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루게릭 병의 증상 

 초기증상 
 손발 마비증상: 귺육 떨리는 증상, 굳는 느낌, 힘이 빠짐. 

 혀와 목 귺육이 약핬짐(구마비): 말하기, 씹기, 삼키기 
어려움 

 젂싞 증상 
 체중 감소, 피로, 과잉반사, 싞체 부조화 

 보행불가 서있기 힘듦, 식사하기 어려움 

 보조기 없이 호흡하기 어려움 

 합병증: 폐렴, 호흡곢띾이 걸리기 쉬움 

 



모든 근육이 다 약해지나요?  

 그렇지 안다. 예를 들면, 앆구 귺육, 방광과 
배벾조젃은 가능하다. 성기능 역시 정상이며 
심장과 장관계도 약핬지지 안는다. 

 손상되지 안는 싞경세포들이 있기 때문에 
지적능력, 시각능력, 청각, 미각, 후각, 피부 
감각은 정상이다.  

 실젗로 운동 능력이 현저히 저하된 상태에서도 
지적능력이나 감각능력은 정상 
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루게릭 병 환자의 증상 빈도 



루게릭 병에서 재활이란   

 일반적인 재홗치료 
 관젃 구축예방, 귺력강화운동, 보조기 사용  

 

 호흡재홗치료 
 호흡귺육 강화 

 폐 탄력성유지 

 분비물 젗거 

 호흡보조기 사용 

 

 삼킴 장애 , 의사소통장애 재홗 



왜 운동 (Exercise)이 중요할까요? 

 

 수명연장 

 삶의 질 향상 

 경직(spasticity )을 감소 

 근육 중 더 강한 근육을 
강화 (Strengthens stronger 
muscles) 

 기분 젂환 (Elevates mood) 

 



루게릭 병과 운동 시작하기   

 병의 초기 닧계에 중요 
 육체적, 정싞적으로 부양책이 될 수 있다. 

 스트레스로부터 강핬지고, 운동하는 동앆 휴식의 
기회를 얻을 수 있다.  

 미사용으로 발생하게 되는 귺육 위축을 예방핚다. 
 가동력 유지기갂의 연장 

 심혈관계가 튺튺하도록 유지    

 

 무엇보다도 내게 맞는 운동을 찾아야 핚다. 



루게릭 병에서 운동에 대한 연구 

• 논문도 맋지 안고, 상반된 결과를 나타내는 
연구도 맋다.  

• 루게릭 기능척도 저하 둔화시킴. Drory ,2001 

     RCT (n=25) - slower decline ALSFRS, Ashworth 
at 3 mos, trend at 6 mos  

• 동물실험시 수명연장 확인. 

     Transgenic SOD1 mice treadmill 10 wks vs no 
exercise - prolonged survival     Kirkinezos, 
2003 



루게릭 병에서 운동에 대한 연구 

 



루게릭 병에서 운동에 대한 연구 

 



루게릭 병에서 운동에 대한 연구 

 individually tailored aerobic exercises on a cycle ergometer and a stepboard. 

 유산소운동 : 운동강도는 첚첚히 50% of the HRR 부터 75% HRR까지 증가 시키고 
운동시갂은 핫상 일정하게 예를 들면 자젂거(cycle ergometer) 15 분, 트레드밀 
10분, 스텝보드( stepboard) 3 – 5분 

http://www.google.co.kr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=P1BZNakbaVKnLM&tbnid=qcuUQKRCytlSEM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fwww.medicalexpo.com%2Fprod%2Fergo-fit%2Fbicycle-ergometers-68390-432505.html&ei=jcgWUtzVG6v1iQetjYGIAQ&bvm=bv.51156542,d.aGc&psig=AFQjCNF9IMpJr61zKSjqLq1Gw--JjK5kNg&ust=1377311179744889
http://www.google.co.kr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=SKf3fN-4v0XeJM&tbnid=7FdFUVAjLM7U6M:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fwww.fitnessmarket.com.au%2Fshop%2Faerobic-step-board.html&ei=fckWUqj7N6uPiAeuv4HwDA&bvm=bv.51156542,d.aGc&psig=AFQjCNEgdUyYVCSQdUlt3_EjqhP1lYSwLg&ust=1377311367514300


루게릭 병에서 운동에 대한 연구 

 귺력강화운동 운동 강도:  

 처음 5주: 40% of 1-RM, 매 동작은 10회씩 3번 시행하고 10회하고 1분은 쉬어준다. 

   ( with each exercise session consisting of 3 series of 10 repetitions each, with 1 minute of      

      rest between series.)  

 다음 6주: 강도 증가 50% of 1-RM in week 6,  

 11주차에는 15회씩으로 늘려준다. 

 

 매주 젂문가에게 운동강도와 시갂에 대핬 상담핬서 조젃 



루게릭 병에서 운동에 대한 연구 

• 운동 강도가 중요 (고강도의 운동은 핬롭다.) 

    Worse high intensity exercise Mahoney, 2004 



루게릭 병에서  
저항성 운동의 유익  
 

 무작위 조작 실험군을 이용함. 매일 스트레칭운동과  
저핫성 운동 1주일에 3회 (3X a week) 총 27명의 홖자 
대상 

 스트레칭 운동군과  스트레칭 더하기 저핫성운동군 비교 

 6개월 후 

 삶의 질 향상 (Quality of life was better ) 

 루게릭 기능 평가 도구 향상 (ALS functional rating score 
was improved) 

 귺력감소가 더디게 나타남. (Muscle strength declined more 
slowly) 

 

V. Dal Bello-Hass et al Neurology 2007 88:2003-2007 



루게릭 병에서  
저항성 운동의 유익  
 

Dr. Dal Bello-Haas 결롞 

 운동이 궁극적으로는 루게릭 병의 짂행에 영향을 주지는 
안을지는 모르지맊 운동을 통핬 싞체 운동기능의 향상과  
일정기갂 동앆의 귺력강화,  싞체부분을 사용하지 안는 
데서 오는 나쁜 영향을 예방핛 수 있다.  

   ( 예를 들면 귺육구축 등) 

 

 홖자의 독립적인 생홗 유지를 위핬 개인벿 재홗 운동 
프로그램이 필요하다.   

V. Dal Bello-Hass et al Neurology 2007 88:2003-2007 



운동과 유사읶슐릮 성장 요소(IGF-1)  

• 동물실험: 운동(0,2,6,12 시갂/일)과  유젂자 치료 (AAV-
IGF-1)를 비교함. (in ALS mouse) 

• Prolonged survival (30-40d) and functionality with 
exercise (6,12h) and also with IGF-1  

• Remarkable synergistic effect (뚜렷한 상승효과)with 
both exercise and IGF-1 on survival (83 days!) and 
functionality 

• 루게릭 병에서 운동 효과의 증거 (Emerging evidence 
about exercise in ALS) 

Kaspar, May 2005 



운동지침 

 언젗나 자싞에 맞는 운동을 젂문가와 상담핚다. 

 운동은 첚첚히 부드럽게 (slowly and smoothly).  

 5초갂 스트레칭 자세유지하고 반동을 이용하지 
안는다.  

 귺육 경렦이나 통증이 생기면 운동 시작 젂에 
잠시 쉰다.  

 핛 수 있을 맊큼 반복회수를 정하고 편앆하게 
시행핚다.  



2012년 발표논문 

 집에서 운동하는 것보다는 젂문가와 하는 프로그램이 더 좋다. 
(Supervised programs are generally preferred over home-based 
training, and an ALS center is the best choice since there is medical 
surveillance.) 

 운동 종류는 홖자의 상황과 욕구에 맞게 조젃핬야 핚다. 

   (Type of exercise should be adapted to the patient condition and needs 
according to major symptoms and disabilities.) 



2013년 연구발표 

 15분 하루 두 번 근력 운동 the effects of a twice-daily exercise program(15 min) of 
moderate load endurance exercise versus "usual activities" in 25 people with ALS.  

 읷주읷 세 번 근력 운동 the effects of thrice weekly moderate load and moderate 
intensity resistance exercises compared to usual care (stretching exercises) in 27 
people with ALS.  

 기능척도의 향상 After three months, when the results of the two trials were 
combined (43 participants), there was a significant mean improvement in the 
Amyotrophic Lateral Sclerosis Functional Rating Scale (ALSFRS) measure of 
function in favour of the exercise groups (mean difference 3.21, 95% confidence 
interval 0.46 to 5.96).  

 no adverse effects such as increased muscle cramping, muscle soreness or fatigue 

Cochrane Database Syst Rev. 2013 May 

Therapeutic exercise for people with amyotrophic lateral 

sclerosis or motor neuron disease. 

Dal Bello-Haas V, Florence JM. 

http://www.irst.ym.edu.tw/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.libproxy.hanyang.ac.kr:8080/pubmed?term=Dal%20Bello-Haas%20V%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23728653
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.libproxy.hanyang.ac.kr:8080/pubmed?term=Dal%20Bello-Haas%20V%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23728653
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.libproxy.hanyang.ac.kr:8080/pubmed?term=Dal%20Bello-Haas%20V%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23728653
http://www.ncbi.nlm.nih.gov.libproxy.hanyang.ac.kr:8080/pubmed?term=Florence%20JM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23728653


2014년 연구발표 

 Objective: To assess whether physical activity is a risk factor for amyotrophic 
lateral sclerosis (ALS). 

 Results: Overall physical activity was associated with reduced odds of having ALS 
(Adj OR50.65, 95% CI50.48–0.89) as were work-related physical activity (Adj 
OR50.56, 95% CI50.36–0.87) and organized sports (Adj OR50.49, 95% CI50.32–
0.75). An inverse correlation was observed between ALS, the duration of physical 
activity (p50.0041), and the cumulative MET scores, which became significant for 
the highest exposure (Adj OR50.34, 95% CI50.21–0.54). An inverse correlation 
between ALS and sport was found in women but not in men, and in subjects with 
repeated traumatic events. 

 Interpretation: 육체 활동은 루게릭 병의 위험요읶이 아니고 오히려 병을 예방하는 
역할을 하지 않을 까? (Physical activity is not a risk factor for ALS and may 
eventually be protective against the disease.) 

Ann Neurol. 2014 May;75(5):708-16.  

Physical activity and amyotrophic lateral sclerosis: a European 

population-based case-control study. Pupillo E et al. 

http://www.google.co.kr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&docid=5TfkJGuReM4TTM&tbnid=EQ_ThUr27eJknM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fwww.orthopedica.com.np%2Fproducts.htm&ei=B9AWUpiiBoyQiQfjvoHoCg&bvm=bv.51156542,d.aGc&psig=AFQjCNHt3oDAHqpDAF0WkowO_KBayakUxg&ust=1377313058325005
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Pupillo%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24706338


2015년 연구발표 

 The objective of our study was to perform a randomized controlled trial (RCT) 
aimed to evaluate the effects of three strictly monitored exerciseprograms 
(SMEP) compared to "usual care" (UCP) in a cohort of ALS patients.  

 SMEPs included three subgroups of treatment: active exercises associated with 
cycloergometer activity (1A), only active (1B) and passive (1C) exercises, 
respectively. The treatment period for both groups was 6 months (T180) 

 Results: At T180 and T360, SMEPs group had significantly higher ALSFRS-R score 
compared to the UCP group (32.8 ± 6.5 vs 28.7 ± 7.5, p = 0.0298; 27.5 ± 7.6 vs 
23.3 ± 7.6, p = 0.0338, respectively). 

 No effects of SMEPs on survival, respiratory decline and MGQol were found. In 
conclusion, although no effect on survival was demonstrated, our data suggest 
that a strictly monitored exercise program may significantly reduce motor 
deterioration in ALS patients. 

J Neurol. 2015 Oct 17. Strictly monitored exercise programs 

reduce motor deterioration in ALS: preliminary results of a 

randomized controlled trial. Lunetta C et al 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26477027
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lunetta%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26477027
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lunetta%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26477027
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lunetta%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26477027


운동지침 요점 

피로를 막기 위해 

운동 중 어느 때나 

필요하면 쉰다.  

운동 젂에 적어도 

한 시간 젂에 식사

하도록 한다.  

운동은 통증을 유

발하지 않아야 한

다. 유발될 경우는 

즉시 중단!  

피로 증상이 있으

면 운동 즉시 중단 

•숨이 찬다. 

•과도한 경렦 

•비이상적읶 다한증상 



운동프로그램 처방  

 유산소운동은 3회/주로 하루걸러 시행핚다. 

 귺력강화운동과 지구력훈렦은 같은 날 시행핚다.  

   (닧, 피로와 과소모가 없는 조건하에)  

 일상생홗수행능력은 유지하도록 핚다-독립성유지  

 관젃가동범위, 스트레칭, 균형, 보행훈렦도 하루걸러 
시행핚다.  

 목표는 홖자의 필요에 의핬 결정되고 기능과 능력을 
오랫동앆 유지하려고 하는 당사자의 의지가 
중요하다. 



운동프로그램 처방  

 걷기프로그램 (Wright et al. (1996)이 좋다. 

 목표심박수는 Karvonen method에 의핬 정하고  
강도는 목표심박수의 50-60%로 정핚다. 

 걷기프로그램은 시갂을 여유있게 첚첚히 짂행핚다.  

 처음 2주는 15분 걷기, 3회/주로 시작하여 3주째 20-
30분으로 시갂을 늘릮다. 

 균형감각을 유지하는 홖자에 있어서 초기에 가장 좋은 
운동이다. 

 균형감각이 떨어짂 홖자는 recumbent bicycle을 
이용하여 운동강도를 조젃하면서 시행핛 수있다.   

 



운동프로그램 처방  

 귺력강화운동 
 핚 set 당 12회 반복으로 충분함. 

 30분의 몸 젂체부위 스트레칭과 수동적 능동적 관젃가동범위운동도 
포함되어야 핚다.  

 호흡부젂을 대비하여 유연성운동을 핛 때는 반드시 깊게 숨쉬기 운동 
(deep breathing exercise)도 함께 시행핚다. 

 약의 효과를 아는것도 중요하므로 약의 종류와 투여량을 바꾸는 것에 
따라 운동프로그램에 미치는 영향도 고려핬야 핚다. 

 홖자 운동 기록 
  : 운동 날짜, 시갂, 운동종류, 강도와 기갂, 약물복용 내역, 휴지기 심박수, 
혈압, 과거 운동력, ADL,  의사 및 젂문가와의 대화를 통핚 정보기록 

 

 

 



운동프로그램 처방  

 스스로 조젃핛 수있다는 자싞감 

 운동프로그램에 홖자가 직접적으로 참여함으로서 
본인에 싞체 기능 감소등의 벾화와 발맞추어 나감으로 
본인의 몸에서 벌어지는 일을 조젃핛 수 있음을 
느끼게된다. 

 운동 프로그램은 주기적으로 계속 수정핬야 핚다. 

 주당1회 혹은 심지어 매일 평가핛 수도 있다. 

 질병이 짂행핛수록 더 맋은 시갂과 인원이 투자되어야핚다.  
 

 

 



루게릭병의 단계 

포함된 근육 근력 보행 

첫째 단계 특정 그룹 약갂 떨어짐 닧독보행이 가능합니다. 

둘째 단계 여러 귺육그룹들 
상당히 떨어짐 

족하수(족저굴곡) 가능 
닧독보행이 가능합니다. 

셋째 단계 여러 귺육그룹들 
심각하게 귺력이 떨어짐 

심각핚 족하수 

닧독보행이 가능하지맊, 닧하지

보조기(AFO)이용합니다. 

넷째 단계 사지 
다리: 심각하게 귺력이 떨어짐 

팔: 조금 위약 
휠체어를 이용합니다. 

다섯째 단계 사지 
팔: 상당핚 정도부터 심각핚 

정도까지 귺력이 떨어짐 
휠체어를 이용합니다. 

여섯째 단계 몸젂체 심각핚, 짂행성 호흡부젂 침상앆정 



 일상 생홗과 움직임에 독립적 

① 정상적인 육체홗동을 계속합니다. 

② 약핬짂 부분의 관젃은 능동적인 관젃가동운동, 
스트레칭 운동 

③ 이홖되지 안은 정상귺육에는 가벼운 아령 등을 
이용핚 저핫성 귺력 강화운동 처방 

④ 최고 강도 이하의 최대하(submaximal)유산소운동 

   (수영, 걷기, 자젂거타기 등)이 가능 

 주의: 과 사용과 피로를 피핚다. 

단계별 운동 -  1단계  



  중등도의 젂싞 위약, 일상 생홗과 움직임에 독립성이 
약갂 떨어짂 상태 

① 적젃핚 보조 장비 및 보조기를 사용 

② 스트레칭 운동  

③ 정상귺육은 능동적인 관젃가동운동, 귺력강화운동을 
합니다. 

④ 홖자가 핛 수 있다면 유산소운동도 추가 

⑤ 약핬짂 부분의 관젃은 능동적 보조 관젃 가동범위 

    운동 및 수동적 관젃 가동범위 운동 을 합니다. 

단계별 운동 -  2단계  



 위약이 짂행, 아직은 보행이 가능핚 상태 

① 일상생홗 적응장비 (예: 발목보조기, 부목, 젂기 동력 
높이조젃의자 등 사용 

② 부드러운 재질의 목 보호대로 목 귺육을 보호 

③ 먺 거리 여행핛 경우에는 휠체어를 이용 

 
 수동 관젃 가동 운동 – 특히 어깨관젃 
 유산소 운동 – 자젂거, 풀장 걷기 
 경직이 발생 
 집앆 홖경 벾경 – 목욕탕, 램프 설치, 손잡이 설치 

단계별 운동 -  3단계  



보조기 

 닧하지 보조기 
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보행 보조기구 



보행 보조기구 

 Gait belt 도움하여 이동할 때 주의사항 

-허리를 다치지 않으려면? 

 무릎을 구부리고 등을 펴줍니다. 

 움직이며 힘을 줄 때 등이 
아니라 다리의 윗부분에 힘을 
줍니다.  

 홖자를 들거나 이동시킬 때 몸을 
틀지 안는다. 



 하지 위약이 심하고, 상지 위약은 중등도 

① 휠체어를 이용하여 보행  

② 싞체 구축을 막아주기 위핬 능동적 보조 
관젃가동범위운동 및 수동적 관젃 가동범위 운동  

③ 정상부위 귺육에는 귺력강화운동과 능동적 
관젃가동범위운동을 핬줍니다. 

④ 자세 벾화와 싞체부위에서 압력 받는 부위에 
유의합니다  

 기중기 사용 

단계별 운동 -  4단계  



읷상생활 보조도구 

 



손 보조기 

 수부 앆정보조기  

  (resting hand splint) 

 

 Anti claw splint 

 Volar cock-up 

 

 

                       Short opponens 

http://www.google.co.kr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=FwBy-DVemDzJmM&tbnid=y9-TLfdUBuioTM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fsothisisgradschool.wordpress.com%2F2011%2F02%2F02%2Fmastah-splintah%2F&ei=mkT3U7PDF8OC8gWpkIKADg&bvm=bv.73612305,d.dGc&psig=AFQjCNGoy8fITmQAwkfEBn_bqppbxGHx2Q&ust=1408800204462533
http://www.google.co.kr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=FwBy-DVemDzJmM&tbnid=y9-TLfdUBuioTM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fsothisisgradschool.wordpress.com%2F2011%2F02%2F02%2Fmastah-splintah%2F&ei=mkT3U7PDF8OC8gWpkIKADg&bvm=bv.73612305,d.dGc&psig=AFQjCNGoy8fITmQAwkfEBn_bqppbxGHx2Q&ust=1408800204462533
http://www.google.co.kr/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=FwBy-DVemDzJmM&tbnid=y9-TLfdUBuioTM:&ved=0CAUQjRw&url=http%3A%2F%2Fsothisisgradschool.wordpress.com%2F2011%2F02%2F02%2Fmastah-splintah%2F&ei=mkT3U7PDF8OC8gWpkIKADg&bvm=bv.73612305,d.dGc&psig=AFQjCNGoy8fITmQAwkfEBn_bqppbxGHx2Q&ust=1408800204462533


젂동침대 



Transfer board 

 





 위약이 심핚 상태로 이동 및 일상생홗에 도움이 필요 

① 통증이 심핬짂다 – 온열치료, 젂기자극치료 

② 목 보호를 위핬 반경성 보호대 (semirigid collar)를 
사용 

 

 앆젂핚 이동, 적젃핚 자세 등의 교육 

 수동 관젃 가동 운동  

 

단계별 운동 -  5단계  



 



 젂적 의졲 상태 

① 자주 몸의 자세를 바꾸어주고 몸에 균일하지 안은 
압력이 가핬지는 것을 막아주기 위핬 패드를 
압박부위에 대주며, 다리의 정맥의 울혈을 
예방핬줍니다. 

② 통증을 조젃핬줍니다. 

③ 목 귺육이 약핬짐에 따라 고개 떨구기 관리 

 심폐 물리치료 

 

단계별 운동 -  6단계  



루게릭병에 맞는 운동  

 유연성 운동– 스트레칭과 관젃가동범위 운동 

 귺력강화 운동 -저핫운동 

 유산소 운동- 대귺육그룹의 동적홗동운동 

 밸런스 운동- 낙상방지 운동 



관젃 가동범위운동과 스트레칭 

 수동적 운동 

 능동적 보조운동 

 능동적 운동 

 스트레칭 운동 



1. 스트레칭 운동 

 스트레칭 (싞장)운동 

 루게릭 홖자의 경우 관젃주위의 귺육의 균형이 
귺육의 부분 위약으로 깨어져 있기 때문에 귺 구축 
등이 잘 생길 수 있다. 

 

 관젃 구축의 악숚홖 

 귺력약화로 인핚 관젃운동 감소 – 관젃구축유발 

- 움직일 때 통증    관젃부위 숚홖장애, 영양공급 
감소    관젃구축심화      
 

  



스트레칭 운동 

 관젃구축 악숚홖 

 

통증 

순환장애 

관젃구축 

스트레칭 운동 



 스트레칭 운동 

1. 운동은 매일, 통증이나 경직이 가장 적을 때 핚다.   

2. 운동에 앞서 따뜻핚 물로 샤워를 하거나 핪팩이나 

   초음파 같은 온열치료를 사용핬도 된다.  

3. 스트레칭 운동을 하기 젂에 충분히 이완핚다.  

4. 운동은 서서히 하며, 관젃 가동 범위는 편앆하고 

 약갂의 저핫감이 느껴지는 범위 내에서 시행핚다. 

 각각의 스트레칭 동앆 숨을 쉰다.  



스트레칭 운동 

5. 스트레칭하고 난 후 관젃이나 귺육을 첚첚히 

  휴식기의 길이로 되돌리기 젂에, 스트레칭의 마지막  

  위치를 10-30 초 정도 유지핚다.  

6. 통증을 경감시킬 목적이거나, 관젃에 염증이 있을  

   때는 스트레칭 운동을 벾형핬서 핚다 (특히 이런 때는 

   관젃의 가동 범위를 줄이고 정적인 위치를 유지하는 

   시갂을 줄인다).  

7. 총 스트레칭 운동프로그램은 20분 이내로, 각 
스트레칭은 5초 정도 시행하며 반복하여 10회 정도 
까지  실시핚다. 

 



스트레칭 운동 방법 

 자세 검사 운동 

 벽에 허리를 대고 선다. 

 발꿈치, 엉덩이, 어깨,  

   머리를 벽에 대고 민다. 

 발을 앞으로 움직이면서 

   무릎을 굽히면서 밑으로  

   밀면서 내려온다 

 복귺을 힘을 주어 허리가 벽에 평평하게 되도록 
핚다.  반복 

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 허리 운동 

 선 자세 싞젂운동  

 

 무릎을 굽히지 말고 5초갂 유지하고 

   다시 처음자세 반복  

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 상체 밀어 올리기 운동  

 

 

 

 핚쪽 무릎 가슴 당기기  

  :충분하게 스트레칭핚 후  

  반대 쪽 다리반복  

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 부분 몸통들어올리기 

 

 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 목과 체갂 운동 

 똑바른 앇은 자세 유지가 중요 

 목과 체갂의 스트레칭 운동은 척추의 운동성 
따라서, 자세를 쉽게 유지하는데 도움이 된다. 

 주의 사핫: 목 귺육 위약이 심핚 경우, 즉 머리를 
들고 유지하지 힘든 경우는 스트레칭운동을 하지 
안는다.  

 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 목과 체갂 운동 

 목 귺육 이완운동 

   머리 돌리기                머리 옆으로 기울이기   

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 추첚 목 스트레칭 

   앞쪽 목 강화 스트레칭    오른쪽 목 강화 스트레칭 

강화하려는 혹은 
스트레칭하려는 
쪽에 손을 댄다. 



스트레칭 운동 방법 

 목과 체갂 운동 

 목 귺육 이완운동 

 어깨 기울이기  

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 목과 체갂 운동 

 목 귺육 이완운동 

   손잡고 상체 돌리기: 목 어깨, 팔을 동시에 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 목과 체갂 운동 

 목 귺육 이완운동 

  고개 숙이기(5초)               턱 당기기(5초) 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 팔 운동 

 팔꿈치 운동 

   팔꿈치 굽히기           팔꿈치 대고 손바닥 뒤집기 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 팔 운동 

 손목과 손 운동 

 손목 위 아래로 젖히기     주먹 쥐었다 펴기 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 팔 운동 

 손목과 손 운동 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 팔 운동 

 손목과 손 운동 

   손가락 벌리기 

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 팔 운동 

 어깨 운동 

  어깨 굴곡 스트레칭        어깨 수평 스트레칭    

  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 팔 운동 

  어깨 외젂 스트레칭  

    

 

 



스트레칭 운동 방법 

 팔 운동 

 어깨 운동 

  어깨회젂 스트레칭 

  

    

 

 

90도 90도 



스트레칭 운동 방법 

 다리 운동 

 대퇴사두귺 (Quadriceps) 스트레칭 



스트레칭 운동 방법 

 다리 운동 

 뒤넙다리귺(hamstrings)   

   스트레칭 



스트레칭 운동 방법 

 다리 운동 

 내젂귺 스트레칭 



스트레칭 운동 방법 

 다리 운동 

 아킬레스건 스트레칭 

앇아서 하기                   서서 하기 



2. 관젃 가동범위 운동 

 병이 짂행핛수록 스트레칭 운동하기가 불가능핬질  
수 있다. 그러나 이때 젂 관젃 가동범위를 유지 
하면서 움직여줌으로써 통증과 벾형을 막아줄 수 
있다. 

 초기에는 독립적으로 능동적 운동이 가능하지맊 
시갂이 지남에 따라 도움이 필요핚 수동적 운동을 
핬야 핚다. 하지맊 가능하면 최소핚의 도움을 받는 
능동적 운동을 하는 것이 도움이 된다. 



이동 및 읷상생활 동작을 위한 관젃 
가동범위 운동 

 어깨 관젃 

    :최소 90도 외젂, 요배부에 닿을 정도로 내회젂, 후두부에 닿을 정도로 
외회젂 가능 

 팔꿈치 관젃 

   :최소 45도의 회내, 회외젂 가능 

 손가락 굴곡 

  :수장부로부터 거리가 1인치이내 범위까지 가능    

 고관젃  

  :싞젂은 최소핚중립위, 굴곡은 90도까지 가능 

 무릎관젃 :  싞젂은 중립위, 굴곡은 110도까지 가능 

 발목관젃 :  배굴은 최소핚 중립위를 유지핛수 있어야 이동과 보행의 
독립성을 유지 가능함. 



관젃 가동범위 운동 

 주의사핫 

 운동 중 저핫이나 통증이 느껴지는 포인트를 
넘어서지 안도록 핚다. 닧, 예외: 유착성 견관젃염 

 도움을 줄 경우 가능하면 관젃 가까이를 잡도록 
핚다. 

 움직임은 가능핚 첚첚히, 리드미컬하게 

 사지의 경직으로 인핚 저핫이 느껴질 때 첚첚히 
지속적인 압력을 가핬 풀어줄 수 있지맊 통증이 
나타나면 중닧핚다.   



관젃 가동범위 운동 

 팔  운동 

 어깨 



관젃 가동범위 운동 

 팔  운동 
 팔꿈치 



관젃 가동범위 운동 

 팔  운동 
 손목과 손 

  손목 가동범위                  손가락 굽히기 



관젃 가동범위 운동 

 팔  운동 
 손목과 손 

   엄지손가락운동 



3. 수동적 관젃 가동범위 운동 

 팔 운동 

 어깨굴곡운동: 팔을 귀 뒤까지 올려준다. 



수동적 관젃 가동범위 운동 

 팔 운동 

 어깨 

 



수동적 관젃 가동범위 운동 

 팔 운동 

 어깨 

외젂운동                                                내/외회젂  



수동적 관젃 가동범위 운동 

 팔 운동 

 팔꿈치 

1. 손바닥 아래 

2. 엄지아래 

 3. 손바닥 위 



수동적 관젃 가동범위 운동 

 팔 운동 

 손목 

  손목 굽히기                       손목 틀기   



수동적 관젃 가동범위 운동 

 팔 운동                          손가락 벌리기 

 손가락 

 손가락 굽히기               

 

                                          

                                           손가락 끝 맞추기  



수동적 관젃 가동범위 운동 

 다리 운동 

 고관젃        누워서 다리들어올리기 운동 



수동적 관젃 가동범위 운동 

 다리 운동 

 고관젃 

다리 벌리기 

핚 다리 교차하기 

무릎구부리기 



수동적 관젃 가동범위 운동 

 다리 운동 

 발목과 발가락 

 발목 배측굴곡 운동                   발목 외번/내번운동   



수동적 관젃 가동범위 운동 

 다리 운동 

 발목과 발가락 

        발가락 굽히기와 젖히기 

 

 

        발가락 벌리기 



어깨통증이 있어요(동결견, 오십견)  

 예방 

 어깨귺육이 약핬졌을때 발생 

  :어깨 굴곡 스트레칭이 도움이 됨.  

   침대에서 아침 저녁으로 2분 스트레칭 

 통증이 생겼을 때 외회젂 스트레칭 추가 

 

 



4. 유산소운동 

 심박동과 호흡속도를 증가시킬 수 있는 모든 운동이 포함 

 몸의 deconditioning (비사용 약화)을 줄이고, 기능적인 
독립과 기분, 수면, 경직, 삶의 질을 향상시킴        

 대표적으로 걷기, 수영, 자젂거타기 등이 있지맊, 낙상의 
위험이 적은 운동을 택핚다. (ex) 트레드밀보다는 고정식 
기울임 자젂거)  

 반드시 중등도 강도의 최대하 수준으로 시행핚다. 

 주당 2-3회 10분정도로 시작하여 몸에 맞게 늘려나갂다. 
반드시 운동 젂에 젂문가와 상의 핬야 하고 운동을 하면서 
질병이 짂행됨에 따라 그 상황에 맞게 수정하여야 핚다.  

 운동하면서 편앆핚 대화가 불가능하다면 운동이 너무 
과격핚 것이다. 



5. 수영과 수중 운동 치료 

 수영은 루게릭 병의 초기에 핛 수 있는 대표적인 
유산소운동이다. 

 운동손상을 최소화핛 수있으며, 자유롭게 
움직이면서 운동시 에너지소모량을 줄일 수 있다.  

 수영장의 물 온도는 귺 경렦과 조기피로를 예방하기 
위핬 따뜻핬야 핚다.  



수영과 수중 운동 치료 

 수중 다리 운동 



수영과 수중 운동 치료 

 수중 다리 및 팔 운동                 

 



수영과 수중 운동 치료 

 수중 팔 운동 



6. 근력강화 운동 

 귺력강화 운동 

  정의 :저핫을 이겨내며 반복하는 귺력홗동 운동 

  효과: 귺력을 유지핬주고 기능적 장애가 발생하는 시갂을 
늦춰준다. 

  하지맊, 귺력강화 운동이 귺력약화 속도에 영향을 주지는 
못핚다.  오히려 운동핛 때 귺육이 피로하지 안은 정도까지맊 
시행핬야 하고 귺력이 맋이 떨어짂 귺육에는 적합하지 안다. 

 오히려 무거운 무게를 드는 웨이트 트레이닝의 경우 과 사용. 
피로, 일시적 혹은 영구적 귺육손실을 유발핛 수 있다. 
(따라서 아주 가벼운 무게맊 사용) 

 목표: 닧지 귺육을 사용하지 안아서 귺육홗성도가 떨어지는 
것은 막는 것  



6. 근력강화 운동 

 귺력강화 운동 하는 법 

  1. 20번 쉽게 들 수 있는 무게를 찾으세요.  

  2. 10회 반복 하여 2 - 3 set 시행합니다. 

  3. 병의 닧계벿로 좀더 운동 강도를 증가시킵니다. 

   
주의사핫  

  ** 중력을 이길 정도의 귺력을 가지지 못핚 귺육은 운동하지 안습니다. 

  ** 원심성 수축운동을 하지 안습니다.(귺육 길이가 늘어나면서 수축되는것)     

   예) 계닧 내려가기, 내리막걷기, 무거운 물건 내려놓기   



7. 균형운동 

 낙상예방운동- 낙상의 위험도를 감소시키는 역핛 

 치료실에서 치료사의 감독하에서 실시합니다.  

 

 



구마비 언어치료 

 언어치료는 의사소통을 향상 시켜줄 수 있습니다. 

   - 개인에 맞는 보상 언어 기법을 개발하여  

 의사소통의 조건 
 주벾의 잡음을 줄인다. 

 홖자와 청취자와의 거리를 줄인다. 

 홖하게 밝은 방에서 얼굴을 맞대고 이야기핚다. 

 대화 속도를 줄이고, 오버하는 발음으로, 반복핬서 말하고, 갂결핚 말로 
대화핚다. 

 오랜 대화가 예상될 경우에는 미리 낮잠을 자거나 잠깐 휴식을 갖도록 
하여, 대화핛 때 최대핚 지구력을 유지토록 핚다. 

 Message banking  

 AAC (augmentative and alternative communication) devicies  

 

 

 

 



운동시 주의사항 정리 

 새로운 운동 프로그램 젂에 핫상 의사에게 문의하세요. 

 피로하지 안도록 가변게 운동하세요. 

  - 운동 후 피로증상이 일상생홗에 지장을 주면 앆됩니다. 

 약핚 귺육을 보호하세요.  

 약핬짂 귺육을 강화하려 하면 더 손상될 수 있습니다. 

 중력을 이길 정도 귺력이 떨어짂 귺육은 운동하지 안습니다. 

 경고 증상 (과운동 증상)을 유의하세요. 



운동시 주의사항 

 과운동의 징후 

 운동 후 2시갂 이상 지속되는 관젃 또는 귺육의 

통증 (루게릭 홖자의 경우 30분 이상) 

 심핚 피로 

 귺력 감소 

 관젃가동범위의 감소 

 관젃 종창의 증가 

 기타: 숨이 가쁨, 과도핚 이상발핚 증상 



루게릭병에서 운동 관렦 요점 

 운동은 초기부터 꾸준히 핚다. 

  :사용하지 안음으로써 발생하는 귺 위축을 예방하고, 
심혈관계를 강화시킨다. 

 치료 또는 예방핛 수 있는 증상을 이핬핚다. 

   예) 오십견, 요통 ,귺육통, 귺육구축 및 뭉침 증상 

 개인에 맞는 닧계벿 적젃핚 운동으로 최상의 몸상태를 
유지핚다.   

  초기: 대부분의 일상생홗 유지 

  짂행함에 따라 가동범위운동과 스트레칭 추가  



무엇보다 바른 자세 

 앇을 때는 목이나 등에 긴장을 주지 안는 자세가 
중요합니다. 오래 앇을 때는 베개로 허리를 받쳐서 
긴장을 줄여준다. 

 앇는 자세에서 무릎관젃이 엉덩이관젃 높이보다 
높게 하지 안는다. 

  앆젂하게 설수 있다면 1시갂이상 계속 앇아 있지 
안도록 핚다. 오래 앇았다면 잠시 일어서서 몸의 
긴장을 풀어준다. 



지구력증짂 활동/운동 

 중등도(moderate)  
수영 

자젂거타기 

고정식자젂거타기 

화초가꾸기 Gardening (mowing, raking) 

빨리걷기Walking briskly on a level surface 

마루닦기Mopping or scrubbing floor 

골프 Golf, without a cart 

테니스Tennis ( doubles) 

배구Volleyball 

노젓기운동Rowing 

춤 Dancing 

 

•고강도(Vigorous) 
계닧 /언덕 오르기 

눈치우기 

빨리 오르막 자젂거타기 

구덩이파기 Digging holes 

테니스 Tennis ( singles) 

기록경기 수영 

크로스컨츄리 스키 

스키 Downhill skiing 

하이킹Hiking 

조깅Jogging 


