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세라밴드 운동프로그램이 농촌 여성의 

하지근력과 균형에 미치는 효과

정   미   경*

Ⅰ. 서    론

1. 연구의 필요성

우리나라 농촌 인구에서 65세 이상의 노인인구가 차

지하는 비율은 1960년의 4.2%에서 2000년에 14.7%

로 크게 증가하였다(박동수, 2005). 농촌지역의 성별분

포를 보면 남자 노인이 37.7%인데 비해 여자 노인이 

62.3%로 높게 나타났다(한국보건사회연구원, 2004). 

따라서 우리나라 노인인구 중에서도 여성 노인의 증가는 

노인문제 연구의 가장 고려되어야 할 측면이라 하겠다

(지민선, 2005).

우리나라 여성의 평균 수명은 78세를 넘어섰고, 남성

에 비해 8세 정도가 높은 것으로 조사되었다. 농촌 중년

기 여성은 그들의 배우자보다 평균 연령이 3세 정도 낮

으므로(양순미와 홍숙자, 2002) 중년기 농촌 여성들은 

그들의 남편보다 평균 10년 이상의 노년기를 홀로된 상

태에서 생활해야 한다(지민선, 2005). 따라서 농촌의 고

된 농․축산 일을 후기 고령(75세 이상)의 여성들이 담

당해야 하는 상황이다.

특히 여성은 폐경기 이후 급격한 근량과 근력의 감소

를 가져와 골다공증을 촉진시키는 것으로 알려져 있으며

(이청무, 1996), 골다공증은 연령의 증가에 따라 그 발

생빈도가 높아지며 골절로 쉽게 이행되기 때문에 보건학

적 중요성을 가진다(보건복지부, 2002).

또한 40대까지는 균형능력이 잘 유지되지만, 40대 이

후에는 균형능력이 남녀 모두에서 지속적으로 감소하는 

것으로 나타났다(Balongun, Akindele, Nhinlola, & 

Marzouk, 1994).

노령화에 따른 신체변화의 94%는 근육과 뼈의 문제

라고 보고하였고(Keller & Leventhal, 1991), 근골격

계의 노화와 이에 의한 근력약화가 노인에게 중요한 문

제로서 특히 하지근력 약화는 기동성과 직결되어 노인을 

침상이나 휠체어에서 머물게 하므로 매우 심각한 문제임

을 지적하였다(김현갑, 2003).

운동은 골다공증 치료와 예방에서 그 역할이 매우 중

요하고, 골밀도의 증가 뿐만 아니라 낙상의 위험을 감소

시키는 것으로 보고되고 있다(보건복지부, 2002). 또한 

노인의 건강을 위한 지침서에서는 근육량이나 근력의 유

지 또는 요통예방이나 원활한 일상생활을 위해 저항성 

운동을 권장하고 있다(American College of Sports 

Medicine ; ACSM, 2000).

최근에는 탄성밴드를 이용한 저항성 운동이 고령자에 

있어서 기초체력과 근력을 향상시키고(Milkesky, Robert 

& Wiggles, 1994), 유연성과  걸음걸이의 교정 및 향

상을 가져오며(Jette, Harris, Sleeper, Lachman, 

Heislein, Gior, & Lebenson, 1996; Tinetti, 

1997), 통증을 감소시킨다는 보고가 있다(Chrrtis, 

1999).

탄성밴드를 이용한 근력강화운동은 운동의 전 범위에

서 근육을 최대한 활성화 시키고, 다양한 각도에서 동작

을 실시하여도 운동 시 주어지는 충격이 최소이며 
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(Page, 2000), 웨이트트레이닝에서 발생되는 부상의 염

려가 적고, 장력이 일정하며, 휴대가 간편하고, 누구나 

쉽게 할 수 있는 운동이라는 점에서 유행하고 있다

(Petterson, Stegink jansen, Hogan, & Nassif, 

20001; Decker, Hintermeister, Faber, & Hawkins, 

1999).

노인 낙상예방을 위한 선행연구에서 구체적인 운동의 

동작들을 알기에는 부족한 면이 있었고, 이러한 운동이 

우리나라 노인들에게 그대로 적용하기에는 어려운 면이 

있으며(보건복지부, 2000), 우리나라에서는 노인의 낙상

에 대한 실태 및 위험요인에 대한 연구가 발표되었으나 

주로 시설 노인으로 국한되어져 있으며, 낙상예방 프로

그램이 지역사회에서 운영되어지고 있는 경우는 거의 없

는 실정이다(방순화, 2004).

따라서 세라밴드를 이용한 운동프로그램은 농촌의 스

포츠센터, 기타 시설 및 장비를 이용하기 어려운 농촌의 

제반 여건을 고려해 볼 때 근력강화를 위한 간단한 자가 

운동 도구로 활용하기에 적합하다고 사료된다.

이에 본 연구는 재활치료를 위한 도구로 이용되고 있

는 세라밴드를 활용하여 농촌 주민 누구나 이용할 수 있

도록 보조 도구 없이 세라밴드만 이용한 운동프로그램으

로 수정 ․보완하여 적용해보고, 낙상을 예방하며 노인

의 기능적 독립생활의 향상으로 삶의 질을 높일 수 있는 

운동프로그램의 한 방법을 모색하고자 한다.

2. 연구의 목적

본 연구는 저항운동의 하나인 세라밴드 운동을 활용하

기 용이하도록 수정․보완하여 농촌여성에게 적용한 후 

균형 증진과 하지 근력 강화에 미치는 효과를 파악하고

자 한다.  구체적인 목적은 다음과 같다.

1) 세라밴드 운동 프로그램이 농촌여성 하지 근력증진에 

미치는 효과를 파악한다.

2) 세라밴드 운동 프로그램이 농촌여성 균형 증진에 미

치는 효과를 파악한다.

3. 용어의 정의

1) 세라밴드 운동

세라밴드를 이용하여 밴드를 끌어 당겨 생기는 장력이 

저항이 되는 즉 밴드가 수축하려고 하는 힘을 저항으로 

이용하여 근육의 힘을 증진하는 저항운동을 말한다.

본 연구에서의 세라밴드 운동은 세라밴드를 의자나 고

정된 곳에 묶거나 상대방이 밴드를 잡아 주는 방법 대신 

대상자의 신체를 활용하여 실시하는 저항운동을 의미한

다. 세라밴드 운동프로그램은 발목, 무릎, 허리, 손목, 

팔굼치, 어깨관절 등을 이용한 15가지 운동으로 구성되

었으며 한 동작을 8회 반복하여 전 동작의 운동실시를 4

세트 반복 하는 운동으로 주 5회 10주간 실시하는 프로

그램을 의미한다.

2) 근력

근력이란 어떤 근육 군이 저항을 이겨내기 위하여 최

대한으로 수축력을 발휘할 수 있는 능력으로 정의되며

(김성수 와 정일규, 1995), 본 연구에서 하지근력은 대

퇴근과 발목근의 근력을 말한다.

3) 균형

균형은 예기치 않은 상황에서 최적의 신체기능을 수행

하는 능력으로서 신체가 움직일 때 또는 움직이지 않을 

때 자세를 유지시킬 수 있는 능력을 의미한다.

본 연구에서는 신체가 움직이지 않은 상태에서 자세를 

유지하는 능력인 정적 균형과 신체가 움직이는 동안 원

하는 자세를 유지하는 능력인 동적균형(배성수, 김한수, 

이현옥, 박지환 및 홍완성, 1992; Wade와 Jones, 

1997)을 평가하였다.

4. 연구의 제한점

세라밴드 운동의 구성 후 다른 전문가에게 타당성을 

확보하거나 예비조사 등을 통한 운동내용의  수정 및 보

완 없이 사용하였으므로 세라밴드 운동프로그램의 타당

성에 대한 검증이 필요하다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 설계

본 연구는 2005년 1월 17일~2005년 3월 31일까지 

10주간의 세라밴드 운동프로그램을 수행한 후 그 효과를 

평가하기 위한 단일군 전후 실험설계이다.

2. 연구 대상자
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본 연구의 대상은 충청북도내 일개 보건진료소 관내에 

거주하는 40세 이상 농촌여성으로서 연구의 목적을 이해

하고 세라밴드운동 프로그램에 참석하기를 희망한 사람

이다. 대상자 선정 기준은 아래와 같다.

∙ 40세 이상 여성

∙ 규칙적이고 체계적인 저항운동 프로그램을 경험한 적

이 없는 여성

∙ 뇌졸중, 정신장애, 파킨스 질환 등 신경외과적 질환의 

장애가 없거나 정신질환이 없는 여성

연구초기 운동프로그램에 참여한 대상자는 34명이었

으나 프로그램 출석률이 70% 이하인 5명, 농번기로 인

하여 사후 측정에 참여하지 않은 9명을 제외하여 최종 

분석 대상자는 19명이었다.

3. 연구도구

1) 하지근력 

 (1) 대퇴근의 근력

대퇴근의 근력은 의자에서 10회 일어나는데 소요되는 

시간을 초단위로 측정하였다. 측정 방법은 팔걸이가 없

는 의자에 대상자를 앉게 한 후 연구자의 시작 구령에 

맞추어 의자에서 일어났다 앉았다를 10회 반복하도록 하

였다. 이때 측정자는 초시계를 이용하여 시간을 측정하

였다.

 (2) 발목근의 근력

발목근의 근력은 30초 동안 발뒤꿈치를 몇 회 드는 

지로 측정하였다. 허리에 손을 얹고 선 자세에서 대상자

에게 시작 구령에 맞추어 발뒤꿈치를 적어도 2inch 이상 

들도록 하고 종료 구령이 있을 때까지 반복하도록 하였

다. 이때 측정자는 초시계를 이용하여 대상자가 발뒤꿈

치를 드는 횟수를 측정하였다.

2) 균형

 (1) 정적 균형

정적 균형은 외발서기 시간을 초단위로 측정하였다. 

대상자에게 평소에 많이 사용하거나 더 잘 균형을 잡을 

수 있다고 생각하는 다리로 체중을 지탱하고 반대 다리

를 들도록 한 후 초시계를 이용하여 시간을 측정하였다. 

측정자는 대상자가 들고 있는 다리의 발이 바닥에 닿거

나 균형이 흔들리면서 넘어지지 않기 위해 측정자나 다

른 물체를 잡을 때까지의 시간을 측정하였다.

 (2) 동적 균형

동적 균형은 의자에서 일어나서 3m 걸어갔다 돌아오

는데 걸리는 시간을 초단위로 측정하였다. 측정자는 3m 

간격을 두고 의자 두 개를 놓는다. 대상자가 의자에 앉

은 상태에서 측정자의 시작 구령에 맞추어 의자에서 일

어나서 3m 앞에 있는 의자를 돌고 다시 돌아와서 의자

에 앉는데 까지 걸리는 시간을 측정하였다.

4. 세라밴드 운동프로그램의 구성 및 진행과정

1) 세라밴드(탄성밴드)

본 연구에 사용된 세라밴드(탄성밴드)는 빨강색 밴드

로서 운동 강도는 밴드에 의해 발생되는 밴드의 신장률

에 의해 결정되며, 빨강색 세라밴드의 저항력은 20cm 

늘릴 때 0.9kg, 40cm 늘릴 때 1.6kg, 60cm 늘릴 때 

2.3kg의 저항력을 같게 된다.

2) 운동프로그램의 구성

세라밴드 운동프로그램은 본 연구자가 스포츠과학 전

문가의 교육을 받고 그 내용을 토대로 수정 ․보완하였

다. 기존의 세라밴드 운동프로그램은 상대방이 밴드를 

잡아 주거나 의자 등 기타 고정된 곳에 묶어서 하도록 

구성되었는데 본 연구의 농촌 여성을 대상으로 하는 세

라밴드 운동프로그램은 대상자 본인의 신체를 활용하여 

할 수 있도록 구성하여 지역사회에서 세라밴드만 가지고

도 시간과 장소의 제한 없이 근력강화와 균형증진을 위

한 운동을 할 수 있도록 하였다.

세라밴드 운동프로그램은 발목강화와 염좌예방운동, 

하지근 강화와 경련예방, 무릎강화와 통증예방, 허리강화

와 요통예방, 팔꿈치와 손목강화 및 상해예방, 어깨강화

와 통증예방 운동으로 구성 되었고, 각각의 운동은 관절 

부위 별로 진행하지 않고 운동 이외의 움직임과 체위변

화로 인한 혈압의 변화와 균형의 문제를 최소화 하도록 

하여 심장에서 먼 발목 관절운동을 시작으로 앉거나 누

워서 하는 운동을 한 후 앉아서 하는 운동으로 안정을 

취한 후에 일어나서 하는 운동으로 순서를 구성하여 진

행하였다. 세라밴드 운동프로그램의 구성 및 진행은 <표 

1>와 같다.

본 연구의 운동프로그램은 준비운동(5분), 본운동(20

분- 5분 휴식-25분), 정리운동(5분)으로 구성하여 실시 

하였다.

3) 세라밴드 운동프로그램의 운영
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<표 1> 운동프로그램 구성

운동단계 운동내용 횟수(세트) 비   고

준비운동

(5분)

 목운동 : 목을 앞으로 굽혀 좌우로 돌린다.

 어깨운동 : 어깨를 위로 끌어 올려 앞뒤로 돌려주기

 몸통돌리기 :양팔을 몸통에서 떨어뜨려 좌우로 돌리기

 발목운동 : 발목을 바깥쪽,안쪽으로 번갈아 돌린다.

각 동작별 8회

본운동

(45분)

  * 세라밴드 운동(35분)

  1. 발목 돌리기 : 좌, 우

  2. 발목 아래로 내리기

  3. 무릎 편채로 발목 펴기

  4. 손등 위로 들기

  5. 손목 위로 올리기

  6. 양무릎을 묶어서 한쪽씩 다리 들어올리기(좌우)

     누워서, 양 측면으로 누워서, 앉아서

  7. 누워서 밴드를 발에 걸고 다리 들어 오리기

     : 한발씩. 양발을 같이

  8. 앉아서 허리 틀기(밴드를 엉덩이로 깔고 앉아 허리를 틀어 굽

힌다)

  9. 무릎 굽힌 상태로 앉았다 일어서기(밴드를 양발로 밟고)

 10. 허리를 옆으로 숙이기 - 좌우

 11. 밴드를 어깨넓이로 벌려 밟고 팔뒤로 올리기 : 좌우

 12. 밴드를 어깨넓이로 밟고 팔 옆으로 들어올리기: 좌우

 13. 밴드를 어깨넓이로 밟고 양손을 배꼽위치에 모은 후 목 부위 

까지 끌어올리기

 14. 밴드를 어깨넓이로 밟고 양팔을 목뒤에서 머리위로 끌어 올려 

팔꿈치 펴기

 15. 밴드를 손바닥위에 올려 잡고 팔꿈치는 몸에 붙인 상태에서 양

손 벌리기.

  * 밀양아리랑곡에 맞춘 율동체조(5분) 

* 세라밴드운동

  각각 동작별 

8회(1세트) 

  : 4세트

세라밴드 2세트 

율동체조 1회

5분휴식

↓

세라밴드2세트 

율동체조1회

* 율동체조: 음악에 

맞춰 총2회

◉ 세라밴드 준비

◉ 음악테이프 준비

 : 세라밴드 운동

   밀양아리랑

◉ 운동 시 주의 사항 

- 관절통과 관절가동범위 제한이 

있는 분들은 밴드에 저항을 주

어 늘릴 때 통증이 있는 시점

에서 멈추도록 하여 무리한 운

동이 되지 않도록 지도한다.

- 개인이 할 수 있는 범위까지만 

저항강도를 주도록 각별히 지

도한다.

정리운동

(5분)

 1. 다리 어깨넓이로 벌려 양팔을 위로 올려 깍지 끼고 흔들어 털기

 2. 몸통 돌리기

 3. 하체 털기

 4. 발목 들어 털기

 5. 양팔 벌려 심호흡하기

각 동작별 8회  

운동 프로그램은 2005년 1월 17일부터 2005년 3월

31일까지 보건진료소 관내 2개리 마을회관에서 각각 실

시하였다. 운동은 1회 60분씩 주 5회 실시 하였으며, 프

로그램 종료 후 수료식을 하였다. 운동 시 관절통과 관

절가동범위 제한이 있는 분들은 밴드에 저항을 주어 늘

릴 때 통증이 있는 시점에서 멈추도록 하여 개인이 할 

수 있는 범위 까지만 저항강도를 주도록 각별히 지도하

였다. 또한 세라밴드는 습한 곳에 두지 않으며 땀에 배

어 축축해지면 파우더를 발라 수분을 제거하고 장기간 

사용하지 않을 경우는 바람이 잘 통하는 서늘한 곳에 파

우더를 발라 보관케 한다.

5. 자료수집 방법

자료수집은 2005년 1월 14일부터 2005년 4월 17일

까지 보건진료원이 직접 지역을 방문하여 조사하였으며, 

대상자의 일반적 특성 및 만성질환 실태조사는 구조화된 

설문지를 이용한 면담법 또는 직접 작성법으로, 세라밴

드 운동프로그램의 신체적 건강상태 평가를 위해서는 간

호대학 학생들로 측정팀이 구성되었고, 측정팀의 구성원

은 각자가 한 항목만 측정하도록 하여 측정자간 오차가 

발생하지 않도록 하였다.

6. 자료분석

자료는 SPSS WIN 10.0 program을 이용하여 분석

하였다. 대상자의 일반적 특성은 실수와 백분율로 나타

냈으며 근력 및 균형에 미치는 효과 검정은 paired 

t-test로 분석하였다.
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<표 3> 세라밴드 운동프로그램 전후의 하지근력의 비교                                                   (N=19)

변     수
운동 전 운동 후

t p
평균±표준편차 평균±표준편차

하지근력
대퇴 (초/10회) 27.96±5.69 19.06±5.77 6.718 p〈.001

발목 (회/30초) 16.88±3.99 23.58±4.85 -6.739 p〈.001

Ⅲ. 연구 결과

1. 농촌 보건진료소 관할 지역주민의 일반적 특성

체조교실 참여하신 분의 연령분포는 60세 이상이 13

명(68.4%)이었고 평균 연령은 63.1세이었다. 대상자의 

직업 분포는 참여 대상자 대부분이 농축산일을 전업

(89.5%)으로 하고 있으며, 가사(집안밖의 작은 텃밭일)

는 2명(10.5%)이었다. 체조교실에 참여한 여성 19명의 

질환 상태는 대상자가 병의원에서 진단받은 질환을 근거

로 하여 조사하였으며 골다공증과 골감소증은 2005년 

건강검진 결과에 의한 자료이며 고혈압과 당뇨는 보건진

료소에서 등록․관리되고 있거나 타 의료 기관에서 처방 

투약 받고 있는 대상자를 파악했다. 한 사람이 관절염과 

고혈압 등 두개 이상의 중복질환을 가지고 있는 경우는 

각각의 질병분류에 포함시켜 조사하였다. 사업에 참여한 

대상자의 질환 분류를 보면 관절염이 15명(78.9%)이었

고, 골다공(감소)증이 12명(63.2%), 기타질환이 11명

(57.9%)으로 조사되었다. 기타 질환으로는 백내장, 위

장질환, 여성생식기질환, 갑상선질환 등이 포함 되어 있

었다.

<표 2> 일반적 특성                            N=19

                                       실수(N)  백분율(%)

연령

40-49

50-59

60-69

70-79

 2

 4

 8

 5

10.5

21.1

42.1

26.3

직업

농   업

농,축산업

가  사

15

 2

 2

78.9

10.5

10.5

질환분류

실수(N=19)

관  절  염

골다공(감소)증

15

12

78.9

63.2

고  혈  압

당      뇨

자 궁 질 환

심 장 질 환

기     타

 7

 3

 3

 3

11

36.8

15.8

15.8

15.8

57.9

2. 세라밴드 운동프로그램이 하지근력에 미치는 효과

1) 대퇴근의 근력에 미치는 효과

대상자의 대퇴근 근력을 측정하기 위해 의자에서 10

회 일어나는 시간을 측정한 결과 운동 전에 27.96초에

서 운동 후에 19.06초로 유의하게 감소하였다(t= 

6.718, p〈.001),<표 3>,<그림 1>.

2) 발목근의 근력에 미치는 효과

대상자의 발목근 근력을 측정하기 위해 30초 동안 발

뒤꿈치를 드는 횟수를 측정한 결과 운동 전에 16.88회

에서 운동 후에 23.58회로 유의하게 증가하였다(t= 

-6.739, p〈.001),<표 3>,<그림 2>.

하지근력 : 대퇴근

0

5

10

15

20

25

30

운동전 운동후

의자에서 10회 일어나는데 걸리는 시간

<그림 1> 대퇴근의 근력에 미치는 효과

하지근력 : 발목근

0

5

10

15

20

25

운동전 운동후

30초 동안 발뒷꿈치를 들 수 있는 횟수

<그림 2> 발목근의 근력에 미치는 효과

초

초
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<표 4> 세라밴드 운동프로그램 전․후의 균형 비교                                                        (N=19)

변 수
운동 전 운동 후

t p
평균±표준편차 평균±표준편차

균형

(초)

정적
눈감고  4.10± 1.97  4.67± 3.75  -.812  .425

눈뜨고 14.61±10.14 24.71±21.55 -2.395  .025

    동적균형 11.41± 1.53  9.03± 2.15  4.934 〈.001

3. 세라밴드 운동프로그램이 균형에 미치는 효과

1) 정적균형에 미치는 효과

정적 균형은 외발서기 시간으로 측정한 결과 눈 감은 

상태에서 외발서기 시간은 운동 전에 4.10초에서 운동 

후에 4.67초로 증가하였으나 유의한 차이는 없었다

(t=-.812, p=.425). 눈 뜬 상태에서 외발서기 시간은 

운동 전에 14.61초에서 운동 후에 24.71초로 유의하게 

증가하였다(t=-2.395, p=.025),<표 4>,<그림 3>.

2) 동적균형에 미치는 효과

대상자의 균형 중에서 동적 균형을 의자에서 일어나서 

외발서기 시간을 초단위로 측정
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운동전 운동후

외발서기 시간을 초단위로 측정

 

<그림 3> 정적 균형에 미치는 효과

동적 균형

0

2

4

6

8

10

12

운동전 운동후

의자에서 3m 걸어 돌아오는 데 걸리는 시간

  

<그림 4> 동적 균형에 미치는 효과

3m 걸어갔다 돌아오기 시간을 측정한 결과 운동 전에는 

11.41초에서 운동 후에는 9.03초로 유의하게 감소하였

다(t=4.934, p〈.001),<표 4>,<그림 4>.

Ⅳ. 논    의

본 연구는 40세 이상 농촌여성을 대상으로 10주 동안

의 세라밴드 운동을 적용하여 그 효과를 검증하기 위하

여 시도되었다.

대퇴근 근력의 측정은 의자에서 10회 일어나는 시간을 

측정한 결과 세라밴드 운동 전에 27.96(sec/10times)초

에서 운동 후에 19.06(sec/10times)초로 유의하게 감

소하였고, 발목근 근력 측정은 30초 동안 발뒤꿈치를 드

는 횟수를 측정하였는데 세라밴드 운동 전에 16.88 

(times/30sec)회에서 운동 후에 23.58(times/30sec)

회로 유의하게 증가하였다. 이는 대상은 달랐지만 탄성

밴드를 이용한 운동프로그램을 실시하여 근력이 향상되

었다고 보고한 선행연구들(Heislein, Harris, & 

Jette, 1994; 박시영, 2002; 이영숙, 2003 ; 박현숙, 

2003)과 일치하는 결과이었다. 또한 본 연구에서는 의

자에서 10회 일어나는 시간과 30초 동안 발뒤꿈치를 드

는 시간이 운동프로그램 실시 후 각각 31.8%감소, 

39.7%증가하였는데 이는 선행연구들(Aniansson, 

Ljungberg, & Wetterqvist, 1984; Brill, Drimmer, 

& Morgan, 1995; Jett et al., 1996; Topp, 

Milkesky, Dayhoff, & Holt, 1996)에서의 10-27%

보다 높은 것이었다. 이와 같은 결과는 본 연구에서 실

행한 세라밴드 운동프로그램이 여러 동작으로 구성되었

고, 주 5회 실행하였다는 점, 상대방이 붙잡아 주거나 

고정된 곳에 묶어서 하는 경우보다 대상자 자신의 신체

를 활용하여 하는 동작으로 구성하여서 밴드의 신장에 

따른 저항과 그 저항에 대응하고자 하는 대상자 자신의 

신체적 저항력이 증가함 때문이라 사료된다.

또한 세라밴드 운동프로그램 적용전후의 균형증진의 

효과를 알아보고자 정적 균형과 동적 균형을 평가 하였

으며, 정적 균형으로 눈 뜬 상태에서 외발서기 시간을 

정적 균형초

초
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분석 한 결과 운동 전에 14.61초에서 운동 후에 24.71

초로 69.1% 유의하게 증가하였다. 대상자의 균형 중에

서 동적 균형은 의자에서 일어나서 3m 걸어갔다 돌아오

는 시간을 측정한 결과 운동 전에는 11.41초에서 운동 

후에는 9.03초로 20.9% 유의하게 감소하였다.

이는 세라밴드 운동 후 정적 외발서기와 동적 균형 검

사에서 향상됨을 보인 김은주(1999), 박시영(2002), 

김현갑(2003), Milkesky 등(1994), Heislein 등

(1994)의 연구 결과와 일치한다. 한편 주 2회 60분 동

안 세라밴드 운동프로그램을 실시한 이영숙(2003) 연구

에서는 실험군과 비교군간의 균형에 있어서 유의한 차이

가 없는 것으로 나타났다.

김현갑(2003)의 무릎관절 근력강화 운동만으로도 하

지근력 및 균형조절 능력이 향상되었다는 연구결과를 보

면 선행연구들이 밝힌 하지근력 약화와 균형성의 관계를 

다시 확인할 수 일 수 있었으며, 세라밴드 저항운동은 

Topp 등(1996)이 보고한 하지근력을 증가시키면 균형 

향상으로 전이되는 효과가 있음을 다시 확인할 수 있었다.

저항운동을 하면 근력이 증가하고, 증가한 근력은 근

육량 및 골량, 이동능력, 낙상과 상관이 높은 균형을 개

선시켜 골절 및 자립능력의 상실을 예방하는데 중요한 

요인이 된다고 하였다(ACMS, 2000). 균형손실과 하지

근력 감소가 신체의 기능손실의 중요한 위험요인이며 노

인의 낙상을 일으킨다고 하였는데(Wolf, Barnhart, & 

Ellison, 1997), 하지근력을 향상시켜주는 운동이 균형

향상과 보행향상에 중요하며(Skinner, 1993), 근력과 

균형능력이 증가되었다면 골절이 줄어들 수 있다고 말 

할 수 있음을 보고하였다(Mitchell, Grant, & 

Aitchison, 1998). 또한 Milkesky 등(1994)은 하지 

근력 운동과 균형훈련을 위해 탄성저항운동을 실시한 결

과 노인에게 독립적인 기능을 향상시켰다고 보고하였다.

밴드 운동은 고무를 끌어 당겨 생기는 장력이 저항이 

된다. 즉 밴드가 수축하려고 하는 힘을 저항으로 이용하

여 근육의 힘을 증진하는 것이다. 일반적으로 저항운동 

도구는 중력의 영향으로 앉거나 서서 팔을 90°이상 굴곡 

되면 저항이 줄어들어 180°굴곡 시 저항은 최소가 되고 

90°에서 180°사이의 근력을 강화하기가 어렵지만 탄성

밴드는 중력의 저항을 받지 않고 당겨지는 길이에 따라 

저항이 발생하므로 운동의 전 범위에서 저항을 줄 수 있

어 근력증진에 적합하다(조병모, 2005).

지역사회에서 일반인을 대상으로 개별 능력에 맞게 저

항의 양을 조절 할 수 있도록 탄성밴드를 이용하여 운동

하는 것이 근력강화 운동의 효율성을 높여 줄 것이라 생

각된다. 

따라서 세라밴드 운동프로그램은 하지근력 및 균형을 

증진시킴으로써 낙상발생의 중요 요인의 하나인 하지근

력 저하를 개선하고 독립적 생활을 향상시킬 수 있는 운

동프로그램으로 사료되며, 지역사회에서 쉽게 활용할 수 

있는 다양한 운동프로그램이 개발되어져야 하겠다.

Ⅴ. 결론 및 제언

이 연구는 세라밴드 운동프로그램이 농촌 여성의 하지

근력과 균형에 미치는 효과를 알아보고자 시도한 단일군 

전후 실험설계이다.

연구 대상은 보건진료소 관할 지역내에 거주 하는 40

세 이상 농촌 여성으로서 본 연구의 취지를 이해하고 참

여를 희망한 19명이었다. 자료수집 기간은 2005년 1월 

14일부터 4월 17일까지였다. 세라밴드 운동프로그램은 

총 10주간 주 5회 실시하였으며 매 1회당 60분 동안 실

시하였다.

운동프로그램을 실시하기 전 일반적 특성에 대하여 설

문조사를 실시하고 근력, 균형감 조절 능력을 측정하였

다. 하지근력 중 대퇴근 근력은 의자에서 10회 일어나는 

데 소요되는 시간을 초단위로 측정하였고, 발목근의 근

력은 의자에서 일어났다 앉았다를 10회 반복하는데 걸리

는 시간을 초단위로 측정하였다. 균형감 조절능력은 정

적균형에서 외발서기 시간을 초단위로 측정하였고, 동적

균형에서는 의자에서 일어나서 3m 걸어갔다 돌아오는데 

걸리는 시간을 초단위로 측정하였다. 10주 동안의 운동

프로그램을 실시한 후에 사전 조사와 같은 방법으로 근

력과 균형감 조절 능력을 측정하였다.

수집된 자료는 SPSS WIN 10.0 progrom을 이용하

여 분석하였으며, paired t-test로 분석하였다.

본 연구의 결과는 다음과 같다.

1. 대퇴근의 근력 : 의자에서 10회 일어나는 시간이 세

라밴드 운동 전 27.96초에서 운동 후에 19.06초로 

유의하게 감소하였다(t=6.718, p〈.001).

2. 발목근의 근력 : 30초 동안 발뒤꿈치를 드는 횟수를 

측정한 결과 세라밴드 운동 전에 16.88회에서 운동 

후에 23.58회로 유의하게 증가한 것으로 나타났다

(t=-6.739,p〈.001).

3. 정적균형 : 정적 균형은 외발서기 시간으로 측정한 
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결과 눈 감은 상태에서 외발서기 시간은 세라밴드운

동 전에 4.10초에서 세라밴드 운동 후에 4.67초로 

증가 하였으나 유의한 차이는 없었으며(t=-.812, 

p=.425), 눈 뜬 상태에서 외발서기 시간은 운동 전

에 14.61초에서 운동 후에 24.71초로 유의하게 증

가하였다(t=-2.395, p=.025).

4. 동적균형 : 대상자의 균형 중에서 동적 균형을 의자

에서 일어나 3m 걸어갔다 돌아오기 시간을 측정한 

결과 운동 전에는 11.41초에서 세라밴드운동 후에는 

9.03초로 유의하게 감소하였다(t=4.934, p〈.001).

5. 세라밴드 운동 프로그램을 운영하는 동안 근력과 균

형 증진의 효과와 더불어 대상자들은 “어깨․무릎․ 

손가락이 덜 아프다”, “숨이 덜 차다”, “올라가지 않던 

팔이 올라간다”, “더 건강해진 것 같다”, “봄에 일하기

가 수월하다” 등 표현을 많이 하셨다. 이에 세라밴드 

운동의 효과를 다각적인 측면에서 평가해 볼 필요가 

있으며, 충분한 효과를 위해서 대조군 설정과 중재기

간을 연장한 프로그램의 운영이 필요하다고 사료된다.

이상의 연구 결과를 종합해 보면 보건진료소 관할 농

촌 여성에게 세라밴드 운동프로그램의 실시가 하지근력 

중 대퇴근 근력과 발목근 근력 향상에 유의한 효과를 가

져왔고, 균형감 조절능력도 유의하게 향상시키는 것으로 

나타났다.

이와 같은 결과를 토대로 세라밴드 운동 프로그램은 

하지근력과 균형을 증진시켜 노인의 독립적인 기능을 향

상시키고, 낙상을 예방하며 골절의 위험성을 감소시킬 

수 있는 프로그램으로 사료되며, 지역사회에서 여성을 

위한 간호중재로 적극 권장하고자 한다.

본 연구 결과를 토대로 다음과 같이 제언하고자 한다.

1. 대조군을 선정하여 전후 비교연구가 필요함을 제언한다.

2. 세라밴드 운동이 대상자의 근육통이나 관절통의 경감 

효과에 대한 객관적 측정 자료를 이용한 추후 연구를 

제언한다.

3. 운동진행 중에 관절움직임의 제한이 눈에 띄게 호전

됨을 볼 수 있었으므로 관절가동범위 변화에 대한 연

구가 필요함을 제언한다.

4. 세라밴드 운동이 고혈압과 당뇨, 고지혈증에 미치는 

효과에 대한 연구도 필요함을 제언한다.

5. 지속적인 운동유지로 근력 및 균형향상과 더불어 골

량 증가에 미치는 효과에 대한 연구, 근력 증가와 관

절통 경감 등으로 인한 의료비 절감 효과에 대한 연

구가 필요함을 제언한다.
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- Abstract -

The Effects of the Thera-band 

Exercise Program on Lower 

Extremities Muscle Strength and  

Balance in Rural Female Farmers

Jeong, Mi Gyung*

Purpose: This study was done to investigate 

the effects of **the Thera-band exercise program 

on the lower extremities muscle strength and  

balance in rural female farmers. Method: The 

participants were 19 rural women age of 40 or 

over who were living in the area within the 

jurisdiction of a public health center in North 

Chung Province and who agreed to participate 

in the study. The Thera-band exercise program 

was implemented for 10 weeks from Jan 17. to  

Mar 31. 2005. Total time was 60 minutes, 5 

times a week. Paired t­test was used to analyze 

the data using the SPSS program. Result: The 

results of study showed that thigh muscle 

strength(t= 6.718, p〈.001) and the dynamic 

balance(t=4.934, p〈.001) decreased significantly. 

Ankle muscle strength(t=-6.739, pp〈.001) and 

static balance (t=-2.395, p=.025) increased 

significantly. Conclusion: The results suggest 

that the Thera-band exercise program could be 

effective in improving thigh muscle strength, 

ankle muscle strength, the static balance, and 

the dynamic balance of rural female farmers.  

Further study is needed to  compare strength 

and balance before and after the exercise 

program and to use a control group for 

comparison. Also it is needed to do more study 

on the appropriate length of time that the 

intervention should be given in order to achieve 

maximum results.

Key words : Rural community, Lower 

extremity(Thigh, Ankle) muscle 

strength, Postural balance


