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어깨뼈 들임 와이퍼운동이 둥근 어깨 자세를 가진 사람의 
가시아래근의 근활성도에 미치는 영향
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요  약  본 연구는 둥근 어깨 자세를 가진 사람들에게 가시아래근 강화를 위한 와이퍼운동(Wiper Exercise)과 들
임 와이퍼운동(Retraction Wiper Exercise)시 가시아래근을 포함한 위등세모근, 중간등세모근, 아래등세모근, 뒤어
깨세모근의 근활성도에 어떠한 차이가 있는지 알아보고자 하였다. 21명의 둥근 어깨 자세를 가진 사람들에게 표면
근전도를 이용하여 기존 와이퍼운동과 들임 와이퍼운동에서 5가지 근육의 근활성도를 각각 측정하였다. 
Kolmogorov-Smirnov test를 통해 정규성 검정을 하였으며 정규성 분포를 만족하는 경우 짝힘 대응표본 t-검정과 
정규성 분포를 만족하지 못하는 경우는 윌콕슨 부호-순위 검정으로 분석하였다. 분석결과 들임 와이퍼운동에서 와이
퍼운동보다 가시아래근, 위등세모근, 중간등세모근, 아래등세모근의 근활성도가 기존 와이퍼운동보다 통계적으로 유
의하게 높았다(p<0.01). 따라서 둥근 어깨 자세를 가진 사람들에게 안정적인 운동을 위하여 가시아래근의 근활성도
를 향상시키는 와이퍼운동을 할 시에 어깨뼈의 위치를 들임을 시켜 놓은 상태에서 실시하는 것이 임상적으로 더 효
과적일 수 있으며, 운동 시 어깨뼈의 올바른 위치를 고려해야 한다.

Abstract  In this study, subjects with round shoulder posture were examined to determine the effects of 
wiper exercise with scapular retraction on the muscle activity of infraspinatus(IF) compared to only 
wiper exercise. Twenty-one subjects from a hospital-based rehabilitation center were randomly 
crossover performed for wiper exercise, with and without scapular retraction. Subsequently, muscle 
activities of the IF, upper trapezius(UT), middle trapezius(MT), lower trapezius(LT), and posterior 
deltoid(PD) were measured by surface electromyography. Paired sample t-test was performed for 
normality distribution, and the Wilcoxon signed-rank test was performed for other factors. The muscle 
activity of IF, UT, MT, and LT in the wiper exercise with scapular retraction was significantly greater
than in the wiper exercise alone (p<0.001). Thus, we believe that the wiper exercise with scapula 
retraction is a clinically effective exercise to activate the infraspinatus for subjects with round shoulder
posture. We recommend it to be considered for training and correction of the scapular position. 

Keywords : Retraction Wiper Exercise, Wiper Exercise, Infraspinatus Muscle, Round Shoulder Posture, 
Scapular Retraction
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1. 서론

둥근 어깨 자세(Round Shoulder Posture)는 어깨뼈
의 아래 돌림, 내밈, 앞쪽 기울어짐 등의 모습을 보이며, 
위팔뼈의 안쪽돌림(internal rotation)을 동반하고 상부 
등척추의 뒤굽음(kyphotic curve) 증가, 목척추의 앞굽
음(lordotic curve)이 증가되는 모습을 보인다[1-3]. 둥
근 어깨 자세는 어깨의 정렬과 관계되는 근육들에 대한 
문제들을 일으키게 되는데, 작은가슴근(pectoralis minor)의 
단축과 함께 중간등세모근(middle trapezius), 아래등
세모근(lower trapezius)과 앞톱니근(serratus anterior)의 근
활성도 저하를 일으킨다[4-7]. 또한 둥근 어깨 자세로 인
한 아래등세모근과 앞톱니근의 근약화는 위등세모근
(upper trapezius)의 과도한 활성을 일으키게 되고, 가
시아래근(infraspinatus) 및 작은원근(teres minor)의 
길이를 늘어나게 만들어서 어깨의 가쪽 돌림 근육들의 
근력을 감소하게 만들고, 이는 오목위팔관절의 불안정성
을 유발하게 된다[4,8-12]. 즉 둥근 어깨 자세로 인한 어
깨뼈 근육들의 불균형은 가시아래근의 근력 약화를 동반
하고 어깨뼈봉우리를 가시위근(supraspinatus) 및 가시
아래근의 힘줄에 가깝게 배치하여서 충돌 가능성을 높이
고 이는 어깨 충돌 증후군과 같은 질환으로 이어질 수 있
다[4,13-17].

어깨 돌림근띠(Rotator Cuff)는 어깨를 움직일 때, 일
반적으로 위팔뼈 머리를 관절 오목에 위치시켜 안정성을 
제공한다. 어깨를 굽힘 시키는 동작을 수행할 때 가시위
근 및 가시아래근이 우선적으로 동원되며, 어깨뼈 머리
가 앞쪽으로 이동하는 것을 막아주며, 어깨밑근
(subscapularis)은 어깨 폄 시 어깨뼈 머리의 뒤쪽 이동
을 막아준다[18]. 또한 팔을 올리는 동안 어깨 돌림근띠
는 어깨뼈의 위팔뼈 머리를 압박해 안정적으로 지지해줌
으로써, 어깨세모근(deltoid)이 위팔뼈 머리를 위쪽으로 
이동시키지 않고 팔을 올릴 수 있도록 한다[19]. 하지만 
팔을 드는 동안 뒤어깨세모근(posterior deltoid)이 과
도하게 활성 되면 가시아래근의 근활성도를 낮아짐으로
써 어깨뼈 머리를 더욱 전방으로 이동시키기 때문에, 충
돌증후군이 있는 사람들의 초기 재활에서 뒤어깨세모근
의 근활성도를 줄이고 가시아래근의 근활성을 높이는 운
동방법을 많이 권고하고 있다[20-22]. 

가시아래근은 동적 안정성을 제공하고 어깨관절에서 
가쪽 돌림을 할 때 중요한 역할을 하므로 어깨 재활에서 
어깨의 안정성을 증가시키기 위하여 가시아래근 강화 운
동의 필요성이 점차 높아지고 있다[21,23-27]. 엎드려 

누운 자세에서 팔을 가쪽 돌림하는 운동 방법은 가시아
래근을 강화하기 위한 대표적인 운동 방법으로 사용되었
으나, 어깨 충돌증후군이 있는 환자들이 가쪽 돌림 동작
을 수행할 때 오히려 가시아래근의 근활성도가 떨어지고 
뒤어깨세모근의 근활성도는 높게 나타나는 양상을 보였
다[28]. 하성민[29]의 연구에서 사용된 와이퍼 운동
(Wiper Exercise)은 옆으로 누운 자세에서 팔을 벌리지 
않고 굽힘 상태에서 위팔뼈를 반대 손으로 지지해주면서 
어깨의 가쪽 돌림을 수행하는 운동방법으로, 뒤어깨세모
근의 근활성도가 적게 나타나면서 가시아래근의 근활성
도를 높일 수 있는 효과적인 운동 방법으로 보고되었다. 
추가적으로 김현아[30]는 와이퍼 운동 시 horizontal 
adduction force를 추가한 연구를 진행하였는데 뒤어
깨세모근의 근활성도를 더욱 낮추는 연구결과를 보였다.

현재까지의 선행연구에서는 일반인을 대상으로 와이
퍼운동을 시행하였으며, 실제 정렬이 벗어난 둥근 어깨 
자세를 가진 대상으로 어깨뼈의 정렬을 고려한 와이퍼운
동에 대한 가시아래근의 근활성도에 대한 연구는 거의 
없었다. 따라서 본 연구에서는 둥근 어깨 자세를 가진 대
상자들에게 와이퍼운동과 어깨뼈의 위치를 들임으로 정
렬해준 들임 와이퍼운동을 수행하였을 때 가시아래근을 
포함한 위등세모근, 중간등세모근, 아래등세모근 및 뒤
어깨세모근의 근활성도의 변화를 알아보고자 하였다.

2. 본론

2.1 연구 대상
표본 크기를 결정하기 위하여 G-power software 버

전 3.1.2를 사용하여 계산하였다. 본 연구는 10명의 예
비연구를 통하여 0.69의 효과 크기(와이퍼운동과 들임 
와이퍼운동간의 가시아래근의 근활성도 표준편차: 2.1), 
80% 검정력, 유의수준 0.05을 고려한 표본 크기는 21명
으로 산출되었다.

연구대상자는 실험 참여에 동의한 분당의 B운동센터
에서 모집하였으며 초기에 연령, 키, 체중 등 인구학적 
특성을 수집하였다. 연구의 포함기준은 만 20-39세의 
성인 남성, 둥근 어깨 자세를 가진 사람(둥근 어깨 정도
는 테이블에 바로 누운 자세에서 테이블로부터 어깨뼈 
봉우리의 후면이 테이블로부터 줄자를 이용하여 거리를 
측정하여 2.5cm 떨어진 자)[6]이 연구 참여 대상이었다. 
연구의 제외 기준은 어깨 통증을 가진 사람 혹은 어깨 수
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Fig. 2. Wiper exercise posture.

술 과거력을 가진 사람, 신경학적, 근골격계, 심폐계 질
환을 가진 자였다. 본 연구는 대상자들이 연구에 참여하
기 전에 동의를 받았으며, 가톨릭대학교 성의교정 생명
윤리심의위원회(Institutional Review Board)의 승인
(MC21FIS0018)을 받고 연구를 진행하였다. 연구흐름도
는 다음과 같다(Fig. 1).

Fig. 1. The flowchart of study.

2.2 연구 방법
2.2.1 표면근전도 Electromyography(EMG)
표면근전도의 데이터는 TeleMyo 900(Noraxon 

USA Inc, Scottsdale, USA)을 통해 수집하였으며, 분석
은 MyoResearch software(Noraxon MR3.6 USA 
Inc, Scottsdale, USA)을 사용하였다.  표면근전도의 전
극은 이중 차등 전극(Double Differential Electrode)
들과 접지전극(Ground Electrode)을 사용하였으며, 이
중 차등 전극은 실험하고자 하는 근육에 접지전극은 다
른 부위에 부착하였다. 표면근전도의 데이터는 신호를 
증폭하였고, band pass-filter(10-500Hz)를 사용하여 
데이터를 수집하였으며, 60Hz 노치 필터(Notch Filter)
를 사용하여 소음을 배제하였다. 각 근육별 근전도 데이
터는 제곱 평균제곱근법(Root Mean Square: RMS)의 
값으로 처리하였다. 그리고 위등세모근, 중간등세모근, 
아래등세모근, 뒤어깨세모근, 가시아래근에 두 개의 전
극을 각 근육 힘살의 중앙에 배치하였으며, 근육 섬유와 
평행하게 배치하였다. 전극을 부착하는 부위의 털을 면
도 및 알코올로 소독하여 피부저항 값을 낮춘 뒤 진행하
였다[31]. 

위등세모근의 부착 위치는 어깨뼈봉우리로부터 제7 
경추까지 거리의 중간지점, 중간등세모근은 어깨뼈 내측
면으로부터 척추까지 거리의 중간지점, 아래등세모근은 
어깨뼈 가시에서 약 5cm 아래의 부위, 뒤어깨세모근은 

어깨뼈 외측면의 2cm 떨어진 지점, 가시아래근은 어깨
뼈의 아래와 측면에서 어깨뼈의 척추와 평행하게 약 
4cm 아래에 부착하였다[31]. 

위등세모근, 중간세모근, 아래등세모근, 가시아래근, 뒤
어깨세모근의 데이터를 정규화하기 위해서 최대 수의적 등
척성 근수축(Maximal Voluntary Isometric 
Contraction)시 근활성도를 기존의 도수근력검사 자세에
서 실시하였다[32]. 최대 수의적 등척성 근수축은 5초 동
안 3번 수행하였다. 근수축 사이에 10초의 휴식을 취했으
며, 각 근육별로 3분의 휴식시간을 취했다. 각 운동 중에 
수집된 EMG 진폭은 평균 최대 수의적 등척성 근수축
(%MVIC)의 백분율로 5초의 데이터를 수집하였는데 등척
성 근수축의 시작 및 종료 효과의 방지를 위해서 앞, 뒤 1
초씩을 제외한 중간에 3초의 데이터만을 수집하였다.

2.2.2 연구절차
본 연구는 교차연구 설계(Cross-Over Design)로 진

행되었다. 참가자들은 모두 식사 및 글씨를 쓰는 우세손
에 대하여 연구를 진행하였으며, 모든 참가자들은 오른
손이 우세손이였다. 각 대상자들은 연구를 진행하기 위
해 30분간의 친숙화 과정을 거쳤고, 연습효과 방지를 위
해 엑셀(Microsoft Corp., Redmond, WA, USA)을 이
용하여 운동 방법의 순서를 무작위로 선정하여 와이퍼운
동을 실시한 뒤, 30분 이후에 들임 와이퍼운동을 실시하
거나 혹은 들임 와이퍼운동을 실시한 뒤, 30분 이후에 와
이퍼운동을 실시하는 방식으로 연구를 진행하였다.

2.2.3 와이퍼운동의 측정
와이퍼운동(Wiper Exercise)은 옆으로 누운 자세에

서 실시하며, 측정하고자 하는 팔은 어깨를 90°굽힘 시
킨 상태에서 손끝이 지면을 향하도록 팔꿈치를 90° 굽힘 
시킨 다음, 측정하지 않는 반대 팔을 이용하여 측정하는 
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팔의 위팔뼈를 받친다. 이후 시작 자세에서 1.5kg의 아
령을 들고 앞팔이 지면과 수평을 이루도록 어깨를 가쪽 
돌림 시킨다. 주의할 점으로 회전의 중심축이 팔꿈치에
서 벗어나지 않도록 동일한 자세를 유지하면서 어깨관절
만 가쪽 돌림이 일어나도록 한다[29](Fig. 2).

2.2.4 들임 와이퍼운동의 측정
들임 와이퍼운동(Retraction Wiper Exercise)은 와

이퍼운동과 동일한 시작자세를 취한다. 이후 시작 자세
에서 어깨뼈가 정상 정렬에 위치하도록 어깨뼈의 안쪽모
서리가 척추의 가시돌기로부터 7.5cm에 가깝게 위치하
도록 어깨뼈 들임 자세를 취한 후[2,6], 와이퍼운동과 같
은 방식으로 진행하였다(Fig. 3, 4).

Fig. 3. Posture before scapular retraction wiper exercise.

Fig. 4. Posture after scapular retraction wiper exercise.

2.3 통계분석
연구대상자의 일반적 특성은 기술적 통계로 분석하였

다. 또한 기존의 와이퍼운동과 들임 와이퍼운동 간의 위
등세모근, 중간등세모근, 아래등세모근, 가시아래근, 뒤
어깨세모근의 근활성도를 전후 비교하기 위하여 
Kolmogorov-Smirnov test를 통한 정규성 검정을 하
여 정규성 분포를 만족하는 경우 Paired t-test를 진행
하였으며, 정규성 분포를 만족하지 않은 경우는 
Wilcoxon-signed-rank test로 진행하였다. 다중 비교

에 대한 제1종 오류를 고려하여 Bonferroni의 α 보정을 
사용하였다(0.05/5=0.01). 모든 데이터 분석을 위해 
Window SPSS 25.0 version(SPSS inc. Chicago, IL, 
USA) 통계 프로그램으로 이용하였다.

3. 결과

3.1 일반적 특성
본 연구 대상자 21명의 일반적 특성은 다음과 같다

(Table 1). 연령은 30.23±2.32세였으며, 신장은 
175.61±11.02kg, 몸무게는 76.09±11.02, 둥근 어깨 
정도는 6.66±1.11cm이었다.

Variables Mean ± SD

Age (years) 30.23 ± 2.32

Height (cm) 175.61 ± 5.92

Weight (kg) 76.09 ± 11.02

Round shoulder (cm) 6.6 ± 1.11

Table 1. The general characteristics for Participants
(N=21)

3.2 근활성도 결과
들임 와이퍼운동이 와이퍼운동보다 가시아래근의 근

활성도는 7.54%, 위등세모근의 근활성도는 0.83%, 중간
등세모근의 근활성도는 14.97%, 아래등세모근의 근활성
도는 17.57%로 증가하였으며, 통계적으로 유의한 차이
를 보였다(p<0.01)(Table 2, Fig. 5). 하지만, 뒤어깨세
모근은 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다.

Muscles Wiper exercise Retraction 
wiper exercise Z or t p

Infraspinatus  28.84 ± 10.54 10.54 ± 12.19 5.742 <0.01
Upper trapezius  2.90 ± 1.71 3.73 ± 2.49 3.129 <0.01

Middle 
trapezius 10.03 ± 7.42  24.1 ± 15.05 3.945 <0.01

Lower trapezius  16.80 ± 11.86 34.37 ± 20.86 3.806 <0.01
Posterior 
deltoid  3.13 ± 1.86 3.61 ± 2.18 1.599 0.13

· Values are exercise type(%MVIC) as mean ± SD
· The wilcoxon-signed-rank test for upper trapezius, middle 

trapezius, lower trapezius.
· The paired t-test for infraspinatus, posterior deltoid.

Table 2. The results of the wiper exercise and 
retraction wiper exercise of muscle activity
(%MVIC) at 5 Muscles
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Fig. 5. Difference in the muscle activity of infraspinatus 
muscle between wiper exercise and retraction 
wiper exercise.

         MVIC=Maximal Voluntary Isometric Contraction, 
Wiper=Wiper Exercise, Re=Retraction Wiper Exercise, 
IST=Infraspinatus.

4. 고찰

본 연구는 둥근 어깨 자세를 가진 사람에게 기존에 시
행된 와이퍼운동과 어깨뼈의 위치를 정상 정렬 위치인 
들임 상태로 와이퍼운동을 시행하여 근활성도를 비교한 
결과, 가시아래근을 포함한 위등세모근, 중간등세모근, 
아래등세모근의 근활성도는 유의하게 증가된 반면에 뒤
어깨세모근은 유의한 차이가 없었다. 

둥근 어깨 자세에서는 정상인 대조군과 비교하여 어깨
의 가쪽돌림 근력이 저하되는 것으로 알려져 있다[12]. 
즉, 돌림근띠 기능과 어깨의 안정성을 제공하는 어깨가
슴 근육군(Scapulothoracic musculature)은 앞으로 
내밈 위치에서 어깨 가쪽돌림 근육들의 근력이 감소된다
[33]. 하지만, 어깨뼈를 뒤로 들임 시킨 상태에서는 중간
등세모근과 아래등세모근의 근활성도 증가로 인하여 어
깨뼈를 안정화시키며 이는 어깨의 가시위근 등 가쪽돌림
에서 더 큰 힘이 발생한다고 보고되었다[34-36]. 이는 
어깨 주변의 짧아진 근육이 정상적인 길이로 늘어나는 
길이-장력 관계에 의해서 근활성도가 증가된 것으로 판
단된다[33-37]. 따라서 본 연구에서도 어깨뼈를 내밈이 
아닌 들임시킨 위치에서 시행한 와이퍼운동이 어깨뼈 주
변 근육들이 안정화되어 가시아래근, 중간등세모근, 아
래등세모근의 근활성도가 기존 와이퍼운동보다 유의하게 
증가되었다고 사료된다.

또한, 본 연구에서 예상과 달리 위등세모근 근활성도
가 어깨뼈를 들임 시킨 위치(2.90%)에서 기존 와이퍼운

동(3.73%) 보다 유의하게 증가되었다. 하지만, 상기 값
은 최대 수의적 등척성 근수축(%MVIC)의 20% 미만인 
최소한의 근활성도이므로 근력이 증가되었다고 판단하기
는 어려울 수 있다[38,39]. 

 또한, 본 연구에서 어깨뼈를 들임하는 과정에서 주동
근인 중간등세모근과 함께 협력근으로 작용하는 위등세
모근과 아래등세모근 모두 근활성도가 유의하게 증가되
었다. 예상과는 달리, 어깨뼈를 들임 하는 과정에서 위등
세모근도 어깨뼈를 내리는 아래등세모근의 짝힘으로 작
용하여 증가된 것으로 사료된다[40]. 하지만, 어깨뼈를 
들임 시킨 위치에서의 위등세모근의 근활성도(3.73%)는 
최대 수의적 등척성 근수축(%MVIC)의 20% 미만인 최소
한의 근활성도로 임상적으로 의미가 있다고 판단하기는 
어려울 수 있다[38,39]. 따라서, 어깨뼈 들임 와이퍼운동
이 유용한 중재법으로 사료된다.

 본 연구에서 뒤어깨세모근은 유의한 차이를 보이지 
않았다. 어깨가 90° 벌림된 상태에서 가쪽 돌림 시 뒤어
깨세모근은 높은 근활성도를 보인다고 보고되었다[26]. 
와이퍼운동은 어깨를 벌리지 않은 90° 굽힘 시킨 상태에
서 실시하고, 반대쪽 손으로 측정하는 위팔뼈를 받쳐주
었기 때문에 뒤어깨세모근의 근활성도는 차이가 없었다
고 사료된다[29]. 

본 연구는 다음과 같은 제한점이 있다. 연구대상자를 
만 20세에서 만 40세 미만의 성인 남성만을 대상으로 연
구를 진행하였기 때문에 연구결과를 일반화하기에는 한
계가 있다. 그러나, 대상자 수를 객관적인 표본 크기를 
바탕으로 연구를 진행하려고 노력하였다. 또한, 모든 대
상자에게 아령의 무게를 1.5kg으로 동일하게 진행하여 
몸무게에 따른 아령의 무게를 적용하지 못했지만, 어깨
뼈의 위치에 따라 결과변수의 근활성도의 차이를 보인 
점에서 연구결과를 신뢰할 만하다고 사료된다. 그리고 
Sahrmann[6]이 제시한 정상 자세의 어깨뼈 들임 기준
은 어깨뼈의 안쪽모서리에서 척추의 가시돌기까지 
7.5cm로 제시되었지만, 와이퍼운동의 어깨관절 90° 굽
힘 시에 동반되는 어깨뼈의 위쪽돌림을 고려한 표준화된 
기준은 보고되지 않았다. 따라서, 본 연구에서는 보수적
인 방법으로 상기에서 제시된 7.5cm에 가까도록 최대한 
어깨뼈를 들임시키도록 노력하였다. 마지막으로 대조군 
없이 교차연구를 통하여 단시간 본 연구를 진행하였다. 
따라서, 이러한 결과를 일반화하기 위해서는 성별, 연령, 
개개인에 따른 아령 무게 및 어깨뼈 들임 위치에 따른 근
활성화 변화 등을 고려한 장기간 추가 연구가 필요할 것
으로 사료된다.
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5. 결론

본 연구의 결과에 의하면 둥근 어깨 자세를 가진 사람
들에게 어깨뼈의 위치를 들임 시켜 놓은 상태에서 와이
퍼운동을 시행하는 것이 기존 와이퍼운동보다 가시아래
근을 포함한 중간등세모근과 아래등세모근의 근활성도를 
증가시키므로 어깨 자세 개선에 유용한 운동 방법일 수 
있다.
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