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ABSTRACT

The Analyses of Lifestyle, Health-Related Physical Fitness and 

Cardiovascular Disease factors Based on the Somatotype 

in Middle Aged Women

                                Yoo Seung Kwon

                                Advisor : Prof. An Yong-Duk. Ph.D.

                                Department of Physical Education,

                                Graduate School of Chosun University

The purpose of this study is to analyze lifestyle, health-related 

physical fitness, and cardiovascular disease in middle-aged women to 

help them enjoy healthy life. For this, a lifestyle questionnaire and tests 

for health-related physical fitness and cardiovascular factors were 

conducted with 326 middle-aged women in their forties and fifties 

residing in Gwangju Metropolitan City, Jeollanam-do, and Jeollabuk-do. 

The results are as follows. 

1. For comparison of lifestyle by somatotype classification, the 

mesoderm group was high in all exercise, daily, and dietary lifestyle and 

in all muscle strength, muscular endurance, flexibility, and cardiovascular 

endurance. For comparison of cardiovascular diseases, the endoderm 

group was high in SBP(heart rate), glucose, and total cholesterol; the 

ectoderm group was high in obesity%, WHR, BMI, and HDL-cholesterol; 

and the mesoderm group was high in HR, FVC, DBP(heart rate), and 

HDL-cholesterol.
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2. For comparison of lifestyle by age, exercise and daily lifestyle 

were high in the 50's and muscle strength, muscular endurance, and 

cardiovascular endurance was high in the 40's but flexibility was high in 

the 50's. The 40's group was high in FVC, BMI, and HDL-cholesterol 

and the 50's group was high in obesity%, HR, WHR, SBP and DBP(heart 

rate), triglyceride, glucose, LDL-cholesterol, and total cholesterol. 

3. For the analysis of the correlation between lifestyle and measured 

variables, exercise lifestyle had a negative correlation with WHR 

(cardiovascular factor); daily lifestyle had a positive correlation with 

muscular endurance(health-related physical fitness); and dietary lifestyle 

had a negative correlation with cardiovascular factor, BMI, and SBP(heart 

rate) but a positive correlation with total cholesterol. Muscle strength 

(health related physical fitness) had a positive correlation with FVC and 

glucose(cardiovascular factor) and triglyceride and muscular endurance had 

a negative correlation with degree of obesity, HR, WHR, BMI, SBP, DBP, 

triglyceride, glucose, LDL-cholesterol, and total cholesterol but a positive 

correlation with HDL-cholesterol. Also, flexibility had a negative 

correlation with BMI, DBP, and glucose(cadiovascular factor) but a positive 

correlation with HDL-cholesterol. Cardiovascular endurance had a negative 

correlation with degree of obesity, HR, WHR, BMI, SBP, triglyceride, 

glucose, LDL-cholesterol, and total cholesterol(cardiovascular factor) but a 

positive correlation with FVC and HDL-cholesterol.

4. For sub-factors of lifestyle, exercise lifestyle had a positive effect 

but daily lifestyle had a negative effect according to somatotype 

classification. For sub-factors of health-related physical fitness, muscle 

strength and flexibility had a positive effect but muscular endurance had 
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a negative effect. For sub-factors of cardiovascular factor, Obesity% 

and Total cholesterol had a positive effect but WHR, BMI, triglyceride, 

HDL-cholesterol, and LDL-cholesterol had a negative effect.

Based on the results, exercise lifestyle played a positive role and 

wrong lifestyle played a negative role in changes in somatotype and 

health-related physical fitness also had effects on changes in somatotype. 

Moreover, a somatotype had a positive effect on obesity-related factors 

of cardiovascular diseases but had a negative effect on factors helpful for 

obesity improvement. Steady physical activity and somatotype 

management will improve lifestyle, health-related physical fitness, and 

cardiovascular diseases and has a positive effect on healthy life and the 

improvement of quality of life in middle-aged women. 
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  I.   

A. 연  

사  과  달   변  고, 간생 에 편리 과 

 공   산업  계 , 동  간  체  동  감

, 경  염, 병 가, 신체 동 , 식생 습 변  등  건강에 

 미 고 다. 

건강  간  생 지  생  게 갈    상태 고, 

주변  경에 여 그 사   충     상태 다. 그러

 태어   질병에  강   충  에 지   건강  

  여건  갖 었다 도 후천  상생 습 , 운동생 습 , 그리고 

여러 생 경 에  살 가다 보  건강  삶  리  것  결  운  

니 , 건강  삶과     체  들  다(신 훈, 

, 2011). 용 과 신경훈(2008)  연 에 도 건강  삶    , 

운동 , 식습  등  체질  체 에   미 다 다.

체  Carter & Heath(1990)  Heath-Carter Anthropometric 에 

 3가지 (내 엽, 엽, 엽)  ,  체 별 특  과 

채진 (2010)  내 엽 (Endomorph)  비만  , 특징

 근 체 에 편   격, 근골  달  지 고,  겨

여 지  착  우 , 복 에 지  많  척  체  다. 

엽 (Mesomorph)  골격  단단 고 직각  루  체  상 신  달

어 고, 운동   체 , 엽 (Ectomorph)  내  격에 가슴
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 고 몸통  가 고  직 고 허 고 골  체간보다  크고 

신경질  격  고 다고 다. 또  체 에  생 습 과 매우 

 계  고 고, 체 에  비만 도 차 가 다  연 결과  

시 고 다.( , 채진 , 2010)

신체 동  생 습  등  경  과 여 간  과 께 체

도 변  것   다. 특  계 과 경 달   가사 동  감

  여 들  체 변 에 큰  미쳐 여 들  많  심  고 어(신

훈, , 2011), 에 비  체 변  월경, 신, 냉 , 변비  빈  등

 생리  변   여  건강에  심  가 고  실 다. 

 여 들  건강  지 고 진시키   당  운동과 리, 

충  식과 , 그리고 트   등  다.  여  건강

리  개  에  뿐만 니  가  체  건강   에 도 매우 

, 건강  여  습    집  건강  변  척도가 

다고   다(원  등, 2003). 그러  여 들  사 동 참여  근 

가 여 사 생 과 집  병 에   상생  여 체  

었고, 건강  삶   생 습 도 변  가  , 러  생 습  변

 고 , 당뇨,  등 여  만 퇴  질  가시 다(신 훈, 2008). 

Ministry of Health and Welfare(2005)  Journal of Korean Society for 

Health Education and Promotion(2003)에  만 질   사망  

 계 사망원   59%에 달 고, 10  사망 험   7가지가 생 습

과 어  것  보고 , Lee  Shim(1999)  생 습   식

생 습 과 건강에  연 에 도 60% 상  규  식생 습  고 

어  식생 습  지 고 실천  것   언 다. 그러  

 생 습  과 신체 동량  감  그리고 식생    

여 여 들  비만  가 여(  등, 2008; 통계청, 2006),  여 들



- 3 -

에게 가  실   것  운동    다. 

운동  당  체  지시  주고 신  트  원 시키 , 심폐

 상시킬 뿐만 니  체  진시킴  찬 생    게 

주  여러 가지 과  갖고 다( 민동, 2005). 

체  운동  시  ‘운동  체 ’과 건강과  신체

 미  ‘건강  체 '(Health-related physical fitness)  개  

고( , 2008). 러  체 상  여 미 , 럽연 과 계보건

에 도 운동  고 다.(World Health Organization, 2009; U.S 

Department of Health and Human Service, 2008)

우리 에 도 민체  통   체 (민첩 , )과 건강

 체 (근 , 근지 , 연 , 심폐지 , 신체 )  여 연 과 

별, 체  등  고  맞  민건강 상 그  진  등 가  

도  민  체 진   체계  리 고 다(  등, 2012). 

(2008)  체    신체  특징  연  가  신

체 동  태 그리고 운동량에 민감 고, 상생 에   트

(stress)  극복     공  원천 (Clark, 1987) 건강과 

 체  질병 병 험    다고 다(ACSM, 2000). 

건강  체  상  단지 질병  없  극  상태  건강보다  동

 생  동  건강상태  여 , 연  가  차  감

다. 특  여  과  달리 생리  과 에 여 건강  체  감

가 크게 타  근  30   60 지 20%에  80% 지 감

고( , 1997), 연 도  과 비 여 20~30% 가량 감  것

 타났다( , 1995). 헤 빈과  가 감 여 심 량과 

산 취량  낮 (체 과 연 원, 2000; Astrand, Cuddy, Saltin, & 

Stenberg, 1964), 20-25 에 고에 달  후 연 가에  25-30% 도 
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감 다(Astrand, & Rodahl, 1977; Shephard, 1982). 

또  근 과 심폐지  등 건강  체  감  심 질 [CVD 

(Cardiovascular Disease)]  병 과 사망과  다  연 가 보고

고 고(  등, 2012; Katzmarzyk & Craig., 2002; Jurca et al., 

2005; Atlantis et al., 2009), 철과 규(2010)  40  상  근

과 심 질 계  연  결과 근  심 질  에   

다. 듯 여 들  건강상태  지  상시키   들보다 극

 건강  체 리가   상생 과 운동   심

질  병  차 가 고 고, CVD   체사망   22.3%, 여

 27.2%  여  보다 사망   것  타 , 여  CVD 

책  시  상 다(통계청, 2006).

계통  사  심  질 (CVD)  주  험  고

, HDL-   고 지    , 

30 상  고   7.5%, 여  8.8%  여   별

 보 고 어 여 에게 CVD  건강생   1  

다. CVD 생  신체  별, 연  그리고 생 습  식 취, , 

담  등에  질병 생  차  보 고  지  료   

질 다. CVD  질  후  후  그리고 병  심각  에 

삶  질과 여   질    다. 

미  경우 CVD  6천4 만  가지고 ,    료비  

3,680억 달러가 (American Heart Association, 2003), 우리  

경우 민 료비  11%, 간 5,700억원(통계청, 2007)  가경 에 큰 

 미  것  타났고, CVD   사망과 사 , 경  담  격

 가  보건복지 (2005)  태 에  사망 지 건강생  보   

「New Health Plan 2010」(새 민건강 진 계 )  개 여, CVD 료
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집과 산편   후 책마 에 심여  울 고  실 다. 에 

 등(2012)  심 질   여 운동  통  건강  체  가, 

체 , 연과 주, 식생 습  등 생 습  개 , 운동   , 

당  지질 등 심 질  개  등  고 고 다.

근 생 습 과  연  미경과 (2013) 그리고 미  등

(2013)  사 후 과 심뇌 질 과  통  생 습  개 연  실시

고, 신경 , 경 (2013)  생  상  실시 , , 

주 (2013)  연경, (2013)  청  상  달과  연

 실시 다. 또 , 연, 동만, 민규(2013)과 신 , 창 (2013)  

건강  체 과  연  지  생들  상  실시 고, 고 찬과 

(2013)  운동과 산  그리고 복 운동과  연  실시

 여  상   생 습 과 심 질 에  연   실 다. 

CVD  연  비만(Elpidoforos S. et al, 2005; 천  등, 2005)과 

심 질 , BMI  비신체 동(Haapanen-Niemi N, et al., 2000), 운동 과

(Nishijima H, 2007; VainionpäA, 2007), 심 질 에  심폐 (신  등, 

2006), 골 도  연 (고  등, 2006), 그리고 심 질  도  

개 ( , 2007)  연 들  루어지고 다. 그러  든 연 에   

상생 과 운동   여  상  생 습 과 건강  체 연  

그리고 40  후  여  경우 폐경  여 에 트 겐  비가 감 , 

체지  가  골 실  가, 지 과   도  가

( 재 , 연, 2012) 등 CVD   연   실 다.

에 건강과  생 습 과 운동생 습 , 식생 습  등  꾸고 꾸  

운동  실시  건강  체  상  질병에  역  가  께 

CVD 병  감   여  후 삶  질 상에 도움  주고   

연   다.



- 6 -

B. 연  목

본 연  목  여  상  체   연 에  생 습 과 건

강  체  그리고 심 질  험  차  비  고 들간  상

 통 여 여 들  건강  삶  지 고 삶  질  상시키  

료  용 고  에 다.

C. 연  가

본 연  목  달  여 다 과 같  연 가  다

1. 체 에  생 습 , 건강  체 , 심 질  험  차 가 

 것 다.

2. 연 에  생 습 , 건강  체 , 심 질  험  차 가 

 것 다.

3. 생 습 , 건강  체 , 심 질  간에  상 계가  것 다.

4. 체 에  생 습 , 건강  체 , 심 질  에  미  

것 다. 



- 7 -

D. 연  

  본 연   다  [그림1]과 같다.

[그림 1]연구모형

E. 연  

본 연 에  다 과 같  연   었다.

1. 연 상 들  개 차  고 지 못 다.

2. 연 진   경 , 생리 , 사  건  지 못 다.
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Ⅱ.  경

A. 체

체   여러 가지    다. 그  (B. H. Heath)  

1963  돈   간 개 여 사용 고, 그 후 (J. E. Carter)  

께 1967  개  다.   체격  체  평가

 (Parnell)     독  체 평가  , 

엽  평가 고  퇴  지후 용  고    동

다.  Heath-Carter Somatotype Rating Method 고 다.  체  

내 엽 (endomorphy)․ 엽 (mesomorphy)․ 엽 (ectomorphy)  

고 각각 가 여  등  시 다.  3-5-4    같  

  식에  여  등 고  삼- -사  다. 각  각 

 크  타내  2-2  1∕2  낮  등 , 3~5  보통등 , 5  1∕2-7

  등 , 7과 1∕2 상  매우  등  다. 그리고 상

 상  없 ,  12  과   타 지 다고 다.

1. 체 목

키, 몸 게, 지 께 4 [ 갈 근, 어  단, 엉  쪽, 리 

쪽],  비, 다리  비, , 리  등 체 10

 다. 신 과  1.0㎜ 단  고,  비  

0.5㎜, 겹  Harpenden 리  경우 0.1㎜,  다  리  0.5㎜ 

단  다.
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2. 체 등  

체  용 여 체 등    체 등 에  

 , 등 에  값  체 산  공식에  만  개

다.

  a. 체 등 에   

  □ 내 엽 산

  ∙ 체 4  겹  당 에 재 다.

∙ 갈 근, 어 단, 엉  쪽  겹  산  값  재 다. 3

  값  신  고  [170.18∕신 (㎝)]  곱 다.

∙등  쪽 에  3   겹  과 가  근  값에 동그

미 다.    직    고 평  

쪽에  쪽  다.  상 값과  값  각 열   

계  타낸다. 그러  러  극 값  3  겹 가 1㎜ 단  

었  만 타 고,  경우에  간값에 당 다.

∙내 엽  에  동그 미 시   값  열과   

열  당 값에 동그 미 시  다.

  □ 엽 산

∙  다리  비  당 에 재 다.  리  

각   겹    후 재 다. 겹  ㎝ 단  

변  여 원 료  10  다. 에  ㎝ 단  변  

갈 근  겹  감산 고, 마찬가지  리 에  ㎝ 단  

변  리 겹  감산 다.

∙키  당 에  재  후 등  쪽 에  실  키  가  
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근  값에 동그 미 다.

∙각  비    가  가 운 값에 동그 미 시  다. 

만  가   간에   쪽  값  택 다.  

쪽  값  택   택  체  가  큰  비 

가 었  다.

∙다 에 개   계산 차에  실  값  닌 열(column)  개  

계산에 용 다. 등  쪽 에  동그 미 시   비  

값  키값  동그 미 시   열에  우  얼마  어  

계산 다.

   - 키에 동그 미 시   열   쪽  편차, 쪽  

편차  타낸다(만  키  같  열에 다  편차  0  고 

 값  계산시 시 도 다).

   - 각 ±편차  (D)  계산  후 다  공식에 다.

       

D
배엽＝───＋4.0

8

   -  0.5   산  값  계산 다.

∙ 엽 에 에  계산  값과 가  가 운 값에 동그 미 시  

다. 계산  값    간에  4  가  근  값  택

다. 4에 귀   사용   극 등  생  지  

다.

  □ 엽 산

  ∙ 당 에 체  재 다.

  ∙키  몸 게 루트 곱   값(Ht∕∛Wt: HWR)  재 다.

  ∙등  쪽 빈 에 HWR과 가  가 운 값에 동그 미 시  다.
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∙ 엽 에 HWR값  열과   열  당값에 동그 미 

시  다.

∙등  단  체  에 내 엽․ 엽․ 엽 등  각각 재 다.

∙  사   다. 등  상단  검  신상 료  연

 목 에  사용   다.

  b. 등 에  값  공식에  

체  용 여 체     째  료  여 

값   공식  사용  것 다.

  •내 엽  등 결

   내 엽＝－0.7182＋0.1451×ΣSF－0.00068×ΣSF2＋0.0000014×ΣSF3

 * ΣSF : 갈 근, 어  단, 엉  쪽 겹  에 [170.18∕신

(㎝)]  곱  값

 공식  계산  값  키   내 엽  고,   내 엽  

산    가  많  사용  다.

  • 엽  등 결

   엽＝[0.858×  비＋0.601× 다리  비＋0.188×

      ＋0.161×  리 －키×0.131]＋4.50

*  ＝ －(1∕10 삼 근 지  께)

  리 ＝ 리 －(1∕10 리 쪽 지  께)

  • 엽  등 결 ： 엽  계산   신   체  비

(HWR: Ht∕∛Wt)에  다   가지 공식  사용 다.
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   - HWR  40.75보다 같거  클 경우

             엽＝0.732×HWR－28.58

   - HWR  40.75보다 고 38.25보다 클 경우

             엽＝0.463×HWR－17.63

   - HWR  38.25보다 거  같  경우

             엽＝0.1

  3. 체

체 (somatotype) 산     체  체 (somatochart) 고 

 에 타냄  여러 사  체  시각  비   다

 것 다. 체  실  3차원 므  체 도(somatoplot)  3차원 체 공간 

   타 게 다. 그러  체  3  X, Y   2차원 

공간에 그 지  각 X, Y  다 공식  용 여 계산 다. 

X＝외배엽 － 내배엽

Y＝2× 배엽 － (내배엽 ＋ 외배엽)

게 여 진 X, Y값  [그림2]  체 삼각도에  평 상   

 타내고 체  3  심  13가지 체  도에  체  

[그림 3], 그 내용  <  1>과 같    다.



- 13 -

[그림 2]체형삼각도(Carter,2002)

[그림 3]13가지 체형 분류도(강상조역,2001)
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13가지 체형 체형요소의 구성내용

A내배엽형
첫번째 인자가 지배 이고,두번째와 세번째 인자가 같다.

( 는 1∕2보다 더 크지 않다).

B 배엽성의 내배엽형 내배엽형이 지배 이고,두번째와 세번째보다 더 크다.

C 배엽성 내배엽형
첫번째와 두번째 인자가 같고( 는 1∕2보다 크지 않다),

세번째 인자가 더 작다.

D내배엽성의 배엽형 두번째 인자가 지배 이고,첫번째 인자가 세번째보다 더 크다.

E 배엽형 두번째 인자가 지배 이고,첫번째와 세번째 인자가 거나 같다.

F외배엽성의 배엽형
두번째 인자가 지배 이고,세번째 인자가 첫번째 인자보다 더

크다.

G 배엽성의 외배엽형
두번째와 세번째 인자가 같고( 는 1∕2보다 더 크지 않다),

첫번째 인자가 더 작다.

H 배엽성 외배엽형 세번째 인자가 지배 이고,두번째가 첫번째 인자보다 더 크다.

I외배엽형
세번째 인자가 지배 이고 첫번째와 두번째가 같거나 작다.

( 는 1∕2보다 더 크지 않다).

J내배엽성의 외배엽형
세번째 인자가 지배 이고,첫번째 인자가 두번째 인자보다 더

크다.

K내배엽성 외배엽형
첫번째와 세번째 인자가 같고( 는 1∕2보다 더 크지 않다),

두번째 인자가 작다.

L외배엽성의 내배엽형
첫번째 인자가 지배 이고,세번째 인자가 두번째 인자보다 더

크다.

M 간체형
3가지 인자가 모두 같거나 1이상 크지 않고,2,3 는 4등 으

로 구성되어 있다.

<표 1>13가지 체형 분류 체형 요소의 구성 내용
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B. 여 과 건강

건강  간  생 지  생  게 갈    상태

 주변  경에 여 그 사   충     상태 다. 

21  들어   달 고 생  질  상 에  간  평균

 많  어났다.  고  당뇨병과 같  병뿐만 니   

질 에  심   지고 다.

간  생  체  과  에   보  , 사 , 

,  등    다. 태어   질병에  강  

 충  에 지      여건  갖 었다 도 후천

 여러 생 경 에  살 가다 보  건강  삶  리  것  결  운 

 니다. ‘ 다운 여  복 다’      진리 고 

도 과언  니다. 여  말  ‘ 답다’  건강  신체  에 비

 건  마 지 포  매우  말 , 것  건강  뒷   

 루어지  것  여 들   목 가 어 다.

 여  건강  지 진   당  운동과 리, 충  

식과 , 그리고 트    등     우리  

 여 들에게 가  실   것  운동 다. 운동  당  체  

지시  주고 심폐  상시킬 뿐만 니  체  진시킴  찬 

생    게 주 , 또  신  트  원 시키  등 여러 가

지 과  갖고 다. 울러  리  운동  여  습  가 들에게 

운동  습  지니도   등   미   다  에 도  

다. 여  건강 리  개  에  뿐만 니  가  체  건강  

 에 도 매우 , 건강  여  습    집  건강  
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변  척도가 다고   다(원  등, 2003).

간  신체  당  사용  그  상 지만 사용 지 거  지

게 사용  그  다.  간  생리  상 당  극  

지  그  상   상 지 차도 어 게 다.  

 운동  규   근 , 뇌, 심 , 폐, 신경계에 극  주어 그  

상시키고 동시에 신진 사  원 게 다.

편 체  신체 각  생리   탕  여 립  에 

규  운동에  생리   상  결  체  상  가 다. 러

 체  상  에게 큰  고  병과 병 등 각  질

병   건강  지키  가  과   시 고 다.

체   뒷 지 못 여 건강  지  여  매사에 신  없

어지고 게 짜  내게  사 들과 어울리  것 차 귀찮게 여 게 다. 

러  여 들  여가 동, 특  포  참여에  여  심  

 비 여 상  , 러  결과  가 들에게도 지   

미 게 다. 복  삶  리   본 건   건강  결  강  체

 탕에 만 지․ 진    것 다(원  등, 2003).

C. 생 습

건강과 질병  결   생 습 , 료, 경,  들고 그  생

습  60％   차지 고, 못  생 습  개  통 여 건강  

진시킴  병  많      다. 또  민  질병 과 

건강 진에 많  심  보 고 , 후 민건강  진  료  
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보다  민  생 습  변 에 달 다  에 그  고 다. 실

 미공 생   민  건강상태  평균 에  경   , 

 보건 료 체계보다도 특별   건강생 습   큰 역  

다  건강 생 습   강 다. 에  개  직 지 못  

생 습  지 고 건강 진에 지  생 습  보 시키  다  략

에 우   여  다고 역 다(Brown & McCreedy, 1989). 

Hickey & Stilwell(1991)  었   직  식생 습 , 규  

운동, 연 등  실  에 , 상동맥질  등과 같   단 시

키  질병  생  험  어든다고 다.  어  직  생

습  실천  가 들어 도 감  폐  등과 같  질병  에 쓰

  질병 과 사망  감 시킬  다고 보고 다. 특  질병

과 건강생 습  실천  연 가에  만 질  진  고, 만

질 과  신체  신  감 시킴   에 

생  많  질    다.

여  건강에  미    , 경  , 질

병 리  상생 습  등  다.  에 도 , 운동, 식, 주, 연과 

같  건강과  생 습  건강상태  질병에 미   매우 크  사망

과도   것  보고 었다(  등, 2007; 경 , 2005; Lubben 

et al., 1989). 또  여  건강에  주    가  본  것

   들  다.  천  건강 체질  타고  사  그

지 못  사 보다 건강 고  살 가  다. 그리고 과 달과 , 

건강 체질  여 고 태어  사 도 재   여 질  건강  

취   도   질  ․ 달 지 못  천  건강 질도 

별 용  없다  것 , 경   태 내 경에  생 시  

경, 생 후 게  리․  경  고, 생  경, ․경
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․사  경,  경, 트     신  경 등 든 경  

건강에  다. 직  생 습 ,  건강생 습    건

강  가   결책   에  다  연 결과가 고 

(  등, 2003; Segovia et al., 1991), 건강 경과 생 습 에  

우 다 도 지 지  것 다( , 2007;  등, 2007).

  1. 상생 습

상생 습  life-style 고도 , life-style  용어  사  

과  Max Weber 사에   개 었다. Weber  사 들  

사  생산계  또  생   등 사 경  경에   가지  계

 , 여 에 그 계 마다 특징  생  식  갖  것  견

고 것  life-style 고 다(고재 , 연, 2012). 그러  재  

life-style 고  용어  개개  체  상생 습  타내  것

과 께 보다 상  개  생 상태, 건강에  생각, 지 등 개  건

강 식   용어  사용 고 다. 

상 생 습  개  생 여  과 에  주 , 여 에 상

당   경   게  사   간  동

식 고 말   , 상생 습  건강과 결 시  생각 지  

 없  것 다( 주 , 2006). 동  복   생  습  생

리 ․사  생 에  것  들    달  단계  주변  

경,    태도에   어 간다. 결  동들  생 습  

   가 , 가  과   본 생 습   

 가 과  또  원등  사 단체  연계 여 지  지도

 들  다( 미경, 2006). 
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또  Belloc & Breslow(1972)   상  연  실시 여 연, 

주, 운동, 체 지 등   건강생 습  , 과 , 

채, 도 지  곡식  취 고  염  취   균  

 식사   달  사 망(Social network)  지 시키  것 등도 다

고 보고 었다(Lubben et al., 1989). 그리고 Brown & Mc Creedy(1989)  

 건강생 습  규 고 그것  건강에 미   연  결과 

당량  식사,  식, 운동  가   건강생 습  타났다.

Segovia et al.(1991)도 건강생 습 과 건강과  에  연 에  

식사, , 주, 연, 체 , 운동 등  6가지가 건강생 습  

 , 직  건강생 습  루 7-8시간  , 식사

 거  매   것, 간식  거  지 거  가   것, 규  운동

  것, 연  지 거  단  것 등  포 어 , 건강 진 

생 습  건강뿐만 니  삶  질  상시킨다고 다( , 2002). 

  2. 운동생 습

운동생 습  운동 , 운동 간, 운동 강도, 운동지 시간, 운동 빈도 등  

미 다. 비만 에게 운동  심폐  가, 심 계 질  험  

감 , 에 지 비량 가, 그리고 심리  감과  감  가 등  

많  운  가 다 다. 

비만 료   운동  걷 , , 거 타 , , 에어 빅  

등   운동  강도  심  70~90% 도  주 에 3~5 에  

300kcal 도  비  것   운동 강도에  30~60  도 시

 것  직 다. 운동   운동에  시 여  가  것  , 
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낮  강도,  시간  운동  체지   감 시킨다( , 2007). 운동 강도

에  건강 지  진    에만  것보다  운동  

통   체 진    , 운동  통  신체 동  질병  

  에  그  매우 강 고 다. 신체 동  에  비

 운동  그룹  간 운동   그룹에 비   짧고, 비만 , 고지

, 동맥경 , 지 간 등  병  빈도가 다고 보고 고 다( , 2005).

  3. 식생 습

식생 습   개  어  식  어   말 다. , 간

 후천    생 식  어  집단  원에  공 고 

 식생  내용  겠다. 러  식생 습  식  , 식에  

태도, 식사 태도 등  포 다. 식생 습  많든지 든지 간에 각  주 

 식   미  간과 식 사 에 타   생 식  

다  동 식과 가  계  갖고 다( 충 , 2003). 든 사  건강

과  상태  그들  고  식에  우 다고 볼  다.  

식  질과  매우 , 못  식생 습  신체   

 민체  시킬 뿐만 니  개  신  달  뇌  사고

 등 심신    그 가  에  실  

키   다고   다( 재 , 2009; 충 , 2003).

사  다   식과 싫어  식  여 편식  게 다. 

편식  원  식사계  못 , 편식  게  체격  빈 지고 

 에   어  에  질병  생겨  건강에 

지 다. 그리고  생 과 못  식사습 에  체  균   

취  가 게 고 식사  거  허 진  단  채우  
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 간식 등  과 취 거  다  식사  폭식 게  경  다( 재 , 

2009). 러  식생 습    식사   찰  통  

못  식생 습   고, 극에  처  식  택

지 도  극     다. 또  가   통  운

동  동량  가시   것 다( 비만 , 2000). 또    가

 타  식 진  감  매우 민감 고 게  , 걱

,  등  신    신경   가 고  운

동과  억 므  어 다.

여   상태  경  상에  과거  비  볼  상당  

워 보 지만, 식 식사 과 같  변  식생 에  지식에 

 심 과 직 럽지 못  식생 습   여러 가지 병  

생  가  등 심각  사 가 고 ( , 2012; 원 등, 

2000). 식생 습  변  결식, 식사시간  규 , 트 드  비

량 가, 폭식과 간식  취 등  균  심 , 식생 습  다  

건들에  간에 걸쳐 므  단 간에 식습  변 시키고   

어 움에 직 게 다.

 결식연  심  니별 식사 취에  식사 취   

강 에도 고 여   상  여  결식  지

고 (심재  등, 2007; 경 등, 1992), 연  낮 , 여 , 

과 득   집단  식사  결식  가 다고 보고 었다(

, 1997). 러  식습  경 , 경 , , 지역 ,  등 여러 가

지 들에   것  특  못  식생 습  지 고 

변 에   강  변  어 운 커다  과   에 없다. 

그러므  식생 습  개  여 식생 습 과   지식습득, 

식 취 습  개  등  실  다( , 2012; 원 등, 2000).
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D. 건강  체

체 (Physical fitness)  간  생 과 생    신체   

말 다. 생   간  처  경  변 에 여 생리  

상  보     말 , 생   간에게 여  신체

 질  계 여 상생  에  생산     동  말 다(

민동, 2005). 신체 동  개  간주  체 (Physical fitness)  운동 

 시  ‘운동체 ’  개 에  차 건강과  신체  

미  ‘건강  체 '(Health-related physical fitness)  개  변 고 

다( , 2008).

건강 체  동에  신체  움직 에 1차  동원  체

, 각  질병과 병  고 찬 삶    체  미

다. 건강 체  주   체  에  었  신지 과 같  

동체 도 건강  체 에 크게  미  에 건강  체   

체  개  사용  시 다(AAHPERD, 1980). 또  1970  후  

체  상  건강 진과 질병 에    다   강  건

강  지  진  여 운동  통  체  상  강 었다. 

Baumgartner  Jackson(1995)  체  개  포 참여   에  

건강과 결  개  변 고 므  계 , 신체 , 근지 과 

연  체  가  큰 비  차지 게 었고 건강 상과 질병  험감

에 큰  미 다고 강 다. 에  체  심폐지 , 근   

근지 , 연 , 신체  들  ,  운동  지   간  운

동 과 계가 다. 체 에  건강 체  ACSM1(2006)에 도 

건강  체   심폐지 , 근 , 근지 , 신체 , 연  4가지 
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에  개   운동습 과 건강과   다고 고, 근 

미  다에   건강과 생  습 병  감 시키고  

 건강  체   지  다( , 2002).  같  과거에  

체  주  운동  다루었지만 운동습  운동   운동

병  타 고, 생  습 병  체  시  각  질병   시키  

사   등  사 에  체  건강  삶과 연 여  건강

 지   미  강 었다.

건강  체 과 상생 과  계  보  근 과 근지  상시키

 것  건강  생 에 , 근 과 근지  상생  상  

 , 운동  고 상  험 과 통과 같  운동 

에 걸릴 험  낮 (강상 , 원 , 1994) 미 다. 또  근 과 근

지  aerobic fitness처럼 건강 체 과 QOL  지 진시키   

단  주  체 고   다( , 2002). 근 과 근지  상

시키   운동  개  체  진시키   많  사 들에  주

목  운동  운동 , 어린 ,  그리고 심 질  포  다  사

들   운동 그   가 었다( 철 , 2009). 

심폐지  신지 고도  심 과 폐  동   미

 체  운동지  말 다(고 , 1998). 상  심폐지  신체 

동 에 에 지  상시  삶  질  상시킬   에 비  낮

 심폐지   에 지 과 빠   여  생  가

게 다. 심폐지  산 취량과  계가 , 산 취량

  운동  에 체가 취    단  시간당 산   말

다. 또  산 취량  산  과 에     에 지  단  

시간  미 도 , 러  에  산  워(maximal 

aerobic power)  같  미  사용 고 다( , 2006). 심폐지  



- 24 -

가  트 드  용 여 가    얻   다. 그  

달리 , , 폐 량 과 맥  에   검사 등  용  

 , 심폐지  상  걷 , 뛰  등  산  운동에 지  

참여 가 고 시간  주  집  보다 용 게 여 업에 도움  다(Jung, 

Lee, Huh, 2009).

근  근   생  리  에 지  간  든 신체 동

 포  매  업과 운동   같  근  생  루어진다. 근

 크  근  단 에 비 , 1㎠당 ㎏      미

다. 근  주어진 에     근  , 근지  지

   근 에  근     다(

, 2002).

연   가동 , 각    근  신  그리고 

 감싸고   근막  상태에  결 다. 연  도  근  

트 , , 그리고 간  상 용  생   가동

 미 다(Jung et al., 2009). 과도  근   여러 가지 운동 상

 , 근  보다  도   것   연  다

( , , 1996). 규 (1995)  연  달 어  각  포

 동  가 커  동  원만 게   고, 미  보다 강 게 

  다고 보 다.  몸  어 동  가 지  원만  동

 강  운동    없  에   원  다고 다. 연

 목  몸  , 몸   등  다.

신체   신체  고  지 , 리지 , 골격, 근 , 근 , 

단 질, 체 , 미  등  질  말 , 크게 지 과 체지   

  것  건강   체   척도  용 게 사용 다

( , 찬복, 2004). 그리고 지  어 다.  든 것  통틀어 



- 25 -

체  , 체  신체크    체지 량과 지 량  크게 

게 , 체지 량  체 에  지  차지   말 고, 체지

 지   체 에  차지  비  다( , 2008).

E. 심 질

심  질 [CVD(Cardiovascular Disease)]   사 에   과 

사망  타내  주  원  2009  통계청  사망원  보  계 

질  22.0%  차지 고 , 계 질   뇌  질  사망  

10.5%  가  고, 심  질  9.0%, 고  질  1.9% , 심  질  

에  허  심  질  5.2%  가  다( , 2010). 

2009  계 질  사망  가운  뇌  질  사망  10  (1999

)에 비   10만 당 23.4 (30.5%)감  , 심  질  8.5

(23.3%) 가   가 에 다. 

Pollock & Willmore(1990)  가역  에 당  청지질, 비만, 고

, 당뇨, 트 , 운동 , 연 등  심  질  1차  험  

고, 2차  험  , 연 ,  등  시 다( , 2010). 

심  질  단 병   사망 과  므  험  

에  가역  험  견 여 리  것  심  질  에 

다 겠다. 

고  심  질  강  험  동맥벽  진  상시  

동맥 경  고, 말   심근  담  가시키  것   

다. Framingham Heart study결과에  고  사  상 에 비  
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상 동맥  심 질  병  45~47  에  2.3 , 여  3.3   

게 타났다고 , 뇌 질  킬   죽상  뇌경색  

험비   9.5 , 여  13  매우 게 시 었다(Stokes et al., 

1989). 

심  질  험 에  들  꾸  연  결과  탕 , National 

Cholesterol Education Program(NCEP)에  심  질    

험  다 과 같  규 다.  경우 45  상, 여  경우 55  

상 거  몬 료  지  폐경, 직계 가   사망   

심근경색  가 , 연, 고 , 당뇨병, 낮  HDL  험

 보고 , 특   HDL  보   규 고 어 

험  에    리 도  고 다(Scott et al., 

1993). 에도 신체 동  과 비만, 트  등도  , 고

지 도 심  질 에  미   다고 다( , 2010).

듯 근 CVD(Cardiovascular Disease)  건강생   1  

다. CVD 생  신체  별, 연  그리고 생 습  식

취, , 담  등에  질병 생  차  보 고  지  료  

 질 다. CVD  질  후  후  그리고 병  심각  

에 삶  질과 여   질    다. 미  경우 CVD

 6천4 만  가지고 ,    료비  3,680억 달러가 

(American Heart Association, 2003), 우리  경우 민 료

비  11%, 간 5,700억원(통계청, 2007)  가경 에 큰  미  

것  타났다.

CVD  험  고  과 변동   들  다. 고

 연 , 별, 가  보다 여  폐경 지 CVD 병   

것  타났다. 또  가   심 병, 뇌  등 심 질  거   
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런 병  었  CVD 병  욱 진다.  변동 험 들

 CVD 생 험  낮    가 다. 고지  상동맥질

 험  가시키고, 고 , 연과 같  다  험 들    험

  가    연 , 식사 등에   다. 고

 뇌  키  가   험  고   상동맥

질  생  험도 많  가 다. 그리고 당뇨병  CVD 생에  

 주 , 당  다고 도 당뇨병  심 질 과  험  결

 가시키고 당뇨  80% 상  심  질  사망 다. 

 꾸  신체 동     (Total-cholesterol)  낮 고 몸

에  HDL- (High-density lipoprotein-cholesterol)   

 낮  뿐 니  당뇨  비만  도 도움  다.  건강과 

 생 습  , 연  운동, 식생  등  꿈  CVD 병   

 다(  등, 2012).

통계청(2006)  에  사망원  지   사망   

 여 보다 많  것  집계 었 , 계통  사  질  CVD

 주  험  고 , HDL-   고

지    , 30 상  고   7.5%, 여  

8.8%  여   별  보 고 었다. 또  CVD   체사망  

 22.3%, 여  27.2%  여  보다 사망   것  타 , 여

 CVD 책  시  상 다(통계청, 2006). 

CVD   사망과 사 , 경  담  격  가  보건복지

(2005)  태 에  사망 지 건강생  보   「New Health Plan 201

0」(새 민건강 진 계 )  개 여, CVD 료 집과 산편   후

책마 에 심여  울 고  실 다. 또  여  건강 리  개  에

 뿐만 니  가  체  건강   에 도 매우 , 건강  
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여  습    집  건강  변  척도가 다고   다

(원  등, 2003). 

CVD  연  비만(Elpidoforos S. et al, 2005; 천  등, 2005)과 심

질 , BMI  비신체 동(Haapanen-Niemi N, et al., 2000), 운동 과

(Nishijima H, 2007; Vainionp A, 2007), 심 질 에  심폐체 (신  

등, 2006), 골 도  연 (고  등, 2006), 그리고 심 질  

도  개 ( , 2007)  연 들  루어지고 다. 그러  CVD   

상 변  연 에  고 지, CVD 험  규 과 건강 험  

시  연  미비  실 다. 

연 에  비만도(BMI)가  고 , 당뇨,  등 병 원  

험  고 다. 그러  체  경우에 여  많  연 들  

시 고  실 , 비만도가 낮  다  평가 에 연  실시 다. 

체  원  동량에 비  식  취   식 취 후 량  

결  갑상  진  등과 같   질    체   다. 

SPORTS KOREA(2005)  40~60  상  상  체질량지 가 30 상

 비만  사망  상 보다 1.3   것  타났 , 체  

사망  비만 보다  1.6  타났다. 또  CVD에  미  험

  여 연  (2005)  “심

트”  심   사질  5가지 험  , 당, 복 비만, HDL-C, 

지 (Triglyceride) 등 심 건강 지  등  포 여 검사  실시 , 

비만과  , 운동과  상  보   비  주  CVD

험  여 연  실시 다(Nishijima H, 2007; Vainionp A, 

2007). 
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Ⅲ. 연

A. 연 상

본 연  주 역시  · 도에 거주   326  40 , 50  

여 들  상  실시 , 연  목   차에 여 충  

고 실험에 참여  사   상  여 연  실시 다. 연

상  체 별  엽 104 , 내 엽 127 , 엽 95  었

고, 연 상  신체  특  <  2>  같다.

  <  2> 연 상  신체  특

Group N
Age(Year)

x̄      SD

Height(㎝)

x̄      SD

weight(㎏)

x̄      SD

체 별

엽 104 47.67 5.61 158.80 3.61 65.55 8.82 

내 엽 127 47.58 5.56 159.09 3.80 65.82 8.71 

엽 95 50.05 5.97 158.93 4.03 63.77 7.09 

연 별

40 177 43.55 2.37 160.22 3.64 67.19 9.29 

50 149 54.01 2.68 157.45 3.43 62.69 6.21 

Total 326 48.33 5.79 158.95 3.80 65.14 8.33 
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B. 목  

1. 체

본 연  체    가  타당 게 사용 고  Sheldon, Stevens, 

& Tucker(1940)에  개 고 Parnell(1958), Heath  Carter(1967)에  

 Heath-Carter Somatotype Method , 재 상태 체  과 신체  

평가   주  사용   용 다( , 채진 , 2010). 

Heath-Carter Anthropometric (Heath & Carter, 1990)  용  

체  3 (내 엽, 엽, 엽)   체 (International 

Society of the Advancement of Kinanthtopometry: ISAK)  지  근거(강상

역, 2001)  체 가(Lever 3)가 직  다[그림 4]. 

Heath-Carter Anthro-pometric  용  체  3 (내 엽, 엽, 

엽)   체 (somatopoint) 산  공식  (1)내 엽(Endomorphy): 

1   지 직  타내  것  3  지   산 었

, 공식  내 엽= -0.7182＋0.1451 × ΣSF – 0.00068 × ΣSF2 + 0.0000014 

× ΣSF3 *(ΣSF = triceps + subscapular + supraspinale × (190.18/height), 

(2) 엽(Mesomorphy):  2   골 단폭과 근  용 여 산 , 

엽= (0.858 × humerus ＋ 0.601 × femur ＋ 0.188 × corrected arm girth 

＋ 0.161 × corrected calf girth) － (height × 0.131 ＋ 4.5 *[corrected arm girth=(arm 

girth-triceps skinfold/10), corrected calf girth=(calf girth-triceps skinfold/10)

다. 그리고 엽(Ectomorphy):  3  신   체 비 에   가지 공식

 산 , 공식  If HWR > 40.75 : 0.732 X HWR – 28.58, If HWR < 

40.75 > 38.25 : 0.463 X HWR – 17.63, If HWR < 38.25 : 0.1 *(HWR = 

[height/cube root of weight] 다.  근거  체 삼각도 [그림 5]  2차원 

에 험  체  시 후 X  = 엽 – 내 엽, Y  = 2 × 

엽 - (내 엽 + )  체 에 시  후 체  다.
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[그림 4] 체형측정 부 (강상조역,2001)

[그림 5]체형삼각도(강상조역,2001)
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2. 생 습  검사

생 습  지  연  비만 (2009), 민경 (2008), 

(2007), 우 (2007)가 사용    여 운동생 습  7 , 

상생 습  6 , 식생 습  6   19  다. 

 답  5  척도  운동생 습 과 상생 습 , 식생 습

   ‘ 그 지 다’(1 )  ‘매우 그 다’(5 )  

었 , 본 지  답 태  가   생 습  갖고 

  생 습    다.

3. 건강  체  

연 상 들  건강  체  근 , 근지 , 연 , 심폐지  

다. 

  a. 근

근지   근  고, 허리, 등 근  척  후  시키  

 타내  변   근  폄  들어 릴    

량  시 다. 또  허리   상체  30°   상태에  

 당 지 고 근  용 여 직립 가 도  어  에  

다.   허리에 리   가 지지 도  근   에 허리 돌리

, 등 운동 등  비운동  충  실시 다. 2  실시 여  값  사용

다. 
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  b. 근지

근지  몸 키  실시 고, 험  몸 키  에 운 

후  X  차시  가슴에 린 후 과 동시에  시  

,  시 과 랫   감지  감지   도   

동  여 30 간 여 다.

  c. 연

연   몸   고,  신  고 

닥  감사도  직 에  닿도   펴고 사 가 5cm  

지 도  게 험  게  다   닥  곧게 펴고 닥  

 등 에    겹 게 비  취 게 다. 

 시 지시에  험   도    곧게 

펴고 상체  천천   내       뻗어  고 

 2 간 어  다.   지지 도  험   가

볍게  상태에   지  어  다.  2  복 

실시  그     결 다.

  d. 심폐지

심폐지  드  트  실시 고, 드 트  운

동지 시간과 복  맥  여 개  체  게  검사

 35㎝   3 간 내리  운동  1 에 30  도

 실시  후 1 -1  30 , 2 -2  30 , 3 -3  30 지  3  맥

 여 신체 지 (PEI: Physical Efficiency Index) 다. 

신체 지 가 80 상  ‘매우우 ’, 60~79  ‘우 ’, 40~59  ‘보통’, 

39  ‘ ’에 당 다.
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4. 심 질   

본 연   목   12개  CVD 험  사  연 들(신  등, 

2006; , 2005; 천  등, 2005; Nishijima H, 2007; Vainionpää 

A, 2007; Elpidoforos S. et al, 2005; Haapanen-Niemi N, et al., 2000)  탕

 다.  CVD 험  Obesity%(Bio-electrical Impedance), 

Heart Rate, Forced Vital Capacity, Waist-Hip Ratio, Body Mass Index, 

(SBP, DBP), Triglyceride, Glucose, HDL-cholesterol, LDL-cholesterol, 

Total-cholesterol  본 연  상 들에게 용 여 다.

  a. 비만도(Obesity %)

연 상 들  비만도(Obesity%)  다 과 같  [=(weight/standard 

weight) × 100]에 여 결과 값  산 다..

  b. 심  

 시 심   지  계  용 여  (Systolic 

Blood Pressure)과  (Diastolic Blood Pressure)  변 후 15

도  상태에  2-3  간격  3  실시 여 낮   2  값  평균  

산 다.

  c. 폐 량

험  폐 량계 에    2~3  심   다   

게 그리고  가슴  열어  들여 마신 후 폐 량계에 연결 어 

 마우   고 폐 에 들어  공   어낸다. 

가슴에 마신  어낼  주  사  간에 빠 게 어 리 게 니

, 몸  량   없게  여 지  게 어내도  

, 같  2  복 여 값  폐 량  택 다.



- 35 -

  d. 허리 엉  비 (Waist-Hip Ratio)

연 상  W.H.R  체 용  용 여 연 상  허리

   후 2  평균값  마지막 갈비  골  가운  

가    그리고 엉   가  돌   여 허리

 엉  어 값  산 다.

  e. 신체질량지 (Body Mass Index)

신체   Bio-Space사  In body 3.0  용 여 B.M.I  다. 

  생체  근 체   리 사용 고  

것  체내  신  주   도  가     

게 다.  많고    고 어 움  생체  값에 

다. 체지    몸    거  후 체지 에 

가  과 에 에 닿게  후  신 과 연   

 시 ,  후 든  쇄 여 료 처리 다.

  f. 검사

Triglyceride, Glucose, HDL-cholesterol, LDL-cholesterol, Total- 

cholesterol 공복 시 당  검사 가 12시간 상  공복 상태   8-9시 

사 에  상태에   맥에  실시   거  

 실시  쪽  맥,    맥  여 70% alcohol  채

  심에   원  그리듯 독  닦 내고 마 지 

  채  실시  용  생 므 , 독   마  후 상 맥

(antecubital vein)에  10cc 채 여 (HITACHI 7600, Japan)

 다.
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C. 도

본 연  목 달  여 연 에 사용  도  <  3>  같다.

도

체

신 , 체 신 , 체 계

Heath-Carter 

Anthropometric

지

삼 근

Skinfold caliper
어 단
엉 쪽

리

시 
체  

리

비  리
다리

생 습

운동생 습

생 습  지 직상생 습

식생 습

건강

체

근 근 근

근지 몸 키 LED 동 등

연 몸  가변 식

심폐지 드 트 드

신체 In Body 3.0 8 식

심

험

Heart Rate 심 계 Load Cell

Forced Vital Capacity 폐 량계 Pneumatic sensor

Blood Pressure(SBP, 

DBP)
계 Load Cell

W.H.R 체 체

BMI In Body 3.0 8 식

Obesity% Obesity% 공식 Obesity% 공식

Triglyceride

HITACHI 7600

공복 시 채

Low-speed 

centrifuge

Glucose

HDL- cholesterol

LDL- cholesterol

Total- cholesterol

<표 3>측정도구
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D. 생 습  지  타당도  신뢰도

본 연  생 습  지  연  비만 (2009), 민경 (2008), 

(2007), 우 (2007)가 사용    여 운동생 습  

7 , 상생 습  6 , 식생 습  6   19  여 

비 사  실시 다. 

 답  5  척도  운동생 습 과 상생 습 , 식생 습  

  ‘ 그 지 다’(1 )  ‘매우 그 다’(5 )  었

, 본 지  답 태  가   생 습  갖고  

 생 습    다. 

비 사  여 여  100  상  본 지  연 목  충  

 후 에 동  원  상  지  포  다  평가

 내용에 여 답 도  , 연   보  사원  직  

여 결과처리  실시 다. 비 사 결과 생 습  지  운

동생 습 , 상생 습 , 식생 습  었고,  값  .538-.902 

[K-M-O = .8452, Bartlett Test of Sphericity = 429.29(p<.001)]  타

났 , 신뢰도 검  Cronbach's Alpha  .8139-.8945  타  타당

과 에  통계  게 검 었다<  4>.
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  <  4> 생 습  지    신뢰도 검

운동생 습 상생 습 식생 습 Cronbach's Alpha

A 1 .902

.8945

A 2 .894

A 3 .784

A 4 .729

A 5 .682

A 6 .572

A 7 .564

B 1 .858

.8243

B 2 .814

B 3 .785

B 4 .762

B 5 .615

B 6 .781

C 1 .739

.8139

C 2 .684

C 3 .632

C 4 .618

C 5 .575

C 6 .538
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E. 료처리

 

본 연  료처리 통계 그  SPSS18.0  용 여 다 과 같  실시

다.

1. 연 상  신체  특  평균과 편차  다. 

2. 생 습  지  신뢰도  타당도 검  여  과 

신뢰도검  실시 다. 

3. 체   연 에  생 습 과 건강 체   심 질  험  

비  독립 본 t-test  원변량 (One-Way ANOVA)  실시

, 원변량  결과  차가  시 Scheffe  용  사후검  

실시 다. 

4. 체  연 에   목  생 습 , 건강  체 , 심 질  

험 과  계  보  여 상 계  실시 다.

5. 체  연 에   목  생 습 , 건강  체 , 심 질  

험 에 미   보  여 귀  실시 다.

6.  ａ=.05  다. 
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Ⅳ. 연 결과

  여  체   연 별에  생 습 , 건강  체   심 질

  결과  다 과 같다.

A. 체 별 생 습 , 건강  체 , 심 질  비  

  1. 체 별 생 습  비

  <  5>에  보   같  체 별 생 습  비   운동생 습  비  

엽집단 3.53±.41  가  게 타났고, 엽집단 3.43±.37, 내 엽집단 

3.32±.46  타났 , 체  간 평균  차검  실시  결과 통계

 p<.05 에   차가  것  타  사후검  실시  결과 

내 엽집단과 엽집단간에 통계   차 가 타났다.  

  상생 습  비  엽집단 3.48±.38  가  게 타났고, 엽집

단 3.40±.57, 내 엽집단 3.29±.53  타났 , 체  간 평균  

차검  실시  결과 통계  p<.05 에   차가  것  타

 사후검  실시  결과 내 엽집단과 엽집단간에 통계   

차 가 타났다. 

  식생 습  비  엽집단 3.42±.48  가  게 타났고, 엽집단 

3.34±.47, 내 엽집단 3.13±.50  타났 , 체  간 평균  차검

 실시  결과 통계  p<.05 에   차가  것  타  

사후검  실시  결과 내 엽집단과 엽집단간에 통계   차

가 타났다. 
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  체 별 생 습  비 에  엽집단  운동생 습 , 상생 습 , 식생

습  에  게 타났 , 생 습   운동생 습 , 상생

습 , 식생 습  에  체 간 통계   차 가  것  

타났다.

  <  5> 체 별 생 습  비  

 Group
운동생 습 상생 습 식생 습

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

엽 3.43 .37 3.40 .57 3.34 .47

내 엽 3.32 .46 3.29 .53 3.13 .50

엽 3.53 .36 3.48 .38 3.42 .48

Total 3.39 .41 3.38 .51 3.30 .49

F 3.422 3.924 3.120

p .027* .021* .038*

Post-hoc 내- 내- 내- ,

* p<.05 

  2. 체 별 건강  체  비

  <  6>에  보   같  체 별 체  비   근  비  엽집단 

28.13±5.28㎏  가  게 타났고, 엽집단 26.50±3.04㎏, 내 엽집

단 26.29±3.07㎏  타났 , 체  간 평균  차 검  실시  

결과 통계  p<.001 에   차가  것  타  사후검

 실시  결과 엽, 내 엽집단과 엽집단간에 통계   

차 가 타났다. 

  근지  비  엽집단 15.31±5.00set  가  게 타났고, 

엽집단 14.61±6.20set, 내 엽집단 12.62±5.70set  타났 , 체
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 간 평균  차검  실시  결과 통계  p<.01 에   

차가  것  타  사후검  실시  결과 엽, 내 엽집단과 

엽집단간에 통계   차 가 타났다. 

  연  비  엽집단 15.40±4.89㎝  가  게 타났고, 내 엽집

단 14.58±8.65㎝, 엽집단 11.93±5.35㎝  타났 , 체  

간 평균  차검  실시  결과 통계  p<.001 에   차가 

 것  타  사후검  실시  결과 내 엽집단과 엽집단간에 통계

  차 가 타났다. 심폐지  비  엽집단 77.12±4.67PEI

 가  게 타났고, 엽집단 76.72±9.24PEI, 내 엽집단 76.33± 

3.42PEI  타났  체  간 평균  차검  실시  결과 통계

  차  타 지 다. 체 별 건강  체  비 에  

엽집단  근 , 근지 , 연 , 심폐지  에  게 타났 , 심

폐지   근 , 근지 , 연 에  체 간 통계   

차 가  것  타났다.

  <  6> 체 별 건강  체  비  

 Group

근  

(㎏)

근 지  

(set)

  연  

(㎝)

심폐지

(PEI)

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

엽 26.50 3.04 14.61 6.20 11.93 5.35 76.72 9.24

내 엽 26.29 3.07 12.62 5.70 14.58 8.65 76.33 3.42

엽 28.13 5.28 15.31 5.00 15.40 4.89 77.12 4.67

Total 26.89 3.91 14.30 5.70 14.06 6.50 76.76 6.24

F 7.015 6.456 9.015 .434

t .001*** .002** .000*** .648

Post-hoc ,내- ,내- 내-

* p<.05   *** p<.001
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  3. 체 별 심 질  비

  <  7>에  보   같  체 별 심 질  비   Obesity% 비  

내 엽집단 30.74±3.92%  가  게 타났고, 엽집단 28.94±4.37%, 

엽집단 28.11±3.87%  타  체  간 평균  차검  실시  결

과 통계  p<.001 에   차가  것  타  사후검  실시

 결과 내 엽집단과 엽집단간에 통계   차 가 타났 , 

H.R 비  엽집단 71.10±4.97b/min  가  게 타났고, 내 엽집단 

70.06±8.22b/min, 엽집단 69.19±9.20b/min  타났  체  

간 평균  차검  실시  결과 통계   차  타 지 다. 

  FVC 비  엽집단 2763.37±579.19㎖  가  게 타났고, 내 엽집

단 2728.84±429.15㎖, 엽집단 2726.14±476.22㎖  타났  체

 간 평균  차검  실시  결과 통계   차  타 지 

, W.H.R 비  내 엽집단 0.85±.05  가  게 타났고, 엽집

단 0.84±.06, 엽집단 0.83±.05  타났  체  간 평균  차

검  실시  결과 통계   차  타 지 다. 

  <  8>에  보   같  B.M.I 비  내 엽집단 26.21±2.52㎏/㎡  

가  게 타났고, 엽집단 25.88±2.80㎏/㎡, 엽집단 25.16±2.07

㎏/㎡  타  체  간 평균  차검  실시  결과 통계  

p<.01 에   차가  것  타  사후검  실시  결과 내

엽집단과 엽집단간에 통계   차 가 타났고, 심   

SBP 비  엽집단 123.40±8.72㎜Hg  가  게 타났고, 엽집

단 122.04±12.46㎜Hg, 내 엽집단 122.02±11.53㎜Hg  타났

 체  간 평균  차검  실시  결과 통계   차  

타 지 , DBP 비  엽집단 82.40±8.94㎜Hg  가  게 
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타났고, 엽집단 82.06±7.70㎜Hg, 내 엽집단 79.98±8.64㎜Hg  

타났  체  간 평균  차검  실시  결과 통계   차

 타 지 다. 

  체 별 심 질   비 에  엽집단  심   SBP, 내 엽집

단  Obesity%, W.H.R, B.M.I,에  게 타났고, 엽  H.R, FVC, 심

  DBP에  게 타났 , Obesity%, B.M.I에  체 간 통계

  차 가  것  타났다.

  또  <  9>에  보   같  체 별 심 질     비  

 Triglyceride 비 에  내 엽집단 125.42±17.82㎎/㎗  가  게 

타났고, 엽집단 122.78±30.62㎎/㎗, 엽집단 120.97±20.04㎎/㎗ 

 타  체  간 평균  차검  실시  결과 통계  p<.05

에   차가  것  타  사후검  실시  결과 내 엽집단과 

엽 그리고 엽집단간에 통계   차 가 타났 , HDL- 

Cholesterol 비 에  엽집단 51.56±10.60㎎/㎗  가  게 타

났고, 엽집단 49.89±10.60㎎/㎗, 내 엽집단 48.91±12.90㎎/㎗ 

 타  체  간 평균  차검  실시  결과 통계  p<.05

에   차가  것  타  사후검  실시  결과 내 엽집단

과 엽집단간에 통계   차 가 타났다.

  LDL-Cholesterol 비 에  내 엽집단 107.13±22.19㎎/㎗  가  게 

타났고, 엽집단 105.88±30.45㎎/㎗, 엽집단 104.37±21.58㎎/㎗ 

 타  체  간 평균  차검  실시  결과 통계  p<.05

에   차가  것  타  사후검  실시  결과 내 엽집단

과 엽집단간에 통계   차 가 타났고, Glucose 비 에  

엽집단 95.10±19.25㎎/㎗  가  게 타났고, 엽집단 94.72± 

12.15㎎/㎗, 내 엽집단 93.50±12.55㎎/㎗  타  체  간 평균  
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차검  실시  결과 통계   차  타 지 , Total 

Cholesterol 비 에  엽집단 182.60±28.91㎎/㎗  가  게 타났

고, 엽집단 180.39±19.86㎎/㎗, 내 엽집단 177.99±18.10㎎/㎗  

타  체  간 평균  차검  실시  결과 통계   차  

타 지 다. 

  체 별 심 질   비 에  엽집단  Glucose, Total Cholesterol

에  게 타났고, 내 엽집단  Triglyceride, LDL-Cholesterol, 엽집

단  HDL-Cholesterol에  게 타났 , Triglyceride,  HDL-Cholesterol, 

LDL-Cholesterol에  체 간 통계   차 가  것  

타났다.

  <  7> 체 별 심 질  비  1

Group

Obesity%

(%)

H.R

(b/min)

FVC

(㎖)
WHR

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

엽 28.94 4.37 69.19 9.20 2726.14 476.22 .84 .06

내 엽 30.74 3.92 70.06 8.22 2728.84 429.15 .85 .05

엽 28.11 3.87 71.10 4.97 2763.37 579.19 .83 .05

Total 29.20 4.21 70.08 7.79 2738.80 497.78 .84 .05

F 10.684 1.489 .186 2.698

p .000*** .227 .831 .069

Post-hoc 내-

*** p<.001
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  <  8> 체 별 심 질  비  2

Group

B.M.I

(㎏/㎡)

SBP

(㎜Hg)

DBP

(㎜Hg)

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

엽 25.88 2.80 123.40 8.72 82.06 7.70

내 엽 26.21 2.52 122.02 11.53 79.98 8.64

엽 25.16 2.07 122.04 12.46 82.40 8.94

Total 25.80 2.52 122.47 11.00 81.35 8.49

F 4.939 .554 2.761

p .008** .575 .065

Post-hoc 내-

* p<.05 

  <  9> 체 별 심 질  비  3                     (단  : ㎎/㎗)

Group
Triglyceride Glucose HDL-C LDL-C TC

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

엽 122.78 30.62 95.10 19.25 49.89 10.60 105.88 30.45 182.60 28.91

내 엽 125.42 17.82 93.50 12.55 48.91 12.90 107.13 22.19 177.99 18.10

엽 120.97 20.04 94.72 12.15 51.56 10.60 104.37 21.58 180.39 19.86

Total 123.06 23.18 94.37 14.89 50.12 11.53 106.61 24.91 180.16 22.58

F 4.308 .363 3.457 2.967 1.199

p .025* .696 .034* .042* .303

Post-hoc 내- , 내- 내-

* p<.05
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B. 연 별 생 습 , 건강  체 , 심 질  비  

  1. 연 별 생 습  비

  <  10>에  보   같  연 별 생 습  비   운동생 습  비  

50 집단 3.45±.39  40 집단 3.30±.42보다 0.15가 게 타났고, 연 별 

평균  차검 에  통계  p<.05 에   차가  것  타났

, 상생 습  비  50 집단 3.42±.46  40 집단 3.35±.55보다 

0.07  게 타났  연 별 평균  차검 에  통계   차

가 타 지 , 식생 습  비  40 집단 3.36±.53  40 집단 

3.35±.43보다 0.01  게 타났  연 별 평균  차검 에  통계

  차가 타 지 다. 

  연 별 생 습  비 에  운동생 습 과 상생 습  50 , 식생 습

 40 가 게 타났고, 생 습   운동생 습  통계  

 차 가 타났 , 상생 습 , 식생 습  통계   차

가 타 지 다.

  <  10> 연 별 생 습  비

Age

Group

운동생 습 상생 습 식생 습

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

40 3.30 .42 3.35 .55 3.36 .53

50 3.45 .39 3.42 .46 3.35 .43

40-50차 0.15 0.07 0.01

F 2.976 1.156 .306

t .046* .249 .760

* p<.05
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  2. 연 별 건강  체  비

  <  11>에  보   같  연 별 체  비   근  비  40 집단 

27.42±3.50㎏  50 집단 26.27±4.28㎏보다 1.15㎏  게 타났고, 

연 별 평균  차검 에  통계  p<.01 에   차가  것

 타났 , 근지  비 에  40 집단 16.19±5.52set  50 집

단 12.05±5.08set보다 4.14set  게 타  연 별 평균  차검 에  

통계  p<.001 에   차가  것  타났다. 

  연  비 에  50 집단 15.23±6.99㎝  40 집단 13.07±5.90㎝보

다 2.16㎝가 게 타났고 연 별 평균  차검 에  통계  p<.01

에   차가  것  타났 , 심폐지  비 에  40 집단 

78.18±6.98PEI  50 집단 75.08±4.73PEI보다 3.10PEI가 게 타  연

별 평균  차검 에  통계  p<.001 에   차가  것

 타났다. 

  연 별 건강  체  비 에  근 과 근지 , 심폐지  40 에  

 체  보 고, 50  연 에  게 타났 , 근 , 근지 , 연

, 심폐지  에  통계   차 가  것  타났다.

  <  11> 연 별 건강  체  비  

Age 

Group

근  

(㎏)

근 지  

(set)

  연  

(㎝)

심폐지

(PEI)

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

40 27.42 3.50 16.19 5.52 13.07 5.90 78.18 6.98

50 26.27 4.28 12.05 5.08 15.23 6.99 75.08 4.73

40-50차 1.15 4.14 -2.16 3.10 

t 2.689 6.991 -3.025 4.597

p .008** .000*** .003** .000***

** p<.01   *** p<.001
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  3. 연 별 심 질  비

  <  12>에  보   같  연 별 심 질   비   Obesity% 

비 에  50 집단 29.89±3.83%  40 집단 28.62±4.43%보다 1.26%

가 게 타났고, 연 별 평균  차검 에  통계  p<.01 에  

 차가  것  타났 , FVC비 에  40 집단 2851.75± 

551.87㎖  50 집단 2604.63±385.44㎖보다 247.12㎖가 게 타났고, 

연 별 평균  차검 에  통계  p<.001 에   차가  

것  타났다. 

  또  WHR비 에  50 집단 0.86±.05  40 집단 0.83±.05보다 0.03

가 게 타났고, 연 별 평균  차검 에  통계  p<.001 에   

차가  것  타났 , H.R비 에  50 집단 70.28±6.63b/min  

40 집단 69.92±8.66b/min보다 0.37b/min  게 타났  통계  

 차  타 지 다.  

  <  13>에  보   같  B.M.I 비 에  40 집단 26.17±2.92㎏/㎡

 50 집단 25.35±1.86㎏/㎡보다 0.83㎏/㎡가 게 타났고, 연 별 

평균  차검 에  통계  p<.01 에   차가  것  타났

, 심 비   SBP비 에  50 집단 124.04±10.00㎜Hg  40

집단 121.14±11.64㎜Hg보다 2.90㎜Hg가 게 타  연 별 평균  차검

에  통계  p<.05 에   차가  것  타났  DBP

비 에  50 집단 81.37±7.76㎜Hg  40 집단 81.33±9.08㎜Hg보다 

0.04㎜Hg가 게 타  연 별 평균  차검 에  통계   차

 보 지 다. 

  연 별 심 질  비 에  40 집단  FVC, B.M.I에  게 타

났고, 50  Obesity%, H.R, W.H.R, 심 (SBP, DBP)에  게 타났
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, Obesity%, FVC, W.H.R, B.M.I, SBP에  통계   차 가 

타났다.

  또  <  14>에  보   같  연 별 심 질     비 에

 Triglyceride 비 에  50 집단 131.26±19.84㎎/㎗  40 집단 117.20± 

23.88㎎/㎗보다 14.07㎎/㎗가 게 타났고, 연 별 평균  차검 에  통

계  p<.001 에   차가  것  타났 , Glucose 비

에  50 집단 98.41±14.89㎎/㎗  40 집단 90.96±14.05㎎/㎗보다 7.44

㎎/㎗가 게 타  연 별 평균  차검 에  통계  p<.001 에  

 차가  것  타났다. 

   HDL-Cholesterol 비 에  40 집단 50.34±10.60㎎/㎗  50 집단 

46.34±12.24㎎/㎗보다 4.00㎎/㎗가 게 타  연 별 평균  차검 에  통

계  p<.01 에   차가  것  타났고, LDL-Cholesterol  

비 에  50 집단 110.43±26.40㎎/㎗  40 집단103.39±23.17㎎/㎗보

다 7.04㎎/㎗가 게 타  연 별 평균  차검 에  통계  p<.05

에   차가  것  타났 , Total Cholesterol 비 에  

50 집단 183.18±21.56㎎/㎗  40 집단 177.62±23.16㎎/㎗보다 5.57

㎎/㎗가 게 타  연 별 평균  차검 에  통계  p<.05 에  

 차가  것  타났다. 

  연 별  비 에  40  HDL-Cholesterol에  50  

Triglyceride, Glucose, LDL-Cholesterol, Total Cholesterol에  게 

타났고,  Triglyceride, Glucose, HDL-Cholesterol, LDL- 

Cholesterol, Total Cholesterol 에  통계   차 가 타

났다.
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  <  12> 연 별 심 질  비  1

Age 

Group

Obesity%

(%)

H.R

(b/min)

FVC

(㎖)
WHR

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

40 28.62 4.43 69.92 8.66 2851.75 551.87 .83 .05

50 29.89 3.83 70.28 6.63 2604.63 385.44 .86 .05

40-50차 -1.26 -0.37 247.12 -0.03 

t -2.725 -.424 4.602 -5.017

p .007** .672 .000*** .000***

** p<.01   *** p<.001

 

  <  13> 연 별 심 질  비  2

Age 

Group

B.M.I

(㎏/㎡)

SBP

(㎜Hg)

DBP

(㎜Hg)

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

40 26.17 2.92 121.14 11.64 81.33 9.08

50 25.35 1.86 124.04 10.00 81.37 7.76

40-50차 0.83 -2.90 -0.04 

t 2.980 -2.388 -.038

p .003** .018* .970

* p<.05  ** p<.01
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  <  14> 연 별 심 질  비  3                       (단  : ㎎/㎗)

Age 

Group

Triglyceride Glucose HDL-C LDL-C TC

ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD ｘ̄ SD

40 117.20 23.88 90.96 14.05 50.34 10.60 103.39 23.17 177.62 23.16

50 131.26 19.84 98.41 14.89 46.34 12.24 110.43 26.40 183.18 21.56

40-50차 -14.07 -7.44 4.00 -7.04 -5.57 

t -5.717 -4.635 3.160 -2.565 -2.232

p .000*** .000*** .002** .011* .026*

* p<.05   ** p<.01   *** p<.001

C. 생 습 , 건강  체 , 심 질  간 상 계 

  <  15>  <  16>에  보   같  생 습 , 건강 체 , 심 질

 변  간 상 계  보  여  목  도에 

 도  stepwise(단계 ) 식  용  변  여 변

 상 계 다. 

  <  15>에  보   같  생 습  변 간  상 계  살펴

보 , 운동생 습  심 질  W.H.R(-.120, p<.05)과  상

계가 타났고, 생 습  건강 체  근지 (.160, p<.01)과 

 상 계가 타났 , 식생 습  심 질  B.M.I 

(-.125, p<.05)  SBP(-.148, p<.01)   상 계  그리고 

Total Cholesterol(.131, p<.05)   상 계가  것  타났다. 



- 53 -

  또 , 건강  체 과 변 간  상 계  살펴보 , 근  심

질  FVC(.192, p<.001)   상 계  Triglyceride(-.136, 

p<.05)  상 계  그리고 Glucose(.127, p<.05)   상 계  

보 다. 

  근지  심 질  비만도(-.367, p<.001), H.R(-.130, p<.05), 

W.H.R(-.318, p<.001), B.M.I(-.431, p<.001), SBP(-.222, p<.001), 

DBP(-.124, p<.05), Triglyceride(-.440, p<.001), Glucose(-.131, p<.05), 

LDL-Cholesterol(-.301, p<.001), Total Cholesterol(-.258, p<.001)  

 상 계가 타났고,   HDL-Cholesterol(.263, p<.001),   상

계가  것  타났다. 

  연  심 질  B.M.I(-.194, p<.001), DBP(-.112, p<.05), 

Glucose(-.200, p<.001)   상 계가 타났고, HDL-Cholesterol 

(.132, p<.001)   상 계가  것  타났다. 

  심폐지  심 질  비만도(-.121, p<.05), H.R(-.210, p<.001), 

W.H.R(-.163, p<.01), B.M.I(-.124, p<.05), SBP(-.130, p<.05), 

Triglyceride(-.243, 01p<.001), Glucose(-.225, p<.001), LDL-Cholesterol 

(-.247, p<.001), Total Cholesterol(-.154, p<.001)   상 계가 

타났고, FVC(.306, p<.001), HDL-Cholesterol(.278, p<.001)   

상 계가  것  타났다<  16>.
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 A1 A2 A3 B1 B2 B3 B4 C1 C2 C3

A1 1

A2 .536
*** 1

A3 .021 .178
*** 1

B1 -.076 -.024 -.001 1

B2 -.050 -.160** .063 .006 1

B3 -.053 -.009 .019 .254
*** -.172

** 1

B4 .007 -.040 -.012 .027 .229
*** .060 1

C1 .089 .082 .126
* .023 -.367

*** .016 -.121
* 1

C2 .013 .056 -.093 .085 -.130
* -.058 -.210

*** .218
*** 1

C3 .048 .043 .048 .192*** .019 .084 .306*** -.172** -.058 1

C4 -.120* .106 .002 .081 -.318*** -.059 -.163** .360*** .086 -.006

C5 .040 -.006 -.125* .023 -.431*** -.194*** -.124* .118* .028 .052

C6 .036 -.014 -.148** .019 -.222*** -.081 -.130* .196*** .145** -.263***

C7 .024 -.004 -.076 -.009 -.124* -.112* .020 .210*** .013 -.347***

C8 .008 .083 -.065 -.136* -.440*** .064 -.243*** .147** .161** .030

C9 .042 -.002 -.027 -.127* -.131* -.200*** -.225*** .023 -.029 -.015

C10 .055 -.074 -.038 -.089 .263*** .132* .278*** -.301*** -.041 -.030

C11 -.011 .104 -.078 .053 -.301*** -.024 -.247*** .236*** .233*** .082

C12 .038 .098 -.131* -.004 -.258*** -.099 -.154** .128* .271*** .097

A1. 운동, A2. 생 , A3. 식생 , B1.근 , B2근지 , B3. 연 , B4.심폐지 , C1.비만도, C2.HR, C3.FVC, 

C4.WHR, C5.B.M.I, C6.SBP, C7.DBP, C8,TG, C9.Glucose, C10.HDL-C, C11.LDL-C, C12.TC

 <  15> 변 간 다상 계  1
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C4 C5 C6 C7 C8 C9 C10 C11 C12

A1

A2

A3

B1

B2

B3

B4

C1

C2

C3

C4 1

C5 .251*** 1

C6 .359*** .018 1

C7 .328*** .057 .729*** 1

C8 .212*** -.139* .139* .027 1

C9 .035 -.082 .130* -.014 .190*** 1

C10 -.261*** .097 -.128* -.019 -.215*** -.176*** 1

C11 .334*** .023 .298*** .092 .257*** .231*** -.594*** 1

C12 .286*** .052 .289*** .082 .399*** .200*** -.158** .854*** 1

A1.운동생 습 , A2.생 습 , A3.식생 습 , B1.근 , B2근지 , B3. 연 , B4.심폐지 , C1.비만도, C2.HR, 

C3.FVC, C4.WHR, C5.B.M.I, C6.SBP, C7.DBP, C8,TG, C9.Glucose, C10.HDL-C, C11.LDL-C, C12.TC

  <  16> 변 간 다상 계  2
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D. 체 에  생 습 , 건강  체 , 심 질  간 

  1. 체 에  생 습  간 

 

  <  17>에  보   같  체 에  생 습  변 에 

미    귀 다. 체 에  생 습  

 체  31.7%  고 , 산  검 비(F=11.375)에  

타났듯 통계   차가 타났다. 

  체 에  생 습   운동생 습 (β=.196, t=1.451)

  상 계  보 고, 생 습 (β=-.148, t=-1.213)   

상 계가  것  타났 , 식생 습 (β=.064, t=1.141)  

  주지  것  타났다. 

변   B SEβ Beta
Std. 

Error
t Sig

상    1.049 .466 　 0.78 2.252 .025
*

운동생 습 .383 .166 .196 0.41 1.451 .035
*

생 습 -.294 .133 -.148 0.51 -1.213 .042
*

식생 습 .104 .091 .064 0.49 1.141 .255

 R2=.317   F=11.375***     *** : p<.001

<표 17>체형분류에 따른 생활습 요인 회귀분석
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  2. 체 에  건강  체  간 

  

  <  18>에  보   같  체 에  건강  체  변

에 미    귀 다. 체 에  건강  체

  체  43.5%  고 , 산  검 비

(F=14.607)에  타났듯 통계   차가 타났다. 

  체 에  건강  체   근 (β=.132, t=2.344)

과 연 (β=.117, t=1.994)   상 계  보 고, 근지

(β=-.120, t=-2.061)   상 계가  것  타났 , 

심폐지 (β=.038, t=.145)    주지  것  타났다. 

변   B SEβ Beta
Std. 

Error
t Sig

상    1.320 .350 　 0.78 3.776 .000***

근    .136 .111 .132 3.91 2.344 .020*

근 지 -.121 .108 -.120 5.70 -2.061 .037*

 연 .118 .107 .117 6.50 1.994 .049
*

심폐지 -.051 .037 -.038 6.24 -.145 .885

 R2=.435   F=14.607***     *** : p<.001

<표 18>체형분류에 따른 건강 련 체력요인 회귀분석
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  3. 체 에  심 질  간 

  <  19>에  보   같  체 에  심 질  변

에 미    귀 다. 체 에  심 질  

 체  52.0%  고 , 산  검 비(F=23.567)

에  타났듯 통계   차가 타났다. 

   체 에  심 질   Obesity(β=.273, 

t=4.461) , Total-Cholesterol(β=.729, t=2.437)   상 계

 보 고, W.H.R(β=-.159, t=-2.632) , B.M.I(β=-.164, t=-2.778)

, Triglyceride(β=-.233, t=-2.601) , HDL-Cholesterol(β=-.423, 

t=-2.309) , LDL-Cholesterol(β=-.606, t=-2.620)   상 계가 

 것  타났 , H.R(β=.095, t=1.645) , FVC(β=.025, t=.426)

, SBP(β=-.152, t=1.792) , DBP(β=.098, t=1.157) , Glucose

(β=.026, t=.467)    주지  것  타났다. 
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변   B SEβ Beta Std. 
Error

t Sig

상 2.030 1.010 　 0.78 2.009 .045
*

Obesity .051 .011 .273 4.21 4.461 .000
***

H.R .010 .006 .095 7.79 1.645 .101

FVC .000 .000 .025 7.78 .426 .670

W.H.R -.052 .014 -.159 0.05 -2.632 .016*

B.M.I -.049 .018 -.164 2.52 -2.778 .006**

SBP -.011 .006 -.152 11.00 -1.792 .074

DBP .009 .008 .098 8.49 1.157 .248

Triglyceride -.008 .003 -.233 23.18 -2.601 .010**

Glucose .001 .003 .026 14.89 .467 .641

HDL-Cholesterol -.029 .012 -.423 11.53 -2.309 .022*

LDL-Cholesterol -.028 .011 -.606 24.91 -2.620 .009**

Total-Cholesterol .025 .010 .729 22.58 2.437 .015*

 R2=.520   F=23.567***     *** : p<.001

  <  19> 체 에  심 질  귀
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  4. 체 에  생 습 , 건강  체   심 질

 변  

  <  20>에  보   같  생 습 , 건강  체   심 질

  19개 목  변  심 질 에  미   귀

  여 Enter 식  용   결과 15개  변  

동시  었   다 귀계  R  .787  타났 , 귀계  

 R2  .753  75.3%  고  산  검 비  F값  

10.118  통계  p<.001 에   것  타났다.

  체 에  심 질  변 에  미  실직   살

펴보 , 운동생 습 , 생 습 , 식생 습 , 근지 , 심폐지 , FVC, W.H.R, 

B.M.I, SBP, DBP, Triglyceride, Glucose, HDL-Cholesterol, LDL- 

Cholesterol, Total-Cholesterol   미  것  타났다.
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변   B t Sig 편상 계 공 통계량

운동생 습 .092 3.744 .032 .097 .984

생 습 .038 2.720 .472 .040 .992

식생 습 .048 5.899 .031 .050 .970

근지 .047 .712 .477 .040 .631

심폐지 .013 .239 .811 .013 .958

FVC .041 .761 .447 .043 .938

W.H.R -.013 -3.229 .044 -.013 .924

B.M.I -.039 -6.679 .008 -.038 .820

SBP -.095 -1.768 .078 -.098 .953

DBP -.023 -.415 .679 -.023 .942

Triglyceride -.062 -3.137 .048 -.063 .930

Glucose .011 3.202 .045 .011 .938

HDL-Cholesterol .078 4.395 .024 .078 .877

LDL-Cholesterol -.096 -3.782 .039 -.099 .940

Total-Cholesterol -.057 -1.073 .284 -.060 .973

 R
2=.753   F=10.118***     *** : p<.001

<표 20>체형분류에 따른 생활습 ,건강 련 체력 심 질환요인 측변인 추정
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Ⅴ.   

간  도  건강  삶    질병 에  과 

 식생 습 ,  , 건  마  그리고 규  운동  다. 또

 삶  질  상 시키  매우  것 에  질병과  건강

상태 고   다. 

 여  건강  지 진   당  운동과 리, 충  

식과 , 그리고 트    등     우리  

 여 들에게 가  실   것  운동 다. 운동  당  체  

지시  주고 심폐  상시킬 뿐만 니  체  진시킴  찬 

생    게 주 , 또  신  트  원 시키  등 여러 가

지 과  갖고 다. 울러  리  운동  여  습  가 들에게 

운동  습  지니도   등   미   다  에 도  다. 

여  건강 리  개  에  뿐만 니  가  체  건강   

에 도 매우 , 건강  여  습    집  건강  변  

척도가 다고   다(원  등, 2003). 본 연  40  상  여  

상  건강  생    료  시  여 생 습 , 건

강 체 , 심 질  검사  실시 여 얻  결과    고  다. 

A. 체 별 생 습 , 건강 체 , 심 질  비

간  생  체  과  에   보  , 사 , 

,  등    다. 태어   질병에  강  
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 충  에 지      여건  갖 었다 도 후천

 여러 생 경 에  살 가다 보  건강  삶  리  것  결  운 

 니다. ‘ 다운 여  복 다’      진리 고 

도 과언  니다. 여  말  ‘ 답다’  건강  신체  에 비

 건  마 지 포  매우  말 고, 건강  뒷    루

어지  것  건강  신체   체  매우  다.

본 연 에  여  건강  삶   체 별에  생 습  

비  결과 엽집단  상생 습 , 운동생 습 , 식생 습  에  

게 타났다.  생 습  건강 과 비만  포  질병 생에  미

     미 등(2005)  생 습  간  건강  삶 

 60% 상  차지 고 , 건강  삶  여 운동생 습   

것과 같  본 연 에  골격  단단 고 상 신  달 어 고, 운동  

 체  엽 (Mesomorph)  생 습 도 게 타  것  사료 다.

Kim(2006)과 Yeon & Bae(2010)  여 들    균 지 

못  식 취  못  생 습 과  식생 습   등 경   

여 체 에 변  가    다 다. 또  러  못  체 변  

비만  체 과 비슷  내 엽 에  체 변 에  게 식 지 못 거

 만 도가 낮게 타  경우 본  체 에  못 식 고, 그   

지  지식  가지고  상 별  체  시도  도 다

(Hong et al., 2011). 에 Park(2003)  개  식생 습  고  들지

만, , 식 , 식생 습  에  지식  득 고,  직  

식  택   생 고, 식 택  게 복 , 식 도 

게 어 건강  새 운 식생 습   것  다.

 신체  , 달  고  어 내리막 에 어드  시

 여  폐경  내 지  직   가 여 체  변  가  

고, 시 사 , 신체 동  지 량  감  체지 량과 복 지 량  
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가 (Kim et al., 2003), 운동  여 여러 질  킨다

(Nakanish et al., 2002). 

본 연 에  러  여  체 별에  건강  체 검사  실시  

결과 포  엽 에  건강  체   근 , 근지 , 연 , 

심폐지  에  게 타났 , 내 엽 (endomorph)  비만  

근 체 에  고, 지 과 복 지 척  많   체 (

, 채진 , 2010) 연   근 , 근지 , 심폐지 에  체 별 

가  낮  체  보 다. 에 체 과 계없  여  건강  삶  

 꾸  신체 동  통 여 건강  체  상시   것  사료

, 건강  체  상   심폐지   가  BMI  상

여 내 지 , 지  감 (Ross et al., 2000, 2004)  심 질  생과 

심  생에  사망  험 생비  감 시킬 것  사료 다

(Laukkanen et al., 2001).

Tuomilehto(2005)  Smith & Ruiz(2002)  심 질  험  

별, 연 , 연, 고 , 고지 , 가 , 당뇨 그리고 신체 동   

비만  들  , 러  비만  체  변 에  역  여 심

질  병  시킬  다. 본 연 에  심 질   비  엽집

단  심   SBP, Glucose, Total Cholesterol, 내 엽집단  Obesity%, 

W.H.R, B.M.I, LDL-Cholesterol에  게 타났고, 엽  H.R, FVC, 심

  DBP, HDL-Cholesterol에  게 타났다.  비만과  내

엽집단  비만  심  질 에  게 타났고, 꾸  운동  몸에 

 HDL- (High-density lipoprotein-cholesterol)  , 

 낮 도 도움  다  것과 같  포  엽  건강과 

게   들에  게 타났다. 

통계청(2006)  에  사망원  지   사망   

 여 보다 많  것  집계 었 , 여 들  건강  생  
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여 규  운동  실시 , 병 등 질병에  역  강 (신 훈, 

규, 2009; Ekelund, Yngve, Brage, Westerterp & Sjostrom, 2004; 

Hultquist, Albright, & Thompson, 2005; USDHHS, 1996)시  뿐만 니

 상체  지  삶  질  상시키    주고 체  변

에도 크게  미  것  사료 다. 

B. 연 별 생 습 , 건강  체 , 심 질  비

여  건강  삶   연 에  생 습 과  상생 습 , 

운동생 습 , 식생 습 과  사  생 습  비 에  운동생

습 과 상생 습  50 , 식생 습  40 가 게 타났고, 생 습  

 운동생 습 , 상생 습 , 식생 습  통계   차

가 타 지  연 간에 차 가  것  타났다. 

 Choe et al.,(2004)  연 에  우리  도시지역 들  식생 습

 연   식생 습  지 못  것  보고  연   결

과  얻었고, , 복 , (2011)  연 에  연  낮고 

  집단에  식생 습  지 못  것  보고  연  식생 습

 경우에 도  식생 습 에  연 에  차  생 습  경우도 

연 가  운동   운동생 습  비   것  타  연

  결과가 도 었다. 

고재 , 연(2012)  연 에  50  30  40 에 비  ‘식사  

규 ’에     보   2010  민건강 사

(Korea Centers for Disease Control and Prevention & Korea Health 

Industry Development Institute 2010)에  연    결식  

낮 지고, Choi & Kim(2007)   여  골 도  식생 습 에  연
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에 도 연   , 심,  결식   낮  식생

습   게 타났다  연  연 간  다  결과  얻었다. 또  고재

욱, 연(2012)  못  식생 습   6.3%, 여  13.1%

 여  보다 훨  식생 습  지  것  타   식생

습   생 습  립   식생 습  개   다고 다(고재

, 연, 2012). 

운동  통  여  건강 리  매  많  연 (Hong & Oak, 2009; 

Jung et al., 2009; Lee, 2009; Oh et al., 2009; Park, 2009; Won et al., 

2009)가  비 여  식  등 생 습  개   

체계  연 (Nam 2006; Lee 2007; Kim et al., 2009)  다  미  실

다.  여  건강   생  삶  질에 많   미  

(Kim & Sunwoo 2007), 건강생 에   못  식생

습  체계   강   태도  식생 습  동  

꾸어 만  것 다(Park & Yoon 2005; Lee et al., 2008). 또  

(2010)   건강 리   생 습 과 식생 습  개 고 당

 운동  신체 동  가시키  동  다(Yoon, 2004)고  것

과 같  여  상생 습 과 건강  삶   운동생 습  개 도 

 것  사료 다. 

여  건강  체  삶   어 트     

건강  신 그리고 원만  사 생      간  삶  질

(quality of life)  결  본  가 다(변재 , 2000; 지용 , 

2001). 그리고 간에게 어 건강  체  단지 질병  없  극  상태

 건강보다  동  건강상태    다. 러  체   연  

연  가  감 고 여  월경, 신, 폐경  등과 같  생리  과

 거  체  감  크게 타 다. 

본 연  연 별 건강  체  비 에  근 과 근지 , 심폐지  40
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, 50  연 에  게 타났 ,  연  가 에  근 과 동

시에 근지 과 연  또  게 감 (Apirduso, 1995; Einkauf, 

Gohdes, Jensen, & Jewell, 1987), Larsson(1979)  근  도 연  

가 에  감 , 50  후  근   감 다  연  같  

근 과 근지 , 심폐지 에  연  낮  40 가 50 보다 게 타  

연   결과  얻었다. 또  심폐지  지  산 취량  연

 가에  감 고,  Morris, Koski & Johnson(1971)   근

 감   량 감  Shephard(1987)   산  

 근 량  감 여 심폐지   어진다  연  같  본 연 에

도 연  가  심폐지  감  것  타났다. 

에 여 들  건강  생  여 규  운동  실시 , 병 등 

질병에  역  강 ( , 2010; 신 훈, 규, 2009; Ekelund, 

Yngve, Brage, Westerterp & Sjostrom, 2004; Hultquist, Albright, & 

Thompson, 2005; USDHHS, 1996)시  뿐만 니  상체  지  삶  

질  상시키     것  사료 다. 

심 질  생  신체  , 생 습  등에  질병 생  차  보

고 고, 심  질  후  후  그리고 병  심각  에 삶  

질과 여   고 다. 심 질   미  

6천4 만   료비  3,680억 달러가 고(American Heart 

Association, 2003), 우리  경우 민 료비  11%, 간 5,700억원

(통계청, 2007)  가경 에 큰  주  것  타 고 , 심

질  보다 여  폐경 지 병   것  타났다. 

30  상  심   고   7.5%, 여  8.8%  여

 고, 체사망    22.3%, 여  27.2%  여  보다 사망  

또  게 타  여  심 질  책  시  상 다(신 훈, 

2008). 또  비만  포  만 질  당뇨, 고 , 상지질  여  경
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우 보다 연 에  병  가 상  뚜 여 30   40  

상  큰 폭  병  가  것  볼  ( 재 , 연, 2012), 

특  40  후  여  경우 폐경  여 에 트 겐  비가 감 , 체

지  가  골 실  가, 지 과   도  가가 

어 게 다(Gallagher et al., 1980).

본 연  연 에  심 질  생 험  40 집단  FVC, B.M.I, 

HDL-Cholesterol 50  Obesity%, H.R, W.H.R, 심 (SBP, DBP), 

Triglyceride, Glucose, LDL-Cholesterol, Total Cholesterol에  게 타

났다.  여  상  허리/엉   비  경우 연 가 

  게 타났다  고재 , 연(2012)과 Sakurai et al(2009)

 연 ,

그리고 Chang(2010)  연 , 폐경  여  상   Meeuwsen et 

al(2010), Moon & Kim (2005)   상  연 에 도 연 가 

 BMI가 지고 50 에  폐경  비  고, BMI가 다  연 에 비  

, 체지 비 과 허리/엉   비가 가 다고 연   

결과  얻었다.  Ley et al(1992)과 Florence et al(1996)  폐경 후 여

들  체  변   골질량과 지 량  감  체지  가 여 과체

 비만  갈   것  보고  Kim(2003)  50  후  

여  폐경과 든 신체  감퇴, 몬  변  등  연  가

 BMI 도 가 다  연   결과  얻었다. 

Triglyceride  체내  지    심 질  동맥경

(atherosclerosis), 상동맥질 (coronary artery disease)등과  계

( , 1986; 삼열 등, 1987)가 고, 본 연 에도 연   50 가 

게 타  Triglyceride  연  가  Triglyceride  역시 같  

진다  원 등(2002)  연   타냈다. 

또 , HDL-Cholesterol  벽   간  운   
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역   지단 질  운동, 지 식생 습   HDL-Cholesterol

 가시키  것과 같  연  낮  집단과 운동집단에  게 타났다. 

 꾸  운동   심  질   20-60% 지 감 다  연

결과 (Thomson et al., 1980; Williams et al., 1986), Fox(1981)  

, 차 훈, (2009)  (2005)  심 질   BMI 등  

연  가  게 타났다  연   결과  얻어 여  

연 가에  신체 동량  가도 다고 사료 다.

C. 생 습 , 건강  체 , 심 질  간 상 계

2010  민건강 사(Korea Centers for Disease Control and 

Prevention & Korea Health Industry Development Institute 2010)  연

별  볼  30  연  여  건강검진 비  57.1%  가  낮게 타났고, 

비만, 당뇨, 고 , 상지질  등  보다 연 에  병  가

, 여  30   40  상  큰 폭  병  가

 것  타났다.

또  40  후  여  경우 폐경  여 에 트 겐  비가 감 , 체

지  가, 지 과   도  가가 어 고(Gallagher 

et al., 1980).  사 후 과도   다(Park et al., 2010). 

또  취 비  에 비 여 6.3% 게 타  여  보다 훨  

식생  지  것  타났 ,  폐경 후 여  건강   과  

볼  다.

 건강상태   건강  체    상생  지

 매우 고, 규  운동  실시 지  경우 근 , 근지 , 연 , 

심폐지  등  차  감 , 후에  러  상  욱 지
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게 므  규  운동과 께 상생  체 내에  생 습  개 도 매우 

다( , 2013; ACSM2, 2006). 

본 연  생 습 과 변 간 상 계   운동생 습  심

질  W.H.R과 상 , 생 습  건강 체  근지 과 

상 , 식생 습  심 질 과 B.M.I, 심   SBP  상

  것  타  연  (2010)  생 습 과 식생 습

 상 계에  식생 습   생 습  에 큰  미  

상 계가 타났고, Lee et al.(2007)  비만도  B.M.I 그리고 W.H.R  

 식생 습 가 낮 지  상 계가 타  본 연   

결과  얻었다.  (2010)  연 에  체  많  식  포만감

 껴질 지 고 여 식생 습  가 낮 지고, 체  많  

식  간  짜게 고, 또  Lee(2007)  짠맛  식  진시  비만  

,  여 식생 습  가 낮 지  결과가  것 같  본 연

에 도 식생 습 과 심 질 간에  상 계가 타  것  

사료 다.

또  본 연  건강  체  근  심 질 과 상 , Triglyceride, 

근지  비만도, H.R, W.H.R, B.M.I, SBP, DBP, Triglyceride, Glucose, 

LDL-Cholesterol, Total Cholesterol  상 계가 타났 , HDL- 

Cholesterol  상 계가  것  타났 , 심폐지  심 질

 비만도, H.R, W.H.R, B.M.I, SBP, Triglyceride, Glucose, LDL- 

Cholesterol, Total Cholesterol  상 , FVC, HDL-Cholesterol  

 상 계가  것  타났다.  규  운동  루에 어도 15

 상 운동  거  30  상 걷   다. 

운동     도  낮 고, HDL  도  다. 

또 체  감   강  과도   다. 운동   몸에  

HDL-C  가  에 몸에  LDL-C  감 다고, 주  시에 
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 커 심  연  Dmitri Sviridov 사연 진  주 다.  

에  다  직    200mg/dl 미만. 

가 200mg/dl에  239mg/dl 사  심근경색  뇌 에  

험  간   다. 

가 240mg/dl 상  심 질 에  험도가 다.   

 고 도 지단   도 지단 과 같  지단  도  가  

에 50  에 심 질  생  사  고   사

 다  러  지단 지 검사 게 다. 만    도 

고 도지단 도 다   심 질  뇌  험  다  것  

미 고   가 도 고 도지단  다  심 질 에 

 험  지 다  것  미  다. 가   도 지단  

 100 mg/dl 미만  도 지단   100mg/dl 

-129mg/dl 사  상보다 간 다. 130mg/dl - 159mg/dl 사  

간    다. 도 지단   160mg/dl 상

 경우 심 질 에  험도  진다. 그러므  160mg/dl - 

189mg/dl 사   , 190mg/dl 상  매우  단

다(Wood et al1, 1988). 

고 도 지단  또  고 도 지단   40 mg/dl  경우 역

시 심 질 에  험도가 진다.  고 도 지단   

60mg/dl 상  경우엔 러  험  감 시    ( 신후, 2007),

　심  질 과 지  사망 과  상 (Blair et al., 

1989, 1996; Laukkanen et al., 2001) 다  연  같  여  연

에 맞   식습   생 습  립   식생   , 

 여 건강  체  상 그리고 심 질  험 들  감  

것  사료 다.
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D. 체 에  생 습 , 건강  체 , 심 질

    간 

사  과거에 비 여 사 , 경  경  개 었  과 과 

료  달  여 고  사 에 어들었고  만 질  병  

가시키고 (Seong et al., 2004),  고  심 질  등 만

질 과 퇴 질   사망  주  별, 연 , 지역, 병 , 가  

등에 여 각각 특색  달리 타 고 다(Choi, et al., 2011; Lee & Kwon, 

2010; Yoo et al., 2009; Goulding et al., 2003). 에 질병없  건강 게  

살고   에 여 건강  삶과 질에  심  가 고 다(Jo & 

Lee 2007).

본 연 에  러  건강  삶  질 상에  미  생 습 , 건강

 체 , 심 질  검사 여 각  간  검사  결과 체

에  생 습   운동생 습   , 생 습

   미  것  타  지 , 미 , 미 (2010)  연

에  생 습   식생 습 과   연과 주량  많 , 심

질 과  험도가 가 고, Jung et al(2002)  연 에 도 연 에  

심 질 과 사 후  생 험  1.9   것  보고 , 

Hong et al(2009)  연 , 식생 습 , 운동  심 질 에   

다  결과  같  본 연 에 도  결과  얻었다. 에 여 들  생

습 개 과   각 , 꾸  식생 습  등  개  건강  

삶   지  것  사료 ,  생 습   재가 심 질 과 

사 후  병  거    다고 사료 다(Azadbakht et al., 

2005; Giugliano, Ceriello, & Esposito, 2006; Kim & Yang, 2005).

또  본 연 에  건강  체   근 과 연
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  , 근지    주  것  타났 , 심 질

  Obesity%, Total- Cholesterol   , W.H.R, 

B.M.I, Triglyceride, HDL-Cholesterol, LDL-Cholesterol    

주  것  타났다.  Laukkanen et al(2001)  연 결과 27.6㎖/㎏

/min  낮  심폐체 과 8.2   짧  운동 트 시간  타낸 

사  경우 11.2  상  사 과 비 여  사망  험   3  

가 다고 고 Wong et al(2004)   체  가지고   경우 

복 , 내 , 복  지   낮게 타 ,  지 , , 당 사에 

  타낸다고 고 다(Physical Activity & Health, 1996). 

또 , Nagano et al(2004)도 glucose intolerance  2  당뇨병  가지고 

 본  사  결과  체  가진 사 에게 고 린

(hyperinsulinemia)  험  낮 지고, HDL-C  진다  결과  통

 심  질  개    심폐체   지  것  언 , 

본 연 에 도 연  같  러  심 질  여  건강  삶

에  주  것  타났다. 또  심 질  험  감  여 꾸

  실시  사망 험   10-20% 감 시킬  고( 미, 2010; 

Blair et al., 1989; Goraya et al., 2000; Myers et al., 2002; Roger et al., 

1998), Park et al.,(2004) 그리고 Lee  Kwon(2010)  40-50  연 에  

심 질 과 사 후   가  보 고, 연 과 별  2005

 민건강 사 결과(MHWFA, 2008)  Lim et al(2006)  연 에 도 

여  연  가 에  특  폐경 후 병  가  것과 같  본 연

에 도 후 연  가 에  W.H.R, B.M.I, Triglyceride, 

HDL-Cholesterol, LDL-Cholesterol  게 타  심 질  험  

감  여 꾸  여   것  사료 다.
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Ⅵ. 결  

  

  본 연  체  에  여  생 습 과 건강  체 , 심 질

 여 건강  삶   도움  주  연  주 역시

 · 도에 거주  40  50  여   326  상  생

습  사  건강  체 검사 그리고 심 질  검사  실시 여 

다 과 같  결  얻었다.

1. 체 별 생 습  비 에  엽 집단  운동생 습 , 상생 습 , 

식생 습  에  게 타났고, 엽 집단  근 , 근지 , 연 , 심

폐지  에  게 타났 , 심 질 비 에  엽집단  심  

 SBP, Glucose, Total Cholesterol, 내 엽 집단  Obesity%, W.H.R, 

B.M.I, HDL-Cholesterol에  게 타났고, 엽  H.R, FVC, 심   

DBP, HDL-Cholesterol에  게 타났다.

2. 연 별 생 습  비 에  운동생 습 과 상생 습  50 , 식생

습  40 가 게 타났고, 근 과 근지 , 심폐지  40 , 연 에

 50 가 게 타났다. 40 집단  FVC, B.M.I, HDL-Cholesterol, 50  

Obesity%, H.R, W.H.R, 심 (SBP, DBP), Triglyceride, Glucose, 

LDL-Cholesterol, Total Cholesterol에  게 타났다.

3. 생 습 과 변 간 상 계   운동생 습  심 질

 W.H.R과 상 , 생 습  건강 체  근지 과 상

, 식생 습  심 질 과 B.M.I, 심   SBP  상 , 
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Total Cholesterol  상 계가  것  타났고, 건강  체  근

 심 질  FVC, Glucose  상 , Triglyceride, 근지  비만

도, H.R, W.H.R, B.M.I, SBP, DBP, Triglyceride, Glucose, LDL-Cholesterol, 

Total Cholesterol  상 계가 타났 , HDL-Cholesterol  상

계가  것  타났다. 또  연  심 질  B.M.I, DBP, 

Glucose  상 , HDL-Cholesterol  상 계가  것  타났

고, 심폐지  심 질  비만도, H.R, W.H.R, B.M.I, SBP, 

Triglyceride, Glucose, LDL-Cholesterol, Total Cholesterol  상 , 

FVC, HDL-Cholesterol   상 계가  것  타났다.

4. 체 에  생 습   운동생 습   , 생

습    미  것  타났고, 건강  체  

 근 과 연   , 근지    주  것

 타났 , 심 질   Obesity%, Total- Cholesterol  

 , W.H.R, B.M.I, Triglyceride, HDL-Cholesterol, LDL-Cholesterol  

  주  것  타났다. 

상  결  , 운동생 습  체  변 에  역   

것  타났고, 못  생 습  체  변 에  역   것

 타났 , 건강  체 도 체  변 에  미  것  타났다. 

또  체  심 질  비만과      주었 , 비

만개 에 도움  주  들에게    주  것  타났다. 꾸

 신체 동과 체 리  실시  경우, 생 습 , 건강 체  그리고 심  

질  개 에 도움  주  여  건강  삶과 삶  질 상에  

  것  사료 다.
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< >

  지

  십니 ?

  본 지  여 들  상  생 습  보고   

지 니다. 귀  답  통계  8   9  규 에 여 

통계목  에   사용 지 , 개 에  사   

비  보 니다.

  검사에 동  시 에 답 여 주시고, 여러  개  생각  

직 게 답 여 주시  것  엇보다 니다.  

                            

에 답  주  감사 니다. 

                                  원 체 과 

                                       사과    승  

1. 귀  연 ?

   ① 40        ② 50
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  다  여  생 습  보   니다. 각   고 답  

결 십시 .  쪽 에  “  그 지 다”  “매우 그 다”가 습니다. 신  

생각과   찾  “√”   주십시 .

 □ 운동생 습

연 질    내  용 그
다

그 지
다

보통
다

그 다 매우
그 다

1 매  30 상 걷  또  운동  다. 1 2 3 4 5

2 주 3  상 규  운동  다. 1 2 3 4 5

3 운동  에게  다. 1 2 3 4 5

4 운동     ( 들) 도  다. 1 2 3 4 5

5 운동에 극  참여 고 다. 1 2 3 4 5

6 여가시간에 신체 동  운동  고 다. 1 2 3 4 5

7 운동   시간  없어  못 다. 1 2 3 4 5

 □ 상생 습  

8  시간과 어  시간  다. 1 2 3 4 5

9 루에 7시간 상  취 다. 1 2 3 4 5

10 상생 에  주  걸 고 다. 1 2 3 4 5

11 가 운 거리  차  타지 고 걸어  간다. 1 2 3 4 5

12 게 지  지  가 많다. 1 2 3 4 5

13  시간 지 TV  보거  컴퓨  다. 1 2 3 4 5

 □ 식생 습

14 식사  거 거  규  다. 1 2 3 4 5

15 들보다 식   도가 빠 다. 1 2 3 4 5

16 들  에 식   경우가 많다. 1 2 3 4 5

17 단 식  다. 1 2 3 4 5

18 고  진 식  다. 1 2 3 4 5

19 트식  트 드  겨 다. 1 2 3 4 5
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