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Objectives  The purpose of this study is to check the research trends of pharmaco-

puncture treatment in nerve entrapment syndrome, identify specific techniques, 

identify which pharmacopuncture are used, and provide directions for future research.

Methods  This study was conducted based on the five steps suggested by Arksey and 

O'Malley. We searched five domestic databases (Research Information Sharing Service, 

Oriental Medicine Advanced Searching Integrated System, Korean studies Information 

Service System, Science ON, and KMBASE) and identified studies with key search 

terms like “nerve entrapment” And “pharmacopuncture” until June 23, 2023. 

Results  Twenty-nine studies were finally selected. among them, 25 papers were non- 

comparative studies (86.2%). The most common disease was carpal tube syndrome 

(n=10). All the investigated studies were treated by injecting pharmacopuncture into 

the pathway of the entraped nerve. The depth of pharmacopuncture injection was 

mentioned only in 13 studies. As for the pharmacopuncture used, sweet bee venom 

was 8 studies and bee venom was 6 studies, and about half of the pharmacopuncture 

manufactured with Bee venom as the main component accounted for.

Conclusions  This study is a scoping review of the pharmacopuncture treatment for 

nerve entrapment, which was first conducted in Korea. The treatment is mainly per-

formed on the path way of the entraped nerve. After that, it is necessary to study the 

standardization of the specific technique method of pharmacopuncture and the uni-

formity of evaluation criteria. (J Korean Med Rehabil 2023;33(4):31-44)

Key words Pharmacopuncture, Herbal acupuncture, Nerve compression syndromes, 

Scoping review, Review, Korean traditional medicine
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서론»»»

포착신경병증은 정상적 구조물을 과사용하거나 건, 인

대, 섬유조직과 같은 정상 조직의 비후로 발생하는 공

간 점유성 병변이 정상적인 신경 주행 경로를 압박하여 

생기며, 이로 인해 신경에 손상이 생겨서 각 신경의 지

배영역에 감각 이상과 통증이 유발되는 복합적인 신경

학적 병증이다1). 이는 임상에서 흔히 발견되는 통증의 

한 유형이다. 신경의 포착은 근육이나 뼈 사이, 혈관 주

변, 터널 또는 근막으로 들어가는 부위 등의 다양한 부

위에서 발생할 수 있고, 가장 흔한 포착신경병증은 손

목터널증후군이며 그 외에는 주관증후군, 지각이상성 대

퇴신경통 등이 있다2). 포착신경병증에 대한 보존적 의

학 치료는 부목 고정, 스테로이드 주사, 건 및 신경의 글

라이딩운동 등이 시행되어 왔다3). 최근에는 고해상도 초

음파의 발달으로 포착신경병증에 이를 활용하여 진단 

및 생리식염수, 스테로이드, 국소마취제 등과 같은 다

양한 주사제를 초음파 유도하에 주사하여 신경박리, 신

경감압하는 등의 치료가 많이 사용되고 있다4,5).

포착신경병증에 대한 한의치료에는 침6), 약침7), 한약8), 

도침9), 전침10), 매선11), 추나요법12) 등 다양한 치료법이 

사용되고 있다. 그중 약침치료는 포착신경병증 치료에 

있어 효과적인 방법으로 알려져 있으며13), 이와 관련한 

연구 또한 진행되고 있다14,15). 약침치료는 경락이론에 

근거하여 질병과 관련된 경혈, 압통점, 양성반응점에 약

리적 효과가 있는 생약추출물을 주입하는 방법으로, 신

체 기능을 조절하고 신체의 병리학적 상태를 개선하여 

질병을 치료한다16). 약침은 다양한 치료에 응용되며, 특

히 근골격계 질환에 가장 많이 사용되고 있다17). 최근 10

년간 포착신경병증에 약침치료를 사용하는 연구가 매

년 발표되고 있지만 술기방식이나 평가도구 등이 명확

하게 정해지지 않았고, 연구자에 따라 편차가 컸으며, 

이에 대한 문헌고찰 역시 부족했다. 

이에 본 연구에서는 주제범위 문헌고찰(scoping review)

의 방법으로 상지와 하지에 증상을 유발하는 포착신경

병증에서 약침이 활용된 연구를 분석하여 국내 연구 동

향을 살피고, 각 질환에 적용된 술기방식, 중재 방법 등

을 파악하여 향후 연구 방향을 제시하고자 하였다.

대상 및 방법»»»

본 저자들은 Arksey와 O'Malley가 제시한 5단계를 기

반으로 연구를 진행하였으며 구체적인 내용은 다음과 

같다.

1. 1단계: 연구 질문 설정(identifying the research 

question)

주제범위 문헌고찰은 연구 분야 전반의 현황을 파악

하는 것으로, 포괄적으로 연구 문제를 선정하는 것이 필

요하다는 점을 고려하여 다음과 같은 연구 질문을 선정

하였다.

1) 포착신경병증의 약침치료에 대한 국내 연구동향

은 어떠한가

2) 포착신경병증에는 어떤 약침이 많이 사용되는가

3) 포착신경병증에 대한 약침치료의 구체적인 술기

방식은 무엇인가

4) 포착신경병증 약침치료에 대해 앞으로 필요한 연

구방향은 무엇인가

2. 2단계: 관련 연구 확인(identifying relevant 

studies)

본 연구에서는 국내 데이터베이스 학술연구정보서비

스(Research Information Sharing Service, RISS), 한국학

술정보(Korean studies Information Service System, KISS), 

한국의학논문 데이터베이스(KMBASE), 과학기술 지식인

프라(Science ON), 전통의학정보포털(Oriental Medicine 

Advanced Searching Integrated System, OASIS)의 5가

지를 활용하여 문헌을 검색하였다. 2023년 6월 23일까

지 보고된 국내 문헌을 검색 대상으로, 포착신경병증 

관련 검색어는 ‘신경 포착’, ‘신경 압박’, ‘수근관 증후

군’, ‘손목터널증후군’, ‘주관증후군’, ‘가이온 증후군’, 

‘요골관 증후군’, ‘흉곽출구 증후군’, ‘이상근 증후군’, 

‘발목터널 증후군’, ‘족근관 증후군’, ‘몰튼신경종’, ‘지

간신경염’, ‘대퇴신경지각이상증’, ‘단일신경병증’, ‘말

초신경병증’ ‘Nerve entrapment’, ‘Nerve compression’, 
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‘Pronator teres syndrome’, ‘Cubital tunnel syndrome’, 

‘Guyon’s tunnel syndrome’, ‘Carpal tunnel syndrome’, 

‘Radial tunnel syndrome’, ‘Thoracic outlet syndrome’, 

‘Piriformis syndrome’, ‘Tarsal tunnel syndrome’, ‘Morton’s 

neuroma’, ‘Meralgia paresthetica’, ‘Mononeuropathy’, 

Mononeuropathies’, ‘Peripheral neuropathy’, 약침치료 관

련 검색어는 ‘Injection-acupuncture’, ‘Herbal acupuncture’, 

‘pharmacopuncture’, ‘pharmacoacupuncture’로 하였으며, 

포착신경병증 관련 검색어와 약침치료 관련 검색어를 데

이터베이스별로 적절한 방식으로 조합하여 검색하였다.

3. 3단계: 연구 선택(study selection)

연구자간 회의를 통해 설정한 포함 및 배제 기준을 

토대로 진행하였다. 총 2단계로 진행되었는데, 먼저 2

명의 연구자(WL, HW)가 각각 제목과 초록을 검토하여 

무관한 연구를 제외하였다. 이후 남아있는 논문의 원문

을 확인한 뒤 최종적으로 문헌을 선정하였다. 문헌 선

택과정에서 연구자 간 이견이 있는 경우 서로 토의하거

나 제3의 연구자(JL)와의 논의를 거쳐 의견을 조정하였

다. 구체적인 포함 기준과 배제 기준은 다음과 같다.

1) 포함 기준

(1) 국내 임상 연구 중 상지와 하지에 증상을 유발하는 

포착신경병증에 대해 약침치료 중재를 사용한 연구

2) 배제 기준

(1) 포착신경병증에 대한 중재가 중심 주제가 아닌 

연구

(2) 인간을 대상으로 시행되지 않은 연구

(3) 원문을 구할 수 없는 연구

(4) 학회지에 출판하지 않은 연구

(5) 회색 문헌

4. 4단계: 데이터 기록(charting the data)

선정된 논문의 관리는 서지 관리 프로그램인 Endnote 20 

(Clarivate)을 사용하였고, Microsoft Excel 2016 (Microsoft)

을 사용하여 데이터를 기록하였다. 추출한 데이터로는 

출판 연도, 연구 설계, 대상 질환, 사용한 혈위, 약침 시

술 시 사용한 구체적인 방법 등이 있으며, 주 저자가 데

이터를 추출한 뒤 2인의 연구자가 검토하였다.

5. 5단계: 분석, 요약과 결과 보고(collating, sum-

marizing, and reporting results)

본 연구에서는 출판 연도, 연구 설계 등을 정리하였으

며, 약침을 사용한, 상지와 하지에 증상을 유발하는 포

착신경병증의 대상 질환, 사용한 혈위, 구체적인 방법 

등을 분석하였다. 정리 및 분석된 내용은 표와 그림을 

활용해 제시하였다.

결과»»»

1. 연구 검색 결과

데이터베이스 검색 결과 OASIS 247편, RISS 190편, 

Science ON 267편, KISS 158편, KMBASE 127편으로 

총 989편의 연구를 확인했으며 이 중 중복되는 711편을 

제외하였다. 이후 278편의 연구 제목과 초록을 확인하

여 포착신경병증, 약침과 관련이 없는 논문 228편을 제

외하였다. 50편의 논문 중 저자와 연락을 취하였으나 

연락이 닿지 않아 원문을 확보하지 못한 2편을 제외하

고 48편의 전문을 확인하였으며, 포함 기준 및 배제 기

준에 따라 19편을 제외하여 최종적으로 29편을 분석 대

상 연구로 선정하였다(Fig. 1).

2. 연구동향

1) 연도 정리

출판연도를 보면, 국내에서는 2001년 Kim18)의 연구

가 처음으로 발표되었다. 2010년도 이후 논문이 23편으

로 많으며, 2013년 이후로 매년 1편 이상의 연구가 발

표되고 있다. 2014년에 5개로 가장 많은 논문이 발표되

었다(Fig. 2).
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2) 연구 설계

연구 설계 방법을 분석하기 위해 임상 연구 문헌 분

류 도구인 DAMI ver 2.0을 기준으로 분석 대상 연구를 

분류하였다. 총 29건의 연구 중 비비교 연구(non-com-

parative study)가 25건으로 가장 많았으며, 그 뒤로 전

후 연구(before-after study)가 2건, 무작위배정 비교 임

상시험(randomized controlled trial, RCT) 1건, 비무작위 

배정 임상시험(non-RCT) 1건으로 나타났다(Table Ⅰ).

3. 대상 질환 및 술기방식 분석

1) 질환 및 증상

약침을 사용한 포착신경병증을 살펴본 결과, 한 연구

에서 2가지의 질환을 처치하여 상지 부위가 14건, 하지 

부위가 13건이었다. 경추부의 질환은 3건이었고 모두 

흉곽출구증후군이었다. 질환별로 보면 수근관증후군이 

10건으로 가장 많았다. 그 외에 흉곽출구증후군, 비골

신경마비, 대퇴신경통이 각각 3건 있었다. Choi 등19)의 

연구에서는 수근관증후근과 가이온 터널 증후군을 함

께 치료하였다(Table Ⅱ).

2) 술기방식

총 29편의 연구 중 치료 기간만 언급한 연구가 1편, 

치료 횟수만 언급한 연구가 1편, 주당 치료 횟수는 있지

만 그 외의 언급이 없는 연구가 1편, 치료 횟수와 기간

을 모두 언급한 연구는 26편이었다. Kim 등20)의 연구에

서는 대상 환자가 많고, 환자별로 치료 횟수와 기간이 

달라 평균을 구하였고, 평균 42.88±38.14일간 8.00±3.71

회의 치료를 시행하였다. 

사용 혈위를 살펴보면 두면부에서는 3편 모두 아시

혈을 사용하였으며, 전완 부위에서는 2편 모두 전완에 

있는 경혈을 사용하였다. 수부에서는 大陵 (PC7)을 11

편 중 9편, 內關 (PC6)을 11편 중 4편에서 사용하였다. 

골반부에서는 4편 중 3편에서 신경경로상의 아시혈

을 사용하였다. 하지부에서는 6편 중 2편에서 足三里 

(ST36)를 사용하였다.

29편의 연구 중 환자의 통처 주위가 아닌 곳에 자침

한 연구는 2편이 있었다. 이 두 연구 모두 지각이상성 

대퇴신경통에 대한 연구였고, 장골근과 대요근을 치료

한 연구 1편, L3-5 높이의 양측 夾脊穴 (EX-B2)을 자침

한 연구 1편이다.

Fig. 2. Number of published studies on pharmacopuncture for

nerve entrapment by year.

Study design (n=29) Number of studies (%)

Non-comparative study 25 (86.2)

Before-after study 2 (6.9)

Randomized controlled trial 1 (3.4)

Non-randomized controlled trial 1 (3.4)

Table Ⅰ. Study Design of Selected Studies

Fig. 1. A flow chart of searching and selecting studies.
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자입 깊이의 경우 29편의 연구 중 13편에서 언급이 

되었고, 이 중 9편은 10 mm 내외의 자입이 이루어졌다. 

3편은 수근관증후군에 대한 연구로 횡수근 인대 포인트

에 자입되었고, 1편은 40~60 mm 정도의 깊이를 보였다.

자입 용량이 언급된 연구는 26편이었다. 대부분의 논

문에서 혈위당 1 mL 이하의 용량을 시술하였다. 1 mL

를 초과하는 용량을 시술한 연구는 3편이었고, 모두 골

반부의 질환이었다(Table Ⅱ).

3) 사용한 약침

포착신경병증의 치료에 사용된 약침의 종류는 sweet 

bee venom (SBV)이 8편으로 가장 많았고, 봉약침 6편, 

신바로 약침 4건, 홍화약침, 중성어혈약침, 황련해독탕

약침 3건, 오공약침 2건 순이었다. Kim18)의 연구에서는 

중성어혈약침과 황련해독탕약침을 1:1 비율로 섞어서 

사용하였다(Table Ⅱ).

4) 평가도구

본 연구의 대상이 되어 조사한 포착신경병증의 연구

에서는 질환 부위에 따라 다양하게 평가지표를 사용하

였다. 통증은 주로 visual analogue scale (VAS), numeric 

rating scale (NRS)로 평가하였으며, 관절의 가동범위는 

직접 가동범위를 측정하는 방식을 많이 사용하였다. 또한 

기능적인 회복을 평가하는 데에는 Phalen’s test, Tinel 

sign, 2-point identification test, medical research council 

score 등의 신체 검진를 통해 전후를 비교하거나, EuroQol 

5-dimensions와 같은 삶의 질 측정 도구를 이용하였다. 

또는 digital infrared thermal imaging (DITI)이나 nerve 

conduction study와 같이 기계를 이용하는 방법 등이 있

었다. 그 외에 환자의 자각증상 평가, 환자 만족도 검사 

등을 조사하여 환자가 생각하는 치료 효과를 확인한 연

구도 있었다(Table Ⅲ).

고찰»»»

약침은 근골격계 질환 및 다양한 질환의 치료에 사용

되고 있으며, 기존 침 치료에 비해서 더 빠른 효과, 침

과 생약 추출물의 추가적인 시너지 효과를 낼 수 있는 

치료이다21). 최근 국내에서 발병률이 높아지고 있는 수

근관증후군, 족근관증후군 등의 포착신경병증의 치료에 

효과적이라는 연구22,23)가 보고되고 있다. 그러나 국내

에서 진행된 포착신경병증에서의 약침치료 연구는 구

체적인 방법이 명확히 정립되지 않고, 관련 연구에 대

한 문헌고찰 연구 또한 부족한 상황이다. 따라서 저자

는 본 연구를 통해 상지와 하지에 증상을 유발하는 포

착신경병증에서의 약침의 활용, 연구 동향, 술기방식 등

을 분석하고 향후 연구 방향을 제시하고자 하였다. 본 

연구에서는 국내 5개 데이터베이스를 대상으로 연구를 

검색하여 최종 29편의 연구를 대상으로 하였다. 

연구의 출판 연도를 확인해보면 2001년에 첫 연구가 

나왔으며, 2013년 이후로 매년 연구가 발표되었으나 2014

년, 2016년을 제외하면 모두 2편 이하였다. 연구 설계를 

살펴보면 29편의 논문 중 비비교 연구가 25건(86.2%)으

로 다수를 차지하였고, 근거수준이 높은 RCT 연구와 non- 

RCT 연구는 1건(3.4%)에 불과하였으며 대상 질환이 모

두 수근관증후군이었다. 또한 2010년 이후로 출판된 연

구는 모두 비비교 연구 혹은 전후 연구로, 포착신경병

증에 대한 약침치료의 연구가 전반적으로 잘 이뤄지지 

않고 있었다. 향후 절대적인 연구 수의 증가와 더불어 

근거수준이 높은 연구가 필요하다고 생각한다.

연구 대상 질환을 살펴보면, 약침 연구가 가장 많이 

이루어진 포착신경병증은 수근관증후군으로 총 10건이

었으며, 현재까지 출판된 RCT, non-RCT 논문이 모두 

Evaluation tools Number of studies (%)

Visual analogue scale 13 (44.8)

Numeric rating scale  9 (31.0)

Phalen's test  7 (24.1)

Tinel sign  6 (20.7)

Range of motion  5 (17.2)

Digital infrared thermal imaging  5 (17.2)

EuroQol Five Dimensions  5 (17.2)

Assessment of subjective symptoms  5 (17.2)

Nerve conduction study  3 (10.3)

Medical research council score  3 (10.3)

Patient satisfaction 2 (6.9)

2-point identification test 2 (6.9)

Oswestry disability index 2 (6.9)

Table Ⅲ. Evaluation Tools of Included Studies
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수근관증후군에 관한 연구였다. 수근관증후군 외에는 

비골신경마비, 지각이상성 대퇴신경통, 흉곽출구증후군

이 각각 3건으로 다음을 차지하였다. 이 중 지각이상성 

대퇴신경통은 2016년 이후에 3편이 모두 발표되어, 최

근 관심이 높아지고 있음을 보여주고 있다. 연도별로 

보면 최근 10년간 발표된 포착신경병증 연구의 질환 수

는 13개, 2013년 이전에 발표된 포착신경병증 연구의 

질환 수는 5개로 최근 들어 다양한 포착신경병증에 대

한 관심도가 올라가고 있다. 하지만 질환별로 통계를 

내보았을 때, 수근관증후군을 제외하면 연구의 모두 3

개 이하로, 연구의 개수가 부족했다. 향후 다양한 질환

에 관한 많은 연구가 필요하다고 생각한다.

치료 기간과 횟수를 보면, 치료 기간만 언급된 연구

가 1건, 치료 횟수만 언급된 연구가 2건이 있었다. 치료 

횟수만 언급된 연구 두 건은 모두 수근관증후군에 관한 

연구였다. 동일한 질환에서도 치료 기간과 횟수가 차이

가 있었고, 약침별, 연구자별 치료 기간과 횟수 모두 연

구별로 차이가 컸다. 다만 상지 부위에서 수근관증후군 

연구를 제외한 3건에서는 모두 주에 3회 이상의 치료가 

이루어졌고, 골반부에서는 5건의 연구 중 3건이 하루 1

회 이상의 치료를 시행한 것으로 나타나 대략적인 빈도

를 파악할 수 있었다. 약침별로 주당 치료 횟수 평균을 

내보면 SBV는 약 3.9회, bee venom은 약 3.2회였다. 비

교적 아나필락시스(anaphylaxis)가 발생할 가능성이 높은 

bee venom에 비해 SBV는 부작용이 적기 때문에 이러

한 차이가 나타났다고 생각된다. 포착신경병증에 있어 

부위별, 약침별로 치료 기간과 치료 횟수에 대해 차이가 

크므로 이에 대한 연구가 필요할 것으로 생각한다.

포착신경병증에서 약침을 처음 사용한 논문은 Kim18)

의 증례 연구로, 수근관증후군 환자에게 중성어혈 1호

와 황련해독탕약침을 섞어서 內關 (PC6)에 시술하였다. 

이후로 수근관증후군 환자에게 약침을 쓴 모든 논문은 

內關 (PC6) 혹은 그 주위에 있는 혈자리인 大陵 (PC7) 

등 신경의 주행 경로상에 있는 근위부 경혈을 사용하였

다24). 그 외에 전완 부위로 분류되는 주관증후군, 요골

신경압박의 질환에서도 合谷 (LI4), 手三里 (LI10), 曲池 

(LI11), 中渚 (TE3), 前谷 (SI2), 後谿 (SI3), 小海 (SI8) 

등의 신경주행 경로상 근위부 경혈을 모두 사용한 것을 

알 수 있었다. 경추부질환에서는 공통적으로 사각근의 

아시혈을 치료하였다. 이는 상완신경총과 쇄골하동맥, 

쇄골하정맥이 전사각근과 중사각근의 사이로 지나가기 

때문이다25). 그러므로 경추부 질환 역시 신경의 주행 경

로를 따라 치료했다고 볼 수 있었다. 하지 부위 역시 신

경 주행 경로에 있는 아시혈이나 경혈이 사용되었다. 상

둔피신경의 포착을 치료한 Joo26)의 연구에서는 상둔피

신경이 장골능 위로 나오는 지점을 목표로 삼았다. 대

퇴신경통에 약침을 사용한 연구 중 Koo 등27)의 연구에

서는 대퇴신경이 포착이 될 수 있는 대요근과 장골근

을, Shin 등28)의 연구에서는 L3-5 높이의 양측 협척혈에 

자입함으로써 말초가 아닌 체간부에서의 신경 경로상 

포착을 고려하였다. 조사한 모든 연구가 신경의 주행 경

로상에 약침을 주입하여 포착신경병증을 치료하고 있었

다. 하지만 실제로 해당 경혈이나 아시혈 아래에서 신

경이 포착된 것을 확인하거나 신경이 주행하는 것을 보

며 약침을 사용한 연구는 없었다. 이후 연구에서는 치료 

경혈 부위에서 실제 신경포착이 되어 있는지 확인한다

면, 술기가 실제로 신경 주변에서 많이 이뤄진다는 것

을 더 명확히 할 수 있을 것으로 생각한다.

약침의 자입 깊이에 대해서 살펴보면, 29건 중 16편

의 연구에서 언급이 되지 않았고, 이 중 10건은 하지 부

위였다. 하지의 근육의 부피가 상지에 비해 더욱 크고 

나이에 따라 편차가 크며29), 신경도 비교적 심부에서 주

행하기 때문에 깊이 차이가 클 수 있기 때문이며, 이는 

하지 부위의 포착신경병증에서 동일한 치료를 어렵게 

하는 요인일 것이다. 앞으로의 연구에서는 환자의 체형

에 관한 정보를 자세하게 알려주거나 혹은 초음파 진단

기기를 활용하여 찍은 사진 등을 첨부하는 방식으로 향

후 연구에 도움을 줄 수 있을 것으로 생각한다. 자입 깊

이에 대한 언급이 부족한 것에 대해, 이후 연구에서 재

현성을 높이고 구체적인 술기방식을 정의할 수 있는 추

가적인 연구가 필요하다.

사용한 약침을 보면 SBV가 8건, 봉약침이 6건으로 

봉독을 주된 구성 성분으로 제조한 약침이 14건으로 절

반가량을 차지하였다. 이는 봉독의 주 성분인 Melittin

이 COX-2/PGE2 발현을 억제하여 항염증 작용30)을 나

타내는 것을 이용한 것으로 보인다. SBV가 사용된 8건

의 연구는 두면부 연구 중 2건(66.7%), 전완부 연구 중 

1건(50.0%), 수부 연구 중 5건(45.5%)으로 상지와 두면

부에서 사용된 약침의 절반가량을 차지하였다. SBV와 

봉약침 이외에도 신바로 약침31), 오공약침32) 등 항염증
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작용을 하는 약침이 다용된 것을 확인할 수 있었다. 다

만, 봉독이 주된 구성성분인 SBV와 봉약침은 아나필락

시스의 위험으로 피부알레르기 검사를 시술 전에 시행

하는 것이 권장되나33), 본 연구에 포함된 문헌 14건 중 

2건34,35)에서만 피부알레르기 검사를 시행하여, 대부분

의 연구에서 이를 시행하지 않았다. 이는 연구 참여자

의 안전을 저해하는 요소로, 추후 연구에서 개선되어야 

할 것이다. 그리고 봉약침의 사용 농도에도 연구별로 

차이가 있었는데, Hwang 등36)의 연구에서는 5% bee 

venom을 사용하였고, Shin 등28)의 연구에서는 봉약침

을 1:30,000 농도로 희석하여 사용하였다고 밝혔으며, 

농도를 밝히지 않은 논문도 있었다. 이에 대한 추가적

인 연구가 필요할 것으로 보인다.

부위와 대상 질환이 다양한 만큼 치료에 대한 평가 

도구도 다양하였다. 가장 많이 사용된 평가도구는 VAS

로 총 13건이고, 그 뒤를 잇는 것은 NRS로 총 9건이었

고 모두 통증의 정도를 나타내는 평가도구였다. 이외에 

가장 많이 쓰인 것은 Phalen’s test와 Tinel sign이었는데 

이는 모두 수근관증후군을 진단할 때 사용하는 특수검

사였다. 또한 환자 자각증상 평가, 호소 증상의 변화, 

환자만족도 등 주관적인 수치만이 제시된 경우도 있었

다. 진단기기를 이용하여 평가지표로 삼은 연구는 DITI 

5건, 신경전도검사 3건으로 총 8건이었다. 포착신경병

증에 초음파 등의 진단기기가 많이 사용되고 있는 것에 

비해 이를 사용한 연구는 없었다. 향후 연구에서는 다

양한 진단기기를 사용하여 신경이 직접 포착된 곳을 확

인하거나 포착되어 발생한 변화를 보여주고, 치료 전후

로 비교하는 등의 방식을 고려해야 한다고 생각한다. 

특히 초음파의 경우 신경을 직접 확인하며 진단 및 치

료에 응용할 수 있고37), 경혈 초음파를 응용한 약침시

술의 효과성이 입증되고 있기에38,39), 앞으로 이를 이용

한 포착신경병증 연구가 진행되어야 할 것이라고 생각

한다. 또한 매우 다양한 평가지표가 사용된 만큼 이후 

포착신경병증에 대한 약침치료 논문을 쓰는 연구자는 

선행연구를 잘 살펴 통용되는 지표를 사용하여, 통일성 

있는 연구를 이어가야할 것으로 생각한다.

본 논문에는 다음과 같은 한계가 있다. 우선 포착신

경병증에 자주 쓰이는 약침의 종류, 이와 함께 쓰이는 

한의치료의 술기방식, 평가지표 등을 파악할 수 있었지

만 자입 깊이 혹은 자입 용량을 언급하지 않거나 치료 

기간이 불명확한 연구가 있었고, 연구자별로 술기방식, 

약침 운용방식 등이 달라 약침치료의 구체적인 운용방

식은 파악하기 어려웠다. 또한 문헌들에 대한 질 평가

와 효과에 관한 부분은 수행하지 못하였다. 그리고 대

부분의 연구가 약침 단독으로 처치를 시행하지 않고, 다

른 한의치료를 같이 시행하였다는 한계가 있다.

그럼에도 불구하고 본 연구는 포착신경병증에 대한 

약침 활용에 있어 질문을 설정하고 이에 대해 광범위하

게 연구를 살펴본 최초의 연구라는 점에서 의의가 있

다. 현재 포착신경병증에서 약침을 사용하고 있는 질환 

및 증상을 확인하였고, 다용되는 약침, 술기방식을 확

인함으로써 향후 연구방향을 밝혔다는 점에서 의의가 

있다. 향후 포착신경병증에서 약침 활용에 대한 연구를 

진행할 때에 주사 위치, 자입 깊이, 약침액 주입량, 주

당 시술 횟수 등 구체적인 방법을 서술하고, 포착신경

병증을 진단하는 평가기준도 통일성을 갖추어 이를 기

반으로 연구가 진행되면 향후 임상에서의 활용 가능성

이 커질 것으로 생각한다.

결론»»»

본 연구에서는 최근 임상현장에서 많이 사용되고 있

는 포착신경병증에서의 약침치료에 대해 현재까지 시

행된 국내 연구를 선택하여 주제범위 문헌고찰의 5단

계 방법으로 분석하였다. 포착신경병증에서의 약침활

용 관련 연구는 2001년에 처음 발표되었으나 이후 낮은 

수준의 연구 설계가 대부분을 차지하고, 전체 연구 건

수도 29건으로 부족한 상태였다. 치료 시 주로 사용한 

약침은 항염증 효과가 있다고 알려진 SBV, 봉약침, 신

바로 약침이 다수를 차지하였고, 주로 신경의 주행경로

상에 있는 압통점 혹은 경혈에 자입하는 방식을 사용하

였다. 이는 포착되고 염증이 발생한 신경을 포착 부위

에서 약침액과 약침 주입기를 이용하여 직접 처치하고 

있음을 시사하지만 영상 진단을 직접 응용한 연구가 없

어 실제 포착 부위에 약침 시술이 되었는지는 알 수 없

었다. 최근 대법원의 전원합의체 판결 후 한의사가 초

음파 진단기기를 한의학적 진단의 보조수단으로 사용

하는 것이 허용됨에 따라 항후 연구에서도 이를 적극 
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활용하여 신경이 포착된 부위에 실제적인 변화가 일어

나는지 확인하는 것이 필요하다. 또한 약침의 자입 깊

이와 용량 등의 측면에서 술기방식을 표준화하고, 평가

기준을 통일하여 포착신경병증에서 약침의 효과를 보

여줄 수 있는 근거수준이 높은 연구가 지속적으로 시행

되어야 할 것으로 생각한다.
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