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ABSTRACT

The Effect of Exercise Intensity of Aerobic Exercise 
Program on Physical Strength and Stress of Obese 

Women

Park, Yeon-Shin
Advisor : Prof. Seo, Young-Hwan
Department of Physical Education,
Graduate School of Public Health, 
Chosun University

The purpose of this study was to investigate how the 8-week 
aerobic exercise program affects the physical strength and stress of 
obese women in the exercise group and the control group. The 
subjects of the study were 20 obese women, 10 exercise groups and 
10 control groups, each randomly assigned. Among the obese women, 
the exercise group participated in the same aerobic exercise program 
and used the treadmill while controlling the intensity of exercise for 
a total of 8 weeks. To verify the significant difference before and 
after the measurement, the paired t-test method was used for the 
data processing method within each group, and the independent t-test 
method was used for the data processing method between each 
group, and the significance level applied value was set to p<.05.
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As a result of performing aerobic exercise for 8 weeks, changes in 
physical strength were significantly different in muscle strength, 
muscular endurance, cardiopulmonary endurance, flexibility, agility 
and quickness after measurement in the exercise group than before 
measurement in the exercise group(p<.05, p<. 01), the results 
between the two groups showed a significant difference in quickness 
before and after measurement(p<.01).

The change in stress decreased after the measurement in the 
exercise group, showing a statistically significant difference(p<.001).

Summarizing the above conclusions, as a result of conducting an 
aerobic exercise program, it was found that both physical strength 
and stress(α-amylase) had positive effects. Therefore, it is thought 
that it is an effective exercise program for obese subjects who want 
to participate in aerobic exercise program. If such exercise is 
applied by applying long-term exercise prescription based on 
scientific basis, it will relieve obesity and prevent secondary chronic 
diseases. I think I can reach a healthy old age.
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I. 서  론

A. 연구의 필요성

최근 현대인들의 건강에 대한 문제 중에서 사회문제로까지 심각한 현상이 바로 
비만과 관련된 문제이다. 높은 열량 식단의 섭취와 신체활동량이 감소되면서 과
도한 지방이 축적에 의해서 비만 인구가 급격하게 증가하고 있다(Witten, 2016). 
비만은 섭취하는 열량과 소비하는 열량의 불균형에 의해서 발생되는 것을 말하
는데, 인체 내에 지방이 필요 이상으로 축적되어서 건강을 저해시키는 상태를 의
미한다(WHO, 2016).

OECD에서 매년 발표되는 비만에 대한 현황보고서 내용에 따르면, 우리나라의 
비만 율은 OECD에 가입된 국가들 중에서도 빠른 속도로 증가하고 있다고 보고
하여 앞으로 비만으로 인해 사회적인 부담은 더욱더 가중될 것으로 예측하고 있
다(OECD, 2018). 특히, 성인여성의 경우 연령이 증가함에 따라 신체활동량의 
감소로 인해 체중과 체지방이 증가되고 있고(Ervin, 2009), 남성과는 다르게 임
신과 출산을 경험하면서 신체적으로 변화가 나타나는데, 여성호르몬의 변화가 시
작되어 근육 량이 감소되고 지방이 축적되면서 지방분해 활동 기능이 저하되어 
체지방의 양은 증가하게 된다(김경숙 등, 2004; 박종임과 김승환, 2017). 

이렇게 위험성이 높은 여성들은 비만 율은 꾸준하게 증가하고 있는 원인들 중
에서도 노화의 시기로 접어들면서 호르몬의 변화로 인해 에스트로겐의 감소로 
체중과 체지방률이 증가하고 근육은 감소되어 비만에 대한 유병률이 증가한다. 
단순히 비만관련지표들만 증가되는 것이 아니라 심혈관계 질환이나 이상지질혈
증 그리고 동맥경화증과 같은 대사성 증후군 질환에 노출되어 있다는 점이다(김
범호, 2017). 이에 건강하게 살아가기 위해 체력을 증진시키며, 각종 성인병과 
같은 질환을 예방 및 치료에 효과적이라고 보고하고 있다(김영빈, 2004).
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이러한 비만치료와 체력의 향상과 더불어 스트레스까지 해소할 수 있는 운동이 
필요한 시점에서 여러 가지 운동방법들이 제시되고 있는데 걷기, 달리기와 같은 
유산소성 운동은 장소에 제약을 받지 않아 누구나 쉽게 접할 수 있고, 비만이나 
고혈압, 당뇨병과 같은 질환을 예방하고 개선하는데 효과가 있는 운동이라고 하
였다(Vincent et al., 2002). 특히 비만여성들에게 실시되고 있는 운동의 형태 
중에서도 트레드밀 운동이나 자전거 운동은 유산소성 운동으로 가장 많이 하고 
있는 운동 방법인데(Lee et al., 2008; Vincent et al., 2002), 하지만 자전거 
운동은 앉은 자세로 오랜 시간 동안 지속적으로 해야 하는 단점이 있기 때문에 
자세조절을 할 수 없고 국소적인 운동으로 운동할 때에 트레드밀 운동보다 소비
되는 에너지량은 적다(Zeni et al., 1996). 

또한, 최적의 운동효과를 보기 위해서 다양한 운동 강도로 실시한 연구들(고경
국 등, 2015; Tan et al., 2016; Mair et al., 2016)에서 운동 강도에 대한 
설정이 중요하다고 보고하고 있으며, 이러한 내용을 바탕으로 어수주(2016)는 
저강도 보다는 중강도나 고강도의 유산소 운동을 했을 때, 비만과 관련된 질환들
에 효과를 주었다고 하였다. 

따라서 본 연구에서는 유산소 운동프로그램을 활용하여 비만여성들에게 체력
적인 요인과 생활 속 스트레스에 대한 변화를 알아보고 비만으로 인한 2차적인 
질환을 예방하고 비만 여성들에게 비만을 해소할 수 있는 방법의 하나로 유산소 
운동프로그램의 효과를 검증하는데 본 연구의 필요성이 있다.
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B. 연구의 목적

본 연구에서의 목적은 비만여성들에게 건강을 증진시킬 수 있는 운동프로그램
의 일환으로 유산소운동프로그램을 적용하여 8주 동안 비만여성에게 체력적인 
수준과 스트레스를 파악하여 비만여성들의 체력의 증진과 스트레스를 감소시켜
주어 건강한 삶을 영위하고자 하며, 유산소 운동의 효과로 프로그램을 개발하여 
기초자료를 제공하는데 목적이 있다. 

C. 연구의 가설

 연구가설은 다음과 같다. 

  가. 8주간의 유산소운동프로그램이 실험 시작 전, 후 간에 비만여성들의 체력 
요인인 근력, 근지구력, 유연성, 민첩성, 심폐지구력, 순발력에서 유의한 
차이가 나타날 것이다. 

  나. 8주간의 유산소운동프로그램이 실험 시작 전, 후 간에 스트레스 요인인 
α-아밀라아제에 유의한 차이가 나타날 것이다.
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D. 연구의 제한점 

  연구의 제한점은 다음과 같다.

  가. 본 연구의 대상자는 비만여성으로 유산소 운동 프로그램 진행 중 식습관과 
생활습관 그리고 신체활동은 완벽하게 통제하지는 못했다.

  나. 비만여성들의 유전적, 심리적, 환경적인 부분은 배제하였다. 

  다. 측정 시 비만여성들의 생리적, 심리적 요인을 가능한 동일하게 하였다.
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Ⅱ. 이론적 배경

A. 유산소운동

유산소라는 말은 운동을 하고 있는 중에 산소를 이용해 에너지를 생산한다는 
말이다. 이러한 유산소 운동은 체내에서 끊임없이 산소를 섭취하면서 인간의 생
명을 유지시켜주고 심장과 폐의 활동을 자극하게 되면 혈관조직의 강화와 체내
에서의 모든 기능들을 정상적으로 촉진시켜주는 효과가 있다고 하였다(김명자, 
1990; ACSM, 1998).

또한, 유산소성 대사는 신체가 이용하고자 하는 에너지를 충분하게 산소공급을 
하여 ATP를 생성하는 것을 의미한다. 유산소성 에너지의 대사는 인산화 과정을 
통해서 화학적인 반응을 할 때에 산소가 관여하고 있는 경우를 말한다(조현철 
등, 2011). 약 3분 이상 동안 장시간 운동을 수행할 때에 주된 에너지 시스템으
로 관여를 하거나, 크랩스회로와 전자전달계에 의해서 산소를 적절하게 이용해 
에너지를 생성한다(김기연, 2009). 
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B. 비만

비만은 피하지방을 비롯하여 인체 내에 저장지방량이 비정상적으로 많아진 
상태를 의미하며 음식물을 섭취하는 칼로리가 기초대사량이나 신체활동에 의해
서 소비되는 칼로리를 초과하고 남은 칼로리가 지방으로 피하에 축적되면서 
일어나는 과체중의 상태 즉, 섭취하는 칼로리에 비해 소비하는 칼로리가 적을 
때 지방이 과잉 축적된 상태이며, 체내의 지방량은 유전과 환경적인 요소 등에 
의해 영향을 많이 받는다(박윤진, 2000).

외적으로 영향을 받는 비만은 여러 가지의 위험한 합병증을 유발하는데 소극
적으로 하는 치료는 질환들을 막을 수 없다. 비만인 사람들은 정상체중인 사람
보다 사망률이 더 높은데 그 원인으로는 고혈압과 당뇨병 및 고콜레스테롤 혈
증을 비롯하여 심혈관질환과 여러 암 등이 포함된다(김백중, 2008). 또한 비만
에 대한 진단 기준은 체지방률이 남자(25%)와 여자(30%이상)는 비만이라고 
판정하고 있다(ACSM, 2000). 비만 치료에서 운동은 유산소운동으로 진행하
고 있는데, 약한 운동부터 점진적으로 늘려가는 것이 좋으며 저 강도와 장시간
의 운동이 체지방 축적을 저해시킨다고 하였다(오현경, 2009).
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C. 체력

체력은 건강에 관련된 체력과 기능에 관련된 체력으로 구분이 가능한 데 
현대사회에서의 일반인들은 건강관련체력과 밀접한 관련을 가지고 있어 그 
의미가 보다 더 중요한데 일반인들에게 체력에 대한 의미는 운동능력을 높여
주는 것 보다 성인병을 예방하고 건강증진을 위한 체력적인 의미가 더 크다
고 할 수 있다(오현경, 2009). 본 연구에서는 체력의 6가지 요소이다.

근 수축에 의해서 발현되는 물리적인 운동에너지를 근력이라고 말한다(박현나, 
2011). 일정한 부하에 대한 반복적․지속적으로 저항을 하면서 일정한 근의 기
능을 유지하면서 운동수행을 할 수 있는 능력을 근지구력이라고 말한다(이영
환, 2015). 유연성은 관절가동범위를 유지 및 증진시키는데 많은 도움을 주지만 
근력과 지구력에 대한 부분은 감소가 될 것이고, 유연성은 신체활동이나 스포츠
의 퍼포먼스 향상에 도움을 준다(윤성원 등, 2003). 심폐지구력은 근육이 활동
하는데 장시간 동안 유지할 수 있는 능력을 심폐지구력이라고 한다(이지현, 
2009). 운동 시에 몸의 위치와 방향 전환을 빠르고, 정확하게 전환시키는 신체
적인 능력을 민첩성이라 한다(고흥환, 1988). 순발력은 순간 최대의 힘을 발휘
할 때 나타나는 근력을 의미하고, 파워라고도 한다(권상원, 2019).



- 8 -

D. 스트레스

스트레스에 대한 개념은 의학과 생물학에서부터 도입되면서 정신적이거나 신체
적으로 건강상태를 악화시키는 요인으로 이해하고 있다(오상덕, 2002). 스트레스
의 개념은 시대별로 정의가 변화되고 있어 아직도 스트레스에 대한 개념 정리를 
못하고 있는 실정이다(Winnubst, 1984).

현대사회에서 인간은 생활과정에서 스트레스는 피할 수 없는데, 과도하게 발생되
는 스트레스는 부정적인 영향을 주게 되는데, 적절하게 주는 스트레스는 개인의 성
장발달에 있어 촉진시켜준다고 하였다(김이순, 2000). 하지만 최근 여성들이 지나
치게 선호하는 마른 몸매의 사회적 분위기로 인하여 자신이 가지고 있는 체형에 
대한 만족감을 느끼지 못하기 때문에 정신적인 건강에 부정적인 영향을 주고 있다
고 하였다(김진희, 2011).
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Ⅲ. 연구방법

A. 연구대상

피험자 선정은 G광역시 W휘트니스 운동센터에 등록된 비만여성 20명으로 
운동그룹 10명과 통제그룹 10명으로 분류하여, 연구의 목적 그리고 절차에 대해 
설명을 듣고 실험에 참여하고자하는 대상자로 선정을 하였다. 피험자들의 신체적 
특성은 <표 1>에 나타난 바와 같다.

  표 1. 연구대상자들의 신체적 특성

그룹 신장(cm) 체중(kg) 체지방율(%)

운동그룹
(n=10) 158.35±7.72 55.61±9.16 30.26±4.76

통제그룹
(n=10) 162.22±5.21 61.21±9.61 31.00±6.78
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B. 연구절차

본 연구는 비만여성을 대상으로 유산소 운동을 실시하여 체력과 스트레스 변
화에 대하여 알아보기 위하여 다음과 같이 설계하였다.

피험자 선정
‣ 비만여성(n=20)
‣ 운동그룹 10명 / 통제그룹 10명  

↓
사전검사

‣ 체력요소(근력, 근지구력, 심폐지구력, 유연성, 민첩성, 순발력)
‣ 스트레스(α-아밀라아제)

↓
운동 프로그램 실시

‣ 운동형태: 유산소 운동(트레드밀)
‣ 운동강도: 65-85HRmax%
‣ 운동시간: 60분 / 1일
‣ 운동빈도: 3회 / 주
‣ 운동기간: 8주

↓
사후검사

‣ 체력요소(근력, 근지구력, 심폐지구력, 유연성, 민첩성, 순발력)
‣ 스트레스(α-아밀라아제)

↓
자료처리

그림 1. 연구절차
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C. 측정도구

  측정도구는 <표 2>와 같다.

  표 2. 실험에서 사용한 측정도구

측정도구명 모델명 생산국 측정항목

체성분검사 InBody 370 KOREA 체중, 체지방율

신장계 G-Tech KOREA 신장

Digital dynamometer T.K.K(501) JAPAN 악력

체전굴계
(앉아 윗몸 앞으로 

굽히기)
T.K.K(5103) JAPAN 유연성

윗몸일으키기 InBody 
U-Town KOREA 근지구력

왕복오래달리기 Biospace KOREA 심폐지구력

20m 왕복달리기 Biospace KOREA 민첩성

제자리멀리뛰기 Biospace KOREA 순발력

α-아밀라아제 Nipro JAPAN 스트레스
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그림 2. 체형 검사 
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그림 3. 체력 검사 
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그림 4. 스트레스 검사 
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D. 운동프로그램

  1. 유산소 운동 프로그램

운동강도 = 최대심박수(220-자신의 나이) 계산법 
최대심박수에 의한 목표심박수(운동강도*최대심박수)를 설정 
유산소 운동프로그램 = 최대심박수에 따라 1-4주 동안 65-75% 강도
5-8주 75-85% 강도  

  표 3. 유산소 운동프로그램

기간 운동 시간 강도 빈도
준비운동 10분

1-8
주

HRmax 65 ~ 75% 1~4weeks
40분 65-85% 주 3회

HRmax 75 ~ 85% 5~8weeks

정리운동 10분
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그림 5. 유산소 운동
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E. 자료처리

본 연구에서 도출한 모든 결과의 자료는 Window ver. SPSS 26.0을 사용하여 
운동 강도에 따른 비만여성의 체력과 스트레스를 운동 전과 후의 차이를 보기 
위하여 각 그룹 내에는 대응표본 t-test를, 각 그룹 간에는 독립표본 t-test를 
이용하였다. 통계설정은 α=.05로 하였다.
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Ⅳ. 연구 결과

A. 체력의 변화 

  1. 근력의 변화 

근력의 결과는 <표 4>, <그림 6>에 제시된 바와 같다. 운동그룹은 사전 
23.37±5.73kg에서 사후 25.58±4.16kg으로 증가하였지만 통계적으로 
유의한 차이가 나타나지 않았다. 통제그룹은 사전 28.07±4.49kg에서 사후 
28.50±3.35kg으로 증가한 결과를 나타냈지만 유의한 차이는 없었다. 두 집단 
간의 비교에서도 유의한 차이는 없었다.

  표 4. 근력의 변화                                                   

구분 사전결과 사후결과 t p

악력
(kg)

E.G(n=10) 23.37±5.73 25.58±4.16 -1.862 .095

C.G(n=10) 28.07±4.49 28.50±3.35 -.655 .529

t -2.039 -1.725

p .716 .359
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그림 6. 근력의 변화
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  2. 근지구력의 변화 

근지구력의 결과는 <표 5>, <그림 7>에 제시된 바와 같다. 운동그룹은 사전 
16.40±8.14회에서 사후 24.30±9.71회로 증가하여 통계적으로 유의한 차이를 
나타냈다(p<.05). 통제그룹은 사전 11.90±6.13회에서 사후 11.30±5.96회로 
감소하여 유의한 차이는 없었다. 두 집단 간에서도 유의한 차이는 없었다.

  표 5. 근지구력의 변화                                               

구분 사전결과 사후결과 t p

윗몸
일으키기

(회)

E.G(n=10) 16.40±8.14 24.30±9.71 -2.438 .037*

C.G(n=10) 11.90±6.13 11.30±5.96 1.964 .081
t 1.396 3.605
p .480 .162

 *p<.05
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그림 7. 근지구력의 변화
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  3. 심폐지구력의 변화 

심폐지구력의 결과는 <표 6>, <그림 8>에 제시된 바와 같다. 운동그룹은 사전 
11.60±3.56회에서 사후 16.10±5.15회로 증가하여 통계적으로 유의한 차이가 
나타났다(p<.05). 통제그룹은 사전 12.10±3.47회에서 사후 11.70±2.90회로 
감소하여 통계적으로 유의한 차이는 없었다. 두 집단 간에서도 유의한 차이는 
없었다.

  표 6. 심폐지구력의 변화                                            

구분 사전결과 사후결과 t p

왕복오래
달리기
(회)

E.G(n=10) 11.60±3.56 16.10±5.15 -2.849 .019*

C.G(n=10) 12.10±3.47 11.70±2.90 .712 .494

t -.317 2.352

p .662 .153

*p<.05
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그림 8. 심폐지구력의 변화
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  4. 유연성의 변화 

유연성의 결과는 <표 7>, <그림 9>에 제시된 바와 같다. 운동그룹은 사전 
12.30±10.55cm에서 사후 15.37±9.51cm으로 증가하여 통계적으로 
유의한 차이가 나타났다(p<.05). 통제그룹은 사전 13.23±9.03cm에서 사후 
13.16±8.53cm으로 감소하여 통계적으로 유의한 차이는 없었다. 두 집단 간에
서도 유의한 차이는 없었다.

  표 7. 유연성의 변화                                               

구분 사전결과 사후결과 t p

유연성
(cm)

E.G(n=10) 12.30±10.55 15.37±9.51 -2.264 .050*

C.G(n=10) 13.23±9.03 13.16±8.53 .247 .810

t -.212 .547

p .815 .974

 *p<.05



- 25 -

0

2

4

6

8

10

12

14

16

18

pre-test

post-test

E.G(n=10) C.G(n=10)

15.37

13.16

12.3
13.23

pre-test

post-test

그림 9. 유연성의 변화
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5. 민첩성의 변화 

민첩성의 결과는 <표 8>, <그림 10>에 제시된 바와 같다. 운동그룹은 사전 
15.74±1.85초에서 사후 14.36±1.13초로 감소하여 통계적으로 유의한 차이가 
나타났다(p<.01). 통제그룹은 사전 14.92±1.33초에서 사후 14.44±1.17초로 
감소하였지만 통계적으로 유의한 차이는 없었다. 두 집단 간에서도 유의한 차이
는 없었다.

  표 8. 민첩성의 변화                                               

구분 사전결과 사후결과 t p

민첩성
(초)

E.G(n=10) 15.74±1.85 14.36±1.13 3.472 .007**

C.G(n=10) 14.92±1.33 14.44±1.17 2.157 .059

t 1.133 -.155

p .370 .515

*p<.01
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  6. 순발력의 변화 

순발력의 결과는 <표 9>, <그림 11>에 나타난 바와 같다. 운동그룹은 사전 
120.10±15.89cm에서 사후 129.30±16.52cm로 증가하여 유의한 차이가 나타
났다(p<.05). 통제그룹은 사전 115.70±7.02cm에서 사후 119.50±14.69cm로 
증가하였지만 통계적으로 유의한 차이는 없었다. 두 집단 간에서도 통계적으로 
유의한 차이는 없었다.

  표 9. 순발력의 변화                                               

구분 사전결과 사후결과 t p

제자리 
멀리뛰기

(cm)

E.G(n=10) 120.10±15.89 129.30±16.52 -2.543 .032*

C.G(n=10) 115.70±7.02 119.50±14.69 -1.112 .295
t .801 1.401
p .002** .197

*p<.05, **p<.01
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B. 스트레스의 변화 

α-아밀라아제의 결과는 <표 10>, <그림 12>에 제시된 바와 같다. 
 운동그룹은 α-아밀라아제 검사를 실시한 결과는 사전 34.50±12.14kIU/L 

에서 사후 25.90±12.95kIU/L로 감소하여 통계적으로 유의한 차이가 나타
났다(p<.001). 통제그룹에서는 사전 36.90±10.09kIU/L에서 사후 38.00± 
11.19kIU/L로 증가하여 통계적으로 유의한 차이는 없었다. 두 그룹 간에서도 
유의한 차이는 없었다.

  표 10. α-아밀라아제의 변화                                      

구분 사전결과 사후결과 t p

α-아밀라
아제

(kIU/L)

E.G(n=10) 34.50±12.14 25.90±12.95 10.012 .000***

C.G(n=10) 36.90±10.09 38.00±11.19 -.763 .465
t -.481 -2.235
p .212 .371

***p<.001 
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Ⅴ. 논  의

본 연구에서는 비만여성들에게 8주간 유산소 운동(트레드밀)을 운동 강도별로 
실시하여 체력과 스트레스에 어떠한 영향을 미치는지 알아보기 위한 연구로 비만
여성들의 효율적인 유산소 운동프로그램 구성에 필요한 기초 자료를 제공하였다.

A. 체력의 변화 

체력은 건강을 평가하는 중요한 지표로 효율적이기 때문에 모든 연령과 성별
을 막론하고 사용한다(김상국, 2005; 이창진, 2011).

근력은 근육의 수축에 동원되는 근육의 섬유 수로 결정된다. 본 연구에서 유산
소 운동을 비만여성들에게 적용하여 실시한 결과 근력에서 유의한 증가를 나타
냈다. 조완주(2010)의 연구에서 중년여성들에게 복합운동 실시 후 근력에서 향
상을 보였고, 장재훈 등(2007)의 연구에서도 복합운동을 중년여성들에게 적용한 
결과 근력의 향상을 보였다. 이는 본 연구와 일치된 결과를 보이는데 유산소 운
동 시에 주먹을 쥐고 앞·뒤로 팔을 반복하면서 근력의 향상을 보였다고 생각된
다. 근지구력은 저항으로부터 반복적으로 나타나는 힘이라 말을 하고 다른 의미
로는 근육의 수축활동을 오래할 수 있는 능력을 의미한다. 본 연구에서 유산소 
운동을 비만여성들에게 적용하여 실시한 결과 근지구력에서 유의한 증가를 나타
냈다. 이는 선행연구들과 유사한 점을 보이는데 이석희(2016)의 연구에서 중년
여성을 대상으로 한 저강도 유산소 운동 후에 근지구력의 향상을 보였다고 하였
으며, 박봉섭(2009)은 근력운동과 걷기를 병행하여 비만여성들에게 실시한 결과 
근지구력에서 증가하였다고 보고하였다. 또한 전원(2006)의 연구에서도 12주간 
중년여성을 대상으로 하여 수영운동을 실시한 결과 근지구력의 향상을 보았다고 
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하여 본 연구와 일치된다. 이러한 결과는 평소 운동을 실시하지 않은 비만여성들
에게 지속적인 운동을 실시한 결과라 생각된다.

심폐지구력은 심장과 폐 그리고 혈관계가 작동하여 전신의 조직에 산소와 
영양성분을 공급해 주어 운동을 장시간 동안 지속할 수 있도록 하는 능력으로 
심폐기능과 순환계능력 평가에서 좋은 지표로 사용하고 있다(김지훈, 2016).

본 연구에서 유산소 운동을 비만여성들에게 적용하여 실시한 결과 심폐지구력
에서 유의한 증가를 나타냈다. 이는 선행연구들과 유사한 점을 보이는데 김종식
(2010)의 연구에서 중년여성들에게 12주간 복합운동을 실시한 결과 심폐지구력
이 향상되었다고 하였으며, 박상갑 등(2006)의 연구에서도 12주간 복합운동이 
심폐지구력이 향상되었다고 하여 본 연구와 일치한다. 이는 본 연구에서 유산소 
운동을 지속적으로 실시한 결과라 생각된다.

유연성은 관절가동범위와 근육, 건 그리고 인대 등의 신전성에 의해서 결정이 
되는 체력적인 요소이다. 본 연구에서 유산소 운동을 비만여성들에게 적용하여 
실시한 결과 유연성에서 유의한 증가를 나타냈다. 이는 선행연구들과 유사한 점
을 보이는데 박은영과 이종하(2005)는 50대 이상 남녀를 대상으로 한 12주간
의 복합운동이 유연성의 향상을 보였다고 하였고, 김춘심(2011)은 고령여성들에
게 복합운동을 실시한 결과 유연성이 향상되었다고 보고하였다. 또한 정연호
(2016)의 연구에서도 장기간 중년여성들에게 운동참여 여부에 따라 체력에서 
유연성향상을 보였다고 하여 본 연구와 일치한다. 이는 지속적인 운동 전과 후의 
스트레칭 등의 운동으로 증가되었다고 생각된다.

순발력은 짧은 순간동안 폭발적인 에너지를 힘으로 바꿔주는 능력을 의미한다. 
본 연구에서 유산소 운동을 비만여성들에게 적용하여 실시한 결과 순발력에서 
유의한 증가를 나타냈다. 이는 선행연구들과 유사한 점을 보이는데 이우정
(2005)는 8주간의 트레이닝이 남자대학생들의 순발력을 향상시켰다고 하였고, 
조계주(2017)도 홀더트레이닝 운동이 스포츠클라이밍 선수들의 순발력 향상에 
도움을 주었다고 하여 본 연구와 일치한다.

민첩성은 신체동작의 전체 혹은 일부분의 동작으로 운동 시에 신속한 방향전
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환능력을 의미한다. 본 연구에서 유산소 운동을 비만여성들에게 적용하여 실시한 
결과 민첩성에서 유의한 증가를 나타냈다. 이는 선행연구들과 유사한 점을 보이
는데 이석희(2016)의 연구에서 중년여성을 대상으로 한 저강도 유산소 운동 후
에 민첩성의 향상을 보였다고 하였으며 권혁(2012)의 연구에서도 복합적인 트
레이닝이 민첩성 향상에 효과가 있었다고 하여 본 연구와 일치한다.

위의 선행연구들과 본 연구의 내용을 종합해보면, 유산소 운동이 비만여성들에
게 체력을 향상시켜준다는 결과를 나타내 유산소 운동을 할 시에 운동 강도에 
따라 실시하여 더욱 효과적인 결과를 도출하였다고 생각된다. 이러한 운동을 
지속적으로 체계화 하여 실시한다면 최근 비만을 해소하기 위한 대상자들에게 
적용할 수 있는 프로그램이라 생각된다.
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B. 스트레스의 변화 

스트레스는 어떠한 요구에 대하여 정신과 신체적인 반응으로 개인의 심리적, 
신체적인 건강에 영향을 줄 뿐만 아니라 사회적, 환경적, 가정적인 부분에도 매
우 중요한 영향을 준다(Kim et al., 2009). 이렇게 큰 영향을 주는 스트레스는 
개인적인 측면에서 보면 자기 자신이 건강해야하고 가정에서의 큰 역할을 수행
하고 있기 때문에 절대 간과해서는 안 될 사항이라고 생각된다. 최근 진행되고 
있는 연구들을 보면 모든 질병 80%의 이상은 스트레스와 밀접한 관련이 있다고 
보고 하였는데(Ryu & Kim, 2012), 이로 인하여 음주, 약물 및 위험한사고 등
으로 경제적인 손실과 더불어 2차적인 사고로 이어져 사회적으로 손실은 더욱 
커질 수 밖에 없다(박재수 등, 1998). 이에 스트레스는 신체적인 질환이나 정신
적인 질환에 많은 관심들이 있음에도 불구하고 정확한 정의가 되지 않고 있는데 
스트레스를 측정하는 방법에 따라서 다양하게 나타난다(Dohrenwend, 1973; 
Segerstrom et al., 2007).

이 때문에 스트레스를 측정하는 방법에서 객관화하거나 수치화 하려는 시도는 
혈액이나 호르몬 검사를 통해 생리적인 기능을 다룬 연구들이 진행되고 있는 것은 
정확한 측정 방법일 수 있으나 스트레스에 대한 다양한 해석으로 분석을 하고 
있다(Seo et al., 2014). 이러한 이유 때문에 스트레스 지수를 측정하는 것은 
개인적인 특성이나 환경적인 부분에 따라 차이가 있기 때문에 이보다 더 정확하
게 측정하기 위한 방법으로 상황에 따른 측정방법들이 존재하고 있다(김대일, 
2019).

이러한 측정방법들을 살펴보았을 때, 본 연구에서 사용한 방법은 비 침습적인 
방법으로 타액으로 측정하는 방법을 고안하여 유산소 운동에 참여하는 비만여성
들의 스트레스가 감소하였다는 결과를 얻었다. 이와 유사한 선행연구들을 보면, 
서영환(2020)은 점핑운동을 통해 비만중년여성들의 α-아밀라아제를 감소시켜
주었다고 보고하였고, 김한울(2020)의 연구에서도 코어트레이닝을 통해 스포츠
클라이밍 선수들의 스트레스지수를 감소시켜 운동기능향상에 도움을 주었다고 
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하였다. 또한, 전아영(2019)의 연구에서도 중년여성들의 골프운동참여가 골프 
스윙시 타격음에 의해 스트레스를 해소시켜준다고 하여 본 연구와 유사한 결과
를 보였다. 이와 같이 다양한 운동을 통해 스트레스 요인인 α-아밀라아제를 
감소시켜준다는 선행연구들과 본 연구를 비교한 결과 운동 강도에 따라서 실시
한 유산소 운동 또한 비만 여성들에게 스트레스를 감소시켜 주어 다이어트에 
도움을 줄 수 있는 부분이라고 할 수 있겠다.
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Ⅵ. 결  론

본 연구는 8주간 유산소 운동프로그램을 통한 운동그룹과 통제그룹에서 비만
여성의 체력과 스트레스에 어떻게 영향을 미치는가를 규명하는데 목적을 두었다. 
연구의 대상자들은 비만여성 20명을 대상으로 운동그룹 10명과 통제그룹 10명
으로 각각 무선 배치하였으며, 비만여성들 중 운동그룹 모두 동일한 유산소운동
프로그램에 참여하면서 총 8주 동안 운동 강도를 조절하면서 트레드밀을 활용하
여 유산소운동을 하였고, 측정 전과 후 유의한 차이검증을 위해 각 집단 내 자료
처리방법은 Paired t-test와 각 집단 간 자료처리방법은 Independent t-test 
방법을 활용하였으며, 유의수준 적용 값은 p<.05로 하였다.

  1. 8주간의 유산소운동을 실시한 결과 체력의 변화는 운동그룹에서 측정 전보
다 측정 후에 근지구력과 심폐지구력, 유연성, 민첩성 그리고 순발력에서 유의한 
차이를 보였으며(p<.05, p<.01), 두 집단 간 결과는 측정 전과 후 순발력에서만 
사전측정의 결과에서 유의한 차이를 보였다(p<.01).

  2. 스트레스의 변화는 운동그룹에서 측정 전보다 후에 감소하여 통계적으로 
유의한 차이를 보였다(p<.001).

  위의 결론을 종합하면, 유산소 운동프로그램을 실시한 결과 체력과 스트레스
(α-아밀라아제)에서 모두 긍정적인 효과가 있다는 결과를 나타냈다. 이에 유산
소 운동프로그램에 참여하고자 하는 비만인 대상자들에게 효율적인 운동프로그
램이라 생각되며 이러한 운동을 장기간 운동처방을 과학적인 근거에 의해 적용
하여 진행한다면 비만을 해소하고 2차적으로 찾아오는 만성적인 질환들을 예방
하여 건강한 노년기를 맞이할 수 있을 것이라 생각된다.
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