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<국문초록>

저항운동이 여자 대학생의 신체조성 및 혈액성분에 미치는 영향

김 희 건

제주대학교 교육대학교 체육교육전공

지도교수 : 이 창 준

본 연구는 저항운동이 여자 대학생의 신체조성 및 혈중지질에 미치는 영향을 규명

하기 위하여 J시에 소재한 대학에 다니는 학생 중 본 연구의 취지와 실험 내용에 

동의한 학생을 대상으로 신체지수에 의한 비만도법을 이용하여 체지방률이 30%미

만인 학생으로 실험집단 6명, 통제집단 6명을 연구대상자로 선정하여 실시하였다. 

실험집단은 12주간 웨이트트레이닝을 운동강도 1RM의 60%, 운동빈도 주4회, 운동

시간은 60분의 방법으로 실시하였고, 통제집단은 일상적인 신체활동 외에 운동을 

실시하지 않았다. 

1. 저항운동이 신체조성에 미치는 영향

1) 체중은 운동전과 후 저항운동집단에서 유의차를 보이지 않았고 통제집단에서는 

유의한 증가를 보였다(p<.05). 집단 간 운동전과 후에 유의한 차이를 보이지 않

았다.

2) 기초대사량은 운동전보다 운동 후 저항운동집단에서 유의하게(p<.01) 증가했고, 

통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 유의한 차이

를 보이지 않았다.

3) 제지방량은 운동전보다 운동 후 저항운동집단에서 유의하게(p<.001) 증가했고, 

통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동 전과 후에 유의한 차이

를 보이지 않았다.

4) 체지방량은 운동전과 후 저항운동집단에서 유의한 차이를 보이지 않았고, 통제

집단은 증가는 하였으나 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 

유의한 차이를 보이지 않았다.



2. 저항운동이 혈중성분에 미치는 영향

1) 총 콜레스테롤은 운동전보다 운동 후 저항운동집단은 유의한(p<.01) 차이로 감

소하였고, 통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 유

의한 차이를 보이지 않았다.

2) HDL-C은 운동전과 후 저항운동집단은 유의한 차이를 보이지 않았고, 통제집단

은 유의한(p<.001) 차이를 보이며 감소하였고, 집단 간 운동 전과 후에 유의한 

차이를 보이지 않았다.

3) LDL-C은 운동전보다 후 저항운동집단은 유의한(p<.05) 차이를 보이며 감소했

고, 통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 유의한 차

이를 보이지 않았다.

4) 중성지방은 운동전과 후 저항운동집단은 유의한 차이를 보이지 않았고, 통제집

단도 유의한 차이를 보이지 않았다. 집단 간 운동 전과 후에 유의한 차이를 보

이지 않았다.    
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Ⅰ. 서론

1. 연구의 필요성

국민소득의 상승에 따라 삶의 질 향상과 더불어 건강에 대한 관심이 늘어가는 추세

에 맞춰 TV, 라디오방송 등 대중매체를 통해 건강에 대한 관심은 더욱더 증가하고 있

다. 그러나 TV, 라디오방송 등 대중매체에서는 이러한 관심이 잘못 오인되어 외모지상

주의를 부추기고 있는 실정이다. 특히 요즘같이 다이어트, 웰빙 열풍이 급증하고 있는 

시대에  비만자들뿐만 아니라 적정체중임에도 불구하고 무조건적으로 체중을 감량하고 

마른 외모를 추구하려는 여성들이 많아지고 있는 실정이다.

물론, 건강을 위해 TV, 라디오방송 등에서 올바른 방법이 전해지기도 하지만 젊

은 여성들에게는 보여 지는 아름다움 또한 중요시 하는 경향이 높아진 것은 사실이

다. 아름답게 보이기 위해 행해지는 잘못된 다이어트방법을 설명하자면 무조건 굶

기, 유산소 운동에만 의존하는 방법과 one food diet 등의 자신에게 맞지 않는 비

과학적이고 체계적이지 않은 방법이 난무하고 있다. 이러한 잘못된 방법들이 우리 

인체에 많은 악영향을 미치고 있다(임완기 등, 2004).

그 대표적인 예로써, 요요현상을 들 수 있는데, 체지방량의 감소를 위한 운동을 

생각하면 누구나 유산소 운동을 떠올릴 것이다. 유산소성 운동이 체지방량 감소와 

제지방의 증가를 나타내는 연구결과도 있지만, 대부분이 영양섭취를 줄이고 유산소

성 운동을 실시할 경우는 체지방량과 제지방량 역시 감소한다(이재학, 2004; 이재

문, 이미송, 2004).

제지방량의 감소는 기초대사량(basic metabolic rate; BMR)의 감소와 관계를 

갖게 된다. 우리 신체가 활동을 하지 않아도 스스로 세포분열과 재생 등의 많은 

화학적 반응을 하게 되면 신체 내에서 에너지를 요구하게 된다. 이러한 대사작용
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을 기초대사량이라고 하는데, “난 먹어도 살이 안 찐다, 난 물만 먹어도 살이찐다.” 

이러한 현상은 개인이 지니고 있는 대사량의 차이에서 비롯된다. 이와 같이 체지방

량과 제지방량이 감소하게 되면 운동 정지 시 대사량은 감소되어 체지방을 에너지

로 사용하려는 신체반응은 적어져 체지방량은 증가하게 된다는 것이다. 덧붙이면 

일상생활을 수행하는데 있어 중요한 역할을 하는 근력의 감소를 가져와 이로 인한 

자신감 결여, 피로의 증가로 인한 삶의 질 저하, 골밀도 감소로 인한 근골격계 질환

의 잠재적 유병률 또한 높이게 된다(남기혁 등, 2003).

근력 트레이닝 또는 웨이트 트레이닝으로 알려져 있는 저항운동이란 용어는 어떤 

종류의 기구에 의해 제공되는 저항에 대하여 인체의 근육을 움직이도록 요구되는  

형태의 운동이다(장경태, 2001). 저항운동은 체지방율을 감소시키고 제지방 체중 

증강에 효과적인 운동방법으로서 등장성 근력 운동(isotonic strength exercise)은 

남녀 모두에 있어서 신체구성에 유익한 변화를 일으킨다(Wilmore, 1974).

체중감량에 있어서 웨이트 트레이닝이 미치는 영향은 성공적인 체중감량은 부

적 에너지 균형(negative energy balance)을 조성함으로써 달성된다. 부적에너지 

균형에서는 육체적 활동이나 운동을 통해 타버리거나 활용된 양보다 적은 에너지

를 섭취한다는 것이다. 에너지 균형에는 두 가지 요인, 즉 에너지 섭취와 에너지 

소비가 있다. 체중감소는 하나 혹은 양쪽 요인들을 조절함으로써 성취할 수 있다. 

물론 에너지 섭취의 감소가 에너지 소비에 더해서 부적에너지 균형을 달성하는데 

기여하며, 결과적으로 체중(weight)을 감소시키는 결과를 초래하게 되는 것이다. 

저항운동을 조깅이나 사이클링 같은 에어로빅 운동과 비교해 보면, 직접적인 칼

로리 소모면과 부적에너지 균형 조성에 영향을 덜 미치는 것으로 나타났다. 예를 

들면, 유산소성 운동인 조깅이나 사이클링은 체지방을 직접 연소시켜 운동 에너

지를 충족시킴으로써 체중과 체지방 및 피하지방을 감소시키며, 무산소성 운동인 

저항운동은 직접적인 운동에너지의 충족에 의하기 보다는 기초대사량을 증가시켜 
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평소의 에너지 소비량을 크게 함으로써 체중과 체지방을 감소시킨다는 뜻이다. 

그리고 저항운동의 일종인 웨이트 트레이닝은 운동 시 소모되는 칼로리에 의한 

체중조절의 효과 외에도 웨이트 트레이닝에 따른 근량증가는 휴식 시 신진대사

량을 증가시키는 결과를 가져온다고 하였다(고영완 등, 2001). 또한 근저항 트

레이닝이 피하지방과 내장 지방을 특이적으로 감소시킬 수 있다는 연구가 보고

되고 있다(Nakamure et al., 1994).  다시 말하자면 에너지 소비에 있어 저항

운동의 간접적인 효과는 주로 안정시대사량(rest metabolic rate; RMR)의 증가

에 있다. 또한 저항운동은 특히 운동 후 지방이용을 향상시킴으로써 그것이 결

국 체중감소와 신체조성을 개선하는데 도움을 준다(임완기 등, 2004).

신체활동에 따른 인체의 생리적 반응 및 적응에 대한 변화 중에서 콜레스테

롤, 중성지방, 흡연 및 고혈압은 동맥경화증과 관상동맥 질환에 밀접한 관련이 

있으며, 그 중에서 콜레스테롤은 가장 큰 영향을 미친다(Casteill, 1981). 혈중 

콜레스테롤은 일시적인 운동에 의해서는 영향을 미치지 않으나, 규칙적인 운동

을 실시하면 동맥질환이나 심장질환등과 밀접한 관계가 있는 LDL-C, 

VLDL-C, TG등은 감소되고 각종 심장질환의 예방에 기여하는 HDL-C가 증가

된다(Clarkson et al., 1981).

여성 운동프로그램에 있어서 유산소성 운동은 많이 강조되면서 일상생활에 필

요한 최소한의 근력증진을 위한 근력강화 운동은 소홀히 해 왔으나 최근 저항

운동이 성인병 예방 등 여성의 건강을 위한 프로그램으로 많이 이용되고 있다.

2. 연구목적

본 연구의 목적은 여대생 12명을 대상으로 저항운동집단과 통제집단으

로 나누어 12주 동안 처치를 통해 저항운동이 신체조성 및 혈액성분에 어
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떠한 영향을 미치는가를 분석하여 체중감량을 위한 운동처방에 있어 효율적인 운

동프로그램의 기초자료를 제공하는데 있다.

3. 연구문제

   본 연구의 목적을 해결하기 위한 연구문제는 다음과 같다.

1) 12주간의 저항운동 전과 후 신체조성과 혈액성분의 변화가 있는가?

2)  집단 간에 운동전 후 신체조성과 혈액성분에 유의한 차이가 있는가?      
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Ⅱ. 이론적 배경

1. 저항운동의 정의

근력이나 파워향상을 위해 근육에 기계적 부하를 가하는 방법으로 중량인 바벨

(barbell), 덤벨(dumbble)을 이용할 뿐만 아니라, 탄성을 이용한 익스펜더 기구, 유

압, 수압, 등을 이용한 트레이닝 머신을 사용하는 방법을 저항운동(resistance 

training; RT) 또는 웨이트 트레이닝(weight training)이라고 한다(임완기 등,  

2004). 

그리고 저항 트레이닝과 근력 트레이닝이란 용어는 플라이오메트릭(plyometrics), 

언덕달리기를 포함한 여러 다양한 범주의 트레이닝의 형태를 의미하고 통상적으로 

웨이트 트레이닝은 프리 웨이트(free weight)나 웨이트 머신(weight machine)을 

사용하는 일반적인 저항 트레이닝을 언급할 때 사용된다. 헬스장 그리고 고등학교

와 대학교 저항 트레이닝 시설의 수적인 증가는 이러한 형태의 체력단련이 많은 인

기를 누리고 있음을 입증하고 있다. 저항 트레이닝 프로그램에 참여하는 사람은 프

로그램이 근력증가, 근육크기 증가, 스포츠 경기력 향상, 제지방량(BMR)증가, 그리

고 신제 지방감소와 같은 효과가 나타날 것으로 기대하고 있다. 잘 설계되었고 지

속적으로 수행된 저항 트레이닝 프로그램은 이러한 긍정적인 결과를 가져 올 수 있

다. 여러 종류의 저항 형태가 현재 그리고 추후에도 계속해서 근육에 효과적인 트

레이닝 자극을 제공한다면 근력이나 근비대의 증가를 가져올 수 있다. 어느 특정한 

저항 형태 또는 트레이닝 시스템의 효과는 종합적인 운동처방이나 트레이닝 프로그

램 내에서 이러한 트레이닝의 적절한 사용이 좌우된다(장경태, 2001). 



- 6 -

2. 저항운동의 효과

1) 체중조절 및 지방감소 

최근에는 탈 비만과 외모에 신경을 쓰는 사람들이 급증하고 있는데 웨이트 트

레이닝은 이러한 두 문제를 동시에 해결시켜 준다. 저강도 지구성으로 트레이닝

을 수행하면 유산소 트레이닝보다는 적지만, 지방연소에 효과를 나타내기 때문에 

궁극적으로 체중조절이 가능하게 된다(이형국, 2000). 

체지방의 감소와 제지방량의 증가는 결국, 기초대사량(BMR)을 증가시킨다. 에

너지 대사량이 증가되는 이유는 웨이트 트레이닝으로 근육량이 늘어나, 그 근육

을 유지하는데 필요한 에너지 요구량이 증가되기 때문이다. 에너지 대사량은 나

이가 들어감에 따라 점차 감소되고 근육량도 급속히 감소된다. 그렇기 때문에 만

약 웨이트 트레이닝을 지속적으로 하지 않는다면 1년에 약 1%의 자연적인 근육 

손실을 가져올 수 밖에 없다. 결국, 웨이트 트레이닝이 수행되지 않는다면 30년 

후면 현재 자신의 근육에서 30%를 잃게 될 수 있다(임완기 등, 2004).

2) 외모향상

최근 외모는 개인의 성공을 결정짓는 중요한 요소 중의 하나로서 작용하고 있

다. 날마다 우리는 스스로 자신의 모습을 살펴보면서 나름대로의 불만족스러움을 

느끼곤 한다. 체구가 너무 외소하거나 거꾸로 비만하다면 자신의 실력과는 무관

하게 개인을 평가하는데 있어 좋은 결과가 나오지 않는다. 그래서 외모를 보다 

뛰어나게 보이기 위해 성형수술이나 비정상적인 약물을 복용하기도 한다. 그러나 
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이러한 방법은 부작용이 나타나거나 원래의 상태로 복원되는 요요현상의 경우가 많

다. 따라서 부작용 없이 그리고 경제적으로 외모를 향상시킬 수 있는 것이 신체활

동이며, 웨이트 트레이닝이 그러한 역할을 수행하는데 있어 효과적인 방법이 될 수 

있다.

웨이트 트레이닝은 외소한 사람에게는 적절하게 근육을 키워 건강미를 넘치게 하

며, 비만한 사람은 신체 구성요소를 변화시켜 정상으로 돌아오게 해준다. 뿐만 아니

라, 직접적으로는 신체를 지지하는 근육과 인대, 건의 탄력을 증가시켜 자세를 바르

게 하며, 간접적으로는 자신의 외모에 대한 만족감이 충만 되도록 도와준다(전종귀 

등, 2002). 

3) 건강증진 및 상해감소

인체는 적당히 운동을 하면, 그 기능이 향상되고, 사용하지 않으면 쇠퇴하게 된

다. 그 대표적인 예는 저항 트레이닝에서 찾아볼 수 있다. 또한 저항 트레이닝을 대

표하는 것은 웨이트 트레이닝이라 할 수 있다. 웨이트 트레이닝 수행으로 인해 근

력의 향상이 도모되며, 이와 함께 근육의 크기도 증가하게 된다. 여기에서 근력이 

증가한다는 것은 다른 관점에서 보면 피로에 견디는 능력이 향상됨을 의미한다. 그

러나 만약 골절 등의 상해로 인해 근육이 고정되어 버리면 근육은 2∼3주 만에 위

축현상이 오고, 그로 인해 근력도 약해진다. 젊은 시절부터 성별에 관계없이 지속적

인 웨이트 트레이닝은 반드시 필요한 운동이다. 그러나 과도한 트레이닝은 오히려 

골내 물질의 감소가 일어난다는 주장도 제기되고 있으며, 강도 높은 운동은 자칫 

피로 골절과 같은 상해를 유발할 수도 있다. 따라서 웨이트 트레이닝을 계획할 때

에는 운동부하가 낮은 부하에서 높은 부하까지 다양하게 적요되어야만 골밀도 감소

로 인한 상해를 예방할 수 있다(윤성원 등, 2004).
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한편, 인체 내 각 기관의 약화를 예방하기 위해서는 적절한 트레이닝이 필요하다. 

그러한 트레이닝을 통한 근력의 증가는 상해의 위험을 감소시켜주는데 중요한 역할

을 한다. 근육이 강해질수록 인대와 건도 강해지게 된다. 또 뼈와 연골 그리고 관절 

등도 강해지게 되면, 심한 외부 충격에도 잘 적응할 수 있다(임완기 등, 2004).

4) 성인병의 위험율 감소

우리의 주변을 살펴보도록 하자. 얼마나 생활이 편리하고 많은 시설과 장비들이 

편리함을 더 해주는가? 그러나 이러한 생활의 편리함과는 반대로 신체 활동량은 급

속도로 감소하고 있다. 줄어드는 신체 활동으로 우리는 많은 문제점을 초래하고 있

는데, 그 한 가지가 바로 성인병과 같은 만성 질환으로 고생하는 사람들이 증가하

고 있다는 사실이다. 따라서 부족한 신체 활동은 계획적인 운동을 통해서 부족한 

양을 보강함으로써 성인병을 예방하고 건강한 삶을 찾아야 한다. 건강을 유지하고 

성인병을 예방하는 데에는 운동이 효과적이다. 특히 웨이트 트레이닝은 실시하는 

방법에 따라 당뇨병이나 고혈압 등에 매우 효과적이라고 보고되고 있다. 뿐만 아니

라, 좋은 콜레스테롤은 증가시키고, 나쁜 콜레스테롤은 감소시켜주는 역할도 수행한

다(김성찬, 2004).

3. 체중감량과 저항운동

비만 및 관련 질병이 최근에 급격히 증가하는 이유는 무엇인가? 이러한 문제에 

대해 지금까지 수행원 역학 연구는 현대인들의 활동량 감소가 중요한 요인 중 하

나라고 지적하고 있다. 실제로 서구의 영양조사 자료를 보면 지난 20년간 섭취열
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량에는 큰 변화가 없었으나, 비만환자는 큰 폭으로 증가하고 있음을 알 수 있다. 이

는 대중교통수단의 발달, 좌업생활 위주의 직장생활, TV시청 등으로 인한 에너지 

소비량의 감소 때문이다. 적절한 체중 조절을 위해서는 식사요법 등의 다른 요법과 

함께 현대인들의 활동량을 늘리는 방법이 중요한 요소인데, 이를 위해서는 운동이 

아주 짧은 시간에 효율적인 수단으로 자리매김을 할 수 있어야 한다.

성공적인 체중감량이란 부적 에너지 균형(negative energy balance)을 이루는 

것이라고 할 수 있다. 부적 에너지 균형은 섭취된 에너지 보다 소비된 에너지가 클 

경우 이루어진다. 체중 감소는 하나 혹은 두 요인들을 조절함으로써 성취할 수 있

다. 저항운동은 소비에너지를 높여주는 역할을 할 것이며, 그로 인해 부적 에너지 

균형(negative energy balance)을 달성하는데 기여하며, 체중(body mass)을 감소

시키는 결과를 초래한다. 조깅이나 자전거 타기 같은 유산소 운동과 비교해 보면, 

저항운동은 직접적인 칼로리 소비 명과 부적 에너지 균형 조성면에서 볼 때, 조깅

이나 자전거 타기와 같은 유산소 운동보다 영향을 덜 미치는 것으로 나타난다. 예

를 들면, 운동 시간이 같다는 가정에서 강도 높은 저항운동은 격렬한 유산소 운동 

시 소비하는 칼로리의 66%만 소비한다(임완기, 2004).

저항운동은 비교적 낮은 칼로리 소비에도 불구하고, 이러한 양식의 운동은 직접

적이기 보다는 간접적인 방법을 통하여 에너지 소비에 크게 영향을 미칠 것이다. 

에너지 소비에 있어서 저항운동의 간접적 효과는 주로 안정시 대사량(resting 

metabolic rate; RMR)의 증가에 있다. 또한 저항운동은 특히 운동 후 지방 이용을 

향상시킴으로써 그것이 결국 체중 감소와 신체 조성을 개선하는데 도움을 준다.

쉽게 말해서 체중감소를 위한 규칙적인 운동의 효과는 꽤 오랫동안 정립되어 왔

다. 전통적으로 유산소성 운동이 권장되어 왔는데, 그것은 유산소성 운동이 에너지 

균형에 직접적으로 영향을 미치기 때문이다. 열량 섭취 제한은 지방의 감소 뿐 만 

아니라 근육량도 감소시키게 된다(장경태, 2001).
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근육량의 감소는 안정시 대사량을 감소시키는 결과를 초래하는데, 이것은 체중 

감소나 감소된 체중의 유지에 반하는 작용을 하게 된다. 그러므로 체중감량 프로그

램 시행 중 및 후에 근육량을 유지시키는 것이 어떤 체중감량 프로그램에서건 중요

한 요소가 된다. 저항운동은 안정시 대사량 증가와 지방 산화의 증가를 통해 몸무

게와 지방 감소에 간접적인 영향을 미친다. 근육량과 제지방 질량의 증가와 유지, 

혈청 카테콜아민 농도의 증가, 그리고 운동 후 에너지 사용의 향상과 같은 요소들

은 모두 안정시 대사량을 증가시키는 저항운동의 기능에 중요한 역할을 한다(주기

찬, 2004).

저항운동은 엄격한 열량 제한 중일 때에도 근육량을 증가시키거나 유지하기 때문

에 체중감량 중에도 안정시 대사량은 상승되거나 유지될 것이다. 안정시 대사량의 

증가에 더하여 지방 산화의 속도는 즉각적 및 장기간 영향을 받는다(강희성 등, 

2004). 

4. 신체조성과 저항운동

1) 기초 대사량(basic metabolic rate; BMR) 증가

기초 대사량은 안정시 인체가 소비하는 에너지의 양으로 하루에 소비하는 에너지

의 약 70%를 차지한다. 기초 대사량의 증가는 전체 에너지 소비에 중대한 영향력

을 미치고 결국 부적 에너지 균형에 이르게 된다. 사람들이 다이어트 할 때와 같이 

식이제한 중에 기초 대사량이 일반적으로 저하됨으로 이러한 점을 고려할 때 기초 

대사량의 증가는 특별한 중요성을 지니게 된다. 저항운동은 체지방의 감소, 제지방

량(lean body mass; LBM)의 증가 그리고 운동 중 및 운동 후 효과에 의해 BMR

을 증가시킨다(정성태, 2001).

2) 제지방량(lean body mass; LBM)의 증가
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기초 대사량은 제지방량과 깊은 관련이 있는데, 제지방량은 근육, 뼈, 그리고 

기관 조직 등으로 구성되는 신체질량이다. 근육량은 독자적으로 기초대량에 22% 

정도 기여한다. 결과적으로, 제지방량의 증대나 감소는 잠재적으로 개인의 기초

대사량을 증가시키거나 감소시킨다(임완기 등, 2004). 

몇몇 연구자들은 제지방량에 미치는 영향과 그로 인해 기초대사량에 미치는 영

향에 주목 했다. 예를 들면, Ballor와 Poehlman(1992)은 횡단적 연구를 통해서 

좌업 생활을 하는 대조군에 대하여 저항운동을 실시한 결과, 좌업 통제집단보다 

평균 제지방량이 2.6kg많았고, 7% 높은 기초대사량을 나타냈다. 또한 Campbell 

등(1994)은 비 훈련 남녀 12명을 대상으로 12주간의 저항운동 프로그램이 에너

지 소비에 미치는 효과를 실험하였다. 12주간의 저항운동 후 제지방량은 1.4kg, 

기초대사량은 6.8% 증가하였다. 위의 연구들을 조합하면, 제지방량의 증가와 기

초대사량의 증가는 밀접한 상관관계가 있다는 것을 알 수 있다. 제지방량 증가를 

통한 기초대사량의 증가에 더하여 저항운동은 식사를 통한 체중 감소 시에도 근

육량과 기초대사량을 유지하는데 도움을 준다.

극도의 저칼로리 식사(very low calorie diet; VLCD)를 하는 동안에는 운동을 

하지 않아도 몸의 지방은 감소되지만, 근육량도 현저하게 감소되어 체중 감소가 

많아진다. 다이어트로 인한 제지방량의 현저한 감소의 결과는 기초대사량도 감소

시킨다. 극도의 저칼로리 식사 중에 행하는 저항운동은 제지방량을 유지시키거나 

증가시킬 수 있다. 몇몇 연구들은 이러한 주장들을 지지한다. 최근에는 800칼로

리만 섭취하는 극도의 저칼로리 다이어트에 저항운동이 유산소성 훈련을 복합한 

것이 제지방량과 기초대사량에 미치는 효과를 실험하였다. 20명의 참가자들은 두 

가지 방법에 공평하게 분포하도록 무작위로 추출 및 배정하여 유산소성 운동과 

극도의 저칼로리 식사를 더한 프로그램에 참가하거나 저항운동에 극도의 저칼로

리식사를 더한 프로그램에 참가하였다. 유산소성 운동 그룹은 제지방량이 감소되

었지만, 저항운동 그룹은 12주의 훈련기간 동안 제지방량이 유지되는 것을 볼 수 

있었다. 따라서 유산소성 운동 집단에서는 기초대사량이 감소 하였지만 저항운동 



- 12 -

그룹에서는 기초대사량이 증가하였다(Bryner et al., 1999). 

또한 72명의 비만자를 대상으로 유산소 운동(30분) 집단과 유산소성 운동(15분)

과 웨이트 트레이닝(15분) 복합운동 집단으로 나누어 8주간 트레이닝을 시킨 결과, 

복합 트레이닝 그룹에서 유산소성 운동집단보다 체지방과 체중의 감소를 현저히 보

였으며, 유산소 운동집단에서는 제지방량의 감소된 것에 반하여 복합 집단에서는 

제지방량이 증가하는 양상을 보였다(Westcott et al., 1991).

Donnelly 등(1993)은 하루에 803.1kcal의 엄격한 칼로리 제한을 하면서 저항운

동을 실시하는 동안에 근육이 비대나 근육 크기의 증가가 일어나는 지의 여부를 조

사하기 위한 연구를 수행하였다. 14명의 비만 여성들을 대상으로 이들을 무선배정

하여 다이어트만 하는 집단과 다이어트와 웨이트 트레이닝을 병행하는 집단으로 나

누었다. 두 집단의 여성들 모두에게서 체중이 감소되었지만, 12주의 훈련 후 병행 

집단은 근육의 비대를 나타냈고, 다이어트 집단은 변화가 없었다. 이 연구는 엄격하

게 열량 섭취를 제한하더라도 저항운동 프로그램 기간에 근육비대가 바뀌지 않는다

는 것을 보여준다. 제지방량의 유지나 증가는 기초대사량의 유지나 증가로 귀착된

다. 

앞서 고찰했던 연구들을 살펴보면, 저항운동은 식이 다이어트 유무에 상관없이 

제지방량을 유지시키거나 증가시킴으로써 기초대사량을 유지시키고 어떤 경우에는 

증가시키기도 한다는 것을 알 수 있다. 

3) 지방 산화

지방 산화는 간단하게 설명하면 에너지를 얻기 위해서 지방을 분해하는 것이다. 

저항운동은 급성적으로나 지속적으로 지방 산화증가를 초래한다.  급성적으로 지

방 산화가 증가하는 기전은 근육의 저장되는 글리코겐을 보충하기 위해 탄수화물

의 이용이 증가하기 때문이라고 간주된다. 글리코겐은 포도당의 저장 형태인데,   

것은 운동 할 때 근육에 에너지를 제공한다. 탄수화물은 운동 전보다 운동 후에 

더욱 빨리 저장되므로 인체는 주된 에너지원으로 지방을 이용해야만 한다.    지
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방 산화의 증가는 카테콜아민의 증가 때문일 수 있는데, 카테콜아민 증가는 지방 

분해(lipolysis)나 지방 산화 속도의 증가를 초래한다(김창규 등, 2002). 

여러 연구자들은 저항운동과 지방산화 사이의 관계을 주목해 왔다. 최근에 

Osterberg와 Melby(2000)는 저항운동의 기초대사량과 지방 산화에 미치는 영향을 

측정했다. 이들은 운동 후 16시간 뒤에 지방산화가 62%나 증가되어 있는 것을 발

견했다. Trueth 등(1995)도 나이 든 여성을 대상으로 한 연구에서 비슷한 결과를 

찾아냈다. 16주간에 저항운동 후, 휴식 중에는 지방 산화가 63%나 증가되었고, 24

시간동안에는 지방 산화가 93% 증가되었다. Trueth 등(1995)이 채택한 저항운동 

프로그램은 Osterberg와 Melby(2000)의 연구에 대해서 채택했던 것보다 적정 강

도로 낮은 운동량이었다(임완기 등, 2004). 

5. 혈액성분과 저항운동

혈액은 우리 몸이 정상적인 기능을 수행하기 위해 여러 가지 중요한 작용을 한

다. 운동을 위한 혈액의 중요한 기능은 운반기능, 체온조절, 산 • 염기 평형 유지, 

심폐기능에 효과, 혈중 지질의 변화 등을 들 수 있다. 여러 가지 요인들 중에서 1차 

위험 요인으로서 상승된 혈중지질에 대한 연구는 더욱 심도 있게 이루어져야 한다. 

수년 동안 콜레스테롤과 중성지방만이 역학적 연구에서 관찰된 지질이었다.   

콜레스테롤은 혈중에서 지단백(lipoprotein)에 의해 운반됨이 밝혀진 후 혈중지질

과 지단백에 대한 임상병리학적 중요성이 인식됨과 동시에 이에 대한 많은 연구가 

수행되어 왔다. 여러 역학조사(epidemiological stuie)에 의하면 lipoprotein 

cholesterol은 고혈압, 흡연 등과 함께 동맥경화증(atherosclerosis) 및 관상동맥질

환(coronary attery disease; CAD)의 위험인자로 밝혀졌다(이용수, 1993).
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cholesterol은 혈중에서 지단백(lipoprotein) 상태로 운반되며, 지단백은 초원원

분리(ultracentrfugation)방법에 의하여 그 밀도의 차이에 따라 고밀도 지단백 콜

레스테롤(high density lipoprotein; HDL), 저밀도 지단백 콜레스테롤(low 

density lipoprotein; LDL-C), 초저밀도 지단백 콜레스테롤(very low density 

lipoprotein; VLDL-C)으로 나뉘어 진다. 이중 LDL은 관상동맥질환의 위험인자로 

알려져 있고 HDL은 혈관벽으로부터 cholesterol을 제거하는 작용이 있어 관상동

맥질환의 예방인자로 알려져 있다(김성찬, 2004).

지질은 혈액에 용해되지 않기 때문에 인체 내에서 수송되기 위해서는 단백질과 

결합되어야 한다. 지단백은 혈중지질을 운반하는 단백질이다. 관상동맥 질환에 대

한 주요 관심거리인 지단백질의 두가지 종류는 LDL-C과 HDL-C이다. LDL-C의 

수준이 높고 HDL-C수준이 낮은 경우는 상대적으로 젊은 나이(60세 이하)에서도 

심장질환에 걸릴 확률이 높고, 반대로 HDL-C수준이 높고 LDL-C 수준이 낮은 

경우는 그만큼 낮은 위험성을 가진다. 즉 HDL-C은 혈액 내의  플라그 축척을 막

는 기능을 가지고 있기 때문에 동맥경화성 질환의 예방인자 항 콜레스테롤 인자 

또는 장수인자라고 부르고 있다. HDL-C은 그 비중에 따라 HDL2-C, HDL3-C로 

분류된다(최혜미 등, 2001). 이와 같이 적절한 운동은 HDL-C을 증가시키는 반면 

흡연은 HDL-C을 감소시킨다(김재호 등, 1997). HDL-C의 정상치는 남성은 40.1

∼61.9㎎/㎗, 여성은 44.5∼68.1㎎/㎗이다.

그리고 HDL-C은 심장질환에 대한 보호적인 기능을 취하며, 취미적 유산소성 

운동을 실시하므로서  HDL-C은 상승 될 수 있다. 다시 HDL-C을 설명하자면, 

HDL-C과 트레이닝에 대해서는 문헌마다 조금씩 다르게 나타나며, 여러 연구를 

통해 나타난 결과도 다양하다. 그러나 이러한 불일치는 트레이닝 기간, 운동 전

HDL-C수준, 흡연상태, 식이습관, 그리고 체중의 변화와 같은 다양한 외부 변인들

에 따라 다르게 해석될 수 있다(남일호, 2004).

트레이닝으로 인한 HDL-C의 증가는 여러 가지 생리학적 기전이 작용할 것이

다. 이러한 원인에는 근육의 모세혈관 밀도의 증가와 골격근의 리포 단백질 리파



- 15 -

아제 활동의 증가도 포함된다. 리포 단백질 리파아제 활동은 모세혈관 내피에 

존재하며, 중성지방이 풍부한 리포 단백질의 분해작용에 관여하며, 작은 입자인 

HDL3-C을 보다 큰 HDL2-C로 전환시킨다. 트레이닝 후 보다 높은 수준의 리

포 단백질 리파아제 활동은 트레이닝 선수에게서 더 낮게 나타났는데, 이것은 

HDL2-C을 HDL3-C로 전환시키며, HDL-C을 분해하는 작용을 한다. 이러한 

간 리파아제의 변화는 HDL-C 수준을 보다 오래 유지하게 되며 따라서 인체 

내 HDL-C은 증가하게 된다(김창규 등, 2002). 

LDL-C은 간에서 다른 신체 부위로 콜레스테롤을 수송하지만 HDL-C은 이와 

달리 콜레스테롤을 담즙으로 분해하기 위해 간으로 다시 운반한다. 혈액 콜레스

테롤과 LDL-C형태로 존재하는 것이 바람직하다. 고농도의 LDL-C과 저농도의 

HDL-C가 심장질환을 일으키는데 상관이 있다. 규칙적이고 적절한 운동은 

LDL-C을 감소시킨다. 또한 LDL-C은 지방을 세포로 운반시키는 관상동맥질환

의 위험 인자로 알려져 있으며, 주로 VLDL-C의 대사후의 변환물질로 생성되어 

혈중 콜레스테롤의 75%를 포함하고 있다. 그리고 초저밀도 지단백 콜레스테롤

(VLDL-C)은 관상동맥 질환에 대한 위험요인으로서 점차 인식되고 있다. 단지 

총 콜레스테롤만을 살펴보는 것으로는 충분하지 않다. 어떤 사람이 총 콜레스테

롤(Total-C)수준이 중정도 이상의 높은 수준을 가지고 있더라도 HDL-C가 높

고 LDL-C가 낮으면 상대적으로 낮은 위험성을 가지고 있는 것이다. 반대로, 

한사람의 총 콜레스테롤이 중정도의 낮은 수준을 가지고 있더라도 LDL-C가 높

고 HDL-C가 낮으면 상대적으로 위험성을 가지는 것이다. 혈액성분 중에서 

LDL-C을 구하는 공식은 다음과 같다.  LDL = 총콜레스테롤-HDL-(중성지방

÷5) 그러므로 규칙적이고 적절한 운동은  HDL-C을 증가시키는 반면, 흡연은 

HDL-C을 감소시킨다(김재호 등, 1997).

중성지방(triglcerid; TG)은 체내에 있는 지방의 일종이다. 체내의 에너지 중 
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사용되지 않는 것은 간에서 피하지방으로 축척되는데 그 대부분이 중성지방이다.

중성지방은 식사로 섭취된 후, 소장에서 흡수되고 리포단백과 결합하여 카이

로마이크론으로 되어 혈액으로 유입되는데, 혈액 중에서 에너지원의 운반이나 

저장, 장기나 조직을 유지하는데 중요한 역할을 하는 물질이다. 혈액 중에 중성

지방이 많아지면 콜레스테롤과 마찬가지로 동맥경화성 질환의 위험 인자가 된다. 

한국인은 심근경색 환자에서 콜레스테롤 농도는 그리 높지 않고, 오히려 중성지방

이 고농도를 보이는 경우가 많다. 따라서 중성지방이 농도를 측정하는 것은 동맥경

화증 방지에 매우 유용한 검사라고 할 수 있다. 중성지방의 정상범위는 50㎎/㎗인

데 검사의 오차를 줄여 오진하는 경우를 줄이기 위해 여러번 측정하여 판정한다. 

그리고 남성의 평균치는 115㎎/㎗로 여성의 100 ㎎/㎗보다 높으며 남성에게는 40

대, 여성에게는 60대에 가장 높게 나타난다. 또한 중성지방의 농도는 대사가 활발

한 여름에 낮고, 겨울철에 높은 것으로 알려져 있다(정해옥, 2003). 

운동과 혈중 지질 및 지단백 콜레스테롤의 관계에 대한 연구는 신체활동이 활발

한 연구대상자와 비활동적인 연구대상자의 지질 및 지단백 콜레스테롤의 비교연구

로부터 진행되어 왔다. 이러한 횡단적 연구(croos-sectional studies)의 공통적인 

결과는 활동적인 사람들이 비활동 대조군과 비교하여 볼 때 심혈관계 질환의 위험

을 줄일 수 있는 높은 HDL-C 농도, 낮은 HDL-C 농도 형태의 지단백 콜레스테롤

을 갖는다(이탁우, 2000).

총 지방의 감소와 포화지방을 불포화지방으로 대처하는 것은 대부분의 사람들에

게 있어 혈액 지질을 감소시키는데 효과적인 방법이긴 하지만, 운동 트레이닝 역시 

효과를 가져 올 수 있다. 그러나 만성적인 운동은 혈액지질을 낮추는데 더 이상의 

효과를 가져 오지 않는 것으로 믿는 사람들이 많다. 만약 운동요법에 의한 체지방 

감소가 더 이상 일어나지 않거나, 식이요법을 개선하지 않는다면 운동 그 자체만으

로는 혈액 내 콜레스테롤이나 LDL-C를 낮추기는 어렵다. 이것이 매우 중요한 사실

임을 잊지 않도록 한다(김창규 등, 2002).
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Ⅲ. 연구방법

1. 연구대상

본 연구의 대상은 J시에 소재한 대학에 다니고 평상시 운동프로그램에 참여하지 

않았으며 특별한 질환이 없는 건강한 여대생을 대상으로 실험의 목적과 방법을 이

해하고 참여에 동의한 12명으로 저항운동집단 6명과 통제집단 6명을 하였으며, 연

구대상자들의 신체적 특성은 <표 1>과 같다.

2. 측정도구 및 분석방법

본 연구에서 저항운동이 여대생의 신체조성 및 혈중지질에 미치는 영향을 규명하

기 위해 사용한 도구와 측정방법은 <표 2>와 같다.

표 1. 연구대상자들의 신체적 특성
Group n Age(yr) Height(cm) Weight(㎏) %fat(%)

exe 6 22.33±0.08 161.92±0.25 57.43±1.05 29.78±3.50

con 6 22.50±0.08 161.67±0.25 55.33±1.05 29.67±3.41

exe : resistance exercise group, con : control group
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1) 신체조성

체중(Weight), 기초대사량(basic metabolic rate; BMR), 제지방량(lean body 

mass; LBM), 체지방률(%fat)은 체성분분석기를 사용하여 측정하였다.

2) 혈액 채혈 및 분석

혈액검사를 위해 피검자들은 채혈 당일 24시간 전부터 격렬한 신체활동 및 생

활습관의 변화를 초래하지 않도록 당부하였으며, 12시간 이상 공복한 상태에서 

도착하여 30분간 안정을 취하게 한 후 당일 오전 8시경에 전완 정맥(antecubital 

vein)에서 항응고 처리된 1회용 주사기를 이용하여 5㎖를 채혈하였다. 채혈된 혈

액은 원심분리기를 이용하여 3,000rpm으로 10분간 원심분리한 후 사단법인 S의 

과학연구소 임상병리 센터에 의뢰하였으며,콜레스테롤(Cholesterol)은 Enzymatic 

colorimerty에 의해 총 콜레스테롤 및 HDL-C을 정량화 하였고, LDL-C은 

표 2. 실험도구 및 용도

Experimental apparatus Manufactory(nation) Measurment Item

Inbody 3.0
Biospace Co.

(KOREA)

Height, Weight, BMR,

LBM, %fat

Cybex
Cybex

(USA)

1RM, 60%RM measurement

resistance exercise

Micro Centrifuge 
Wako Pare Chem

(JAPAN)
Blood Centrifuge
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TC-(TG/5+HDL-C)의 공식에 의해 산출하였다. 그리고 중성지방은 효소법으로 

정량화 하였다.

3. 실험설계

그림 1. 실험설계

저항운동집단은 실험에 착수하기 전에 저항운동을 위한 개인별 1RM 측정을 2회 

실시하였으며, 실험 및 처치에 대한 피검자들의 적응을 위하여 1주 동안의 예비운

동(pre-conditioning program)을 실시한 후에 12주간의 본 운동을 실시하였다. 이

에 대한 구체적인 실험설계는 <그림 1>과 같다.

subjects(n=12)

Resistance exercise group

(n=6)

control group

(n=6)

Treatment(12 weeks)
Resistance exercise group

1-12weeks : 1RM 60%

pre-test

(0week)

post-test

(12weeks)

Body composition Blood lipids
Weight, BMR, LBM, %fat TC, HDL-C, LDL-C, TG
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4. 실험방법

1) 운동 프로그램

저항운동 집단은 12주 동안 주 4회(월, 화, 목, 금)의 빈도로 1RM의 60% 강도로 

실시하고, 운동시간은 60분으로 준비운동과 정리운동은 스트레칭으로 구성하여 각

각 5분씩 실시하였다. 주 운동은 50분으로 전신을 발달시킬 수 있는 8가지 웨이트 

머신과 sit-up을 실시하였으며 4주마다 1RM을 재측정하여 운동강도를 설정하였다. 

통제집단은 12주 동안 사전검사 이전처럼 특별한 처방이나 처치 없이 평상시처럼 

생활하도록 하였다. 운동프로그램은 <표 3>과 같다.

5. 연구절차

1) 연구계획 및 자료수집 : 2004. 5. 30 ∼ 2004. 9. 29

2) 연구대상 선정 및 사전측정 : 2004. 10. 1 ∼ 2004. 11. 1

표 3. 운동프로그램
Item Time(min) Contents Rest Intensity(RM) set

warm-up 5 streching

exercise 50

leg-press

 leg-curl

 leg-extension

chest-press

shoulder-press

 pull-down

arm-curl 

arm-extension 

sit-up

1(min) 60%1RM
12×4set

cool-down 5 streching
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3) 저항운동 프로그램 실시 : 2004. 11. 5 ∼ 2005. 2. 4

4) 결과처리 및 분석 : 2005. 2. 5 ∼ 2005. 2. 29

5) 논문작성 : 2005. 3. 1 ∼ 2005. 4. 29

6. 자료처리

   본 연구는 SPSS (ver. 10.0) 통계 프로그램을 이용하여 자료를 분석 하였다.

1) 각 집단 별 변인에 대한 기술통계량은 평균(Mean)과 표준편차(SD)를 산출하

였다.

2) 저항운동집단과 통제집단의 운동 전•후 신체조성(Weight, BMR, LBM, %fat)

과 혈액성분(TC, HDL-C, LDL-C, TG)에 대한 집단 내 차이를 비교하기 위

하여 종속표본(paired) t-test를 이용하였다.   

3) 저항운동 집단과 통제집단 사이의 운동프로그램 처치 전과 12주 후의 신체

조성(Weight, BMR, LBM, %fat)과 혈액성분(TC, HDL-C, LDL-C, TG)에 

대한 집단 간 차이를 비교하기 위하여 독립표본(indpendent) t-test를 이용

하였다.
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Ⅳ. 연구결과

신체 건강한 여대생 12명을 대상으로 12주간 실시한 저항운동 프로그램이 신

체조성(Weight, BMR, LBM, %fat)과 혈액성분(TC, HDL-C, LDL-C, TG)에 

미치는 영향을 분석한 결과는 다음과 같다.

1. 신체조성의 변화

1) 체중(Weight)의 변화

12주간 운동집단과 통제집단의 운동 전․후의 체중변화는 <표4>에 같다.

<표 4>에 나타난 바와 같이 12주간 저항운동 처치 후 체중의 변화는 저항운

동 집단이 처치 전 57.43±4.22kg에서 처치 12주 후 57.80±4.52kg로 0.37kg 

증가하였지만, 유의한 차이를 보이지 않았고, 통제집단은 처치 전 

55.42±4.04kg에서 12주 후 57.37±4.84kg로 1.95kg 증가하여 유의한 차이를 

보였다(p<.05). 운동 처치 전과 12주 후 집단 간 체중의 변화에 대한 독립표본 

검정 결과 운동 전과 후에 유의한 차이를 보이지 않았다.

표4. 운동 전•후 체중의 변화                                       (단위 : kg)

Group pre post t p
exe 57.43±4.22 57.80±4.52 -1.68 .15 
con 55.42±4.04 57.37±4.86 -3.24 .02*

t .85 .16
p .42 .88

Mean ± SD, * : p<.05
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2) 기초대사량(BMR)의 변화

운동집단과 통제집단의 운동 전․후 기초대사량(BMR)의 변화는 <표 5>와 같다.

<표 5>에 기초대사량의 변화는 운동집단에서 운동 전 1423.22±111.66kcal에서 

운동 후 1447.27±100.13으로 24.05kcal 증가하여 유의한 차이를 보였으며

(p<.01),통제집단은 운동 전 1372.67±82.53kcal에서 12주 후 1378.37±95.67kcal

표 5. 운동 전•후 기초대사량의 변화                             (단위 : kcal)

Group pre post t p
exe 1423.22±111.66 1447.27±100.13 -4.08 .01**

con 1372.67±82.53 1378.37±95.67 -.51 .63
t .97 1.22
p .35 .25

Mean ± SD, **p<.01 
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로 5.7kcal 증가하였으나 유의한 차이는 보이지 않았다. 운동 전과 후 집단 간 기

초대사량(BMR)의 변화에 대한 검정 결과 운동 전과 후에 유의한 차이를 보이지 않

았다.
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그림 3. 기초대사량의 변화
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그림 3. 기초대사량의 변화

3) 제지방(LBM)의 변화

운동집단과 통제집단의 운동 전과 후 제지방량(LBM)의 변화는 <표 6>과 같다.

표 6. 운동 전•후 LBM의 변화                                 (단위 : kg/㎡)

Group pre post t p
exe 40.32±4.21 41.27±4.22 -8.28 .001***

con 38.98±3.22 39.20±3.67 -.49 .64
t .63 .91
p .54 .37

Mean ± SD, *** : p<.001
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<표 6>에 제지방량(LBM)의 변화는 운동집단이 운동 전 40.32±4.21kg/㎡에서 

운동 후 41.27±4.22kg/㎡로 0.95kg/㎡ 증가하여 유의한 차이를 보였고(p<.001), 

통제집단은 운동 전 38.98±3.22kg/㎡에서 12주 후 39.20±3.67kg/㎡로 0.22kg/㎡

fh 증가 하였으나 유의한 차이를 보이지 않았다. 운동 전과 후 집단 간 LBM의 변

화에 대한 검정결과 운동 전과 후에 유의한 차이를 보이지 않았다.
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4) 체지방률(%fat)의 변화

 운동집단과 통제집단의 운동 전과 후 체지방률(%fat)의 변화는 <표 7>에 같

다.
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<표 7>에서 체지방률의 변화는 운동집단에서는 운동 전 29.78±3.50%에서 운동 

후 29.67±3.03%로 0.11% 감소하였으나 유의한 차이는 보이지 않았으며, 통제집단

은 운동 전 29.67±3.41%에서 12주 후 31.00±3.65%로 1.33% 증가하였으나 유의

한 차이는 보이지 않았다. 운동 전과 후 체지방률(%fat)의 변화에 대한 검정 결과 

집단 간 운동전과 후에 유의한 차이를 보이지 않았다. 
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표 7.  운동 전•후 %fat의 변화                                 (단위 : kg/㎡)

Group pre post t p
exe 29.78±3.50 29.67±3.03 .3 .78
con 29.67±3.41 31.00±3.65 -1.68 .15
t .06 -.69
p .95 .51

Mean±SD
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2. 혈액성분의 변화

1) TC(total cholesterol)의 변화

운동집단과 통제집단의 운동 전과 후 TC의 변화는 <표 8>와 같다.

<표 8>에서 총콜레스토롤(TC)의 변화는 운동집단에서 운동 전 172.67±33.50㎎/

㎗에서 148.33±30.57㎎/㎗로 24.34㎎/㎗로 감소하며 유의한 차이를 보였고

(p<.01), 통제집단은 운동 전 180.00±24.11㎎/㎗에서 12주 후 171.67±23.48㎎/

㎗로 나타났으나 유의한 차이는 보이지 않았다. 운동 전과 집단 간 TC의 변화에 

대한 검정결과 집단 간 운동 전과 후에 유의한 차이를 보이지 않았다.

표 8. 운동 전•후 TC의 변화                                   (단위 : kg/㎡)

Group pre post t p
exe 172.67±33.50 148.33±30.57 4.48 .01**

con 180.00±24.11 171.67±23.48 1.36 .23
t -.43 -1.47
p .67 .17

Mean±SD, ** : p<.01 
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* * : p<.01
그 림 6 . 총 콜 레 스 테 롤 의 변 화
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2) HDL-C의 변화

운동집단과 통제집단의 운동 전과 후 HDL-C의 변화는 <표 9>와 같다.

<표 9>에서 HDL-C의 변화는 운동 전 52.83±13.15㎎/㎗에서 운동 후 

50.33±13.41㎎/㎗로 2.5㎎/㎗ 감소 하였지만 유의한 차이는 보이지 않았고, 통제

집단은 운동 전 59.17±9.62㎎/㎗에서 12주 후 50.83±7.96㎎/㎗로 8.37㎎/㎗로 감

소하여 유의한 차이를 보였다(p<.001). 운동 전과 후 집단 간 HDL-C의 변화에 대

한 검정결과 집단 간 운동 전과 후에 유의한 차이를 보이지 않았다.

표 9. 운동 전•후 HDL-C의 변화                                (단위 : kg/㎡)

 Group pre post t p
exe 52.83±13.15 50.33±13.41 1.37 .29
con 59.17±9.62 50.83±7.96 7.91 .001***

t -.95 -.08
p .36 .93

Mean±SD, *** : p<.001
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3) LDL-C의 변화

운동집단과 통제집단의 운동 전과 후 LDL-C의 변화는 <표 10>과 같다.

<표 10>에서 LDL-C의 변화는 운동집단에서 운동 전 101.67±26.26㎎/㎗에서 

운동 후 83.33±21.42㎎/㎗로 18.34㎎/㎗ 감소하며 유의한 차이를 보였으며

(p<.05), 통제집단은 운동 전 102.00±31.89㎎/㎗에서 12주 후 100.00±30.66㎎/

㎗로 2.00㎎/㎗ 감소했지만 유의한 변화는 보이지 않았다.  운동  전과  후 LDL-C

표 10. 운동 전•후 LDL-C의 변화                              (단위 : kg/㎡)

Group pre post t p
exe 101.67±26.26 83.33±21.42 3.58 .02*

con 102.00±31.89 100.00±30.66 .30 .77
t -.02 -1.1
p .98 .30

 Mean±SD, * : p<.05
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의 변화에 대한 검정결과 집단 간 운동 전과 후에 유의한 차이를 보이지 않았다.
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4) TG(Triglyceride)의 변화

운동집단과 통제집단의 운동 전과 후 TG의 변화는 <표 11>과 같다.

<표 11>에서 TG의 변화는 운동집단에서 운동 전 70.00±13.96㎎/㎗에서 운동 

후 56.00±14.18㎎/㎗로 14㎎/㎗감소하였으나 유의한 차이는 보이지 않았고, 통제

표 11. 운동 전•후 TG의 변화                                  (단위 : kg/㎡)

Group pre post t p
exe 70.00±13.96 56.00±14.18 2.44 .06
con 74.67±26.74 60.50±26.39 1.00 .36
t -.38 -.37
p .71 .72

Mean±SD
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집단은 운동 전 74.67±26.74 ㎎/㎗에서 12주 후 60.50±26.39㎎/㎗로 14.17㎎/㎗

감소하였으나 유의한 차이는 보이지 않았다. 운동 전과 후 집단 간 TG의 변화에 

대한 검정결과 집단 간에 운동전 후에 유의한 차이를 보이지 않았다. 
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Ⅴ. 논의

1. 신체조성의 변화

1) 체중(Weight)의 변화

신체적성으로 볼 때, 과소체중(under weight)이나 과다체중(over weight)이 

모두 중요한 문제점이 되고 있다. 이 중에서 과다체중은 건강상에 미치는 피해

가 과소체중보다 영향이 크며, 이러한 과다체중으로 인한 비만은 

5D's(disfigurement, discomfort, disability, disease, death)로 집약시키고 있

다(Diel, 1991). 개인간의 체지방량의 차는 주로 지방세포의 수나 크기에 의한 

것으로 체중에 차지하는 체지방량의 비율이 남성 20%이상, 여성 30%이상이 되

면 생리적, 심리적, 그리고 여러 가지 면에서 장해를 가져온다(Buskirk, 1974).

체중 변화 중에서 증가와 감소의 원인은 체지방량, 제지방량, 근육량이 있다. 

제지방량과 근육량의 증가와 감소는 같은 의미를 갖고 있다. 이 말은 체중이란 

신체의 무게란 뜻만이 아닌 신체 내 구성성분의 합이라 할 수 있겠다. 신체조성

에서 성인병 유발과 관계가 깊은 체지방은 고혈압, 인슐린 비 의존성 당뇨병, 

고지혈증과 같은 심혈관 질환의 위험요인과 관련이 있으며, 효과적인 체중감량

에 있어서는 체지방율의 증가와 체지방률을 감소시키는 운동이 필요하다(강희성 

등, 2001).

유산소 운동은 체지방을 직접 연소시켜 운동 에너지를 충족시킴으로써 체중과 

체지방 및 피지후를 감소시키며, 무산소 운동은 직접적인 운동에너지의 충족에서

라기 보다는 기초대사량을 증가시켜 평소의 에너지 수요량을 크게 함으로써 체중

과 체지방 및 피지후를 감소시킨다. 그동안 수많은 연구에서 체중걈량에 미치는 
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유산소 운동의 효과를 증명하였지만, 무산소 운동을  체중감량과 연계하여 해결

하고자 하는 시도는 없었다. 그러나 각종 선행연구에서 무산소 운동과 근육량의 

증가와는 밀접한 관계가 있음을 규명해 왔다. 그렇다면 대부분의 에너지원은 근

육내의 미토콘드리아에서 연소되고, 웨이트 트레이닝은 근육량과 미토콘드리아

의 수나 크기를 증가 시켜준다는 이론에서 볼 때, 웨이트 운동, 즉 무산소 운동

은 장기간의 차원에서 볼 때 유산소 운동보다 체중감량에 더 효과가 있을 수 

있다(정진원 등 1997).

저항운동을 통한 체중의 변화를 살펴보면, 서혜근 등(1999)은 중년여성을 대상으

로 12주간 근지구성 웨이트 트레이닝 전, 후의 변화에서 체중의 3.45% 유의한 감

소를 나타냈고, 이상우 등(2000)은 중년여성을 대상으로 12주간 써킷 트레이닝 실

시 후 체중의 3.0% 유의한 감소를 보였다고 하였으며, 이한용(2003)은 남자 대학

생을 대상으로 6주간의 단계적 웨이트 트레이닝을 실시한 결과 트레이닝 2주후, 4

주후, 6주후 단계적으로 체중의 감소를 보였다. 또한 권유찬(2001)은 24주간 비만

중년여성에게 근저항 트레이닝을 시킨 결과 체중 11.5kg 감소를 보였다고 하였다. 

Wilmore(1974)는 7-9RM으로 8종목을 2세트 중량운동을 실시한 결과 제지방 체

중 증가로 총 체중은 차이가 없었다고 하였다.

본 연구에서 통제집단은 자연적인 체중 증가로 12주 전보다 유의하게 증가하였으

나, 저항운동집단은 제지방량이 유의하게 증가하였음에도 체중에는 유의한 증가가 

나타나지 않아 여자 대학생들의 체중 관리에 긍정적인 영향을 가져왔다.

2) 기초대사량(BMR)의 변화

기초대사량은 안정 시 인체가 소비하는 에너지의 양으로 하루에 소비되는 에너

지의 약 70%를 차지한다. 사람들이 다이어트를 할 때와 같이 식이제한 중에 기초
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대사량이 일반적으로 저하됨으로 이러한 점을 고려할 때 기초대사량의 증가는  

특별한 중요성을 지니게 된다. 저항운동은 체지방의 감소, 제지방량의 증가 그리고 

운동 중 및 운동 후 효과에 의해 기초대사량을 증가시킨다. Bryner 등(1999)은 

800칼로리만 섭취하는 극도의 저칼로리 다이어트에 저항운동이나 유산소성 훈련을 

복합한 것이 제지방량과 안정시 대사량에 미치는 효과를 실험하였다. 20명의 참가

자들을 두 가지 방법에 무작위로 추출 및 배정하여 유산소성 운동과 극도의 저칼로

리를 더한 프로그램에 참가하거나, 저항운동에 극도의 저칼로리식사를 더한 프로그

램에 참가하여 연구하였다. 유산소성 운동 그룹은 제지방 질량이 감소되었지만, 저

항운동 그룹은 12주의 훈련기간 동안 제지방 질량이 유지되었다. 따라서 유산소성 

운동집단에서는 안정시 대사량이 감소하였지만, 저항운동 집단에서는 안정시 대사

량이 증가함을 보였고, Donnelly 등(1993)은 하루에 803.1kcal 제한하면서 저항운

동을 실시하는 동안에 근육의 비대나 근육 크기의 증가에 대한 연구를 실시하였는

데, 14명의 비만여성들을 대상으로 이들을 무작위 추출하여 다이어트만 하는 집단

과 다이어트와 웨이트 트레이닝을 병행하는 집단으로 나누어 실험한 결과 두 집단

의 여성들 모두에게서 체중이 감소되었지만, 12주의 훈련 후 병행집단은 근육의 비

대를 나타냈고 다이어트 집단은 변화가 없었다. 이 연구는 엄격하게 열량섭취를 제

한하더라도 저항운동 프로그램 기간에 근육비대가 바뀌지 않는다는 것을 보여주어 

제지방질량의 유지나 증가는 안정시 대사량의 유지나 증가를 가져온다고 하였다. 

제지방량의 증가로 인하여 기초대사량이 증가하는 원인이 되고 있으며, 제지방량 

증가를 통한 기초대사량의 증가에 더하여 저항운동은 식사를 통한 체중감소 시에도 

근육량과 기초대사량을 유지하는데 도움을 준다(이탁우, 2000).

본 연구는 위의 제지방량과 근육량의 증가하는 선행논문에 일치하여 저항운동

집단에서 기초대사량이 유의하게 증가 하였고, 통제집단에서 증가는 하였으나 유

의차이는 보이지 않은 결과는 선행연구와 동일하게 근육량이 증가한 결과로 생각

되고,저항운동은 식이와 관계 없이 제지방량을 유지하거나 증가시킴으로써 안정
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시 대사량 유지와 증가를 가져와 기초대사량을 증가시키는 것으로 생각된다. 

3) 제지방량(LBM)의 변화

신체의 구성요소로서 체지방량을 뺀 나머지 요소로서 근육, 뼈, 그리고 기관, 조

직 등으로 구성되는 신체질량이다. 근육량이 제지방중에서는 유의하게 변할 수 있

는 성분이기 때문에  근육량과 제지방량은 같은 의미로 이해할 수 있다(이탁우, 

2000). 

저항운동을 통한 제지방량의 변화를 살펴보면, Wilmore(1974)는 남자와 여자를 

대상으로 7-9RM으로 8종목을 2세트 중량운동을 실시한 결과 제지방 체중이 모두 

유의하게 증가하였다고 하였으며, 유산소성 운동에 저항운동인 써키트 웨이트 트레

이닝을 복합한 훈련이 제지방량을 증가시킨다 하였다(이형국, 1995;  Gettman, 

1982). 그리고 이상우 등(2000)은 12주간 중년여성에게 써킷 웨이트 트레이닝을 

실시한 결과 제지방량은 2.27% 유의한 증가를 보였고, 김학균(1997)은 6주간 체육

전공 학생을 대상으로 써킷 웨이트 트레이닝을 실시한 결과 0.37% 증가를 보였으

며, 이탁우(2000)는 8주간 비만 여고생에게 웨이트 트레이닝을 실시한 결과 근육량

이 0.54kg증가를 보였다.

또한 이한용(2003)은 6주간 단계적인 웨이트 트레이닝 프로그램을 남자대학생

에게 실시한 결과 2.30kg의 근육량이 증가 하였으나 유의한 차이는 보이지 않았

고, 이창준(2005)은 8주간 남자 고교생을 대상으로 저항운동을 실시한 결과 제지

방량이 실험군 통제군 모두 증가 하였고, 운동군에 속한 1 • 2 학년에서만 유의

한 증가를 보였다고 하였다. 그리고 황우원과 김기진(2004)의 정상과 비만 남자

대학생 30명을 대상으로 8주간 웨이트 트레이닝을 실시한 결과 제지방량의 증가

를 보였으며, 박영균 등(2000)은 6주간 인터벌 웨이트 트레이닝을 체육전공 학생
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을 대상으로 실시한 연구에서도 제지방량이 증가는 하였지만 유의한 차이를 보이

지 않았다고 하였다.

Fox와 Mathews(1981)는 근력 및 근지구력 트레이닝을 장기간 실행했을 때 생리

적 변화로서 근비대가 나타나며, 이는 근섬유의 횡단면적이 증가하기 때문이며 그 

증대는 근 섬유당 근 섬유수의 증가, 전체 단백질량의 증가, 특히 마이오신 필라멘

트의 증가, 근섬유당 모세혈관 밀도의 증가, 결체조직, 건, 인대조직량의 증가, 경선

섬유 분할로 인한 섬유수의 증가, ATP-PC, 글리코겐, 미토콘드리아와 여러 가지 

효소의 증가를 생화학적 변화에 기인한다고 하였다.

본 연구에서도 많은 선행연구와 일치되게 저항운동집단 내에서 유의한 증가를 보

여 여자대학생의 신체구성에 긍정적인 영향을 가져온다고 생각된다.

선행연구를 종합하면 신체구성 개선을 위한 동적인 저항운동 프로그램은 운도강

도 6-10 RM, 세트 3세트 이상, 운동 빈도는 주 3일 이상, 그리고 운동 기간은 8주 

이상이어야 한다고 하였다. 본 연구에서 저항운동이 체중에는 유의한 감소를 가져

오지 않았으나, 제지방량을 유의하게 증가시켜 여자 대학생들의 신체조성에 긍정적

인 영향을 가져올 수 있으며, 저항운동은 여자 대학생에 있어서 더 많은 에너지 소

비로 비만을 예방한 건강을 위한 프로그램으로 이용될 수 있을 것이다.

4) 체지방률(%fat)의 변화

체지방률은 인체의 구성 성분에 있어서 제지방량을 뺀 지방량이 체중과의 비율을 

뜻하며, 체지방률에는 피하지방 뿐만 아니라 내장 지방까지 포함하고 있다. 체지방

량이 많아지면 체지방률 역시 높아져서 콜레스테롤 수치가 높아지는데 그중에서 

LDL-C의 수치가 높아지게 된다. 그리고 체지방량과 관계가 있는 중성지방의 수치 

또한 높아져서 관상동맥 질환 및 각종 성인병의 주원인이 되고 있다(이양자, 

2001).  
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저항운동과 체지방률의 변화를 살펴보면, 고영호(2004)는 저항운동을 20대 비만

여성과 중년비만여성을 대상으로 12주간 저항운동을 실시한 결과 20대 비만여성 

집단에서는 11.63% 감소하고, 중년비만여성 집단에서는 3.24% 감소하여 유의한 

차이를 보였으며, 이상우 등(2000)의 보고에 의하면 중년여성을 대상으로 12주간 

써킷 웨이트 트레이닝을 실시한 후 체지방률이 5.86% 감소하여 유의한 차이를 보

였다. 이충일(1992)은 남자 대학생을 대상으로 12주 동안 주 3회씩 써키트 웨이트 

트레이닝을 실시한 결과, 체지방률이 0.5% 감소하였다고 하였다. 또한 이한용

(2003)은 6주간 단계적 웨이트 트레이닝을 남자 대학생에게 실시한 결과 체지방량

의 유의한 차이를 보이며 감소했고, 실험결과 체지방율의 경우는 2단계인 3주부터 

감소하는 것으로 나타냈고, 차영남(1987)은 웨이트 트레이닝 전 14.24%fat 이었던 

것이 트레이닝 후 9.73%fat로 평균 3.03%fat이 감소되어 8주간의 웨이트 트레이닝

이 체지방률의 유의한 감소를 보였다. 또한 박익렬(2004)은 12주간 여중생에게 복

합 트레이닝(Complex Training)에 따른 실험결과 체지방률은 4.73% 감소하여 유

의한 차이를 보였고, 권유찬 등(2001)은 근저항 트레이닝을 비만중년여성에게 실시

한 후 11.3% 유의한 감소를 보였다. 

본 연구는 12주간 여대생을 대상으로 저항운동을 실시한 결과 체지방률에 유의한 

변화가 없는 결과는 심영섭(2004)이 20대 여성을 대상으로 웨이트 트레이닝그룹과 

써킷 웨이트 트레이닝그룹으로 나누어 실험을 실시한 결과 두 그룹 모두 체지방률

이 감소는 하였으나 유의한 차이는 보이지 않은 연구결과와 이석인(1997)의 연구결

과와 동일한 결과였다. 이는 저항운동이라는 운동이 체내 지방을 효과적으로 산화

시키는 유산소성 운동과는 다르게 무산소성 운동유형이라 생각된다. 그러나, 통제집

단은 12주 후에 체지방률이 증가하였으나, 저항운동집단은 유의하지는 않았지만 체

지방률이 다소 감소하여, 운동강도를 조절하면 여자 대학생의 체지방률 감소에 긍

정적인 영향을 줄 수 있을 것으로 생각된다.  
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2. 혈액성분의 변화

1) TC(total cholesterol)의 변화

혈청 콜레스테롤이 증가함에 따라 심장병으로 인한 사망률이 증가하며, 특히 혈

청 콜레스테롤이 200㎎/㎗ 이상으로 증가하면 위험률은 더욱 커진다. 따라서 총 콜

레스테롤은 관상심장질환의 위험을 검색하는 지표로 흔희 사용된다. 혈청 콜레스테

롤 수준에 영향을 주는 요인은 매우 다양하며, 혈청 콜레스테롤 수준이 200㎎/㎗ 

이하면 바람직한 수준으로, 240㎎/㎗ 이상이면 고콜레스테롤혈증으로 본다. 연령이 

증가하면 총 콜레스테롤과 LDL-C 수준이 증가한다. 20세에서 65세까지의 45년 

동안 총 콜레스테롤은 남자의 경우에 약 13%, 여성의 경우에는 약 21%가 증가하

였다. 여성들은 폐경 전에 비해 폐경 후에 혈청 콜레스테롤 수준이 증가한다(김화

영, 2003). TC는 일시적인 운동과 훈련에 의해서 농도의 변화가 이루어지는데, 일

시적인 운동에서는 운동시간, 강도, 빈도, 기간에 따라서 다르게 나타난다(Dufaux 

et al., 1986). 

저항운동을 통한 TC의 변화를 살펴보면, 운동이 TC 변화에 유의한 영향이 없다

고 보고하였으나(Hurley et al., 1988), 연구자에 따라 정상인에 대한 지속적인 저

항훈련 후에 총 콜레스테롤이 감소한다고 보고하였다(Goldberg et al., 1984). 그리

고 이탁우(2000)는 비만여고생을 대상으로 웨이트 트레이닝을 실시한 결과 TC의 

유의한 감소를 보였고, 고영호(2004)는 12주간 저항운동을 20대 비만여성과 중년

비만여성을 대상으로 실시한 결과 두 집단 모두 TC의 유의한 감소를 보였다. 또한 

서혜근 등(1999)은 중년여성에게 12주간 근지구성 웨이트 트레이닝을 실시한 결과 

TC의 유의한 차이를 보였고, 박재현(2000)은 12주간 근저항 트레이닝을 중년여성

에게 실시한 결과 TC의 유의한 차이를 보였다고 보고하고 있다. 
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본 연구에서 12주간 여대생에게 저항운동을 실시한 결과 TC가 유의하게 감소한 

결과는 운동의 효과로 TC와의 관련된 위험인자는 LDL-C의 농도로 설명되고, 이는 

본 연구에서 LDL-C이 유의하게 감소했기 때문에 TC의 유의한 감소를 보인 것으

로 생각된다. 

2) HDL-C의 변화

HDL-C은 지방 함량이 적고, 단백질 함량이 많아서 50% 이상이 단백질이므로 

밀도가 높다. HDL은 세포의 여분의 지질과 혈관 내 콜레스테롤을 흡수하여 간으로 

운반하여 분해, 배설시키므로 관상동맥질환을 예방해 준다. HDL의 정상범위는 30

∼80㎎㎗이며, 35㎎/㎗ 이하면 위험이 증가하고, 60㎎/㎗ 이상이면 CVD 위험이 감

소한다(김화영 등, 2003). 유전적으로 HDL-C가 고치를 나타내는 가계가 있으며, 

장수자에게 많이 발견되므로 장수증후군이라고 한다. 운동선수, 음주습관이 있는 사

람에게도 높은 수치를 나타내며, HDL-C은 TG와 역상관 관계가 있다(이규범, 

1994). 특히, HDL-C은 유전, 성별, 운동 및 식사에 영향을 많이 받는다(남일호, 

2004)

저항운동을 통한 HDL-C의 변화를 살펴보면 원영두 등(2004)은 12주간 무산소

와 유산소운동별로 중성남성에게 실시한 결과 HDL-C의 유의한 차이를 보였으며, 

남일호(2004)는 세 단계의 강도로 나누어 남자대학생에게 실시한 결과 강도별 

HDL-C의 수치는 증가는 하였으나 유의한 차이는 보이지 않았다.

이탁우(2000)는 8주간 웨이트 트레이닝을 비만 여고생에게 실시한 결과 

HDL-C은 증가 하였으나 유의한 차이를 보이지 않았고, 집단 간에 공변량 분석을 

실시한 결과 유의한 차이를 보였다.  유영창 등(2004)은 12주간 써킷 트레이닝을 

여대생에게 실시한 결과 HDL-C의 유의한 증가를 보였고,    그룹간의 운동기간



- 40 -

에 따른 결과에서는 전 운동기간에서 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

Ward(1983)는 운동 강도의 증가가 HDL-C의 증가를 보였고, 박재현 등(2000)은 

40대 비만여성을 12주간 트레이닝을 실시한 결과 HDL-C는 25,25%의 유의한 증

가를 보였고, 서혜근 등(1999)은 중년여성을 대상으로 12주간근지구성 웨이트 트

레이닝을 실시한 결과 HDL-C이 32% 유의한 증가를 보였으며, 고영호(2004)는 

중년비만여성을 대상으로 12주간 저항운동을 실시한 결과 HDL-C의 유의한 증가

를 보였다고 보고하였다.

본 연구에서 저항운동집단은 유의한 차이를 보이지 않았지만 다소 감소하였고, 

통제집단은 유의하게 감소하였다. 이러한 HDL-C 수치의 감소 변화는 여자 대학생

들을 대상으로 한 실험 중 섭취한 음식물과 신체활동량 감소에 의한 영향으로 생각

되며, 저항운동 프로그램을 적용할 경우에는 주어진 운동량과 운동기간에 대한 구

체적인 연구가 필요하다고 생각된다.

3) LDL-C의 변화

LDL-C은 총 혈청 콜레스테롤의 2/3 이상을 운반하며 반 이상이 콜레스테롤로 

되어 있다. 콜레스테롤을 조직에 저장하기 위해 세포로 운반하므로 혈청 콜레스

테롤을 상승시켜 심장질환의 위험요인으로 작용하며, 혈청 내에서 VLDL로 분해 

합성된다(김화영 등, 2003). LDL은 혈액에서 콜레스테롤을 운반하는 것이 주작

용인 지단백으로 VLDL의 중성지방조직으로 유리된 후 형성된다. LDL은 간과 그 

이외의 조직으로 이동되어 LDL  수용체와 결합하여 콜레스테롤을 조직들로 운반

시키는 역할을 한다. LDL의 약 50%는 간에서 처리되고 나머지는 말초조직에서 

처리되는데, LDL 수용체에 이상이 있어 혈액 콜레스테롤 수치가 이상 증가하는 

경우 선천성 고 콜레스테롤증이라 한다. 간에서는 콜레스테롤로부터 담즙을 새성
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하고, 간 이외의 조직에서는 콜레스테롤을 이용하여 세포막을 구성하며, 부신과 

난소에서는 스테로이드 호르몬을 합성한다. LDL-C은 160㎎/㎗가 넘지 않도록 

식이로 조절하는 것이 필요하다(장유경, 2001). 

저항운동을 통한 LDL-C의 변화를 살펴보면, 박재현 등(2000)은 중년여성을 대

상으로 12주간 근저항 트레이닝을 실시한 결과 LDL-C의 유의한 감소를 나타냈다

고 보고하였고, 서해근 등(1999)은 중년여성을 대상으로 12주간 근지구성 웨이트 

트레이닝을 실시한 결과 LDL-C의 25% 유의한 감소를 보였고, 서해근 등(2001)의 

20대 비만여성을 대상으로 트레이닝을 실시한 결과 LDL-C는 9.13%의 유의한 감

소를 보였다. 고영호(2004)는 성인비만여성을 대상으로 12주간 저항운동을 실시한 

결과에서도 LDL-C의 유의한 감소를 보고하였다.

선행연구에서 나타난 것처럼 신체활동으로 인한 LDL-C의 감소가 성인병의 예방

과 관리에 효과가 있다고 사료되고, 본 연구에서도 여대생을 대상으로 12주간 저항

운동을 실시한 결과 LDL-C의 유의한 감소를 나타낸 결과는 저항운동이 LDL-C 

감소에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다.

4) TG의 변화

체내에 있는 지방의 일종으로 체내의 에너지 중 사용되지 않는 것은 피하지방

으로 축척되는데 그 대부분이 중성지방이다. 혈청 중성지방은 식사로 공급되는 

당질에서 합성되며 한국인과 같이 곡류 위주의 고당질 식사를 하는 경우에는 혈

중 중성지방 농도가 매우 중요하다. 혈액의 중성지방이 관상심장질환을 일으키는

지에 대해서는 논란이 있지만 중성지방이 수치가 높으면 피하와 내장지방이 증가

하고 비만과 고지혈증이 쉽게 발생한다. TG는 식사로 섭취된 후, 소장에서 흡수

되고 리포단백과 결합하여 키이로마이크론으로 되어 혈액으로 유입되는데 혈액 
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중에서 에너지원의 운반이나 저장, 장기나 조직을 유지하는데 중요한 역할을 하

는 물질이다(안병철 등, 1998).

저항운동을 통한 TG의 변화를 보면 박재현 등(2000)은 중년여성을 대상으로 

12주간 근저항 트레이닝을 실시한 결과 TG의 유의한 감소를 보고했고, 고영호

(2004)는 성인비만여성을 대상으로 12주간 저항운동을 실시한 결과 TG의 유의

한 감소를 나타냈다고 보고 하였으며, 서해근 등(1999)도 중년여성에게 12주간 

근지구성 웨이트 를 실시한 결과에서도 TG의 22.41%로 유의한 감소를 보였다. 

또한, 서해근 (2001)의 20대 비만여성으로 실시한 연구에서도 TG는 13.51%로 

유의한 감소를 보고하고 있다. 

본 연구에서 12주간 여대생을 대상으로 저항운동을 실시한 결과 유의한 차이가 

나타나지 않았고, 통제집단과도 유의한 차이가 나타나지 않은 결과는 TG가 에너

지원으로 이용되지 않은 결과로 생각되며, 체지방량과 관계가 있는 TG는 본 연

구의 실험에서 체지방률이 유의하게 감소시키지 못하는 결과를 나타낸 것으로 생

각된다.
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Ⅵ. 결론

본 연구는 저항운동에 대한 효과를 규명하기 위한 목적으로 여자대학생 중에서 

자발적으로 참여하기를 희망하면서 의학적으로 신체에 이상이 없는 건강한 학생을 

대상으로 하였다. 총 12명을 저항운동집단 6명, 통제집단 6명으로 임의로 분류 한 

후 12주간의 저항운동을  실시하여 훈련처치 경과에 따른 신체조성과 혈중지질에 

대한 변화를 비교‧분석하였다.

저항운동은 1RM의 60% 운동강도로 12주 동안 주 4회 1일 4세트 실시한 결과 

다음과 같은 결론을 얻었다.

   

1. 신체조성의 변화

(1) 체중은 운동전과 후 저항운동집단에서 유의차를 보이지 않았고 통제집단에서

는 유의한 유의한 증가를 보였다(p<.05). 집단 간 운동전과 후에 유의한 차이

를 보이지 않았다. 

(2) 기초대사량은 운동전보다 운동 후 저항운동집단에서 유의하게(p<.01) 증가했

고,  통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다.  집단 간 운동전과 후에 유의

한 차이를 보이지 않았다. 

(3) 제지방량은 운동전보다 운동 후 저항운동집단에서 유의하게(p<.001) 증가했

고, 통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 유의한 

차이를 보이지 않았다.

(4) 체지방량은 운동전과 후 저항운동집단에서 유의한 차이를 보이지 않았고, 통

제 집단은 증가하였으나 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후

에 유의한 차이를 보이지 않았다.
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2. 혈액성분의 변화

(1) TC는 운동전보다 운동 후 저항운동집단은 유의한(p<.01) 차이로 감소하였고, 

통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 유의한 차

이를 보이지 않았다.

(2) HDL-C은 운동전과 후 저항운동집단은 유의한 차이를 보이지 않았고, 통제집

단은 유의한(p<.001) 차이를 보이며 감소하였다. 집단 간 운동전과 후에 유의

한 차이를 보이지 않았다.

(3) LDL-C은 운동전보다 운동 후 저항운동집단은 유의한(p<.05) 차이를 보이며 

감소했고, 통제집단은 유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 

유의한 차이를 보이지 않았다.

(4) TG은 운동전과 후 저항운동집단은 유의한 차이를 보이지 않았고, 통제집단도 

유의한 차이는 보이지 않았다. 집단 간 운동전과 후에 유의한 차이를 보이지 

않았다. 

본 연구에 의하면 저항운동은 체중(weight)은 증가 하였지만, 체지방률(%fat)은 

감소시키고, 기초대사량(BMR), 제지방량(LBM)은 증가시켜 신체조성을 위한 바람직

한 운동이며, 체중조절을 위해 긍정적인 영향을 미치는 운동프로그램으로 이용할 

수 있다. 혈액성분에서 저항운동은 TC, LDL-C, TG를 감소시키는 긍정적인 영향을 

미쳤으나,  HDL-C이 감소된 결과는 추후 연구에서 저항운동, 유산소 운동 그리고 

식이제한을 병행한 운동을 통해 규명할 필요성이 있다.
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This study was to investigate the effect of resistance exercise on body 

composition and blood lipid in the University girl. The subjects for this 

study were twelve healthy female university students who participated in 

this experiment voluntarily. The subjects were divided into two groups: 

resistance exercise group(n=6) and control group(n=6). At the resistance 

exercise program, the subjects were tested to assess the physiological 

adaptations that had occurred over the course of the program for 12 weeks.  

The resistance exercise performed 60 min, four times a week at 60% of 

1RM. For the body composition and blood lipid, the resistance exercise and 

control groups were conducted before and after exercise(12 weeks), 

respectively. The 5% level of significance was utilized as the critical level 

for acceptance of hypotheses for the study.

The following results were obtained from this study.

1. The effect of resistance exercise on body composition.

1) For the changes of weight, the resistance exercise group increased and 

the control group were increased significantly(p<.05) after 12 weeks. There 

was not significant difference between two groups before and after 

exercise, respectively.

2) For the changes of basic metabolic rate, the resistance exercise 
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group were increased significantly(p<.01) and the control group 

increased after 12 weeks. There was not significant difference between 

two groups before and after exercise, respectively.

3) For the changes of lean body mass, the resistance exercise group were 

increased significantly(p<.001) and the control group increased after 12 

weeks. There was not significant difference between two groups before and 

after exercise, respectively.

4) For the change of body fat percentage, the resistance exercise group 

decreased but the control group increased after 12 weeks. There was not 

significant difference between two groups before and after exercise, 

respectively.

2. The effect of resistance exercise on blood lipid.

1) For the change of total cholesterol, the resistance exercise group were 

decreased significantly(p<.01) and the controlled group decreased after 12 

weeks. There was not significant difference between two groups before and 

after exercise, respectively.

2) For the change of high density lipoprotein cholesterol, the resistance 

exercise group decreased and the control group  decreased 

significantly(p<.001) after 12 weeks. There was not significant difference 

between two groups before and after exercise, respectively.

3) For the change of low density lipoprotein cholesterol, the resistance 

exercise group decreased significantly(p<.05) and the control group 

decreased after 12 weeks. There was not significant difference between two 

groups before and after exercise, respectively.

4) For the change of triglyceride, two groups were decreased after 12 

weeks, but showed not significant difference between two groups.
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