 FMS 검사에서 두 집단의 사전·사후의 상호작
용 결과 유의한 차이가 나타난 항목은 FMS 총점과 SM이며, 두 항목
의 사후검증 결과 두 항목 모두 AEM군에서 유의한 결과가 나타났
고, 대조군에서는 두 항목 모두 유의한 결과가 나타나지 않았다. 나
머지 항목에서는 두 집단의 사전·사후의 상호작용 결과 유의한 차이
가 나타나지 않았으나 효과크기를 비교했을 때 HS와 ASLR 항목에
서 AEM군이 대조군에서 비해서 조금 더 높은 효과크기를 보였고, 
DS, TSPU, RS에서는 대조군에서 조금 더 높은 효과크기를 나타냈
으며, IL에서는 두 그룹이 비슷한 효과크기를 나타냈다. 

FMS 검사의 SM 항목에서 AEM군이 사후검증 결과 유의한 결과
를 나타낸 이유는 복부 확장 기법 적용으로 인한 횡격막의 기능 향상 
때문이라고 사료된다. 횡격막은 어깨의 가동성과 통증에 밀접한 관
련이 있다고 알려져 있으며, 횡격막 호흡운동이 어깨의 가동범위 증
가와 통증 감소에 긍정적인 역할을 하여 어깨 통증이 있는 개인의 통
증 감소 및 삶의 질 향상에 효과적인 것으로 보고되고 있다(Şahin & 

Table 5. ��Change of FMS	 (Mean±SD)

Variables Group N Pre Post D Interaction p-value Main p-value

Total AED 9 14.78±1.92 17.56±1.50†† 1.61 .039* T .001**

C 11 16.45±1.75 17.18±1.38 .46 G .270

DS AED 9 1.89±.60 2.11±.33 .45 .518 T .014*

C 11 1.91±.30 2.27±.46 .93 G .587

HS AED 9 2.00±.50 2.67±.50 1.34 .062 T .148
C 11 2.45±.52 2.36±.50 -.17 G .554

IL AED 9 2.89±.33 2.78±.44 -.33 .797 T .293
C 11 2.73±.46 2.55±.52 -.39 G .210

SM AED 9 1.78±.44 2.89±.33††† 2.85 .015* T .001**

C 11 2.18±.1.16 2.36±.67 .19 G .839

ASLR AED 9 2.44±.72 2.89±.33 .62 .319 T .025*

C 11 2.55±.33 2.73±.46 .35 G .881

TSPU AED 9 2.00±1.11 2.11±.92 .10 .575 T .297
C 11 2.45±.68 2.82±.40 .54 G .057

RS AED 9 1.78±.66 2.11±.60 .50 .463 T .020*

C 11 1.91±.30 2.09±.302 .60 G .774
Repeated measures ANOVA (time × group) showed a main effect and interaction on all parameters T time effect, G group effect. Values 
are the mean±SD. 
†p<0.05, ††p<0.01, †††p<0.001. *p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001 vs. pre-trial Effect size range : |0.20|≦small<|0.50|<medium<|0.80|≦large
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Kocamaz, 2021). 이와 같은 이유로 SM 항목에서 유의한 결과를 나
타냈다고 판단된다. 

대부분의 FMS 검사 항목들에서는(DS, IL, ASLR, TSPU, RS) 두 
집단의 사전·사후의 상호작용 결과 유의한 차이가 나지 않았으나 
AEM군은 IL 항목을 제외 한 모든 항목에서 사전보다 사후의 점수
가 상승되었으며, 대조군에서는 IL HS를 제외한 모든 항목에서 사전
보다 사후의 점수가 상승 된 것으로 나타났다. 이러한 결과는 체간 
안정화 운동이 체간 안정성, 관절 가동성 및 협응성 향상에 도움이 
되어 FMS 점수에 긍정적인 역할을 한다는 선행연구들과 일치한다
(Kim et al., 2018; Kiesel et al., 2011). 

하지만 FMS 검사의 총점에서 AEM군이 사후 검증 결과 유의한 결
과를 나타냈고, 대조군에서 비해서 더 큰 효과크기를 보였는데, 이러
한 결과는 체간 안정화 운동 시 사용되어진 복부 확장 기법이 체간
의 안정성을 담당하는 횡격막의 활성화를 높여 결과적으로 호흡과 
관련된 코어 근육과 복강내 압력을 증가시켜 체간 안정화 운동의 효
과를 높였기 때문이라고 사료 된다. Kolar와 Key에 따르면 체간 안
정화 운동 시 적절한 호흡 중재가 이루어져야 코어의 안정성 요소 3
가지 복강내 압력(intra abdominal pressure), 척추 압박력(spinal 
compressive forces), 그리고 고관절과 몸통 근육 강직성(hip and 
trunk muscle stiffness)을 모두 자극시켜 더 효과적인 코어 운동을 
수행할 수 있다고 하였다(Frank et al., 2013; Key, 2013; Kobesova 
& Kolar, 2014). 또한 복부 확장 기법을 사용하며 운동을 실시하는 
동적 신경근 안정화 운동법이 기능적 움직임에 긍정적인 영향을 준다
는 선행연구와도 일치하는 결과이다(Mahdieh et al., 2020).

본 연구에서는 몇 가지 제한점이 있다. 첫 번째는 학생 운동선수들
을 대상으로 복부 확장 기법을 적용하여 체간 안정화 운동 실시 전·
후로 검사를 측정하였는데, 기본 운동 능력이 뛰어난 대상자들이기 
때문에 운동 전 측정에서 점수가 높게 나왔을 것으로 사료 된다. 두 
번째 제한점은 연구 대상자가 소속되어 있는 학생 운동부에서 실시
하는 팀 훈련에 대해서는 제어 하지 못 하였다. 마지막으로 LQYBT
와 FMS 점수의 변화가 실제적으로 학생 운동 선수들의 부상 예방이
나 감소에 기여할 수 있는지에 대해서는 의문인 것이며, 이후에 부상
과 어떤 관련성이 있는지에 대해서 좀 더 장기적으로 탐구할 수 있는 
연구가 요구된다. 

결론 및 제언결론 및 제언

본 연구는 대학 운동 선수들을 대상으로 8주간의 복부 확장 기법을 
적용한 체간 안정화 운동이 신체 균형 능력 및 기능적 움직임에 영향
을 미치는지 확인하는 데 목적이 있었다. 

체간 안정화 운동시 복부 확장 기법을 적용한 AEM군과 복부 확
장 기법을 적용하지 않은 대조군의 FMS 검사 결과에 대한 상호작용 
결과 유의한 차이가 나타났으며 사후검증 결과 AEM군에서는 유의
한 차이가 나타났고, 대조군에서는 유의한 차이가 나타나지 않았다. 
LQYBT 결과에 대한 AEM군과 대조군의 상호작용에서 왼쪽 오른쪽 
모두 유의한 차이가 나타났고, 사후 검증 결과 두 그룹 모두 유의한 
차이가 나타났다. 

결론적으로 본 연구 결과를 통해 8주간의 복부 확장 기법을 적용
한 체간 안정화 운동은 대학 운동 선수에게 있어 신체 균형 능력과 
기능적 움직임 향상에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다.
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8주간의 복부 확장 기법을 적용한 체간 안정화 운동이 대학 운동 선수의 

신체 균형 능력 및 기능적 움직임에 미치는 영향

주요어 
복부 확장 기법, 체간 안정화 운동, 기능적 움직임, 신체 균형 능력

[목적] 본 연구는 대학 운동 선수들을 대상으로 8주간의 복부 확장 기법을 적용한 체간 안정화 운동이 신체 균형 능력 및 기
능적 움직임에 영향을 미치는지 확인하는데 목적이 있었다.
[방법] 총 20명의 대학 운동 선수를 대상으로(AEM군 9명, 대조군 11명) 8주간의 체간 안정화 운동을 실시하였으며, 
AEM군은 체간 안정화 운동시 복부 확장 기법을 적용하여 운동을 실시하였고, 대조군은 호흡에 관련된 지시사항 없이 
체간 안정화 운동을 실시하였다. 두 그룹 모두 체간 안정화 운동 적용 전·후 신체 균형 능력과 기능적 움직임에 대한 검
사를 측정하여 두 그룹의 운동 적용 전·후의 상호작용을 검증하였다. 신체 균형 능력은 Lower Quarter Y-Balance Test 
(LQYBT), 기능적 움직임은 Functional Movement Screen (FMS) 검사를 실시하였다.
[결과] 왼쪽 LQYBT 결과 시기×집단 간의 유의한 차이가 나타났고(p=.041), 사후검증 결과 AEM군과 대조군 두 그
룹 모두 유의한 차이를 나타냈다(p=.000, p=,000). 오른쪽 LQYBT 결과 시기×집단 간의 유의한 차이가 나타났고
(p=0.33), 사후검증 결과 AEM군과 대조군 두 그룹 모두 유의한 차이를 나타냈다(p=.000, p=,000). FMS 검사의 총점 
결과 시기×집단 간의 유의한 차이가 나타났고(p=.039), 사후검증 결과 AEM군은 유의한 결과가 나타났으며(p=.001) 
대조군에서는 유의 결과가 나타나지 않았다(p=.255).
[결론] 본 연구 결과를 통해 8주간의 복부 확장 기법을 적용한 체간 안정화 운동은 대학 운동 선수에게 있어 신체 균형 
능력과 기능적 움직임에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다.
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