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ABSTRACT 

Many researches for grip strengths, using diverse ways such as subject, equipment, posture, method, has been conducted 

to investigate the differences of grip performance of dominant hand and non-dominant hand. It is hard to conclude, 

however, with one single or simple answer for this question based on researches due to various findings. Although 'the 10% 

rule' which is the dominant hand may produces a 10% greater grip strength than the non-dominant hand was often 

mentioned for this issue, there is still lack of supports for utilizing to general cases. This manuscript provides an overall 

review on the 53 research papers which were measured grip strengths of dominant as well as non-dominant hand in various 

conditions. According to this review study, many research findings reported that overall the grip strength differences between 

dominant and non-dominant hands were 6~10%, regardless of gender and age, followed by 0~5%, 11~15%, and over 

16%. More detail information for grip strengths in both hands for gender and age groups were also presented in this study. 
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1. 서 론 

손은 견관절에서 시작된 지렛대의 역학적 사슬의 마지막 

연결고리로써 견관절, 주관절, 손목관절의 가동성을 서로 다

른 면에 큰 범위로 움직이게 해주고 육체의 운동과 관련된 

모든 부분에 영향을 미치게 한다. 손 자체는 충분하게 움직

일 수 있는 기관으로 손을 구성하고 관련된 부분들에 움직

임을 다양하게 조정할 수 있고, 유연성이 있으며 19개 뼈

와 14개 관절이 독자적으로 배열되어 유동성을 가지므로 

기능적 적응을 위한 구조적인 기초를 제공한다(Frankel 등, 

1989). 

파악력(Grip Strength)이란 물체를 쥐는 힘으로서, 일상

생활에서 망치를 잡는 손 모양에서 힘을 줄 때, 컵을 잡을 

때, 테니스라켓이나 방망이를 잡을 때, 클러치를 잡을 때, 보

행훈련 시 평행봉을 잡을 때와 같이 다양한 기능적 활동에서 

요구된다. 이를 위해서는 손가락과 손목관절뿐만 아니라 전

완과 상완 및 어깨의 충분한 근력과 관절 가동력 및 감각을 

필요로 한다(김연희 등, 1984). 

Nalebuff와 Phillips(1984)의 연구에 의하면 손의 파악력 

정도가 최소 88.9N 정도만 된다면 기본적인 일상생활 동작

(activities of daily living)을 수행할 수 있다고 발표하였는

데, 예를 들어 간단한 물건잡기, 칼 및 포크잡기, 가위잡기, 

종이 및 필기구잡기, 구두 끈 매기, 지퍼 올리고 내리기, 단

추 끼기 등도 파악력이 있어야 가능한 활동이므로 파악력에 

대한 평가는 중요하다고 하다고 할 수 있다(Ayres, 1981). 
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파악력은 손의 근력을 알아 보는 것으로 목적에 따라 일반

적인 근력의 측정목적 외에도, 손의 장애 정도를 평가하기 

위해, 적절한 치료계획을 수립하기 위해 그리고 올바른 치료

를 행하기 위해 평가된다. 특히, 파악력의 평가는 치료의 진

전과정에 있어서 그 효과를 객관적이고 쉽게 평가하는데 도

움을 주므로 임상에서 많이 사용된다(권혁철 등, 1992). 또

한, 파악력에 대한 표준데이터는 환자에 대한 평가 자료로 

해석되고, 실질적인 치료 목표를 설정하며, 환자가 직업으로 

귀환하기 위한 능력을 평가하기 위해 필요하다(Mathiowetz 

등, 1985). 

Bechtol(1954)은 파악력 약화 혹은 기능장애로 인하여 

좌, 우측 어느 한쪽의 파악력을 알 수 없을 경우, 치료 목표

를 설정하는데 기준은 주력손 대 비주력손의 파악력 비율을 

비교한 결과 약 10% 정도 차이가 난다고 하였으며, 1989년 

Petersen 또한 주력손이 비주력손보다 약 10% 정도 크

다고 하는 10% Rule을 발표하였다. 10% Rule이란 주력손

(dominant hand)의 파악력은 비주력손(non-dominant 

hand)의 파악력보다 힘에 있어서 약 10% 정도 우위에 있

다는 것이다. 예를 들면 오른손이 손상된 오른손잡이에 있

어서 오른손 파악력 정도는 왼손의 파악력을 측정함으로써 

알 수 있는데 왼손의 파악력이 444.5N(100lb)이라면 오른

손의 파악력 정도가 489N(110lb) 정도가 되도록 치료 목

표를 적절히 설정할 수 있다는 것이다(권혁철 등, 1992). 

물론, 주력손과 비주력손의 파악력의 차이에 영향을 미치

는 인자로는 피실험자의 성별, 나이, 직업군, 작업 자세, 측

정 장비, 측정방법 등이 있으며 따라서, 이러한 요인들에 

대한 고찰 또한 중요하다. 

이에 본 연구는 파악력 측정 시 영향을 주는 인자에 따라 

주력손과 비주력손의 악력의 차이에 대한 국내외 논문들을 

수집하고 정리하여 파악력 측정 시 필요한 정보를 제공하고

자 한다. 

2. 연구방법 

논문 수집방법은 국외 논문들의 경우 Google 

scholar(www.scholar.google.com)와 Medline(www. 

ncbi.nlm.nih.gov/pubmed), 그리고 sciencedirect 

(www.sciencedirect.com)와 springerlink(www. 

springerlink.com)를 이용하였으며, 국내 논문들의 경우는 

DBpia(www.dbpia.co.kr)를 이용하였다. Keywords는 'grip 

strength', 'hand strength', 'dominant hand', 'non-dominant 

hand', 'hand dominance', 그리고 '10% rule'과 '악력', '파

악력'을 입력하여 논문들을 수집한 다음, abstract를 통해 

논문들을 다시 선별하였으며, 선별된 논문들로부터 참고문

헌들도 부가적으로 수집하였다. 본 연구 논문을 위해 총 

53편의 논문들을 참고하였다. 

수집된 논문들을 바탕으로, 기존 연구 논문들의 연구방법

(피실험자, 측정 장비, 측정 자세, 측정방법)과 연구목적(임

상목적, 측정 자세와 파악력 간의 관계, 표준데이터 제공, 

체력평가, 기타)별로 분석 및 정리하였다. 

3. 악력에 미치는 요인 별 기존 문헌들의 
연구방법 

3.1 피실험자 

악력 측정 시 피실험자 구성을 보면 다양한 연령대와 성비, 

직업 군으로 실험이 이루어졌음을 알 수 있었다. 

나이에 대한 요인으로 보면 다양한 연령대로 실험을 하였

는데, Mathiowetz 등(1985)은 쇼핑센터와 박물관, 장애인 

복지센터 등에서 근무하는 일반인 638명(남: 310명, 여: 

328명)을 대상으로, 나이 분포는 20~94세, 12개의 그룹

(20~24, 25~29, 30~34, 35~39, 40~44, 45~49, 50~54, 

55~59, 60~64, 65~69, 70~74, 75세 이상)으로 나누어 

측정하였다. 남자 주력손의 경우 30~34세가 541N로 가장 

컸으며 34세 이후로 악력이 점점 감소하여 75세 이상의 

경우는 292N로 나타났다. 주력손과 비주력손의 차이에서는 

40~44세가 주력손이 3.4% 정도 커 연령대중 가장 작은 

차이를 보인 반면, 55~59세에서 주력손이 비주력손에 비

해 약17.7% 정도로 커 연령대중 가장 큰 차이를 나타냈다. 

여자 주력손의 경우에는 20~24세가 312.9N에서 25~29세

의 경우 331.2N로 증가하다가 30~34세에서 349.8N 가장 

높았고, 그 뒤로 점점 줄어들어 75세 이상의 경우 189.4N

로 감소하는 경향을 보였다. 여성의 주력손과 비주력손의 악

력 차이는 45~49세에서 주력손이 9.9% 정도 커 연령대중 

가장 작은 차이를 보였으며, 55~59세에서 주력손이 17.4%

로 커서 연령대중 가장 큰 차이를 나타내었다. 

Sella(2001)는 19~91세의 미국인 875명(남: 482명, 

여: 393명)을 대상으로 연령별로 7개 그룹(10~19, 20~ 

29, 30~39, 40~49, 50~59, 60~69, 70세 이상)으로 나누

어 측정한 결과, 남자의 경우는 20~29세 그룹에서 오른손 

432.18N, 왼손이 411.6N으로 가장 높게 측정되었으며 주

력손과 비주력손의 차이에서는 40~49세 그룹과 60~69세 

그룹이 주력손와 비주력손의 악력의 차이가 각각 3.3%(가

장 작은 차이)와 8.9%(가장 큰 차이)를 보여주었다. 여자의 

경우 30~39세 그룹에서 오른손이 245N, 왼손이 242.1N

으로 가장 높았고, 주력손과 비주력손의 차이에서는 30~ 
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39세 그룹이 1.2% 차이로 가장 차이가 적었고, 70~79세 

그룹에서 14.2% 차이로 가장 큰 차이를 보였다. 

Hager-Ross와 Rosblad(2002)는 4세에서 16세의 어

린이 267명을 대상으로 악력을 측정한 결과 4세의 경우 

56.5N, 5세는 69.0N, 6세는 83.1N, 15세의 경우 414.7N, 

16세는 490.6N으로 나이가 증가함에 따라 악력도 함께 증

가함을 보였다. 

Kamarul 등(2006)은 말레이시아 인구 412명(남: 212

명, 여: 200명)을 대상으로 5개의 나이대별(18~24, 25~34, 

35~44, 45~54, 55~65세)로 실험을 하였다. 실험결과 남

자 피실험자는 25~34세에서 파악력이 가장 컸고(43.1Nm) 

35~44세는 43.0Nm, 45~54세는 38.5Nm, 55~65세는 

33.8Nm로 나이가 들수록 파악력이 감소함을 보여주었다. 

또한 18~24세의 주력손과 비주력손의 파악력의 차이가 

9.0%로 주력손이 더 컸으며, 25~34세는 8.3%, 35~44세

는 9.3%, 45~54세는 11.4%, 55~65세는 15.7%로 주력

손이 비주력손보다 큰 파악력을 보였으며, 나이가 높아질수

록 주력손과 비주력손과의 차이도 커짐을 보였다. 여성의 

경우는 18~24세에서 파악력이 가장 컸고(25.9Nm), 그 다

음이 25~34세(25.5Nm), 35~44세(23.5Nm), 45~54세

(23.0Nm), 그리고 55~65세(20.7Nm)로 나이가 높아짐에 

따라 감소함을 나타내었다. 18~24세는 9.6%, 25~34세는 

12.5%, 35~44세는 5.5%, 45~54세는 7.8%, 55~65세는 

13.5%로 주력손이 비주력손보다 큰 파악력을 보였으며, 

30대에서 주력손과 비주력손의 차이가 감소하다가 다시 40

대 이후로 주력손과 비주력손의 차이가 커짐을 보였다. 

피실험자의 직업에 따라 악력을 측정한 연구들도 있는

데, Tsuji 등(1995)은 젊은 운동선수들을 상대로 악력을 

측정하였다. 테니스 선수의 주력손과 비주력손의 차이에서 

주력손이 305.8N인 반면, 비주력손의 악력은 233.2N으로 

23.7% 차이가 났다. Lucki와 Nicolay(2007)은 테니스 선

수 48명(남: 24명, 여: 24명)와 일반인 35명(남: 18명, 

여: 17명)을 대상으로 악력을 측정한 결과, 최대 힘의 경우 

남자 테니스 선수는 주력손이 558N, 비주력손이 473N로 

15.2% 차이를 보였고, 여자 테니스 선수의 경우 주력손은 

295N, 비주력손이 236N으로 20% 차이를 보였다. 일반인

은 남자 주력손이 469N, 비주력손이 448N로 4.5%, 여자

의 경우 주력손이 198N, 비주력손이 190N으로 4.0% 차

이를 보였다. 

3.2 측정 장비 

파악력 측정은 dynamometer로 측정하는데, 1954년 

Bechtol이 손잡이의 공간을 임의로 조절하게 되어 있는 

Jamar dynamometer를 처음으로 소개하였으며, 1956년 

California 의학협회의 산업보건 및 재활위원회의 파악력 조

사분과 위원회(Subcommittee for the Study of Grasping 

Power of the Committee on Industrial Health and 

Rehabilitation of the California Medical Association)에서 

파악력 측정을 위한 가장 적합한 기구로 선정하였다. 

그림 1에서 보는 바와 같이, 대부분의 연구에서 Jamar 

dynamometer를 사용하였는데, 이것은 파지폭을 5단계로 

조절이 가능하며(2.5, 3.8, 5.1, 6.4, 7.6cm), 가장 일반적으

로 사용된다(53편 중 30편, 57%). 반면에 공압식의 형태인 

것도 있는데 이것은 공기로 채워진 주머니를 쥠으로써 힘을 

측정하게 되며 주로 손이 아프거나 피부가 약한 사람들이 

사용한다(53편 중 5편, 9%). 또한 기계식 장비로서 스프링

의 탄성력으로 악력을 측정하는 Smedley dynamometer 

(Nicolay와 Walker, 2005; Ozgocmen, 1995 등)가 있다

(53편 중 8편, 15%). 그 외에도 BTE work simulator를 

사용하여 악력을 측정한 연구(박석 등, 2006; 문혜원 등, 

1998)와 LIDO kinetic work set(Kamarul 등, 2006), 공

압식 장비인 Martin vigorimeter dynamometer를 사용한 

연구도 있었다(Thorngren와 Werner, 1979). 

3.3 측정 자세 

Kraft와 Detels(1972) 및 Pryce(1980)는 손목의 자

세가 파악력에 미치는 영향을 연구하였다. Kraft와 Detels 

(1972)의 15° flexion, neutral, 15° extension, 그리고 

30° extension에 대해 파악력을 측정한 결과, 15° flexion 

(301.4N)만이 neutral(348.5N), 15°extension(347.6N), 

30° extension(347.6N)에 비해 파악력이 약간 적게 나타

났으며 다른 세가지 자세의 값은 차이가 없었다. Pryce 

(1980)는 flexion과 extension과 함께 unlar deviation을 

그림 1. 측정 장비의 분포 
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추가하여 차이점을 측정하였다. 그 결과, unlar deviation 

(0°: 304.5N, 15°: 296.5N, 30°: 272.5N)은 파악력을 약

하게 하는 것으로 조사되었으며 flexion과 extension에 대

해서는 Kraft와 Detels(1972)의 연구결과와 같이, flexion 

(15°: 255.6N)이 extension(0°: 289.4N, 15°: 304.5N)에 

비해 파악력이 약하게 나타났다. 

Mathiowetz 등(1985b)은 팔꿈치가 90° flexion과 fully 

extension을 측정하여 팔꿈치의 자세가 파악력에 미치는 영

향에 관한 연구를 하였다. 그 결과, 90° flexion(R: 307.6N, 

L: 272.5N)이 fully extension(R: 296.5N, L: 254.7N)보

다 약 5% 가량 더 크게 측정되었다. 반면, 주력손과 비주력

손의 차이는 두 자세 모두에서 주력손(69.2N)이 비주력손

(61.3N)에 비해 약 12% 정도 크게 나타나 10% Rule을 

뒷받침해 주었다. 

반면, Balogun 등(1991)은 Mathiowetz 등(1985b)을 토

대로 팔꿈치의 자세와 관련하여 앉은 자세와 선 자세가 파

악력에 미치는 영향에 관해 연구를 하였으나, Mathiowetz 

등(1985b)과는 반대로 90° flexion(sitting: 289.1N, 

standing: 296.9N)이 fully extension(sitting: 296.9N, 

standing: 304.8N)보다 근소하게 파악력이 약하게 나타났

으며, 앉은 자세보다 선 자세에서의 파악력이 약 3~5% 정

도 세게 나타난 것을 보여주었다. 

이와 같이 악력 측정 시 자세는 파악력의 크기에 영향을 

미치는데, 1981년 미국수부치료사협회(American Society 

of Hand Therapists, ASHT)에서 파악력 검사를 위한 표

준화된 피검자의 측정 자세를 제시하였다. 이 자세는 피검자

가 팔걸이가 없는 의자에 앉은 자세에서 견관절은 내전하고 

중립으로 회전된 상태에서 주관절은 90° 굴곡시키고 손목

관절을 중립으로 한 자세이다. 

이후, 상당수의 연구에서 ASHT에 의한 자세를 따르는 

것으로 나타났으나, 이러한 자세를 따르지 않고 실험한 연구

도 보이는데(Ozgocmen 등, 1995; Incel 등, 2002; Satoru

와 Kazuo, 2005), 이들은 피실험자가 의자에 앉지 않고 일

어선 상태에서 팔을 편 자세로 악력을 측정하였다. 

3.4 측정방법 

파악력의 측정방법으로는 일정시간 최대로 힘을 발휘하는 

경우와 순간적으로 최대 힘을 발휘하는 경우가 있으며, 측정

시간은 연구마다 약간의 차이가 있었다. 

Kamarul 등(2006)은 5초간 6회에 걸쳐 측정하였고, 

Kamieniarz 등(2002), Lau와 Ip(2006)는 3초간 3회 측

정하고 측정간에 2분간 휴식을 취하였고, Incel 등(2002)은 

주력손과 비주력손에 최대힘을 3번 측정하여 평균값을 기

록하였고 측정 후 1분간 휴식을 취하였으며, Mathiowetz 

등(1985b)도 3회 반복하여 측정하였다. 반면, Kraft 등

(1972)과 Pryce(1980)는 각각의 손목에 대하여 1회씩만 

측정하였으며, Balogun 등(1991)도 5초간 1회 측정하였다. 

Lunde 등(1972)은 주력손과 비주력손에 대하여 각각 한번

씩만 측정하였으며, 한번 더 측정할 경우 높은 값을 채택하

는 방법을 사용하였다. Hager-ross 등(2002)은 10초간 측

정 시 가장 높은 값을 채택하는 방법을 사용하였다. Dellhag

와 Bjelle(1999)도 각각의 손에 대하여 한번씩만 측정하였

다. 또한, Fraser 외(1999)는 측정 횟수나 시간만이 아닌 

측정장소의 온도와 측정시간을 고려하여 측정하였다. 

4. 기존 문헌들의 연구 목적 

파악력은 상지의 기능장애 평가나 손 부상자의 작업능력 

평가, 장애를 가진 사람들의 진단이나 체력평가, 힘의 발휘 

단계 결정 등을 평가하기 위해 사용되는데(Innes, 1999), 

수집된 논문을 목적별로 분류한 결과 53건 중, ① 임상목

적 15건, ② 측정 자세와 파악력 간에 관한 연구 5건, ③ 

파악력의 표준데이터를 제공하기 위한 목적 14건, ④ 체력

평가 9건, ⑤ 기타 10건이었다. 

4.1 임상목적 연구 

파악력의 평가는 환자의 쥐는 힘의 정도가 정상범위에서 

얼마나 이탈되어 있는지를 비교적 객관적으로 측정할 수 있

으므로 임상에서 많이 사용된다(원종혁과 권혁철, 1992). 

임상을 목적으로 한 국내 연구로는 원종혁과 권혁철

(1992)이 파악력 데이터 비교를 위해 성인들의 데이터를 

측정하여 남성은 주력손(10.70bar)이 비주력손(9.65bar)

보다 약 10.8%크게 나타났고, 여성 역시 오른손(6.62bar)

이 왼손(6.16bar)보다 약 7.4% 크다고 제시하였다. 김창

숙 등(2003)은 주력손(204.8N)이 비주력손(177.4N)보다 

약 15% 정도 크다고 하였으며, 신호수 등(2006)은 주력손

(247.8N)이 비주력손(232.8N)보다 약 6% 크다고 하였다. 

반면, 박석 등(2006)은 오른손(41.24Nm)과 왼손(41.44 

Nm)의 차이는 없다고 하였다. 

국외 논문에서 치료를 목적으로 한 연구에는 Mathiowetz 

(1985a)가 환자와의 파악력 데이터 비교를 위해 성인들의 

데이터를 측정하여 남성은 오른손(463.6N)이 왼손(413.8 

N)보다 약 12% 크게 나타났고, 여성 또한 오른손(279.2N)

이 왼손(239.6N)보다 약 16.5% 크다고 제시하였다. Incel 

등(2002)은 손 장애 치료를 위해 주력손과 비주력손을 비

교하여 주력손(86.06kgms)이 비주력손(79.13kgms)보다 
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약 10.93% 세다고 제시하였다. Thorngren와 Werner 

(1979)는 손을 다쳐 수술을 한 후, 완치 여부를 확인할 수 

있는 측정값을 제공하고자 주력손과 비주력손을 측정하여 

주력손이 비주력손에 비해 약 7% 세다고 하였으며, Nicolay 

등(2005)도 치료 기준을 잡기 위해 파악력을 평가하여 

주력손(262.4N)이 비주력손(238.1N)보다 약 10% 크다

고 하였다. Bechtol(1954)와 Swanson 등(1970)은 상

지 장애인들의 재활 및 치료 기준을 위해 파악력을 측정하

여 일반적으로 비주력손이 444.5N(100lb)이면 주력손은 

489N(110lb)로 약 10% 정도의 차이가 난다고 하였다. 

Kamieniarz 등(2002)은 성인 상지 장애인들에 대한 기준 

측정값은 있으나, 어린이 상지 장애인들의 재활을 위한 기

준 측정값이 부족하여 어린이 상지 장애인들의 치료 기준을 

잡고자 파악력을 측정하였다. 그 결과, 어린이도 개인마다 

차이가 있으나 주력손이 비주력손에 비해 크다고 하였다. 

Cetinus(2005)는 당뇨 환자의 Grip Strength를 측정하여 

주력손(324.9N)이 비주력손(310.7N)보다 약 4.5% 크다

고 하였으며, Duruoz 등(2003)은 혈액 투석 환자의 손의 

기능을 측정하여 파악력을 비교하고자 한 결과, 주력손

(225.3N)이 비주력손(195.9N)보다 약 15% 크다고 제시

하였다. Fraser 등(1999)은 일반인과 류머티즘 환자와의 

악력을 비교하였는데, 일반인 81명(남: 14명, 여: 67명), 류

머티즘 환자 83명(남: 16명, 여: 67명)을 대상으로 주력손

과 비주력손의 악력을 측정한 결과, 일반인 남자 주력손은 

322.23N, 비주력손은 301.85N으로 6.7% 차이를 보이며, 

여자 주력손은 181.23N, 비주력손은 164.59N으로 주력손

이 비주력손보다 약 10% 정도 컸다. 류머티즘 환자의 경우 

남자 주력손은 77.35N, 비주력손은 82.84N으로 6.6% 차

이를 보였고 여자 주력손은 66.79N, 비주력손은 70.70N으

로 5.5% 차이로 비주력손이 주력손보다 악력이 큼을 나타

내었고, Dellhag와 Bjelle(1999)은 주력손 류마티즘 환자에 

대해 5년의 기간 동안 파악력의 변화를 측정하여 비교하고

자 하였다. 남성은 주력손(174.4N)이 비주력손(224.8N)보

다 약 22% 정도로 낮게 나타났고, 여성도 주력손(73.29N)

이 비주력손(81.71N)보다 약 10% 정도 적다고 하였다. 5

년 동안의 치료 후에는 남성이 주력손(193.87N), 비주력

손(194.13N)의 차이가 없었으며, 반면 여성은 주력손

(63.43N)이 비주력손(71.43N)의 비해 약 10% 정도 적게 

나타나 치료 전과 큰 차이가 없었다. 

위 연구들에서 주력손과 비주력손의 파악력 비율을 정리

하면 표 1과 같다 

4.2 측정 자세와 파악력 간의 관계 연구 

측정 자세 변화에 따른 주력손과 비주력손의 파악력 변화

를 연구한 논문으로, Kraft and Detels(1972)와 Pryce 

(1980)는 손목의 자세의 따른 파악력의 변화를 측정하고자 

하였고, Fredericks(1995)는 손목의 자세가 중립일 때 파

악력의 크기에 대해서 검증하고자 하였다. Mathiowetz 등

(1985b)은 팔꿈치 위치에 따른 파악력의 변화를 측정하고

자 하였으며, 오른손(69.2N)이 왼손(66.7N)보다 약 12%

가 크다고 제시하였다. 이와 같은 주제로 Balogun 등(1991)

도 파악력의 변화를 측정하였다. 

위 연구들에서 주력손과 비주력손의 파악력 비율을 정리

하면 표 2와 같다. 

4.3 표준데이터 제공 연구 

표준데이터에 따른 파악력 변화를 연구한 국내 논문으로, 

Yim 등(2003)은 한국 어린이의 파악력에 대한 데이터를 제

공하고자 파악력을 측정하여, 남자 어린이는 주력손(204.5 

표 2. 측정 자세 관련 논문 

No 저자 년도 비율(주력손/비주력손)

1 Mathiowetz et al. 1985b 주력손 12% 

2 Balogun 1991 주력손 12% 

표 1. 임상목적 연구 

No 저자 년도 비율(주력손/비주력손) 

1 원종혁, 권혁철 1992 
남: 주력손 10.8% 
여: 주력손 7.4% 

2 김창숙 외 2003 주력손 15% 

3 박석 외 2006 차이없음 

4 신호수, 이광식 2006 주력손 6% 

5 Bechtol 1954 주력손 10% 

6 Swanson et al. 1970 주력손 10% 

7 Thorngren and Werner 1979 주력손 7% 

8 Mathiowetz et al. 1985 
남: 주력손 12% 
여: 주력손 16.5% 

9 Dellhag and Bjelle 1999 
남(환자): 비주력손 22%
여(환자): 비주력손 10%

10
Fraser et al. 
 

1999 

남: 주력손 6.7% 
여: 주력손 10% 
남(환자): 비주력손 6.6%
여(환자): 비주력손 5.5%

11 Incel et al. 2002 주력손 10.93% 

12 Kamieniarz et al. 2002 주력손 10% 

13 Duruoz et al. 2003 주력손 15% 

14 Cetinus et al. 2005 주력손 4.5% 

15 Nicolay and Walker 2005 주력손 10% 
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N)이 비주력손(192.5N)보다 약 6% 크다고 하였으며, 여

자 어린이는 주력손(188.5N)이 비주력손(171.1N)보다 약 

10% 크다고 제시하였다. 이광석 등(1995)은 한국인의 연

령대별로 파악력 표준데이터를 제공하고자 파악력을 측정

하여, 20대는 주력손(430.2N)이 비주력손(391N)보다 약 

9% 크다고 하였고, 30대는 주력손(428.26N), 비주력손

(413.6N)의 차이가 약 3%, 40대는 주력손(409.6N), 비주

력손(377.3N)의 차이가 약 7%, 50대는 주력손(369.5N), 

비주력손(366.5N)의 차이가 없으며, 60대는 주력손(363.6 

N), 비주력손(344N)의 차이가 약 5%, 70대는 주력손

(358.7N), 비주력손(353.8N)의 차이가 없다고 하였다. 

권혁철 등(1992)은 한국인에게 10% Rule을 적용 가능여

부를 알고자 파악력을 측정하여, 남자는 주력손(301.4N)이 

비주력손(273.1N)보다 약 10% 크다고 하였고, 여자는 주

력손(142.5N)이 비주력손(119.9N)보다 약 18.8% 크다고 

하였다. 

표준데이터에 따른 파악력 변화를 연구한 국외 논문으로, 

Hager-Ross 등(2002)은 아이들의 파악력의 표준을 만들

고자 하여 4~16세의 주력손과 비주력손의 차이를 측정하

였다. 그 결과, 모든 연령에서 주력손이 비주력손보다 약 

10% 크다고 발표하였다. Sella(2001)는 미국인의 파악력 

표준데이터를 만들고자 파악력을 측정하여, 남자는 주력손

(432.2N)이 비주력손(411.6N)보다 약 5% 크다고 하였고, 

여자는 주력손(245N)과 비주력손(242.1N)의 차이가 미비

하다고 하였다. Kamarul 등(2006)은 말레이시아인의 파악

력 표준데이터를 만들고자 오른손잡이와 왼손잡이로 구분하

여 파악력을 측정하여, 남자 오른손잡이는 오른손(41.2Nm)

이 왼손(36.9Nm)보다 약 12% 크다고 하였고, 왼손잡이는 

왼손(45.9Nm)이 오른손(44.6Nm)보다 약 3% 크다고 하

였으며, 여자 오른손잡이는 오른손(24.5Nm)이 왼손(21.9 

Nm)보다 약 12% 크다고 하였고, 왼손잡이는 왼손(25.8 

Nm)이 오른손(24.2Nm)보다 약 6% 크다고 하였다. Lau 

등(2006)은 중국인의 파악력 표준데이터를 제공하고자 파

악력을 측정하여, 주력손(384.2N)이 비주력손(341N)보다 

약 12.6% 크다고 발표하였다. Mathiowetz (2002)는 측정 

장비 별 측정값의 비교를 위해 두 가지의 측정 장비로 파악

력을 측정하였다. Jamar dynamometer로 측정하여 주력손

이 487.6N로 비주력손의 483.2N보다 약 1% 크다고 하였

고, Rolyan dynamometer로 측정하여 주력손(492.1N)이 

비주력손(482.7N)보다 약 2% 크다고 하였다. 

위 연구들에서 주력손과 비주력손의 파악력 비율을 정리

하면 표 3과 같다. 

 

 

4.4 체력평가 연구 

국내 논문에서 체력평가에 따른 파악력 측정을 목적으로 

김곤 등(2000)은 한국 여성이 폐경 후에 파악력의 변화

를 비교하고자 파악력을 측정하여, 주력손(226.3N)이 비

주력손(209.9N)보다 7.8% 크다고 제시하였다. 김종임 등

(2002)은 근관절 운동이 노년기 여성 파악력에 미치는 영

향을 비교하고자 운동 전, 후의 파악력을 측정하였다. 운동 

전에는 오른손(202.2N)이 왼손(185.7N)보다 약 9% 크다

고 하였으며, 운동 후에는 오른손(230.7N)이 왼손(208.4N)

보다 약 10% 크게 측정되었다. 

국외논문에서 체력평가에 따른 파악력 측정목적으로 

Kellor 등(1971)은 주력손에 상관 없이 오른손, 왼손의 파

악력 비교 측정하여, 남자는 오른손(126N)이 왼손(117N)

보다 약 7% 크다고 하였으며, 여자는 오른손(64N)이 왼손

(58N)보다 약 9% 크다고 하였다. Lunde 등(1972)은 여

자 대학생들의 파악력을 측정하여, 주력손(297.8N)이 비

주력손(262.3N)보다 약 13.5% 크다고 하였다. Tsuji 등

(1995)은 골밀도와 관련하여 파악력 측정한 데이터를 제

공하고자 파악력을 측정하여, 주력손(305.8N)이 비주력손

(233.2N)보다 약 31% 크다고 하였다. Ozcan 등(2004)은 

표 3. 표준데이터 관련 논문 

No 저자 년도 비율(주력손/비주력손)

1 권혁철 외 1992 
남: 주력손 10% 
여: 주력손 18.8% 

2 이광석 외 1995 

20대: 주력손 9% 
30대: 주력손 3% 
40대: 주력손 7% 
50대: 차이없음 
60대: 주력손 5% 
70대: 차이없음 

3 장규표 외 1996 주력손이 크다 

4 이동춘, 장규표 1997 주력손 10% 

5 문혜원 외 1998 
남: 주력손 6.5% 
여: 주력손 1.6% 

6 Sella, G. 2001 
남: 주력손 5% 
여: 차이없음 

7 
Hager-ross 
and Rosblad 

2002 주력손 10% 

8 Mathiowetz 2002 주력손 1% 

9 Yim et al. 2003 
남: 주력손 6% 
여: 주력손 10% 

10 Kamarul et al. 2006 

남: 오른손잡이 12% 큼
남: 왼손잡이 3% 큼 
여: 오른손잡이 12% 큼
여: 왼손잡이 6% 큼 

11 Lau and Ip 2006 주력손 12.6% 
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근로자들의 주력손과 비주력손을 측정하여 오른손잡이는 주

력손(142.2N)이 비주력손(133.4N)보다 약 6.6% 크다고 

하였고, 왼손잡이는 주력손(115.6N), 비주력손(111.1N)이 

크게 차이가 없다고 하였다. Lucki 등(2007)은 테니스가 

악력에 미치는 영향을 알아보고자 파악력을 측정하여, 일반

인은 주력손(469N)이 비주력손(448N)보다 약 4% 크다고 

하였고, 테니스 선수는 주력손(558N)이 비주력손(473N)

보다 약 15% 크다고 하였다. 

위 연구들에서 주력손과 비주력손의 파악력 비율을 정리

하면 표 4와 같다. 

4.5 기타 

기타 논문으로는 Schmidt 등(1970)의 Jamar dyna- 

mometer를 활용하여 사용성 평가에 대한 데이터를 측정

하고자 파악력을 측정하여, 주력손(502.8N)이 비주력손

(487.2N)보다 약 9%크다고 하였으며, Chau 등(1997)은 

인체 측정학적 요소(키, 몸무게 등)가 파악력에 미치는 영

향을 알아보기 위해서 측정하여, 남자는 30세 미만에서 주

력손(525.3N)이 비주력손(483.1N)보다 약 8.7% 크게 나

타났으며, 30대는 주력손(543.9N), 비주력손(518.4N)의 

차이는 약 5%, 40대는 주력손(569.4N), 비주력손(525.3N)

의 차이는 약 8%, 50대 이상은 주력손(537N), 비주력손

(497.8N)의 차이가 약 7%로 주력손이 비주력손보다 크다

고 하였다. 여자는 30세 미만에서 주력손(341N)이 비주력

손(317.5N)보다 약 7% 크게 나타났으며, 30대는 주력손

(378.3N), 비주력손(347.9N)의 차이는 약 8.5%, 40대는 

주력손(318.5N), 비주력손(298.9N)의 차이는 약 6.5%, 

50대 이상은 주력손(347.9N), 비주력손(315.6N)의 차이가 

약 10%로 주력손이 비주력손보다 크다고 하였다. Kai 등

(2005)은 주력손과 비주력손의 파악력의 차이를 파악하여 

효율적인 운동학습을 위한 프로그램을 개발하고자 하였다. 

Clerke 등(2005)은 손의 폭에 따른 3가지 종류(넓다, 보

통, 좁다)에서 파악력을 측정하여 데이터를 제공하고자 파

악력을 측정하였다. 남자의 '넓다'에서는 주력손(414.7N)

이 비주력손(388.5N)보다 약 6% 크다고 하였고, '보통'에

서 주력손(374.1N), 비주력손(346.5N)의 차이는 약 7%, 

'좁다'에서 주력손(374.5N), 비주력손(347N)의 차이는 약 

7%로 주력손이 비주력손보다 크다고 하였다. 여자의 '넓다'

에서는 주력손(282.4N)이 비주력손(264.6N)보다 약 6% 

크다고 하였고, '보통'에서 주력손(282.8N), 비주력손(254.6 

N)의 차이는 약 10%, '좁다'에서 주력손(267.1N), 비주력

손(245.7N)의 차이는 약 8%로 주력손이 비주력손보다 크

다고 하였다. 그리고, Edgren 등(2004)은 수공구 핸들 제

작을 위해 손의 파악력을 조사하여, 단순히 주력손이 비주

력손의 비해 크다고 제시하였다. 

위 연구들에서 기타 연구들에 대한 비율을 정리하면 표 

5와 같다. 

5. 고찰 및 결론 

지금까지 파악력에 관한 연구들을 종합해 보면 악력에 영

향을 주는 요인으로서 가장 일반적으로 알려져 있는 사실은 

앉은 자세보다 선 자세에서 악력이 크고 남자보다 여자가 

악력이 크며, 연령에 있어서도 20대까지는 악력이 증가하다

표 4. 체력평가 연구논문 

No 저자 년도 비율(주력손/비주력손) 

1 김곤 외 2000 주력손 7.8% 

2 김종임 외 2002 주력손 10% 

3 Kellor et al. 1971 

남: 주력손 상관없이 
오른손이 7% 큼 

여: 주력손 상관없이 
오른손이 9% 큼 

4 Lunde et al. 1972 주력손 13.5% 

5 Tsuji et al. 1995 주력손 31% 

6 Ozcan et al. 2004 
주력손(오른손) : 6.6% 
주력손(왼손) : 차이없음

7 Lucki and Nicolay 2007 
일반인 : 주력손 4%
테니스 선수 : 주력손 15%

표 5. 기타 논문 

No 저자 년도 비율(주력손/비주력손)

1 Schmidt and Toews 1970 주력손 9% 

2 Chau et al. 1997 

남 
30세 미만 : 주력손 8.7%
30대 : 주력손 5% 
40대 : 주력손 8% 
50대 이상 : 주력손 7% 
여 
30세 미만 : 주력손 7% 
30대 : 주력손 8.5%
40대 : 주력손 6.5%
50대 이상 : 주력손 10%

3 Edgren et al. 2004 주력손 크다(단순 비교) 

4 Clerke et al. 2005 

손크기(넓다, 보통, 좁다)
남: 넓다: 주력손 6% 
남: 보통: 주력손 7% 
남: 좁다: 주력손 7% 
여: 넓다: 주력손 6% 
여: 보통: 주력손 10% 
여: 좁다: 주력손 8% 



722  Yong‐Ku Kong · Seong‐Tae Sohn · Jun‐Goo Han JESK 

 

가 그 이후로는 악력이 점차 감소함을 알 수 있었다. 이 외

에도 파악력의 측정시간에 대해 Schmidt와 Toews(1970)

는 각개인의 파악력은 같은 날에도 달리 나올 수 있고, 또 

매일 같은 시각에 측정하여도 변화가 있다고 하였다. 파악력

은 일간(diurnal) 및 일일(day-to-day)의 변화가 있는데, 

이렇게 여러 요인에 의해 파악력에 변화가 있으므로 1979

년 Thorngren 등은 좌우 양손의 파악력 비율이 더욱 정

확한 방법이며 병력이 있는 환자의 경우에서도 파악력을 

평가하는데 유용한 방법이라고 하였다. Bechtol(1954)과 

Petersen(1989)은 주력손과 비주력손의 파악력이 10% 정

도 차이가 난다는 10% Rule을 발표하였으며, 주력손과 비

주력손의 차이에 관한 연구가 많이 이루어져 왔다. 앞에서 

정리한 바와 같이 대부분의 연구에서도 공통적인 것은 주력

손과 비주력손의 파악력에는 차이가 있음을 보여주고 있으

나, 각 연구마다 주력손과 비주력손간에 비율에는 다소 차이

가 있음을 알 수 있었다. Kellor 등(1971)의 연구에서는 

주력손과는 관계없이 좌, 우측 손의 파악력만 비교하였으나, 

Mathiowetz 등(1985)의 연구에서 보면 성별과 관계없이 

주력손의 파악력이 비주력손보다 강하다고 하였다. Schmidt

와 Toews(1970)의 연구에서 보면 주력손과 비주력손의 

파악력 차이가 10.3%로 주력손이 평균적으로 높게 나타나 

10% Rule를 뒷받침 해주었다. 또한, Lunde 등(1972)의 

연구에서 보면 주력손의 파악력이 비주력손의 파악력 보다 

평균적으로 13% 높게 나와 약간의 차이는 있으나 10% 

Rule를 뒷받침 하였다. 그러나 Schmidt와 Toews는 개인 

간의 차이는 있으므로 10% Rule 적용 시 조심스럽게 활용

해야 한다고 제시해 주었다. 반면, Weiss와 Flatt(1971) 및 

Burmeister 등(1975)은 손의 기능을 평가할 때 주력손이 

비주력손보다 강하다고 하는 것은 올바른 방법이 아니라고 

하였다. 이처럼 주력손과 비주력손의 관하여 많은 연구가 

이루어져 왔으나, 10% Rule 적용에 대하여 많은 연구자들

이 이견을 보이고 있다. Lau(1997)는 중국 성인 남성의 주

력손과 비주력손의 파악력을 비교하였는데 64명의 중국 남

성들을 대상으로 실험한 결과 주력손이 비주력손보다 10% 

정도 크다고 발표하였으며, Thorngren과 Werner(1979)

는 연령별(21~65세)로 남, 녀 각각 225명을 대상으로 파

악력을 비교하였는데, 여기서도 남성은 약 9%, 여자는 최대 

약 12% 정도로 주력손이 비주력손보다 악력이 크다는 것

을 보여주었으며, 추가적으로 나이가 들어감에 따라 파악력

이 약해진다고 보고하였다. 

이외에도 10%에 미치지 못한 결과도 있는데, Bechtol 

(1954)은 dynamometer의 포지션 별로 남, 녀 각각 217

명, 224명의 파악력을 측정하였는데, 대부분의 사람들이 주

력손과 비주력손의 차이가 5~10% 정도라고 보고하였으며, 

Incel 등(2002)은 오른손잡이와 왼손잡이의 악력과 핀치를 

측정한 결과 오른손잡이의 경우 오른손이 왼손보다 8.2% 

정도 큼을 보였고, 왼손잡이의 경우 왼손이 오른손보다 3.2% 

정도 큼을 보고하였다. 그러나 Fraser 등(1999)은 정상인

과 류머티즘 관절염 환자와의 파악력을 비교하였는데, 정상

인의 경우는 주력손이 비주력손보다 파악력이 큼을 나타내

었지만 류마티즘 환자의 경우 주력손이 비주력손보다 파악

력의 크기가 작아진 것을 보고하였다. 

지금까지의 수집된 논문들을 바탕으로 주력손과 비주력손

의 비율을 성별로 분류해본 결과, 남자의 경우는 총 53개의 

논문에서 발췌한 72개의 데이터 자료 중 6~10%가 38개로 

가장 많이 나타났으며, 그 다음으로 0~5%가 23개로 그 뒤

를 이었다. 여자의 경우도 총 53개의 논문에서 발췌한 45개

의 데이터 자료 중 6~10%가 27개로 가장 많이 나타났다. 

위의 자료를 성별로 정리하면 표 6과 같다. 

표 7. 연령대별에 따른 주력손과 비주력손의 비율 

10대 미만 10대 20대 30대 40대 50대 60대 70대 이상주력손 / 비주력손 
비율(%) Data수 (%) Data수 (%) Data수 (%) Data수 (%) Data수(%) Data수 (%) Data수 (%) Data수 (%)

0~5% 2(50) 2(33) 4(25) 4(27) 7(47) 5(38) 2(50) 1(50) 

6~10% 2(50) 4(67) 12(75) 11(73) 8(53) 5(38) 2(50) - 

11~15% - - - - - 2(15) - 1(50) 

16% 이상 - - - - - 1( 8) - - 

합계 4(100) 6(100) 16(100) 15(100) 15(100) 13(100) 4(100) 2(100) 

* 주력손 / 비주력손 비율 = {(주력손-비주력손)/비주력손}*100 

표 6. 성별에 따른 주력손과 비주력손의 비율 

남자 여자 주력손 / 비주력손 비율
(%)* Data수 (%) Data수 (%) 

0~5% 23(32) 8(18) 

6~10% 38(53) 27(60) 

11~15%  6( 8)  8(18) 

16% 이상  5( 7)  2( 4) 

합계  72(100)  45(100) 

* 주력손 / 비주력손 비율 = {(주력손-비주력손)/비주력손}*100
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지금까지의 수집된 논문들을 바탕으로 주력손과 비주력손

의 비율을 연령대별로 분류해본 결과, 모든 연령대에서 6~ 

10%인 비율이 가장 많이 나타났으며, 40대 이후부터는 0~ 

5%의 비율이 늘어난 것으로 나타났다. 위의 자료를 연령

대별로 정리하면 표 7과 같다. 

이와 같이 주력손과 비주력손에 대하여 파악력의 차이 비

율은 여러 요소에 따라 변화가 있으므로 이러한 주력손과 

비주력손의 차이에 대한 검증과 이해에 대한 지속적인 연구

가 필요할 것으로 생각된다. 
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