
ISSN 2733-6441 / eISSN 2733-645X                                  http://dx.doi.org/10.26862/jkpts.2024.06.31.2.52

대한물리치료과학회지
Journal of Korean Physical Therapy Science

2024. 06. Vol. 31, No.2, pp. 52-62

발목 각도 Toe in 10º, Toe out 10º에 따른 내로우 스쿼트 운동이 

안굽이무릎을 가진 여성에 미치는 영향
정모범1 ․ 이한결2

1원광대한방병원 ․  2상무병원

The effect of narrow squat exercise according to ankle angle of Toe In 10° and 
Toe Out 10° on women with genu varum

Mo Beom Jeong1, Ph.D., P.T. ․ Han Gyeol Lee2, Ph.D., P.T.
1Dept. of Physicla Therapy, Wonkwang University of Korean Medicine Hospital

 2Dept. of Physical therapy, Sangmoo Hospital

Abstract
Background: This study was to investigate effects of 
narrow squat exercise according to ankle angle of Toe 
in 10° and Toe out 10° on women with genu varum.
Design: Randomized Controlled Trial or Cross-sec-
tional Study.
Methods: 30 adult women with genu varum partici-
pated in this study. All subjects were randomly as-
signed to 15 people of narrow squat exercise in ankle 
angle of Toe in 10° group (TI) and 15 people of nar-
row squat exercise in ankle angle of Toe out 10° 
group (TO). The narrow squat exercise program was 
conducted three times a week for six weeks. The dis-
tance between the knees was measured by using 
Digital Vernier Caliper. The quadriceps angle (Q-an-
gle) was measured by using Goniometer. The stride 
length and propulsion were measured through G-Walk
Results: Both TI and TO groups showed effective 
significant differences in distance between the knees, 
Q-angle, and propulsion (p<.05). There was no sig-
nificant difference in stride length (p>.05). Left leg 
propulsion was found to be significantly more effec-

tive in TI group than in TO group (p<.05).
Conclusion: These results suggested that narrow squat 
exercise according to ankle angle of toe in 10° and 
toe out 10° was effective for genu varum. However, 
compared to TO group, TI group was more effective 
in gait propulsion. It is considered that narrow squat 
exercise in ankle angle of Toe in 10° can be sug-
gested as an effective intervention method for women 
with genu varum.
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Ⅰ. 서 론

안굽이무릎(genu varum)이란 해부학적 자세에서 양발을 붙이고 섰을 때 무릎 사이 거리가 정상 거리보다 더 

멀어 무릎 사이가 벌어진 O자 형태를 가진 다리를 말한다(Kang 등, 2009). 안굽이무릎의 발생 원인으로 여러 

내분비 생리학적 원인 등이 있지만 대부분 정렬이 바르지 못한 자세와 운동 부족을 원인으로 본다. 정렬이 

틀어진 자세의 반복이나 이로 인한 나쁜 생활 습관, 운동 부족으로 근육의 약화가 일어나며 그로 인해 정강뼈(tibi

a)와 넙다리뼈(femur)의 해부학적 축이 틀어져 안굽이무릎이 유발된다(Park 등, 2014). 특히 넙다리뒤근(hamstring)

의 단축은 무릎 관절의 가동범위 감소를 초래하며 무릎 관절에 부하가 심해지고(Fisher 등, 2007; 최보람, 2022) 

넙다리네갈래근(quadriceps femoris muscle)의 약화는 무릎 관절 축의 변화로 안굽이무릎을 발생시킬 수 있다(Yu 

& Kim, 2015). 이와 관련하여 근육 불균형과 근육 활성화 패턴의 변화가 무릎넙다리 통증 증후군(patellofemoral 

Pain Syndrome, PFPS) 및 엉덩정강근막띠 증후군(Iliotibial Band Syndrome, ITBS)을 유발한다고 보고되었다(Selko

witz 등, 2013; 이한결, 2023). 또한 안굽이무릎은 무릎 관절의 무릎뼈(patella)가 이동할 때 융기사이구역에 부하를 

가하면서 정상적인 움직임 경로에서의 변화로 인해 구조적으로나 기능적으로 손상을 일으키는 원인이 된다(Han 

등, 2018; Hayes & Falconer, 1992). 안굽이무릎에 대한 치료로 넙다리뼈 또는 정강뼈의 회전 변형에 대한 교정 

수술이 있지만 많은 합병증이 따른다고 보고되었다(Shatarker 등, 2002). 이에 안굽이무릎에 대한 치료적 접근으로 

운동 치료적인 접근이 시도되고 있다(Kang 등, 2009).

운동 치료적 접근으로는 훈련을 통한 무릎 주변 근육들의 강화가 안굽이무릎에 효과적이라고 하였다(Han 등, 

2011). 그 중 스쿼트는 하지 근력, 근비대 및 힘을 끌어내는 데 사용되는 가장 인기 있는 운동 중 하나로 알려져 

있다(Kubo 등, 2019; 정진규, 2022). 스쿼트는 발목 관절, 무릎 관절, 엉덩 관절의 동시 굽힘과 폄으로 구성되며 

상체를 안정시키는 허리 근육의 중요한 역할과 함께 전체 움직임이 이루어진다(Slater & Hart, 2017). 대표적인 

닫힌사슬운동으로써 신체의 원위부인 발을 지면에 고정한 상태에서 무릎 관절과 엉덩 관절의 굽힘과 폄을 

수행하며 체간의 중심이 중력에 대항하여 상승기 및 하강기로 움직이는 운동이다(Lim 등, 2018). 특히 둔부(glutea

l), 넙다리(thigh), 허리 근육(lower back muscle)들은 체간의 상승기 및 하강기 모두에서 강하게 활성화 된다(Saeter

bakken 등, 2022). 넙다리네갈래근의 강화는 관절의 안정성을 부여하여 무릎 동작을 조절하고 관절의 부하를 

줄여준다(Ahn 등, 2015). 또한 스쿼트는 운동하는 방법을 다양하게 변형이 가능하며 상황에 따라 맞춤 운동법을 

제시할 수 있다. 이는 다양한 엉덩이 회전 위치가 스쿼트 운동 시 근육 활성화 패턴을 어떻게 바꿀 수 있는지 

이해하는 것이 전문가에게 중요하다.

스쿼트 운동 시 근육 활성화 패턴을 살펴보면 Selkowitz 등(2013)의 연구에 따르면 생리학적으로 과활성화된 

넙다리근막긴장근은 장골경골근막띠와 연계해서 무릎뼈에 횡력을 가할 수 있다. 이 움직임 패턴은 PFPS 및 ITBS

와 관련이 있다(Glassbrook 등, 2017). 이러한 생리학적 이유 때문에 다양한 위치에서의 스쿼트는 관절들의 

움직임에 상호 유기적인 관련이 있어 엉덩 관절과 무릎 관절의 굽힘 각도, 발의 각도에 따른 근육의 작용으로 

인해 서로 효과가 다르기 때문에 고려할 중요한 요건이 된다. 따라서 안굽이무릎에 있어 치료 프로토콜은 다양한 

유형의 운동에서 중간볼기근 활동을 증가시키고 넙다리근막긴장근 활동을 감소시켜야 한다(Contreras 등, 2016). 

특히 발의 위치와 발목의 각도 변화는 스쿼트 동작에 있어 근육 활성화에 영향을 미쳐 효과가 변화할 수 있는 

요인이기 때문에 지속적인 연구가 필요하다. 

스쿼트 동작 중에서도 내로우 스쿼트 운동의 종류가 일반적인 스쿼트 운동보다 효과적이라고 알려져 있으며 

내로우 스쿼트 운동이란 양발의 간격을 어깨너비 기준이나 더 넓게 하는 일반적인 스쿼트 운동보다 양발의 



54  대한물리치료과학회지 Vol.31, No.2, 2024. 06. 30

간격을 좁게 하는 스쿼트 운동이다. 양쪽 발의 간격을 좁게 하면 할수록 무릎의 폄근인 넙다리네갈래근의 

활성도도 높아진다(Kim 등, 2017). 양쪽 발의 간격을 좁게 하는 내로우 스쿼트 운동 시 집중적으로 강화되는 

넙다리네갈래근의 강화로 인해 관절의 움직임과 부하를 조절, 보행 안정성과 무릎 손상 예방에 있어 

안굽이무릎에 효과적이다(Han 등, 2018). Lee 등(2016)의 연구에서 Toe in 10° 내로우 스쿼트 운동에서 일반 

스쿼트 운동보다 효과적이라고 하였고 Ahn & Lee(2020)의 연구에서는 일반적인 스쿼트 운동 자세에서 Toe in 

10°, Toe 0°, Toe out 10°를 비교하여 Toe out 10°에서 가쪽넓은근(vastus lateralis)과 안쪽넓은근(vastus medialis)의 

근두께와 지면반발력이 유의한 차이가 있다고 보고하였다. 

이러한 선행연구를 바탕으로 내로우 스쿼트 운동 시 발목 각도에 따른 효과를 알아봄으로써 안굽이무릎에 

효율적인 운동 자료를 제시할 필요가 있다. 또한 대부분의 연구에서 무릎 사이 간격이나 Q각(Quadriceps angle) 

등을 종속변인으로 측정하였지만, 보폭(stride length)이나 발이 바닥에서 떨어지는 시점부터 발바닥이 바닥에 

닿는 시점까지의 신체 무게 중심 가속도인 추진력(propulsion)과 같은 보행에 있어 시공간 매개변수에 미치는 

영향에 대한 연구는 많지 않은 실정이다. 따라서 본 연구의 목적은 발목 각도 Toe in 10º, Toe out 10º에 따른 

내로우 스쿼트 운동이 안굽이무릎을 가진 여성에 미치는 영향을 확인하고 안굽이무릎 개선 효과를 비교 

제시함으로써 안굽이무릎 개선을 위한 중재 방법의 선정에 도움이 되는 근거자료를 제공하고자 한다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구대상

본 연구는 광주 소재 H대학교에 재학 중인 본 연구의 취지에 대해서 설명을 들었고 동의서에 서명한 후 

자발적으로 지원한 대학생들 중 안굽이무릎 여성 30명을 대상으로 실시하였다. 본 연구의 대상자 선정기준은 

다음과 같다. 양발의 발목 내과(medial malleolus)를 붙힌 상태에서 무릎 사이가 2.5㎝~5㎝ 이하인 안굽이무릎 

Ⅱ등급을 가진 자를 선정하여(김민규 등, 2023) 하지와 체간에 관련된 질환 및 통증 또는 관절가동범위에 

제한이나 경직이 있는 자, 신체 균형에 영향을 끼치는 약물을 복용하는 자, 운동절차를 이해하지 못 하는자는 

제외하였다. 지원자 30명 중 무작위 추첨을 하여 실험군Ⅰ(Toe in 10°, TI) 15명과 실험군Ⅱ(Toe out 10°, TO) 15

명으로 구성하였다. 

2. 중재방법

본 연구는 발목 각도 Toe in 10°, Toe out 10°에 따라서 스쿼트를 실시하였다. 선행연구(Ahn & Lee, 2020)를 

수정 보완하여 발디딤 위치를 어깨너비의 120%로 벌리는 자세를 내로우 스쿼트로 변경하여 75%로 하였다. 

측정자마다 체간의 너비가 다르므로 PP(poly propylene)판에 정면을 0° 기준선으로 삼고 각각 내측 10°, 외측 10°

를 표기하였다(Figure 1). 발을 PP판 바닥의 표시선에 맞추어 발목 각도 Toe in 10°, Toe out 10°에 따라서 

스쿼트를 실시하였다. 몸은 똑바로 세운 상태에서 양팔은 팔짱을 끼고 수행하였다. 시선은 정면을 바라보고 무릎 

관절 각도를 90°까지 실시하였을 때 횟수를 산정하였다. 20회를 3세트 실시하였고 각 세트 사이에 약 2분간 

휴식을 취하게 하였다. 주 3회씩 총 6주간 중재를 수행한 후 측정하였다. 실험 전 스쿼트 자세에 대한 교육을 

충분히 하였다. 
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3. 측정도구 및 평가방법

1) 디지털 버니어 캘리퍼스(Digital Vernier Caliper)

무릎 사이 거리를 측정하기 위하여 넙다리뼈의 안쪽 무릎 사이를 디지털 버니어 캘리퍼스를 이용하여 

측정하였다. 대상자는 하반신의 근수축 없이 맨발로 서서 양발을 모아 발목 내과를 붙힌 뒤 벽에 기대어 머리, 

척추, 엉덩이, 발뒤꿈치가 벽에 닿는 동안 양쪽 무릎 안쪽위관절융기에 펜으로 표시하여 측정하였다(김민규 등, 

2023). 

 

2) 고니오미터(Goniometer)

Q각은 무릎뼈 중심에서 위앞엉덩가시(anterior superior iliac spine, ASIS)까지의 선과 무릎뼈 중심에 이르는 

선과의 사이각으로 정의된다. Q각을 측정하기 위하여 가장 일반적으로 이용되는 고니오미터를 이용하였다. 

측정방법은 대상자의 위앞엉덩뼈가시와 무릎뼈 중앙, 정강뼈거친면을 펜으로 표시하였다. 위앞엉덩뼈가시와 

무릎뼈 중앙을 연결한 선과 정강뼈거친면에서 무릎뼈 중앙을 연결한 선이 교차되는 지점의 Q각을 고니오미터를 

사용하여 측정하였다. 오차를 최소화하기 위해서 동일한 측정자가 3회 측정하여 평균값을 사용하였다.

3) 보행분석

연구 대상자의 보행분석은 휴대용 무선 가속도계와 자이로스코프가 내장된 G-Walk(BTS, Italy)을 사용하였다. 

G-Walk는 컴퓨터와 무선센서를 이용하여 보행의 시공간적 변수를 측정하고 분석하는 장비이며 대상자의 허리에 

착용한 벨트에 G-Walk의 본체를 장착하고 양쪽 위뒤엉덩뼈가시 사이에 있는 허리뼈 5번에 위치하도록 하였다. 

모든 데이터는 100Hz의 주파수에서 수집되었으며 Bluetooth 3.0 연결을 통해 컴퓨터로 전송되었다. 본 연구에서 

측정 변수로는 보행에서 한쪽 발 뒤꿈치가 바닥을 딛기부터 같은 쪽 발 뒤꿈치가 바닥에 다시 딛는 시기까지의 

발 뒤꿈치간 거리인 보폭과 발이 바닥에서 떨어지는 시점부터 발바닥이 바닥에 닿는 시점까지의 신체 무게 중심 

가속도인 추진력을 측정하였다. 측정 대상자는 실내의 평평한 직선으로 뻗어있는 지면 7m에서 신발을 벗고 

편안한 보행속도로 걷도록 하였고 총 3번의 보행을 이용하여 평균값을 결과값으로 사용하였다. 

Figure 1. Squat Stool for Ankle Angle
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4. 자료분석

샤피로-윌크(Shapiro-Wilk)분석을 실시하여 수집된 자료들의 정규성을 검증하고 모든 자료의 정규분포를 

확인하였다. 군과 군에서 각각 중재 전과 후에 무릎 사이 거리, Q각, 보행분석을 비교하기 위하여 대응표본 t-

검정을 실시하였다. 두 군 간 측정 변수들의 중재 전후 평균값을 비교하기 위하여 독립표본 t-검정을 실시하였다. 

window version SPSS program 21.0 (SPSS Inc., Chicago)을 사용하였으며 모든 통계학적 유의 수준은 0.05로 

설정하였다.

Ⅲ. 결 과

1. 대상자의 일반적 특성

연구 대상자의 일반적 특성은 다음과 같다<Table 1>.  

2. 무릎 사이 거리의 변화

발목 각도의 변화를 준 운동 방법에 따른 무릎 사이 거리의 전·후의 변화는 다음과 같다<Table 2>. TI군은 중재 

전 4.42㎝에서 중재 후 3.12㎝로 감소하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). TO군은 중재 전 4.16

㎝에서 중재 후 3.11㎝로 감소하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). TI군과 TO군의 군 간 중재 전후 

무릎 사이 거리의 변화량 차이는 통계학적으로 유의한 차이가 없었다(p>.05).

Table 2. Change in distance between the knees  (unit : ㎝)

TI (n＝15) TO (n＝15) t(p)

Pre-Test 4.42 ± 0.41a 4.16 ± 0.46

Post-Test 3.12 ± 0.85 3.11 ± 0.78

change -1.30 ± 0.70 -1.04 ± 0.58 -1.094(0.283)

t(p) 7.186(0.000)* 6.959(0.000)*
aM±SD, *p＜.05, TI : Toe In, TO : Toe Out

Table 1. General characteristics of subjects

TI (n＝15) TO (n＝15) t(p)

Age (year) 20.60 ± 0.82a 21.00 ± 1.64 0.840(0.408)

Height (cm) 161.86 ± 5.99 161.33 ± 6.98 0.225(0.824)

Weight (kg) 54.80 ± 6.21 56.06 ± 5.62 0.585(0.563)
aM±SD, TI : Toe In, TO : Toe Out
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3. Q각의 변화

발목 각도의 변화를 준 운동 방법에 따른 Q각의 전·후의 변화는 다음과 같다<Table 3>. TI군은 중재 전 10.33°

에서 중재 후 11.33°로 증가하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). TO군은 중재 전 10.38°에서 중재 

후 11.53°로 증가하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). TI군과 TO군의 군 간 중재 전·후 Q각의 변화량 

차이는 통계학적으로 유의한 차이가 없었다(p>.05).

Table 3. Change in quadriceps angle (unit : °)

TI (n＝15) TO (n＝15) t(p)

Pre-Test 10.33 ± 0.48a 10.38 ± 0.45

Post-Test 11.33 ± 0.74 11.53 ± 0.61

change 1.00 ± 0.92 1.14 ± 0.77 -0.472(0.641)

t(p) -4.183(0.001)* -5.762(0.000)*

aM±SD, *p＜.05, TI : Toe In, TO : Toe Out

4. 보행분석의 변화

1) 보폭

발목 각도의 변화를 준 운동 방법에 따른 보폭의 전·후의 변화는 다음과 같다<Table 4>. 왼쪽 다리에서 TI군은 

중재 전 1.04m에서 중재 후 1.08m로 증가하였으나 통계학적으로 유의한 차이는 없었다(p>.05). TO군은 중재 전 

1.03m에서 중재 후 1.07m로 증가하였으나 통계학적으로 유의한 차이는 없었다(p>.05). 왼쪽 다리에서 TI군과 TO

군의 군 간 중재 전·후 보폭의 변화량 차이는 통계학적으로 유의한 차이가 없었다(p>.05).

오른쪽 다리에서 TI군은 중재 전 1.04m에서 중재 후 1.08m로 증가하였으나 통계학적으로 유의한 차이는 없었

다(p>.05). TO군은 중재 전 1.03m에서 중재 후 1.08m로 증가하였으나 통계학적으로 유의한 차이는 없었다(p>.05). 

오른쪽 다리에서 TI군과 TO군의 군 간 중재 전·후 보폭의 변화량 차이는 통계학적으로 유의한 차이가 없었다(p>.

05).

Table 4. Change in stride length (unit : m)

TI (n＝15) TO (n＝15) t(p)

Left Pre-Test 1.04 ± 0.06a 1.03 ± 0.04

Post-Test 1.08 ± 0.09 1.07 ± 0.07

change 0.04 ± 0.08 0.03 ± 0.08 0.296(0.770)

t(p) -2.034(0.061) -1.720(0.107)

Right Pre-Test 1.04 ± 0.06 1.03 ± 0.03

Post-Test 1.08 ± 0.08 1.08 ± 0.10

change 0.04 ± 0.09 0.05 ± 0.10 -0.112(0.911)

t(p) -1.986(0.067) -1.935(0.073)
aM±SD, TI : Toe In, TO : Toe Out
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2) 추진력

발목 각도의 변화를 준 운동 방법에 따른 추진력의 전·후의 변화는 다음과 같다<Table 5>. 왼쪽 다리에서 TI

군은 중재 전 8.85㎨에서 중재 후 10.10㎨로 증가하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). TO군은 중재 

전 8.76㎨에서 중재 후 9.33㎨로 증가하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). 왼쪽 다리에서 TI군과 TO

군의 군 간 중재 전·후 추진력의 변화량 차이는 1.24㎨와 0.57㎨로 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05).

오른쪽 다리에서 TI군은 중재 전 8.62㎨에서 중재 후 9.21㎨로 증가하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p

<.05). TO군은 중재 전 9.16㎨에서 중재 후 10.06㎨로 증가하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다(p<.05). 

오른쪽 다리에서 TI군과 TO군의 군 간 중재 전·후 추진력의 변화량 차이는 통계학적으로 유의한 차이가 없었다

(p>.05).

Table 5. Change in propulsion  (unit : ㎨)

TI (n＝15) TO (n＝15) t(p)

Left Pre-Test 8.85 ± 1.34a 8.76 ± 1.13

Post-Test 10.10 ± 1.38 9.33 ± 1.11

change 1.24 ± 0.99 0.57 ± 0.77 2.066(0.048)*

t(p) -4.867(0.000)* -2.894(0.012)*

Right Pre-Test 8.62 ± 1.55 9.16 ± 1.28

Post-Test 9.21 ± 1.20 10.06 ± 1.40

change 0.59 ± 0.83 0.89 ± 1.03 -0.883(0.385)

t(p) -2.733(0.016)* -3.357(0.005)*
aM±SD, *p＜.05, TI : Toe In, TO : Toe Out

Ⅳ. 논 의

본 연구는 안굽이무릎을 가진 여성을 대상으로 안굽이무릎에 효과적이라고 알려진 내로우 스쿼트를 운동을 

6주간 3회 실시하였다. 이때 발목 각도의 변화를 Toe in 10°, Toe out 10°로 적용하여 무릎 사이 거리, Q각, 보폭 

및 추진력의 변화에 미치는 영향을 알아보고자 하였다. 

무릎 사이 거리에서 TI군과 TO군 모두 중재 이후 모두 유의하게 감소하였으나 군 간 차이는 통계학적으로 

유의한 차이를 보이지 않았다. TI군에서의 결과는 Laprade 등(1998)은 엉덩 관절 모음, 무릎 관절 폄, 엉덩 관절 

모음을 동반한 무릎 관절 폄보다 정강뼈 안쪽회전이 동반된 무릎 관절 폄 동안 바깥쪽넓은근보다 안쪽넓은근의 

활성이 더 컸음을 보여주었다. 이와 관련하여 여러 안쪽넓은근의 근육 섬유가 모음근에서 유래하므로 발의 

너비가 120% 이상인 일반적인 스쿼트에 비해 근육의 신장이 최적의 안쪽넓은근 길이를 확보하고 이 근육 활동을 

증가시킬 수 있음을 볼 수 있었다(Soderberg & Knutson, 2000). TO군에서의 결과는 김민규 등(2023)의 연구에서 

볼을 이용한 스쿼트와 내로우 스쿼트를 안굽이무릎을 가진 성인에게 적용하였을 때 내로우 스쿼트군에서 33.70
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㎜에서 30.64㎜로 유의미한 차이를 보였고 이는 본 연구결과와 일치한다. 이에 발목 각도에 상관없이 내로우 

스쿼트를 적용 시 안굽이무릎의 무릎 사이 거리에 효과적인 것으로 사료된다. 

Q각의 변화에서 TI군과 TO군 모두 중재 이후 모두 유의하게 증가하였으나 군 간 차이는 통계학적으로 유의한 

차이를 보이지 않았다. 김민규 등(2023)의 연구에서 적용한 내로우 스쿼트에서 Q각의 변화는 유의미한 차이를 

보이지 않았다. 이는 본 연구결과와 상반되는 결과로 보이나 남성과 여성사이에서의 Q각 크기는 다양하며 

남성은 값이 10°에서 14° 사이이고 여성은 15°에서 23° 사이이며 여성은 남성보다 더 크게 측정된다(Houglum 

& Bertoti, 2012). 성인 남성과 여성으로 대상으로 한 점, 연구 내에서의 한계점으로 운동 전 평균이 12.64°로 

정상값과 차이가 없었다고 기술한 점에 비추어 볼 때 위의 결과보다 대상자가 안굽이무릎 여성으로 동일한 

선행연구(Lee 등, 2020)에서 볼을 이용한 스쿼트 운동을 6주간 적용하였을 때 8.00°에서 10.00°으로 유의미하게 

각도가 증가한 것으로 본 연구결과와 일치한다고 볼 수 있다. 본 연구의 결과로는 두 군 간의 유의한 차이를 

보이지 않아 발목 각도에 상관없이 내로우 스쿼트 운동이 모음근과 엉덩 관절 근육의 강화로 Q각을 정상에 

가깝게 변화를 주어 무릎 관절의 모멘트를 정상적으로 돌려 안굽이무릎 변형을 가진 환자의 통증을 감소시킬 

수 있다고 사료된다.

보폭의 변화에서 왼쪽 다리와 오른쪽다리, TI군과 TO군 모두에서 통계학적으로 유의한 차이는 없었다. 보폭은 

골반 기울임이 증가 될 때 커지며, 골반기울임은 걷기 속력이 증가 될 때 증가 된다. 또한 걷는 동안 

시상면에서의 골반 기울임은 엉덩관절주머니 및 엉덩 관절 굽힘근육과 폄근육에 의해 생산되는 수동적인 힘과 

능동적인 힘의 총합에 의해 발생된다(Neumann, 2016). 본 연구에서 엉덩 관절 폄근육의 증가로 인해 보폭의 

증가가 예상되었으나 결과는 이론과 상충 되어 보행에 있어 유의한 차이를 보이지 못한 보폭은 본 연구에서 

파악하지 못한 다른 요인들이 작용하였을 것으로 사료된다.

추진력의 변화에서 왼쪽 다리와 오른쪽 다리의 두 군 모두 수치가 유의하게 증가하였고, TI군 왼쪽 다리에서 

수치가 TO군에 비해 증가하여 통계학적으로 유의한 차이가 있었다. 안굽이무릎을 가진 집단은 정상인 집단에 

비해 걸을 때 걷는 각도를 더 크게 하고 발의 안쪽 부위에 압력을 더 주게 되고 엄지발가락에는 압력을 덜 주며 

걷는 비정상 보행패턴을 보이는데(우진용 & 임비오, 2021) 중재를 통해 정렬을 회복하여 발끝 떼기 시 

정상적으로 엄지발가락으로 진행하며 추진력이 좋아진 것으로 보여진다. 또한 추진력에서 보이는 정점은 무릎 

폄근인 안쪽넓은근과 골반을 지탱하는 중간볼기근이 활성화되는 시점과 동일하다. 지면반발력 벡터가 무릎의 

뒤쪽으로 지나가면서 무릎 폄근들의 원심성 수축에 의한 신전 모멘트가 발생하고 유각기(swing phase)로 

접어들어 반대발의 발끝 떼기를 위해 중간볼기근이 활성화되어 가속도 정점이 발생한다. 선행연구(Hatefi 등, 202

0) 결과에 따르면 중간볼기근 근전도 검사(electromyography, EMG) 활동 비율은 스쿼트 중 넙다리뼈의 바깥쪽 

돌림보다 안쪽 돌림에서 훨씬 더 크게 나타났다. 이 결과는 길이-장력 곡선으로 설명할 수 있다. 안굽이무릎 

넙다리뼈 안쪽 돌림의 증가로 이어짐에 따라 중간볼기근 길이가 증가할 수 있고 피크(peak) 장력의 최적 길이는 

더 긴 길이에서 발생하므로 길이-장력 곡선은 오른쪽으로 이동한다(brughelli & Cronin, 2007). 따라서 이 근육은 

더 긴 길이에서도 안정적으로 유지된다. 또한 시너지 근육은 함께 작용하고 운동 중에 서로 영향을 미친다(Chanc

e-Larsen 등, 2010). 따라서 한 근육의 활동이 감소하면 다른 근육의 활동이 증가하여 동일한 운동 범위를 

완성한다(Oh 등, 2007). 본 연구 결과 추진력의 유의미한 증가는 중간볼기근의 강화를 추론해볼 수 있고 

중간볼기근의 활성화 비율이 높아질수록 넙다리근막긴장근의 저활성화는 PFPS 와 ITBS를 억제하는 효과가 

있을 것으로 보아진다. 따라서 Toe out 10°에 비해 Toe in 10° 내로우 스쿼트 운동이 보행의 추진력에 있어 

효과적이었기에 이는 중간볼기근의 활성도가 더 높았다는 것을 의미하며 안굽이무릎에 효과적인 중재방법으로 

제안할 수 있을 것으로 사료된다.
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안굽이무릎은 무릎 관절의 과다폄(hyperextension) 및 넙다리뼈 안쪽 돌림뿐만 아니라 편측성 골반 내림, 

엉덩이 움직임, 꿈치안쪽들린휜발 및 꿈치바깥들린휜발을 포함하여 잘못된 자세로 증가할 수 있는 이마면에서의 

일반적인 무릎 부정렬이다(Hatefi 등 2020; Bougie, 2012). 주목할 점은 안굽이무릎과 관련된 무릎의 기계적 

환경이 변경되면 무릎 관절을 둘러싼 주요 근육의 활성화 패턴이 변경될 수 있다(Ramsey 등, 2007). 발목 관절과 

엉덩 관절의 중심을 지나는 역학적 축이 정상적인 무릎 관절의 기준에서 멀어지면 엉덩 관절 변형을 보였기에 

안굽이무릎의 관절 손상은 엉덩 관절과 골반에 영향을 미친다(Palmer 등, 2018). 반대로 엉덩 관절과 골반의 

비정상적인 움직임은 무릎 관절에 영향을 끼칠 수 있다는 점을 시사한다. 그러므로 안굽이무릎을 대상으로 한 

중재에 대한 연구는 무릎 관절뿐만 아니라 엉덩 관절과 골반의 움직임도 고려해야 된다. 

본 연구의 제한점으로는 최대한 동일한 조건에서 실험을 하고자 하였으나 피실험자들의 체력과 체격의 

차이와 피실험자들의 개인적 특성, 심리적 상태, 생활습관 등을 완벽하게 통제하지 못하였고 사람을 대상으로 

실시하였기 때문에 완벽하게 동일한 환경과 형질의 피실험자를 구할 수 없었다. 피실험자들의 인원수로는 

연구결과를 성급하게 일반화하기 어려움이 있고 아쉬운 점으로는 추적관찰을 통해 측정변인들의 변화를 

확인하지 못하였다. 추후 충분한 인원과 추적조사를 통한 연구가 이루어지길 바라며 발의 너비와 발목 각도에 

따른 스쿼트 효과의 변화에 대한 연구도 제언해 본다.

Ⅴ. 결 론

본 연구는 발목 각도를 Toe in 10°, Toe out 10°으로 변경한 내로우 스쿼트 운동이 무릎 사이 거리, Q각, 보폭과 

추진력에 미치는 영향에 대해 알아보고자 하였다. 연구 결과 발목 각도를 Toe in 10°, Toe out 10°으로 변경한 

내로우 스쿼트 운동이 무릎 사이 거리, Q각에서 두 군 모두 유의한 차이를 보여 효과적임을 보여주었으나 군 

간의 차이는 보이지 않았다. 하지만 추진력에서 오른쪽 다리와 왼쪽다리 모두 TI군과 TO군 모두 통계학적의 

유의한 차이를 보였으며 특히 왼쪽다리에서 TI군이 TO군에 비해 더 높은 수치로 유의한 차이를 보였다. 이는 

선행연구를 바탕으로 중간볼기근이 추진력에 영향을 주었다고 여겨지며 이는 TO군에 비해 TI군이 중간볼기근 

훈련에 효과적임을 시사한다. 특히 안굽이무릎에 있어 중간볼기근의 강화가 넙다리근막긴장근의 활성을 

낮춰주는데 효과적이기 때문이다. 따라서 본 연구 결과 Toe in 10°과 Toe out 10°에서 실시한 내로우 스쿼트 

운동이 안굽이무릎에 모두 효과적이었지만 Toe out 10°에 비해 Toe in 10° 내로우 스쿼트 운동이 추진력에 있어 

효과적이었고 이는 안굽이무릎에 중요한 중간볼기근의 활성에 더 효과적이므로 안굽이무릎의 효과적인 

중재방법으로 제안할 수 있을 것으로 사료된다. 
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