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요 약

본 연구는 앞·뒤 진동기기를 이용한 자세별 진동운동이 신체질량지수와 신체조성의 변화에 미치는 영향을 

알아보고자 20대 남녀 41명을 대상으로 총 4개 군으로 나누어 4주 동안 실시하였다. 연구대상자는 각각 서기

자세군(10명), 기마자세군(10명), 네발기기자세군(10명), 복합운동군(10명)으로 구분하여 실시하였으며, 운동 전·

후 신체질량지수(BMI), 엉덩이에 대한 허리둘레 비(WHR), 체지방량 변화를 측정하였다. 연구 결과, 서기자세

군, 기마자세군, 네발기기자세군 그리고 복합운동군에서 모두 신체질량지수, 엉덩이에 대한 허리둘레 비, 체지

방량이 감소하였지만 복합운동군에서만 모든 항목에서 유의한 차이를 보였다(p<.05). 이를 통해 여러 가지 자

세를 혼용한 진동운동이 비만 조절에 효과가 있는 것으로 확인 할 수 있었다.

ABSTRACT

The purpose of this study is to compare and evaluate the change of Body Mass Index(BMI) and body composition after having 

performed vibration exercise equipment at different ground conditions. The subjects were divided into 4 groups; Standing 

Group(SG)(n=10) and Horseback riding Group(BG)(n=10), Four point kneeling Group(FG)(n=10), Complex position 

Group(CG)(n=11). The period of intervention was for four weeks. Such as BMI and Waist Hip Ratio(WHR), Body Fat Ratio(BFR) 

were measured before and after exercise. The results from the above three measurements, only the CG showed significant 

differences. We were able to confirm that obesity change through complex position combines vibration exercise. 
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Ⅰ. 서 론

비만이란 섭취한 칼로리보다 소비하는 칼로리가 적

어 체내에 지방이 축적되어 체중이 표준체중보다 

20% 이상 초과한 상태를 의미하거나 또는 체중에서 

제지방을 뺀 체지방이 남자는 25～30%, 여자는 30～

40% 이상인 경우를 말한다[1]. 2010년 국민건강영양

조사에 의하면 만 19세 이상의 비만 유병률은 31.4%

이다[2]. 이는 식생활의 향상과 서구화로 섭취열량은 

증가한 반면, 활동량은 오히려 감소하여 비만인구가 

증가한 결과라고 할 수 있다[3]. 비만은 당뇨, 관상동

맥질환, 고혈압, 고지혈증, 근골격계 질환 등 다양한 

Regular paper
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성인병의 발생요인이 되며, 유방암, 자궁암, 난소암과 

연관이 있으므로 치료를 필요로 하는 하나의 질환으

로 인식되고 있어[4] 현대인들에게 지방제거는 성인병 

예방 및 미용측면에서 큰 관심사항이 되고 있다[5]. 

비만을 치료하는 방법은 비만의 정도와 원인에 따라

서 다소 차이가 있으나 수술, 약물, 식이요법, 그리고 

운동치료가 있으며, 필요에 따라 이들 중 하나 또는 

둘 이상을 혼용하는 프로그램을 적용할 수 있다. 어떤 

프로그램이 비만 감소에 효과적인지에 관해서는 여전

히 많은 이견이 있으며, 주장하는 방향도 서로 다르

다.

이 중에서 가장 일반적으로 보편화되어 있는 프로

그램은 운동치료이다. 운동치료는 부작용이나 통증의 

위험이 없고 경제적이며, 체중감소와 함께 제지방 및 

체력을 증가시키는 효과를 함께 얻을 수 있어 가장 

효과적인 방법이다[6]. 하지만 비만자들은 장시간 운

동 시 쉽게 통증을 호소하며, 대부분의 비만자들이 동

맥경화, 심비대증, 당뇨병, 퇴행성관절염 등을 동반하

고 있어 운동프로그램 적용이 어려운 경우가 많고[7] 

안정 시 분당 환기량은 높은 반면 최대 운동수행 시 

최대산소섭취량과 환기량, 심박수, 호흡교환율 등은 

낮아 장시간 운동수행에 어려운 신체적 특성을 가지

고 있다[8]. 뿐만 아니라 운동을 위해 특정 장소로의 

이동이나 대인적 관계에 대해 회피성향을 가지고 있

으며, 일정 강도의 운동 수행 시 자각적 부담도 역시 

높기 때문에 운동에 대한 참여가 절대적으로 부족하

다[9]. 또한 자기만족감을 위해 불규칙적인 격렬한 운

동을 하는 경우가 많으나 그보다 건강하고 규칙적인 

신체활동이 더 효과적이다[10]. 이에 따라 비만자들도 

좁은 공간에서도 쉽고 안전하게 운동할 수 있는 운동

방법을 개발하고 검증하여 비만자들에게 효과적인 운

동을 제시할 필요가 있다. 이와 같은 요구에 주목받고 

있는 운동방법이 진동을 이용한 운동이다.

1970년대 러시아의 우주항공국은 장기간 무중력상

태의 우주여행 후 발생되는 우주비행사들의 골밀도 

저하와 근위축 현상을 해결하기 위해 상하 진동방식

의 운동기구 개발 연구를 시작하였고[11], Flieger 등

(1998)은 물체가 기준 위치에 대해 반복 운동을 하는 

흔들림을 이용한 수동적인 형태의 등척성운동기구를 

개발하였다[12]. 진동운동은 미세한 진동에너지로 인

하여 근육의 수축과 이완을 빠르게 진행시켜 근섬유

를 키우는 것뿐만 아니라, 뼈의 저항력을 길러주어 골

다공증의 궁극적인 치료효과가 보고되고 있다[13]. 이

와 같이 별다른 동작 없이 진동을 적용하는 것만으로

도 짧은 시간, 관절 등에 무리 없이 효과적인 운동을 

할 수가 있게 된다[14]. 하지만 이와 같은 진동운동에 

대한 연구는 상하수직 진동운동에 국한되고 있으며, 

수평면의 진동적용 시 인체에 미치는 영향에 관한 연

구는 부족하다. 

본 연구는 위와 같이 수평면 진동운동의 효과를 검

증하고 서기자세, 기마자세, 네발기기자세, 복합운동군

으로 구분하여 전후-진동운동에 있어 어떤 자세에서 

운동이 신체질량지수, 체지방량의 변화에 가장 큰 영

향을 주는지 알아보고자 실시하였다.

Ⅱ. 연구방법

2.1. 연구계획 및 연구대상자

본 연구의 연구대상자는 경기도 U대학교에 재학 

중인 자로 신체질량지수 25kg/m
2 
이상, 신경학적 이

상이나 근골격계 질환이 없는 자, 3개월내에 규칙적 

운동을 시작하지 아니한 자, 시청각, 전정감각에 이상

이 없는 20대 초반의 남녀 41명을 대상으로 하였다. 

성별의 비율(남 20명, 여 21명)을 일정하게 하여 무

작위로 각각 서기자세군(SG, Standing Group) 10명, 

기마자세군(HG, Horseback riding Group) 10명, 네발

기기자세군(FG, Four point kneeling Group) 10명, 복

합운동군(CG, Complex Group) 11명으로 구분하였다. 

전반적인 연구계획은 그림 1과 같다.

Selection of subjects(n=41)

Pre-test(General characteristics, BMI, WHR, total body fat)

SG
(n=10)

HG
(n=10)

FG
(n=10)

CG
(n=11)

4 weeks Therapeutic exercise 3 time/week

Post-test(BMI, WHR, total body fat)

Statistical analysis(SPSS for windows ver. 20.0)

그림 1. 연구계획도
Fig. 1 Schematic diagram of the study framework
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2.2. 운동방법 및 도구

본 연구는 에이티 시스템 진동운동기기를 사용하여 

4주 동안 주 3회 오전/오후 매회 15분씩 운동프로그

램을 실시하였으며, 통증 없이 15분 동안 연속으로 실

시할 수 있는 진동강도를 선택하였다. 본 연구에 사용

된 진동운동기기는 기존의 양측에서 위아래로 교대로 

진동하는 진동운동기기와는 차별된 동일한 수평면상

에서 앞뒤로 진동하는 방식이었다. 구체적인 운동 자

세는 아래와 같다.

1) 서기자세군 : 운동기기에 무릎을 어깨넓이로 벌

리고 서기

2) 기마자세군 : 양발을 어깨 넓이로 벌리고 운동

기기에 바르게 서서 무릎을 약 120도 이상 굽힘

하고 허리는 편 상태에서 양팔을 전방으로 90도 

굽힘

3) 네발기기자세군 : 양 무릎을 약간 벌리고 바닥

을 지지하고 양 손은 어깨 넓이로 벌리고 운동

기기 위를 지지

4) 복합운동군 : 1～3번 자세를 각 5분씩 총 15분 

동안 교대로 실시

2.3. 측정방법 및 도구

2.3.1 신체질량지수(BMI, Body Mass Index)

신체질량지수는 20세 이상 65세 이하의 성인 비만

측정에 유용한 지수이며, 가장 널리 사용되고 있는 비

만 판정이다. 신체질량지수는 체중(kg)을 신장(cm)의 

제곱으로 나누어 산출하는 방법이다(kg/cm2). 일반적

으로 25 이상이면 비만으로 판정한다.

2.3.2 엉덩이에 대한 허리둘레 비(WHR, Waist Hip 

Ratio)

몸통 쪽 특히 복부에 더 많은 지방을 갖는 사람은 

동일한 지방량을 갖고 있으면서, 사지에 더 많은 지방

을 갖는 사람과 비교해서 고혈압, 제2형 당뇨병, 고지

혈증, 관상동맥 질환 및 조기사망의 위험이 높다. 엉

덩이에 대한 허리둘레 비(허리둘레를 엉덩이로 나눈 

것)는 체지방의 유형을 결정하는 간단한 방법으로 이

용된다.

2.3.3 신체조성분석기

체지방량의 변화를 알아보기 위해서 신체조성분석

기를 이용하여 생체 전기 임피던스(bioelectrical)방법

으로 측정하였다. 

2.4. 분석방법

본 연구에서의 결과 처리는 SPSS 20.0 for 

window를 사용하여 분석하였다. 그룹별 운동 전·후의 

변화를 알아보기 위하여 대응표본 t-검정을 사용하여 

분석하였다. 유의수준은 α<.05로 하였다.

Ⅲ. 연구결과

3.1. 연구대상자의 일반적 특성

연구대상자의 일반적인 특성은 Table 1과 같으며, 

그룹 간 유의한 차이는 없었다(p>.05).

Sex

(M/F)

Age

(yrs)

Height

(cm)

Weight

(kg)

SG

(n=10)
5/5 22.23±1.74 161.80±6.71 76.06±8.09

HG

(n=10)
5/5 22.53±1.74 170.36±7.31 75.61±7.89

FG

(n=10)
5/5 22.43±1.59 169.41±5.86 76.47±7.05

CG

(n=11)
5/6 22.34±1.67 168.93±7.97 78.24±11.33

Mean±SD, SG : Standing Group, HG : Horseback 

riding Group, FG : Four point kneeling Group, CG : 

Complex Group

표 1. 일반적 특성
Table 1. General characteristics of subjects

3.2. 신체질량지수(BMI)의 변화

신체질량지수의 변화는 운동 전에 비해 운동 후에 

네 그룹 모두 약간 감소하였으나 복합운동군에서만 

유의한 차이가 있었고(p<.05) 나머지 세 그룹에서는 

유의한 차이가 없었다(p>.05).
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SG

(n=10)

HG

(n=10)

FG

(n=10)

CG

(n=11)

pre 26.41±1.31 26.02±1.63 26.60±1.19 27.28±2.12

post 26.16±1.42 25.60±1.61 26.22±1.40 26.81±2.36

diff 0.25±0.76 0.42±0.57 0.38±0.72 0.47±0.67

t 1.05 2.31 1.66 2.33

p 0.32 0.05 0.13 0.04
*

Mean±SD, 
*
p<.05, SG : Standing Group, HG : Horseback 

riding Group, FG : Four point kneeling Group, CG : 

Complex Group

표 2. 진동운동에 따른 신체질량지수(BMI)의 변화
Table 2. Change of BMI after having performed 

vibration exercise equipment.

3.3. 엉덩이에 대한 허리둘레 비(WHR)의 변화

엉덩이에 대한 허리둘레 비의 변화는 운동 전에 비

해 운동 후에 네 그룹 모두 약간 감소하였으나 복합

운동군에서만 유의한 차이가 있었고(p<.05) 나머지 

세 그룹에서는 유의한 차이가 없었다(p>.05).

SG

(n=10)

HG

(n=10)

FG

(n=10)

CG

(n=11)

pre 92.50±3.62 91.06±6.18 92.59±4.17 91.28±5.30

post 91.27±2.61 90.49±6.20 91.36±3.69 90.21±5.17

diff 1.22±2.60 0.57±2.06 1.23±2.22 1.07±1.20

t 1.874 0.878 1.752 2.961

p 0.09 0.40 0.11 0.01*

Mean±SD, 
*
p<.05, SG : Standing Group, HG : Horseback 

riding Group, FG : Four point kneeling Group, CG : 

Complex Group

표 3. 진동운동에 따른 엉덩이에 대한 
허리둘레비(WHR)의 변화

Table 3. Change of WHR after having performed 
vibration exercise equipment.

3.4. 체지방량의 변화

신체조성 중 지방량의 변화는 운동 전에 비해 운동 

후에 네 그룹 모두 약간 감소하였으나 복합운동군에

서만 유의한 차이가 있었고(p<.05) 나머지 세 그룹에

서는 유의한 차이가 없었다(p>.05).

SG

(n=10)

HG

(n=10)

FG

(n=10)

CG

(n=11)

pre 21.46±3.72 20.66±4.43 21.23±2.62 22.13±3.14

post 20.83±3.31 19.45±2.64 20.69±1.84 20.84±2.64

diff 0.63±1.83 1.20±2.13 0.55±1.94 1.29±1.70

t 1.09 1.78 0.89 2.52

p 0.31 0.11 0.40 0.03
*

Mean±SD, *p<.05, SG : Standing Group, HG : Horseback 

riding Group, FG : Four point kneeling Group, CG : 

Complex Group

표 4. 진동운동에 따른 체지방량의 변화
Table 4. Change of total body fat after having 
performed vibration exercise equipment.

Ⅳ. 고 찰

본 연구는 수평면 진동운동이 신체질량지수와 신체

조성의 변화에 미치는 영향을 알아보고자 실시하였다. 

신체질량지수는 널리 사용되는 신체조성 분석방법

으로서 신장과 체중으로 계산된다. 전민석(2001)은 도

시에 거주하는 주부를 대상으로 6주 동안 진동트레이

닝을 실시하여 신체질량지수가 27.1±3.1kg/m
2
에서 

26.9±3.1kg/m
2
로 약간 감소하였으나 유의한 차이는 

없었다(p>.05)[15]. 본 연구에서는 네 그룹 모두 감소

하였으나 복합운동군에서만 27.28±2.12kg/m
2
에서 

26.81±2.36kg/m
2
으로 감소하여 유의한 차이를 나타냈

다(p<.05). 이는 전민석의 연구와 본 연구에서 진동의 

방향이 서로 다른 장비를 사용하였고 복합운동으로 

구성된 운동방법이 다르며, 전민석의 연구에서는 진동

강도를 점차적으로 증가시킨 것에 반해 본 연구에서

는 통증이 없는 최대강도를 사용하였기 때문이라고 

생각된다. 류범선(2007)은 40대 여성을 대상으로 8주 

동안 진동운동을 적용한 걷기운동을 실시하여 신체질

량지수가 26.10±1.80kg/m
2
에서 25.01±1.82kg/m

2
로 감

소하였다고 하여 다른 연구결과 내용과 본 연구의 결

과와 유사하였다[16]. 

본 연구에서 체지방량은 네 그룹에서 모두 감소하

였다. 이는 진동트레이닝을 비만 여성들에게 실시한 

후 피하지방의 유의한 감소를 보고한 김진국(2000)의 

연구와 일치하며[17], 이에 대해 박순호와 류범선

(2008)은 진동운동의 특성상 에너지 대사량이 증가하
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여 체지방량이 감소되었기 때문이라고 하였다[18]. 본 

연구에서 체지방량은 특히, 네발자세군보다 서기자세

군과 기마자세군에서 더 큰 감소량을 나타냈다. 이는 

서기자세와 기마자세가 네발기기자세보다 체중심이 

높이 위치하고 있어 수평면의 진동이 신체에 지속적

으로 적용됨으로써 지방이 집중되어 있는 복부에 더 

효과적으로 진동이 전달되었기 때문이라고 생각된다. 

본 연구에서 신체질량지수와 엉덩이둘레에 대한 허

리둘레의 비 그리고 체지방량보다 네 그룹에서 모두 

감소하였으나 복합운동군에서만 유의한 차이를 나타

냈다(p<.05). 이는 특정부위만으로 지속적으로 운동하

는 것보다는 전신에 걸쳐 고른 운동이 더 효과적이기 

때문이라고 생각된다.

본 연구는 경기도 성남의 일부지역에서 실시하였고 

운동기간이 4주로 짧았으며, 비만은 혼인여부 등 다양

한 요소가 연관되어 있으나[19], 본 연구는 20대 남녀

로 특정 연령으로 연구대상자가 한정되어 있어 본 연

구의 결과를 일반화하기에는 제한이 된다. 하지만 본 

연구를 통해 한 가지 자세로 장시간 운동하는 프로그

램보다는 단시간의 다양한 자세를 조합한 운동프로그

램이 더 효과적이라는 사실을 검증하였으며, 이를통해 

좀 더 효과적인 수평면 진동운동프로그램 개발에 기

여하였다고 생각한다. 

Ⅴ. 결 론

본 연구는 수평면 진동운동이 신체질량지수와 신체

조성의 변화에 미치는 영향을 알아보고자 20대 남녀 

41명을 대상으로 4주 동안 실시하였다. 연구대상자는 

각각 서기 자세군(10명), 기마자세군(10명), 네발기기

자세군(10명), 복합운동군(11명)으로 구분하여 실시하

였다. 본 연구의 결과는 다음과 같다.

1) 신체질량지수는 네 그룹 모두 감소하였으나 복

합운동군에서만 유의한 차이가 있었다(p<.05).

2) 엉덩이에 대한 허리둘레 비는 네 그룹 모두 감

소하였으나 복합운동군에서만 유의한 차이가 있었다

(p<.05). 

3) 체지방량은 네 그룹 모두 감소하였으나 복합운

동군에서만 유의한 차이가 있었다(p<.05).

이상의 결과를 볼 때 수평면 진동운동의 적용 시 

한 가지 자세로 장시간 운동하는 것보다 단시간에 다

양한 자세로 운동하는 것이 신체질량지수와 신체조성

의 변화에 더 효과적이라고 하겠다.
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