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 요약

비만여대생을대상으로유산소(걷기운동)운동,무산소(저항운동)운동의순서를다르게적용하여복부

지방구성및혈중지질에미치는영향을비교분석함으로써비만감소와예방을목적으로효과적이고능률

적인 운동 프로그램의 기초자료를 제시하고자하였다.저항운동 후 유산소운동 집단 12명,유산소운동 후

저항운동집단12명으로 분류하여측정변인으로복부지방검사는내장지방면적,피하지방면적,내장지방면

적/피하지방면적 비,혈중지질 분석은 총 콜레스테롤,중성지방,고밀도지방단백질,저밀도지방단백질을

분석하였다.첫째,복부 피하지방에서는 상호작용이 통계적인 유의한 차이가 나타났고 사후분석 결과,저

항운동 후 유산소운동 집단이 복부 피하지방의 효과가 나타났다.둘째,혈중 지질은 중성지방 요인에서

상호작용 효과가 통계적으로 유의한 차이가 나타났고 사후분석 결과,저항운동 후 유산소운동 집단이 중

성지방 감소에 효과가 나타났다.여대생의 비만 감소와 예방을 목적으로 효과적이고 능률적인 운동 프로

그램구성에있어서저항운동후유산소운동이복부피하지방및중성지방에효과가나타난것을확인하

였다.

■ 중심어 : 비만 여대생 저항운동 유산소 운동 내장지방면적 피하지방면적 혈중 지질

Abstract

Thepurposesofthisstudyweretoobservetheeffectsoftheexerciseprogramswhichhave
differentorderofwalkingandresistanceexercisesonthecompositionoftheabdominalfatand
thebloodlipidprofilesoftheobesecollegewomenandtoprovidebasicmaterialsforthe
developmentofmoreeffectiveandmoreefficientexerciseprogram inordertoreduceand
preventobesity.Classificationofgroup,"A"group(resistanceexerciseafteraerobicexercise)
isagroupof12people,"B"group(resistanceexerciseafteraerobicexercise)isagroupof12
people.Todeterminetheabdominalfat,intestinefatarea,subcutaneousfatarea,ratioof
intestinefatarea/subcutaneousfatareawereanalyzed,whileforthebloodlipidprofiles,total
cholesterol,triglyceride,highdensitylipidprotein,andlowdensitylipidproteinwereanalyzed.
First,there was statistically significantdifference in the interaction in the abdomen
subcutaneousfat.Inthepostanalysis,theResistancefirstgroupshowedsignificantlymore
reductiontoconfirmthattherewasdifferenceaccordingtotheorderoftheexercises.Second,
there was statistically significantdifference in theinteraction effects in thefactorof
triglyceride.Inthepostanalysis,theResistancefirstgrouponlyshowedsignificantreduction
inthetriglyceridetoconfirmthatresistanceexercisefollowedbyaerobicswouldbebetterfor
thereductionofthetriglyceride.

■ keyword : Obese College Women Resistance Exercise Aerobic Exercise Intestine Fat Area

                Subcutaneous Fat Area Blood Lipid Profiles
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Ⅰ. 서 론 

최근 비만은 전 세계적으로 급속히 늘고 있다.우리

나라도 성인 비만이 매년 40만 명씩 늘고 있을 정도로

심각하며[1].체질량지수(bodymassindex,BMI)25

kg/m2이상인 성인 비만 유병률이 2009년 30.7%로 성

인의 1/3가량이 비만으로 나타났다[2].

비만이란 체내 지방세포수가 증가하거나 크기가 커

져서 지방 및 기타 장기에 지방이 과다하게 축적된 상

태를 말한다[1].비만은 식습관의 변화,신체활동의 감

소,스트레스와 갈등 등의 다양한 요소에 의해 영향을

받는다[3].단순히체지방량의증가뿐만아니라체지방

의해부학적분포양상이중요한데,특히복부에과도하

게지방이축적된경우를복부비만이라고정의한다[4].

복부비만은 남성과 여성이 조금 다른 양상을 보이며,

남성의 복부비만은음주와흡연이원인이되는 경우가

많고,여성의 복부비만은 출산과 폐경,노화 등의 생애

주기에따라영향을받는다[5].내장지방형복부비만은

혈액 내 총 콜레스테롤의 증가,고밀도 지단백-콜레스

테롤(highdensitylipoprotein,HDL)의 감소,저밀도지

단백-콜레스테롤(low densitylipoprotein,LDL)과 중

성지방의 상승 등이 특징적이다[6].또한 복강 내 내장

지방형 비만이 복부비만과 건강위험도는 상복부의 지

방세포가 대사와심혈관질환에부정적인영향을결정

짓는 원인인자이며,대사증후군 발생을 유발시킨다[7].

이러한 비만문제 해결을 위해 많은비만관리 전문가들

은 비만관리 대상자들에게 영양 교육과 운동프로그램

을 함께 병행하고 있다.이와 같은 방법은 비만대상자

들에게 제지방의 감소 없이체중을감소시켜 체질량지

수를개선하여체중관리에도움을주며,혈액콜레스테

롤을낮추어혈액지질에긍정적인영향을미치게된다

[8].그러나,영양교육및식이요법은체중감소에는효

과적이지만 기초대사량을 저하시키며,체지방과 함께

제지방 체중도 감소된다는 단점을 지니고 있다[8].

비만관리프로그램에서운동은비만관리를하는데있

어필수적인요소이다.운동은약물치료와는달리부작

용이 없고 비용도 적게 들며,근육량의 증가와 체지방

량의감소에긍정적인결과를초래하는등많은장점들

을 가지고 있다[9][14].

최근운동을이용한이상적인체중감량프로그램으로

유•무산소성 복합운동이 단일운동에 비해 상지근 기

능의개선과더불어근육량의감소및근육지수의하락

과혈중TC증가및HDL저하를지연시켜줌으로써비

만여성비만예방과대사성질환의위험요인해소에도

움을줄수있는운동프로그램으로효과적인것으로나

타났다[9].유•무산소성 복합운동프로그램은 유산소

운동과 무산소 운동을 병행 실시하는 것이며,이 운동

방법은 신체구성과 혈중지질 대사에 긍정적인 변화를

초래한것으로보고되고있다[10].한편최근발표한운

동지침에서는유산소성운동외에도저항성트레이닝을

종합적인 체력단련 프로그램에 포함할 것을 권고하고

있다[11].

여성과남성의지방의차이를비교하면,여성의경우

남성과지방의차이는거의없으나여성은피하지방비

율이 평균적으로 남성 보다 높게 나타나며[1],특히 여

성은 사춘기 이후 신체 각 부위별로 지방형성이 되어

성인기에 해당하는 대학생들의 경우생리적변화가쉬

운 시기가 된다[5].더욱이 대학생의 평균 운동량의 경

우 여자 대학생이 남자 대학생 보다 적은 수준으로 나

타났다[10].

이러한 여성들의 비만문제와 인식으로 인해 비만관

리에 대한 관심이 높아지면서검증되지 않은비만관리

방법과지식이추후에대상자들의 건강을 해치는 결과

를 초래함으로 효과적인 비만관리를 위해서는 신체에

대한 정확한 분석과 함께 적절한 신체측정으로 자신에

신체에 알맞은 방법을 병행해야 한다[12].

그 동안 기존의 비만관리프로그램 연구에서 단일운

동의 효과를 포함한 다양한 비만관리프로그램이 소개

되어왔으나유산소운동과무산소운동을병행한복합

운동효과에대한연구는미진한실정이므로,본연구에

서는유산소운동과무산소운동의순서를다르게적용

하였을때여러생리학적변인들에대한선행연구를바

탕으로 체지방 축적에 가장 큰 관심을 받고 있는 복부

지방의 구성과 혈중지질에 대한 변화를 비교분석함으

로써 비만 여대생을 대상으로 12주간의 유‧무산소 복

합운동순서 적용이 비만여대생들에게 미치는 영향을
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Contents Duration Changesinexerciseintensity

Aerobic 
Exercise

(40minutes)
Treadmill walking exercise

1~4 week 60% HRmax

5~8 week 65% HRmax

9~12 week 70% HRmax

Anaerobic 
Exercise

(40minutes)

Compound Joint 
exercise

Deadlift(F)

1~4 week 50% 1RM × 3set
Half squat(F)

Leg press(M)

Chest Press(M)

Low pully seated row(M)

5~8 week 54% 1RM × 3set
Shoulder press(M)

Isolation exercise

Leg extension(M)

Leg curl(M)

Leg raise(Sit up)(F)

9~12 week 58% 1RM × 3set
Prone hip extension(F)

Pectoral Deck fly(M)

Kick back(F)

Frequency: 3day/Week(Mon, Wed, Fri), Rest between exercises: 3∼5minutes, M: Machine Weight training, F: Free Weight 
training(Dumbbell)

Table 1. 12 weeks exercise program

확인하여 추후 예상되는 비만으로 인한 만성질환비율

을감소시키고올바른비만치료및관리에기초자료를

제공하고자 한다.

Ⅱ. 연구 방법 

1. 연구대상 

대한비만학회[13]에서는 아시아태평양지역 비만 판

정 기준인 25∼29.9kg/m²2을 1단계 비만 또는 중등도

비만,체지방률30%이상일때비만으로판단한다고정

의하였다.본연구의대상은D시H대학교에재학중인

여대생으로 체질량지수(BodyMassIndex)25kg/m2

이상,체지방률이 30%이상,최근 6개월간 규칙적인 운

동에참가하지 않은대상으로 의학적인 특별한 질환이

없으며실험에참가하기전실험에관련된모든정보와

절차에대한설명을듣고참가에동의한학생들로선정

하였다.표집 대상을 무선배정(Randomassignment)하

여 저항운동 후 유산소운동 집단(Agroup)12명,유산

소운동후저항운동집단(Bgroup)12명으로분류하였

다. 실험 전 신장 측정은 자동 신장계로

BSM-330(BiospaceCo.,Korea),체중,체지방 측정은

전기저항법 원리로 Inbody520(BiospaceCo.,Korea)을

이용하였다.

2. 12주간 운동 프로그램

본 운동 프로그램 기간은 2013년 9월부터 2013년 12

월까지 총 12주 동안 AmericanCollegeofSports

Medicine[ACSM][14]의 지침에 따라 운동 빈도는 근

피로누적과관절의손상을줄이기위해격일제주3회

로설정하였다.유산소운동은트레드밀을이용한걷기

운동,무산소 운동은 저항성트레이닝 장비(Machine

weightexercise)와자유운동(Freeweightexercise)장

비를 이용한 저항운동으로 구성하였다.

트레드밀의 운동강도는 ACSM[14]의 권장하는 운동

강도로서본연구의대상들은규칙적인운동을하지않

은20대비만여대생이라는것을감안하여대상자별목

표 심박수(TargetHeartRate)60%HRmax의 운동 강

도로설정하였다.목표심박수는최대심박수(220-나이)

와 안정시 심박수를 측정한 후 카보넨 공식[14]

[ExerciseIntensity%×(HRmax-HRrest)+HRrest]에대

입하여 계산하였다.

저항운동은 복합관절 운동 후 단순관절 운동,대 근

육(핵심운동)에서 소 근육(보조운동)의 순서를 기초로
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하여 진행하였으며[15],근 기능 향상과 체중감량에 탁

월한 효과를 위해 모든 운동 종목을 3세트로 설정하였

다[16].개인별 운동 강도 설정은 최대반복(1RM)간접

측정법[17]을이용하여중량부하의7～8회반복가능하

게 실시할 수 있도록 하여 다음의 운동부하(Weight:

W)와 반복횟수(Repetition:R),체중을 간접 측정법 공

식[W1=W×0.025×R,1RM=W+W1]에 대입하여 1RM을

산출하였다.

운동 강도 증가는 체중감량 운동 프로그램이 진행되

어감에따라4주간격으로증가시켜야되며운동시간

은1주일에3일격일제로운동수행시80～90분정도가

적당하다[18]는 지침을 바탕으로 본 연구의 운동 프로

그램은 5주차,9주차에 유산소 운동은 5%,저항운동은

4%씩증가시켰으며,운동시간은하루약80분의본운

동 시간 중 유산소 운동,무산소 운동 각 40분씩 두 집

단 모두 동일하게 적용하였다.두 집단에게 적용될 12

주간 운동 프로그램은 [Table1]과 같다.

3. 측정방법 

1) 복부지방 검사

복부내장지방 전산화 단층촬영(SiemensSomatom

Volumezoom,Germany)을이용하여대상인의4∼5번

째 요추 상단을 횡단하는 부위에서 Hounsfieldunit

-200에서-20에속하는부위를측정하여복부지방면적

(abdominalfatarea)을 구한다.복막을 경계로 안쪽을

내장지방면적(visceralfatarea),바깥쪽을 피하지방면

적(abdominalsubcutaneousfat)으로나누어각각의지

방량을 구하였으며,이로부터 내장지방면적/피하지방

면적 비를 산출하였다.

2) 혈중 지질 분석

검사 전 채혈 24시간 이내에 격렬한 운동과 음주 및

약물복용을금지하게 하고최소 한12시간 공복상태를

유지하도록권고하였고12주운동전·후채혈시간은동

일한 시간에 하였다.본 연구의 혈중 지질의 변인으로

는 총 콜레스테롤(TotalCholesterol;TC),중성지방

(TriGlyceride;TG),고밀도지방단백질(HDL-C;High

DensityLipoprotein-Cholesterol)을 측정하였다.저밀

도지방단백질은 (LDL-C;LighDensityLipoprotein-

Cholesterol)은 Freidewald방법으로 계산하였다.

LDL-C=TC-HDL-C-(TG/5)

4. 자료분석

자료 분석은 SPSS통계 프로그램을 이용하여 항목

별 평균 및 표준편차를 알아보기 위해 기술통계

(Descriptiveanalysis)를실시하였고집단간에동질성

검증은 독립 T-검증(Independentt-test)을 하였다.종

속변인에 유의성 검증을 위하여 집단 간 요인이 있는

반복측정에 의한 이원변량분석(Two-way repeated

measuredANOVA)을실시하였다.집단간의유의성이

나타나지 않고상호작용효과가 유의할 경우단순 주효

과(Simplemaineffect)분석으로 집단 내 측정변인 간

의 전·후차 변화를 검증하기 위해 대응 T-검증(Paired

t-test)을이용하였고통계적유의수준은 α=.05로설정

하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 연구대상자의 동질성 검증

저항운동 후 유산소운동 집단과 유산소운동 후 저항

운동 집단의 신체적 특성과 종속변인은 등분산이 만족

되며,통계적으로 유의한 차이가 나타나지 않아 두 집

단 간의 동질성은 검증되었다[Table2].

Variables
Group levene

F-value
t-value

A B

Physical 
characterist

ics

신장(cm) 161.23±4.51 160.61±4.80 .072 .329

체중(kg) 70.39±3.22 68.57±3.46 .073 1.337

BMI 27.11±1.52 26.59±0.90 3.679 1.027

%fat(%) 32.64±1.40 31.67±1.37 .321 1.728

Abdominal 
fat
(㎤)

VFA 72.91±11.28 69.98±8.30 1.651 .725

SFA 229.63±17.82 220.53±17.32 .169 1.269

V/S-R 0.32±0.03 0.32±0.03 .140 -.068

Blood lipid
(㎎/㎗)

TC 193.63±17.25 191.45±11.74 1.500 .361

TG 117.53±11.75 113.73±11.09 .703 .815

HDL 46.93±3.10 47.46±2.66 .822 -.452

LDL 123.19±18.08 121.25±11.76 1.177 .313

Value are M±SD, VFA: Visceral Fat Area, SFA: Subcutaneous Fat 
Area, V/S: VFA/SFA Ratio, TC: Total Cholesterol, TG: TriGlyceride, 
HDL: High Density Lipoprotein, LDL: Low Density Lipoprotein

Table 2. Equivalence test between the groups
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2. 복부지방 구성의 변화

복부내장지방면적의변화에서는두집단모두측정

시기에서 통계적으로 유의한 차이(p<.05)로 감소하여

두 집단 각각에 적용된 12주간의 운동프로그램 효과를

보였으나상호작용,집단간에유의한차이가나타나지

않아운동순서에따른복부내장지방의효과는나타나

지않았다.복부피하지방면적의변화는두집단모두

측정시기에서 통계적으로 유의한 차이(p<.001)로 감소

하여복부 피하지방면적에12주간의운동프로그램효

과를 보였다.집단 간에서는 유의한 차이가 나타나지

않았으나 상호작용에서 통계적인 유의한 차이(p<.01)

가 나타났다.상호작용에 대한 사후분석을 위해 단순

주효과 분석을 실시한 결과,저항운동 후 유산소운동

집단이유의한차이(p<.05)로감소하여운동순서에따

른복부피하지방의효과가나타났다.내장지방·피하지

방 면적비율은 두 집단 모두측정시기에서통계적으로

유의한차이가나타나지않았고상호작용,집단간에서

도 유의한 차이가 나타나지 않아 운동 순서에 따른 복

부 내장지방·피하지방 면적비율의 변화는 나타나지 않

았다[Table3].

Variables
Group

F-value
A B

VFA

pre 72.91±11.28 69.98±8.30 T 4.798*

G 1.202

post 70.93±10.87 65.49±9.33 T×
G

.719

SFA

pre 229.63±17.82 220.53±17.32 T
20.896*

**

G .250

post 214.66±15.39 217.19±16.66 T×
G

8.429**

T-value 4.297* 1.690

(VFA
/

SFA)

pre .317±.033 .318±.030 T .009

G .892

post .330±.043 .303±.045 T×
G

4.205

Value are M±SD, T: time, G: group, T×G: time×group 
interaction, *p<.05, **p<.01, ***p<.001

Table 3. Changes in composition of Abdominal 

Fat in 12 weeks

3. 혈중지질의 변화

총콜레스테롤변화는두집단모두측정시기에서통

계적으로유의한차이(p<.001)로감소하여총콜레스테

롤에서 12주간 운동프로그램 효과를 보였으나 상호작

용,집단간에유의한차이가나타나지않아운동순서

에 따른 총 콜레스테롤의 효과는 나타나지 않았다.중

성지방의 변화는 두 집단 모두측정시기에서통계적으

로유의한차이(p<.001)로감소하여중성지방에서12주

간의운동프로그램효과를보였다.집단간에서는유의

한 차이가 나타나지 않았으나 상호작용에서 통계적인

유의한차이(p<.05)가나타났다.상호작용에대한사후

분석을 위해 단순 주효과 분석을 실시한 결과,저항운

동후유산소운동집단이유의한차이(p<.01)로감소하

여 운동 순서에 따른 중성지방에 효과가 나타났다.고

밀도지방단백질의 변화는 두 집단 모두 측정시기에서

통계적으로 유의한 차이(p<.001)로 증가하여 고밀도지

방단백질에서 12주간 운동프로그램 효과를 보였으나

상호작용,집단 간에 유의한 차이가 나타나지 않아 운

동 순서에 따른 고밀도지방단백질의 효과는 나타나지

않았다.저밀도지방단백질의변화는두집단모두측정

시기에서 통계적으로 유의한 차이(p<.001)로 감소하여

저밀도지방단백질에서12주간운동프로그램효과를보

였으나 상호작용,집단 간에 유의한 차이가 나타나지

않아 운동 순서에 따른저밀도지방단백질의효과는나

타나지 않았다[Table4].

Variables
Group

F-value
A B

TC
(㎎/㎗)

pre
193.63
±17.25 

191.45
±11.74

T 33.774***

G .025

post
182.93
±17.24 

183.16
±15.54 T×G .543

TG
(㎎/㎗)

pre
117.53
±11.75

113.73
±11.09

T 21.782***

G .082

post
110.83
±11.93

111.87
±13.18 T×G 6.934*

t-value 4.355* 1.865

HDL
-C

(㎎/㎗)

pre
46.93
±3.10

47.46
±2.66

T 39.813***

G .009

post
49.04
±2.63

48.72
±2.91 T×G 2.575

LDL
-C

(㎎/㎗)

pre
123.19
±18.08 

121.25
±11.76 

T 38.868***

G .011

post
111.42
±17.83 

112.07
±15.54 T×G .598

Value are M±SD, T: time, G: group, T×G: time×group 
interaction, *p<.05, **p<.01, ***p<.001

Table 4. Changes in Blood Lipid in 12 weeks
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Ⅳ. 논의

본 연구는 비만 여대생을 대상으로 12주간 유산소운

동과 무산소운동의 순서를 다르게 적용한 복합운동이

복부지방 구성 및 혈중지질에 미치는 영향을 비교분석

함으로써 비만감소와 예방및 효율적이고능률적인 운

동프로그램의 기초자료를 제공하고자 실시되었다.

본 연구의 주요한 결과로 복부피하지방에서는 상호

작용에서 통계적인유의한차이가나타나사후분석 결

과,저항운동 후 유산소운동 집단만이 유의한 차이로

감소하여저항운동후유산소운동순서가복부피하지

방의 효과가 있다는 결과를 보이는 것으로 나타났다.

이러한 결과는 저항성 운동 중에는 해당과정

(GlycolysisSystem)을통하여신체에저장된글리코겐

의 빠른 에너지 동원 후 유산소 운동을 실시함으로써

지방산화기전이 충분히 활성화되는 것과 동시에 유산

소운동시추가적으로효율적인에너지소비가이루어

진 것이다.그러므로 사전에 실시한 운동은 연이어 실

시하는 운동의 산소 소비,글리코겐 분해와 혈중 젖산

농도,심박수 등에 영향을 미치는 것으로 나타났으며

[19],저항운동 후 유산소 운동은 유산소 운동 후 저항

운동에 비하여 높은 VO2와 HR,RPE를 나타난 것으로

보아 본 연구 결과의 일정부분을 뒷받침한다고 할 수

있다[20].또한 비만 여성의 16주간 저항 운동프로그램

참여가복부지방에변화에관한연구에서는복부피하

지방,내장지방에 유의한 차이가 있었으며BMI와 양의

상관관계가 있는 것으로 나타났다[21].

이와같이선행연구와는달리본연구에서는두집단

을순서를달리하여,즉에너지소비형태와운동유형

순서를 달리 하고 같은 운동 프로그램으로 두 집단의

적용을 비교한 것은 복부지방 변인(복부 내장지방)에

대해 흥미로운 연구 결과 성과를 나타냈지만,선 저항

운동-후 유산소 운동이 복부지방 중 피하지방에 효과

가있다는결과로해석하기에는견해의차이가있을수

있다.

그러나 심부복부피하지방과 콜레스테롤,중성지방,

고밀도콜레스테롤,저밀도콜레스테롤 등과 관련이 있

으며[22],심부복부피하지방이대사질환의위험요인연

구 결과인슐린저항성의 경우내장지방보다심부복부

피하지방이 더 관련이 있는 것으로 나타났다[23].

본연구의혈중지질의결과에서는모든요인에서두

집단모두12주간운동프로그램에대한유의한효과가

나타났으며또한집단간의유의한차이가나타나지않

았으나 중성지방 요인에서는 상호작용 효과가 나타났

고 사후분석 결과,저항운동 후 유산소운동 집단만이

유의한차이로감소하여 저항운동 후유산소운동순서

가 중성지방 감소에 효과가 있다는 결과를 보였다.비

만여성의운동순서차이에따른혈청지질농도의변화

를 관찰한 연구에서는저항성트레이닝 후 유산소 운동

을 실시한 집단이 모든혈청지질 요인에서 통계적으로

유의한 효과가 나타난 연구에서[24]본 연구와 유사한

결과를보고하여본연구의결과가일부의미있는결과

임을 입증할 수 있다.

모든대상들의혈중지질요인에대한긍정적영향은

12주간의저항 운동프로그램 구성의 효과가 나타난 것

이며,저항운동은해당작용관련효소들의활성도를증

가시키고 근육내의 ATP와 인산크레아틴 저장량과 근

섬유의 크기를 증가시켜 근력 향상 및 근 비대를 유발

한다는 연구결과와 관련이 있으며[25],에너지 대사량

과 안정 시 대사량의 증가가 혈중 지질에 영향을 미치

는 것으로 예측된다.

운동중체내탄수화물과지방의에너지이용률은중

강도의 운동에서 20분을 전후하여 탄수화물과 지방의

소모가거의같은비율로이용되지만,다른에너지원으

로서의 지방질인 중성지방은 Freefattyacid(FFA)와

glycerol로 분해되어 에너지 원료로 사용되고,운동시

지방산산화로에너지공급이증가되는데,유산소성운

동에의해혈장FFA증가는20∼30분이소요된다고하

였다[26].본 연구의 경우 저항운동 후 유산소 운동 집

단의 중성지방 감소 효과도 선 저항운동 시 근육과 혈

장의 글루코스의 에너지 동원이 유산소 운동에서 유리

지방산의이용을가속하게되었고저항운동시주로사

용된활동근을통해유산소운동에서지질의분해효과

를 증가시킨 것으로 예상할 수 있다.

본연구에서두집단모두복부지방과혈중지질의모

든요인에서긍정적인결과가나타난것은12주간의운
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동 프로그램의 효과로 볼 수 있으며 저항운동 후 유산

소 운동 집단에서 복부 피하지방,중성지방에 유의한

차이가나타난것은선저항운동,후유산소운동이복

합운동 프로그램 구성에 있어 효율적인 방법을 제시하

였다고 볼 수 있다.

Ⅴ. 결론

비만 여대생을 대상으로 유산소(걷기운동)운동,무

산소(저항운동)운동의순서를다르게적용하여복부지

방 구성 및 혈중지질에 미치는 영향을 비교분석함으로

써 비만 감소와 예방을 목적으로 효과적이고 능률적인

운동 프로그램의 기초자료를 제시하고자하였다.

연구 대상자는 체질량지수 25kg/m2이상,체지방률

이30%이상의여대생으로저항운동후유산소운동집

단 12명,유산소운동 후 저항운동 집단 12명으로 분류

하였다.측정변인으로 복부지방검사는 내장지방면적,

피하지방면적,내장지방면적/피하지방면적 비,혈중지

질분석은총콜레스테롤,중성지방,고밀도지방단백질,

저밀도지방단백질을 분석하였다.

첫째,복부 피하지방에서는 상호작용이 통계적인 유

의한 차이가 나타나 사후분석 결과,저항운동 후 유산

소운동집단이유의한차이로감소하여운동순서에따

른 복부 피하지방의 효과가 나타났다.둘째,혈중 지질

은 중성지방요인에서 상호작용 효과가 통계적으로 유

의한 차이가 나타났고 사후분석 결과,저항운동 후 유

산소운동 집단만이 유의한 차이로 감소하여 저항운동

후유산소운동순서가중성지방감소에효과가나타났

다.

비만 여대생의 체지방 감소와 예방을 목적으로 효과

적이고 능률적인 운동 프로그램 구성에 있어서 저항운

동 후 유산소 운동이 복부 피하지방 및 중성지방에 효

과가 나타난 것을 확인하였다.무산소 운동과 유산소

운동을 이용한 복합운동 프로그램 구성을 기초하는데

효율적인 방법을 제공할 것이라고 사료된다.
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