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ABSTRACT

Effects of Taekwondo Pumsae Training on the Changes

in Body Composition and Blood Components

in Overweight High School Girls

Park, Gwang-Eun  

Advisor : Prof. Yoon, O-Nam Ph.D.

Major in Physical Education

Graduate School of Education, Chosun University

Thisstudy conductedataekwondopumsaeprogram with overweighthigh

schoolgirlswithover30% bodyfattoexamineitseffectsonhealth-related

physicalfitnessandbloodlipid.Thefollowingresultswereobtained.

1.Bodycompositionwasanalysedinthechangesinhealth-relatedphysical

fitness.Theexercisegroupshowedasignificantdifferenceinweightandbody

fat(p<.001), strength(p<.05), endurance(p<.001), flexibility(p<.05), and

cardiovascularendurance(p<.01).

2.Forthechangesinbloodlipid,theexercisegroupshowedasignificant

differenceinTC(p<.01),triglycerides(p<.01),HDL-C(p<.05),andLDL-C(p<.001).



- 6 -

Based on the results,long-time regulartaekwondo pumsae training was

effectivetoreduceoverweighthighschoolgirls'weightandpercentbodyfatto

prevent their metabolic syndrome,and usefulto decrease their risk for

cardiovasculardisease.A decrease and increase in blood lipid ofmultiple

exercise programs also indicated positive effects on prevention against

adolescents'obesityandlifestylediseasesuchascardiovasculardisease.Further

studyshoulddevelopexerciseprogramsinorderthatobesemiddleschoolgirls

wholackinphysicalactivitybecauseofpoorexercisehourscantakeregular

exerciseinschool.
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I.서 론

1.연구의 필요성

태권도는 우리민족의 고유 무술이자 세계 인 스포츠로 발달하 으며,정신수련

을 통한 인격함양과 체력향상을 통하여 건강을 증진시키는 운동으로 확고한 자리

를 잡고 있다.태권도는 여성들의 부족한 신체활동을 늘려 비만 리와 체력증진을

한 심을 갖기에 충분하며,태권도를 통한 정신 건강과 신체 건강을 향상시

킬 수 있다.이병찬(2005)은 성인여성을 상으로 8주간 태권도 운동을 실시한 결

과 체 ,체지방율,비만도,BMI,WHR에서 유의한 감소를 나타냈다.

청소년기의 비만은 성인비만으로 이환될 확률이 높으며,특히 청소년기의 비만이

성인비만으로 이환될 확률이 정상인보다 17배 정도로 높다고 보고하고 있다.청소

년기는 신체나 외모에 심이 증 되는 시기이므로 비만과 련되는 부정 인

념들이 이 시기에 상당한 문제가 될 수 있으며,청소년 비만은 요한 건강문제의

하나로 심각한 문제가 되고 있다(Styne, 1999). 세계보건기구(World Health

Organization)에서는 비만을 ‘치료가 필요한 비 염성 질병’으로 규정하고 비만은 21세

기 인류건강에 가장 심각한 하나가 될 것이라고 망하고 있다(정경숙,2000).

비만은 서구화된 사회에서 흔히 나타나는 질병으로 열량 사 장애로 인해 몸속에 체지

방 는 지방조직이 과다하게 축 된 상태를 의미한다.이러한 비만은 단순한 심리

문제 는 개인 인 문제가 아니고 치료해야할 질병으로 인식되었다.이러한 배경에는

비만한 사람이 질병에 의해 생존기간이 히 어든다는 명확한 임상 증거가 보고

되었으며,체 감량이 질병 험도를 일 수 있다는 연구결과와 비만치료에 한 특이

인 약물의 도입,그리고 가장 요한 계기는 비만 유 자의 발견이었다( 한비만학회,

2001).

운동은 신체구성 뿐만 아니라 지질의 개선에도 정 인 향을 미치며 운동에

의하여 콜 스테롤이 감소하는 것은 콜 스테롤이 근육 등에서 운동에 지로 이



- 2 -

용될 뿐만 아니라 간에서 콜 스테롤 합성도 하시키기 때문인 것으로 알려져 있다

(Twi,2000).비만을 방하거나 효과 으로 치료하기 한 방안이 시 히 필요한

실정이다.그 동안 건강 련체력(Health-ReatedPhysicalFitness) 운동 련체력

(MoterRelatedPhysicalFitness)등의 신체기능 수 이 높은 사람일수록 건강상태가

양호하고 높은 삶의 질을 유지한다는 가정에서 체력 건강과 련된 연구들이 보고

되어 왔다(Lawton,1969).

일반 으로 규칙 인 유산소성 신체활동은 고 도지단백 콜 스테롤을 증가시키고,

성지방, 도지단백 콜 스테롤의 수 을 하시켜 각종 심장질환 방에 기여하

며,지방조직 근육내의 장 지방을 주된 에 지원으로 사용하여 모든 비만치료에

효과 이다.특히 비만인은 건강인에 비하여 지질 사 이상을 래하는 빈도가 높다고

알려져 있으며,최 산소소비량을 이용하여 유산소성 운동능력을 평가하 을 때 그 능

력에 따라 HDL-C는 정 상 계를 유지하면서 변화한다(ACSM,2006).

청소년기의 여고생은 성숙한 여성으로 성장해 가는 과도기로써 호르몬의 변화와 그

에 따른 체형의 변화가 이루어지는데,체 이 늘어나고 섬유지방이 증가하게 되어 비만

한 모습이 된다면 이것은 자신의 정체성을 확립시켜야 하는 시기에 사회 욕구에 맞

지 않는 외모의 모습에서 소외되는 것에 한 불안감과 사회에서 자신을 받아들이지

않을 것이라는 자신감 부족을 증가시키게 된다.

따라서 여고생의 비만은 체 과 체형에 한 사회 문화 향을 받게 되고,이 시기

에 있을 수 있는 스트 스,학업 성취에 한 압박감 등을 받게 되면서 신체 ·정신

문제를 내포하는 여고생의 비만을 심각한 건강문제로 인식하고 조기에 발견하여 리

를 하는 것이 필요하고,비만 리가 건강한 신체와 정신의 발달에 요함을 인식하여

심을 가져야 할 필요가 있다.

이 연구는 지 까지 보고 된 선행연구들을 바탕으로 상 으로 활발한 연구가 이루

어지지 않았던 비만 여고생을 상으로 복합운동 로그램을 수행하도록 하여 건강 련

체력과 지질의 변화정도를 비교 분석함으로써 새로운 운동 로그램 개발에 도움이

될 수 있는 정보를 제공하는데 있다.
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2.연구목

본 연구의 목 은 과체 여고생을 상으로 태권도 품새 수련을 실시하여 태권도

품새 수련이 과체 여고생의 신체구성과 액성분에 어떠한 향을 미치는지를 규명

하는데 연구의 목 을 두었다.

3.연구가설

이 연구의 목 을 달성하기 하여 다음과 같은 가설을 설정하여 이를 검증하고자

한다.

1.태권도 품새 수련이 신체구성 변화에 향을 미칠 것이다.

1-1.체 변화에 향을 미칠 것이다.

1-2.체지방율 변화에 향을 미칠 것이다.

1-3.제지방체 변화에 향을 미칠 것이다.

2.태권도 품새 수련이 지질 변화에 향을 미칠 것이다.

2-1.총콜 스테롤 변화에 향을 미칠 것이다.

2-2. 성지방 변화에 향을 미칠 것이다.

2-3.고 도지단백 콜 스테롤 변화에 향을 미칠 것이다.

2-4. 도지단백 콜 스테롤 변화에 향을 미칠 것이다.

2-5.유리지방산 변화에 향을 미칠 것이다.
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4.연구의 제한

본 연구를 수행하는데 다음과 같은 제한 을 두었다.

1.이 연구의 상은 G 역시에 거주하며,고등학교에 재학 인 특별한 운동경험이

없는 체지방률이 30% 이상인 여고생으로 제한하 다.

2.피험자들은 운동 이외의 식생활은 통제하지 못하 다.
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Ⅱ.이론 배경

1.태권도의 이해

태권도는 신체의 국한된 부분만을 이용한 운동이 아니고 지르기,차기,격 ,뛰

기와 신속한 몸의 이동을 요하는 등 신체의 부 와 갖가지 동작을 필요로 하기

때문에 모든 체력의 요소를 고루 배양할 수 있으며,신체의 조정력과 이에 따른 지

활동을 경험할 수 있다. 한 태권도는 신체 이 요구될 뿐만 아니라 일격

에 상 방을 제압하는 것을 목표로 수련하는 운동이기 때문에 신 인 근육의 활

동이 복잡하고,신속·정확한 상황 단과 행동의 실천을 한 뇌와 신경의 조화 인

기능이 요구되며,이에 따른 순환계의 기능의 효과 활동이 이루어져야 한다.그

리고 공격 시에는 가능한 신체의 작은 부 에 힘을 모아 최 의 효과를 노리도록

구성되어 있다. 를 들면,주먹 공격 시에는 손등의 두 마디 부분과 손날,손끝,

바탕 손,무릎의 좁은 첨단,발굽,발축,발날 등 가능한 좁은 부분으로 공격한다.

이와 반 로 방어 시에는 팔목,손바닥 등 비교 넓은 부분을 사용하여 상 의 충

격력을 최 한 이도록 구성되어 있다.

종 에는 태권도의 모든 품이 발을 좌우 는 후로 넓게 벌려 안정성 유지에

치 하 으나 최근에는 안 성보다는 신속한 이동이 이울어지도록 수정되었다.즉

양발을 넓게 벌리면 몸의 심이 낮아져 안정선 유지에는 유리하나 다음 동작으로

기민한 환이 늦어지기 때문에 모든 품의 자세를 높여서 균형유지가 가능한 범

내에서 기동성을 고려하여 구성하 다. 한 한쪽 주먹이 나갈 때 반 쪽 주먹을

동일한 힘으로 당기는 것은 다른 운동에서 찾아 볼 수 없는 것으로서 힘의 균형

원리를 용한 것이며 품새 시에도 좌우 동작이 균등하게 구성된 것은 힘의 균형

뿐만 아니라 동작의 균형을 유지하여 신체의 응력을 고루 배양하기 함이다.

태권도는 아무리 빠른 동작이라도 힘의 강약과 동작의 신속,완만을 조정하여 최

소의 에 지로 최 희 효과를 얻을 수 있도록 구성되었고,신체조건에 구애됨이 없

이 구나 수련할 수 있는 운동이다.
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2.태권도 품새의 정의 구성 원리

원시 시 에는 이나 맹수들로부터 종족과 자신을 보호하고 사냥을 하기 하

여 본능 수단으로 시작된 격투술이 차 무술의 형태로 발 실 에서 경험한

인지 사항을 체계화하고 기술 발 을 도모하는 과정에서 보다 과학 인 기술과 정

신 철학을 통하여 심신수련의 방법으로 생겨난 것이 기의 태권도 품새이다(정

철,2004).품새는 태권도 정신과 기술의 정수를 모아 심신 수양과 공방 원리를 직

는 간 으로 나타낸 행동양식으로 규정된 형식에 맞추어 방어와 공격기술을

지도자 없이 수련할 수 있도록 이어 놓은 동작이다(경남 학교 출 국,1998).

태권도 태극 품새는 우주의 근본을 뜻하는 음양의 팔괘선을 따라 종작을 구성한

것으로 팔괘의 표자에 따라 건(乾),태(兌),이(離),진(震),손(巽),감(坎),간(艮),

곤(坤)의 순서로 방어와 공격,리듬,완 ,힘의 강약,동작의 난이도,기합의 배치

그리고 후좌우의 구성과 진행 등 다양한 동작에 의한 신체 활동을 음양의 원리

로 변화무 하게 반복 수련함으로써 기술 습득과 함께 자기 확신을 터득하게 되는

행동 철학이다(하웅의,2003).

품새의 수련은 신체의 신축,기의 완 ,힘의 강약을 조 하여야 하며,호흡과 동

작의 느낌과 빠름을 정확히 하고 속도가 있는 동작에서 심이동으로 빠르게 하여

동작 하나하나에 도를 넣어야 한다(민경 ,1993).즉,품새는 단순히 형을 나타

내는 의미뿐만 아니라 방어와 공격 기술을 연결시켜 놓은 것이기 때문에 동작의

변화가 많고 기술의 연결이 다양함으로,몸의 이동,시선,호흡 등의 운동역학 으

로 자연스러운 움직임에 유의하여야 한다. 한,품새 수련 연습은 항상 시작된 지

에 와서 끝마쳐야 하며,정확한 자세와 목표에 한 몸의 방향을 히 유지해

야 하며 힘을 넣을 때와 뺄 때를 구별하며 힘의 불필요한 소모를 덜기 하여 동

작은 부드럽고 율동 이어야 하며,완 을 조 함으로써 품새의 수련화를 방지하고

하나의 완 한 품새의 습득 후에 다음 단계의 품새를 연마해야 한다.

태권도의 품새는 신 상하,좌우 같이 움직이며 그 구성은 물리학 ·생물학
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는 동방의 음양 인 오묘한 진리까지 내포되었기 때문에 신의 균형 잡힌 발달

과 인격완성을 하게 되어 민첩,경쾌한 동작과 겸허하고 군자다운 행동을 하게 된

다. 한,품새의 원리는 세 가지 측면에서 고찰해 볼 수 있다.그것은 기술 측면

에서 공방의 호신원리,철학 측면에서″한″철학의 원리, 술 측면에서 동양

의 술 원리이다.

첫째,기술 인 측면에서 공격과 방어의 호신 운동 원리이다.이것은 이(理)와

기(氣)의 변화에서 창출되는 호신 운동 원리로서 동작(기술)의 빠름과 느림,강함

과 약함,높음과 낮은 등 이기 상으로 공격과 방어의 운동 원리로 작용한다.

둘째,철학 측면에서 태권도의 모든 동작은 하늘,땅,사람의 삼극 사상을 담고

있다.그리고 그 동작은 기하학 인 상으로 표 되는 원,방,각, ,건,면의 원

리를 바탕으로 한 ″한″의 철학 원리로 작용한다.모근 품새는 품새선을 심으로

한 의식 이고 반복 인,유형화 이고 상징 인 모든 신체의 철학 행 이다.셋째,

술 측면에서 볼 때 태권도는 동양의 술 원리로서 품과 동작에 술 역동

성을 찾아 볼 수 있다.이는 운동,변화,순환 등으로 창출되는 술 환경에서 자

연 이며 술 인 그리고 환상 이며 심미 인 느낌을 나와 (육체와 정신)의

계로 승화시켜 술 경기로 인도하는 원리이다.품은 정태,동작은 동태로서 이

모든 기술 체계는 이의 발원에 기의 (顯現)이 이기 으로 묘사함으로써 역동

인 술성으로 표 된다(하웅의,2003).

3.태권도 품새 수행에 따른 에 지소비량

운동과학 분야에서는 건강과 련한 문제와 신체활동을 통한 에 지소비량은 미

국의 Ainsworth 등(2000)에 의해 개발된 신체활동목록(compendium ofphysical

activity)을 통해서 정량화가 가능하다.구체 으로 신체활동 목록은 600여 가지의

신체활동별 에 지 소비량을 MET(metabolicequivalent)단 로 기록하고 있으며,

주 활동,구체 인 활동,MET(metintensity)등의 체계 인 순서로 구성되어 있다.
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이러한 신체활동 목록을 통해 연구자들은 비교 정확하고 편리하게 신체활동별

에 지 소비량을 계산할 수 있고 신체활동 수 을 평가할 수 있다.

U.S.DepartmentofHealthandHumanServices(1999)는 신체활동 목록을 활용

하여 신체활동 강도에 따른 가이드라인을 발표하 다.이 가이드라인에서는 신체활

동을 강도와 고강도 활동으로 분류하고 있는데,이 강도 활동(3.0-6.0MET

에 속하며,3.5-7kcal/min소모)은 일상생활의 신체활동에서 에 지 소비가 많지 않

고 무리하지 않는 범 에 움직임과 운동 비운동과 같은 활동 등이 포함되어

있다. 한 고강도 활동(6.3MET 이상,7kcal/min이상 소모)은 가라데,유도,태권

도,복싱, 슬링 등 부분의 스포츠 경기 종목과 많은 에 지 소비와 움직임을

필요로 하는 신체활동 등이 포함되어 있다.

특히,태권도 활동은 이러한 가이드라인에서 분류한 고강도와 가도 활둥 에

서 고강도 활동으로 분류되었다는 에 주목할 만하다.태권도 활동은 크게 품새,

겨루기,격 로 나 수 있는데,가이드라인에서는 겨루기에 을 두고 고강도

활동으로 분류했을 뿐 태권도를 신체활동 강도에 따른 품새와 겨루기 그리고 격

로 분류되어 있지 않다.

4.태권도 이론 배경

가.태권도의 정의

태권도라는 용어는 한문자의 합성어로 그 의미로서 태 (跆)는 발의 기술체계이

며 권 (拳)은 손의 기술체계를 말한다. 도 (道)는 손발의 기술체계를 심신에

의한 경험(학습,겨루기,경기 등)을 통한 행 직 을 나타낸다.즉,태권도는 

태권 이 기능 형태 의미를 지니는데 하여 도 는 본질 의미를 지니고

있다(이경명 등,1999).

태권도란 화랑도의 정신 속에서 찾아 볼 수가 있듯이 국가 ,사회 ,군사 ,종

교 의미에서 심신의 조화 인간상을 형성하는 고도의 무 로 인간 생존의식의
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육체 표 인 동시에 정신 욕구를 구체화하려는 체육 활동이라 하겠다.태권

도의 모든 동작은 자아 방 본능을 기본으로 하여 극 인 형태로 발 하고 궁극

으로는 인 경지에 도달하는 철학 요소를 지닌 체육이라고 볼 수 있다.

한 최 의(1979)는 태권도를 인간의 신체와 정신,자연의 완성을 한 것이라고

하 다,

이를 종합하면 태권도란 손과 발의 기술체계를 통한 인간 생존의식의 육체 ,정

신 표 이며 심신의 조화로운 발달,즉 자아실 을 이루여는 무 이며 체육 활

동이라 하겠다.

나.태권도 수련과 생리학 인 계

루우(RouxWilhem)는 루우의 법칙에서 한 운동은 신체기 의 기능을 진

시키고 운동을 하지 않으면 신체 모든 기 의 기능이 약해지며,반 로 운동을 과

하게 하면 신체 모든 기 의 기능이 장애를 일으킨다고 밝히고 있다.즉 신체의

한 운동은 건강을 한 가장 요한 요인이 된다고 볼 수 있다.

신체 성장에는 공통 으로 신장,체 ,근육 지방조직,신경계통,골신체 비

율,치아 등을 포함하고 있으며 호흡,맥박, 압,배설,음식,수면 등의 생리 기

능을 포함시키다고 한다. 심장의 발달을 양 성장에 포함하여 다루기도 한다.

연구자들에 의하면 태권도 수련활동 결과 태권도 운동집단이 비 운동 집단간에

비해 신장이 크며 체 은 감소 상을 나타내었고 흉 는 더 커졌음을 밝히고 있다

(양정수,1983).

오 승(1996)의 연구에 의하면 태권도 품새 수련 후 산소소비량,심박 수의 변화

를 살펴본 결과 산소섭취량은 태권도 품새를 한 집단이 국민체조를 한 집단보다

거의 2배에 가까운 산소섭취량을 나타내고 있다.태권도 품새 수련 의 심박 수의

반응은 훈련의 효과를 평가하고 발 시킬 수 있는 순환기능의 자료로 사용되는데

안정시 평균 심박 수는 약 63beat/Min로 일반인에 비하여 비교 낮은 것으로 나
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타났다.이는 태권도 수련을 함으로 나타나는 훈련의 효과로 보고 있다.

양정수(1983)의 연구에서도 심박동수,폐활량에서 태권도를 훈련하지 않은 집단

에 비해 유의있는 결과가 나왔다.이는 태권도의 운동강도가 높고 동작이 도있게

힘을 모아서 지르고 뻗는 동작과 발로 차는 비교 큰 동작으로 구성되어 있기 때

문이라고 볼 수 있다.

근육은 골격근과 내장근 둘로 나 어진다.태권도의 기술에 크게 계되는 근육

은 골격근이다.태권도는 신을 사용하는 운동이며 운동 에는 모든 근육이 움직

인다.주로 팔과 다리,허리가 많이 사용된다.태권도 지르기에 사용되는 주요 근육

은 삼두근, 흉근,삼각근,복근,지 근,신근 배근 등이다.차기에 주로 사용

되는 근육은 퇴사두근, 퇴삼두근,복근 배근 등이다(김 식 등,1987).

태권도의 기본동작과 특수동작,품새 그리고 겨루기,호신술 등 여러 가지 기술

이나 동작을 반복해서 운동하는 에 각종 근육과 골격이 동작용하여 운동하게

된다.

5.비만

1)비만의 원인

비만증이란 양의 과잉 섭취와 신체활동의 감소로 인한 인체 에 지의 공 과

소비의 불균형으로 체내 지방량이 비정상 으로 증가하는 사성 질환의 일종이다

(김의수 등.1995).비만의 원인 약 3% 미만이 내분비 질환에 의하고,97% 이상

은 과량의 음식 섭취와 육체 인 운동 부족 때문이다.

(1) 사성 요인

사성 요인이란 섭취한 음식물의 양보다 소비한 에 지의 양과의 계에 기인하는
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것을 말하며,과다한 음식 섭취는 비만증의 원인이 될 수 있다.과다한 열량 섭취의 기

은 확실치 않으나 뇌피질에 한 심리 유 요인의 향 등에 의한 것으로

추측된다.

음식의 섭취량을 평가할 때는 보통 섭취자의 진술에 의존하게 되는데,이 경우

부분은 부정확한 측정이 될 때가 많으며,비만인 사람들은 자신의 섭취량을 과소

평가하는 경향이 있기 때문이다.

(2)유 요인

모든 질병이 유 요인을 무시할 수 없듯이 비만도 유 인 요인이 다소 작

용한다.부모가 모두 비만일 경우 자식의 비만확률은 약 70%,한쪽 이 비만일 경우

약 40%,모두 말랐을 경우 비만이 약 10%내외이다.부모,형제,친척 비만인 사

람이 많았던 가족은 그 지 않은 가족보다 비만일 확률이 높다.

이러한 수치로 볼 때 비만증 발생은 유 요인과 한 련성을 지니고 있으나,실

제로 비만을 일으키는 유 자는 아직 발견되지 않고 있다(김의수 등,1995)이러한 결과는

허갑범(1990),최희남(1992)의 연구에서도 유사한 형태로 보고하 으며,Pennsylvania 학

의 연구에서는 일란성 생아 경우 이란성 생아 보다 비만 계가 2배나 높음을 보

여 주었다.이러한 연구 결과는 유 요인이 비만과 한 련성이 있음을 보여

다(Stunkardetal,1990).

(3)환경 요인

가족 구성원은 비슷한 양소 섭취와 환경 인자를 갖기 때문에 비슷한 비만도를

보인다(Pèrusse등,1988).가족의 식생활 유형도 비만증의 발생과 계가 깊다.가

족의 식생활 유형이 과식을 하는 분 기라면 가족 체가 필요이상의 에 지를 섭

취하게 된다. 한 유아기에 부모가 과다한 양을 공 할 경우 비만한 아동이 되

기 쉬우며,비만 아동의 80%가 50년 후에 역시 비만증을 보인다.

TV 시청과 같은 사회 문화 요인도 비만과 련된다.왜냐하면 고에 나오는
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음식을 사서 먹거나 가만히 앉아서 혹은 워서 움직이지도 않고 음식을 먹으면서

TV를 보기 때문이다.

(4)내분비계의 이상

비만자 가운데는 게 먹는데도 체 이 자꾸 늘어난다고 호소하는 사람이 지

않다.뚜렷한 이유 없이 체 이 증가할 때는 병 인 상태라고 생각해야 한다.허갑

범(1990)은 내분비 장애로 비만은 유발하는 질환으로 동작이 둔해지고 신에 부종

이 생기는 갑상선기능 하증,부신피질 호르몬의 과다 분비를 래하는 쿠싱증후

군.성인형 당뇨병에 동반된 과분비 인슐린 증,성호르몬 분비 부 증 등이 있으

나 내분비 장애로 발생되는 비만은 체 비만의 1% 이하로 아주 다고 하 다.

(5)심리 요인

심리 인 긴장이나 가족 구성원간의 갈등으로 인해 행동양식의 변화를 일으켜

비만은 래하기도 하는데, 개 의존 인 성격이라든지 책임감의 회피,성 충동

의 억제 등에 기인한다.과거에는 우울증이나 불안,불행감 등이 비만증을 유발하

는 것으로 보았는데,최근에는 이러한 감정 장애가 오히려 비만증으로 인해 발생하

고,다시 비만증을 악화시키는 역할을 하는 것으로 보고 있다(허갑범,1990)

2)비만으로 인한 질병

비만은 지방조직이 과잉 축척된 상태를 말한다.비만증은 지방조직의 형태에 따

라 지방세포증식형과 지방세포비 형으로 구분되는데.지방세포 수보다는 크기가

증가하는 성인 비만의 부분을 지방세포비 형이라고 하며.세포수가 증가하여 나

타나는 소아비만 치료의 어려운 으로 지 되는 젓은 한번 늘어난 세포는 크기는

지만 수가 어들지 않는다는 데 치료의 어려움이 있다(김 설,1999).

비만 자체로 생활에 불편을 주고 미 상 좋지 않은 면이 있지만 더욱 요한 것
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은 건강을 해친다는 사실이다.신체 활동 부족과 불규칙한 식생활 습 ,불균형한

양분 섭취,과도한 스트 스가 인의 건강 수 을 험하게 만들고 있다.운

동부족이 원인이 되어 발생하는 질병을 운동부족증(hypokineticdisease)이라 하며

그에 동반하는 질병은 다음과 같다.

(1)고 압

압이란 좌심실이 수축하고 확장할 때 말 동맥에 되는 압력을 말한다.정

상 압은 140/90mmHg,90/60mmHg(수축기/확장기)범 내에 있다 비만하면 그

만큼 체의 량이 증가하고,심장이 많은 액을 보내기 해 무리를 하게 되고,

말 의 항성이 증가되어 압이 증가한다.정상체 보다 20%가 증가하면

고 압의 발병 가능성은 10배가된다.

김 아,김은경(1994)의 연구에서 압은 상황에 따라 변하는데 공포,분노,근심,

긴장상태 등 정서 인 변화가 있으면 일시 으로 이 수축하여 압이 높아진

다.소아 비만과 압 상승이 계가 깊다고 하 다.

고 압은 뚜렷한 원인이 밝 지지 않은 95%의 일차성(본태성)고 압과 명백한

원인이 있는 5%의 이차성고 압으로 나 수 있다.고 압 자체가 사망의 직

인 원인이 되는 것은 아니며 고 압으로 인한 합병증 즉 심근경색증 등의 허 성

심질환,뇌 질환,신부 등 이차 인 질환에 의하여 사망할 가능성이 높다.고

압은 뇌 질환과 심 질환과 한 련이 있어 사망률을 높이는 원인을

제공한다.

(2)당뇨병

비만은 한 당뇨병과 련이 있다.당뇨병은 당 분해가 제 로 되지 않아 체내

에 당이 축척되어 마침내는 소변으로 빠져나가는 질환이다.당 분해 작용하는 효소

를 인슐린이라고 하는데 이것은 당을 체내에 수많은 세포로 옮기는 역할을 하고
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세포는 이것을 에 지원으로 사용하여 사를 한다.

비만에서 오는 당뇨병은 인슐린을 받아들이지 못하는 비정상 인 세포가 말 에

많이 증가하기 때문이다. 한 인슐린이 충분히 있어도 워낙 쓰여야 될 곳이 많아

인슐린 필요량이 증가되어 당이 높아질 수 있다.따라서 유년기 당뇨병(인슐린

의존성 당뇨병)과 달리 비만 성인에게 오는 당뇨병은 당 분해 효소인 인슐린이 정

상이거나 오히려 증가(고 인슐린 증)되어 있어 인슐린 의존형 당뇨병이라고 한다

(김의수 등,1995).

(3)고지 증

청내의 지단백질량이 정상수치 이상으로 증가된 상태를 고지 증(hyperlipidemia)

이란 말한다.지단백질은 총 콜 스테롤(T-C)·트리 리세라이드(Triglyceride)·인

지질·단백질 등으로 구성되어 있다.지단백질 도의 LRN성 배율에 따라 고 도

지단백질(HDL), 도 지단백질(LDL) 도 지단백질(VLDL)증 도 지단

백질 등으로 세분화된다.

(4)동맥경화증

심장은 동맥을 통해서 액을 순환시키는 펌 의 역할을 한다.신체의 세포는

액으로부터 필요한 산소와 양소를 공 받고 제 기능을 하고 자라기도 한다.

근육으로 이루어져 있는 심장에 액을 공 하는 동맥을 상동맥이라고 부른다.

상동맥 속을 흐르는 액은 심근이 수축하는데 필요한 모든 것을 공 하는데 이

동맥에 이상이 생겨 좁아지면 액이 흐르기 어려운 상태가 될 수 있다.

액 속에 있는 여러 성분이 동맥벽에 향을 주는데 콜 스테롤이 주도 역할

을 한다.동맥 벽안에 콜 스테롤이 쌓여 상동맥에 동맥경화가 오면 심증이나

심근경색증을 일으키지만, 상동맥뿐만 아니라 비교 굵은 동맥에는 어디에서나

동맥경화가 발생 할 수 있는데 동맥,뇌로 가는 경동맥,다리로 가는 장골동맥
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등에 생길 가능성이 특히 높다.동맥 경화를 일으키는 표 인 요인은 콜 스테

롤,고 압,흡연 등이며 그 밖에 당뇨병,비만,운동부족 등도 한 요인이 될 수 있

다.

(5)운동과 비만

비만이란,과 양(overnutrition)상태로서 신체의 에 지 소모량 보다 과 양으로

에 지를 섭취하 을 때 차 으로 체지방이 과도하게 축 이 되어서 체 이 증

가하는 상태라고 정의할 수 있다(). 단순히 체 이 많이 나간다고 해서 비만이라

고 생각하기 쉬우나 지방과 계없이 체 이 많이 나가는 것을 과체 (over

weight)이라고 부르며 비만은 아니다.비만이라고 하면 신체가 함유하고 있는 지방

의 비율이 정상인 보다 높은 것을 말하며,체지방률이 성인남성은 20%,성인여성은

30%를 과한 경우를 비만이라고 단하고 있다.

비만의 원인은 잘못된 식생활,운동부족,노화에 따른 활동량 감소,스트 스,유

등을 들 수 있는데,이 에서 비만이 일어나는 가장 표 인 원인은 잘못된 식

생활과 운동부족이다.잘못된 식생활에서 나타나는 것은 과식과 단식이다.과식은

인체 내에서 효소,비타민,미네랄 각종 양소의 부족 상이 나타날 때 부족한

양소를 보충하기 하여 계속 으로 음식을 먹고자 하는 식용항진이 생겨서 나

타나거나,스트 스를 많이 받게 되면 과식을 하게 된다.단식은 체 을 감소하기

해 음식을 먹지 않는 것으로 열량만을 이는 방법으로 1주일에 1kg이상 속히

감량하게 되면 체내의 부분의 수분이 빠져나가고 근육이 빠지고 가 약해지는

반면 지방은 별로 감소되지 않는다. 한 운동이 부족할 경우 운동을 통한 소비열

량이 음식을 통한 섭취열량 보다 을 때 남은 열량이 체내의 지방으로 환되어

비만으로 이어진다.운동부족이 신체에 어떠한 기 으로 작용하여 체지방량을 높이

는지 살펴보면 다음과 같다.

첫째,산소부족으로 에 지 효율이 하된다.신체는 세포의 미토콘드리아에 의

해 지방을 태워 ATP를 만들어 내는데 산소가 없으면 지방을 태울 수가 없게 되어

ATP를 제 로 만들 수 없다.따라서 소비되는 열량이 어들게 되어 지방이 쌓이
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게 된다.둘째,운동부족의 습 화는 최소한의 에 지인 기 사량을 감소시켜

장에 지가 늘어남으로써 신체에 지방이 쌓이게 된다.셋째,운동을 하면 카테콜

라민이라는 호르몬이 분비되어 지방을 분해하게 하는데 운동부족은 지방효소의 분

비를 하시킴으로써 지방을 축 하게 한다.

일반 으로 비만인들에게 권장될 만한 유산소운동으로는 조깅,걷기,에어로빅

체조,자 거타기,수 ,계단 오르기, 넘기 등이 있으며 개인의 신체 상태와 체

격 체력에 따라 다르나 규칙 으로 유산소운동을 하는 것이 비만해소에 합하

다(황수 ,최건식,1994).

비만인들이 유산소운동을 할 때의 당한 운동 강도는 최 심박수의 50~70% 정

도로 하며,운동시간은 비운동과 정리운동을 포함하여 1회 30분~60분 이상,운동

빈도는 1주일에 3일~6일로 장기간 규칙 으로 운동을 꾸 히 하는 것이 체지방을

감소시키고 근육량을 증가시켜 비만해소에 도움을 수 있을 것이다.

6.운동유형

1)운동과 신체구성

신체구성(bodycomposition)이란 어떤 조직이나 기 분자나 원소 등이 신체

를 어떻게 구성하고 있는가를 알기 해 그 구성요소를 정량 으로 밝히거나 신체

의 상 인 비만 정도를 나타내며,신체 상태를 악할 수 있는 가장 기본 인 자

료가 된다.신체구성의 지표로 체지방률(%BodyFat)은 체 에서 차지하는 지방의

비율로 정의되며,비만도와 양상태 등을 나타낸다.신체구성은 나이,성,식습 ,

운동 등과 같은 여러 가지 요인에 의해 향을 받는다(Lakkaet,al.,2001).신체구

성을 해부학 으로 분류하면 피부,근육,지방, ,내장기 으로 되어 있고,화학

으로는 탄수화물,지방,단백질,무기질,수분 등으로 되어 있으며 지방조직의 구성

비율은 지방이 약 83%,수분이 약 15%,단백질이 약 2%정도로 구성되어 있다.이
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러한 신체구성은 비만을 분류하는데 유용하게 사용된다.성인이 되면서 증가

한 체지방률은 정상 인 경우,남자는 15%,여자는 20~25% 이하의 체지방률을 갖

게 된다.소아 남자의 체지방률은 15% 이상,여자는 20% 이상일 때 비만으로 평가

를 하고 성인에서는 남자 20% 이상,여자 30% 이상일 때 비만으로 간주한다.

신체구성을 측정하는 방법은 여러 가지가 있는데 크게 신을 측정하는 방법과

국소부 를 측정하는 방법으로 나 수 있다. 신의 신체구성 측정법은 BMI(신체

질량지수)법,수 체 법,칼륨법,생체 기 항법 등이 있으며 국소부 에 한 신

체구성 측정법은 피부두께 측정법(피지후법),X선법(골 도 측정법), 음 촬

법,CT( 산화 단층 촬 법) MRI(자기공명 상촬 법)등이 있다.

12주간 비만 남녀 각각 48명을 상으로 12명씩 식이와 운동집단,식이집단,운

동집단,통제군으로 나 어 유산소성 운동과 식이제한이 신체구성에 미치는 향을

알아보았다.남자들의 체 과 체지방률은 식이와 운동집단에서 체 과 체지방률이

11.8kg,23%로 나타나 식이집단 91kg,18% 보다 유의하게 감소하 으며,운동집단

과 통제집단 보다는 식이와 운동집단 식이집단에서 우의한 감소를 나타내었다.

여자들의 경우에도 남자와 마찬가지로 식이와 운동집단에서 체 과 체지방률이 유

의하게 감소되었으며,운동집단과 통제집단 보다는 식이와 운동집단 식이집단에

서 유의한 감소를 보 다.이는 유산소운동과 식이요법을 병행하여 체 을 감량시

킬 때 체지방이 감소되고 체지방이 유지되면서 체력수 을 향상시킬 수 있다.
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Ⅲ.연구방법

1.연구 상

본 연구의 상은 G 역시 고등학교에 재학 인 학생으로 특별한 운동경험이

없는 체지방률이 30% 이상인 비만 여고생 26명을 선정한 후 운동군 13명과 통제

군 13명으로 무선배정하 다.운동기간 개인신상의 이유와 건강상의 이유로 3명

이 도 포기의사를 밝 운동군 10명과 통제군 10명으로 구성하 다.본 연구 상

자의 신체 특성은 <표 1>과 같다.

<표 1>연구 상자의 신체 특성

연구 상 인원수(N) 신장(cm) 체 (㎏) 체지방률(%)

EG 10 164.24±2.54 68.44±2.65 33.57±1.37

CG 10 165.12±3.41 67.72±3.41 32.77±1.08

EG:ExerciseGroup,CG:ControlGroup
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2.측정도구

본 연구에서 사용된 각종 측정도구는 <표2>와 같다.

<표 2>측정도구
구분 측정도구 국가 측정방식

신체구성
신장,체 한국 자동제어식

인-바디 한국 터치식

TC
ADVIA1650

(PureautoSCHO-N)
미국 엔자임방법

TG
ADVIA1650

(PureautoSTG-N)
미국 엔자임방법

HDL-C
ADVIA1650

(cholestestN-HDL)
미국 엔자임방법

LDL-C
ADVIA1650

(cholestestLDL)
미국 엔자임방법

FFA ADVIA1650 미국 엔자임방법

3.측정항목 방법

1)건강 련체력

(1)체지방률(BodyFatPercent)

체지방률은 체지방량을 체 으로 나 백분율을 나타내며 여자는 20%.남자는 15%

를 표 체지방률로 Bio-Space사의 In-Body3.0을 이용하여 측정하 다.이 측정은 생

체 기 항분석법으로 최근 체성분 분석방법으로 리 사용되고 있는 것으로 인체 내

로 기신호를 흘려주면 기는 도 성이 가장 높은 수분을 따라 흐르게 된다.

(2)근력(BackStrength)

배근력 검사는 인체의 자세를 유지하는데 요한 역할을 하고 있는 등근육군의

힘을 측정하는 것이 목 으로 피검자는 배근력계의 발 에 발뒤꿈치를 붙인 상

태로 발끝을 15cm 정도 벌리고 선다.무릎과 팔을 펴고 배근력계에 달린 쇠사슬
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끝의 손잡이를 손바닥이 몸을 향하도록 잡고,피검자의 윗몸을 30°앞으로 기울인

다음(미리 벽에 30°각의 선을 그어 놓고 피검자의 윗몸에 맞는지 확인함),배근력

계를 바로 잡고 당긴다.2회 측정하여 최고치를 기록할 것이며,측정단 는 kg으

로 하고 kg이하는 반올림 하 다.

(3)근지구력(Situp)

매트에 운 상태에서 무릎을 고 측정자가 발목을 양손으로 단단히 고정하고

머리 뒤에 양 손가락으로 깍지를 끼도록 하 다.실시동작은 운 자세에서 상체를

일으켜서 양 팔꿈치가 양 무릎에 닿은 후 다시 눕도록 하 다.이때 양 어깨는 바

닥에 닿아야 하며,1분간 실시한 회수를 측정하 다.

(4)유연성(Sit& reach)

신발을 벗고 양발바닥이 측정기구의 수직면에 완 히 닿도록 무릎을 펴고 양발사이

가 5cm를 넘지 않도록 바르게 피험자를 앉게 한 다음 양 손바닥을 곧게 펴고 왼손바닥

을 오른손 등 에 올려 두 손이 겹치게 비 자세를 취하게 하 다.검사자의 시작지시

에 따라 피험자는 표 화된 검사도구의 로 팔을 곧게 펴고 상체를 천천히 굽히

면서 아래로 손을 최 한 뻗어야 하고 약 2 간 멈추도록 하 다.검사자는 무릎

이 굽 지지 않도록 피험자의 무릎을 가볍게 른 상태에서 멈춘 지 을 읽어 측정

수로 기록하 다.측정은 2회 반복 실시하 으며 그 높은 기록을 측정기록으로 결정

하 다.

(5)심폐지구력(Aerobike)

에어로 바이크를 이용하여 분당 60RPM의 회 수로 0watt에서 2분간 비운동을

실시하고 매분 15watt씩 부하를 증가시키는 다단계 증부하법으로 실시하 다.운

동부하 테스트 시 심박수(Heart Rate), 압 주 운동강도(Rating of

RerceivedExertion)등의 변화를 찰하여 피검자의 생리 ,심리 상태를 계속
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으로 주시하고,임상 으로 이상이 없는 것을 확인하 다.측정종료 후 1분 동안

정리운동을 실시하 으며,측정단 는 ㎖/kg/min으로 표시하 다.

2) 액검사

채 은 12시간 공복 후,안정 된 상태에서 운동 로그램 시작 과 12주 후에 채

하 다.총콜 스테롤(Totalcholesterol:TC)검사 방법은 효소법으로 측정기기는

ADVIA1650으로 실시하 으며,시약은 PureautoSCHO-N을 이용하 다.고 도

지단백 콜 스테롤(HighDensityLipoprotein-Cholesterol:HDL-C)은 선택 해법

(Selectiveinhibition)으로 분석하 으며,시약은 CholestestN-HDL을 사용하 다.

도 지단백 콜 스테롤(Low DensityLipoprotein-Cholesterol:LDL-C)은 직

법으로 분석하 으며, 시약은 Cholestest LDL을 사용하 고, 성지방

(Triglyceride:TG)은 효소법으로 분석하 으며,시약은 PureautoSTG-N을 사용

하 다.

3)운동 로그램

본 연구의 태권도 품새 로그램은 미국스포츠의학회(ACSM,2009)의 운동처방 지침에 따라

12주간 주 3회 실시하 으며,1일에 60분간 실시하 다. 비운동과 정리운동 스트 칭은

각 10분,본 운동 시간은 40분으로 구성하 다.운동 강도는 GunnerBorg의 자각 운동강도

scale로 설정하 으며, 비운동과 정리운동은 자각 운동강도 9(매우 가볍다)로 하 으며,

본 운동은 최 산소섭취량의 50~60%에 해당하는 자각 운동강도(RPE)11(가볍게)-13(약간 힘

들다)의 수 을 유지하도록 피험자에게 요구하 다.
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표 3. 태권도 품새 로그램

구분 주 태권도 품새 기본동작 강도 (RPE)

비운동
(10분)

-스트 칭 9
(매우 가볍게)

본운동
(40분)

1~4주

-공인 품새 태극
1장

(18동작)

서기- 비, 
주춤서기,

앞굽이, 앞서기, 
막기-아래, 몸통, 
얼굴지르기-몸통, 
얼굴지르기-몸통, 
얼굴, 11(가볍게)

13
(약간 힘들게)

5~8주

-공인 품새 태극
2장

(18동작)

서기- 앞굽이, 
앞서기, 

뒷굽이막기-아래, 
몸통, 얼굴, 한손날
지르기-두번, 세

번치기- 손날 목치기

9~12주

-공인 품새 태극
3장

(20동작)

서기, 앞굽이, 
앞서기, 뒷굽이
막기-손날, 

몸통바깥 르기-편손
끝 세워치기-제비폼
목치기 등주먹앞치기

정리운동
(10분)

-스트 칭 9
(매우 가볍게)

(1)태권도 품새 로그램

4.자료처리

자료는 통계 로그램인 SPSSVersion17.0을 이용하여 운동유형별 신체구성

건강 련체력요인의 평균 표 편차를 산출하 으며.운동 ․후 체력변화를 알

아보기 하여 응표본 t검증(PairedSamplet-test)를 실시하 으며,집단간 차이

검증을 하여 독립표본 t검증(IndependentSamplet-test)을 실시하 다.유의

수 은 ⍺=.05로 하 다.
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pre 체중 post 체중

Ⅳ.연구결과

1.신체구성의 변화

1)체 의 변화

체 의 변화에서는 <표 4>에서 보는 바와 같이 운동군이 운동 58.81±1.07kg에서 운

동 후 56.00±1.33kg로 감소하여,통계 으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타났으며

(p<.001),통제군은 운동 58.00±1.33kg에서 운동 후 57.88±1.14kg로 통계 으로 유의

한 차이가 나타나지 않았다.집단의 평균을 비교한 결과 사 검사에서는 유의한 차이가

나타나지 않았으며,사후에서는 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다(p<.01).

<표 4>체 의 변화 (unit:kg)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

체

운동군 58.81±1.07 56.00±1.33 6.587 .000

통제군 58.00±1.33 57.88±1.14 .720 .495

t -1.339 3.319

p .202 .005

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

<그림1.체 의 변화>



- 24 -

26

26.5

27

27.5

28

28.5

29

29.5

30

통제군 운동군

pre 체지방율 post 체지방율

2)체지방률의 변화

체지방의 변화에서는 <표 5>에서 보는 바와 같이 운동군은 운동 29.45±.77%에서

운동 후 27.16±1.07%로 감소하여 통계 으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타났으며

(p<.001),통제군은 운동 28.71±.82%에서 운동 후 28.97±.81%로 통계 으로 유의한

차이가 나타나지 않았다.집단의 평균을 비교한 결과 사 검사에서는 통계 으로 유의한

차이가 나타나지 않았으며,사후검사에서는 통계 으로 유의한 차이가 나타났다(p<.01).

<표 5>체지방률의 변화 (unit:%)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

체지방률

운동군 29.45±.77 27.16±1.07 5.997 .001

통제군 28.71±.82 28.97±.81 -1.535 .169

t -1.849 3.798

p .086 .002

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

<그림2.체지방율의 변화>
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3)체질량지수의 변화

체질량지수의 변화에서는 <표 6>에서 보는 바와 같이 운동군은 운동

23.79±.91kg이었으나 운동 후에는 22.85±1.23kg로 증가하여 통계 으로 유의한 차

이가 나타났으며(p<.01), 통제군은 운동 23.74±1.07kg에서 운동 후에는

23.69±.97kg로 통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았다.집단의 평균을 비교한 결

과 사 검사에서는 유의한 차이가 나타나지 않았으며,사후검사에서 통계 으로 유

의한 차이가 나타나지 않았다.

<표 6>체질량지수의 변화 (unit:kg)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

체질량지

수

운동군 23.79±.91 22.85±1.23 4.312 .004

통제군 23.74±1.07 23.69±.97 .396 .704

t -.101 1.521

p .921 .151

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

<그림3.체질량지수의 변화>
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2. 액성분의 변화

1)총콜 스테롤의 변화

총콜 스테롤의 변화에서는 <표 10>에서 보는 바와 같이 운동군은 운동

152.13±9.42mg/dL에서 운동 후 144.50±11.24mg/dL로 통계 으로 유의한 차이가 나타

났으며(p<.01),통제군은 운동 151.75±13.19mg/dL에서 운동 후 154.25±13.25mg/dL

로 통계 으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다(p<.01).집단의 평균을 비교한 결

과 사 검사와 사후검사에서도 통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았다.

<표 10> 총콜 스테롤의 변화 (unit:mg/dL)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

총콜 스테롤

(mg/dL)

운동군 152.13±9.42 144.50±11.24 3.977 .005

통제군 151.75±13.19 154.25±13.25 -4.410 .003

t -.065 1.587

p .949 .135

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

<그림4.총콜 스테롤의 변화>
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2) 성지방의 변화

성지방의 변화에서는 <표 11>에서 보는 바와 같이 운동군은 운동

101.63±9.84mg/dL에서 운동 후 88.00±9.87mg/dL로 감소하여 통계 으로 유의한 차이

가 나타났으며(p<.001), 통제군은 운동 109.38±10.08mg/dL에서 운동 후

112.50±15.01mg/dL로 통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았다.집단의 평균을 비교

한 결과 사 검사에서 통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았으며,사후검사에서

는 통계 으로 유의한 차이가 나타났다(p<.01).

<표 11> 성지방의 변화 (unit:mg/dL)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

성지방

(mg/dL)

운동군 101.63±9.84 88.00±9.87 9.161 .000

통제군 109.38±10.08 112.50±15.01 -1.015 .344

t 1.556 3.857

p .142 .002

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

<그림5. 성지방의 변화>
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3)고 도지단백 콜 스테롤의 변화

고 도지단백 콜 스테롤의 변화에서는 <표 12>에서 보는 바와 같이 운동군은

운동 47.13±5.28mg/dL에서 운동 후 51.88±3.14mg/dL로 감소하여,통계 으로

유의한 차이가 나타났으며(p<.05),통제군은 운동 50.75±5.49mg/dL에서 운동 후

50.38±5.15mg/dL로 통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았다.집단의 평균을 비

교한 결과 사 검사와 사후검사에서는 통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았다.

<표 12>고 도지단백 콜 스테롤의 변화 (unit:mg/dL)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

고 도지단백

콜 스테롤

(mg/dL)

운동군 47.13±5.28 51.88±3.14 -3.225 .015

통제군 50.75±5.49 50.38±5.15 .331 .750

t 1.346 -.703

p .200 .493

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

<그림6.고 도지단백콜 스테롤의 변화>
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4) 도지단백 콜 스테롤의 변화

도지단백 콜 스테롤의 변화에서는 <표 13>에서 보는 바와 같이 운동군

은 운동 97.50±12.64mg/dL에서 운동 후 82.88±7.92mg/dL로 감소하여,통계

으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타났으며(p<.001), 통제군은 운동

102.63±11.89mg/dL에서 운동 후 101.75±10.74mg/dL로 감소하 지만 통계 으로

유의한 차이가 없는 것으로 나타났다.집단의 평균을 비교한 결과 사 검사에서

통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았으며,사후검사에서는 통계 으로 유의한

차이가 나타났다(p<.001).

<표 13> 도지단백 콜 스테롤의 변화 (unit:mg/dL)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

도지단백

콜 스테롤

(mg/dL)

운동군 97.50±12.64 82.88±7.92 5.432 .001

통제군 102.63±11.89 101.75±10.74 .853 .422

t .835 4.001

p .418 .001

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

<그림7. 도지단백콜 스테롤의 변화>
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5)유리지방산의 변화

유리지방산의 변화에서는 <표 12>에서 보는 바와 같이 운동군은 운동

701.00±59.42mg/dL에서 운동 후 417.00±63.72mg/dL로 감소하여,통계 으로 유의

한 차이가 나타났으며(p<.01),통제군은 운동 795.37±146.37mg/dL에서 운동 후

800.13±143.92mg/dL로 통계 으로 유의한 차이가 나타나지 않았다.집단의 평균을

비교한 결과 사 검사와 사후검사에서는 통계 으로 유의한 차이가 나타났다

(p<.001).

<표 14>유리지방산의 변화 (unit:mg/dL)

변인 그룹 사 검사 사후검사 t p

고 도지단백

콜 스테롤

(mg/dL)

운동군 701.00±59.42 417.00±63.72 15.688 .000

통제군 795.37±146.37 800.13±143.92 -.534 .610

t 1.690 6.885

p .113 .000

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

<그림8.유리지방산의 변화>
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Ⅴ.논 의

청소년은 성장을 하면서 체지방 조직이 증가하기 때문에 지방조직을 감소시키거

나 그 로 유지만 하여도 체조성의 변화 특히 체 감소는 여러 가지 질환의 험

성을 낮추는 데 도움이 될 수 있다.

비만자나 운동 로그램을 통한 체 감량을 목표로 하는 년의 남녀에게 속보

와 같은 충격 활동의 운동이나,VO₂max60%의 강도로 주 3-5회 이상의 낮은

강도의 운동을 하는 것이 바람직하다고 보고되고 있다(Lamarcheetal.,1992).

태권도는 여성들의 부족한 신체활동을 늘려 비만 리와 체력증진을 한 심을

갖기에 충분하며,태권도를 통한 정신 건강과 신체 건강을 향상시킬 수 있다.

이병찬(2005)은 성인여성을 상으로 8주간 태권도 운동을 실시한 결과 체 ,체지

방율,비만도,BMI,WHR에서 유의한 감소를 나타냈다.트 이닝과 신체구성에

한 연구에서 비만인과 정상인 모두 트 이닝을 통하여 체 이 감소한 결과를 보았

으며,Katzmarzyketal(2001)이 비만인과 정상인 동일 트 이닝 연구에서 변화량의

량은 비만인 에서 높은 것으로 나타났으며,최희남(1992)은 규칙 인 유산소

운동으로 체 과 체지방률을 감소시킨다.

규칙 인 유산소운동은 평활근 세포와 내피세포 수를 증가시켜 동맥 을

확장시켜 동맥의 내경을 증가시키고,평활근 세포와 내피세포의 분화를 진시켜

모세 의 수를 증가시켜 구조에 정 인 변화에 기여한다(Brown,2003).

한 규칙 인 유산소운동은 동맥의 류량을 증가시키며,이러한 류량의 증가에

따른 동맥의 응은 동맥의 내경을 증가시켜 구조를 개선시키는 것으로 보

고되고 있다(Prioretal.,2003).

운동과 기능에 한 연구에서 Miyach등(2004)은 BMI가 30미만인 20 남

성을 상으로 항운동을 1RM의 80%,12회 반복,3세트,1회 45분,16주간 실시

하 으나 경동맥의 내 막 두께와 내경은 변화가 없었다고 보고하 고,Maeda등
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(2006)은 좌업 고령 남성을 상으로 10RM으로 주 2회,12주간 항운동을 실시하

으나 변화가 없었다고 보고하 다.

Kam 등(2004)은 비만한 어린이를 상으로 개인별 운동처방( 항운동:30분,유

산소 운동:10분,민첩성운동:10분)을 병행한 그룹에 있어서 6주 후 경동맥 내 막

두께는 변화가 없었지만 1년 후 재 측정결과 경동맥의 내 막 두께는 유의하게

(p<.001)감소하여 구조가 개선되었다고 보고하 다.

본 연구에서 심폐지구력이 유의하게(p<.01)증가하 는데 이는 유산소운동에 의

해 경동맥 내 막 두께가 감소하고,경동맥,상완동맥과 요골동맥 내경이 증가하여

동맥내 류량을 증가시킴으로써 골격근의 산소운반능력을 향상시켜 최 산소섭취

량이 증가된 것으로 사료된다.

유연성은 지극히 요한 체력요소로서 유연성이 높다함은 바로 그 사람의 체력

이 음을 이야기할 수 있다는 사실에 비추어볼 때 유연성의 증가경향을 태권도

품새 운동 로그램 ․후 약 10분간 스트 칭의 효과를 잘 나타내주고 있는 것으

로 생각된다.건강 련체력의 변화에서 운동군은 근력(p<.05),근지구력(p<.001),유연

성(p<.05)통계 으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다.심폐지구력의 경우 p<.01수

에서 통계 으로 유의한 차이가 있는 것으로 나타나 비만여고생들에게 태권도

품새 로그램은 추천할만한 운동이라는 것을 증명해 주고 있다.

김윤정과 김기 (2008)의 연구에서 벤치스텝 운동을 실시하여 비만여고생의 성

지방이 유의하게 감소하 다는 연구결과와 본 연구의 결과와 일치하 다.

본 연구의 HDL-C변화에서는 운동군에서 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다

(p<.05).유산소운동과 HDL-C의 계에서 정제순 등(1999)은 체지방률 30%이상

의 비만 년여성 13명을 상으로 식이 처방과 행동수정을 통한 12주간 유산소성

운동결과 평균 1.5mg/dl증가됨을 보고 하 고,노지호(1994) 한 40～50 년여

성 24명을 상으로 스텝 에어로빅을 세집단으로 나 어 12주 주4회 20분씩 실시

한 결과 60～70%집단,70～80%집단에서는 유의한 증가가 나타났으나 80～90%강

도의 집단에서는 최 운동 시 HDL-C농도는 감소를 나타냈다고 보고하 으며,오
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성 등(1998)은 체지방률 30%이상의 여자 학생을 상으로 유산소성 운동 강도

60~65HRmax,주 3회,13개 종목의 덤벨체조로 무산소성 운동을 12주간 실시한 결

과에서 유산소성 운동군에서는 운동 12주 후 54.1mg/dL,무산소성 운동군은 운동

후 54.2mg/dL로 각각 증가하 다고 보고하 다.이러한 결과를 종합해 봤을 때,태

권도 품새 수련은 심 계에 향을 미치는 요소 의 하나인 HDL-C의 농

도 증가에 정 인 향을 미치는 것으로 사료된다.

유산소성 운동과 LDL-C와의 계에서는 김병로 등(2001)은 체지방률이 25%이

상인 남자 학생을 상으로 주 5회 4주간 유산소 운동을 시킨 결과 LDL-C

가 운동 보다 운동 4주 후 14.29㎖/㎗의 감소를 보고하 으며,Griffin etal.,

(1988)은 일정기간 규칙 이고 반복 인 운동을 시킨 결과 장기간 유산소성 운동

유형에서 LDL-C수 이 감소하 다고 보고 하 다.

LDL-C와의 계에서 나채철 등(2001)은 12주간 주4회 20 비만여성들에게 최

심박수 60% 20분,근 항운동1RM30～40%강도 부하로 30～35회 복합운동을 실

시한 결과 도지단백 콜 스테롤(LDL-C)가 11.16mg/dl감량한 것으로 보고하

고,이형국(1996)은 여성을 상으로 유산소운동과 항성 근력운동을 병행해

LDL-C농도가 격히 감소하 다고 보고하 으며,권인창 등(2002)은 10~12세의

등학교 고학년 남자아동 12명을 상으로 한 연구에서 유산소성운동과 무산소성운

동 모두 LDL-C 농도의 감소를 보고하여 본 연구의 결과와 일치하 다.본

연구의 LDL-C의 변화에서는 운동군에서 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다

(p<.001).이러한 결과는 본 연구의 상자는 비만여고생이므로, 상동맥 심장질환

의 방인자인 LDL-C감소는 장기간 유산소성 운동인 태권도 품새 운동 로

그램을 통한 체 감소와 심 계의 향상으로 인한 LDL-C의 감소된 결과로 사료

된다.
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Ⅵ.결 론

본 연구는 체지방률이 30%이상인 과체 여고생을 상으로 태권도 품새 운동

로그램을 실시하여 건강 련체력과 지질에 미치는 향을 규명하는 연구로 연

구결과에 따라 다음과 같은 결론을 얻었다.

1.건강 련체력의 변화에서는 신체구성에서 운동군은 체 과 체지방에서 p<.001수

에서 유의한 차이가 있었고,근력(p<.05),근지구력(p<.001),유연성(p<.05),심폐지구력

(p<.01)으로 유의한 차이가 나타났다.

2. 지질 변화에서 운동군은 총콜 스테롤(p<.01), 성지방(p<.01),고 도지

단백 콜 스테롤(p<.05), 도지단백 콜 스테롤(p<.001)에서 유의한 차이가 나타

났다.

이상의 내용을 종합해 볼 때 장기간 규칙 인 태권도 품새 수련은 과체 여고

생의 사성증후군을 방할 수 있는 체 ,체지방률 감소에 효과 이며,심 질

환 발병 험을 감소시킬 수 있는 유용한 운동 로그램이 될 수 있음을 확인하 으

며,태권도 품새 수련에 따른 지질의 감소와 증가로 청소년 비만과 심 질

환 등 생활습 병의 방에 정 인 효과가 있는 것으로 나타났다.향후 연구에서

는 운동시간과 운동장소가 여의치 않아 신체활동이 부족한 비만 여고생들에게 학

교생활을 하면서 규칙 으로 운동을 할 수 있는 운동 로그램 개발이 필요한 것으

로 사료된다.
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  본  저 한  저 물에 하여 다 과 같  조건 아래 조 학 가 저 물  할 

수 록 허락하고 동 합니다.
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1. 저 물  DB 축 및 터넷  포함한 정보통신망에  공개  한 저 물  복제, 

기억 치에  저 , 전  등  허락함

2.  적  하여 필 한 범  내에  편집ㆍ형식상  변경  허락함. 

   다만, 저 물  내 변경  금 함.

3. 배포ㆍ전  저 물  적 적  한 복제, 저 , 전  등  금 함.

4. 저 물에 한 기간  5년 로 하고, 기간종료 3개월 내에 별  사 시가 없  

경 에는 저 물  기간  계  연 함.

5. 해당 저 물  저  타 에게 양 하거나 또는 출판  허락  하  경 에는 1개월 

내에 학에  통보함.

6. 조 학 는 저 물  허락 후 해당 저 물로 하여 발생하는 타 에 한  

침해에 하여 체  법적 책   않

7. 학  협정기 에 저 물  제공 및 터넷 등 정보통신망  한 저 물  

전 ㆍ출력  허락함.
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