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ABSTRACT
Background: This study aimed to investigate the effects of combining the lumbar stabilization exercise 

with the gluteal muscle strength exercise on pain, the dysfunction index, and postnatal depression 
in women experiencing chronic low back pain after a cesarean section.

Methods: The study used a randomized design with two groups: one group (n=15) performed the 
lumbar stabilization exercise along with the gluteal muscle strength exercise, while the other group 
(n=15) only did the lumbar stabilization exercise. The intervention consisted of 30 minute exercise 
sessions, twice a week, for 6 weeks. The pain was assessed using the visual analog scale (VAS), 
the dysfunction index with the Oswestry disability index (ODI), and postnatal depression using the 
edinburgh postnatal depression scale-Korean version (EPDS-K).

Results: Both groups showed significant improvements in their VAS, ODI, and EPDS-K scores within 
their respective groups (p<.05). Additionally, the between-group analysis revealed significant 
differences in post-test results (p<.05).

Conclusion: The combination of the lumbar stabilization exercise and the gluteal muscle strength 
exercise proved to be more effective in reducing pain, improving the dysfunction index, and 
alleviating postnatal depression in women with chronic low back pain after a cesarean section. 
Therefore, incorporating these exercises could be beneficial as an intervention program for women 
experiencing chronic low back pain after a cesarean section.
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I. 서 론

우리나라 제왕절개 분만율은 1990년 18.1% 이후 지
속적으로 증가하여 1998년 39.9%, 2001년은 40.5%까지 
급증하여 이후 정부와 여러 단체의 노력으로 2012년에
는 36.9%로도 감소하였으나 여전히 세계보건기구가 권
장하는 5∼15%에 비해 2배 이상 높은 수준이다(Health 
insurance review와 Assessment service, 2013).

제왕절개 분만은 산모의 자궁벽과 배벽을 절개하여 태
아를 분만하는 방법으로, 분만이 지연될 때 태아나 산모 
또는 양쪽에 심각한 손상을 초래하거나 질식분만을 안전
하게 진행할 수 없을 때 주로 사용하게 된다(Kainu 등, 
2010). 이러한 분만 방법은 분만 위험 요인으로부터 산
모나 태아를 안전하게 구하는 방법이지만 마취 및 수술 
후 나타나는 합병증으로 인해 산모와 태아에게 부정적인 
결과를 초래할 수 있고 수술 후 배 안쪽 및 자궁 유착은 
장폐색, 불임, 만성통증 등의 원인이 될 수 있다. 또한 
배벽을 절개하여 수술하는 방법으로 허리골반부 안정성
에 기여하는 구조물인 배근육에 비가역적인 변화를 초래
할 수밖에 없다(Kwon, 2017).

임신 기간 동안 골반부 통증을 가지고 있던 여성을 대
상으로 분만 유형과 분만 후 지속되는 골반부 통증과의 
관계를 연구한 결과 질식분만 보다 제왕절개분만 이후에 
통증이 지속되는 경우가 더 많으며(Bjelland 등, 2013), 
만성 허리골반부 통증 환자와 제왕절개 분만과의 상관관
계를 본 결과 서로 연관성이 있다(Almeida 등, 2002).

출산 후 증상 변화 조사에서 산후 5개월이 지난 후 
통증이 늘어난 사람이 많다고 보고하였으며, 다양한 원
인으로 임산부나 출산한 산모가 겪게 되는 허리통증 등
의 근골격계 문제점은 일상생활 복귀에 상당한 어려움을 
주는 요인이다(Hwang, 2004). 아기를 양육하기 위해 아
이를 안거나 들어 올리는 자세 등은 만성적인 근육 긴장
을 유발하여 허리통증의 원인이 될 수 있다. 그럼에도 
불구하고 임산부나 산모의 허리통증은 자연적으로 해결
된다는 시각이 지배적이어서 효과적인 치료가 잘 이루어
지지 않고 있는 것이 현실이다(Kim과 Nam, 2002).

일반적인 만성 허리통증을 발생시키는 원인 중 큰 비
중을 차지하는 허리분절의 불안정성은 추체 사이에서 중
립 위치를 유지하지 못하는 상태이다(Wallden, 2009). 
만성 허리통증 환자의 재활에 있어 허리 안정화 운동의 
효과를 입증하기 위한 연구가 계속되고 있으며(Sokunbi 
등, 2010), 현재 임상에서도 만성 허리통증 환자에게 몸
통의 심부 근육에 초점을 둔 허리 안정화 운동 프로그램

이 많이 적용되고 있다. 
다수의 선행 연구에 따르면 허리 기능장애 및 통증의 

주요 원인을 배 주변 근육의 부재 및 약화로 설명하고 
있으며(Barker 등, 2004; De Rosa, 2001; Hodges와 
Richardson, 1996), 임신으로 인한 체형 변형 및 아이를 
가지면서 나타나는 배근육의 약화를 출산 후 허리통증의 
주된 원인으로 들 수 있다(Calais-Germain, 2003).

임신 6개월을 지나면서 태아의 성장, 임산부의 무게중
심 이동 등 빠른 체위의 변화로 임산부는 무게중심 변화
로 인한 허리의 앞굽음과 골반의 앞기울임이 증가한다
(Rungee, 1993). 이러한 자세 변화는 교차증후군과 같
이 중력 중심선의 변화로 인해 수동적 반작용력과 능동
적 반작용력의 균형이 깨어져 허리의 불안정성을 야기하
여 허리통증의 주요한 원인으로 작용한다(Bae 등, 
2001). 또한 임신으로 늘어난 복부의 근육이 골반의 안
정성을 무너뜨려 증상을 악화시키고 임신으로 인한 배근
력 약화는 허리통증과 관련된 질환을 발생시킨다(Lim 
등, 2008). 

배근력은 허리 안정화에 중요하게 작용하여(Cho 등, 
2020), 산모의 자궁벽과 배벽을 절개하여 태아를 분만하
는 제왕절개 분만의 경우에는 허리 안정화의 중요성이 
더욱 강조될 것이다. 또한 허리통증이라고 하여 허리에 
국한된 치료가 아닌 허리, 골반, 엉덩관절 및 하지의 움
직임까지 다양한 허리통증의 원인과 치료 방법을 생각해
야 한다(Reiman 등, 2009). 큰볼기근이 약하면 아래 허
리에 앞 전단력을 증가시켜 허리의 불안정성을 초래하고
(Fredericson과 Moore, 2005), 중간볼기근은 엉덩관절
과 척추를 중립으로 하여 유지한 정적 상태에서 엉덩관
절과 척추의 안정자 역할을 한다(Reiman 등, 2012). 이
러한 엉덩근육은 보행 시 하지에서 척추 위쪽으로 힘을 
전달하고 골반의 안정성을 유지하여 신체 안정성에 있어 
중요한 근육으로, 최근 허리통증과 엉덩관절 및 엉덩근육 
근력에 관련된 선행 연구도 점차적으로 발표되고 있다.

임신 중 허리앞굽음증 및 골반의 앞기울임의 체형 변
형은 엉덩근육을 더욱 약하게 할 것이며, 허리 불안정성
을 초래할 것으로 더욱이 엉덩근육 강화 운동을 병행하
는 것이 좋을 것으로 사료된다.

임신과 출산으로 겪는 다양한 신체의 상태 변화는 산
후우울증에 영향을 미치는 요인 중 하나로 가장 흔한 신
체적 변화 중 하나는 허리통증, 골반통증과 같은 근골격
계의 변화이다. 이는 임신 과정에 나타나는 자연적인 현
상일 경우가 많지만, 일부는 출산 후에도 통증이 지속될 
수 있는 경우도 존재한다(Kim 등, 2006). 

산후우울증은 산후 호르몬의 급격한 변화 등 여러 다
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양한 변화로 인해 정서적으로 불안하여 발생할 수 있는 
일시적인 우울 증상으로(Lee 등, 2010), 대개 3∼6개월 
후면 증상이 나아지나 약 30.6%에서 2년 넘게 산후우울
이 지속된다고 보고하고 있으며 적절하게 예방하거나 치
료하지 않으면 만성 우울증으로 이행할 수 있다(Kim, 
2023). 산후우울이 심한 경우에는 산모와 양육 및 아이
의 발달에까지 부정적인 영향을 미치므로 산모의 산후우
울 예방 및 치료는 매우 중요하다(Song, 2009). 

일반적인 만성 허리통증 환자를 대상으로 한 효과적인 
치료 방법은 제시되고 있다. 그러나 제왕절개 분만 후 
만성 허리통증 환자에 관한 연구와 이러한 대상자에게서 
허리 안정화 운동과 엉덩근육 강화 운동 적용이 통증, 
기능장애, 산후우울증에 미치는 영향에 관한 연구가 부
족한 실정이다. 이에 본 연구에서는 제왕절개 분만 후 
만성 허리 통증을 가진 여성을 대상으로 허리 안정화 운
동과 병행한 엉덩근육 강화 운동을 통해 통증 및 기능장
애, 산후우울증 감소에 도움을 줄 수 있는 효과적인 운
동 방법에 대한 기초 자료를 마련하고자 한다.

II. 연구 방법

1. 연구대상자

본 연구는 제왕절개 분만 후 만성 허리통증으로 발전
한 유병 기간이 3개월 이상인 20세에서 45세 사이의 30
명을 대상으로 본 연구의 실험의 모든 과정과 본 연구의 
의도에 관한 내용을 충분히 설명 후 자발적 동의를 얻어 
주 2회 6주간 연구를 진행하였으며, 대구대학교 생명 윤
리 위원회의 승인을 받아 진행하였다. (승인: 1040621 
-202301-HR-009). 

대상자 선정기준은 만 20∼45세의 초산 제왕절개 분
만 후 여성, 임신 기간 37∼42주인 제왕절개 분만 후 여
성, 제왕절개 분만 후 6∼36개월 이내의 여성, 임신 및 
산후 합병증과 내과적 질병이 없는 자, 허리통증 발생 
후 3개월 이상인 자, 약물치료를 받지 않는 자로 하였
고, 제외기준은 연구에 영향을 줄 수 있는 신경계 및 근
골격계 이상 자, 최근 1년 이내 외과적 수술을 받은 자
로 하였다.

2. 연구 기간 및 절차

연구 기준에 적합한 대상자 30명을 모집하여 2023년 
3월부터 5월까지 6주 동안 연구를 진행하였다. 연구 전 

대상자에게 연구에 대해 정확히 안내하고 동의서에 서명
을 받은 이후 무작위 배정을 위해 대상자를 O, X 뽑기
를 통하여 두 운동군으로 구분하였다.

시각적 상사 척도, 오스웨스트리 기능장애 지수, 산후
우울증 수준은 중재 전과 6주 중재 후에 실시하였다. 연
구의 절차는 다음과 같다(Figure 1).

Study of subject
(N=30)

Randomization

Experience group
(N=15)

Control group
(N=15)

Pre-test
(VAS, ODI,  EPDS-K)

Lumbar stabilization 
exercise including 
Gluteal muscles 

strength exercise
(30min/twice/6weeks)

Lumbar stabilization 
exercise

(30min/twice/6weeks)

Post-test
(VAS, ODI, EPDS-K)

Statistical analysis

Result

Figure 1. Research plan 

3. 운동방법

각 군의 운동은 모두 동일하게 하루 총 30분 내외로 
주 2회 시행하였고, 심호흡 및 복부 드로잉, 허리 안정
화 운동은 두 군 모두 동일하게 적용하였다. 그 후 실험
군은 엉덩근육 강화 운동 5분, 대조군은 복부 드로잉 5
분을 추가로 진행하였다.

실험군: 심호흡 및 복부 드로잉(5분), 허리 안정화 운
동(20분), 엉덩근육 강화 운동(5분)

대조군: 심호흡 및 복부 드로잉(5분), 허리 안정화 운
동(20분), 복부 드로잉(5분) 

두 군 모두 6주간의 중재 기간 동안 프로그램 외 다
른 운동은 제외하도록 하였다.
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1) 심호흡 및 복부 드로잉
모든 대상자는 복부 운동에 있어 골반 바닥 근육을 제

대로 수축하지 않고 실시하면 배 근육이 강해지며 압력
으로 배 속 장기가 점차 뒤쪽으로 밀리게 되고 전반적인 
균형을 약화 시킬 수 있다(Calais-Germain, 2003).

복부 드로잉-인(abdominal drawing-in aneuver; 
ADIM)은 척추, 갈비뼈 그리고 골반의 움직임 없이 배꼽
을 천천히 부드럽게 안쪽으로 넣으면서 위쪽으로 올리는 
방법이다(Hides 등, 1996). 이때 정상호흡을 유지하면서 
복부 드로잉 방법과 끊어 내는 느낌으로 부드럽게 힘을 
주어 골반 바닥 근육을 함께 사용할 수 있도록 운동하였
다(Critchley, 2002).

2) 허리 안정화 운동
허리 안정화 운동은 McGill과 Karpowicz(2009), 

Sahrmann 등(2017)의 중재 방법을 수정·보완하였다. 
EG와 CG 모두 동일하게 진행하였으며, 양쪽을 1회로 하
여 5초, 4회, 5set 실시한다. 각 세트가 끝난 후 휴식 시
간은 10초로, 동작 간의 휴식 시간은 30초로 하였다
(Figure 2).

(1) 토텝 운동
대상자는 천장을 바라보고 누운 자세에서 두 팔은 편

하게 매트 위에 올려 두고, 두 다리는 무릎관절과 엉덩
관절을 90°로 굽힌 상태에서 준비한다.

한 다리는 고정, 반대쪽 다리는 무릎관절 각도는 변함
없이 엉덩관절만 폄하여 발끝을 바닥에 닿는다. 

이 동작을 양쪽을 1회로 하여 5초 4회 5세트를 실시
하였다(Figure 2).

(2) 한다리 뻗기 운동
대상자는 천장을 바라보고 누운 자세에서 두 팔은 편

하게 매트 위에 올려 두고, 두 다리는 엉덩관절과 무릎
관절을 90°로 굽힌 상태에서 준비한다.

한 다리는 고정, 반대쪽 다리는 허리가 매트에서 뜨지 
않을 만큼 엉덩관절과 무릎관절을 폄하여 뻗어낸다.

이 동작을 양쪽을 1회로 하여 5초 4회 5세트를 실시
하였다(Figure 2).

(3) 데드버그 운동
대상자는 천장을 바라보고 누운 자세에서 두 팔은 어

깨관절 90° 굽힘하여 천장 위로 뽑아내며, 두 다리는 무
릎관절과 엉덩관절을 90° 굽힌 상태에서 준비한다.

다음은 허리가 매트에서 뜨지 않는 만큼 한 다리의 엉
덩관절과 무릎관절을 폄하여 뻗어내는 동시에 대각선에 
있는 팔은 귀 옆 방향으로 어깨관절 굽힘을 시켰다가 시
작 자세로 돌아온다.

이 동작을 한 쪽씩 5초 4회를 1set로 진행 후 반대쪽
으로 변경하여 4세트를 실시하였다(Figure 2).

(4) 버드독 운동 – 3 포인트
대상자는 매트 위에 어깨 아래 손목, 골반 아래 무릎

을 위치시켜 네발 기기 자세로 준비한다. 어깨와 손목에 
기대지 않도록 손바닥으로 단단히 지면을 밀어낸다. 

한쪽 다리는 고정, 반대쪽 다리는 엉덩관절과 무릎관
절을 폄하여 뒤로 뻗어낸다. 이때 골반은 수평을 유지하
고 몸통이 흔들리지 않도록 주의한다.

이 동작을 한 쪽씩 5초 4회를 1세트로 진행한 후 반
대쪽으로 변경하여 5set 실시하였다(Figure 2).

(5) 버드독 운동 –2 포인트
대상자는 매트 위에 어깨 아래 손목, 골반 아래 무릎

을 위치시켜 네발 기기 자세로 준비한다. 어깨와 손목에 
기대지 않도록 손바닥으로 단단히 지면을 밀어낸다. 

한쪽 다리는 고정, 반대쪽 다리는 엉덩관절과 무릎관
절을 폄하여 뒤로 뻗어낸다. 동시에 대각선에 있는 팔을 
귀 옆으로 들어 올리며 바닥에 지지하고 있는 반대쪽 손
은 지면을 더 밀어낸다. 이때 골반은 수평을 유지하고 
몸통이 흔들리지 않도록 주의한다.

이 동작을 한 쪽씩 5초 4회를 1세트로 진행한 후 반
대쪽으로 변경하여 5세트를 실시하였다(Figure 2).

(6) 무릎 떼기 운동
대상자는 매트 위에 어깨 아래 손목, 골반 아래 무릎

을 위치시켜 네발 기기 자세로 준비한다. 어깨와 손목에 
기대지 않도록 손바닥으로 단단히 지면을 밀어낸다.

두 발의 앞꿈치를 매트에 견고하게 지지하고 손바닥을 
밀어내어 무릎을 매트에서 3cm 들어 올린다. 이때 골반
은 수평을 유지하고 몸통이 흔들리지 않도록 주의한다.

이 동작을 10초 유지하여 4회를 1세트로 하여 4세트
를 실시하였다(Figure 2).

3) 엉덩근육 운동
(1) 크렘쉘 운동
옆으로 누운 자세에서 골반의 각도는 양쪽 위앞엉덩뼈

가시가 평행한 골반의 중립 자세에서 엉덩관절의 각도는 
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60°, 무릎관절의 각도는 90° 굽힘 하여 중간볼기근과 큰
볼기근에 가장 활성화되는 자세에서 실시한다(Willcox와 
Burden, 2013). 엉덩이가 뒤로 빠지지 않도록 하며 뒤
꿈치는 붙인 상태에서 무릎을 45° 벌려 운동을 시행한
다. 이 동작을 한 쪽씩 5초 10회를 1set로 진행 후 반대
쪽으로 변경하여 2세트를 실시하였다(Figure 2).

(2) 뒤꿈치 조이기 운동
이마 앞에서 손을 겹쳐 엎드린 자세에서 엉덩관절은 

골반의 위앞엉덩뼈가시에서 무릎뼈 중간 지점 사이의 선
에 따라 30° 벌린다. 무릎관절은 큰볼기근이 가장 활성
화되는 90°로 굽혀 두 뒤꿈치를 서로 붙여주는 힘으로 
누른다(Jeong 등, 2014). 이때 허리가 젖혀지지 않도록 
복부 드로잉을 한다. 이 동작을 10초 유지하여 4회를 
1set로 하여 2세트를 실시하였다(Figure 2).

3. 측정 방법

1) 시각적 상사 척도
만성 허리통증을 평가하기 위해 사용된 측정 도구는 

시각 상사 척도(visual analogue scale; VAS)이다. 주
관적인 통증 정도를 측정하는 도구로 다양한 증상, 특히 
통증의 강도와 주기를 측정하기 위해 역학 및 임상 연구
에 흔히 사용되고(Paul-Dauphin 등, 1999), 통증의 정
도 측정에 가장 널리 사용되는 방법 중 하나로 알려져 
있다. 검사-재검사 신뢰도(r=.99)와 측정자 간 신뢰도
(r=1.00)가 매우 높은 것으로 인정된 평가도구이다
(Wagner 등, 2007). 통증의 수준을 굵은선 위에 0∼10
선에 표시하여 통증이 전혀 없는 수준은 0, 참을 수 없
는 심한 통증은 10이다.

2) 오스웨스트리 기능장애 지수
기능장애 지수를 평가하기 위해 사용된 측정 도구는 

오스웨스트리 기능장애 지수 평가(Oswestry disability 
index; ODI)이다. 허리통증으로 인한 장애를 간단하고 
빠르게 측정할 수 있어 허리통증에 관한 연구 측정의 결
과로 사용되며(Fairbank 등, 1980), 설문지는 등급 내 
상관계수가 .90 이상으로 높은 수준의 신뢰도를 보인다
(Fritz와 Irrgang, 2001). 각 항목은 각각 6점의 척도로 
구성되어 있고, 가장 통증이 심한 5점에서 통증이 없는 
0점까지 점수가 배당되어 있다. 12문항의 총점은 60점이

Figure 2. Lumbar stabilization exercise 
(1,2,3,4,5,6) and gluteal muscles strength exercise 

(7,8)

며, 점수가 낮을수록 일상생활에 불편함이 적고 점수가 
높을수록 기능적 장애로 인해 불편함을 많이 받는 것을 
의미한다(Mousavi 등, 2006).
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3) 산후우울증 수준
산후우울증 수준을 평가하기 위해 사용된 측정도구는 

한국어판 에딘버러 산후 우울 척도(Korean version of 
Edinburgh postnatal depression scale; EPDS-K)이
다. 자기기입식 설문형으로 지난 일주일간의 우울, 불안, 
자살 생각 등의 질문으로 총 10개의 문항으로 구성되어 
있다(Hyun, 2020). 각 문항은 4점 척도로 되어 있으며, 
0～3점까지 표시할 수 있고, 총점수는 30점으로 되어있
다. 점수 단계로는 10～12점은 미약한 우울증의 위험, 
13점 이상은 심한 우울증의 위험이 있다고 평가할 수 있
다. EPDS-K의 신뢰도는 r=.68이다.(Kim 등, 2008).

4. 자료 처리

본 연구의 자료 분석은 SPSS 22.0 for window를 사
용하여 연구대상자의 일반적 특성과 측정한 결과값에 대
한 평균과 표준편차를 확인하였다. 

통계분석은 정규성 분포 검정을 위해 Shapiro-Wilks 
검정 후 정규성 분포가 확인되어 모수 검정을 실시하였
고, 허리 안정화 운동과 엉덩근육 강화 운동을 병행하
여 진행한 실험군과 허리 안정화 운동만 진행한 대조군
의 각 그룹 내 운동 전·후 차이를 알아보고자 대응표본 
t-검정(Paired t-test)을 사용하였고, 실험군과 대조군 
두 그룹 간 차이를 알아보기 위하여 독립표본 t-검정
(independent t-test)을 사용하였다. 통계학적 유의수
준은 α=.05로 정하였다.

 
Ⅲ. 결 과

1. 연구대상자의 일반적 특성

본 연구에 참여한 대상자는 총 30명의 제왕절개 분만 
후 만성 허리통증을 호소하는 여성으로, 실험군의 일반
적 특성은 평균 나이 32.73±4.13세, 평균 출산 후 시기 
17.87±7.80개월, 평균 신장 163.47±5.54㎝, 평균 체중 
61.80±6.60㎏이었다. 대조군의 일반적 특성은 평균 나
이 34.47±3.77세, 평균 출산 후 시기 19.60±7.62개월, 
평균 신장 162.67±4.92㎝, 평균 체중 62.47±5.06㎏이
었다. 대상자의 동질성 검정 결과 집단 간에 나이, 출산 
후 시기, 신장, 몸무게의 평균에서 유의한 차이가 없었다
(Table 1).

2. 시각적 상사 척도의 비교

실험군의 VAS의 점수는 중재 전 4.93±.79점에서 중
재 후 3.06±.59점으로 유의한 차이가 있었고(p<.05), 대
조군의 VAS의 점수는 중재 전 5.06±.7점에서 중재 후 
3.93±.88점으로 유의한 차이가 있었다(p<.05).

각 군의 변화량 비교에서 EG은 1.87±.83점이고, CG은 
1.13±1.06점으로 유의한 차이가 있었다(p<.05) (Table 2).

EG (n=15) CG (n=15) t

Age
(yrs) 32.73±4.13a 34.47±3.77 1.239

postpartum 
period

(months)
17.87±7.80 19.60±7.62 .616

Height
(㎝) 163.47±5.54 162.67±4.92 -.410

Weight
(㎏) 61.80±6.60 62.47±5.06 .306

aMean±SD, EG: Experimental group, CG : Control 
group

Table 1.
General characteristics of subjects.

EG (n=15) CG (n=15) t

Pre-test 4.93±.79a 5.06±.70 8.674*

Post-test 3.06±.59 3.93±.88 4.147*

Change 1.87±.83 1.13±1.06 -2.106*

t 8.674* 4.147*

aMean(score)±SD, *p＜.05, EG: Experimental group, CG: 
Control group

Table 2.
Comparison of visual analogue scales

3. 오스웨스트리 기능장애 지수의 비교

실험군의 ODI는 중재 전 35.67±3.71점에서 중재 후 
25.47±3.18점으로 유의한 차이가 있었고(p<.05), 대조군
의 ODI는 중재 전 37.33±3.86점에서 중재 후 31.07 
±4.06점으로 유의한 차이가 있었다(p<.05).

각 군의 변화량 비교에서 실험군은 10.20±2.80점이
고, 대조군은 6.27±2.34점으로 유의한 차이가 있었다
(p<.05) (Table 3).
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4. 산후우울증 수준의 비교

실험군의 산후우울증 수준은 중재 전 10.93±1.10점에
서 중재 후 8.20±2.17점으로 유의한 차이가 있었고
(p<.05), 대조군의 산후우울증 수준은 중재 전 11.27 
±1.03점에서 중재 후 9.53±1.88점으로 유의한 차이가 
있었다(p<.05).

각 군의 변화량 비교에서 실험군은 4.80±.67점, 대조군
은 3.67±.81점으로 유의한 차이가 있었다(p<.05)(Table 
4).

EG (n=15) CG (n=15) t

Pre-test 35.67±3.71a 37.33±3.86 -1.204

Post-test 25.47±3.18 31.07±4.06

Change 10.20±2.80 6.27±2.34 -4.165*

t 14.065* 10.353*

aMean(score)±SD, *p＜.05, EG: Experimental group, CG: 
Control group

Table 3. 
Comparison of Oswestry disability index

EG (n=15) CG (n=15) t

Pre-test 10.93±1.10a 11.27±1.03 -.856

Post-test 8.20±2.17 9.53±1.88

Change 4.80±.67 3.67±.81 -4.141*

t 3.904* 3.452*

aMean(score)±SD, *p＜.05, EG: Experimental group, CG: 
Control group

Table 4. 
Comparison of edinburgh postnatal depression 
Scale

Ⅳ. 고 찰

본 연구는 제왕절개 분만 후 발병된 허리통증이 만성
으로 진행된 여성 30명을 대상으로 엉덩근육 강화 운동
을 병행한 허리 안정화 운동 적용이 허리통증, 기능장애, 
산후우울증에 미치는 영향에 대해 알아보고자 실시하였
다.

각 군의 운동은 1회 30분씩 주 2회 6주간 실시하였으
며, 준비운동으로 두 군 동일하게 Critchley(2002)의 
ADIM 방법을 이용하여 복부 운동에 앞서 골반 바닥 근
육의 수축을 통해 심부 근육을 활성화하였다. 허리 안정
화 운동은 두 군 동일하게 진행하였으며 허리안정화에 
효과가 있는 McGill과 Karpowicz(2009), Sahrmann 등
(2017)의 중재 방법을 수정·보완하여 프로그램을 구성하
였다. 실험군이 실시한 엉덩근육 강화 운동은 중간볼기
근 활성화에 대표적인 운동인 크렘쉘 운동을 적용하여 
중간볼기근과 큰볼기근이 가장 활성화되는 자세에서 실
시하였으며(Willcox과 Burden, 2013), 선행 연구를 참
고하여 뒤꿈치 조이기 운동 시 큰볼기근이 가장 활성화
되는 자세에서 실시하였다(Jeong 등, 2014).

실험 결과 VAS는 실험군이 37.93% 통증 감소변화를 
보였고, 대조군이 22.33% 통증 감소변화를 보였으며, 실
험군이 15.6% 더 효과적으로 나타났다.

ODI는 실험군이 28.59% 기능장애 감소를 보였고, 대
조군이 16.76% 기능장애 감소를 보였으며, 실험군이 
11.83% 더 효과적으로 나타났다. 

EPDS-K은 실험군이 24.97% 산후우울증 감소를 보였
고, 대조군이 15.43% 산후우울증 감소를 보였으며, 실험
군이 9.54% 더 효과적으로 나타났다.

허리 안정화 운동은 척추 주위 근육의 근력과 자세의 
균형을 향상시키기 위한 가장 효과적인 운동 프로그램으
로(Barr 등, 2005), 만성 허리통증 환자에게 몸통 안정
화 근육 활성화 및 자세, 균형 조절, 허리통증 장애지수 
감소에 효과적이다(Kim 등, 2008). 

O'Sullivan 등(1997)은 만성 허리통증 환자 44명을 
대상으로 허리 안정화 운동이 보존적 치료보다 통증, 기
능장애 감소 및 엉덩관절 가동범위 증가에서 더 큰 효과
를 입증하였다. Moseley(2002)은 만성 허리통증을 가진 
환자 49명을 대상으로 실험군 24명에는 허리안정화 운
동을 대조군 25명에는 약물치료를 4주 적용한 결과 허리
안정화 운동군이 대조군에 비해 통증과 기능장애 감소에 
유의한 차이가 있었다는 선행 연구 등과 같이 일반 만성 
허리통증 환자에 대한 허리안정화 운동의 효과는 다수 
보고되어왔다.

Stuge 등(2004)은 출산 후 허리통증 환자를 대상으로 
허리 안정화 운동과 일반 물리치료로 나누어 진행한 연
구에서 허리 안정화 운동군의 통증, 기능장애 정도가 감
소하고 삶의 질이 향상되었다고 보고하였다.

Lee 등(2018)의 실험 결과 출산 후 허리통증이 있는 
환자에게 허리골반 안정화 운동과 일반적인 물리치료로 
나누어 진행하였을 때 통증, 기능적, 심리사회적 수준의 
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유의한 차이가 있었다. Park(2019)은 출산 후 만성 허리
통증을 호소하는 환자의 산욕기 여성 30명을 대상으로 
허리안정화 운동을 실시하여 통증과 기능장애, 배가로근 
수행력에 효과가 있음을 규명하였다. 이와같은 선행 연
구과 같이 산후 허리안정화 운동의 효과가 본 연구 결과
가 일치하는 것을 볼 수 있다.

Cooper 등(2016)은 엉덩근육 또한 허리통증 중재에 
중요한 역할을 하며 엉덩근육 기능장애와 허리통증 사이
의 직접적인 상호 작용을 보고하였고, Lee와 Kim(2015)
은 골반 및 하체 근육의 근막이 허리통증의 근원이 되는 
일반적인 부위이며, 엉덩근육 약화가 만성 허리통증과 
관련이 있음을 제시하며 엉덩근육 약화의 치료 효과는 
허리에 대한 약화와 통증 자체의 관련성을 결정하는데 
도움을 준다고 보고하였다.

Lee와 Kim(2013)은 허리 불안정성을 가진 만성 허리
통증 환자에게 허리 안정화 운동을 시행하는 것이 허리
의 통증과 기능장애 수준, 허리 불안정성을 감소시키는
데 효과가 있다고 보고하였고, Shim(2015)은 만성 허리
통증 환자에 대한 운동치료에서 엉덩근육 강화 운동을 
포함한 허리분절 안정화 운동군이 허리분절 안정화 운동
군보다 허리통증 기능장애 지수의 감소와 허리 근력 및 
균형 능력을 증가시키는데 더 효과적임을 보고했다. 또
한 엉덩근육의 근신경 재교육과 근력강화 운동은 요통 
예방과 재활 운동 프로그램에 필수적인 구성 요소로 보
고하였다(Kang 등, 2013). 

요통이 다양한 원인으로 발생하는 경우, 척추와 엉덩
관절 근력을 향상시켜 안정성을 증가시키는 것이 치료와 
재발 방지에 효과적인 것으로 보고되고 있다(Luoto 등, 
1998). 큰볼기근과 중간볼기근에 초점을 둔 복합 운동 
프로그램이 만성 허리통증 환자의 통증, 기능장애 및 허
리분절 안정성에 보다 더 효과적으로 나타난 선행 연구
의 결과와 본 연구 결과가 일치하는 것을 볼 수 있다.

이와 같은 선행 연구를 바탕으로 허리통증과 엉덩근육
은 관계가 있고 만성 허리통증 환자에게 운동 프로그램
을 적용할 때 골반 및 허리 안정화 운동과 엉덩근육 강
화가 중요하다는 것을 알 수 있다.

임신과 출산 과정에서 발생하는 허리통증 및 골반통증 
과 같은 증상은 여성에게 일상생활의 불편함을 초래한다
(Kwon 등, 1999). 만성 허리통증과 우울증은 깊은 관련
이 있고 우울증은 건강 상태가 좋지 않을수록 양의 상관
관계를 나타낸다고 보고되었고(Henschke 등, 2008), 출
산 후 허리통증의 강도가 심할수록 기능 제한 정도가 크
고 기능 제한이 심할수록 산후우울이 심한 것으로 나타
났다(Oh와 Kim, 2004).

Seo와 Kim(2011)은 운동요법이 만성 허리통증 환자
의 통증, 기능장애, 우울 모두에 대하여 효과가 뚜렷하므
로 운동요법이 만성 허리통증 환자에게 가장 효과가 있
는 것으로 추정하였으며, Ko(2007)는 출산 후 운동을 시
켰을 경우 운동군이 비운동군보다 우울 정도가 낮은 경
향을 보였다. Shim(2023)은 필라테스와 웨이트트레이닝 
운동 프로그램을 진행한 연구 결과 산후 운동이 임신과 
출산 후 늘어난 복부 근육의 탄력을 회복 및 체중 감소
에 효과가 있다고 보고하였고, 위의 결과를 종합하여 볼 
때 본 연구의 운동 프로그램의 적용이 통증 감소 및 기
능장애와 우울감이 감소 되었다는 연구 결과와 일치하는 
것을 볼 수 있었다.

결론적으로 본 연구는 엉덩근육 강화 운동을 병행한 
허리 안정화 운동이 제왕절개 분만 후 만성 허리통증을 
호소하는 여성의 통증, 기능장애, 산후우울증을 감소시키
는 것에 효과가 있었으며 출산 후 산모가 사회의 일상생
활로 돌아가는데 신체적, 기능적, 심리적 회복에 도움을 
준다고 볼 수 있다.

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫째, 20~45세의 제
왕절개 분만 여성 30명을 대상으로 한정하여 연구 결과
를 일반화하여 해석하기가 어렵다. 둘째 허리안정화운동
과 허리안정화운동과 병행한 엉덩근육강화운동의 효과를 
명확하게 비교하기 위해 더 다양한 실험군을 포함하여 
포괄적인 결과를 얻어야 한다. 이에 따라 다음 연구에서
는 이와 같은 제한점을 보완한 지속적인 연구가 필요할 
것으로 사료된다.

Ⅴ. 결 론

본 연구는 제왕절개 분만 후 발병된 허리통증이 만성
으로 진행된 여성 30명을 대상으로 실험군과 대조군으로 
나누어 1회 30분, 주 2회, 6주간 운동을 실시하였다. 그
에 따른 결론은 다음과 같다.

1. 통증 수준은 실험군과 대조군 모두 유의하게 감소
하였고(p<.05), 각 군의 변화량 비교에서 실험군이 
대조군 보다 유의하게 감소하였다(p<.05).

2. 기능장애지수는 실험군과 대조군 모두 유의하게 감
소하였고(p<.05), 각 군의 변화량 비교에서 실험군
이 대조군보다 유의하게 감소하였다(p<.05).

3. 산후우울증의 수준은 실험군과 대조군 모두 유의하
게 감소하였고(p<.05), 각 군의 변화량 비교에서 실
험군이 대조군보다 유의하게 감소하였다(p<.05).
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