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축구화의 스터드 형태와 제5 중족골 
근위부 스트레스 골절과의 연관성

The Relationship between Stud Morphology and 
5th Metatarsal Proximal Stress Fractures on Soccer Players

Jun Young Lee, MD1, Gwang Chul Lee, MD1, Young Kwan Lee, MD1, 
Yi Kyu Park, MD1, Sang Soo Park, MD1, Jun Seob Song, MD2

1Department of Orthopaedic Surgery, Chosun University College of Medicine, Gwanju, 2United Hospital, Seoul, Korea

This research sets out to define the relationship between stud morphology of soccer shoes and 5th metatarsal 
proximal stress fractures on soccer players by comparison and analysis. After the pre-survey of 132 soccer players 
in Gwangju, 107 players who seem to have a 5th metatarsal fracture were selected. We investigated the shape 
of the studs and asked whether they had ever had a 5th metatarsal proximal stress fracture. We also asked them 
some questions on factors, which cause stress fracture, such as what position they play, how long they have been 
playing soccer as athletes and average playing time. And we analyzed correlation between these several factors 
and whether they had ever had stress fracture using chi-square (x2) test and Logistic regression analysis. We 
concluded that soccer players who wore bar type studs shoes had a much greater possibility of stress fracture 
than soccer players who wore the round type. Also we learned that soccer players who play mid-fielder have a 
much greater possibility of stress fracture than soccer players who play other positions. And the result of logistic 
regression analysis of relevance between soccer shoes stud morphology and stress fracture shows a statistically 
significant odd ratio, 6.840. It has been suggested that the morphology of the soccer shoes stud has relevance 
to the occurrence of stress fracture. Therefore, according to the result of this study, soccer shoes with the round 
shape are more helpful in preventing 5th metatarsal proximal stress fracture than soccer shoes with the bar shape.
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축구는 2억 5천만명 이상의 많은 동호인들이 즐기는 전세계

적으로 가장 인기 있는 스포츠이다. 2002년 월드컵 이후 우리

나라 축구인구와 축구팀은 증가하고 있으며 경기장의 환경 

및 축구관련 용품들도 개선되고 있다. 운동의 특성상 격렬한 

활동에 따른 상해의 위험성이 가장 높은 경기 종목 중의 하나이

며 특히 어떤 형태의 축구화를 선택하는가에 따라 상해의 
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Fig. 1. Stud morphology. (A) Bar shape, (B) round shape.

위험성이 증감되어질 수 있다1,2). 이와 같이 축구는 축구화 

선택으로 인해 발목 불안정증 같은 발목 관절 손상 및 제5 
중족골 근위부 스트레스 골절과 같은 족부 손상 등의 위험성이 

높은 종목임에도 불구하고 축구화의 형태, 사용 등에 따른 

손상과의 관련성에 대한 연구 논문은 많지 않다.
축구 시합 중 여러 손상이 나타날 수 있는데 경기 도중 

측면 동작(상대방을 따돌리기 위한 페인팅 동작 등)이 많이 

요구 되므로 인체공학적 분석상, 축구화는 발목에 무리를 줌과 

동시에 부상의 위험을 초래할 수 있다. 제5 중족골 근위부 

스트레스 골절은 축구 선수들의 가장 흔한 부상 중의 하나인데 

선수들의 기능 향상과 경기력 향상을 위해 발전해왔던 스터드

(stud 또는 cleat)로 인하여 오히려 지면 반력을 한곳으로 모아주

게 됨에 따라 그 피로가 쌓이게 되면서 제5 중족골에 스트레스 

골절을 유발하는 요인으로 작용하게 된다고 보고되었다3-5). 
이러한 이유로 스터드를 분석하여 집중된 압력을 분산하고 

견인력 등의 향상을 목적으로 스터드를 개선하는 연구들이 

선행되었다6).
축구화의 발전은 각 선수들의 기능향상과 부상 예방의 목적

을 가지고 있지만 체계적인 연구가 부족한 실정이며 또한 

실제적으로 스트레스 골절 발생과 축구화의 스터드의 형태와 

관련된 연구는 아직까지 보고된 바가 없다.
이에 본 연구에서는 광주 지역의 축구 선수들에게 축구화의 

스터드 형태 및 그에 따른 제5 중족골 근위부 스트레스 골절 

유무에 대해 설문 조사를 시행하여 그 결과를 분석함으로써 

축구화가 선수들의 제5 중족골 근위부 스트레스 골절 발생에 

어떠한 영향을 미치는지 알아보고자 하였다.

연구를 위해 광주 지역 대학생 및 프로 축구(광주 FC)선수들 

132명을 대상으로 본 연구 목적을 이해시킨 후 설문조사를 

시행하였다. 현재 착용하고 있는 축구화의 스터드 형태(Fig. 
1), 그리고 포지션, 운동 시작 시기 및 평균 운동 시간 등에 

대해 조사하였다. 또한 족관절 불안정성으로 인한 내반 손상으

로 인하여 제5 중족골 기저부 골절이 발생할 수 있다는 점에 

근거하여7-9) 발목의 만성 불안정증 유무에 대해서도 같이 조사

를 시행하여 이러한 만성 불안정증을 보이는 축구 선수들에 

대해서는 연구 대상에서 제외함으로써 스터드의 형태에 따른 

제5 중족골 기저부 골절과의 연관성에 대한 연구 결과에 다른 

영향을 미치는 요인을 배제하고자 하였다. 만성 불안정증 유무

는 이에 대한 진단으로 이미 수술을 시행받았거나 이러한 

만성 불안정증으로 인한 증상을 보이는 환자에 대해서 한명의 

정형외과 족부 전문의의 신체 검사를 통해 진단하였다. 이렇게 

하여 만성 불안정증으로 진단된 25명은 해당 실험군에서 제외

시킨 후 107명을 대상으로 하여 스터드 형태와 제5 중족골 

근위부 스트레스 골절과의 연관성, 그리고 다른 요인들과의 

연관성에 대한 유의성을 비교하였다. 조사 방법은 카이제곱

(χ2)검정 및 로지스틱 회귀분석으로 SPSS ver. 17.1 (SPSS 
Inc., Chicago, IL, USA)을 통해 통계처리하였으며 p값이 0.05보
다 작을 때 통계학적인 의의가 있는 것으로 하였다.

설문조사 결과 평균 나이 22±1.94세였고, 평균 신장 

179.40±6.0 cm, body mass index (BMI) 22.75±1.30의 특성을 
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Table 1. The relationship between player position and 5th metatarsal stress fracture

Position
Total

FW AMF DMF DF GK

5th Metatarsal stress fracture Y  5 (12.5) 10 (29.2) 15 (50.05)  2 (4.2) 2 (4.2)  34 (100)
 (p=0.001, p＜0.05) N 18 (25) 13 (17.9)  3 (3.6) 33 (44.6) 6 (8.9)  73 (100)
Total 23 (21.3) 23 (21.3) 18 (17.5) 35 (32.5) 8 (7.5) 107 (100)

Values are presented as number (%).
FW: forward, AMF: attacking midfield, DMF: defensive midfield, DF: defenders, GK: goalkeeper.

Table 2. The relationship between time of starting soccer and 5th metatarsal stress fracture 

Time of starting soccer
Total

Elementary school Middle school High school

5th metatarsal stress fracture Y 27 (79.2)  3 (8.3)  4 (12.5)  34 (100.0)
 (p=0.538, p＞0.05) N 48 (67.9) 15 (19.6) 10 (12.5)  73 (100.0)
Total 75 (71.3) 18 (16.3) 14 (12.5) 107 (100.0)

Values are presented as number (%).

보였다. 설문지를 토대로 조사한 결과 스트레스 골절의 경우 

107명 중 34명(30%)에서 과거 스트레스 골절을 경험한 것으로 

나왔다. 대부분의 경우 축구를 하던 도중에 발생(82.3%)하였

고, 경기 도중에 발생한 경우(64.7%)가 더 많은 빈도를 보였고, 
제5 중족골 근위부 스트레스 골절 이외에 다른 부상에 대해서

도 조사한 결과 107명 중 41명이 부상을 경험했다고 하였으며 

이 중 28명이 하지 부위에 부상을 경험했다고 조사되었다. 
하지만 부상의 정의에 있어서 모호했던 점이 이러한 결과를 

보인 것으로 생각된다.
제5 중족골 근위부 스트레스 골절을 경험한 군과 그렇지 

않은 군의 평균 BMI는 22.4 (스트레스 골절을 경험한 군)와 

22.8 (스트레스 골절을 경험하지 않는 군)로 독립표본 T-검정

을 시행한 결과 통계학적으로 의미 있는 차이는 보이지 않았으

며(p＞0.05), 또한 연습하는 장소의 상태(천연잔디, 인조잔디, 
일반 운동장)는 제5 중족골 근위부 스트레스 골절 유무와 

유의한 연관성은 없었다. 또한 축구화를 갈아 신는 기간은 

전체 평균 5개월이었고 스트레스 골절이 있었던 그룹에서 

그렇지 않은 그룹에 비해 약 1개월 정도 빨리 갈아 신는 결과를 

보였으나 통계학적으로 큰 의미를 보이지 않았다(p＞0.05). 
그리고 선수들의 포지션에 따라 공격수(forward), 공격형 미드

필더(attacking midfield), 수비형 미드필더(defensive midfield), 
수비수(efenders), 골키퍼(goalkeeper)로 분류하여 조사한 결과 

Table 1과 같은 분포를 보였다. 수비형 미드필더 군에서 골절을 

경험한 경우가 가장 많았으며, 전반적으로 미드필더 군에서 

다른 군들보다 제5 중족골 스트레스 골절을 경험한 경우가 

더 많았고 카이제곱 검정 상 유의한 값(p＜0.05)을 보였다. 
미드필더 군에서의 스터드의 형태 또한 일자형보다는 스터드 

형태를 착용한 경우가 41명 중 28명으로 더 많았고, 반면에 

수비수 군에서는 일자형 보다는 원형의 스터드를 착용한 경우

가 더 많았지만 골절과의 관계에 있어 통계학적 의의는 없었다

(p＞0.05). 또한 축구 선수로 뛰기 시작한 시점을 초등학생, 
중학생, 고등학생으로 나누어 조사한 결과, 제5 중족골 근위부 

스트레스 골절을 경험한 경우는 각각 27명(79.2%), 3명(8.3%), 
4명(12.5%)으로 조사되었다(Table 2). 하지만 축구를 언제 시작

하였는지에 대한 분석 결과 제5 중족골 근위부 스트레스 골절

과는 유의한 상관성은 없었다.
이외에 축구화를 soft ground (SG), hard ground) (HG), firm 

ground (FG), Turf 형으로 나눈 형태와 축구화의 상표명은 

골절과의 관계에서 의미를 보이지 않았다. 하지만 스터드

(stud) 형태를 원형(round type)과 일자형(bar type) 2가지로 분류

하여 제5 중족골 근위부 스트레스 골절을 경험한 환자를 비교

한 결과, 원형(round type)의 경우 전체 34명 중 8명(20.8%)이었

고, 일자형(bar type)의 경우 34명 중 26명(79.2%)으로 일자형

(bar type) 스터드(stud)가 훨씬 많은 빈도를 나타내었고 스터드

의 형태와 제5 중족골 근위부 스트레스 골절과의 관계는 카이

제곱 검정 상 유의한 값(p＜0.05)을 보였다(Table 3). 또한 교차

분석을 이용하여 제5 중족골 근위부 스트레스 골절과 축구화

의 착용감 등 다른 요인 등과도 분석을 해보았지만 통계학적으

로 의미 있는 결과를 보이는 요인은 없었다. 아울러 본 연구에

서는 1년에 시행하는 평균 경기수에 대해 4가지 경우(20경기 
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Table 3. The relationship between stud morphology and 5th metatarsal stress fracture

Stud morphology
Total

Round type Bar type

5th metatarsal stress fracture N 47 (64.3) 26 (35.7)  73 (100.0)
 (p=0.000, p<0.05) Y  8 (20.8) 26 (79.2)  34 (100.0)
Total 55 (51.3) 52 (48.8) 107 (100.0)

Values are presented as number (%).

Table 4. The relationship between stud morphology and 5th metatarsal stress fracture (logistic regression analysis)

B S.E. Wald
Degree of 
freedom

p-value Exp (B)

95.0% confidence 
interval of Exp (B)

Minimum Maximum

Logistic regression Stud 1.923 0.575 11.189 1 0.001 6.840 2.217 21.103
 analysis  morphology

B: logistic regression coefficient estimates, S.E.: standard error of estimates, Exp (B): odds ratio.

미만, 20-39경기, 40-59경기, 60경기 이상)로 가변수 처리를 

하였고, 정식 시합만을 시행한 경우와 연습경기를 포함한 경우 

2가지로 나누어 교차분석을 시행하였다. p값은 0.587로 통계

학적으로 유의성을 보이지는 않았지만 실제 분포상에서는 

경기수가 많은 그룹일수록 제5 중족골 근위부 스트레스 골절

을 경험한 빈도가 높아지는 특징을 보였다.
마지막으로 유의한 값을 보였던 스터드(stud)의 형태와 제5 

중족골 근위부 스트레스 골절에 대해 다중 회귀 분석인 로지스

틱 회귀분석을 이용하여 통계처리를 한 결과 통계학적으로 

유의한 결과(p＜0.05)를 보였으며 승산비(odd ration)가 6.840
으로 나타났다(Table 4).

위의 연구결과에 따르면 축구선수의 포지션, 스터드의 형태

가 제5 중족골 근위부 스트레스 골절과 카이제곱 검정상 유의

한 값을 보임을 알 수 있다. 즉 일자형 스터드를 신은 축구 

선수에서 제5 중족골 근위부 스트레스 골절이 더 잘 발생할 

수 있음을 보여주고, 경기 시에 많은 좀더 많은 거리를 뛰게 

되는 미드필더(공격형, 수비형 미드필더)에서 좀더 제5 중족골 

근위부 스트레스 골절의 발생확률이 높다는 것을 보여준다. 
또한 다중 회귀 분석인 로지스틱 회귀분석은 두 변수의 상관 

관계를 선형 그래프화 하는 방법으로 이때 승산비는 두 변수간

의 기울기 값이라 할 수 있으므로 제5 중족골 근위부 스트레스 

골절과 스터드의 형태를 로지스틱 회귀 분석하여 얻은 승산비 

값은 일자형(bar type) 스터드 형태를 가진 축구화를 신은 그룹

이 원형(round type)의 스터드 형태를 가진 축구화를 신은 그룹

보다 제5 중족골 근위부 스트레스 골절이 발생할 수 있는 

확률이 약 6배 이상 높다고 할 수 있다는 것을 대변해 준다.

그외 축구를 시작한 시점이나 1년에 시행하는 경기수 등을 

분석한 결과 통계적으로 유의한 값을 보이지는 않았다(p＞
0.05). 다만 설문조사를 함에 있어 변수처리가 대부분 독립변수 

형태를 보여 대부분의 분석이 카이제곱 검정으로 이루어졌고 

유의한 결과를 보이는 변수가 적어 로지스틱 회귀 분석을 

함에도 다른 변수들과의 연관성을 알아볼 수 없다는 것이 

통계학적 한계점으로 남는다.

축구화의 밑창과 스터드는 약 100여년 전에 수제화로 만들

어진 이후 많은 발전을 거듭해 왔으나 아직도 기본적인 형태는 

그대로 유지하고 있다. 축구화는 축구 경기에 있어서 가장 

기본적인 장비이며 경기장의 상태에 따라 축구화의 스터드의 

형태가 다른 것을 사용한다4,5,10).
1910년 이전의 축구화는 오늘날의 보통 운동화처럼 평평한 

바닥의 신발이었다. 1910년 바닥면의 접지력을 증가시킨 축구

화가 최초로 만들어졌고, 1927년 독일의 아디다슬라(Adi 
Dassler)가 축구선수들의 빠른 방향 전환과 순간 스피드 향상을 

위하여 대장장이 친구인 크리스토퍼 제홀레인(Christoph 
Zehlein)에게 부탁하여 신발 밑창에 스터드를 박았다. 그 후 

이 축구화는 1928년 암스테르담 올림픽에서 첫 선을 보였고, 
완전히 새로운 개념의 이 축구화는 이 때부터 선풍적인 인기를 

끌었으며, 스터드는 축구화의 필수품이자 상징이 되었다11).
초기 스터드는 앞 축에 4개, 뒤축에 2개, 모두 6개로 제작되

었으나, 많은 축구선수들에 대한 동작분석과 연구를 토대로 
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스터드의 위치와 개수 그리고 모양 등이 개선되어 왔다. 특히 

일부 선수들은 수제화에 자신들의 경험과 특성에 따라 스터드

의 위치나 크기를 조정하기도 한다.
공격수들의 경우 자신의 의지대로 능동적인 동작을 수행하

기 때문에 부드럽고 정교한 동작을 필요로 하므로 섬세한 

움직임에 적당하도록 스터드의 개수가 많고 접지 면적이 다소 

넓은 축구화를 선호하지만, 수비수들의 경우 공격수의 움직임

에 따라 수동적인 동작을 수행하기 때문에 순간적인 파워를 

필요로 하므로 지면을 박차고 순간적인 파워를 낼 수 있도록 

하기 위해 스터드의 수(6-10개)가 적은 축구화를 선호하는 

것이 일반적인 경향이다1,11,12). 또한 운동장의 상태 즉, HG나 

SG냐에 따라 축구화 스터드의 개수나 크기를 조정하여 착용하

는데 HG에서는 스터드의 개수가 많고 크기가 작은 것을 선호

하고 SG에서는 스터드의 개수가 적고 크기가 큰 것을 선택하

는 것이 일반적인 경향이다13). 그리고 노련한 선수들의 경우 

경기장의 상태나 기상상태에 따라서 스터드의 길이나 형태를 

바꾸어 사용함으로써 경기수행능력을 향상시킬 수 있다. Torg 
등1)이 스터드의 높이 및 개수를 가지고 시행한 연구에서 축구

화의 스터드의 형태에 따라 부상의 빈도가 다르게 나타나는데 

스터드 개수가 7개인 축구화보다 14개인 축구화에서 손상의 

가능성이 더 낮게 나타났다고 보고하였다. 또한 Knapp 등14)은 

1994년 미국 월드컵 축구팀 선수 중 족부에 스트레스 골절을 

진단받은 선수가 38%나 된다고 보고하였고, Queen 등15)은 

밑창이 발바닥에 가해지는 부하량에 영향을 끼친다는 것을 

증명하기 위해 Bladed, Firm Ground, Hard Ground, Turf의 4가지 

스터드 디자인을 가지고 연구하였지만 어느 정도의 완충 작용

이 발바닥에 가해지는 부하량에 영향을 미치는지는 아직 불확

실하다고 보고하였다.
축구는 경기의 특성상 족부와 족관절의 손상이 비교적 흔하

고, 그 중에서도 족관절 염좌와 이에 따른 후유증 등이 매우 

빈발한다. Raikin 등7)에 의하면 족관절 염좌의 후유증으로 

만성 불안정증을 보이는 경우나 후족부의 내반 변형을 보이는 

경우에 있어서는 족관절의 내반 손상으로 인한 제5 중족골 

근위부에 미치는 부하가 증가하여 이로 인한 제5 중족골 근위

부 혈행이 원활하지 못하게 되어 이로 인한 스트레스 골절의 

가능성이 있기 때문에, 이에 본 연구에서는 설문 조사 및 이학

적 검사상 이러한 만성 불안정증 환자들을 연구 대상에서 

제외하였다.
축구에서 사용되는 기본 기술인 급 정지, 급 방향전환, 킥, 

드리블 등의 동작으로 인한 과다사용 증후군도 매우 흔하게 

발생하게 된다. 이들 과다사용 증후군 중 피로 골절 또한 축구 

손상에서 흔히 발생하게 되는데, 축구 선수 등 운동 선수에서 

자주 발생하는 중족골의 피로골절은 대부분 5번째에서 발생

한다16). 이에 대한 해부학적 이론으로는 중족골의 주위의 혈관 

직경이 작아서 체중부하가 가해지면 이런 압박 스트레스를 

견디기가 힘들다는 것이다17-20). 이러한 생역학적 특성을 고려

했을 때 축구화, 그리고 축구화에 있어 중요한 스터드의 형태

는 축구 선수들의 부상, 특히 제5 중족골 근위부 스트레스 

골절 발생에 있어 중요한 요인으로 작용할 수 있다. 하지만 

전체를 대표할만한 표본 추출에 있어 광주지역에 국한 되었다

는 점, 그리고 그 수가 107명이라는 작은 표본 수에 국한되었다

는 점을 고려할 때, 좀더 표본 집단을 늘리고 지역을 확대하여 

조사를 한다면 더 정확한 데이터와 함께 다른 여러 변수 또한 

유의한 결과를 얻을 수 있을 것으로 생각된다.
이와 같이 광주지역의 축구선수 107명으로, 표본이 모집단

을 대표하는 데 있어 수가 적었던 점과 함께 스터드의 위치와 

직접적인 족저압의 분포와 압력등에 대한 실험을 시행하지 

못한 점이 본 연구의 한계점으로 남는다. 하지만 Nagelkerke 
R2 값(어떤 통계치[데이터]가 어느 정도 설득력이 있냐를 보여

주는 값으로 통상 높을수록 설득력이 좋다고 볼 수 있다)이 

0.217이라는 값을 보였고, 설문조사로 시행한 연구 분석에 

있어 Nagelkerke R2값이 0.2-0.3 사이의 값이 일반적이기 때문

에 본 연구는 통계학적으로 설득력이 있다고 볼 수 있다.
추후 각각의 스터드 형태에 따른 족저압의 분포 및 지면 

반력 등에 대한 생역학적 연구가 추가적으로 시행된다면 축구 

선수들에 있어서의 축구화 스터드와 제5 중족골 근위부 스트

레스 골절과의 연관성 및 골절의 특성에 대하여 보다 정확히 

이해하게 되고 손상으로부터의 예방에도 많은 도움이 될 것으

로 생각된다.
본 연구에서 축구화의 스터드 형태는 제5 중족골 근위부 

스트레스 골절의 발생과 통계학적으로 유의한 연관성을 보인

다는 것을 알 수 있다. 즉 경기장의 환경이나 선수들의 포지션 

등에 따라 적절한 축구화를 선택해야겠지만 이러한 통계 분석 

결과를 고려할 때 각 포지션에 적합한 축구화의 선택, 그리고 

둥근(round) 모양의 스터드를 선호함으로써 축구선수들의 제5 
중족골 근위부 스트레스 골절의 예방에 있어 도움이 될 것으로 

판단된다.
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