
허리디스크·협착증 치료 후 올바른 걷기 운동법
속도보다 중요한 최신 의학 지견 및 점진적 운동 가이드 (v2)

1. 서론: 자책감을 덜고 나만의 걸음을 시작하세요
추간판 탈출증(디스크)이나 척추관 협착증, 척추후관절 증후군 등으로 혹독한 통증을 겪고 치료 후 호전되신 환자분들, 정말
고생 많으셨습니다. 회복 후 '다시 아프면 어쩌지?' 하며 불안해하시거나 자책하시는 분들이 많지만, 허리 통증은 결코 여러분이
잘못해서 발생한 자책의 대상이 아닙니다. [1, 4]

최근 의학계는 단순 '과사용/마모' 관점에서 벗어나 '유전적 소인 + 세포 감각 스위치(Mechanosensing) + 기계적 자극'의 복합
작용이라는 최신 패러다임으로 진화했습니다 [1, 2, 5].

[그림 1] 척추 구조 및 세포 메카노센싱 하중 분산 원리

� 의사의 한마디: '시속 4km 이하로만 천천히 30분 걸으세요'라고 해왔지만...
그동안 척추기립근 강화를 위해 천천히 걷기를 권해 왔습니다. 그런데 최신 논문들을 확인해 보니 더 정확하고 명확한 지견이
밝혀졌습니다!

진료 현장에서는 '귀찮아서 아예 안 걸으시는 분'과 '빨리 나으려는 의욕에 첫날부터 너무 무리하게 걸으시는 분'을 모두 뵙게 됩니다.
그러나 걷기는 경쟁이 아닙니다! 천천히 걸어도 되니, 내 허리에 무리 없는 속도와 양에서 시작해 천천히 늘려나가는 것이 가장
핵심입니다.

2. 본론 1: 쉽게 푸는 유전·세포 원리와 척추 하중 분산
• 세포 메카노센싱(Mechanosensing): 디스크 세포의 미세 압력 감지 스위치(PIEZO1)가 적절한 걷기 자극을 받으면 디스크
내 영양 공급과 자가 회복력이 활성화됩니다 [5, 8].
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• 척추기립근과 천연 충격 흡수: 허리를 감싸는 기립근군과 코어 근육이 수축·이완하며 디스크와 후관절에 가해지는 체중
하중을 분산시킵니다 [4, 10].

3. 본론 2: 대규모 임상 연구 논문이 증명한 걷기 최신 지견

[그림 2] 허리 건강 관리를 위한 3대 핵심 기둥 요약

1) 속도(시속 4km)의 진실: 속도보다 '총 걷기 시간'이 중요합니다
JAMA Network Open (2025년 11,194명 코호트) 연구에 따르면, 느린 걷기(≤4km/h) 분류 수치는 절대적인 금기 기준이
아닙니다. 속도(강도)보다는 통증 없는 편안한 걸음으로 쌓아가는 총 걷기 시간이 요통 위험을 23% 낮추는 데
결정적이었습니다 [2].

2) 시간(30분)과 증량의 진실: 첫날 30분이 아닌 '점진적 증량'
Lancet (2024년 WalkBack RCT 701명) 연구는 걷기가 요통 재발 위험을 28% 감소(HR 0.72)시킴을 입증했습니다. 중요한
점은 첫날부터 30분을 강요한 것이 아니라, 개인의 통증 수치에 따라 시간을 아주 천천히 늘려가는 개별화 교육을 시행했다는
사실입니다 [1].

Medicina (2024년) 및 BMC (2021년) 연구에 따르면, 걷기와 함께 둔근(엉덩이) 및 코어 안정화 운동을 병행했을 때 디스크
하중 분산과 통증 감소 효과가 가장 뛰어났습니다 [9, 10].
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3) 코어·둔근 강화의 시너지 효과



Q1. 처음에는 얼마나 걷는 것이 안전한가요?
A1. 10~15분 정도 천천히 걸어보고 다음 날 통증이나 뻐근함이 없으면 다음 주에 3~5분씩 천천히 늘려가세요 [1].

Q2. 살 빼려고 빠르게 걸으면 허리에 해롭나요?
A2. 무리한 속보는 상체 흔들림을 유발해 후관절에 전단력을 줍니다. 속도보다 편안한 걸음으로 시간을 늘려 칼로리를 소모하세요 [2].

Q3. 걷다가 약간 뻐근하면 당장 멈춰야 하나요?
A3. 단순 피로감은 괜찮으나, 3~4점 이상의 통증이나 다리 저림(방사통)이 오면 즉시 멈추고 쉬어야 합니다 [1].

5. 결론: 따뜻한 격려와 맞춤 운동 수칙
1. 귀찮다고 안 하지도, 욕심내어 무리하지도 마세요. 내 허리의 소리가 기준입니다.

2. 천천히, 나에게 무리 없는 양부터 시작하세요. (10분도 훌륭한 시작입니다) [1].

3. 주 단위로 조금씩 점진적으로 늘려가세요. [1, 2].

4. 누워서 하는 둔근·코어 운동을 하루 10분 병행해 주세요. [9, 10].
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4. 자주 묻는 질문 (Q&A)


