
 

INTRODUCTION 

접촉 스포츠에 참여하는 선수의 대부분은 접촉성 충격에 노

출되어 있으며 특히 경쟁 상황에서는 그 충격이 최고 수준에 

이르게 된다(Kiernan, Montenigro, Solomon & McKee, 2015; 

Seifert & Shipman, 2015). 대표적인 접촉은 상대 선수와의 몸

싸움, 장비, 넘어짐 등에 의해 발생되며 뇌진탕을 야기하는 수

준 보다 작은 충격(sub-concussion)부터 뇌진탕을 발생시키는 

충격이 빈번히 나타난다(Broglio et al., 2011). 엘리트 선수의 경

우 유소년기부터 은퇴할 때까지 이러한 충격에 지속으로 노출

되어 장기간 인지기능(Gavett, Stern & McKee, 2011; Kiernan et 

al., 2015; McKee et al., 2009; McKee, Stern, Nowinski, Gavett & 

Cantu, 2009; Mckee et al., 2013)과 운동조절(Cross, Kemp, Smith, 

Trewartha & Stokes, K., 2016; Herman et al., 2017; Lynall et al., 

2017; Martini et al., 2011)에 영향을 미치는 것으로 보고된다. 

선행연구에 의하면 은퇴한 축구선수 집단의 81%에서 경증 신
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 Objective: The aim of this study was to investigate the effect of participation in contact sports 
on neurocognitive scores, dual-task walking velocity, and cognitive costs in retired athletes. 
 
Method: Forty-four retired athletes (mean age = 26.4±5.5 yrs) and thirty-eight controls (mean age 
= 26.1±4.9 yrs) participated in this study. Neurocognitive score was collected using computerized 
neurocognitive testing using RehaCom. Gait velocity was collected one single task, four dual-
tasks, and two multi-tasks using Optogait. Mann-Whitney U test was performed to compared 
differences in cognitive scores among groups. A mixed-design two-way ANOVA and Bonferroni 
posthoc test were used to assess the effect of group and walking tasks for each condition. 
 
Results: The auditory divided attention of neurocognitive score of retired athletes was higher than 
the control group (p < 0.05). No statistical differences were observed in the other neurocognitive 
scores between groups. The changes in walking velocity and cognitive costs according to the dual-
task walking tests differed between the two groups (p < 0.05). 
 
Conclusion: Although participation in contact sports did not affect the neurocognitive results 
of retired athletes, it could be confirmed that the reduction in walking velocity and an increase 
in cognitive costs during dual-task walking. Rather than observing only neurocognitive scores 
as a single evaluation item for cognitive evaluation of retired athletes in relation to daily life, 
the application of the dual-task gait test may provide useful information. 
 
Keywords: Cognitive impairment, Concussion, Former athletes, Gait, Impact 
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경인지 장애부터 중증 장애까지 보고되었고(Matser, Kessels, 

Jordan, Lezak & Troost, 1998; Petersen et al., 2005), 이러한 인

지 장애는 일상생활을 영위함에 있어 문제를 발생시킬 뿐만 

아니라 악화되는 경우 치매에 이르는 것으로 보고된다(Tysvaer 

& Lochen, 1991; Willer et al., 2018). 

인지기능을 평가하는 방법은 전산화된 신경인지검사 뿐만 

아니라 이중과제 보행검사도 널리 사용되고 있다. 이중과제 

보행검사는 걷는 것과 동시에 다른 활동을 수행하는 것으로 

이동성(mobility)과 인지의 상호작용을 평가하는 전형적인 방법

이다(Montero-Odasso, Verghese, Beauchet & Hausdorff, 2012). 

보행은 자세 안정성을 유지하기 위해 여러 시스템의 정보를 

통합 및 처리하는 복잡한 이동기술이며, 인지는 정상적인 보

행 조절에 중요한 역할을 한다(Yogev-Seligmann, Hausdorff & 

Giladi, 2008). 보행 중 다른 과제를 동시에 수행한다면 인지는 

보행만 할 때 보다 더 많은 능력이 요구될 것이며 만약 개인의 

인지 능력보다 높은 인지가 요구되는 과제를 동시에 수행해야 

하는 경우에는 보행 능력이 감소되거나 수행 과제를 잘 해결

하지 못하게 될 수 있다(Snijders, Van De Warrenburg, Giladi & 

Bloem, 2007; Yogev-Seligmann et al., 2008). 

이중과제 보행검사에서 인지부하의 증가는 보행전략의 변

화를 가져오는데 보행속도의 감소가 대표적이다(van Iersel, 

Hoefsloot, Munneke, Bloem & Rikkert, 2004). 인지의 집중력 영

역에서의 과제 수행에 필요한 집중력과 보행 시 필요한 집중

력의 분배가 영향을 미치기 때문이다(Montero-Odasso et al., 

2012). 건강한 성인에서도 인지부하로 인해 이중과제 보행 동

안 보행속도의 감소가 나타날 수 있으며(Canning, Ada & Paul, 

2006), 보행속도와 보행속도의 변화에 따른 인지비용은 인지 

조절 능력 및 인지 저하를 평가하기 위한 변인으로 이용되고 

있다(Woollacott & Shumway-Cook, 2002). 

엘리트 운동 선수는 한창 경제활동을 해야 하는 20~30대에 

은퇴를 하게 되는데(Lee, 2008) 인지 장애뿐만 아니라 부상경

험으로 인한 건강 관련 삶의 질이 떨어지는 것으로 보고된다

(Lee, Jeon, Lee & Ha, 2020). 그러나 국내 은퇴 선수 관련 연

구는 스포츠 뇌진탕의 장기적인 영향(Cunningham, Broglio, 

O'Grady & Wilson, 2020), 심혈관 건강(McHugh, Hind, Davey, & 

Wilson, 2019), 약물사용과 정신건강(Mannes, Dunne, Ferguson, 

Cottler & Ennis, 2020), 정신건강 및 장애(Gouttebarge et al., 

2019) 등 은퇴 후 건강에 대한 국외 연구와 달리 은퇴 후 적응

(48.2%), 은퇴 선수 지원방안(28.5%), 은퇴 원인과 인지(19.6%) 

등에 국한되어 있다(Kim & Chang, 2019). 은퇴 후 삶에 영향을 

미치는 선수 건강에 관한 연구는 미비하며 인지 장애와 관련

된 연구는 대부분 노인에게 집중되어 있어 은퇴 선수에 관한 

연구가 필요한 실정이다. 따라서, 본 연구의 목적은 접촉 스포

츠에 참여한 은퇴선수 집단과 일반인 집단 간 신경인지점수와 

이중과제 보행 시 보행속도 및 인지비용을 비교하는 것이다. 

본 연구의 가설은 다음과 같다: 1) 은퇴선수 집단의 인지점수

는 일반인 집단에 비해 낮게 나타날 것이며, 2) 이중과제 보행 

시 은퇴선수 집단의 보행속도가 일반인 집단에 비해 모두 느

리게 나타날 것이며, 3) 이중과제 보행 시 은퇴선수 집단이 일

반인 집단에 비해 인지비용이 높게 발생할 것이다. 

METHOD 

1. 연구대상자 

본 연구대상자는 은퇴한 엘리트 선수 44명(연령: 26.4±5.2 yrs, 

신장: 174.8±8.8 cm, 체중: 75.1±15.0 kg, BMI: 24.4±3.1 kg/m2, 

선수경력: 11.5±4.2 yrs)과 일반인 38명(연령: 26.1±4.9 yrs, 신장: 

170.1±7.5 cm, 체중: 65.5±13.2 kg, BMI: 22.5±3.3 kg/m2)이 참여

하였다. 은퇴선수 집단은 경기장에 네트가 없는 종목에 참여

한 자로 선정하였다: 축구 17명, 태권도 12명, 농구 5명, 핸드

볼 5명, 야구 2명, 럭비 1명, 아이스하키 2명. 모든 대상자는 

최근 6개월 내 하지 손상을 경험하지 않은 정상 보행이 가능

한 대상자로 선정하였다. 일반인 집단은 뇌진탕 과거력이 없

는 자로 선정하였다. 대상자 선정의 제외기준은 하지관절에 인

공관절 치환술을 받은 자와 관절염으로 정상 보행이 어려운 

자는 두 집단 모두에서 제외되었다. 모든 피험자들은 실험에 

참여하기 전, 실험과정에 대한 설명을 듣고 자발적으로 참여

의사를 밝힌 후 동의서에 서명하였다. 본 연구는 해당기관의 

연구윤리위원회의 승인 후 진행되었다(IRB 승인번호: 7001988-

201912-HR-782-03). 

2. 연구절차 

본 연구 대상자들의 신경인지 수준을 평가하기 위해 

RehaCom 소프트웨어 6.8.0.0 버전을 사용하였다(HASOMED, 

Germany). 평가 시 외부 환경적 영향을 배제하기 위해 독립된 

공간에서 실시하였고 각 항목에 대한 자세한 설명과 연습 후 

진행되었다. 전산화된 신경인지검사는 크게 주의력(attention)

과 기억력(memory)에 대한 부분을 평가하며 하위항목으로

는 공간적 숫자 찾기(spatial numbers search), 선택적 주의력

(selective attention-response control), 분리적 주의력(divided 

attention), 작업 기억력(working memory and orientation), 언어

학습(memory for words)으로 구성되었다. 공간적 숫자 찾기는 

기본적인 인지 수행속도와 선택적 주의를 평가하는 항목으로 

대상자는 화면에 제시되는 1에서 24까지의 숫자를 순서대로 

선택하는 과제이다. 찾아야 하는 다음 숫자는 화면 하단부에 

표시되며 가능한 빠르게 찾아서 누르도록 요구된다. 선택적 주
의력은 적절한 자극에 빠르게 반응하는 능력을 평가하며 다양

한 도형이 무작위로 화면에 나타났을 때 가로줄 도형이 나타
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날 때만 최대한 빨리 OK 버튼을 누르는 과제로 2분 간 진행

된다. 분리적 주의력은 단기간에 여러 작업이나 활동에 동시

에 주의를 기울이는 능력을 검사하는 과제이다. 시각적 자극

에는 완전하지 않은 원으로 구성된 화면이 나왔을 때 최대한 

빠르게 OK 버튼을 누르고 청각적 자극에는 높은 음 혹은 낮

은 음이 연속으로 두 번 들릴 때 OK 버튼은 최대한 빠르게 눌

러야 한다. 작업 기억력은 빨간색으로 깜빡이는 점의 위치를 

기억했다가 순서대로 누르는 과제이다. 7분 간 진행되며 연속

으로 두 번 실패할 경우 종료된다. 단어기억은 단어를 나열하

여 기억하게 하고 이후 형태가 유사한 단어 및 관련없는 단어

와 구분하여 선택하면 된다. OK 버튼의 조작은 주동측 손으로 

수행하였다. 

이중과제 보행검사를 위해 대상자는 본인의 운동화를 착용

하고 5분 간의 준비운동과 걷기 연습 3회를 실시하였다. 대상

자는 단일과제(single-task, ST)로 선호속도 걷기와 이중과제

(dual-task, DT)로 집중과제 걷기, 언어과제 걷기, 운동과제 걷

기, 복합과제 걷기를 9 m 주로에서 실시하였다(Hunter, Divine, 

Frengopoulos & Odasso, 2018; Montero-Odasso et al., 2009). 

가속과 감속 구간을 주로의 전, 후 각 2 m로 설정하고 구간 

내 5 m에서 보행속도를 측정하였다(Optogait, Microgate, Italy; 

Figure 1 참조). 보행속도를 측정하는 5 m 구간에 걸쳐 Opto- 

gait의 송신바(transmitting bar)와 수신바(receiving bar)를 평

행하게 배치하였으며, 1개의 바는 1 m이며 약 1 cm 간격으

로 바닥에서 3 mm 위에 위치한 96개의 발광 다이오드(light-

emitting)를 포함하고 있다(Lienhard, Schneider & Maffiuletti, 

2013). 샘플링율(sampling rate)은 1,000 Hz으로 설정하였다. 선
호속도 걷기는 평소에 걷는 속도로 걷도록 하였다. 집중과제 
걷기는 뺄셈을 하며 걷는 과제로서 100 이하 숫자에서 7 (DT-

7)과 1 (DT-1)을 연속적으로 빼며 걷게 하였다. 언어과제 걷기
(DT-animal)는 동일한 특징을 갖고 있는 동물 이름을 제시하며 

걷도록 하였다: 네발로 걷는 동물, 날아서 이동하는 동물, 곤충. 

운동과제 걷기(DT-motor)는 주동측 손바닥 위에 물잔이 있는 

쟁반을 들고 걷도록 하였고 물을 흘리면 실패로 처리하였다. 

복합과제 걷기(multi-task, MT)는 집중과제와 운동과제를 동시

에 수행하도록 하였다. 이중과제 수행은 무작위 순으로 실시

하였으며 다른 대상자와 분리된 공간에서 실시하였다. 

3. 자료처리 

전산화된 신경인지검사 결과는 하위항목의 세부항목을 Z 점

수로 수집하여 집단을 구성하는 대상자 간 연령의 차이에 대

한 영향을 배제하였다. 점수는 0점을 기준으로 값이 클수록 좋

은 것으로 해석된다. 각 검사 하위항목에 대한 세부항목은 선

택적 주의력-반응시간(reaction time), 선택적 주의력-반응조

절(response control), 분리적 주의력-청각적 분리주의(auditory 

divided attention), 분리적 주의력-시각적 분리주의(visual div- 

ided attention), 공간적 숫자 찾기-작업속도(working speed), 단

어기억-언어학습능력(verbal memory), 작업 기억력-기억범위

(working memory)로 제시되었다. 

보행검사는 모든 과제를 각 3회씩 실시하여 10보장(strides)

의 평균값으로 보행속도(단위: m/s)를 산출하였다. 이후 이중과

제 보행 동안 감소된 보행속도를 백분율로 표기하여 인지비용

(cognitive costs; 단위: %)을 아래와 같이 Excel 2016 (Microsoft 

Corporation, USA)에서 산출하였다(Hunter et al., 2018). 인지비

용의 증가는 인지부하의 증가를 의미한다. 

 

Cognitive Costs (%) = ((gait velocitysingle-task - gait velocitydual-

task) / gait velocitysingle-task) × 100% 

 

 

Figure 1. Experimental setting & dual-task gait testing. Left: single task, Right: motor task. 
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4. 통계처리 

은퇴선수 집단과 일반인 집단 간 신경인지점수 차이는 Mann 

-Whitney U 검정을 실시하였다. 집단에 따라 이중과제 보행속

도와 이중과제 보행 시 발생한 인지비용 차이 여부를 검증하

기 위해 혼합설계 이원분산분석(mixed design two-way ANOVA)

를 실시하였고 사후분석은 Bonferroni adjustment를 사용하였

다. 본 연구의 통계처리는 SPSS 25 (IBM SPSS Statistics, USA)을 

사용하였고, 통계적 유의수준은 α = 0.05로 설정하였다. 

RESULTS 

1. 은퇴선수 집단과 일반인 집단 간 신경인지점수 차이 

집중력 변인 내 청각적 분리주의 점수는 은퇴선수 집단과 

일반인 집단 간 통계적으로 유의한 차이가 나타났으며, 은퇴선

수 집단의 평균 순위가 일반인 집단에 비해 높게 관찰되었다

(Table 1 참조). 그 외 집중력과 기억력과 관련된 신경인지점수

는 집단 간 유의한 차이가 발견되지 않았다(p > 0.05; Table 1 

참조). 

2. 은퇴선수 집단과 일반인 집단 간 이중과제 보행속도 
차이 

이중과제 보행속도에 대한 집단(F(1,80) = 6.706, η2 = 0.077)과 

과제(F(3.31,250.24) = 66.727, η2 = 0.455)의 주효과와 집단 × 과제 

상호작용(F(3.31,250.24) = 3.527, η2 = 0.042)는 통계적으로 유의하

게 나타났다(Table 2 참조). 사후검증을 통해 나타난 집단 간 

짝비교(pair-wise comparison)에서 은퇴선수 집단의 DT-1 (Mdiff 

= -0.133, SE = 0.038), DT-animal (Mdiff = -0.103, SE = 0.045), 

DT-7 (Mdiff = -0.151, SE = 0.041), MT-7 (Mdiff = -0.099, SE = 

0.045) 보행속도가 일반인 집단에 비해 유의하게 느린 것으로 

관찰되었다. 또한 사후검증을 통한 은퇴선수 집단 내 ST 보행

속도와 DT-motor (Mdiff = 0.115, SE = 0.019, p < 0.001), DT-1 

(Mdiff = 0.146, SE = 0.021, p < 0.001), MT-1 (Mdiff = 0.159, SE = 

0.020, p < 0.001), DT-animal (Mdiff = 0.244, SE = 0.027, p < 

0.001), DT-7 (Mdiff = 0.267, SE = 0.030, p < 0.001), MT-7 (Mdiff = 

0.263, SE = 0.026, p < 0.001) 간 각각 유의한 차이가 나타났고, 

DT-motor 보행속도는 DT-animal (Mdiff = 0.129, SE = 0.024, p < 

0.001), DT-7 (Mdiff = 0.152, SE = 0.026, p < 0.001), MT-7 (Mdiff 

= 0.148, SE = 0.020, p < 0.001)과 통계적 차이가 각각 나타났

다. DT-1 보행속도는 DT-animal (Mdiff = 0.098, SE = 0.014, p < 

0.001), DT-7 (Mdiff = 0.121, SE = 0.017, p < 0.001), MT-7 (Mdiff 

= 0.117, SE = 0.017, p < 0.001)과 차이가 각각 관찰되었고, 

MT-1 보행속도는 DT-animal (Mdiff = 0.084, SE = 0.017, p < 

0.001), DT-7 (Mdiff = 0.107, SE = 0.020, p < 0.001), MT-7 (Mdiff 
= 0.104, SE = 0.013, p < 0.001)과 유의한 차이가 발견되었다. 

일반인 집단 내 ST 보행속도와 DT-motor (Mdiff = 0.110, SE = 

0.021, p < 0.001), MT-1 (Mdiff = 0.150, SE = 0.021, p < 0.001), 

DT-animal (Mdiff = 0.193, SE = 0.030, p < 0.001), DT-7 (Mdiff = 

0.168, SE = 0.032, p < 0.001), MT-7 (Mdiff = 0.216, SE = 0.028, 

p < 0.001)에서 각각 통계적 차이가 나타났고, DT-motor 보행

Table 1. Differences in cognitive scores between retired athletes (n=44) and control group (n=38) 

Categories Subcategories Variables Retired athletes 
(Mean rank) 

Controls 
(Mean rank) Z p-value 

Attention 

Selective 
attention 

Reaction 
time 

-1.35±0.87 
(37.16) 

-0.97±0.73 
(46.53) -1.776 0.076 

Response 
control 

0.22±0.64 
(43.72) 

0.11±0.71 
(38.93) -0.907 0.364 

Divided 
attention 

Auditory 0.27±0.35 
(47.42) 

0.26±0.31 
(34.64) -2.437 0.015* 

Visual 0.30±0.16 
(44.81) 

0.25±0.05 
(37.67) -1.357 0.175 

Spatial numbers 
search 

Working 
speed 

0.06±0.63 
(39.07) 

0.14±0.77 
(44.32) -0.995 0.320 

Memory 

Memory for 
words 

Verbal 
memory 

0.35±0.64 
(38.76) 

0.51±0.51 
(44.67) -1.121 0.262 

Working 
memory 

Working 
memory 

0.90±1.09 
(40.72) 

0.97±1.25 
(42.41) 0.748 0.748 

Values are expressed as mean ± standard deviation. *p < 0.05 
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속도는 DT-animal (Mdiff = 0.083, SE = 0.025, p = 0.034), MT-7 

(Mdiff = 0.106, SE = 0.022, p < 0.001)과 유의한 차이가 관찰되

었다. DT-1 보행속도는 MT-1 (Mdiff = 0.086, SE = 0.012, p < 

0.001), DT-animal (Mdiff = 0.128, SE = 0.015, p < 0.001), DT-7 

(Mdiff = 0.103, SE = 0.018, p < 0.001), MT-7 (Mdiff = 0.152, SE = 

0.018, p < 0.001)과 각각 차이가 나타났으며, MT-1 보행속도는 

MT-7 (Mdiff = 0.066, SE = 0.014, p < 0.001)과 차이가 나타났다. 

그 외 보행속도 간 유의한 차이는 나타나지 않았다(p > 0.05). 

 

 

3. 은퇴선수 집단과 일반인 집단간 이중과제 시 발생
한 인지비용 차이 

이중과제 시 발생한 인지비용에 대한 집단(F(1,80) = 7.069, η2 
= 0.081)과 과제(F(3.30,249.15) = 38.695, η2 = 0.326)의 주효과와 집

단 × 과제 상호작용(F(3.30,249.15) = 4.037, η2 = 0.048)는 통계적으

로 유의한 것으로 나타났다(Table 3 참조). 사후검증을 통해 

나타난 집단 간 짝비교에서 은퇴선수 집단의 DT-1 (Mdiff = 

10.591, SE = 3.014), DT-animal (Mdiff = 8.149, SE = 3.578), DT-7 

(Mdiff = 11.997, SE = 3.246), MT-7 (Mdiff = 7.851, SE = 3.585) 시 

인지비용이 일반인 집단에 비해 통계적으로 유의하게 큰 것

Table 2. Differences in gait velocity between retired athletes and control group 

Task 
Gait velocity (m/s) 

 P-value 
between groups Two-way ANOVA§ Retired athletes 

(n=44) 
Controls 
(n=38) 

STa 1.35±0.18b,c,d,e,f,g 1.40±0.15b,d,e,f,g  0.167 

Group p = 0.011 
Task p < 0.001 

Group × Task p = 0.013 

DT-motorb 1.23±0.18a,e,f,g 1.29±0.19a,e,g  0.159 

DT-1c 1.20±0.18a,e,f,g 1.33±0.16d,e,f,g  0.001** 

MT-1d 1.19±0.19 a,e,f,g 1.25±0.17a,c,f,g  0.126 

DT-animale 1.10±0.21a,b,c,d,g 1.21±0.19a,b,c  0.025* 

DT-7f 1.08±0.21a,b,c,d 1.23±0.15a,c,d  < 0.001*** 

MT-7g 1.08±0.23a,b,c,d,e 1.18±0.18a,b,c,d  0.031* 

Data are expressed as mean ± standard deviation. *p < 0.05, **p < 0.001, ***p < 0.001, §Huynh-Feldt correction was used for 
estimating p value. Superscript letters denote results of the Bonferroni pairwise within-group comparisons across tasks. Abbreviation: 
single-task, ST; motor task, DT-motor; counting-1, DT-1; motor task & counting-1, MT-1; verbal task, DT-animal; counting-7, DT-
7; motor & counting-7, MT-7 

Table 3. Differences in cognitive costs between retired athletes and control group 

Task 
Velocity (%) 

 p-value 
between groups Two-way ANOVA§ Retired athletes 

(n=44) 
Controls 
(n=38) 

DT-motora 2.24±14.08d,e,f -2.30±14.81d,f  0.159 

Group p = 0.009 
Task p < 0.001 

Group × Task p = 0.006 

DT-1b 4.70±14.23 d,e,f -5.89±12.85c,d,e,f  0.001** 

MT-1c 5.77±14.73 d,e,f 0.92±13.48b,f  0.126 

DT-animald 12.45±16.99a,b,c 4.30±15.14a,b  0.025* 

DT-7e 14.27±16.46 a,b,c 2.28±12.25b  < 0.001*** 

MT-7f 13.99±17.86 a,b,c 6.14±13.99a,b,c  0.031* 

Data are expressed as mean ± standard deviation. *p < 0.05, **p < 0.001, ***p < 0.001, §Huynh-Feldt correction was used for 
estimating p value. superscript letters denote results of the Bonferroni pairwise within-group comparisons across tasks. Abbreviation: 
motor task, DT-motor; counting-1, DT-1; motor task & counting-1, MT-1; verbal task, DT-animal; counting-7, DT-7; motor & 
counting-7, MT-7 
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으로 관찰되었다. 또한 사후검증을 통한 은퇴선수 집단 내 

DT-motor 시 인지비용은 DT-animal (Mdiff = -10.215, SE = 1.880, 

p < 0.001), DT-7 (Mdiff = -12.037, SE = 2.100, p < 0.001), MT-7 

(Mdiff = -11.754, SE = 1.587, p < 0.001)과 통계적 차이가 각각 

나타났고, DT-1 시 인지비용은 DT-animal (Mdiff = -7.750, SE = 

1.087, p < 0.001), DT-7 (Mdiff = -9.572, SE = 1.340, p < 0.001), 

MT-7 (Mdiff = -9.289, SE = 1.315, p < 0.001)과 차이가 각각 관

찰되었으며, MT-1 시 인지비용은 DT-animal (Mdiff = -6.686, SE 
= 1.340, p < 0.001), DT-7 (Mdiff = -8.508, SE = 1.613, p < 0.001), 

MT-7 (Mdiff = -8.225, SE = 1.063, p < 0.001)과 유의한 차이가 

발견되었다. 일반인 집단 내 DT-motor 시 인지비용은 DT-

animal (Mdiff = -6.600, SE = 2.023, p = 0.024), MT-7 (Mdiff = 

-8.438, SE = 1.708, p < 0.001)과 각각 차이가 관찰되었고, DT-

1 시 인지비용은 MT-1 (Mdiff = -6.809, SE = 0.984, p < 0.001), 

DT-animal (Mdiff = -10.192, SE = 1.169, p < 0.001), DT-7 (Mdiff 
= -8.166, SE = 1.442, p < 0.001), MT-7 (Mdiff = -12.030, SE = 

1.415, p < 0.001)과 각각 차이가 나타났으며, MT-1 시 인지비

용은 MT-7 (Mdiff = -5.221, SE = 1.144, p < 0.001)과 차이가 나

타났다. 그 외 이중과제 시 인지비용 간 통계적 차이는 관찰되

지 않았다(p > 0.05). 

DISCUSSION 

본 연구의 목적은 은퇴선수 집단과 일반인 집단 간의 신경인

지검사 점수, 이중과제 보행 시 보행속도와 인지비용의 비교를 

통해 접촉 스포츠 참여가 은퇴선수 집단의 인지기능에 미치는 

영향을 관찰하는 것이다. 

전산화된 신경인지검사 결과 중 청각적 분리주의집중 점수

가 은퇴선수 집단에서 일반인 보다 통계적으로 유의하게 높게 

관찰되어 본 연구의 가설이 기각되었다. 청각의 경우 성인에서

의 가소성이 관찰되는 지각 영역으로 인간의 뇌기능 손상 치

료에 대한 가능성이 제시된 영역이다(Kandel, Schwartz, Jessell, 

Siegelbaum & Hudspeth, 2014). 충격 누적 또는 뇌진탕으로 

손상이 발생되었더라도 선수생활 동안 높은 수준의 지각, 인

지, 운동제어 능력이 요구되는 스포츠에 참여함으로써 회복될 

수 있고 일반인보다 더 발달 될 수 있다(Scharfen & Memmert, 

2019). 

본 연구 결과 청각적 분리주의집중 점수 외 신경인지검사 

점수는 집단 간 차이는 나타나지 않았다. 이는 접촉 스포츠에 

참여하며 뇌진탕을 2회 이상 경험한 20대에서 건강한 집단에 

비해 저하된 인지 능력을 보고한 선행연구와 상반된 결과이다

(Terry et al., 2012). 본 연구의 대상자는 모두 접촉 스포츠에 참

여하여 종목특성에 따른 충격의 누적이 있을 것으로 가정하였

으나 뇌진탕 과거력 여부가 고려되지 않았기 때문에 결과에 

영향을 미친 것으로 사료된다. Esopenko 등 (2017)은 은퇴한 

하키 선수와 동일 연령 일반인과의 신경인지검사 결과(기억

력, 집중력, 반응속도, 억제 조절, 시공간 기능)의 차이는 뇌진

탕 과거력이 있는 경우에만 나타났고 그 외는 관찰되지 않았

다고 보고하였다. 

본 연구 결과에서 ST는 은퇴선수 집단과 일반인 집단 간 차

이가 나타나지 않았다. 외상성 뇌손상은 인지 저하를 유발하

고 그 결과로 보행속도를 감소시키지만 10일 후 회복되는 것

으로 보고된다(Buckley, Munkasy, Tapia-Lovler & Wikstrom, 2013; 

Yogev-Seligmann et al., 2008). ST도 자세의 안정을 위해 여러 

정보를 통합하여야 하지만 이중과제보다 인지부하가 낮기 때

문에 외상성 뇌손상의 회복을 추적하는 평가로 적절하지 않

다고 보고된다(Howell, Osternig & Chou, 2013). 본 연구 결과 

DT-1, DT-animal, DT-7, MT-7 시 보행속도는 은퇴선수 집단이 

통계적으로 일반인 집단보다 느리게 나타났고 DT-motor, MT-

1은 차이가 없었다. 외상성 뇌손상과 같은 신경학적 손상은 

이중과제 보행 시 인지과제를 먼저 수행하기 때문에 보행속

도가 느려지는 것으로 보고된다(Doi et al., 2014; Holtzer, Wang, 

Lipton & Verghese, 2012; Shumway-Cook & Woollacott, 2014). 

전산화된 신경인지검사 점수는 일반인 집단과 차이가 없었으

나 이중과제 보행 시 보행속도의 유의미한 변화는 접촉 스포

츠 참여에 따른 누적된 머리의 충격의 영향을 배제할 수 없는 

것으로 사료된다(O'sullivan, Kwak, Kim & Jeong, 2020; Tarnutzer, 

2018). 

이중과제 보행 시 DT-motor와 MT-1을 제외하고 은퇴선수 

집단이 일반인 집단에 비해 높은 인지비용을 필요로 하는 것

으로 관찰되었다. 선행연구에 따르면 20대 성인의 이중과제 

보행 시 인지비용은 -2~8%로 보고되었고(Paul, Ada & Canning, 

2005), 복합과제 보행의 경우 10%로 나타났다(Canning et al., 

2006). 본 연구 결과 은퇴선수 집단의 경우 DT-animal, DT-7의 

경우 12% 이상의 높은 인지비용이 관찰되었는데 이는 건강한 

64세 이상 성인의 이중과제 보행 시 발생한 인지비용 2~10%

보다 높은 수준이며(Paul et al., 2005), MT-7는 약 14%로 선행

연구 결과보다 약 4% 높은 것으로 관찰되었다(Canning et al., 

2006). 보행 중 인지비용의 증가는 불안전한 보행을 야기함으

로써 낙상의 위험을 증가시킬 수 있으며(Montero-Odasso et 

al., 2012) 이는 많은 부상 과거력이 있는 은퇴선수들에게 더 

큰 위험이 될 수 있을 것이다(Lee et al., 2020). 

본 연구의 제한점은 은퇴선수 집단의 뇌진탕 과거력 여부를 

고려하지 못한 점이다. 국내 운동선수 및 지도자는 정신을 잃

을 정도의 충격만을 뇌진탕이라고 판단하여, 인체에 가해진 충

격으로 인해 단순히 어지러움, 혼란스러움, 멍한 느낌 등의 증

상(McCrory et al., 2009)에 대해서는 뇌진탕으로 인지하지 못

하는 경우가 대부분이다. 따라서, 정확한 뇌진탕 과거력 수집

을 위해서 뇌진탕에 대한 인식개선 및 교육이 필요할 것이다

(Koh, 2008). 두 번째로 집단 구성에 비접촉 선수가 포함되지 
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않아 운동 선수와 일반인의 차이를 고려하지 못했다. 추후 연

구에서는 접촉에 의한 충격의 영향을 구분하기 위해 비접촉 

스포츠 선수 집단과의 비교가 요구된다. 세 번째로 20대 후반

의 은퇴 선수만을 대상으로 실시되어 은퇴 기간에 따른 차이

를 고려하지 못했다. 따라서 추후 연구에서는 연구 참여자의 

연령대 확장 및 전향적 연구로 은퇴 기간에 따른 인지변화에 

대한 관찰이 필요할 것으로 생각된다. 

CONCLUSION 

접촉 스포츠 참여가 은퇴한 선수의 신경인지 결과에 영향을 

미치지 않았으나 이중과제 보행 시 보행속도의 감소 및 인지

비용 증가에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 일상생활과 관

련하여 은퇴 선수의 인지평가를 위해 단일평가 항목으로 신경

인지 점수만을 관찰하는 것보다 이중과제 보행검사의 적용은 

유용한 정보를 제공 할 수 있을 것이다. 
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