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Objectives：Hemiplegic patients with unilateral cerebral lesions suffer from sensory deficit as 

well as motor deficit. But clinical assessment of thermal sensation is one of the least reliable com-
ponents of neurological examination and is difficult to quantify. 
Methods：We measured thermal sensory thresholds of cold sense, warm sense, cold pain and 

hot pain in hemiplegic patients with thermal sensory analyzer(TSA). To investigate and quantify 
the thermal sensory deficit of hemiplegic patients, we compared the measurements with normal 
con-trols, between body regions, and between hemiplegic and sound side. 
Results：Hemiplegic patients showed impaired thermal sensory thresholds in all modalities com-

pared to their sound side and normal controls. 
Conclusion：Quantitative sensory test using thermal sensory analyzer can be useful to quantify 

the thermal sensory deficit and follow up the progress. 
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서     론 

 

뇌졸중은 한국 성인의 사망원인 중 2위(통계청, 2007)

로 이로 인한 편마비 환자에서는 마비된 쪽의 운동기능 저

하와 함께 체성감각인 촉각, 위치 감각, 온도감각, 또는 

통각 등이 소실될 수 있다1). 

온도감각에 대한 임상적 평가는 신경학적 검사 중에 상

당히 신뢰도가 떨어지며, 정량화 하기에 힘든 검사로 알려

져 있다2). 중추신경계의 장애가 있는 환자에서는 촉각 및 

고유감각을 정확히 기술하기 위해 내측섬유띠신경로의 이

상을 식별하고 때때로 정량화 할 수 있는 방법인 체성감

각유발전위 검사가 사용될 수 있다. 하지만 온도감각과 

통증 등을 전달하는 척수시상로의 이상에 대해서는 이와 

같이 정확하고 정량화된 검사가 정립되어 있지 않다.  

온도자극에 대한 역치를 측정하는 방법이 다발신경병
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증에서의 기능을 평가하기 위해 Dyck 등3)에 의해 제안

되었다. 또한 최근에는 정량적 감각기능 검사(Quantita-
tive sensory test, QST)를 이용하여 온도감각을 정확하

고 정량적으로 평가하려는 시도가 이루어 지고 있다4)5). 

이번 논문에서는 편마비 환자에서의 양측의 온도감각 

차이를 정량적 감각기능 검사를 통하여 밝히고자 하였

으며, 또한 정상 성인과의 차이를 알아보고자 하였다.  

 

연구대상 및 방법 
 

1. 연구대상 

연구대상은 뇌졸중으로 인한 편마비 환자 6명(여자 3명, 

남자 3명)과 감각 신경계 이상이 없는 정상 성인 10명

(여자 4명, 남자 6명)으로 하였다.  

편마비 환자군은 모두 CT 혹은 MRI로 뇌병소가 확진

되었으며, 의식상태가 명료하고 간단한 명령을 이해하고 

이를 수행할 정도의 인지기능을 보이며, 실어증 등의 언

어장애가 없는 환자를 대상으로 하였다. 환자군의 평균 

연령은 57.2±15세 였으며, 정상 대조군의 평균 연령은 

35.5±16.6세 였다. 편마비 환자군은 편측 대뇌반구의 뇌

졸중으로 인하여 운동마비 및 감각이상을 호소하는 환자

들이었으며, 이 가운데 마비측은 좌측 편마비가 3명, 우측 

편마비 3명이었고, 뇌경색이 4명, 뇌출혈이 2명 이었다.  
 

2. 연구방법 
 
1) 온도감각 검사 

정량적 온도 감각검사를 위해서 TSA-2001 thermal 

sensory analyzer(Medoc.ltd. advanced medical sys-
tem)을 이용하였다. 31×31mm 크기의 온도감지기(ther-
mode, Fig. 1)를 손등 및 등의 양쪽에 부착하였고, 기준 

온도를 32℃로 하여 초당 1℃씩 온도가 증가 또는 감소

하도록 하여, 피험자가 냉감, 온감, 냉 통증, 열 통증을 

느끼는 순간 단추를 누르게 하였다. 그 순간의 온도를 컴

퓨터가 측정하고, 온도 감지기의 온도는 다시 기준 온도

로 돌아가도록 하였다. 냉감 및 온감 역치는 4번씩 검사

하여 얻은 평균값으로 하였고, 냉 통증과 열 통증은 3번

씩 검사하여 얻은 평균값을 사용하였다.  

대상자가 0℃에서도 냉감 또는 냉 통증을 느끼지 못한 

경우는 0℃로 측정하였고, 온감 및 열 통증의 경우 50℃ 

에서도 느끼지 못한 경우 50℃로 측정하였다. 온도 감각 

역치 측정에 있어서 근위부와 원위부의 차이를 알아보기 

위해 측정부위로 근위부는 등, 원위부는 손등을 선정하였

으며 같은 부위의 마비측과 정상측을 비교하였다(Fig. 2). 

Fig. 2. Comparison of cold sense, warm sense, cold pain and heat pain between hemiplegic side(Lt.) and sound
side(Rt.) in a patient. 

Fig. 1. TSA-2001 thermal sensory analyzer thermode(31×
31mm). 
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2) 통  계 

통계는 SPSS 15.0을 사용하여 각 검사치의 평균과 표

준편차를 구하였고, 정상군과 환자군의 비교 및 양측의 비

교 시에 Mann-whitney U test를 사용하였다. 통계의 

유의수준은 95%로 p값이 0.05 미만일 때 통계적으로 

유의하다고 판정하였다. 

 

결     과 
 

1. 편마비 군에서의 양측 온도감각 차이 

손등에서 측정한 온도감각의 경우, 편마비 측에서 냉감, 

온감, 냉 통증, 열 통증의 역치의 평균값은 각각 23.6±

9.7, 45.2±3.5, 11.6±10.5, 49.0±1.5 이었고, 정상 측

에서의 평균값은 각각 25.6±5.4, 34.4±1.6, 20.5±8.8, 

40.9±5.5이었다. 이 중 온감과 열 통증의 경우 편마비 

측과 정상 측에서 통계적으로 유의한 차이를 보였다(Ta-
ble 1). 

등에서 측정한 온도감각의 경우, 편마비 측에서 냉감, 

온감, 냉 통증, 열 통증의 역치의 평균값은 각각 17.6±

8.9, 39.9±4.7, 7.7±8.8, 45.3±3.4이었고, 정상 측에

서의 평균값은 각각 27.2±3.7, 36.3±1.8, 18.9±10.9, 

40.1±4.6 이었다. 이 가운데 냉감과 냉 통증은 편마비 

측과 정상 측에서 통계적으로 유의한 차이를 보였다(Ta-
ble 2). 
 

2. 정상 대조군과 편마비 군의 온도감각 차이 

손등에서 측정한 온도감각의 경우, 정상군에서 냉감, 

온감, 냉 통증, 열 통증의 역치의 평균값은 각각 30.1±

1.5, 35.2±4.1, 21.3±5.5, 42.9±3.2 로 편마비 환자

군에서의 편마비 측과 비교할 때는 냉감, 온감, 냉 통증, 

열 통증 모두에서 통계적으로 유의한 차이를 보였으며, 

편마비 환자군의 정상측 감각과 비교하였을 때는 온감을 

제외한 모든 감각에서 통계적으로 유의한 차이를 보이

지 않았다(Table 3). 

등에서 측정한 온도감각의 경우, 정상군에서 냉감, 온

감, 냉 통증, 열 통증의 역치의 평균값은 각각 30.1±1.5, 

35.2±4.1, 21.3±5.5, 42.9±3.2로 편마비 환자군에서

의 편마비 측과 비교할 때는 냉감, 온감, 냉 통증, 열 통

증 모두에서 통계적으로 유의한 차이를 보였으며, 편마

Table 4. Thermal sensory thresholds on back in each side compared to normal control 

 Cold sense(℃) Warm sense(℃) Cold pain(℃) Heat pain(℃) 

Normal control(n=10) 29.0±2.1 35.2±1.0 23.7±02.0 39.9±1.9 

Hemiplegic side(n=6) 17.6±8.9 39.9±4.7 07.7±08.8 45.3±3.4 

P-value(Control-hemiplegic side) 0.002 0.005 0.005 0.009 

Sound side(n=6) 27.2±3.7 36.3±1.8 18.9±10.9 40.1±4.6 

P-value(Control-sound side) 0.193 0.232 0.828 0.871 

Table 3. Thermal sensory thresholds on hand in each group 

 Cold sense(℃) Warm sense(℃) Cold pain(℃) Heat pain(℃) 

Normal control(n=10) 30.1±1.5 35.2±4.1 21.3±05.5 42.9±3.2 

Hemiplegic side(n=6) 23.6±9.7 45.2±3.5 11.6±10.5 49.0±1.5 

P-value(Control-hemiplegic side) 0.009 0.003 0.030 0.002 

Sound side(n=6) 25.6±5.4 34.4±1.6 20.5±08.8 40.9±5.5 

P-value(Control-sound side) 0.012 0.057 0.786 0.428 
 
 

Table 2. Thermal sensory thresholds on back in hemi-
plegic patients(n=6) 

 Hemiplegic 
side 

Sound side P-value 

Cold sense(℃) 17.6±8.9 27.2±03.7 0.015 

Warm sense(℃) 39.9±4.7 36.3±01.8 0.132 

Cold pain(℃) 07.7±8.8 18.9±10.9 0.026 

Heat pain(℃) 45.3±3.4 40.1±04.6 0.065 
 
 

Table 1. Thermal sensory thresholds on hand in hemi-
plegic patients(n=6) 

 Hemiplegic 
side Sound side P-value 

Cold sense(℃) 23.6±09.7 25.6±5.4 0.522 

Warm sense(℃) 45.2±03.5 34.4±1.6 0.006 

Cold pain(℃) 11.6±10.5 20.5±8.8 0.109 

Heat pain(℃) 49.0±01.5 40.9±5.5 0.010 
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비 환자군의 정상측 감각과 비교하였을 때는 모든 감각

에서 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다(Table 4). 

 

고     찰 
 

이번 연구로 편마비 환자에서는 마비측이 정상측에 비

하여 온도감각이 저하되어 있음을 냉감, 온감, 냉 통증 및 

열 통증의 다양한 방법에 따라 정량적으로 분석할 수 

있었다. 또한 이들에서는 전체적으로 정상인에 비해서는 

마비측은 온도감각이 저하되어 있으나, 정상측은 비교적 

유사한 온도감각이 보존되어 있는 것을 알 수 있었다.  

단, 정상군과 환자군의 정상측의 온도감각을 비교하였

을 때 냉감에서 통계적으로 유의한 차이를 보였는데, 이

는 연구에 포함된 환자군에서 정상군보다 유의하게 평

균연령이 높았기 때문에 노화에 의한 말초감각 저하가 영

향을 주었을 가능성이 크다. 그러므로 본 연구의 정상군

의 냉감 평균치인 30.1±1.5 대신, 신 등의 연구에서 밝

힌6) 한국 정상 성인 중 50대의 손에서의 냉감 평균치인 

22.8±2.8과 비교해 보면 통계적으로 유의한 차이가 없

는 것으로 보인다. 그러므로 편마비 환자에서도 마비가 

없는 정상 측에서는 정상인과 유사한 온도감각 역치를 

보이는 것으로 생각할 수 있다.  

온도감각은 정상인에서도 그 역치의 차이가 개인에 따

라 크게 나타날 수 있으므로 온감 등을 측정할 때에는 반

대쪽 동일 부위를 검사하여 비교해야 한다고 알려져 있

다7). 마찬가지로 편마비 환자에서도 정량적 감각검사를 

사용하여 마비측과 정상측을 비교함으로써 마비측의 온도

감각 저하를 정량화 하고, 추후 증상 호전 등의 경과 관

찰에 사용할 수 있을 것이다. 

Adams 등2)은 편측성 뇌병변을 가진 환자에서 정량

적 온도감각 검사를 시행하여 정상군과 비교하였을 때 온

감의 역치가 17명 중 8명에서 비정상 소견을 보였으며, 

냉감의 경우 15명 중 7명에서 비정상 소견을 보임을 밝힌 

바 있다. 이 들은 뇌병소의 위치와 관련해 보았을 때는 유

의한 상관관계를 찾을 수는 없었으며, 시상, 속섬유막 및 

두정엽 등 뇌간부터 대뇌피질까지 모든 레벨의 병소에서 

온도감각의 저하가 발생할 수 있다고 하였다. Holmes 

등8)은 대뇌피질 병변의 경우 온도감각 저하가 미미하며, 

중증의 온도감각의 저하는 심부 병변을 시사한다고 하였

다. 이번 연구에서는 편마비 환자군의 수가 작아서 병변 

위치나 크기에 따른 분석을 하기 적합하지 않았다. 추후 

연구에서는 좀더 많은 환자를 대상으로 하여 이들의 연관

관계를 밝히는 노력이 필요하겠다. 

정상군에서 손등과 등에서 측정한 온도감각 역치를 비

교해 보면 냉감, 온감, 및 냉 통증에서는 양 부위 간에 유

의한 차이가 없었으나, 열 통증에서는 원위부인 손등에서 

측정하였을 때 42.9±3.2, 근위부인 등에서 측정하였을 

때 39.9±1.9로 손등에서 역치가 높은 것으로 나타났다. 

이는 Defrin 등7)의 연구에서 정상인을 대상으로 정량적 

온도감각 검사를 시행하였을 때 부위에 따른 온도감각 역

치 중 열 통증 역치에서 유의한 원위부-근위부 차이를 보

여, 원위부인 발에서 가장 열 통증 역치가 높고, 근위부인 

가슴 부위에서 열 통증 역치가 가장 낮게 나타난 결과와 

일치하였다.  

이는 측정한 신체 부위와 뇌 사이의 거리 차이에 의한 

것으로 생각해 볼 수 있으며, 원위부에 비해 근위부에서 

열 통증 역치가 높아지는 결과를 보인다. 열 통증 감각은 

느린 구심성 섬유를 따라 전달되는 감각이므로 이를 측정 

할 때에 반응시간이 중요하게 작용할 수 있으며, 그로 인

해 윈위부인 손등에서 열 통증 역치가 높게 나타난 것으

로 생각된다.7)9)10)  

온도감각에 대한 신체 각 부위의 민감도에 대한 이전 조

사로 Stevens 등11)의 연구에서는 얼굴이 가장 민감하며, 

상체 및 몸통이 중간정도, 하지가 가장 둔감한 것으로 조

사되었으며, 이 중 등의 감각은 무지구 보다는 둔감하였

으나 손가락이나 전완부 보다는 민감한 것으로 나타났다. 

하지만 본 연구에서는 손등 부위를 측정하였기 때문에 정

확한 비교는 어려웠으나 Hagander 등12)의 연구에서 무

지구의 온도감각이 손목 안쪽이나 손등보다 민감하게 나

타난 것을 고려할 때 손등감각은 손가락이나 전완부와 유

사할 것으로 생각해 볼 수 있다. 

손등부위의 열 통증 역치 증가는 편마비 환자군의 마비

측에서도 유사하게 나타났으며 이는 편마비 환자군에서 

요통을 자주 호소하여 핫팩 등의 온열요법을 등 쪽에 많

이 사용하게 되는 것과 연관해서, 등에서는 열 통증 역치

가 정상에 비교하였을 때 역치의 증가가 적으므로 온열요

법 시 비교적 더 낮은 온도에서도 열 통증을 느낄 수 있

어 감각이 떨어져 있는 편마비 환자에서도 말초 부위보

다는 등 등의 체간부에서 비교적 더 안전하게 온열요법을 

사용할 수 있을 것으로 생각된다.  

단, 이를 다시 해석해 보면 손 등의 원위부의 경우 편

마비 환자의 마비측에서 온도감각 역치가 증가된 것을 보
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여, 저온 혹은 고온 환경에서 적절한 감각반응을 하지 못

하여 열 혹은 한냉으로 인한 손상을 더 쉽게 입을 수 있을 

것으로 생각되며, 이들에 있어 열치료, 한냉치료 뿐만 아

니라 극한 기온상태에서도 마비측 원위부위의 피부손상 

등에 더욱 유의하도록 교육하는 것이 필요하겠다.  

 

결     론 
 

정량적 온도감각 분석장비로 측정하였을 때 편마비 환

자에서는 마비측의 냉감, 온감, 냉 통증 및 열 통증 역치 

모두에서 환자의 정상측과 비교했을 때 및 정상군과 비교

했을 때 이상을 보여 온도감각이 저하되어 있음을 알 수 

있었다. 이러한 방법으로 편마비 환자에서의 온도감각을 

정량적으로 측정하고 추후 경과관찰에 사용하며, 이를 참

조하여 환자의 열 치료 및 한랭치료 시에 도움이 될 수 

있을 것으로 보인다. 
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