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Purpose: The purpose of this study was to determine the effect of the side-bridge exercise on the thicknesses of the external 

and internal obliques, the transverse abdominis, and the erector spinae, which are some of the trunk muscles of healthy adult males 

and females.

Methods: There were 30 subjects divided into two groups with 15 subjects in the modified side-bridge exercise group and 15 

subjects in the bridge exercise group. The changes in each variable were analyzed before the exercise, after three weeks, and after 

six weeks of exercise using a two-way repeated analysis of variance. The significance level was set at 0.05. When there was any 

interaction between the time of measurement and each group, a paired t-test was conducted to find the difference within groups 

and an independent-sample t-test was conducted to find the difference between groups. The significance level for both tests was 

set at 0.01.

Results: There was a significant difference in the external and internal obliques and the erector spinae according to changes 

over time and the interactions between the time and groups (p < 0.05). However, there was a significant difference in the transverse 

abdominis only according to the interaction between the length of times (p < 0.05).

Conclusion: The study results indicated that the modified side-bridge exercise significantly increased the thickness of 

the external and internal obliques and the erector spinae. This suggests the usability of the exercise in lumbar stabilization 

exercises in future studies and clinical fields.
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Ⅰ. 서 론

몸통의 주요 근육으로 배바깥빗근과 배속빗근, 배

가로근, 척추세움근 뭇갈래근이 있다(Kang et al., 

2016). 배가로근과 배속빗근, 뭇갈래근은 소근육으로 

분류되며 척추의 분절 안정성을 제공하고 큰 근육인 

척추세움근은 힘과 토크를 발생시킨다(Lee et al., 

2013). 이 근육의 약화는 허리에 안정성을 감소 시켜 

기능 부전을 야기시키고 일상생활에 부정적으로 작용

하므로(Alentorn-Geli et al., 2009) 원활한 기능적 활동

을 위해 몸통 근육 강화는 중요한 요소이다(Saragiotto 

et al., 2016).

임상에 근.뼈대계 질환을 예방하고 기능적인 움직

임을 개선하기 위해 몸통 근육 강화에 초점을 맞춰 

허리안정화 운동을 이용하고 있고(Dafkou et al., 2020) 

종류로는 크런치 운동(crunch exercise), 교각운동

(bridging exercise), 플랭크 운동(plank exercise), 네발기

기 운동(quadruped exercise)이 이용되고 있다(Kim & 

Kim, 2015; Narouei et al., 2020; Sipaviciene & Kliziene, 

2020; Yoon et al., 2018).

이러한 운동들은 최소한의 신체 움직임을 특징으

로 하여 근재교육에 초점을 맞춘 운동으로 재활 운동

에 자주 적용되고 있고(Cho & Park, 2019) 건강한 사람

들도 자주 이용하고 있는 운동이다. 이중 교각운동은 

누운 상태에서 중력과 본인의 체중을 이용한 운동으

로 다른 허리안정화 운동에 비해 자세조절 능력이 떨

어지는 근.뼈대계 질환과 신경계 질환 환자의 재활 

초기에 적용 가능하고 골반과 다리의 기능 문제 해결

을 위해 자주 이용되고 있다(Park et al., 2016). 하지만 

교각운동은 다른 허리안정화 운동에 비해 큰볼기근과 

허리골반부의 근력 향상에 이득이 있는 운동으로

(Richardson et al., 1992) 다른 운동에 비해 몸통 근육의 

강화에는 효과가 부족하다. 

이러한 단점을 보안하여 오래전부터 팔과 다리의 

위치 변경과 지지면의 변경으로 몸통 근육의 강화에 

효율적인 수정된 교각운동들이 제시되고 있다. 관련

된 연구를 살펴보면 단일 다리 지지대로 수행하는 교

각운동(García-Vaquero et al., 2012), 불안정면에서 교

각운동(Czaprowski et al., 2014), 불안정 지지면과 엉덩

관절 벌림을 이용한 교각운동(Yoon et al., 2018), 엉덩

관절 모음근에 저항을 동반한 교각운동(Park & Lee, 

2020) 등이 보고되고 있어 특정 도구와 자세 변화로 

몸통 근육의 강화를 유도 할 수 있는 것을 확인할 수 

있었다.

이처럼 변경된 교각운동이 몸통 근육에 가져다 주

는 효과에 대해 잘 알려져 있다. 하지만 대부분 도구와 

저항을 이용한 방법과 근 활성화 변화에 대한 연구가 

많고 본 연구처럼 기존 교각운동인 양쪽 엉덩관절 폄

의 운동이 아닌 다리와 몸통의 위치 변화를 주어 한쪽 

지지다리의 엉덩관절에서만 폄의 움직임이 발생하는 

교각운동을 적용하여 몸통 주변 근육의 두께 변화를 

확인한 연구는 부족한 실정이다. 그러므로 본 연구는 

수정된 측면 교각운동이 몸통 안정화 근육인 배바깥

빗근, 배속빗근, 배가로근, 척추세움근의 두께에 미치

는 영향을 확인하고자 하며 교각운동의 기초자료와 

임상에서 활용하기 위함이다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 대상

본 연구의 대상자는 광주광역시 N 지역에 허리안정

화 프로그램에 참여하고 있는 3,40대 남성 16명, 여성 

14명 총 30명을 대상으로 무작위배정(ramdomized)을 

이용하여 제비뽑기 방법으로 군을 다음과 같이 분류

하였다. 수정된 측면 교각운동군(modified side-bridge 

exercise group, MSBG) 15명, 교각운동군(bridge 

exercise group, BG) 15명으로 나누고 그룹에 대한 정보

를 알리지 않고 운동을 하였다. 연구 대상자의 표본 

크기 선정은 선행연구(Moon et al., 2014)를 근거로 

G*power3.1(Heinrich Heine University Düsseldorf, 

Germany)(Faul et al., 2007)을 이용하여 유의수준(α

=0.05) 검정력(1-β=0.95) 효과크기(d=0.8)로 설정하여 
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각 그룹당 13명씩 산출되었다. 탈락률 20%를 고려하

여 각 그룹당 15명씩 총 30명을 모집하였다. 모든 대상

자는 연구 공고문을 통해 모집하였고 연구의 목적을 

듣고 자발적으로 연구 참여 의사를 희망한 자로 하여 

동의서를 작성하였다. 제외 기준은 교각운동이 어려

운 신경계와 정형외과적 질환이 있는 사람은 제외하

였다.

2. 연구방법 및 운동방법

1) 운동방법 및 기간

MSBG의 운동 자세는 측면으로 비스듬하게 누운 

후 한쪽 다리는 무릎관절 45° 굽힘을 하고 넙다리 부위 

바깥쪽이 바닥 면에 위치하게 하였고, 반대 다리는 

바로 세워 무릎관절 45°굽힘 자세를 취하게 하여 한쪽 

지지다리 운동을 하였다. 운동 시작과 동시에 바로 

세워진 다리 쪽의 엉덩관절에서 폄의 움직임과 함께 

날숨을 천천히 하면서 대각선 방향으로 몸통을 들어 

올려 운동을 하였고 날숨이 끝나면 들숨을 하며 원래 

자리로 돌아오게 하였다. 운동 1회에 소요된 시간은 

10초이며 1분간 6회 운동 후 20초간 휴식을 취하고 

자세를 바꾸어 반대 측의 운동을 하였다. BG의 운동은 

바로 누운 자세에서 무릎 관절 45°굽힘을 하였고 양팔

은 바닥 면에 지지하게 하여 시작과 동시에 엉덩관절

을 들어 올려 등척성 운동을 하였고 운동 시간은 

MSBG와 동일하게 적용하였다. 모든 그룹의 운동 기

간은 총 6주이며 주 3회, 하루 30분씩 적용하였고 운동 

프로그램은 5분 트레드밀에서 가벼운 걷기 운동을 하

고 본 운동 20분 5분 마무리 운동으로 온몸 스트레칭을 

하였다(Fig. 1).

2) 측정도구 및 측정방법

몸통 근육과 척추세움근의 두께 측정을 위해 초음

파 영상장치(MyLab25Gold, Esaote, Italy)를 이용하였

다. 이 장비의 주파수 범위는 6∼9㎒이며 gain은 20∼

80으로 설정하였고, 변환기는 7.5㎒의 선형 탐촉자를 

이용하였다. 근육의 두께 측정 오차 감소를 위해 해부

학적 지식과 초음파에 대한 해박한 지식이 있는 자 

1인을 선정하여 측정하였다. 측정 자세로는 EO, IO, 

TrA은 바로 누운 상태에서 무릎에 베개를 두고 엉덩관

절 45°굽힘, 무릎관절 90°굽힘 자세를 취한 후 변환기

를 근육에 평행하게 위치하게 하여 배꼽에서 바깥쪽

으로 13㎝ 이동하여 EO가 초음파 화면에 왼쪽에 위치 

하게 하여 초음파에 내장된 캘리퍼를 이용하여 근육

의 중앙의 두께를 측정하였다. 호흡이 몸통 근육 두께

에 영향을 미치는 것을 방지하기 위해 날숨 후 호흡을 

멈춘 상태에서 측정하였다(Hodges & Gandevia, 2000). 

척추세움근은 바로 엎드린 자세에서 변환기를 가로 

방향으로 하여 허리뼈 3번 가시돌기에서 가쪽으로 4

㎝ 이동하여 가시돌기와 가로돌기를 확인한 후 근막

에서 가로돌기 사이를 측정하였다. 모든 근육은 측정 

위치의 오차를 줄이기 위해 유성 펜으로 표시하였고 

변환기와 피부 사이에 충분한 양의 초음파 겔(Dayo 

medical Co., PROCEL-Ⅱ, Korea)를 도포하였다. 모든 

근육의 두께는 좌측 근육만 측정하였고 총 3회 반복 

측정한 후 평균값을 이용하였다. 

3. 자료분석

모든 자료는 SPSS 19.0(SPSS Inc., USA)를 이용하였

다. 대상자의 정규분포를 확인하기 위해 Shapiro-wilk 

검정을 하였다. 두 그룹의 실험 전, 3주 후, 6주 후의 

두께 변화를 알아보고자 이요인 반복측정 분산분석

(two-way repeated ANOVA)을 이용하였고 유의수준은 

0.05로 하였다. 시기와 군간 상호작용이 발생한 경우 

집단 내 차이를 확인하기 위해 대응표본 t-검정(paired 

t-test)을 하였고 집단 간 차이를 확인하기 위해 독립표

본 t-검정(independent t-test)을 하였으며(Jung et al., 

2009) Ⅰ종 오류를 줄이기 위해 Bonferroni 교정을 이용

하여 유의수준 0.01로 하였다.



130 | PNF and Movement Vol. 19, No. 1

Ⅲ. 연구 결과

1. 연구 대상자의 일반적인 특성

본 연구의 MSBG에 참여한 대상자는 남자 8명, 여자 

7명으로 평균 신장은 169.20±9.65㎝, 평균 연령은 

39.00±4.03세, 평균 몸무게 64.94±15.92㎏이다. BG에 

참여한 대상자는 남자 8명, 여자 7명으로 평균 신장은 

171.00±7.32㎝, 평균 연령은 39.46±4.96세, 평균 몸무게 

67.34±12.67㎏으로 나타났으며 대상자의 일반적 특성

은 다음과 같다(Table 1). 

2. 중재방법에 따른 배배깥빗근의 두께 변화

중재방법에 따른 각 그룹의 배바깥빗근 두께 변화

는 시기별과 시기와 군간 상호작용에서 유의한 증가

를 보였고(p<0.05) 군간 변화에서는 유의한 차이가 없

었다(p>0.05)(Table 2, 3)(Fig. 2).

3. 중재방법에 따른 배속빗근의 두께 변화

중재방법에 따른 각 그룹의 배속빗근 두께 변화는 

시기별과 시기와 군간 상호작용에서 유의한 증가를 

보였고(p<0.05) 군간 변화에서는 유의한 차이가 없었

다(p>0.05)(Table 2, 3)(Fig. 2).

4. 중재방법에 따른 배가로근의 두께 변화

중재방법에 따른 각 군의 배가로근의 두께 변화는 

시기별에서 유의한 증가 보였고(p<0.05) 시기와 군간 

MSBG (n=15) BG (n=15) p

Height (cm) 169.20±9.65 171.00±7.32 0.49

Age (years) 39.00±4.03 39.46±4.96 0.96

Weight (kg) 64.94±15.92 67.34±12.67 0.54

Gender (M/F) 8/7 8/7

Mean±SD

Table 1. General characteristics of subjects (n=30)

Pre 3weeks 6weeks Source F p

EO

MSBG 4.77±0.77 5.24±0.76 5.90±0.74 Time 113.91 0.00**

BG 4.83±1.11 4.90±1.12 4.94±1.10
Time×Group 78.61 0.00**

Group 1.42 0.24

IO

MSBG 6.59±0.86 7.10±1.07 7.84±1.23 Time 48.25 0.00**

BG 6.50±1.24 6.65±1.25 6.79±1.31
Time×Group 21.25 0.00**

Group 1.56 0.22

TrA

MSBG 3.07±0.68 3.45±0.63 3.84±0.63 Time 36.87 0.00**

BG 3.30±0.78 3.58±0.74 3.82±0.74
Time×Group 2.31 0.11

Group 0.22 0.64

ES

MSBG 17.31±1.06 18.33±1.02 19.10±0.92 Time 55.27 0.00**

BG 16.82±3.34 17.34±3.44 17.81±3.62
Time×Group 4.300 0.02*

Group 1.00 0.32

EO: external oblique, IO: internal oblique, TrA: transverse abdominis, ES: erector spinae, MSBG: modified side bridge 

exercise group, BG: bridge exercise group, Mean±SD, *p<0.05, **p<0.01

Table 2. Comparison of muscle thickness (mm)
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After 3weeks a After 6weeksb t p

EO

MSBG 0.46±0.18 1.12±0.27 15.72 0.00**

BG 0.06±0.07 0.11±0.15 2.91 0.01*

T 0.98 2.77

P 0.33 0.01*

IO

MSBG 0.51±0.36 1.24±0.52 9.29 0.00**

BG 0.15±0.14 0.28±0.36 3.06 0.01*

T 0.81 2.06

P 0.42 0.04

ES

MSBG 1.01±0.51 1.79±050 13.62 0.00**

BG 0.56±0.58 1.11±0.87 4.93 0.00**

T 0.56 0.42

P 0.95 0.67

EO: external oblique, IO: internal oblique, ES: erector spinae, MSBG: modified side bridge exercise group, BG: bridge 

exercise group, aDifference between pre and 3weeks bDifference between pre and 6weeks Mean±SD *p<0.01 **p<0.001

Table 3. Intra-group changes and inter-group changes

Fig. 1. Modified side bridge exercise.

Fig. 2. Comparison of EO, IO, TrA muscle thickness.
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상호작용과 군간 변화에서는 유의한 차이가 없었다

(p>0.05)(Table 2, 3)(Fig. 2).

5. 중재방법에 따른 척추세움근의 두께 변화

중재방법에 따른 각 그룹의 척추세움근의 두께 변

화는 시기별과 시기와 군간 상호작용에서 유의한 증

가를 보였고(p<0.05) 군간 변화에서는 유의한 차이가 

없었다(p>0.05)(Table 2, 3)(Fig. 3).

Ⅳ. 고 찰

본 연구는 수정된 측면 교각운동이 배바깥빗근, 배

속빗근, 배가로근, 척추세움근의 두께에 미치는 영향

을 알아보고자 3∼40대 남성 16명, 여성 14명, 총 30명

을 대상으로 MSBG와 BG로 나누어 실험 전, 3주 후, 

6주 후로 시기를 나누어 운동을 하였고 그 결과는 다음

과 같다. 배바깥빗근과 배속빗근, 척추세움근은 시기

별 변화와 시기와 군간 상호작용에서 유의한 차이가 

발생하였고 배가로근은 시기별에서만 유의한 차이가 

있었다.

이러한 결과는 몇 가지로 해석이 가능한데 첫째, 

운동 역학적인 변화로 인해 달라진 근수축으로 이해

된다. 전통적 교각운동은 양쪽 엉덩관절 폄과 몸통 

폄을 수행하면서 운동을 수행하기 때문에 엉덩관절 

폄 근육과 허리 하부 섬유의 강화에 효과적이다. 하지

만 본 연구에서 이용한 수정된 측면 교각운동은 세워

진 한쪽 지지 다리쪽의 엉덩관절은 폄과 바깥 돌림, 

몸통 가쪽 굽힘의 움직임이 발생하고 바닥면에 위치

한 다리쪽의 엉덩관절은 굽힘 상태를 유지하지만 바

깥 돌림과 몸통 가쪽 굽힘이 발생한다. García-Vaquero 

등(2012)의 연구에서 한쪽 다리 지지를 한 교각운동은 

배속빗근의 근활성도를 증가시킨다고 하였고, 

Vera-Garcia 등(2010)은 한 다리로만 지지하여 실시하

는 교각운동은 변화된 다리의 움직임으로 회전력이 

발생하여 몸통의 불안정성이 발생하고 이를 방지하고

자 배속빗근의 근활성도가 증가한다고 하였다. 본 연

구의 수정된 측면 교각운동은 다리와 골반의 위치 변

경으로 인해 엉덩관절에서 폄 동작과 함께 바깥 돌림

이, 몸통에서는 가쪽 굽힘의 움직임이 발생하여 이로 

인한 몸통의 회전력이 증가되어 몸통의 안정성을 유

지하고자 배속빗근이 수축한 결과로 해석된다. 

몸통 근육의 수축은 몸통의 자세와 움직임 수행 

과정에 의해 달라지며(Cholewicki & Vanvliet Iv, 2002) 

변화된 외부 자극에 의해 발생하는 회전력과 자세 동

요에 대한 몸통 안정성을 유지하려고 몸통 근육을 수

축시킴으로써 발생한다(Aruin & Latash, 1995). 하지만 

척추세움근은 선행연구와 차이가 있었다. Koh 등

(2012)은 교각운동과 함께 복부 넣기 동작은 척추세움

Fig. 3. Comparison of ES muscle thickness.
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근의 활성도를 감소 시킨다고 하였는데 본 연구는 수

정된 측면 교각운동으로 배꼽 넣기 움직임이 적용되

지 않았고, 지지면이 줄어들고 측면에서 적용된 운동

으로 증가한 체중과 중력을 이겨내고자 척추세움근이 

더욱 수축한 결과로 생각된다.

운동 방법은 다르지만, 엉덩관절 모음을 동반한 플

랭크 운동은 배곧은근과 배바깥빗근, 배속빗근의 근

활성화를 유도한다고 보고하였고(Kim et al., 2016), 

엉덩관절 모음을 동반한 플랭크 운동이 6주 후에 배곧

은근, 배바깥빗근, 배속빗근, 배가로근의 두께 증가에 

긍정적으로 작용한다고 보고하면서(Park & Jeong, 

2019) 엉덩관절 모음근 수축은 몸통 근육의 수축을 

유발한다고 하였다. 본 연구에서 다리 근육에 대한 

두께를 확인을 하지 않아 단정 지을 수는 없지만 수정

된 측면 교각운동은 측면에서 굽힘 된 골반을 들어 

올리면서 다리 쪽 근육의 수축이 증가하였고 다리 근

육과 이어진 골반에 불안정성을 유발하고 골반의 안

정성 증가를 위해 근막으로 연결된 배바깥빗근과 배

속빗근의 수축이 증가한 결과로 생각된다.

둘째, 운동과 함께 하는 호흡 방법이 몸통 근육에 

영향을 미친다는 것이다. 본 연구는 운동 시작과 함께 

날숨을 하면서 실시하였고 제자리로 돌아올 때 들숨

을 하였다. 몸통의 회전에 대하여 영향을 받는 배바깥

빗근과 배속빗근은 호흡에도 중요한 역할을 하며 들

숨보다 날숨 상태에서 더 큰 활성을 보여(Montes et 

al., 2016) 이러한 결과가 발생하였고, 배가로근에서 

변화 없었던 이유는 Ishida 등(2012)은 날숨과 함께 이

용된 복부 드로잉-인(abdominal drawing-in) 운동은 배

가로근의 두께를 증가시킨다고 하였는데 MSBG에서 

복부 드로잉-인 방법을 이용하지 않아 이러한 결과가 

발생한 것으로 생각된다.

본 연구에서 시기와 군간 상호작용이 발생한 경우 

3주 후와 6주 후의 변화량을 집단 내 변화와 집단 간 

변화로 확인하였다. 배바깥빗근과 배속빗근, 척추세

움근의 집단 내 변화는MSBG와 BG에서 유의한 증가

를 했다. 하지만 증가 폭을 보면 MSBG가 BG보다 큰 

폭의 변화를 보여 수정된 측면 교각운동이 효과적으로 

몸통의 근육 두께를 증가시킨다는 것을 확인할 수 있었

다. 집단 간 변화에서는 배바깥빗근만 6주 후에 유의한 

차이가 발생하였고 배속빗근과 척추세움근은 차이가 

없었다. 이러한 결과는 연구 참가자의 구성비로 해석이 

된다. Harms 등(1997)은 허리 안정화 운동 프로그램의 

성공률은 성별 구성비에 따라 달라진다고 하였고 여

성과 남성은 구조적으로 호흡계 차이와 호르몬의 차

이로 남성보다 여성의 운동 반응 효과가 떨어진다고 

하여(Harms & Rosenkranz, 2008) 본 연구의 14명의 여

성 참가자로 인해 발생한 결과로 생각되며 기간만 증

가된다면 유의한 차이가 발생할 가능성이 높다. 

본 연구의 제한점으로 적은 연구 대상자와 짧은 

연구 기간, 특정 지역의 연령층을 대상으로 하여 다양

한 연령층과 특정 질환을 가지고 있는 대상자에게는 

일반화하기에는 어렵고 골반에 연결되어 있는 다리 

근육과 엉덩관절 폄근의 두께 변화는 확인하지 않아 

아쉬움이 남는다. 차후 연구에서는 본 연구에서 확인

하지 못한 여러 특정 질환 자에 대한 연구와 근육의 

다변화를 통해 질적 연구가 필요해 보인다. 

Ⅴ. 결 론

본 연구에서는 3∼40대 성인을 대상으로 수정된 

측면 교각운동이 몸통 근육 두께에 미치는 영향을 알

아보고자 하여 다음과 같은 결과를 확인할 수 있었다. 

수정된 측면 교각운동은 배바깥빗근, 배속빗근, 척추

세움근의 두께 변화에서 시기별 시기와 군간 상호작

용에서 유의한 증가를 보여 향후 임상에서 3∼40대 

연령층의 몸통 강화 운동 프로그램으로 활용 가능성

과 교각운동의 기초 자료로 활용 가능성을 제시한다. 
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