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  요 약 : 본 연구는 50대 비만중년여성을 대상으로 순환운동이 건강체력, 혈압 및 혈관탄성도에 미치는 
영향을 규명하는데 있었으며, 이를 위해 비만중년여성 24명을 대상으로 운동그룹 12명, 대조군 12명으로 
분류하여 8주간 순환운동 프로그램을 실시하였다. 순환운동 프로그램은 유산소 운동과 저항운동으로 구성
되었으며, 회당 40분간, 주3회 실시하였고, 유산소 운동 수행강도는 50-70% HRmax, 저항운동은 1-RM
의 40-60%로 수행되었으며, 순환운동 전·후에 측정한 자료의 그룹 내 차이 비교를 위해 대응표본 T검정, 
그룹 간 차이는 운동 전·후의 변화율을 산출하여 독립표본 T검정을 실시하였다. 그 결과 운동그룹은 건강
체력 중 BMI(p<.05)가 유의하게 감소하였고, 심폐지구력(p<.001), 근지구력(p<.001), 유연성(p<.01)이 증
가하였으며, 그룹 간 대조군 보다 심폐지구력, 유연성이 유의하게 증가되었다(p<.01). 수축기 혈압과 이완
기 혈압은 운동그룹이 유의하게 감소하였으며(p<.01), 이완기 혈압은 그룹 간 대조군 보다 운동그룹이 유
의하게 감소하였다(p<.05). PWV는 운동그룹이 유의하게 감소하였고(p<.05), 대조군이 유의하게 증가하였
으며(p<.01), 그룹 간 대조군 보다 운동군이 유의하게 감소하였다(p<.05). 이상의 결과 비만중년여성의 건
강증진 및 비만치료를 위한 순환운동은 건강체력, 혈압 및 혈관탄성도에 긍정적인 영향을 미친 것으로 사
료된다.
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  Abstract : The subjects for the study were twenty four obese women(50’s) composed of the exercise 
group(n=12) and to a“no exercise”control group(n=12). The variables of health-related fitness, blood 
pressure, and blood vessel elasticity where measured in all the subjects before the start of the training 
program and after at the end of the 8 weeks circuit training. The test data were analyzed by t-test, 
paired t-test, and alpha level of p<.05 was set for all tests of significance. Health-related fitness was 
exercise group, the BMI had significantly decreased, and the 20m shuttle run, sit-ups and 
sit-and-reach had significantly increased. Blood pressure was exercise group, the systolic blood 
pressure, and diastolic blood pressure had significantly decreased. Also, after the circuit training 
program, the exercise group had significantly higher diastolic blood pressure than did the control 
group. blood vessel elasticity was exercise group, the blood vessel elasticity had significantly decreased. 
And exercise group had significantly higher diastolic blood vessel elasticity than did the control group. 
In conclusion, BMI, systolic blood pressure, and diastolic blood pressure had significantly decreased, 
but 20 m shuttle run, sit-ups and sit-and-reach had significantly increased in the combined exercise 
group after the 8 weeks circuit training. Therefore, regular and continuous circuit training were 
effective in improving the body composition, blood pressure, blood vessel elasticity and health-related 
fitness.

Keywords : circulation exercise, obese women, health-related physical fitness, blood pressure, blood 
vessel elasticity

1. 서 론

  비만은 지방이 체내 내장기관이나 피하에 과다
하게 축적된 상태를 말하며, 제지방량에 비해 상
대적으로 피하 및 기타조직에 많은 양의 지방이 
축적된 상태를 의미한다[1]. 비만의 원인은 매우 
다양하며 복잡한 것으로 알려져 있는데, 현재까지 
알려진 비만의 원인으로는 식습관, 유전적 요인, 
활동부족, 심리적 요인, 내분비계 이상 등의 여러 
요인들이 있다. 이러한 요인들로 인하여 에너지 
섭취와 소비간의 불균형이 지방의 축적 및 체중
변화를 초래하게 된다[2].또한, 비만은 고혈압, 심
혈관계 질환, 당뇨병 등 대사적 질환의 발생과 
밀접하게 관련되어 있으며, 최근에는 비만자체의 
위험보다는 고혈압, 당뇨, 고지혈증, 심장질환과 
같은 비만 합병증에 대한 위험이 주목받고 있다
[3].
  여성은 체지방률 30%, 체질량지수(BMI)가 
25kg/m²이상인 경우 비만이라 하며[4], 우리나
라 여성 비만율의 경우 50-59세에 36.2%로 보
고되어 있어, 연령이 증가함에 따라 지속적으로 
증가하고 있는 추세이다[5].
  중년기의 여성은 운동부족, 내분비계의 기능저
하, 노화로 인한 폐경기를 경험하면서 신체의 전

반적인 퇴행이 이루어지며 비만에 노출되어 유방
암, 자궁내막염과 같은 여성 관련 암, 심혈관 질
환, 제2형 당뇨병, 뇌졸중 등 질병의 확률이 높아
지고 있다[6]. World Health Organization[7]의 
여성 건강수준과 관련한 보고에 따르면 지난 수
십 년 간 여성의 건강 수준이 많이 발전하였지
만, 많은 나라에서 여성들의 건강 유지를 충족시
켜주고 증진시키는 것은 아직도 제한적이며, 남성
에 비해 평균 수명은 길지만 상대적으로 건강을 
유지하지 못하는 경향을 보여 여성의 건강한 생
활습관 실천교육 및 홍보의 중요성을 제안하였다. 
따라서 의학을 통하여 신체의 건강 증진 및 유지
뿐만 아니라, 체력향상을 위한 운동의 필요성이 
중요시 되며, 목적을 치료에 두기보다는 질병의 
예방과 일상생활에서의 건강한 생활을 영위하기 
위하여 내장지방을 포함한 체내지방을 감소하는 
것이 중요하다[8].
  건강체력은 인간의 생존과 생활의 기반이 되는 
신체적 능력을 말하는 것으로, 환경적 변화와 생
리적 향상성을 보존할 수 있는 적응력과 일상생
활 속에서 생산성을 높일 수 있는 활동력을 의미
한다[9]. 신체활동 감소에 따른 체력의 저하는 신
체기능저하, 생활습관병, 비만 등을 가져오며, 특
히, 심혈관계, 순환계 기능에 있어 혈류의 흐름을 
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variable
Group

Age
(yrs)

Height
(㎝)

Weight
(㎏)

BMI
(㎏/㎡)

%Body fat
(%)

Exercise
(n=12)

56.8±4.0 156.2±3.2 68.7±7.6 28.1±3.0 40.0±3.6

Control
(n=12)

57.4±3.5 154.6±5.6 65.7±7.9 27.4±2.0 39.8±3.3

Values are M±SD

Table 1. Physical characteristics of subjects

방해하므로 건강 관련 체력이 중요시 된다[10].
  순환계와 심혈관계 질환은 혈관의 혈압과 혈관
탄성의 검사를 통해 예측할 수 있으므로 꾸준한 
관리가 필요하다[11]. 혈압은 심장의 박출량과 총 
말초저항에 의해 결정되는 혈류량에 대한 혈관의 
압력을 뜻하며[12], 혈관탄성은 Pulse Wave 
Velocity(PWV)를 이용하여 대동맥의 경화도를 
간단하게 비침습적으로 측정할 수 있는 방법으로, 
일반적으로 알려진 심혈관질환의 위험인자들과 
관련성이 높은 것으로 보고되고 있다[13].
  중년여성의 혈압 증가와 혈관탄성의 감소는 동
맥경직도의 증가로 이어져 고혈압, 내당능장애, 
고지혈증 등 여러 성인병의 주요 원인이 된다고 
알려져 있다[14]. 하지만 미국대학스포츠의학회
[15]와 Corbin, Lindsey, Welk, and Corbin[16]
의 지침에 의하면 유산소성 운동이 혈압 감소, 
피하지방 감소, 혈중지질 대사 능력 증가, 호흡계
와 관상동맥 심장질환의 예방효과와 혈관의 탄성
도를 향상시킬 수 있으며, 저항성운동은 기초대사
량 증가, 인슐린 반응성 증가, 골밀도 증가의 손
실을 예방해주기 때문에 유산소성 운동 뿐 아니
라 저항성 운동의 병행을 통해 복합운동의 실시
를 권장하고 있다.
  유산소성 운동과 근력 운동을 병행하는 복합적 
운동은 혈중지질의 긍정적인 변화를 포함하여 호
흡·순환계통 기능과 올바른 신체구성을 향상시켜 
심혈관계 질환 등 각종 생활습관병을 치료하고 
예방하는데 매우 효과적인 운동이라 하였다[17]. 
그러나 유산소운동과 근육운동을 모두 해야 한다
는 시간적 부담감과 지루함을 호소하는 사람들이 
늘어나면서 유산소운동과 근육운동의 복합트레이
닝인 순환운동이 추천되고 있으며, 순환운동은 여
러 운동종목 사이에 휴식시간을 최소로 이동하면
서 연속적으로 운동을 수행하는 것으로 매우 효

과적인 운동법이다[18].
  따라서 본 연구는 50대 비만중년여성의 건강증
진, 유지 및 비만의 치료를 위해 8주간의 순환운
동을 규칙적으로 실시하여 건강체력, 혈압 및 혈
관탄성도에 미치는 영향을 알아볼 필요성이 있어 
실시하였다.

2. 연구방법

2.1. 연구대상

  본 연구는 P대학교 생명윤리위원회의 승인을 
받은 후(PNU IRB/2017_23_HR), B광역시에 거
주하는 50대 비만중년여성으로, 비만 기준인 
BMI 25kg/㎡, 체지방률 30% 이상을 대상으로 
직접 면접을 통해 과거에 병력이 없고, 현재 특
별한 질환이 없으며, 일상생활에서 규칙적인 운동
을 실시하지 않는 피검자 중 본인의 희망에 따라 
운동참가 희망자, 통제집단 희망자 두 그룹으로 
나누어 측정 및 검사결과를 분석 하였다. 대상자 
수의 적절성 검사를 위하여 파워분석(power 
analysis) 프로그램인 G*Power 3.1을 이용하여 
분석한 결과 적합한 대상자의 수는 24명으로 나
타났으며, 실험 시 중도탈락자를 감안하여 운동집
단과 통제집단 각 그룹 당 14명, 총 28명으로 구
성하여 실험을 실시하였다. 하지만 실험 기간 중 
개인사정으로 인해 2명씩 총 4명의 중도탈락자를 
제외한 24명의 최종인원이 실험에 끝까지 참여하
였다. 연구대상의 신체적 특성은 <Table 1>과 같
다.

2.2. 측정항목 및 방법

  본 연구의 측정을 위해 모든 검사항목은 동일
한 방법과 조건으로 건강체력(체조성, 심폐지구
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력, 근력, 근지구력, 유연성), 혈압 및 혈관탄성도
에 대하여 사전, 사후 총 2회, 오전 10-12시 사
이에 측정하였다.

  2.2.1. 건강체력

  1) 체조성
  피험자들의 신장, 체중, 체지방률, 골격근량, 제
지방량, 체질량지수는 X–SCAN PLUS Ⅱ 
(Korea)를 이용하여 양말을 신지 않은 상태에서 
금속류를 제거한 후 간편한 복장으로 기기에 올
라서서 측정하였다.

  2) 심폐지구력(20 m 왕복오래달리기)
  심폐지구력은 20 m 거리를 음악에 맞추어 왕
복으로 달리며, 반드시 한쪽 발을 20 m 마크에 
놓은 선상까지 뻗어야 하고, beep음이 나기 전 
끝에 도착한다면, 다음 소리가 날 때까지 기다린 
뒤 출발해야 한다. 자신이 더 이상 버틸 수 없다
고 생각할 때까지 뛰게 하며, 만약 beep음이 나
기 전 20 m 마크에 도착하지 못하였을 경우 테
스트가 끝나는 것으로 끝난 당시의 횟수를 기록
하였다.

  3) 근력(악력)
  근력은 악력계(VA-HD8008P, Korea)를 이용
하여 엄지를 제외한 손가락으로 악력계를 잡고 
피험자의 손 크기에 맞게 폭을 조절한 후 악력계
가 몸에 닿지 않게 팔을 자연스럽게 내린 후 2회 
측정하여 좋은 기록을 0.1 kg 단위로 기록하였
다.

  4) 근지구력(윗몸일으키기)
  근지구력인 윗몸일으키기의 측정은 요가매트에
서 양손을 교차하여 가슴위에 올린 뒤 무릎을 세
운 후 편안히 누운 자세로 시작하여 등이 완전히 
바닥에 닿았다가 원위치로 오는 것을 1회로 기록
하며, 초시계를 이용하여 60초간 실시한 횟수를 
기록하였다.

  5) 유연성(앉아 윗몸 앞으로 굽히기)
  유연성은 앉아 윗몸 앞으로 굽히기 측정기
(Sewoo system SH9, 600G, Korea) 를 이용하여 
신발을 벗은 상태로 피험자가 무릎을 완전히 편 
상태로 발바닥을 기기에 대고 팔을 펴고 두 손을 
겹친 상태에서 상체를 구부리며 측정기 눈금을 

앞으로 민다. 손가락의 끝 지점인 곳을 0.1 cm 
단위로 표시하며 총 2회 실시하여 더 좋은 기록
을 선택하여 기록하였다.

  2.2.2. 혈압

  혈압 측정을 위해 피검자들은 30분간의 정적 
안정을 취한 후 수은혈압계(0320 Adult 
Calibrated V-Lok)를 이용하여 수축기와 이완기 
혈압을 측정하였으며, 사전과 사후 동일한 시간대
에 총 2회 측정하였다.

  2.2.3. 혈관탄성도

  혈관탄성도는 비침습적으로 압력 맥파를 검출
하는 토노메트리 방식의 맥파 측정 장비인 
SphygmoCor device(AtCor Medecal, Australia)
를 사용하여 Clinical Application of Arterial 
stiffness, Task Force Ⅲ의 지침에 따라 실시하였
다.

2.3. 순환운동프로그램

  본 연구의 순환운동프로그램은 유산소 운동과 
저항 운동으로 구성하였다. 8주간 주3회로 회당 
40분 간 실시하였으며, 준비운동 5분, 본 운동 
30분, 정리운동 5분으로 구성하였다. 본 운동에서
는 유산소 운동 15분, 저항 운동 15분으로 구성
하였다. 운동프로그램 시작 전 근육 움직임의 이
해와 자세의 적응을 위하여 운동 방법, 운동 강
도 설정에 대해 충분한 설명을 하였으며, 
Borg[19]의 주관적 운동자각도(Rating of 
Perceived Exertion: RPE) 교육을 실시하였다.
  유산소 운동 수행강도는 50-70% HRmax 범
주로 하며, 저항운동은 ACSM[15]의 권장 수행
강도에 맞춰 1-RM의 40-60%로 1분×2circuit 
실시하였고, 주관적 운동자각도에 따라 횟수를 증
가시켜 강도를 높여갔다.
  본 운동프로그램에서 유산소성 운동은 버피 테
스트를 이용하였으며, 저항성 운동은 상체 운동 
3가지(덤벨프레스, 숄더프레스, 렛풀다운), 하체 
운동 3가지(레그익스텐션, 레그컬, 스쿼트), 복부
운동 2가지(레그레이즈, 크런치)를 실시하여 대근
육 중심으로 발달될 수 있도록 실시하였다. 순환
운동프로그램은 <Table 2>와 같다.
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Weeks Exercise Intensity Frequency

warm-up
(5 min)

stretching

1~2

main exercise
(30 min)

Dumbbell 
press

Buffy Test
Squat

Shoulder press
Buffy Test

Leg extension
Buffy Test

Crunch
Buffy Test

Lat pulldown
Buffy Test
Leg curl

Buffy Test
Leg Raise
Buffy Test

1 min×
2 circuit

HRmax 50%
(RPE 11-12)

1-RM 40%

3 times
/week

3~5

HRmax 60%
(RPE 13-14)

1-RM 50%

6~8

HRmax 70%
(RPE 15-16)

1-RM 60%

cool-down
(5 min)

stretching

Table 2. Circuit exercise program

2.4. 자료처리

  본 연구에서 측정한 모든 자료는 SPSS/PC⁺ 
version 23.0 프로그램을 이용하여 다음과 같은 
방법으로 분석하였다. 집단별, 요인별 평균(M)과 
표준편차(SD)를 산출하여, 집단 내의 운동전후의 
차이검정은 paired t-test, 집단 간의 차이검정은 
운동 전·후의 %diff를 산출한 뒤 independent 
t-test를 실시하였으며, 통계적 유의 수준은 .05 
로 실시하였다.

3. 연구결과

3.1. 건강체력

  순환운동 후 각 집단의 건강체력 변화를 알아
보기 위하여 운동 전․후와 집단 내․간을 비교분석
한 결과는 <Table 3>에 나타난 바와 같다. 체중
은 집단 내 68.74±7.60 kg에서 68.12±7.38 kg
으로 감소하였으나 유의한 차이는 없었으며, 집단 
간 운동 실시 전, 후에서도 유의한 차이가 나타

나지 않았다. 골격근량(SMM)은 집단 내 
22.27±1.88 kg에서 22.47±1.74 kg로 증가하였
으나, 유의한 차이는 없었으며, 집단 간 운동 실
시 전, 후에서도 유의한 차이가 나타나지 않았다. 
제지방량(FFM)은 집단 내 41.02±3.15 kg에서 
41.31±2.76 kg으로 증가하였으나, 유의한 차이
는 없었으며, 집단 간 운동 실시 전, 후에서도 유
의한 차이가 나타나지 않았다. 체지방률(%BF)은 
집단 내 40.07±3.65%에서 39.07±3.60%로 감
소하였으나, 유의한 차이는 없었으며, 집단 간 운
동 실시 전, 후에서도 유의한 차이가 나타나지 
않았다. 체질량지수(BMI)는 집단 내 28.15±3.04 
kg/㎡에서 27.75±3.11 kg/㎡로 유의하게 감소하
였으며(p<.05), 집단 간 운동 실시 전, 후에서는 
유의한 차이가 나타나지 않았다. 심폐지구력은 운
동집단이 8.33±4.55 회에서 17.41±6.43 회로 
9.08회가 유의하게 증가하였고(p<.001), 통제집단
에서는 유의하게 감소하였으며(p<.01). 집단 간 
운동 실시 후에도 유의한 차이가 나타났다
(p<.001). 근력은 집단 내 23.70±2.66 kg에서 
23.73±2.97 kg으로 0.03 kg이 증가하였으나 유
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Variable
Exercise
(n=12)

diff
(%)

Control
(n=12)

diff
(%)

t-value

Weight
(㎏)

pre 68.74±7.60 65.70±7.98
post 68.12±7.38 -0.901 65.49±7.64 -0.319 0.859

paired-t 1.572 0.503

SMM
(㎏)

pre 22.27±1.88 21.40±3.01
post 22.47±1.74 0.898 21.10±2.75 -1.401 1.453

paired-t -1.074 0.861

FFM
(㎏)

pre 41.02±3.15 39.74±5.14
post 41.31±2.76 0.706 39.13±4.68 -1.534 1.390

paired-t -0.811 1.064

%BF
(%)

pre 40.07±3.65 39.80±3.31
post 39.07±3.60 -2.495 40.28±4.04 1.206 -0.772

paired-t 2.072 -0.697

BMI
(kg/㎡)

pre 28.15±3.04 27.43±2.01
post 27.75±3.11 -1.420 27.31±1.74 -0.437 0.421

paired-t 2.339* 0.648
20 m

shuttle run
(lap)

pre 8.33±4.55 8.58±3.42
post 17.41±6.43 109.00 5.66±2.60 -34.032 5.866***

paired-t -7.593*** 4.225**

Grip 
strength

(kg)

pre 23.70±2.66 23.45±3.74
post 23.73±2.97 0.126 22.50±4.27 -4.051 0.820

paired-t -0.033 1.515
Sit-ups
(times
/60sec)

pre 5.16±5.98 4.33±6.28
post 17.83±4.50 245.542 4.08±7.25 -5.773 5.576***

paired-t -7.771*** 0.370
sit and 
reach
(cm)

pre 14.79±6.94 17.39±6.22
post 21.21±5.92 43.407 18.22±5.71 4.772 1.258

paired-t -4.134** -0.367

Values are M±SD, SMM: skeletal muscle mass, FFM: fat-free mass, %BF: percent body fat
BMI: body mass index
*p<.05, **p<.01, ***p<.001

Table 3. Comparison of health-related fitness

의한 차이는 없었으며, 집단 간 운동 실시 전, 후
에도 유의한 차이가 나타나지 않았다. 근지구력은 
집단 내 5.16±5.98 회에서 17.83±4.50 회로 
12.66 회가 유의하게 증가하였으며(p<.001), 집단 
간 운동 실시 후 유의한 차이가 나타났다
(p<.001). 유연성은 집단 내 14.79±6.94 cm에서 
21.21±5.92 cm으로 6.42 cm가 유의하게 증가하
였으며(p<.01), 집단 간 운동 실시 전, 후에서는 
유의한 차이가 나타나지 않았다.

3.2. 혈압

  순환운동 후 각 집단의 혈압 변화를 알아보기 
위하여 운동 전․후와 집단 내․간 혈압을 비교분석
한 결과는 <Table 4>에 나타난 바와 같다. 수축
기혈압(SBP)은 집단 내 130.75±4.26 mmHg에서 
124.91±2.02 mmHg로 5.84 mmHg가 유의하게 
감소하였으며(p<.01), 집단 간 운동 실시 전, 후
에서는 유의한 차이가 나타나지 않았다. 이완기혈
압(DBP)은 집단 내 79.25±6.83 mmHg에서 
70.25±5.04 mmHg로 9.20 mmHg가 유의하게 
감소하였으며(p<.01), 집단 간 운동 실시 후 유의
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Variable
Exercise
(n=12)

diff
(%)

Control
(n=12)

diff
(%)

t-value

SBP
(mmHg)

pre 130.75±4.26 132.33±9.32

post 124.91±2.02 -4.466 127.25±8.75 -3.838 -0.900

paired-t 4.384** 1.323

DBP
(mmHg)

pre 79.25±6.83 80.92±8.14

post 70.25±5.04 -11.356 75.66±4.63 -6.500 -2.737*

paired-t 4.207** 1.768

Values are M±SD, SBP: systolic blood pressure, DBP: diastolic blood pressure
*p<.05, **p<.01

Table 4. Comparison of blood pressure

Variable
Exercise
(n=12)

diff
(%)

Control
(n=12)

diff
(%)

t-value

PWV
(m/sec)

pre 10.74±3.49 8.48±1.24

post 8.62±1.79 -19.739 10.15±1.54 19.693 -2.242*

paired-t 2.527* -4.067**

Values are M±SD, PWV: pulse wave velocity
*p<.05, **p<.01

Table 5. Comparison of blood vessel elasticity

한 차이가 나타났다(p<.05).

3.3. 혈관탄성도

  순환운동 후 각 집단의 혈관탄성도 변화를 알
아보기 위하여 운동 전․후의 집단 내․간의 PWV를 
비교분석한 결과는 <Table 5>에 나타난 바와 같
다. 집단 내 10.74±3.49 m/sec에서 8.62±1.79 
m/sec로 2.12 m/sec로 유의하게 감소하였고
(p<.05), 집단 내 운동 실시 후에는 유의한 차이
가 나타났다(p<.05).

4. 논 의

4.1. 건강체력

  건강체력은 인간으로서 보다 나은 삶의 질을 
결정하고 영위하는 요소로서 체조성, 근력, 근지
구력, 유연성 및 심폐지구력이 있으며[20], 운동
부족으로 인해 건강체력이 저하되면 대사성 질환
과 같은 질병의 발생률이 증가하므로 건강체력의 
향상이 중요하다 보고하였다[15].

  체조성을 평가하는 기본요소에는 신장, 체중, 
골격근량, 체지방량, 제지방량 및 수분량 등이 있
고, 유전이나 신체활동, 식이습관 등 사회 환경적 
요인의 영향을 받으며, 체중을 지방, 지방을 제외
한 체수분, 무기질, 단백질 4가지와 체지방량, 제
지방량 2가지로 구분하는 방법을 주로 사용한다
[21].
  본 연구 결과, 체중과 체지방률은 집단 내, 집
단 간 변화에 유의한 차이가 나타나지 않았지만, 
운동집단에서 감소하는 경향을 보였으며, 골격근
량과 제지방량은 집단 내, 집단 간 변화에 유의
한 차이가 나타나지 않았지만, 운동집단에서 증가
하는 경향을 보였다. BMI는 운동집단에서 유의
하게 감소하였으며, 집단 간 변화에서 유의한 차
이가 나타나지 않았다.
  농촌지역 성인 여성을 대상으로 9주 동안 기공
체조를 실시한 결과 체중, 체지방률 및 골격근량
에서 유의한 변화가 나타나지 않았으며[22], 중년
여성을 대상으로 5주간 필라테스 매트운동을 실
시한 결과 체지방 및 체지방률에서 유의한 변화
가 나타나지 않았다는 선행연구 결과[23]는 본 
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연구의 결과와 유사하였다.
  반면, 12주간 비만중년여성을 대상으로 복합운
동프로그램을 실시한 결과 체중, BMI 및 체지방
률이 감소하였고[24], 복합운동프로그램이 비만중
년여성들의 체조성에 긍정적인 영향을 미쳤다는 
연구 결과[25]와 본 연구의 BMI의 유의한 감소 
결과는 유사하였다.
  체중, 체지방률, 제지방량 및 골격근량의 변화
는 중재프로그램 기간 동안 식이방법을 평상시대
로 지속한 것과 피험자의 근육운동 경험부족으로 
인한 적응 기간이 길었기 때문에 효과를 검증하
기에는 부족한 것으로 보인다. 하지만 유의한 상
관관계는 없었으나 본 연구의 8주간 순환운동이 
체지방 감소와 골격근 증가의 경향을 나타냈기에 
추후 운동기간과 적응 훈련 향상에 따라 50대 비
만중년여성의 체조성의 개선을 기대할 수 있을 
것으로 사료된다.
  건강체력의 구성요소 중 심폐지구력은 체내로 
유입 된 에너지원과 산소를 신체의 각 기관으로 
지속적으로 공급하여 오랜 시간 신체활동을 수행
하고 유지할 수 있도록 하는 심혈관계에 대한 능
력을 뜻하며[26], 심폐지구력의 저하는 체중과 체
지방량의 증가를 일으켜 비만이 될 수 있는 가능
성이 높다고 알려져 있다[27].
  본 연구 결과, 심폐지구력은 집단 내 변화에서 
운동집단이 유의하게 증가하였고, 통제집단이 유
의하게 감소하였으며, 집단 간 변화에서도 운동 
실시 후 유의한 차이가 나타났다.
  이는 12주간 비만중년여성을 대상으로 유․무산
소 복합운동 프로그램을 적용하여 심폐지구력이 
유의한 향상을 나타내었다[28, 29]는 선행연구 
결과와 본 연구의 결과는 유사하였다. 이러한 결
과는 주 3회 이상의 유산소 운동을 규칙적으로 
실시하면 심박출량 및 최대산소섭취량이 증가되
어 심혈관계에 긍정적인 영향을 주어 심폐지구력
을 향상시키는데 효과가 있는 것으로 생각된다.
  근력은 근육이 저항이나 부하에 대응하여 수축
의 최대화를 통해 힘을 발휘하도록 하는 능력을 
말한다[30]. 나이가 들어감에 따라 빠르게 나타나
기 시작하는 근감소증은 근골격계의 퇴행과 노화
를 불러오지만 운동을 통해 근감소증 및 각 종 
질환을 감소하고 예방 할 수 있다[31].
  본 연구에서 근력은 집단 내, 집단 간 변화에
서 유의한 차이는 없었지만 운동집단은 증가하였
고 통제집단은 감소하였다. 이는 노화로 인한 근
감소증으로 볼 수 있으며, 규칙적인 저항운동을 

할 경우 근섬유의 크기를 증가시켜 외부저항에 
대하여 더 큰 힘을 발휘하는 근력 향상에 긍정적
인 효과를 보인 것으로 생각된다.
  근지구력은 신체활동을 수행함에 있어 근육에 
대한 근 수축이 반복적으로 이루어져 한가지의 
동작을 지속적으로 유지할 수 있는 능력을 말한
다[32].
  본 연구에서 근지구력은 운동집단이 유의하게 
증가하였고, 집단 간 변화에서도 운동 실시 후 
유의한 차이가 나타났다. 이와 같은 결과는 12주
간 유산소와 저항운동의 병행이 근지구력의 유의
하게 증가하였고[33], 비만중년여성을 대상으로 
12주간 순환운동이 근지구력의 유의한 증가를 가
져왔다는 연구와 유사하다[34]. 이러한 결과를 통
해 저항운동을 규칙적으로 실시하면 근육에 대한 
적응력을 향상시켜 보다 오랜 시간 하나의 동작
을 반복할 수 있도록 하는 근지구력 향상에 긍정
적인 영향을 미치는 것으로 생각된다.
  유연성이란 인체 내 관절에 대한 가동성 즉, 
관절이 모아지거나 최대치로 벌어지는 범위이며, 
다양한 스포츠 현장 및 일상생활에서 일어나는 
상해는 유연성 부족 및 저하와 관련된다[35].
  본 연구에서 유연성은 운동집단에서 유의하게 
증가하였으나, 집단 간 변화에서는 유의한 차이가 
나타나지 않았다. 이는 12주간의 복합운동이 중
년여성의 앉아 윗몸 앞으로 굽히기에 유의한 증
가하였고[36], 12주간 복합운동이 중년여성의 유
연성이 증가되었다는 연구 결과와 유사하다[28].
이러한 결과는 순환운동 프로그램 중 준비운동과 
정리운동에서 유연성 체조를 실시하여, 평소 사용
하지 않는 관절과 근육의 긴장을 완화함으로써 
유연성을 향상시키는데 긍정적인 효과가 있는 것
으로 사료된다.

4.2. 혈압

  혈압은 말초저항, 심박출량 및 순환 혈액량에 
따라 결정되며 동맥 경화 등으로 인해 혈관의 탄
력성이 감소하여 말초저항이 증가함으로 인해 안
정 시 혈압이 높은 것으로 나타나는 현상이다
[37]. 심장의 수축기 때 많은 양의 혈액이 동맥계
로 박출되면 동맥내압은 증가하여 대동맥 또는 
동맥벽이 팽창하게 되는데 이때의 동맥압을 수축
기 혈압이라 하며, 확장기 혈압이 낮아져 최저치
에 이를 때를 이완기 혈압이라 한다[38]. 
  남성과 여성 모두 연령이 증가할수록 수축기 
혈압이 증가하며, 특히 여성의 경우 40대 이후에 
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그 증가가 뚜렷해진다[5]. 이에 따라 중년 여성들
은 나이가 들수록 고혈압의 위험이 높으며 심혈
관 질환예방을 위해 규칙적인 신체활동이 필요하
다[39]. 또한 비만인은 정상인보다 칼로리 소모가 
커지고 심장에 더 많은 산소를 필요하여 결과적
으로 심장에 부담을 주어 심박수가 증가하고 혈
압이 상승하게 된다[40] 운동과 혈압 반응에서 
운동 중에는 운동강도에 따라 다소 다르지만 혈
압이 상승하게 되며 운동이 끝난 후에는 혈압이 
감소하게 되는데, 이는, 운동을 통한 자율 신경계 
조절기능의 향상으로 교감신경 활성이 감소하기 
때문이다[41].
  본 연구에서 수축기 혈압은 운동집단에서 유의
하게 감소하였으나, 집단 간 변화에서는 유의한 
차이가 나타나지 않았다. 이완기 혈압은 운동집단
이 유의하게 감소하였고, 집단 간 변화에서도 운
동 실시 후 유의한 차이가 나타났다.
  이는 12주간 비만중년여성을 대상으로 순환운
동을 실시한 결과 수축기 혈압과 이완기 혈압 모
두 감소하였으며[42], 12주간 폐경기 여성을 대
상으로 걷기 운동을 실시하여 혈압감소에 긍정적
인 영향을 주었다[43]는 선행연구 결과와 유사하
다. 이러한 결과 유산소 운동과 저항 운동을 병
행한 순환운동이 수축기 혈압 및 이완기 혈압의 
감소로 이어져 활동근에 분포 된 동맥혈관의 혈
관 확장 용량을 증가하여 반복적인 혈관의 수축
이완에 따른 혈류량의 증가와 혈관 내피 세포 기
능 장애를 감소시켜 혈관벽을 향상시키고, 동맥 
경화의 속성 향상으로 인한 심혈관 위험 요소의 
감소와 관련이 있는 것으로 사료되어 혈압 강하
수준에 뚜렷한 효과를 가져 온다고 생각된다.

4.3. 혈관탄성도

  혈관탄성도란 동맥의 유순도를 뜻하며 혈관의 
면적, 직경 및 용적에 영향을 받는다[44]. 혈관탄
성은 나이, 성별, 혈압, 심박수, 유전적 요인 등과 
관련이 있는데 특히 연령이 증가함에 따라 혈관
이 노화되고 동맥경화가 진행되어 혈관의 탄성도
가 감소하게 되며[45], 맥압, 대동맥 증폭지수 및 
맥파속도 등은 혈관탄성의 지표가 되므로 조기 
진단 및 관리가 중요하다[46].
  혈관탄성도를 평가하는 방법으로 동맥경직도를 
평가하는 여러 지표 중 맥파속도(PWV)의 측정이 
혈관의 탄성도와 신축성을 알 수 있는 지표로 널
리 이용되고 있다[47]. 맥파속도를 측정하였을 
때, 속도가 빠르다는 것은 혈관의 신축성이 떨어

져 동맥이 경화되어 있다 볼 수 있으며[12], 혈관
의 내강이 좁고, 두께가 두꺼워지고, 혈관이 경화
되어 있을수록 혈관의 탄력이 떨어져 있다 판단
하여 동맥경화 또는 관상동맥 질환의 위험을 예
측할 수 있다[48]. 하지만 규칙적인 신체활동을 
통해 혈관탄성이 증가하게 되는데, 이는 혈류량의 
증가에 따라 동맥의 수축과 이완이 반복되기 때
문이다[49].
  이렇듯 유산소성 운동은 활동근에 혈류량을 증
가하고 혈관조절이 일어나 내피세포의 산화질소 
분비를 증가시켜 내피세포의 혈관을 팽창시킬 뿐
만 아니라, 교감신경계를 활성화시킴으로써 혈관
탄성에 긍정적인 영향을 주고, 혈관탄성의 회복을 
통해 혈관순환계의 문제로 발생할 수 있는 고혈
압, 당뇨, 관상동맥질환 및 뇌혈관질환 등의 성인
병 예방에 기여할 수 있을 것으로 생각된다.
  본 연구에서 혈관탄성도는 운동집단이 유의하
게 감소하였고, 통제집단은 유의하게 증가하였으
며, 집단 간 변화에서도 운동 실시 후 유의한 차
이가 나타났다.
  이러한 결과는 12주간 30대 이상의 중년여성
을 대상으로 복합트레이닝이 4% 이상의 유의한 
변화를 보였고[50], 12주간 태권도운동은 여성노
인의 하지 혈관탄성을 증가하였으며[45], 비만중
년여성을 대상으로 12주간 복합트레이닝을 진행
한 결과 혈관탄성에 유의한 증가가 나타났다[51]
는 선행연구 결과와 유사하다. 또한 통제집단에서 
유의한 차이는 없었지만 혈관탄성도가 증가하는 
경향을 보였으므로 신체활동이 혈관탄성도에 영
향을 미친다는 것을 뒷받침한다.
  따라서 유산소 운동과 저항 운동을 병행한 순
환운동은 체내 혈류량의 증가로 혈관압력의 증가, 
이완하여 교감신경계의 활성화를 가져와 운동 후 
교감신경계가 운동 전 보다 안정적이기 때문에 
혈관탄성도에 긍정적인 영향을 준 것으로 사료된
다.

5. 결 론

  본 연구는 50대 비만중년여성을 대상으로 순환
운동이 건강체력, 혈압 및 혈관탄성도에 미치는 
영향을 규명하는데 있었으며, 이를 위해 비만중년
여성 24명을 대상으로 운동집단 12명, 통제집단 
12명으로 분류하여 8주간 유산소 운동과 저항성
운동의 순환운동을 실시하여 운동 전 후에 측정
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한 자료를 비교분석하였으며, 그 결과 다음과 같
은 결론을 얻었다.
  첫째, 건강체력은 운동집단에서 체중, 골격근
량, 제지방량, 체지방률은 유의한 차이가 나타나
지 않았으나, BMI는 유의하게 감소하였으며, 심
폐지구력, 근지구력 및 유연성이 유의하게 증가하
였고, 집단 간 심폐지구력 및 근지구력에서 운동 
실시 후 유의한 차이가 나타났다.
  둘째, 혈압은 운동집단에서 수축기 혈압 및 이
완기 혈압이 유의하게 감소하였으며, 집단 간에서
는 이완기 혈압에서 운동 실시 후 유의한 차이가 
나타났다.
  셋째, 혈관탄성도는 운동집단에서 유의하게 감
소하였으며, 집단 간 운동 실시 후 유의한 차이
가 나타났다.
  따라서 비만중년여성의 건강 증진 및 비만치료
를 위한 순환운동은 건강 체력, 혈압 및 혈관탄
성도에 긍정적인 영향을 미친 것으로 생각되며, 
체조성의 긍정적 변화를 위해서는 추후 지속적인 
운동참여와 일상생활습관을 고려한 연구가 필요
할 것으로 사료된다.
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