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기(氣)체조 운동중재가 여성고령자의 혈당, 혈중지질,
체력(SFT) 변화에 미치는 영향
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중원대학교 레저스포츠학과

The Influence of Qigong Exercise Intervention upon a Change in 
Glucose, Blood Lipid and SFT(Senior Fitness Test) in Elderly Women

Ji-Sun Kim
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요  약  본 연구는 기체조 운동중재가 여성고령자의 혈당, 혈중지질, 체력(SFT) 변화에 미치는 영향을 분석하고, 이를 통해 
여성고령자들의 건강증진 활동을 위한 기체조 운동중재의 효용성을 규명하는데 목적이 있다. 연구대상은 80세 이상 여성고
령자 총 24명을 각각 기체조집단(n=12)과 통제집단(n=12)으로 나누고, 24주간 주5회 1일 60분씩 프로그램을 실시하였다. 자
료의 분석은 SPSS WIN 20.0으로 반복측정 변량분석(Repeated Measures ANOVA)을 실시하였으며, 그 결과 첫째, 혈당은 기
체조집단이 통제집단 보다 유의하게 낮아진 것으로 나타났다. 둘째, 혈중지질은 기체조집단이 통제집단 보다 중성지방(TG)
이 유의하게 감소되었으며, 총콜레스테롤(TC), 고밀도지단백(HDL-C), 저밀도지단백(LDL-C)은 유의한 차이가 나타나지 않았
다. 셋째, 체력(SFT)은 기체조집단이 통제집단 보다 하지근력, 하지유연성, 전신지구력 모두 유의하게 높아진 것으로 나타났
다. 이러한 결과로 기체조는 여성고령자들의 혈당, 중성지방(TG) 감소와 SFT체력(하지근력, 하지유연성, 전신지구력) 향상에 
영향을 미쳐 여성고령자 운동처방 프로그램으로의 효용성을 기대할 수 있다고 사료된다.    

Abstract  This study analyzed the influence of Qigong exercise intervention upon a change in glucose, blood lipid, 
and SFT(senior fitness test) of elderly women and to closely examine the efficacy of a Qigong exercise intervention
to promote the health of older women. As research subjects, 24 elderly women aged over 80 were dividedinto Qigong
group(n=12) and control group(n=12), respectively, and the program was carried out for 60 minutes per a day, five 
times per week for 24 weeks. Data were analyzed using SPSS WIN 20.0, repeated measures ANOVA. The Qigong
group had a significantly lower glucose level than the control group. Second, the blood lipid and neutral fat(TG) was
reduced significantly in the Qigong group than the control group. The total cholesterol(TC), high-density 
lipoprotein(HDL-C), and low-density lipoprotein(LDL-C) did not show a significant difference. Third, as for SFT, the
leg strength, leg flexibility, and total body endurance were significantly higher in the Qigong group than in the control
group. Therefore, Qigong has an influence on the reduction in glucose and neutral fat(TG) and upon the improvement
in SFT(leg strength, leg flexibility, and total body endurance) of elderly women, and mayshow effectiveness as an
exercise prescription program for older women.   
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1. 서론  

‘2016년 고령자통계’에 따르면 전체 인구에서 노인이 
차지하는 비율은 2000년 7.3%에서 2015년 13.2%로 높

아졌다[1]. 이러한 인구 고령화는 2026년 고령인구의 비
율이 20%에 접어들고 이후 12년 뒤에는 전체인구 5명 
중 1명이 고령자인 시대를 맞이할 것으로 전망된다[2]. 
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특히 여성의 기대 여명은 85.5세로 남성의 79세 보다 
6.5년이나 길어 여성고령자들의 운동 참여를 통한 건강
관리 중요성이 대두되고 있다. 고령자 운동실천의 긍정
적 효과는 기대수명 연장의 의미를 넘어서 노화로 인한 

의학적 질환 상태를 케어함으로써 고령자들의 자립적 생

활을 유지할 수 있도록 건강수명의 질적 수준을 높일 수 

있다는 것이다.
고령자들을 대상으로 한 선행연구에서 신체활동량이 

증가하게 되면 퇴행된 근 기능 및 골밀도가 개선되고 

낙상 관련 신체요인이 개선됨에 따라 고령의 나이에도 

불구하고 높은 삶의 질과 성공적인 노년기를 보낼 수 

있다 하였고[3,4], 노년기 규칙적인 운동으로 체지방량,  
혈중지질, 체력향상에 개선된 효과[5-8]는 고령자들의 
건강관련 요인에 긍정적 영향을 미칠 수 있음을 보고하

고 있다.
미국스포츠의학회(ACSM: American College of 

Sports Medicine)에서도 2007년 고령자를 위한 운동권
장량을 주 5회 이상, 1회 30분 이상의 중등도 유산소운
동이나 주 3회 이상, 1회 20분 이상의 격렬한 유산소운
동과 반복적인 근력운동 실시를 권장하였다[9]. 하지만 
현실적으로 노화와 퇴행으로 모든 신체적 · 생리적 기능 
저하가 나타나는 고령자들이 중등도 이상의 운동 수행을 

실시하기에는 낮은 체력 수준과 심적 부담 등의 문제점

이 제기되고 있다. 국내 고령자들의 경우 과거 운동 경험
이 없는 고령자들을 케어 하는 경우가 많으며, 운동을 참
여하는 대상자들의 질환과 건강상태의 개인차가 크기 때

문에 고령자 운동 프로그램의 FITT(빈도, 강도, 시간, 타
입)는 운동 중재의 중요한 요인이 된다. 특히 여성고령자
들은 폐경기 이후 연령증가에 따른 근 골격 쇠퇴가 급속

도로 나타나 골격 유지 기능 상실로 인한 다양한 질환들

이 초래되어 여성고령자들의 건강상태에 적합한 건강증

진 활동의 필요성이 요구되어지는 부분이다.
최근 동양과 서양에서는 호흡법을 이용한 다양한 형

태의 건강 체조와 운동법이 각광 받고 있으며, 현재 서양
의 주목을 받고 있는 요가, 태극권, 선법(禪法) 등도 호흡
법 중심의 대중적인 건강양생법이라고 할 수 있다[10]. 
동양의학에서는 기(氣)의 순환이 좋으면 건강하다는 이
론이 있으며 단전호흡은 몸 안에 기(氣)를 모으고(蓄
氣)，그 기(氣)를 신체 모든 부위에 순환이 되도록(運氣) 
하는 양생법으로[11] 무병장수를 실현할 수 있는 치유법
이라 하였다.

현재 기공요법은 대체의학(alternative medicine)의 한 
분야로 자연치유센터 등에서 보건치유 혹은 운동 형태로 

운영되며, 건강예방(health prevention), 건강유지(health 
maintaining), 체력향상(physical power improvement), 
개인 또는 집단적 자아수련, 스포츠 선수들의 정신적, 육
체적 강화를 위한 스포츠 치료기술(sports therapy 
technics)로 활용되고 있다[12]. 이러한 기체조의 치유적 
효과를 보고한 선행연구들을 살펴보면, 기체조는 신체적 
· 심리적 건강 상태의 균형과 조화에 도움을 주며 고혈

압, 근육위축 정신장애에 널리 적용되어[13]스트레스
와 불안을 감소시키는데 효과적임을 보고하였고[14], 기
공(氣功) 체조가 면역력 강화에 긍정적인 영향을 미치는 
연구[15,16], 체력향상과 신체증상의 개선의 효과 가져
온 연구[17,18]와 배근력, 유연성 및 폐활량의 향상을 가
져온 연구[19,20], 암 치료 중재의 긍정적인 영향[21]을 
미치는 연구들이 보고된 바 있다.
이처럼 동양의 대표적인 운동요법이라 할 수 있는 기

(氣)체조는 단순히 ‘건강해진다’는 목적만을 강조하는 
것이 아니라 양생법은 그 목적에 이르는 과정과 노력을 

중요시한다는 의미를 담고 있는데[22], 몸과 마음의 상
호 유기적 메커니즘을 호흡 조절로 유도하고 편안한 움

직임의 수련 방법이 고령자 운동요법으로의 효용 가치가 

높다고 할 수 있다. 따라서 여성고령자들이 연령 증가에 
따라 신체 각 기관의 복합적인 노화와 퇴행으로 무리한 

운동 참여에 제약이 많아지는데, 기체조가 여성고령자들
의 체력관리와 건강상태 개선의 효과를 기대할 수 있어 

운동중재의 임상 연구 필요성이 더욱 요구되어진다 할 

수 있다.
이에 본 연구는 여성고령자들을 대상으로 기체조 운

동중재를 실시하여 혈당, 혈중지질, 체력 변화에 대한 기
체조 운동 효과를 분석하고, 여성고령자 운동처방의 긍
정적 효과를 기대할 수 있는 기초 자료를 제시하는 것이 

연구의 목적이다.

2. 연구방법

2.1 연구대상 

본 연구는 충북 소재 Y지역에 거주하는 80세 이상의 
여성고령자들을 모집단으로 선정하여 표본추출은 비확

률 표집법 중 유목적적 표집법(purposeful sampling)을 
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Table 1. Physical characteristics of the subjects(n=24)

Factors
QG(n=12) CG(n=12)

t p
Mean±SD Mean±SD

Age(years) 83.17±1.85 82.92±1.98 0.32 0.752

Height(cm) 152.16±3.77 152.00±4.33 0.10 0.925

Weight(kg) 56.81±7.42 57.47±4.40 -0.26 0.794

BMI(㎏/㎡) 24.28±3.02 24.66±2.56 -0.29 0.746

Note. M±SD: Mean±Standard Deviation, QG: Qigong exercise 
group, CG: Control group 

이용하여 총 24명을 선별하여 기체조 운동군 12명, 통제
군 12명으로 무선배정 하였다. 피험자들의 참여는 실험 
절차 및 연구 윤리에 대해 충분히 이해하고 연구 참여 

동의서를 작성한 후 이루어졌다. 또한 사전조사에서 최
근 6개월 동안 운동경험이 없으며, 신체활동 및 운동 참
여에 무리함이 없다는 의학적 소견을 확인하였다. 본 연
구대상자의 신체적 특성은 [Table 1]과 같다.

2.2 실험방법 및 측정

2.2.1 신체적 특성

피험자의 신체적 특성은 자동신장계(Bio Space 
Korea)로 신장을 측정하였고, 생체전기저항분석기(Bio 
Space Korea, InBody 720)를 이용하여 체중, BMI를 측
정하였다. 모든 측정은 2회씩 실시하여 측정치의 오차범
위를 최소화 하였다.

2.2.2 혈당 및 혈중지질 측정

피험자들은 혈당 및 혈중지질 측정을 위해 검사 전 

12시간 이상 공복을 유지하였으며, 오전 10시 Y지역 소
재 보건소를 방문하여 전완정맥에서 약 10㎖ 채혈한 후 
혈액 성분 분석을 의뢰하였다. 공복 혈당은 생화학 검사
기를 이용해 분석하였으며, 혈중지질(TC, TG, HDL-C, 
LDL-C) 분석을 실험 전과 후 2회 실시하여 측정하였다.

2.2.3 체력(SFT) 측정

SFT(senior fitness test)는 세계 21개국의 267곳에서 
60세에서 94세의 남녀 고령자 7,000명 이상을 측정한 
근거자료로 기준치(Normative Score)가 형성되었고 검
사의 타당성 및 신뢰성이 보고되었다[23]. 체력(SFT)은 
7개 항목(의자에서 앉았다 일어서기, 아령 들기, 6분 걷
기, 2분 제자리 걷기, 의자 앉아 앞으로 굽히기, 견관절 
유연성, 244㎝ 왕복 걷기) 중 현장 연구에서 측정 가능
한 3개 항목(의자에서 앉았다 일어서기, 의자에 앉아 앞

으로 굽히기, 2분 제자리 걷기)을 측정하였다. 

• 의자에서 앉았다 일어서기 검사 : 피험자는 허리
를 펴고 두 손은 가슴에 모은 채 의자(높이40cm)
에 앉는다. 30초 동안 일어서고 앉은 자세를 정확
하게 반복한 횟수를 2회 측정 후 최고치를 기록하
였다. 

• 의자에 앉아 앞으로 굽히기 : 피험자는 의자 끝부
분에 앉아 한 다리를 앞으로 뻗어 발목을 90도로 
굴곡 시켜 뒷꿈치를 바닥에 댄다. 두 손을 겹쳐 중
지 손가락 끝이 뻗은 다리 쪽을 향해 가능한 멀리 

닿을 수 있도록 윗몸을 앞으로 굽힌 자세를 2회 측
정 후 최고치를 기록하였다. 

• 2분 제자리 걷기 : 피험자의 2분 동안 제자리 걷
기는 측정 시 무릎 높이가 무릎 뼈와 장골 사이의 

높이를 유지해야 한다. 무릎을 들어 올리는 기준 
높이는 피험자의 옆 벽면에 테이프로 표시하고 

확인하며 실시하였고, 2회 측정 후 최고치를 기록
하였다.   

2.3 운동중재 프로그램

기체조 운동중재는 24주간 주 5회, 1일 60분씩 실시
하였고, 운동 강도는 피험자가 심리적으로 느끼는 주관
적 강도를 생리적 변인으로 정량화한 주관적 운동강도자

각도(RPE: rating of perceived exertion, Borg scale)를 
사용하였다. 24주간의 연구기간 동안 RPE 10-15(가볍다
-힘들다) 범위 내에서 점진적 트레이닝을 실시하였는데, 
운동 구성은 준비운동(RPE 10) 10분, 본 운동(1주-12주
차: RPE 11-13, 13주-24주차: RPE 13-15) 40분, 정리운
동(RPE 10) 10분으로 진행되었다. 기체조의 준비운동과 
정리운동 단계에서는 자연호흡, 복식호흡의 자각에 집중
하였고, 본 운동에서는 단전(丹田) 강화와 경혈 자극의 
동작과 함께 복식호흡 조절이 유지될 수 있도록 운동 중

재하였다. 연구 기간 동안 실시된 프로그램의 구체적인 
내용은 [Table 2]와 같다.

2.4 자료처리

모든 자료는 SPSS(Statistical Package for the Social 
Science) WIN 20.0으로 평균값(M)과 표준편차(SD)를 
산출하고, 실험군과 통제군의 신체적 특성과 동질성 검
증은 t-test하였다. 또한 기체조가 여성고령자의 혈당, 혈
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Table 2. Program of Exercise Intervention
Frequency

&
Duration

Item Contents of Program Intensity Time
(min)

24weeks
5/week

&
60min/day

Warm-up Basic breath traning(Natrual breathing, Abdominal breathing) and joint release with 
force/Blood movement in order.

RPE 10
(Light) 10

Main
exercise

1. Danjeonwoongi - Control of hypogastric energy and natural breathing of relaxed condition
2. Hanulbackhigi - Expedite an autonomic nervous system for control of SAMCHO(Six 

entrails in Korean medicine) function.
3. Kibongupyi– Slow bending and stretching pose by strengthen lower limb joints.
4. Taegeuk blow fist – Recharge energy by taegeuk blow fist with strengthen tension
5. Kiwoondocki - Reflexology reduce by stimuli and dockmack direct motion
6. Stand on one foot – Cultivation postural stability by activation brain function and 

strengthen lower limb.
7. A crock spin - Yangmack interact and strengthen bones and sinews by turn waist.
8. Danjeongorugi– Arrangement energy of low part of the abdomen with respiratory control.

1-12 weeks
RPE 11-13

(Light-Somewhat 
hard)

 
13-24 weeks
RPE 13-15
(Somewhat 
hard-Hard) 

40

Cool-down  Training of breathing Danjeon and mediation in a sitting. RPE 10
(Light) 10

Factors
QG(n=12) CG(n=12)

Source F p
Mean±SD Mean±SD

Glucose
(㎎/㎗)

pre 129.25±41.51 128.33±13.80 Group 7.79* 0.011
post 89.83±6.60 135.50±21.06 Time 20.69*** 0.000

Group*Time 15.18** 0.001

TC
(㎎/㎗)

pre 176.25±37.46 172.25±30.60 Group 0.01 0.989
post 164.75±30.51 169.08±34.71 Time 1.15 0.296

Group*Time 0.51 0.484

TG
(㎎/㎗)

pre 184.42±65.81 175.50±52.56 Group 8.84** 0.007
post 116.33±51.62 167.33±57.86 Time 1.92 0.108

Group*Time 1.40 0.249

HDL-C
(㎎/㎗)

pre 37.67±7.02 38.33±10.16 Group 0.57 0.459
post 39.33±7.33 34.67±3.60 Time 2.35 0.139

Group*Time 3.42 0.078

LDL-C
(㎎/㎗)

pre 121.70±34.76 123.82±29.57 Group 0.26 0.617
post 101.57±35.13 110.95±30.19 Time 1.58 0.222

Group*Time 0.28 0.603
* p<.05, ** p<.01, *** p<.001

Table 3. Changes of Glucose and Blood lipids

중지질, 체력(SFT)의 변화에 미치는 영향을 알아보기 위
해 반복측정 변량분석(Repeated Measures ANOVA)을 
실시하였으며, 통계학적 유의 수준은 .05로 설정하였다.

3. 연구결과

3.1 혈당 및 혈중지질의 변화

기체조가 여성고령자의 혈당에 미치는 영향을 알아보

기 위해 사전· 사후 식전 혈당을 분석한 결과, 집단
(F=7.79, p<.05)과 시기(F=20.69, p<.001)의 주효과, 그
리고 집단과 시기의 상호작용효과(F=15.18, p<.001) 모
두 유의한 차이를 보였다. 
기체조가 여성고령자의 혈중지질에 미치는 영향을 알

아보기 위해 사전· 사후 혈중지질을 분석한 결과, 총콜레
스테롤은 집단(F=0.01, p>.05)과 시기(F=1.15, p>.05)의 
주효과, 그리고 집단과 시기의 상호작용효과(F=0.51, 
p>.05) 모두 유의한 차이를 보이지 않았다. 중성지방은 
집단(F=8.84, p<.01)의 주효과가 유의한 차이를 보였고, 
시기(F=1.92, p>.05)의 주효과 및 집단과 시기의 상호작
용효과(F=1.40, p>.05)은 유의한 차이를 보이지 않았다. 
HDL-C는 집단(F=0.57, p>.05)과 시기(F=2.35, p>.05)
의 주효과, 그리고 집단과 시기의 상호작용효과(F=3.42, 
p>.05) 모두 유의한 차이를 보이지 않았다. LDL-C은 집
단(F=0.26, p>.05)과 시기(F=1.58, p>.05)의 주효과, 그
리고 집단과 시기의 상호작용효과(F=0.28, p>.05) 모두 
유의한 차이를 보이지 않았다[Table 3].
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Factors
QG(n=12) CG(n=12)

Source F p
Mean±SD Mean±SD

leg strength
pre 12.08±2.64 10.42±2.47 Group 19.70*** 0.000
post 15.67±2.71 9.50±1.57 Time 37.57*** 0.000

Group*Time 29.11*** 0.000

lower-limb 
flexibility

pre 10.92±3.46 10.03±3.37 Group 6.55* 0.018
post 14.75±4.10 8.63±3.30 Time 33.40*** 0.000

Group*Time 27.82*** 0.000

general 
endurance

pre 51.92±7.62 51.92±7.54 Group 4.88* 0.038
post 59.75±7.47 48.08±5.38 Time 28.30*** 0.000

Group*Time 25.33*** 0.000
* p<.05, ** p<.01, *** p<.001

Table 4. Changes of SFT(senior fitness test)

3.2 체력(SFT)의 변화

기체조가 여성고령자의 체력(SFT)에 미치는 영향을 
알아보기 위해 사전· 사후 체력(SFT)을 분석한 결과, 하
지근력은 집단(F=19.70, p<.001)과 시기(F=37.57, 
p<.001)의 주효과, 그리고 집단과 시기의 상호작용효과
(F=29.11, p<.001) 모두 유의한 차이를 보였다. 하지유
연성은 집단(F=6.55, p<.05)과 시기(F=33.40, p<.001)의 
주효과, 그리고 집단과 시기의 상호작용효과(F=27.82, 
p<.001) 모두 유의한 차이를 보였다. 전신지구력은 집단
(F=4.88, p<.05)과 시기(F=28.30, p<.001)의 주효과, 그
리고 집단과 시기의 상호작용효과(F=25.33, p<.001) 모
두 유의한 차이를 보였다[Table 4]. 

4. 논의 

고령자들의 신체활동 수행능력인 체력 향상과 대사변

인 혈당 및 혈중 지질에 긍정적인 영향을 미칠 수 있는 

운동은 고령자들의 만성질환을 예방하고 건강증진을 도

모할 수 있는 관리 방안이 될 수 있다. 고령자의 혈당 조
절 기전은 내당능장애를 초래할 수 있어 정상 수치를 유

지하는 각별한 노력이 필요한데, 노화에 따른 생리적 변
화가 근육량 감소와 지방량 증가, 육체적 활동량의 감소 
등으로 인슐린 저항성과 내당능력의 변화에 심각한 질환

을 초래할 수 있다. 
본 연구에서 혈당 변화는 집단과 시기의 주효과, 집단

과 시기의 상호작용효과 모두 유의한 차이를 나타내 여

성고령자들은 기체조 후 혈당이 유의하게 낮아져 기체조

가 식전 혈당 감소에 효과적인 영향을 미치는 것으로 나

타났다. 이러한 결과는 Hwang 등[24]이 8주간 노인 여

성들에게 하타 요가 수련 후 혈당이 유의하게 감소한 효

과를 나타낸 연구와 일치한 결과이며, 규칙적인 운동은 
혈당 수준을 정상수준으로 유지하는 것 이외에도 체중감

량을 통한 인슐린 감수성의 증가 및 글루코스 저항성의 

감소 등과 같은 많은 이점들이 있다는 선행연구 보고를

[25-27]뒷받침 할 수 있는 후속 연구를 기대해 볼 수 있
다고 사료된다.
또한 기체조 후 여성고령자들의 혈중지질 변화는 기

체조집단이 통제집단보다 중성지방 감소에 유의미한 차

이를 나타내 기체조가 중성지방 감소에 효과적인 영향을 

미쳤으나, 총 콜레스테롤, HDL-C, LDL-C 변화에는 별
다른 영향을 미치지 않음을 나타내었다. 이러한 혈중지
질 변인의 결과는 Oh 등[28]이 12주간 복합운동프로그
램을 실시한 후 고령자들의 중성지방 개선에 영향을 미

쳤다는 보고와 일치하지만, 단전호흡 수련 후 총 콜레스
테롤 감소[19], LDL 콜레스테롤 감소에 효과적임이 보
고한 연구[29]결과들을 지지하지는 못하였다. 이는 폐경
으로 에스트로겐이 부족하면 유산소운동을 하더라도 

HDL 콜레스테롤이 증가되기 어렵다고 하였는데[30], 본 
연구의 여성고령자들 또한 평균 연령 83세 이상으로 이
미 오랜 기간 폐경과 관련되어 에스트로겐 수치가 낮아

진 상태로 HDL 콜레스테롤 증가가 통계적으로 유의미
한 수준을 나타내기에는 미흡했다고 사료된다. 이렇듯 
여러 선행 연구에서 혈중지질 관련 결과는 피험자의 건

강상태, 운동방법 및 프로그램에 따라 많은 차이를 보이
고 있어[31,32]기체조 운동이 혈중지질 변인에 미치는 
과학적 규명을 위한 세부 임상 연구 활동이 지속되어야 

다양한 견해를 분석하고 효용적 가치를 제시할 수 있다

고 판단된다.
인체의 생체에너지 활동인 기(氣)를 운용하는 방법은 

수련 시 의식적으로 호흡과 자세를 조절하는 과정에서 
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수련자가 몸과 마음의 내재적 균형을 조절하고자하는 의

지적 수행에서 시작된다. 일반적인 스포츠 활동에서 호
흡의 컨트롤은 주도적으로 이루어지지 못하지만 기체조

는 인체의 호흡활동이 생명활동을 조절하고 체내 기(氣) 
에너지 흐름을 조절한다는 동양의학의 이론적 체계를 바

탕으로 수련 시 자연스럽게 유도되는 흡기와 호기를 통

해 스스로 호흡을 주관하는 방식을 습득해 나갈 수 있다.
본 연구에서 기체조 수련에 참여했던 여성고령자들은 

최근 6개월 이내에 운동참여 경험이 없었고, 사전 인터
뷰에서 특별한 질환으로 운동참여에 어려움이 있지는 않

지만 퇴행에 따른 기능저하가 운동 참여에 소극적인 태

도를 갖는 것으로 나타났다. 이에 처음 기체조 수련 시 
자연스러운 호흡으로 흡기 호기를 활용하여 신체적으로 

편안한 이완 상태에서 스스로의 호흡을 자각할 수 있도

록 하였고, 이후 호흡 수행 과정에서 호흡의 길이가 길어
지고 횡경막과 호흡근의 자극이 촉진될 수 있는 복식호

흡으로 유도될 수 있도록 하였다. 인체의 정(精)·기(氣)·
신(神)을 다스리는 생명에너지가 호흡활동으로 단전에 
모이는 것은 복식호흡이 깊어지면서 기의 흐름이 원활해

져 축기와 운기의 순행이 하단전을 중심으로 내단(內丹)
의 단련을 이루는 것이다.
본 연구에서도 여성고령자들의 호흡 수련은 흡기 호

기 시 복부가 팽창 수축하고 흉곽의 확장으로 쓰여 지는 

호흡근의 변화를 자각하여 기운이 단전에 쌓이는 것을 

느낄 수 있도록 하였는데, 안정되고 느린 호흡은 전신에 
도달하는 혈액과 산소의 양을 증가시키므로, 이는 유산
소운동의 효과를 충분히 유지시켜 혈당과 중성지방 수치

를 감소시키는 생리적 변인에 긍정적인 영향을 미친 것

으로 사료된다.
고령자들은 신경계의 변화로 신경 자극 반응기간과 

신경전도속도가 점차 느려져 신체 기능의 저하로 인하여 

하지근력과 균형감각 및 유연성의 저하를 나타내는데

[33]. 노인들의 체력 및 건강증진을 향상시키기 위해 다
양한 운동 프로그램들이 연구에서 사용되고 있지만 실제 

노인들의 관절 및 심폐계 등에 무리를 주지 않는 범위의 

적절한 운동 방법 및 강도를 선택하는 것은 많은 제약이 

있다[34]. 이에 본 연구에서 실시한 기체조 운동은 80세 
이상의 여성고령자들의 관절 움직임 부담을 최소화하며, 
여성고령자들의 체력 향상 변화를 기대할 수 있는 운동

처방 프로그램으로의 효용성을 규명해보고자 하였다.
여성고령자들의 체력 검사는 Rikli와 Jones[23]이 고

안한 노인 체력검사(SFT: senior fitness test) 중 기체조 
운동 자세와 관련되는 하지근력, 하지유연성, 전신지구
력 능력을 측정하여 안전하고 쉽게 고령자의 자립적인 

신체 활동 능력을 분석할 수 있도록 측정 검사 매뉴얼을 

활용하였다. 특히 SFT(senior fitness test)는 특별한 장비
를 필요로 하지 않고, 검사의 수행 및 점수화가 용이하며 
다른 측정과 비교 시 상대적으로 안전하다는 특성이 부

각되어 널리 보급되는 추세이며, 국내 고령자를 대상으
로 한 비교 작업 및 타당성이 증명되어[35]본 연구에 
참여한 피험자들의 연령과 건강상태에도 무리하지 않게 

체력 검사를 실시할 수 있었다. 본 연구에서 체력(SFT) 
변화는 집단과 시기의 주효과, 집단과 시기의 상호작용
효과 모두 유의한 차이를 나타내 기체조 운동 후 하지근

력, 하지유연성, 전신지구력이 향상된 것으로 나타나 기
체조는 여성고령자 체력(SFT) 향상에 효과적인 영향을 
미치는 것으로 밝혀졌다. 이러한 결과를 뒷받침하는 선
행연구로는 단전호흡 수련 후 근력, 유연성, 근지구력의 
향상된 효과를 나타낸 연구[17,19]와 노인을 대상으로 
12주 단전호흡 운동을 실시한 결과 유연성이 향상된[36]
결과와도 일치되는 부분이다.
기공수련의 목적은 진기(원천적인 기)를 단련하고 새

로운 원기를 양성하는데 있으며, 근육과 척추, 골반, 관
절의 불균형을 개선하고 인체의 면역력과 저항력을 강화

하는데 있다. 또한 정신적인 스트레스가 해소되고 긴장 
상태가 풀리게 되어 신경성 계통의 여러 질환을 완화하

고 치료한다고 보고되고 있다[37].  기(氣)체조 운동 원
리의 가장 큰 특징은 조신(調身)으로 신체 정렬을 올바
르게 유지하고, 조식(調息)으로 호흡 조절을 통한 자율신
경계 균형을 바로잡고, 조심(調心)으로 심신에 정신을 집
중시키는 삼조(三調)법이라 할 수 있는데, 기(氣) 수련은 
이러한 삼조(三調)를 내면의 자각으로 조절하는 과정에
서 치유적 기제를 얻을 수 있는 것이다.
본 연구 결과에서 여성고령자들은 기체조 운동 후 하

지근력 향상도가 유의하게 높아졌는데, 이는 기체조의 
운동 방법 및 프로그램의 동작 실시가 단전 강화를 유지

하며, 안정된 기마자세의 유지하거나 편안한 호흡과 일
치하는 느린 하지 굴신의 움직임이 하지 근력 체력 향상

에 기여한 부분이라 판단된다. 특히 기체조 운동 자세가 
고령자 스스로 몸을 움직여서 안정된 자세를 취해 운동 

강도의 강약을 조절할 수 있는 장점이 있어 연구기간 동

안 중도 탈락 없이 진행된 부분도 단기간 내에 향상되기 
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어려운 관절 유연성과 근지구력의 효과를 향상 시킨 부

분이라 판단된다. 또한 기체조 운동 시 숨을 천천히 마시
면서 몸이 움직이는 부위로 의식을 집중하며 근육과 경

락 에 따라 기운을 보내고 천천히 숨을 토하게 되면 에

너지 소비는 적으면서도 스트레칭 이완 효과를 볼 수 있

고[38,39], 퇴행으로 굳어진 몸에 무리 없이 자신의 상태
에 맞추어 강도와 빈도를 조절할 수 있어 여성고령자 체

력 향상 운동 프로그램의 긍정적인 효과를 나타내었다고 

판단된다.
대체의학의 가장 큰 장점은 인체의 자연 치유력을 꾸

준히 향상시키는데 있다 할 수 있으며 질병치료 후에도 

혈액과 체액에서 일어날 수 있는 병적인 물질을 세정하

고 효과적으로 치유시키는 작용을 하는 것이다[40]. 
Lee[41]는 양생을 다룬 논문에서는 인간의 몸에 대한 총
체적인 이해가 요청된다는 시각을 제시했는데. 몸의 회
복과 생명활동을 가능하게 하는 ‘삶의 기술로서의 양생’
을 찾아주려면 환자들마다의 주관적인 상황을 민감하게 

바라보고 그 상황에 걸맞게 처방을 내려야 한다고 제언

하였다. 이러한 측면에서 기체조는 자신의 내면에 대한 
인식과 자각을 중심으로 몸의 변화를 유도하는 운동의 

특징을 갖고 있어 개인의 건강상태에 따른 촉진 활동이 

조절될 수 있는 양생(養生) 운동처방이라 할 수 있다. 
따라서 본 연구에서 기체조는 여성고령자들에게 심신

의 이완을 유도하는 호흡과 운동 자세의 강도 조절이 용

이한 운동으로 노화된 신체적 요인의 제약을 넘어서 생

리적 · 기능적 회복에 긍정적 영향을 미치는 것으로 나타
나 여성고령자들의 지속적인 신체활동과 운동참여를 기

대할 수 있는 운동중재 프로그램으로서의 효용성을 기대

할 수 있다고 사료된다. 

5. 결론

본 연구는 여성고령자들의 기체조 운동중재 효용성을 

규명하기 위해 기체조집단(n=12)과 통제집단(n=12)을 
24주간 주5회 1일 60분씩 운동 실시하여 혈당, 혈중지
질, 체력(SFT)의 변화를 분석하였다. 이에 따른 연구의 
결론은 다음과 같다. 
첫째, 혈당 변화는 집단과 시기의 주효과, 집단과 시

기의 상호작용효과 모두 유의한 차이를 나타내 여성고령

자들은 기체조 후 혈당이 유의하게 낮아진 것으로 나타

났다. 둘째, 혈중지질 변화에서 중성지방(TG)은 기체조
집단이 통제집단 보다 유의하게 감소되었으나, 총콜레스
테롤(TC), 고밀도지단백(HDL-C), 저밀도지단백(LDL-C)은 
유의한 차이가 나타나지 않았다. 셋째, 체력(SFT) 변화
에서 집단과 시기의 주효과, 집단과 시기의 상호작용효
과 모두 유의한 차이를 나타내 여성고령자들은 기체조 

후 하지근력, 하지유연성, 전신지구력이 향상된 것으로 
나타났다.
이러한 결과로 기체조는 여성고령자들의 혈당과  중

성지방(TG) 감소에 효과적이며, 특히 체력 SFT(하지근
력, 하지유연성, 전신지구력) 향상에 효과적임을 나타내
었다. 이에 기체조 운동중재는 여성고령자의 체력증진과 
건강관리 개선을 기대할 수 있는 운동처방 프로그램의 

긍정적 효용성을 시사해준다 할 수 있다. 
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