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A literature Review 
- More Effective Approach for Postpartum Obesity

Hye-Lim Ahn, Mi-Sook Shin, Mi-Sung Yang
Department of Oriental Rehabilitation Medicine, College of Oriental Medicine, Dong-shin University

Objective

Weight change in the postpartum period is a dominant concern of new mothers recently. Postpartum weight retention has important public 

health implication as well, because retention of gestational weight can be a significant contributor to long-term obesity and associated 

health risks. This study was designed to collect the latest papers and find more effective approach for postpartum obesity. 

Methods 

We searched 81 papers in English from PubMed and selected 41 in favor of our study. In addition to that, we searched 11 papers in 

Korean and 2 papers in Chinese. Results are as follows.

Results and Conclusions 

These papers show that many different factors were related with postpartum weight retention. This study suggests that moderate weight 

gain during pregnancy is important to prevent postpartum obesity. Adequate caloric restriction and exercise are needed to prevent from 

postpartum weight retention. In addition, husbands, some relatives and friends are primary sources for postpartum female to lose and keep 

up weight. The effect of weight loss associated with lactation significantly differs from paper to paper. There are not many treatments for 

postpartum weight retention. So, more effective treatments using Korean traditional medicine must be improved even from now on. This 

study can offer many ideas to treat postpartum weight retention.
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Ⅰ. 緖  論

산욕기는 사람에 따라 차이가 있지만, 임신과 분

만으로 야기되었던 산모의 생식기 및 전신의 변화

가 서서히 원래대로 회복되는 기간을 말한다1). 임신 

중에 증가된 체중도 산욕기를 거치면서 변화를 가

지는데, 여성들은 임신과 출산으로 체중이 증가된다

고 생각하며, 실제로 이로 인해 한방 의료 기관을 찾

기도 한다
2-4)

.

산후 체중 정체에 관해서는 그 정의와 용어 설명 

및 시기에 대해 명확한 규정이 없는 상태로 산후 체

중 변화(postpartum weight change)
5)

, 산후 체중 

정체(postpartum weight retention)6), 산후 체중 증

가(postpartum weight gain)7), 임신 후 과도 체중

(over weight after pregnancy)
8)
, 출산 후 체중 증

가(weight gain after childbirth)9) 및 임신 관련 체

중 정체(pregnancy-related weight gain)10) 등 유

사 의미를 가진 다양한 용어로 사용되고 있다. 

여성의 신체는 임신과 출산으로 인하여 많은 변

화가 초래되고 이는 향후 체중 변화에 영향을 미칠 

수 있는 중요한 인자이며 비만을 일으킬 수 있는 한 

요인으로 생각된다. 실제로 비만클리닉을 찾는 환자 

중에서도 출산을 거친 여성들은 비만의 원인을 임

신과 출산으로 생각하는 경우를 흔히 볼 수 있으며
11), 여성의 89%가 출산 후에 비만이 발생한다는 

보고도 있다12). 1960년 중반에 비해 1980년대에는 임

신과 체중에 관한 연구가 10배 이상 증가하여 연간 

30편 정도이며, 1990년대에는 연간 100편에 육박한

다는 연구 결과를 볼 때도 임신 및 출산으로 인한 체

중 변화에 대한 관심이 얼마나 증가하고 있는가

를 알 수 있다13). 또한 임신과 관련된 체중 증가

는 외적인 요소를 떠나서라도 산전, 분만 중의 합

병증이 유발될 수 있으며 특히, 산후의 지속적인 

체중 정체로 인한 비만 상태는 유방암, 심질환, 

당뇨 등의 문제를 야기시키기 때문에
14)

 산후 체중

에 대한 관심도가 점차 높아지고 있다. 

이러한 관심 속에서 저자는 산후 비만에 보다 

효과적인 접근법을 알고자 최근 발표된 산후 비

만에 관련된 논문들을 검색하여 아래와 같은 지

견을 얻었기에 이에 보고하는 바이다.

Ⅱ. 硏究方法

영어권 논문은 PubMed(www.ncbi.nlm.nih.gov/

pubmed)에서 postpartum obesity, postpartum 

weight retention 등을 검색하여 2000년부터 2008년

까지의 논문 81편 중에서 본 논문 방향과 일치되는 

41편에 대하여 주제별로 정리하였고, 국내 논문은 

한국의학논문데이터베이스(http://kmbase.medric.or.kr)

에서 산후비만, 산후체중저류 등으로 검색하여 11

편의 논문을 정리하였다. 여기에 더하여 산후비만

의 치료례를 알아보기 위하여 중국어권 논문을 

www.cnki.net에서 産後肥胖으로 검색하여 2편

을 논문을 검색하였다.

Ⅲ. 本  論

1. 산후 비만에 영향을 주는 인자

산후 비만에 영향을 주는 인자에 대한 연구는 

산후 비만의 예방적 차원이라는 점에서 중요한 

의미를 가진다. 산후 비만에 영향을 주는 것으로 

보고된 인자는 인종, 첫 출산의 나이, 재출산의 

여부, 가족의 경제적 수입 및 교육의 정도, 흡연

의 여부, 임신 전 체중, 임신 기간 중 증가한 체

중, 수면 시간, 수유 여부 등으로 매우 다양했으

며, 일부 인자에 대해서는 각각 상반된 보고가 있
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기도 했다. 

각각의 인자 중에서 가장 많은 연구가 이루어

진 것은 임신 전 체중 및 임신 기간 중 증가한 체

중과 산후 체중 정체에 관한 것이었다. 총 15편의 

논문 중에서 임신 전 체중이 출산 후 체중에 가장 

많은 영향을 미친다고 보고한 논문은 6편15-20), 임

신 기간 중 증가한 체중이 가장 많은 영향을 미친

다는 논문은 7편21-27)이나 있었다. 또한 임신 전 

BMI와 임신 기간 중 증가한 체중 중 어느 것이 

더 큰 영향을 미치는지를 비교한 논문도 있었다. 

산후 체중 정체에 영향을 미치는 것은 임신 전 

BMI가 아니라 임신 기간 중 증가한 체중이라는 

보고가 2편
25,26)

 있었는데 반해 이와 상반된 의견

을 편 연구 결과도 보고되어16,28). 서로 다른 결과

를 내놓았다. 

인종에 따라서도 산후 비만에 가장 많은 영향

을 미치는 인자는 각기 다른 것으로 나타났으나29) 

이 연구에서는 다른 인종에 대하여 같은 인자가 

어떤 영향을 미치는지에 대한 연구는 이루어지지 

않았다. 다만, 이전에 이루어진 연구에서는 백인 

여성이 흑인 여성에 비해 산후 체중 정체가 적다

고는 알려져 있다
30)

.

수면과 산후 비만의 관계를 보면 5시간 이하의 

수면을 취한 산모가 평균 7~8시간의 수면을 취한 

산모에 비해 산후 비만의 가능성이 높은 것으로 

나타나 출산 후 적절한 휴식이 산후 비만에 영향

을 미치는 것을 알 수 있었다31).

이 외에도 첫 출산의 나이가 어릴수록, 재출산

의 경험이 많을수록, 가족의 경제적 수입이 적을

수록, 교육의 정도가 낮을수록, 흡연하는 산모의 

경우 등에서 산후 비만의 위험도가 높은 것으로 

나타났으며, 수유가 산후 비만에 어떤 영향을 미

치는지에 대해서는 상반된 의견이 많았다.

2. 산후 비만과 식이․운동 요법과의 관계

산후 체중 감량에 식이 요법 및 운동 요법이 

어떤 영향을 미치는지에 대해 연구한 논문들이 

있었다. 식이 제한이 산후 체중 감량에 긍정적인 

영향을 준다는 논문
32,33)
과 운동 요법의 영향에 대

해 언급한 것이 각각 2편씩 있었다34,35).

또한 다른 것16,36)은 식이 요법과 운동 요법을 

실시한 산모와 그렇지 않은 산모의 체중 변화를 

관찰하여 비교한 것인데, 식이 및 운동 요법은 산

후 체중 감량에 긍정적인 영향을 미치지만 운동 

요법만으로는 체중 감량의 효과가 크지 않았다는 

결과를 동시에 제시하고 있어 산후 체중 감량에

는 식이 제한이 더 큰 영향을 미친다는 것을 알 

수 있었다. 그러나 비록 이 논문의 결과가 운동 

요법만으로는 체중 감량에 크게 영향을 미치지 

않는다 하더라도 산후의 여성에게 있어서 운동은 

체중 감량 효과 외에도 폐활량의 증가, 고밀도 콜

레스테롤의 증가, 인슐린 민감성, 심리적인 안정

감 등을 얻기 위해서 산후 적절한 운동이 필요하

다고 주장하고 있다
37)

.

3. 산후 비만과 사회․환경․심리적인 요인

산후의 우울, 불안 증세는 과체중과 상관관계가 

깊은 것으로 나타났으며, 이러한 심리적인 상태는 

잘못된 식습관을 만드는 것으로 조사되었다38-40).

산후 체중 감소를 위한 효과적인 방법을 연구

하기 위한 설문지 조사에서 심리적인 안정, 가족

의 절대적 협조는 산모에게 있어서 산후 체중 조

절을 위한 중요한 요소로 알려졌으며41), 남편과 

주변 여성의 감정적이고 긍정적인 동기 부여, 지

속적인 의견과 정보의 제공 등도 큰 영향을 미치

는 것으로 나타났다42).

또한 산후 여성들을 대상으로 한 교육의 중요
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성이 강조되었다. 영양 지식이 높은 여성군은 그

렇지 않은 군에 비하여 산후 체중 조절 및 유지에 

있어서 성공적이었다는 연구 결과43)와 개인적인 

식이 및 운동 처방을 받은 여성이 그렇지 않은 여

성에 비해 1년 후 체중 및 체지방 변화량에 있어 

더 효과적인 결과를 보였다는 논문44)은 산후 여성

들을 대상으로 한 교육이 얼마나 중요한가를 말

해주고 있었다. 실제적으로 일부 국가에서는 저소

득, 비만층의 여성을 대상으로 WIC(The Special 

Supplemental Food Program for Women, 

Infants and Children), EFNEP(The Expanded 

Food and Nutrition Education Program) 등의 

교육을 시행하고 가정 방문과 그룹 수업, 전화 상

담 등을 통하여 지속적인 체중 조절 효과와 건강 

유지를 위해 노력하고 있다45).

4. 수유와 산후 비만의 관계 

수유가 산후 체중 감소에 어떤 영향을 주는지

에 대해 언급한 논문은 모두 8편으로 이 중 수유

가 산후 체중 감소에 긍정적인 역할을 한다고 한 

논문은 모두 5편46-50)이었으며, 큰 연관이 없다고 

한 논문은 3편23,51,52)이었다. 

모유 수유가 산후 체중 감량에 긍정적인 역할

은 한다고 주장한 논문에서는 모유 수유가 일일 

500 kcal 정도의 에너지 소모를 돕기 때문에 이것

이 주당 0.5 kg의 체중 감량에 영향을 미친다고 

하였으나 수유를 하는 산모와 그렇지 않는 산모

의 산후 2주에서 6개월 사이의 체중 감랑 비율을 

비교한 논문에서는 수유를 하지 않은 산모가 더 

빠른 비율로 체간 및 팔, 다리의 지방이 감소한 

것으로 나타났다51). 한 논문에서는 그 원인으로 모

유 수유하는 여성들에게 RDA(The Recommended 

Daily Allowence)에서 권장하는 일일 2,500 kcal

는 너무 많으며 수유하는 여성들은 대개 앉아 있

는다는 사실을 간과하고 있기 때문에 모유 수유

가 산후 체중 감량에 크게 도움이 되지 않는다고 

주장하였다23).

5. 산후 비만과 보조 영양제의 섭취

산후의 특정 영양 공급이 산후 비만에 영향을 

미치는지에 대한 논문에 대해 조사하였다. 우선, 

산후 일정량의 칼슘 공급을 한 산모와 그렇지 않

은 산모를 비교한 결과 칼슘의 공급은 체중 감량

에 영향을 미치지 않는 것51)으로 나타났으며 산후 

비타민 A를 공급한 실험군과 플라시보를 공급한 

대조군을 비교한 실험에서는 비타민 A의 공급은 

임신 중에는 체중에 영향을 미치지 않지만, 산후 

3개월에서 6개월 사이의 체중 감량 및 유지에는 

영향을 미치는 것으로 나타났다53). 

국내에서는 산후조리용 기능성 식품의 복용이 

산후 체중 감량에 효과가 있는지 실험한 논문이 

있었는데, 하나는54) 한방복합제제를 사용하였고, 

다른 것은55)은 미역, 가물치, 부추 등에 대추, 율

무, 산초 등을 추가하여 함께 달여 추출한 생약추

출물에 철분, 칼슘, 비타민 C 성분을 복합시킨 특

수영양식품을 사용하였다. 그 결과 모두에서 대조

군에 비해 기능성 식품을 복용한 군이 체중 감소 

효과가 유의하게 나타났다.

위의 결과들로 보면 일부 특정 영양 성분의 복

용이 산후 체중 조절에 영향을 미치는 것으로 보

여지나 아직 이에 대한 연구가 충분히 이루어지

지 않아 자료가 부족한 상황이다.

6. 산후 비만의 치험례

산후 비만을 치료한 례는 중국어권 논문에서만 

찾을 수가 있었다.

산후 비만과 폐경이 병발한 여성 36명을 대상
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으로 加味升降散(백강잠 9 g, 선태 6 g, 대황 12 

g, 강황 15 g, 산약 30 g, 백출 12 g, 향부자 12 

g, 백개자 12 g, 전당귀 15 g, 산사 30 g)의 복용 

효과를 알아보았다. 이들의 비만 치료 효과를 보

면 표준 체중 이하로 체중이 감소한 경우가 3례, 

증가한 체중의 30~50% 감량 효과를 보인 경우가 

12례, 20~29%의 감량 효과를 보인 경우가 17례

로 총 88.9%의 치료 효과를 보였다. 출산 이후에

는 보하려고만 하여 영양이 과잉되며 적게 움직

여 맥락이 옹저되고 기가 불리하며 음양이 실조

되어 체내 담습이 경락을 저체하고 기가 소통되

지 않아 비만이 되며 충임맥이 불리하여 경폐가 

병발한다고 말하고 있으며 따라서 습담을 화하고 

기를 소통시키는 加味升降散이 산후 비만 및 폐

경에 유효하다고 하였다56). 

침 치료와 월경주기에 따른 매선 요법을 이용

하여 36명의 여성을 대상으로 중완(CV12), 중극

(CV3), 천추(S25), 대횡(SP15), 수삼리(LI10), 합곡

(LI4), 족삼리(S36), 삼음교(SP6) 등을 주요혈로 하

여 자침하고 관원(CV4), 중극(CV3), 귀래(S29), 자

궁(CV19), 혈해(SP10), 족삼리(S36), 삼음교(SP6), 교

신(K8), 공손(SP4), 비수(B20), 신수(B23), 삼초수

(B22) 등에 매선 요법을 시행하였다. 그 결과 3개

월 후 약 89%의 여성에 있어서 BMI(Body Mass 

Index) 및 WC(Waist Circumference), HC(Hip 

Circumference), WHR(Waist Hip Ratio)의 수치

에 유효한 결과가 있었다57).

Ⅳ. 考察 및 結論

대부분의 여성들은 건강한 아이를 출산하기를 

원하며 출산 후에도 건강과 아름다움을 유지하고 

싶어 한다. 그러나 많은 사람들이 임신, 출산 후

에는 체중이 증가한다고 믿고 있으며 이를 당연

한 것으로 받아들이기도 한다. 정상적으로 임신 

기간 동안에는 태아의 성장과 임신 유지를 위하

여 모체의 체중 증가 및 대사 증가가 유발된다. 

이는 출산 후 서서히 회복되지만, 일부 여성들은 

임신과 출산 과정을 거치는 동안 임신기에 증가

되었던 체중이 빠지지 않고 오히려 이를 기점으

로 체중이 증가되어 체형이 변하고 비만으로 진

행되기도 한다.

한 연구에 의하면 70%의 여성이 출산 6개월 

후 자신의 체중에 대해 불만족스럽게 여긴다고 

하고, 39%는 출산 1년이 지나도 자신의 체형이 

여전히 불만족스럽다고 하며, 25%는 체중 증가로 

인해 성적 매력이 떨어진다고 여겨 부부관계의 

빈도가 줄어들었다고 한다58). 75%의 여성이 출산 

후 수 주 이내 자신의 체중을 염려하고 70%가 정

상으로 또는 임신 전 체중으로 돌아갈 수 있을지 

염려한다59).

이번 조사에서 산후 체중 변화의 일반적인 양

상에 대해 연구한 논문이 국내 및 국외에 모두 6

편17,23,60-63) 있었는데 그 결론을 종합하여 보면, 분

만 후 첫 3개월 동안에 가장 많은 양의 체중 변화

가 있었고, 그 뒤 분만 6개월까지 완만하게 지속

적으로 감소가 있다고 하였다. 느리지만 지속적인 

체중 감량이 이루어지는 시기에 대해서는 각각 6

개월까지
62)

, 9개월까지
17)

, 12개월까지
60)
로 논문에 

따라 이견이 있기는 하나 산후 초기일수록 많은 

체중 감량이 이루어지는 것은 확실하다. 특히 식

이나 운동, 기타 여러 방법으로 체중 조절을 한 

산후 여성에게 있어서 가장 오랜 기간의 유효한 

효과를 얻은 경우는 출산 후 초기에 체중 조절을 

목적으로 삼았을 때라는 연구 결과
64)
를 볼 때도 

산후 6개월 이내에 몸 상태에 따라 조속한 체중 

및 체형 조절을 적극 시도해야 할 것이다.

그러기 위해서는 산후 체중 조절에 영향을 미

치는 인자를 알아보고 효과적인 체중 감량을 위
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한 방법에 대한 조사가 필요하리라 사료된다.

산후 체중 정체에 영향을 미치는 인자는 위에

서 살펴본 봐와 같이 그 수가 많으며 같은 인자에 

따라서 상반된 의견을 내놓은 결과가 있기도 하

다. 산후 체중에 영향을 미치는 여러 요소 중 가

장 첫 번째로 고려되는 것이 임신 전 체중과 임신 

기간 동안에 증가한 체중의 양이다. 비록 두 인자 

중 어느 것을 먼저로 꼽을 것인가에 대하여는 다

른 연구 결과가 있다 하더라도 임신 전 과체중인 

여성이 정상이거나 저체중인 여성에 비해 임신과 

분만을 거치는 동안 체중 변화의 폭이 심하다는 

것을 고려하면 두 인자는 같은 관점에서 봐야 할 

것으로 생각된다. 미국의 IOM(The Institute of 

Medicine)에서는 임신부의 임신 중 체중 증가량에 

대한 권고를 하였는데 임신 전 BMI가 19.8~26인 

경우는 11.5~16 kg 정도 임신 중 체중 증량을 하

고, 기준보다 낮은 BMI인 경우는 12.5~18 kg, 기

준 이상인 경우는 7~11.5 kg, 비만인 BMI가 29 

이상의 임신부는 6 kg 정도의 체중 증량 권고가 

그 내용이다23). 출산 전 여성이나 임신부와 상담

할 때는 산후 비만을 예방하기 위해 체중 관리의 

중요성과 함께 이러한 권고 사항에 대한 교육이 

이루어져야 한다. 이 외에도 산후 체중에 영향을 

미치는 여러 인자들이 고려되고 있는데 어느 한 

인자만이 단독으로 작용하여 영향을 미치는 것은 

아니므로 따로 생각하여 고려할 것이 아니라 전

체적으로 연구되어져야 할 것으로 보인다.

산후 체중 조절을 위한 효과적인 방법을 위하

여 여러 연구가 시도되고 있었다. 식이 요법과 운

동은 일반적인 비만을 위한 방법뿐만이 아니라 

산후 비만을 해결하기 위한 방법으로도 중요시되

는 부분이었다. 비록 운동이 산후 비만에 미치는 

역할이 식이요법에 비하여 작다 하더라도 운동이 

산모에게 미치는 긍정적인 역할들을 고려할 때 

운동 요법 또한 식이 요법과 같이 병행하여 이루

어지는 것이 필요하다. 이와 더불어 사회ㆍ환경적

인 요인들이 중요하게 지적되었다. 위의 논문들을 

종합하여 볼 때, 산모의 심리적인 안정감 및 이를 

위한 주변 구성원, 사회ㆍ국가적인 협조는 식이 

제한이나 운동과 같은 개인적인 노력만큼이나 큰 

비중을 차지하는 듯하다. 특히, 상담 및 교육을 

통한 산모의 의식 변화 및 지식의 축적이 중요한 

부분을 차지하는 것을 고려하면 산후 비만 치료

를 위한 상담을 하는 의료인의 적절한 정보의 제

공 및 관리자로서의 역할이 필요하리라 사료된다. 

산후 비만에 영향을 미치는 요소 중 가장 많은 

이견을 보인 것은 모유 수유에 관한 것이었다. 일

반적으로 모유 수유가 산후 체중 감소에 기여하

는 것으로 알려져 있지만, 이와 관련된 외국 문헌

들을 살펴보면 모유 수유가 체중 감소에 기여하

는지에 대한 의견도 반드시 일치하지는 않는다. 

모유 수유만으로 소모되는 에너지의 영향을 고려

할 때 모유 수유가 체중 감소에 효과적이라는 연

구 결과들에도 불구하고 이에 대하여 상반된 의

견을 보이는 논문에서는 그 원인으로 과도한 영

양 섭취와 수유로 인한 운동량의 부족을 들고 있

다. 특히, 우리 나라의 전통적인 산후 조리에서는 

산모의 회복이나 모유 수유를 위해서 잘 먹어야 

된다는 생각이 지배적이어서 평상시보다 많은 양

의 식사를 강조하고 기본적인 운동량에도 미치지 

못할 만큼 움직이는 것을 삼가도록 하며 또한 여

러 가지 보양 식이를 접하는 경우 많다. 그러나 

일일 500 kcal의 식이 제한은 모유의 양이나 질에 

있어서 전혀 영향을 미치지 않으며 운동은 모유

의 면역 기능이나 물질 등에는 영양을 끼치지 않

는다
33)
는 점을 고려할 때 위의 전통적인 생각에서 

벗어나 수유와 함께 올바른 식이와 운동이 이루

어진다면 체중 조절에 효과적일 것이다. 또한 모

유 수유는 체중 감량 효과에 관계없이 보다 본질

적인 이득이 있으므로 이 부분에 대한 교육이 함
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께 이루어져야 한다.

산후에 영향을 미치는 산후 보조식품에 대해서

는 아직 국내 및 국외에서도 많은 연구가 이루어

지지 않은 듯하다. 일반적으로 우리 나라에서는 

산후에 산모의 회복과 어혈 제거 등을 위하여 한

약을 복용하는 경우가 많지만 산후 비만 치료를 

위한 목적으로 한약을 복용하는 경우는 흔치 않

다. 산후 보조 식품에 대한 연구 및 이 분야에서

의 한약의 작용에 대한 좀 더 많은 자료가 축적된

다면 일반적인 비만 치료뿐만이 아니라 산후 비

만 해결을 위한 한약의 역할도 커지지 않을까 생

각된다. 

산후 비만을 대상으로 치료한 중의분야에서의 

연구는 약물 치료와 침 치료가 시행되고 있었으

나 그 예가 많지 않아 아쉬운 면이 있었다. 또한 

국내 한의학 관련 논문에서도 산후 비만에 대한 

문헌적인 연구가 이루어진 것이 몇 편 있기는 하

였으나 치료에 중점을 둔 논문은 없어 산후 비만

의 효과적인 치료에 대해 논하기에는 아직 부족

한 감이 있다. 따라서 산후 비만의 치료에 대한 

많은 연구들이 이루어져 임상에 응용되기를 바라

며 본 논문이 한방 임상 응용을 위한 기초적 자료

로 활용되기를 기대하는 바이다.
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