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Purpose: The purpose of this study is to examine the effects of types of shoes and distance travelled on oxygen saturation and walk in 
relation to smoking.
Methods: To achieve this goal, the researcher divided 20 normal male adults into two groups: a smoking group (10) and a non-smoking 
group (10) and used a treadmill to have them walk in intervals of 3 days, a total of 4 times.
Results: By analyzing their walk, the following results were obtained: oxygen saturation showed statistically significant results in both 
the smoking group and the non-smoking group. The smoking group showed significant results for left pace and significant results were 
achieved for setting foot and shaking in both the smoking group and the non-smoking group. In comparison of oxygen saturation be-
tween groups, there were significant results for 3km sneakers walk and 3 km slippers walk. There were significant results for width in 3 km 
sneakers walk, left and right pace in 3 km slippers walk, and setting foot in 1 km sneakers walk.
Conclusion: In conclusion, in the smoking group changes in walk occur if the shoes are more unstable and the distance travelled be-
comes longer.
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서 론

흡연 시 발생하는 니코틴은 심박수 증가, 혈관수축, 혈압상승 등의 문

제를 일으켜 혈액순환에 지장을 초래하며, 관상동맥과 같은 심혈관 

질환을 유도한다.1 담배 연기 중 일산화탄소는 산소보다 헤모글로빈

과의 결합력이 250배나 강하여 혈액 중의 헤모글로빈과 결합하여 동

맥혈의 산소포화도를 낮추고 산소해리곡선을 왼쪽으로 이동시켜 동

일 조건에서 산소의 이용 능력을 떨어뜨리며, 타르는 기도의 점액을 

자극하고 기관지 수축을 유도하여 기도저항을 증가시켜 폐 기능을 

감소시키고 심폐기능을 저해하여 운동수행능력을 감소시킨다.2 이처

럼 흡연은 운동에 필요한 산소 운반을 방해하고 운동수행능력을 감

소시켜 일상생활에 영향을 미치고 있다. 

한편, 보행은 태어나면서부터 오랜 기간에 걸쳐 신경계, 근육계, 생

체 역학적 그리고 운동 기능학적 변화의 과정에서 이루어진 지극히 

복잡한 운동 패턴을 말하며,3 하지의 부하와 비 부하 주기의 특성을 

나타내는 임의의 이동방법으로 인체가 두 발 보행을 통해 하나의 지

점으로부터 다른 지점으로 이동하는 것이라고 하였다.4 이러한 보행

은 대표적인 유산소운동으로 혈액순환을 촉진하여 심혈관계 질환

을 예방하고, 체지방을 감소시키며 각종 성인 질병 예방에 효과적인 

운동 중 하나로 최근 주목을 받고 있다. 

보행을 위한 발의 역할은 체간 이동에 필요한 추진력과 진행방향

을 제공하며, 체중을 지지하고 지면에 대한 적응 및 신체의 중심이동

에 반등하여 균형을 유지하는 역할을 한다.5 Nigg6에 의하면 신발은 

인간의 보행에 있어 중요한 부분이라 하였는데, 맨발 보행 시 체중의 

1-2배, 보행 시 2-3배의 충격을 받고, 신발을 착용하면 발로 전해지는 

충격을 흡수하고 발을 포함한 모든 관절을 보호하고 부상과 상해예

방의 역할을 하며, 자신의 발에 적합하지 않은 신발을 장시간 착용하

는 것은 발의 변형을 유발한다.7 이러한 발 변형은 여러 가지 문제점

을 발생시키며, 신체 분절이 서로 고리와 같이 연결되어 있어서 자연

스럽게 발목, 무릎, 골반, 허리, 어깨 그리고 목까지 통증을 동반하는 

다양한 이상 증세로 이어지기8 때문에 이상 보행장애가 발생하여 보

행에 영향을 미치게 된다. 이렇듯 신발은 단순히 발 보호 목적이 아니
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라 보행 또는 일의 능률 증진, 그리고 현대에 들어서 인간의 건강에 

많은 영향을 미치는 도구로써 사용되고 있다.9

이에 본 연구는 흡연이 심폐기능을 저하시키고 산소운반 능력을 

감소시키므로 에너지효율 체계에 문제를 발생시켜 몸의 한 부분인 

근 ·골격계의 이상을 일으킬 수 있고 보행에 영향을 줄 수 있다는 가

정하에 실험을 진행하였다.

최신 선행연구를 살펴보면 Hong과 Kim10은 흡연 여부와 자세변화

에 따른 폐 기능 변화 연구에서 흡연군이 비 흡연군보다 폐 환기 기능

이 더 감소한다고 보고하였고, Chang과 Lee11는 하이힐 보행이 무릎

관절 회전력을 증가시켜 퇴행성 변화와 연관성이 있다고 보고하였으

며, Ryu12는 하이힐 보행은 안정성을 유지하기 위해 근 활동량이 증대

된다고 보고하였다. Kim과 Park13은 신발 굽 높이에 따른 일어서기 동

작 시 하지 관절의 각도를 측정하여 높은 굽 착용 후 일어서기 할 때 

관절에서 과도한 힘이 발생하여 통증 유발과 동작 수행 동안 안정성 

및 관절 상해 위험성을 제시하였다. 또한, 성인들 대상으로 연령별 보

행에서 운동형상학적, 운동역학적 분석을 실시한 연구가 보고 되었

으며,14 슬리퍼 착용 보행 관련 연구도 보고되고 있다. Kim15은 9명의 

중학생을 대상으로 슬리퍼를 착용하고 걷기 및 달리기 시 발바닥 굽

힘과 뒤 발부의 가쪽 번짐, 아킬레스힘줄 각의 엎침 운동이 발생하여 

불안정한 보행자세와 부상을 유발한다고 하였다. 각 신발 보행에 대

한 선행연구들은 많이 보고되었지만 흡연 여부에 따른 신발유형, 보

행 거리 간의 차이가 산소포화도와 보행변화에 어떠한 영향이 미치

는지에 대한 연구는 아직 부족한 실정이다. 따라서 본 연구는 트레드

밀을 이용해 흡연이 산소포화도와 보행변화에 어떤 영향을 미치는

지를 알아보고 보행 변화와 금연 관련 캠페인의 기초자료를 제시하

고자 한다.

연구방법

1. 연구대상

본 연구에 참여한 대상자는 남자 20명으로 1년 이상 하루 한 갑씩 흡

연한 흡연군 10명과 1년 이상 흡연을 하지 않은 비 흡연군 10명으로 

나누어 실험을 진행하였으며, 각 실험 대상자들은 연구에 참여를 동

의한 자와 내 ·외과적 질환 및 근 ·골격계 질환이 없는 자, 6개월 이상 

정기적으로 운동하지 않는 자, 보행에서 이상 보행이 발생하지 않는 

자로 무작위 선정하였으며 2013년 10월 29일부터 4개월간 시행하였

으며 연구대상자의 일반적 특성은 Table 1과 같다.

2. 실험방법

본 연구는 흡연군과 비 흡연군으로 나눈 후 군마다 신발 착용 전 산

소포화도와 보행 변화를 사전 측정하였고, 슬리퍼를 신고 1 km 보행 

후 보행분석과 산소포화도 측정을 하였다. 측정 후 1시간 정도의 충

분한 휴식을 취한 후, 슬리퍼를 신고 3 km 보행을 시행하였으며, 3일 

후 슬리퍼 보행과 같은 동일 방법으로 운동화 보행분석과 산소포화

도 측정을 하였다. 각 신발의 보행분석 후 3일간의 휴식기간을 준 뒤 

운동화 착용과 슬리퍼 착용 순서를 바꾸어 같은 방법으로 4주간 총 

4회를 측정하여 평균값을 구했다.

1) 측정도구

⑴ 보행측정

보행분석을 위해 트레드밀(FDM-T system. zebris medical GMBH Ger-

many)을 이용하였고 정면에 응시 기준점을 만들어 실험자 모두 동일

하게 시선을 맞추었으며, 출발점 바닥면도 표시를 하여 출발지점을 

동일하게 하여 측정하였고, 5분간 준비운동을 시행한 후 실험을 시

행하였다. 트레드밀의 경사도는 수평(0%)으로 설정하였고, 속도는 일

반적 걸음걸이인 4 km/h로 설정하여 각 1분간 보행 패턴을 측정하였

다. 보행분석에 사용된 트레드밀은 보행분석이 가능한 발판 센서가 

112 cm × 49 cm에 정확성 및 내구성이 높은 콘덴서 방식의 센서가 

3,432개 내장되어 있으며, 샘플링 비율(sampling rate)은 100 Hz 빠른 

표본 주파수를 사용하였고 측정된 자료는 WINFDM-T program을 

통해 수집하였다.

⑵ 산소포화도 측정

산소포화도 측정을 위해 산소포화도 측정기(rossmax SA210, USA)를 

이용하였고 피검자는 보행 후 손가락에 센서를 부착하여 디지털 상 

나오는 수치를 이용하였다. 산소포화도 측정기기는 비침습적인 방법

으로 손가락의 세동맥상에 맥박 산소계측기에서 나오는 광전용적맥

파(photoplethysmograph, PPG)를 이용하며, 파장이 940 nm인 적외선

광(infrared light, IR)과 660 nm의 적색광(red light, RED)으로부터 측정

한 신호를 이용하여 산소포화도(saturation of peripheral oxygen, SpO2)

를 측정할 수 있고, 산소포화도의 의미는 전체 혈색소의 양에 대한 

산소혈색소 양의 백분율로 나타낸다.16

⑶ 분석방법

모든 자료는 SPSS ver 12.0 통계 프로그램을 이용하여 분석하였고 대

Table 1.General characteristics of subjects

Smoking (N=10) Non-Smoking (N=10) p

Age (year) 20.9±.99 21.9±.73 0.093

Height (cm) 172.1±3.21 174.1±5.85 0.701

Weight (kg) 67.3±11.80 68.2±12.20 0.943

BMI (kg/m2) 22.6±3.23 22.6±4.40 0.804

Values are presented as mean±standard deviation.
BMI, body mass index.
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상자의 일반적 특성의 정규분포 여부를 알아보기 위해 단일표본 

Kolmogorov-smirnov 검정을 하여 정규분포가 인정되어 각각의 측정

항목에서 시기에 따른 차이를 알아보기 위해 일원배치분산분석(one 

way ANOVA)을 하였고, 사후검정은 Scheffe의 다중비교분석을 실시

하였다. 각 군의 교호작용 차이를 알아보기 위해 독립표본 t-검정(in-

dependent t-test)을 실시하였으며 통계학적 유의성을 검증하기 위해 

유의수준을 0.05로 하였다.

결 과

1. 산소포화도(oxygen saturation)의 변화

산소포화도 변화의 경우 흡연 여부와 보행변화에 따라 산소포화도 

변화는 흡연군과 비 흡연군에서 유의한 차이가 있었다(p < 0.01). 사후

검정 결과 흡연군은 맨발과 1 km 운동화 보행, 맨발과 1 km 슬리퍼 보

행, 맨발과 3 km 운동화 보행에서 유의한 차이가 있었고(p < 0.05), 비 

흡연군 변화의 경우 맨발과 3 km 운동화 보행, 맨발과 3 km 슬리퍼 보

행에서 유의한 차이가 있었다(p < 0.05). 두 군 간의 차이에서는 3 km 

운동화와 3 km 슬리퍼 보행에서 흡연 여부에 따라 유의한 차이가 있

었다(p < 0.05) (Table 2).

2. 양발 너비(step width)의 변화 

양발 너비 변화의 경우 흡연 여부와 보행 변화에 따라 너비의 변화는 

유의한 차이가 없었다(p> 0.05). 두 군 간의 차이에서는 3 km 운동화 

보행에서 흡연 여부에 따라 유의한 차이가 있었다(p < 0.05) (Table 2).

3. 왼 보장(left foot step length)의 변화

왼 보장 변화의 경우 흡연 여부와 보행변화에 따라 흡연군에서 유의

한 차이가 있었다(p < 0.05). 사후검정결과 흡연군은 맨발과 3 km 운동

화 보행에서 유의한 차이가 있었고(p < 0.05), 비 흡연군 변화의 경우 

유의한 차이가 없었다(p> 0.05). 두 군 간의 차이에서는 3 km 슬리퍼 

보행에서 흡연 여부에 따라 유의한 차이가 있었다(p < 0.05) (Table 2).

4. 오른 보장(right foot step length)의 변화

오른 보장 변화의 경우 흡연 여부와 보행 변화에 따른 유의한 차이가 

없었다(p> 0.05). 두 군 간의 차이에서는 3 km 슬리퍼 보행에서 흡연 

여부에 따라 유의한 차이가 있었다(p < 0.05) (Table 2).

5. 디딤기(stance phase)의 변화

디딤기 변화의 경우 흡연 여부와 보행변화에 따라 흡연군과 비 흡연

군에서 유의한 차이가 있었다(p < 0.01). 사후검정 결과 흡연군은 맨발

과 1 km 운동화 보행, 맨발과 1 km 슬리퍼 보행, 맨발과 3 km 운동화 

보행에서 유의한 차이가 있었고(p < 0.05), 비 흡연군은 맨발과 1 km 슬

리퍼 보행, 맨발과 3 km 슬리퍼 보행에서 유의한 차이가 있었다

(p < 0.05). 두 군 간의 차이에서는 1 km 운동화 보행에서 흡연 여부에 

Table 2. Oxygen saturation and walk variation

a b c d e F p* Post-hoc

OS Smoking 99.80±.42 98.30±.94 98.40±.51 98.60±.69 98.80±1.03 6.241 0.00§ a>b,c,d

Non-smoking 99.40±.69 98.50±.70 98.60±.69 97.50±.97 97.70±.82 9.403 0.00§ a>d,e

   Group p† 0.14 0.60 0.48 0.01§ 0.02‡

SW Smoking 9.90±3.24 8.45±3.11 9.75±2.54 7.56±2.30 9.85±1.91 1.548 0.20 a,b,c,d,e

Non-smoking 10.0±2.65 10.35±3.41 9.85±3.01 10.3±2.97 9.75±3.46 .073 0.99 a,b,c,d,e

   Group p† 0.94 0.21 0.94 0.03‡ 0.94

LSL Smoking 80.69±2.57 83.89±1.81 83.04±3.18 84.94±3.83 82.29±2.52 3.197 0.02‡ d>a

Non-smoking 82.31±3.45 83.76±4.45 86.21±4.11 84.29±4.10 85.57±3.58 1.470 0.21 a,b,c,d,e

   Group p† 0.23 0.95 0.07 0.72 0.03‡

RSL Smoking 81.55±2.67 84.15±2.96 83.30±3.11 84.30±2.67 82.50±2.46 1.715 0.16 a,b,c,d,e

Non-smoking 83.31±2.99 85.28±3.07 85.51±3.68 84.44±3.01 85.46±2.77 .903 0.47 a,b,c,d,e

   Group p† 0.17 0.41 0.17 0.91 0.02‡

Stance phase Smoking 60.33±1.39 62.64±1.16 62.17±.45 62.74±.72 61.86±1.50 7.542 0.00§ b,c,d>a

Non-smoking 59.74±1.78 61.13±1.28 62.80±1.51 60.90±3.11 62.75±1.80 4.263 0.01§ c,e>a

   Group p† 0.43 0.02‡ 0.23 0.10 0.25

Swing phase Smoking 39.18±1.44 37.02±1.29 37.11±.88 37.09±.75 37.64±1.90 4.753 0.01§ a>b,c,d

Non-smoking 42.44±9.66 37.98±1.31 36.67±1.09 38.55±2.81 35.15±5.36 2.796 0.03‡ a,b,c,d,e

   Group p† 0.31 0.12 0.33 0.15 0.18

a: barefoot b: 1 km Sneakers c: 1 km Slipper d: 3 km Sneakers e: 3 km Slipper.
OS, oxygen saturation; SW, Step width; LSL, Left step length; RSL, Right step length. 
*one way ANOVA; †Independent-sample t-test; ‡p<0.05, §p<0.01. 
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따라 유의한 차이가 있었다(p < 0.05) (Table 2).

6. 흔들기(swing phase)의 변화

흔들기 변화의 경우 흡연 여부와 보행변화에 따라 흡연군과 비 흡연

군에서 유의한 차이가 있었다(p < 0.05). 사후검정결과 흡연군은 맨발

과 1 km 운동화 보행, 맨발과 1 km 슬리퍼 보행, 맨발과 3 km 운동화 

보행에서 유의한 차이가 있었고(p < 0.05), 비 흡연군은 유의한 차이가 

없었다(p > 0.05). 두 군 간의 차이에서는 유의한 차이가 없었다

(p> 0.05) (Table 2).

고 찰

흡연은 심혈관계 반응을 증가시키고 폐 기능의 저하를 일으켜 최대

하 운동과 최대운동수행능력을 저하한다고 알려져 왔다.17-19 흡연으

로 인해 폐 기능 저하, 탄소화 헤모글로빈의 증가, 운동 시 심박수 증

가, 최대 산소 섭취량의 감소 등이 초래되어 운동하는 동안 근 수행능

력이나 지구력을 감소시키며,20 이러한 운동능력 저하는 보행에 필요

한 운동 수행능력을 저하시켜 보행에 영향을 미치게 된다. 흡연과 지

구력의 상관관계에 대한 선행연구21들이 있는데, Conway와 Cronan22

은 미 해군 3,045명을 대상으로 한 연구에서 2.4 km 심폐지구력 검사

를 시행한 결과 흡연을 하는 사람들의 달리기 속도가 비흡연자들보

다 유의하게 느렸다고 하였다. 유산소 운동능력의 지표인 최대산소 

섭취량은 대부분 연령대에서 비흡연자가 흡연자보다 더 높은 수치를 

나타내고 있다고 하였다.23,24,17 최대 산소 섭취량이 증가할수록 유산

소운동능력 또한 증가한다고 할 수 있다.

이에 본 연구에서 흡연과 신발유형과 거리에 따른 산소포화도와 

보행 변화를 연구하였다. 산소포화도는 흡연군과 비 흡연군에서 유

의한 차이가 있었고(p < 0.01), 흡연군에서 맨발 보행, 3 km 슬리퍼, 3 

km 운동화, 1 km 슬리퍼, 1 km 운동화 순으로 감소하였고, 비 흡연군

은 맨발 보행, 1 km 운동화, 1 km 슬리퍼, 3 km 운동화, 3 km 슬리퍼 보

행 순으로 감소하였다. 군 간에서는 3 km 운동화, 3 km 슬리퍼에서 산

소포화도 차이가 있었다(p < 0.05). 흡연군은 긴 보행보다, 더 짧은 보

행에서, 비 흡연군에서는 긴 보행 시 산소포화도가 감소하는 결과를 

보였으며, 군 간 비교에서 비 흡연군은 3 km 슬리퍼, 3 km 운동화 보행 

시 산소포화도가 흡연군보다 줄어드는 결과를 보였는데, 이는 본 연

구 흡연자들은 1년 이상의 습관성 흡연자들로 습관성 흡연자의 경우 

저산소혈증에 적응되어있어 운동수행능력을 증가시키기 위해 말초

신경을 자극하여 신체에 산소공급을 높이려 하므로 흡연자의 헤모

글로빈 수치가 비흡연자보다 높게 나타난다고 주장한 선행연구23와 

일치함을 알 수 있다. 저산소혈증에 적응되면 에너지 대사 효율은 호

기성 대사에서 혐기성 대사 과정으로 변화되어 세포 생존에 필요한 

삼투압을 유지함으로써 저산소혈증을 견디려는 노력으로 이와 같은 

결과가 발생하였다고 생각된다. 또 다른 선행연구는 흡연 여부가 산

소포화도에 미치는 영향을 연구하여 군 간 유의하지 않는 결과를 보

였다고 보고하였는데25 이는 단순하게 안정한 상태에서 흡연자와 비

흡연자의 산소포화도 측정을 하였고 본 연구는 신발 유형과 보행 거

리의 변화로 인하여 위와 같은 결과가 나온 것으로 생각된다.

Sato26는 높은 굽을 신은 여성이 낮은 굽을 신은 여성보다 보행의 

너비와 길이가 짧다고 보고하였는데, 본 연구 양발 너비의 변화에선 

흡연군과 비 흡연군 보행의 변화에서 유의한 차이가 나타나지 않았

다(p> 0.05). 따라서 본 연구는 굽이 없는 슬리퍼와 운동화 보행으로 

구두 보행보다 지지면이 넓고 더욱 안정적인 보행으로 인해 너비의 

차이는 없는 것으로 여겨지며, 군 간의 비교에서 3 km 운동화 보행군

에서 유의한 차이가 있었는데(p < 0.05), 흡연군의 너비가 짧아진 것으

로 확인되어 흡연이 운동수행능력과 안정성에 영향을 미칠 수 있는 

것으로 생각된다. 

왼 보장에서는 흡연군에서 유의한 차이가 있었고(p < 0.05), 맨발 보

행, 3 km 슬리퍼, 1 km 슬리퍼, 1 km 운동화, 3 km 운동화 보행 순으로 

길이가 길어졌으며, 비 흡연군에선 유의한 차이가 없었다(p> 0.05). 군 

간의 차이에서는 3 km 슬리퍼 보행에서 유의한 차이가 있었는데

(p < 0.05), 3 km 슬리퍼 보행에서 흡연군이 비 흡연군보다 상대적으로 

보장이 짧아졌고, 1 km 슬리퍼 보행도 유의하지 않지만, 비 흡연군보

다 흡연군의 왼 보장이 짧아졌다. Han 등3은 정상 성인 상대로 신발유

형에 따른 보행변화에서 맨발, 슬리퍼, 운동화, 구두 보행에서 왼쪽 보

장에서 유의한 차이가 나타났고, 오른쪽 보장에서는 유의한 차이가 

없었다고 보고하였고, Sherrington과 Menz27의 연구에 의하면 슬리퍼

와 같이 신발 뒤축이 고정되어 있지 않은 신발을 신으면 발을 질질 끄

는 보행(shuffling gait)을 하게 되고 보행 시 신발이 발과 분리되기 쉬

우며 이것은 외부의 위험 요소로 작용하여 보행의 정상적 주기를 손

상한다고 보고하였다. 이 때문에 슬리퍼 보행은 운동화 보행보다 균

형 감각이 떨어져 안정성을 증가시키고자 운동화 보행에 비해 보장

과 보폭이 짧아진 것으로 생각하며, 흡연군은 저산소혈증에 적응되

어 호기성 대사과정에서 혐기성 대사과정으로 바뀌어 체내 젖산(lac-

tate)이 축적되면서 운동 피로를 유발하고 운동수행력을 저하해 3 km 

슬리퍼 왼 보장이 감소된 것으로 생각된다. 또한, 선행연구는 지지면

이 좁은 구두 보행으로 인해 왼 보장 길이가 짧아진 것으로 생각되며, 

본 연구는 흡연과 불안정한 슬리퍼, 보행 거리 차이 때문에 흡연군의 

3 km 슬리퍼 보행의 왼 보장이 감소된 것으로 생각된다.

오른 보장 변화의 경우 유의한 차이가 없었으나(p> 0.05), 군 간의 

차이에서는 3 km 슬리퍼 보행에서 유의한 차이가 있었고(p < 0.05), 흡

연군이 비 흡연군에 비해 보장이 상대적으로 짧아졌다. 이 또한 흡연

이 불안정하고 보행 거리가 긴 슬리퍼 보행에 영향을 미친 것으로 사
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료 된다. 

디딤기와 흔들기는 보행에 있어 안정성과 관련되어 있고, 디딤기와 

흔들기에 걸리는 시간을 측정함으로써 보행 안정성에 관한 정보를 

얻을 수 있으며,28 시간이 길수록 보다 안정성이 떨어져 안정성을 유

지하고자 디딤기에 걸리는 시간이 길어진다. 본 연구에서 디딤기 변

화의 경우 흡연군에서 유의한 차이가 있었고(p < 0.01), 맨발 보행, 3 

km 슬리퍼, 1 km 슬리퍼, 1 km 운동화, 3 km 운동화, 순으로 증가하였

고, 슬리퍼 보행이 다른 보행보다 시간이 더 짧은 것으로 나타났는데 

흡연과 불안정한 슬리퍼 보행으로 인해 가속보행(festinating gait) 시 

나타나는 질질 끄는 보행(shuffling gait)과 같은 디딤기 형태가 발생하

였다고 생각된다. 비 흡연군도 유의한 차이가 있었고(p < 0.01), 맨발보

행, 3 km 운동화, 1 km 운동화, 3 km 슬리퍼, 1 km 슬리퍼 순으로 뒤축

이 없는 불안정한 슬리퍼 보행이 증가하였다. 군 간 비교에서도 1 km 

운동화 보행에서 차이를 보였는데(p < 0.05), 비 흡연군보다 흡연군에

서 디딤기 시간이 증가함을 확인할 수가 있었다. 3 km 운동화 보행에

서도 유의하지 않았지만, 흡연군이 보다 디딤기에 걸리는 시간이 길

어진 걸로 보아 흡연이 운동화 보행에 있어 안정성에 영향을 미치게 

된다는 것을 알 수 있다. 

흔들기 변화의 경우 흡연군에서 유의한 차이가 있었는데(p < 0.01), 

맨발 보행, 3 km 슬리퍼, 1 km 슬리퍼, 3 km 운동화, 1 km 운동화 보행 

순으로 시간이 감소하였고, 비 흡연군도 유의한 차이가 있었다

(p < 0.05). 

비 흡연군은 맨발 보행, 3 km 운동화, 1 km 운동화, 1 km 슬리퍼, 3 

km 슬리퍼 순으로 짧아졌고, 군 간의 차이에서는 유의한 차이가 없

었다(p> 0.05). Han3은 신발 변화에 따른 보행 변화 연구에서 흔들기 

변화가 차이 있었다고 보고하였고, 이는 선행연구와 일치함을 알 수 

있으며 본 연구의 흡연자 군에 유의한 결과는 흡연과 슬리퍼 보행이 

안정성을 감소시켰기 때문으로 생각된다. Housdorff 등29의 연구에 의

하면 낙상을 경험한 노인은 경험하지 않은 노인보다 디딤기에 걸리는 

시간이 길고 흔들기에 걸린 시간이 짧게 나타난 것으로 보고하였는

데, 본 연구는 건강한 성인을 대상으로 실험하였고, 흡연 여부 보행 여

부 3 km 보행에서 차이를 보였기 때문에 이와 같은 결과가 나온 것으

로 판단된다. 

본 실험 결과 흡연군에서는 산소포화도(oxygen saturation), 왼 보장

(left foot step length), 디딤기(stance phase), 흔들기(swing phase) 4개 패

턴에서 유의성이 나타났고, 비 흡연군은 산소포화도(oxygen satura-

tion), 디딤기(stance phase), 흔들기(swing phase) 3개 패턴에서 유의성이 

나타났다. 산소포화도 군 간 비교에선 3 km 운동화 보행과 3 km 슬리

퍼 보행에서 유의성이 나타났으며, 양발 너비에선 3 km 운동화 보행

에서, 왼 보장에선 3 km 슬리퍼 보행에서 유의하였고, 오른 보장에선 

3 km 슬리퍼 보행, 디딤기는 1 km 운동화 보행에서 유의성이 나타났

다. 이 결과를 놓고 보면 흡연은 신발의 안정성이 떨어지고 길이가 길

수록 보행에 영향을 주며 비흡연자보다 근피로도를 쉽게 유발해 보

행 패턴에 영향을 미치는 것으로 생각된다. 본 연구의 제한점으로는 

대상자의 수가 적어 일반화하는 데 어려움이 있고, 여러 가지 속력을 

이용하지 않고 4 km/h 속력으로 제한한 점, 실험 직전 흡연 여부를 통

제하지 않은 점 등이 있었다. 추후 이러한 제한점을 보완하여 보행 거

리의 변화와 신체특성, 신발 종류의 다변화를 조절하여 보다 더 많은 

연구가 진행되어야 할 것으로 생각된다.
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