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Purpose: The purpose of this study was to review the effects of physical activity on musculoskeletal outcomes in 
older Koreans. Methods: Experimental studies were retrieved from the search engines (PubMed, CINAHL, 
PsycINFO, Cochrane, RISS, KISS, and KoreaMed). The selected studies for analysis were 27 articles of muscu-
loskeletal outcomes (gait, muscle strength, flexibility, balance, grip strength, endurance, body fat, and weight) from 
515 articles. Results: The most common type of physical activity was a resistance exercise. There were significant 
improvements in gait (71.4%), muscle strength (86.7%), flexibility (63.6%), balance (72.2%), grip strength (71.4%), 
endurance (71.4%), body fat (57.1%), and weight (28.6%). The activity programs that apply over 150 minutes a week 
showed greater improvement of 69.5% than 65.0% from those did not meet the guidelines totally. Conclusion: Based 
on the review, we conclude that regular physical activity in the elderly may improve the musculoskeletal outcomes. 
To be more effective programs, it is necessary to meet the guidelines of 150 minutes a week or 30 minutes of moder-
ate-intensity activities on 5 days per week for the elderly.
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서 론

1. 연구의 필요성

「2014년 고령자 통계」에 따르면 현재 우리나라 총인구 중 

65세 이상의 고령자가 차지하는 비율은 12.7%(638만 6천명)

이며 2024년 19.0%, 2030년 24.3%, 2050년 37.4%, 2060년 

40.1% 수준이 될 것이라고 예측하고 있다[1]. 이러한 변화와 

함께 ‘활기찬 100세 건강’을 슬로건으로 노인의 신체활동에 

대한 관심 및 연구가 증대되어 왔다. 여러 연구들은 규칙적인 

신체활동이 노화의 지연, 체력증진, 만성질환 조절, 사망률 저

하, 움직임과 유연성 강화를 돕고[2-7] 정신건강을 최대화하여 
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노인이 정신적, 사회적으로도 건강한 삶을 영위하도록 돕는다

고 보고하였다[8-10].

한편 2008년도 전국노인생활실태 및 복지욕구 조사결과를 

보면 노인 만성질환 유병률 2위가 관절염(34.3%), 3위가 요

통과 좌골통(21.0%), 5위가 골다공증(12.7%)으로 많은 노인

들이 근골격계 질환으로 고통을 받고 있다[11]. 특히 노인에서

는 근골격계 질환이 흔하게 발생하는데, 적절한 수준의 운동

과 신체활동은 뼈를 강화하고 유연성, 근력, 지구력, 평형 유

지 등 일상생활에서 일어나는 움직임의 기반이 되는 체력 요

소를 향상시킨다[6,12,13]. 하지만 나이가 증가함에 따라 활동

량이 부족하게 되어 근섬유 위축, 골량과 골밀도 감소, 근육 탄

력성과 근력 저하가 초래될 뿐 아니라 뼈가 약해져서 골절되

기 쉽다[11-13]. 그러므로 노인의 신체적 특성과 더불어 개인

의 상태를 고려한 신체활동 프로그램이 필요하다. 특히 증가

되고 있는 독거노인들에게 있어 독립적인 생활을 유지하도록 

하는 근골격계 기능 향상을 위한 프로그램이 매우 중요하다

[14,15]. 또한 노인이 실제 수행하는 신체활동 정도를 확인하

기 위해서는 각자의 체력이나 신체조건, 여가시간, 건강상태 

등의 활동특성이 반영되도록 하여야 한다[16]. 

신체활동은 근골격근이 수축한 결과로 일어나는 모든 형태

의 신체적 움직임으로써 힘을 쓰고 근육을 움직이며 에너지를 

소비하는 정도에 따라 저강도, 중강도 및 고강도의 신체활동

으로 구분한다[6,10,16]. 보건복지부의 「한국인을 위한 신체

활동 지침서」에는 65세 이상 노인에게 걷기를 포함한 중등도 

유산소 신체활동을 일주일에 150분 이상 혹은 고강도 유산소 

신체활동을 일주일에 75분 이상 수행하도록 권장한다는 보편

적인 가이드라인을 제시하고 있지만[17] 신체계통별 가이드라

인은 없는 상태이다. 

한편 지금까지 표준화된 지침을 활용하여 노인의 신체활동 

프로그램을 구성하고 수행한 연구는 거의 없었으며, 많은 연

구들이 프로그램을 진행하고 그 효과를 규명하고 있으나 연구

자마다 신체활동의 강도, 주당 빈도수, 1회 운동시간 및 신체

활동 중재기간 등은 근거에 따른 구성보다는 편의에 따라 다

양하게 적용하고 있었다[18-22]. 그러므로 노인에게 제공된 

신체활동 프로그램 연구들의 문헌고찰을 통해 신체활동의 종

류, 강도, 시간, 빈도 등의 특성을 분석해 볼 필요가 있다. 

이에 본 연구는 노인을 대상으로 한 신체활동 프로그램들이 

미국 질병관리본부[6]와 세계보건기구(World Health Orga-

nization, WHO) [10] 및 보건복지부[17]의 어떤 권장기준을 

따르고 있는지와 각 프로그램이 근골격계 기능 향상에 도움이

었는지를 분석하여 노인의 근골격계 기능향상을 위한 신체활

동 가이드라인의 근거를 마련하고자 한다. 

2. 연구목적

본 연구의 목적은 한국노인의 신체활동 프로그램 관련 논문 

중 근골격계 기능 향상을 연구한 논문의 고찰을 통해 각 프로

그램들이 근골격계 기능에 미치는 효과를 분석하여 노인의 근

골격계 기능 향상을 위한 가이드라인의 근거를 제시하기 위함

이며 구체적인 목적은 다음과 같다.

노인 대상 연구에서 수행한 규칙적인 신체활동 프로그램

의 내용(신체활동 프로그램 종류, 강도, 빈도, 1회 운동시

간 및 중재기간)을 파악한다.

노인의 규칙적인 신체활동이 근골격계 기능 지표(보행, 

근력, 유연성, 균형, 악력, 지구력, 신체지방 및 체중)에 

미치는 영향을 분석한다.

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 노인의 규칙적인 신체활동이 근골격계 기능에 미

치는 효과를 분석하기 위한 문헌고찰 연구이다. 

2. 자료수집과 연구대상 선정

본 연구에는 검색엔진을 통해 도출된 515편의 논문 중에서 

선정기준과 제외기준에 따라 연구대상으로 적합하다고 판정

되고, 노인의 규칙적인 신체활동이 근골격계 기능에 미치는 

효과에 관하여 기술한 27편이 최종적으로 포함되었다. 본 연

구는 신체활동 중재를 위한 표준안의 기초자료를 제시하기 위

해 자료의 수집부터 대상논문 선정까지 5단계를 거쳐 진행되

었는데, 그 흐름을 도식화 하면 Figure 1과 같다. 

1) 1단계: 대상 논문 검색과 전략

대상 논문은 국내외 학회지에서 발표된 선행연구들 중에서 

주요 검색어를 “신체활동, 노인, 중재 혹은 프로그램”으로 입

력하여 다양한 검색엔진(PubMed, CINAHL, PsycINFO, Co-

chrane, RISS, KISS, and KoreaMed)을 통해 검색하였다. 문

헌을 검색할 틀의 마련부터 분석할 논문의 검색 및 분석기간

은 2010년 7월 16일부터 2011년 1월 20일까지 이루어졌다. 

외국에 게재된 국내연구자의 논문을 파악하기 위해 외국의 검
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Key searching words: Physical activity, elderly, intervention or program, Korean

Articles included Articles excluded

Articles retrieved in literature search (n=515) → Not relevant to area of the review (n=240)

↓ ↓

Intervention studies published peer reviewed 
journals (n=275)

→
Dissertations and published not peer 

reviewed journals (n=130)

↓ ↓

Intervention studies included physical activity 
program (n=145)

→
Combined program with music therapy or 

relaxation etc (n=97)

↓

Measured musculoskeletal & cardiovascular 
outcomes (n=48)

↓

Musculoskeletal outcomes (n=27)

Figure 1. Flow diagram of included studies.

색엔진에는 Korean이라는 키워드를 추가하여 검색하였다. 

신체활동에 대한 연구가 국내에서 시작된 지 오래 되지 않았

기 때문에 몇 년도부터 발표된 논문을 검색할 것인지에 대한 

제한은 두지 않은 상태에서 2010년 8월까지 발표된 연구까지 

제한을 두어 1단계로 검색된 논문은 총 515편이었다. 

2) 2단계: 문헌 선택과정 및 적절성 평가

먼저 3인의 연구자가 분담하여 515편의 초록을 검토하였

고, 검색된 논문들이 본 연구에서 파악하고자 하는 내용인지

를 확인하기 위해 3인의 연구자가 모여 다시 논의하였으며 문

헌의 적절성 평가기준을 정하는 단계를 밟았다. 이 과정에서 

초록만으로 중재연구인지 조사연구인지 알 수 없는 4편은 원

문을 살펴 결정하였다. 

본 연구의 분석대상 선정기준(inclusion criteria)은 지역

사회에 거주하는 노인에게 신체활동 혹은 운동 프로그램을 

중재내용으로 진행한 후 상호심사과정을 거쳐 저널(peer re-

viewed journal)에 발표된 논문이었다. 또한 본 연구의 제외

기준(exclusion criteria)은 질적 연구, 고찰, 입원한 노인대상

자, 학술대회 자료집, 치매노인, 고관절수술, 퇴행성관절염 같

은 특정질환이나 특정수술 환자를 대상으로 한 논문 및 조사

연구로 하였다. 이 단계에서 240편이 제외되었다. 

남은 275편을 대상으로 제외기준인 상호심사과정을 거치

지 않은 학위논문과 대학자체 논문집에 실린 논문 130편을 제

외시켰다. 또한 순수한 신체활동의 효과를 파악할 수 없다는 

기준에 근거하여 음악, 이완요법 등과 같이 조합된 복합운동 

프로그램을 적용한 97편을 제외하기로 합의하였다. 이와 같

은 문헌의 적절성 평가를 통해 총 48편의 논문을 선정하였다. 

3) 3단계: 근골격계 기능 논문 선정

근골격계 기능과 관련된 논문은 48편의 논문에서 제목에 

체력 혹은 신체조성에 관련된 변수명이 삽입된 논문만을 따로 

선정하였다. 체력(보행, 근력, 유연성, 균형 혹은 평형, 악력, 

지구력) 관련 논문이 25편이었고, 신체구성(체지방, 체중) 관

련 논문이 13편이었는데 10편의 논문은 체력과 신체조성 부

분을 모두 다루고 있었다. 근골격계의 결과변수로 드러난 것

은 40개 이상이었는데 각 변수가 논문에서 이용된 것은 최소 1

개부터 최대 9개까지이었다. 보고된 결과변수에 해당되는 논

문의 수가 5편 이상인 경우만을 분석할 대상논문으로 선택하

였다. 근골격계 기능 지표 변수는 보행, 근력, 유연성, 균형, 악

력, 지구력, 신체지방 및 체중을 선정하였다. 또한 연구대상자

가 동일한데 종속변수만 달리하여 같은 해에 출간된 경우는 

한 개의 논문으로 간주하였다. 그 결과 최종적으로 연구에 포
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함된 논문은 2001년부터 2010년까지 발표된 27편이었고 그 

논문들을 대상으로 하여 좀 더 심도 있게 고찰하였다.

4) 4단계: 논문분석틀 작성

문헌고찰을 토대로 연구자들이 토의를 거쳐 문헌분석을 위

한 틀을 완성한 후 연구자들은 독립적으로 완성된 분석틀에 

맞추어서 각 논문의 내용을 정리하였다. 검토를 위한 분석틀

에는 저널명, 저자명, 발표년도, 연구설계, 연구세팅, 참가자 

흐름도 명시여부, 중재내용, 자료수집기간, 연구대상(대상자 

선정기준 포함), 대상자 연령, 평가도구, 분석방법, 연구결과, 

제한점이나 기타 특이 사항을 포함하였다.

5) 5단계: 논문분석

완성한 분석틀에 따라 3명의 연구자가 세밀하게 검토하고 

작성한 내용은 연구자들이 모두 한자리에 모여 합의하는 과정

을 통해 연구논문의 특성, 신체활동 프로그램의 내용과 근골

격계 기능에 미치는 효과를 서술적으로 분석하였다. 연구설계

의 분류를 하는 과정에서 유사 실험연구로 기술한 경우, 연구

방법에 관한 기술부분을 검토하여 대조군이 있고 변수를 전후 

측정한 경우에는 비동등성 대조군 전후설계에 포함하였다. 분

석 논문에 연구설계가 언급되지 않은 경우에는 연구대상과 측

정시기 등을 본문을 읽으며 상세하게 검토하여 연구설계를 분

류하였다. 연구논문의 특성과 노인에게 적용된 신체활동 프로

그램의 내용(종류, 강도, 빈도, 1회 운동시간과 중재기간)은 

실수와 백분율로 산출하여 제시하였다.

연구결과

1. 연구논문의 특성

총 27편의 연구를 분석한 결과, 연도별 분포는 2001년 1편

(3.7%), 2002년 3편(11.1%), 2003년 2편(7.4%), 2004년 2편

(7.4%), 2006년 2편(7.4%), 2007년 3편(11.1%), 2008년 2편

(7.4%), 2009년 8편(29.6%), 2010년 4편(14.8%)으로, 2009

년에 가장 많이 발표되었다. 연구대상은 여성노인만을 대상으

로 하는 연구가 15편(55.6%)이었고 남성노인만을 대상으로 

한 연구가 1편(3.7%)이었으며 나머지 10편(37.0%)은 남녀 

노인 모두가 대상이었다. 대상자 수의 범주는 10명에서 158명

이었다. 연구설계는 순수실험설계 8편과 유사실험설계 19편

(시계열 설계 및 단일군 전후설계포함)이었다(Table 1).

2. 노인에게 적용된 신체활동 프로그램 내용 분석

운동의 종류는 저항성 운동 형태가 5편(18.5%)으로 가장 많

았고, 근력 운동과 에어로빅 병행 형태가 4편(14.8%), 리듬운

동 형태가 3편(11.1%), 조합운동(밴드, 댄스, 요가, 아쿠아로빅, 

댄스워킹) 형태와 세라밴드가 각 2편(7.4%)의 연구에서 시행

되었다. 이 외에도 수중운동, 다이내믹운동, 건강체조, 순환운

동, 미용덤벨운동, PNF (Proprioceptive neuromuscular fa-

cilitation)와 웨이트트레이닝, 레크리에이션 운동, 비디오 게

임 이용한 가상현실 운동, 하지근력강화운동, 태권도 등이 신

체활동 프로그램에 적용되었다. 

운동 빈도는 주 3회 실시한 연구가 16편(59.3%)으로 가장 

많았고, 주 2회 운동을 실시한 연구가 7편(25.9%), 주 5회 실시

한 연구가 2편(7.4%)이었다. 매주 3~4회 실시한 연구는 1편

(3.7%)이었고 운동 빈도를 언급하지 않은 연구도 1편(3.7%)

이었다. 

1회 운동 시간의 경우, 60분이 11편(40.7%)으로 가장 많았

고, 50분이 4편(14.8%), 90분인 경우가 3편(11.1%)이었다. 

40분, 60±10분이 각각 2편(7.4%), 30분, 20분, 30~40분, 60~ 

80분이 각 1편(3.7%)씩이었으며 운동 시간에 대하여 언급되

지 않은 연구는 1편(3.7%) 있었다. 

운동 강도는 Borg의 자각적 운동 강도 15 단계 중 11~13 

정도(다소 힘듦)로 제시한 경우가 6편(35%)으로 가장 많았다. 

최대심박수의 45~50%, 40~60%, 50~70%, 70%, 80%로 설

정한 논문이 각 1편(5%)씩이었다. 주차별로 점차 강도를 올리

면서 중재를 적용하는 형식을 띠며 운동 강도를 반복횟수나 

시간의 증가로 표현한 경우도 9편(37.5%)이었다. 운동 강도

에 대하여 언급되지 않은 연구는 5편(18.5%) 있었다. 

주당 총 시간으로는 60분, 80분, 120분, 150~210분, 180~ 

240분이 각각 2편(7.4%)이었고, 100분, 250분, 270분이 각 1

편(3.7%), 150분이 3편(11.1%), 180분이 10편(37.0%)이었

으며 언급하지 않은 연구도 1편(3.7%) 있었다. 주당 시간과 

정도에 대해 표현한 논문 중에서 7편(26.9%)이 150분/주 미

만의 활동정도를 보여 저활동 수준으로 분류되었으며, 나머지 

19편(73.1%)은 150~300분/주 활동을 보여 중등도 활동 수준

인 것으로 나타났다[23]. 

운동 기간은 12주를 시행한 경우가 12편(44.4%)으로 가장 

많았다. 다음으로 8주 기간에 거쳐 시행한 경우가 5편(18.5%)

이었다. 6주, 26주를 시행한 경우가 2편(10%)이었고, 4주, 13

주, 14주, 16주, 24주, 1년인 연구가 각 1편(3.7%)씩이었다

(Table 1).
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Table 2. Analysis for Comparing Two Groups by the Public Guidelines (N=27) 

　
Outcome variables
　

Total

Meet the public guidelines(activity≥150 hours/week)

Yes No 

S NS Subtotal S NS Subtotal

n n n n n n

Gait 7 3 1 4 2 1 3

Muscle strength 15 9 2 11 4 - 4

Flexibility 11 7 3 10 - 1 1

Balance 18 9 4 13 4 1 5

Grip strength 7 4 1 5 1 1 2

Endurance 7 5 - 5 - 2 2

Body fat 7 3 3 6 1 - 1

Weight 7 1 4 5 1 1 2

Total† n(%) 79 41(69.5)　 18(30.5) 59(100.0) 13(65.0) 7(35.0) 20(100.0)

S=increased or effective & statistically significant, NS=no statistically significant. significant at one arm or leg was classified as 
non-significant and one case of no description on time and strength was classified into no meet guidelines; 
†Multiple counts were allowed.

3. 규칙적인 신체활동이 근골격계 기능에 미치는 효과

신체활동의 근골격계 기능 중 체력에 대한 효과로 보행을 

평가한 연구는 총 7편이었는데 5편(71.4%)에서 유의한 차이가 

있었고, 2편(28.6%)은 유의하지 않았다. 근력을 평가한 15편 

중 13편(86.7%)은 유의하고 2편(13.3%)은 유의하지 않았다. 

유연성 관련된 11편 중 7편(63.6%)은 유의하고 3편(27.2%)

은 유의하지 않았으며 1편(9.1%)은 오른쪽에서만 유의하였

다. 균형 항목에서는 18편 중 13편(72.2%)은 유의하고 4편

(22.2%)은 유의하지 않았으며 1편(5.5%)은 오른쪽에서만 유

의하였다. 악력 관련된 7편 중 5편(71.4%)은 유의하고 1편

(14.3%)은 유의하지 않았으며 1편(14.3%)은 왼쪽 악력만 유

의하였다. 지구력 관련된 7편 중 5편(71.4%)은 유의하고 2편

(28.6%)은 유의하지 않았다. 신체조성의 변화를 확인한 논문

들에서 체지방(율)을 평가한 7편 중 4편(57.1%)은 유의하고 3

편(42.9%)은 유의하지 않았다. 체중은 7편 중 2편(28.6%)은 

유의하고 5편(71.4%)은 유의하지 않았다(Table 1). 

미국 질병관리본부[6]와 WHO [10] 및 보건복지부[17]의 권

장 사항인 주당 150분 이상의 중등도 활동 프로그램을 적용한 

경우와 그렇지 않은 경우로 나누어 근골격계 기능에 미치는 효

과를 분석하였다. 1편은 강도와 시간에 대한 기술이 없어서 권

장 사항 미적용으로 포함시키었다. 또한 오른쪽과 왼쪽 중 한

쪽만 유의했던 경우는 유의하지 않았던 경우로 포함시키어 분

석을 하였다. 권장 사항에 따라 진행한 경우 통계적으로 유의

했었던 변수는 근력과 균형감이 9편, 유연성 7편, 지구력 5편, 

악력 4편, 보행과 체지방 3편, 체중 1편이었다. 권장 사항을 따

랐으나 유의하지 않았던 경우는 보행과 악력 1편, 근력 2편, 

유연성과 체지방 3편, 균형감 및 체중 4편이었다. 권장 사항보

다 적은 활동 프로그램을 적용하였지만 통계적으로 유의했던 

경우는 근력과 균형감 4편이었고, 보행 2편, 그리고 악력, 체

지방, 체중이 각각 1편이었다(Table 2). 

논 의

본 연구는 노인의 규칙적인 신체활동에 관한 중재연구를 고

찰하여 근골격계 기능에 미치는 효과를 평가하고 근골격계 기

능에 효과적인 표준화된 가이드라인을 만드는 기초자료를 제

공하고자 시도되었으며, 주요 연구결과를 토대로 다음과 같이 

논의하였다. 

먼저 미국 질병관리본부[6]와 WHO [10] 및 보건복지부[17]

의 권장 사항에 따라 그 기준에 얼마나 적합하게 구성되었는

지를 논의하였다. 위 세 개 기관의 가이드라인을 종합해 정리

해 보면, 전반적인 근골격계 기능을 향상시키기 위해서는 중

등도 운동을 주 150분 혹은 고강도 운동 75분 혹은 중등도 운

동과 고강도 운동을 합쳐서 상응한 수준에 도달할 수 있는 신

체활동을 권장한다. 특히 기동성이 떨어진 노인들의 경우 균형 

강화와 낙상예방을 위해 주 3회 이상 신체활동을 해야 하며, 주

요 근육을 훈련시키는 근력강화운동은 주 2회 이상을 권장하
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World Health Organization's Global Recommendation

In adults aged 65 years and above, physical activity includes 

 •Leisure time physical activity (e.g., walking, dancing, gardening, hiking, swimming)

 •Transportation (e.g., walking or cycling)

 •Occupational (if the individual is still engaged in work), household chores, play, games, sports or 
planned exercise, in the context of daily, family, and community activities. 

In order to improve cardiorespiratory and muscular fitness, bone and functional health, reduce the risk of 
non-communicable diseases, depression and cognitive decline: 

  1. Older adults should do at least 150 minutes of moderate-intensity aerobic physical activity throughout 
the week or do at least 75 minutes of vigorous-intensity aerobic physical activity throughout the week 
or an equivalent combination of moderate- and vigorous-intensity activity.

  2. Aerobic activity should be performed in bouts of at least 10 minutes duration.

  3. For additional health benefits, older adults should increase their moderate-intensity aerobic physical 
activity to 300 minutes per week, or engage in 150 minutes of vigorous-intensity aerobic physical 
activity per week, or an equivalent combination of moderate-and vigorous-intensity activity.

  4. Older adults, with poor mobility, should perform physical activity to enhance balance and prevent falls 
on 3 or more days per week. 

  5. Muscle-strengthening activities, involving major muscle groups, should be done on 2 or more days a 
week.

  6. When older adults cannot do the recommended amounts of physical activity due to health conditions, 
they should be as physically active as their abilities and conditions allow.

Figure 2. World Health Organization [WHO], global recommendations on physical activity for health: recommended levels for 
adults aged 65 and above.

고 있다(Figure 2). 본 연구에서 검토한 논문들의 신체활동 프

로그램 구성에서 운동 빈도와 1회 운동시간의 적용 실태를 살

펴본 결과 대상연구의 59.3%가 주 3회 시행하였고, 40.7%가 

1회당 60분으로 설계하여 진행하였음을 알 수 있었는데, 이는 

권장 사항에 미치지 못하는 사항이다. 

특히 보건복지부와 대한의학회 및 대한내과학회의 노년내

과위원회에서 주당 총 시간으로 제시하는 노인의 신체활동의 

4가지 수준인 비활동, 낮은 활동(150분/주 미만의 활동 조금 

있음), 중등도 활동(150~300분/주 활동 많음)과 활발한 활동

(300분/주 이상의 활동 더 많음)과 비교해 볼 때 본 연구의 대

상논문 26.9%가 150분/주 미만의 활동정도로 낮은 활동 수준

이었고 73.1%는 150~300분/주 활동을 보여 중등도 활동 수

준이었다. 그러나 체중감량과 같은 건강이득을 원할 경우 주

당 중등도 운동 300분 혹은 고강도 운동 150분을 추천한다

[6,23]. 본 연구결과를 통해서도 중등도 활동 이상을 적용한 경

우가 낮은 활동을 적용한 경우보다 근골격계 기능에 더 효과

적이고 체중감량은 주당 150분 이상의 중등도 활동을 적용하

였을 때 통계적으로 유의한 효과를 얻기 힘들다는 것을 알게 

되어 이러한 가이드라인에 대한 근거를 확인할 수 있었다. 그

러므로 연구자들은 추후 연구에서 가이드라인에 따라 신체활

동 프로그램을 적용하고 그 효과를 규명해야 할 것이다.

운동 강도는 과도한 부담이 되지 않도록 설정해야 한다[12]. 

본 연구의 운동 강도는 자각적 운동 강도 11~13으로 프로그램

을 진행한 경우가 35%로 가장 많았다. 자각적 운동 강도는 운

동 시 주관적으로 느끼는 힘든 정도를 의미하는 실용적인 운

동 강도 지표로 6에서부터 20까지 15단계로 구분된다. 자각적 

운동 강도 12는 최대 심박동수의 약 60% 정도이고, 아주 가볍

게 운동하는 정도는 6~7, 매우 많이 힘들다고 느끼는 정도는 

19로 최대 운동능력에 도달한 상태를 말한다[24]. 우리나라 노

인은 대부분 저강도 운동을 하고 있으며 중등도의 신체활동을 

하는 노인은 전체적으로 10.9%이고, 여성노인이 남성노인보

다 더 낮은 분포를 보였다[1,3]. 그러므로 근골격계 기능 향상

을 위한 신체활동 프로그램을 구성할 때 대상자 성별을 고려

해야 한다. 

한편 근력을 증가시키려면 근육에 피로가 올 정도의 강도로 

운동해야 한다[5,10-13]. 따라서 노인이 근력강화운동을 할 때
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는 보통 약간 힘들 정도로 8~10가지의 저항운동을 1세트 당 

8~12회 반복하고, 주당 2~3회, 1회 20~30분 동안 시행한다. 

1세트는 보통 최대한 들어 올릴 수 있는 1 RM (1 Repetition 

Maximum, 1회 반복할 수 있는 최대 중량)의 70%를 사용하

여 피로가 올 때까지 또는 일정한 동작을 완전히 수행할 수 없

을 때까지 시행하는 것인데, 한번 운동 시 근육군당 3세트를 수

행하는 것이 적절하며 들어 올리는 중량은 1 RM의 80%를 초

과하지 않도록 계획해야 한다[5,6,10,12]. 

위의 기준에 따라 본 연구를 살펴보았을 때 자각적 운동 강

도 11~13 정도(다소 힘듦)인 연구들이 35%이고 1 RM의 70~ 

80%를 적용한 연구는 7.4%에 그쳐 근력강화가 충분히 이루

어지는 중재가 주어졌다고 보기 어렵다. 또한 운동 강도에 대

하여 언급되지 않은 연구가 18.5%였는데, 앞으로 신체활동이

나 운동 관련 연구자들은 반드시 그 강도를 중재 후 평가에 포

함하도록 권고해야 한다는 것을 알 수 있었다. 

본 연구에서 많이 적용된 운동 강도는 보편적으로 최대심박

수의 60% 전후를 적용하고 있었다. 일부 연구는 40~45%에서 

시작하여 최종 목표를 향해 점차 증가하는 형태를 띠고 있었

는데, 노인의 경우 과다한 신체활동으로 인한 신체손상을 예

방해야 한다는 원칙[6,10,17]을 지키면서 신체활동에 대한 적

응력을 키우는 과정으로 접근하였기에 적합했던 것으로 판단

된다.

한편 골밀도를 높이고 근골격계 기능을 개선하여 활기찬 일

상생활을 영위하며 삶의 질을 증진시키기 위해서는 근력강화

운동이 필수적인데, 근력강화를 위해서는 부하를 주지 않고 

팔굽혀펴기, 선 자세로 다리굽혀펴기 등의 운동을 할 수 있다

[5,10,12]. 부하를 줄 때는 조금씩 증가시키면서 근력운동을 

실시하는데, 덤벨, 모래주머니, 탄력밴드 등을 사용하여 운동

할 수 있다. 본 연구에서도 유사한 형태의 운동들이 적용되는 

것을 확인할 수 있었다.

적절한 근력과 지구력을 유지하여 노년기에 흔한 관절통과 

요통을 줄이거나 예방할 수 있다. 특히 노인들은 대퇴, 복부, 

하복부 등의 근력 저하가 두드러지고 정적인 자세를 유지하는 

근력보다 동적인 근육의 힘이 저하되는 비율이 더 크므로, 저

항운동이 필요하다[5,6,10,13]. 본 연구에서도 근골격계 기능

을 위해 가장 많이 적용되는 운동종류가 저항성 운동임이 나

타났는데, 고정식 자전거를 이용하거나, 무릎 또는 허리 높이

까지 물이 차 있는 수영장에서 걷기 등이 저항성 운동으로 유

효하다. 본 연구에서는 3.7%의 연구가 수중운동을 적용하였

다. 어떤 방법으로 근력운동을 시행하든지 적절한 범위 내에

서 어깨, 팔, 몸통 근육, 배, 하지를 골고루 발달시키도록 운동

해야 한다[5,6,10-12].

또한 나이가 증가하면서 몸이 굳어지므로 관절의 가동범위

를 점진적으로 늘리기 위해 유연성 향상 운동을 실시해야 한

다. 예로 스트레칭을 해주면 유연성이 좋아져서 관절이나 근

육의 경직을 막아 신체활동을 할 때 적절한 관절가동범위를 

제공하고, 통증이 예방되며, 긴급한 상황에서 근육을 재빨리 

움직여 대처하게 되기 때문이다[5,6,10-12]. 관절의 운동은 보

통 4~6주에 걸쳐 서서히 증가시키는데 본 연구에서 고찰한 연

구들의 37.5%가 주차별로 점차 강도를 올리며 유연성을 향상

시키고 있음을 확인할 수 있었다. 

노인의 일상생활에서 균형감 향상 운동은 균형 감각 개선과 

낙상예방을 위해 매우 중요하다. 나이가 많아지면서 자세유지 

능력이 감소하므로 한 발로 서기, 눈 감고 서기, 태극권 운동, 

고전 무용 등 다양한 형태의 운동이 균형감각 향상에 도움이 

된다[10-12]. 본 연구에서는 댄스, 리듬운동 등을 적용하고 있

었지만 분석대상 연구의 22.2%가 균형감각 향상에 유의미한 

효과를 보이지 못했다. 이는 위에서 언급한 것처럼 미국 질병

관리본부[6]와 WHO [10] 및 보건복지부[17]의 권장 사항에 

미치지 못하는 운동 중재가 이루어졌기 때문이라고 사료된다.

본 연구에서 고찰한 연구들을 분석한 결과 근골격계 기능을 

평가한 변수로는 보행, 근력, 유연성, 균형, 악력, 지구력, 체

지방, 체중 등이었음을 알 수 있었고, 노인의 규칙적인 신체활

동은 신체조성 및 체력에 긍정적인 영향을 미치고 있음을 확

인할 수 있었다. 해당변수를 채택한 연구에서 60% 이상이 유

의한 차이가 있었던 변수는 보행, 근력, 유연성, 균형, 악력, 지

구력이었다. 이 변수들은 근력증가를 위한 낙상예방 프로그램

에 대한 메타분석[25]이나 걷기운동을 통해 지구력과 유연성 

증진을 보인 메타분석[26] 결과에서도 근거를 찾을 수 있는 점

으로 비추어 보아 적절한 변수라고 생각된다. 이러한 결과를 

종합해 볼 때 근골격계 기능에 효과적인 신체활동은 걷기나 

리듬체조, 요가와 같은 중등도 운동이었으므로, 우리나라 노

인들의 근골격계 기능을 향상시키는 표준화된 프로그램이 되

기 위해서는 중등도 운동, 1회 30분 이상, 주 5회 이상의 운동

속성이 포함된 기준을 충족시킬 필요가 있다. 

본 연구에서 고찰한 논문들은 2009년에 발표된 것이 가장 

많았는데, 이는 2008년에 노인인구가 10%가 넘으면서 노인

을 위한 건강증진 프로그램에 대한 연구자들의 관심이 반영된 

것이라 생각한다. 본 연구결과 신체활동 프로그램을 구성할 

때 보건복지부나 세계보건기구 등의 가이드라인에 따른 것은 

잘 찾아 볼 수 없었다. 그러나 노인의 근골격계 기능 향상을 위

해서는 ‘중등도 운동, 1회 30분 이상, 주 5회 이상의 운동’ 속
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성이 포함된 필요가 있음을 밝히면서 이를 최소한의 가이드라

인으로 제시하고자 한다. 이는 자의적으로 편의에 따라 운영

하고 있는 신체활동 프로그램을 표준화 프로그램으로 전환시

키는 계기를 마련할 것으로 기대된다. 

본 연구의 제한점은 다음과 같다. 첫째, 본 연구에서는 검색

엔진을 활용하여 도출된 논문들만을 포함하였기에 이 과정에

서 조사되지 않는 논문들은 제외시켰다는 점이다. 둘째, 본 연

구는 우수한 연구와 그렇지 못한 연구결과를 나누지 않고 그

대로 종합하는 종설연구이므로 기본적 한계를 가지고 있다. 

즉 본 연구에서 선정된 논문들은 노인의 근골격계 기능을 향

상시키는 표준화된 가이드라인을 적용하지 않은 채 신체활동 

프로그램을 진행했던 연구들이었다. 이러한 논문들을 분석하

였기 때문에 근골격계 기능 향상을 위한 신체활동의 방향만을 

제시하는 데 그쳤고 구체적인 가이드라인을 제시하지 못하였

다. 셋째, 연구대상을 성별로 분류하지 않고 근골격계 기능에 

미치는 영향을 고찰하였기에 후속 연구에서는 성별에 따른 근

골격계 기능의 변화를 구체적으로 파악할 필요가 있다. 

결 론

노인 대상의 신체활동 프로그램은 다양하게 적용된 연구들

의 고찰을 통해 근골격계 기능에 효과적인 신체활동 프로그램

이 되기 위한 최소한의 가이드라인으로 주 5회 이상, 1회 30분 

이상의 중등도 운동 혹은 주당 150분 이상의 중등도 활동임을 

밝혔다. 이 가이드라인을 따라 프로그램을 구성할 때 보행, 근

력, 유연성, 균형, 악력, 지구력 같은 근골격계 기능 지표에 긍

정적인 영향을 줄 수 있다.

추후 연구에서는 본 연구에서 유의미한 지표로 포함되지 않

았던 체지방 및 체중의 개선 등을 포함할 필요가 있다. 또한 단

일군 전후실험설계를 비롯한 유사실험설계의 결과는 명확히 

효과를 증명하는데 제한적이므로 추후 연구를 설계함에 있어 

맹검법 적용과 무작위화를 통한 실험군과 대조군을 비교하는 

순수실험설계를 적용하여 신체활동 프로그램의 효과를 검증

할 것을 제언한다. 
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Summary Statement 

￭ What is already known about this topic?
Older people in Korea are still inactive in their daily life. Individualized physical activity for the elderly 

can promote their health status. 

￭ What this paper adds?
Regular physical activity may improve older adults' gait, muscle strength, flexibility, balance, grip strength, 

endurance, and body fat. To be more effective, it is necessary to meet the guidelines of 150 minutes a 

week or 30 minutes of moderate-intensity exercise on 5 days per week for the elderly.

￭ Implications for practice, education and/or policy
This study gives specific information to know the health benefits of physical activity regarding musculo-

skeletal outcomes. Physical activity for the elderly should be performed on the basis of tailored instruc-

tions. Well-designed research is more effective to show the effects of interventions. 




