
근육뼈대계 질환 재활 

Chapter 9  



1. 허리 통증     

 



 척추사이원반(intervertebral disk) 

   - 척추의 하중을 분산시키는 역할 

   - 수핵과 섬유륜으로 구성 

   - 섬유륜의 콜라겐 섬유는 약 30도 각도로 교차 

   - 핵은 90%의 물과 콜라겐, 글리코스아미노글라칸으로 구성 

   - 수핵은 신경 분포 없음, 가쪽 섬유륜은 되돌이수막신경(recurrent 

sinuvertebral nerve)의 신경 지배 



 척추 굽이 (vertebral curve) 

Primary curve 

Thoracic curve & Sacral curve 

Secondary curve 

Cervical curve & Lumbar curve 

Cervical control 



 척추의 병태생리 

   - 통증 원인: 척추의 생화학적 변화, 대사 변화, 반복적 기계적 스트레스, 자가 면역 반응 

   - 퇴행성 변화는 섬유륜보다 수핵에서 먼저 발생 

      : 콜라겐의 구조 변형, 프로테오글라칸의 감소, 통증물질인 사이토카인의 증가 

   - 척추원반의 압력 : 하위 레벨일 수록 증가, 수핵이 75%, 섬유륜이 25% 담당 

   - 섬유륜의 미세파열이 척추원반과 주변의 퇴행성 변화를 주도함 



 허리 척추사이원반 탈출증 

   - 인구의 50~80% 요통 경험,  모든 요통의 80% 허리 척추사이원반과 관련 

   - 압박과 염증이 동반되었을 때 방사통 유발 

   - 신경근의 기계적 압박⇒ 허혈, 축삭 수송 차단, 모세혈관 투과도 증가로 인한 신경 손상 초래 

   - 20~40대 호발, L4~L5 호발(90%이상) 

   - 방사통, 감각이상, 근육 약화 발생 

http://www.coxchirocare.com/corporate/uploads/Herniation-Lumbar.swf?width=600&height=450


 허리 척추사이원반 탈출증의 이학적 검사 

    

뻗은 다리 올림 검사 
(하지 직거상 검사, Straight Leg Raising Test, SLR test) 

엎드려 무릎 굽힘 검사 (Prone knee bend test) 
대퇴신경 신장 검사 (femoral nerve stretching test) 

슬럼프 검사 (Slump test) 

Lasegue’s sign Bow string sign 



 허리 척추사이원반 탈출증의 신경학적 검사 

    



 허리 척추사이원반 탈출증의 신경학적 검사 

    



 허리 척추사이원반 탈출증의 의학적 검사 

   - 단순방사선 검사 

   - 컴퓨터 단층 촬영 검사 

   - 척추강 조영술 

   - 자기공명영상 검사 

   - 근전도 검사 

   - 체외적외선 영상검사 

   - 신경전도속도 검사 

    



 허리 척추사이원반 탈출증의 치료 

  - 보존적 치료 

  - 약물치료 

• 비스테로이드성 소염제(Nonsteroidal Anti-Inflammatory Drug, NSAIDs) : 진통 해열 

및 소염, Prostaglandin 합성 억제 

• 아세트아미노펜(acetaminophen) : 진통 해열 및 소염, 위장막에 부작용이 없음, 임산부에 사

용가능, 장기복용 가능해독작용이 필요하므로 간에 무리가 감. 

• 트라마돌(tramadol) : 마약성 진통제, 오심, 변비, 구토, 배변장애의 부작용 발생 

  - 주사치료 : 경막외 공간에 스테로이드 성분(ex. bupivicaine 0.5mg)을 주사함  

  - 재활치료 : 안정화 운동, 허리 주위근 강화 운동, 신장운동 등의 운동 치료  

    

* Prostaglandin은 Cyclooxygenase(COX)에 의해 촉진된다. 염증성 프로스타글란딘은 COX2에 의해, 위점막 보호 프로스타글란딘은 

COX1에 의해 촉진, 비스테로이드성 소염제는 COX의 촉진 억제를 함으로써 염증을 줄이지만 위점막 보호에 취약점을 보인다. 



 척추 분리증과 척추 전방 전위증 

 척추전방전위증의 분류 

 

 

 

 

 

 

 

 척추전방전위증의 임상 양상 

   - 허리 주변의 비정상적 근긴장 증가, 넙다리 뒤근육의 구축 : Limitation of 

SLR test, trunk flexion 

   - 척추신경뿌리의 압박으로 방사통 또는 다리의 신경학적 이상을 일으킴 
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 척추 전방전위증의 검사 

  

 - Meyerding’s method 

    Grade 1 : 25% 전위 

    Grade 2 : 50% 전위  

    Grade 3 : 75% 전위 

    Grade 4 : 100% 전위  (Spondyloptosis) 

 

 



척추 보조기 이용 

과도한 허리의 굽힘과 폄은 피하도록 교육 

Grade 1~2는 비수술적 접근 권장 

척추앞굽음을 감소 운동 교육 

소아에서 전위가 33%이상 진행될 때 

수술적 치료 보존적 치료 

소아에서 처음 진단 시 전위가 50% 이상 

성인에서 L4~5 전위증 발생 시 

주변의 퇴행으로 협착증이 발생 할 때 

 척추 전방전위증의 치료 



 척추옆굽음증 

   

Habitual scoliosis 
: 습관적, 비구조적 옆굽음증 

Scoliosis 

Idiopathic scoliosis 
: 특발성, 구조적 옆굽음증 



성장 장애 

퇴행성 관절염 

호흡 곤란 

소화 장애  

근육 경련  

통증 

Secondary 
Symptom 

 척추 옆굽음증의 임상 양상 



 척추 옆굽음증의 검사 

   - 방사선 사진을 이용한 Cobb’s angle 



운동 치료 

견인 치료 

열 전기 치료, 보조기, 테이핑  

교정 치료 

불균형적인 척추 성장 예방 

수술적 치료 보존적 치료 

앞 뒤 유합술 

석고 고정 

내적 외적 고정 

 척추 옆굽음증의 치료 


