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[Purpose] The purpose of this study was to examine the effect of recovery methods comparing with

change ratio in Lactic acid(LA), Heart rate(HR), VAS(Visual analogue scale) on recovery patterns after

field training(FT) in Korea National bobsleigh and skeleton players. [Methods] The tests were conducted

for 3 times at a one-week interval as an experimental design within the same subjects(n=9), observed

change ratio in LA, HR, VAS through applying Active recovery(AR), Whole body vibration(WBV) &

Cold water immersion(CWI) after FT. [Results] The results were summarized as follows: The alteration

of ratio in LA, HR, VAS decreased significantly after applying the three recovery patterns(p<.01). The

difference between the groups showed that the reduction in lactic acid according to active recovery and

whole-body vibration was higher than cold water immersion(p<.01). [Conclusion] In conclusion, although

active recovery was more effective than static recovery, there was a significant effect of the three

recovery methods in this study on reducing a fatigue in bobsleigh & skeleton players. Therefore, it

would be considered to improve the performance of athletes when these methods apply for them

depending on situations and environments.
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서 론1)

선수들의 경기력 향상을 위해 스포츠 과학자들은 선

수, 종목 및 환경에 대한 다수의 정보를 기초로 하여 종

목별 특이성에 부합하는 훈련 방법을 만들고자 노력하고

있다(Malina et al., 2004; Song el al., 2007). 이

를 통해 선수들은 근력, 근지구력, 파워 등의 체력 요인

들을 향상시킬 수 있으며, 이는 경쟁불안을 극복할 수

있는 심리적 안정 요인으로도 작용될 수 있다(Choi et

al., 2015). 하지만 이런 노력에도 불구하고 현장 지도
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자 및 트레이너는 선수가 수용할 수 있는 역치 이상의 훈

련이 경기력 향상에 도움이 될 것으로 기대하고 있으며

(Lim, 2000; Park & Kwak, 2013), 이런 훈련 적용

은 과학적으로 정량화 되어있거나 근거중심적인 내용이

결핍되어 있어 선수들에게 경기력 저하와 같은 부정적인

영향을 초래할 수 있다(Kraemer & Bradley, 1997;

Bompa & Buzzichelli, 2014). 이를 예방하기 위해

서는 체력 프로그램의 과학적 접근도 중요하지만 정리

운동의 적용이 운동 후 나타날 수 있는 부정적인 영향을

완화시키는 효과가 있는 것으로 나타나 이를 규칙적으로

실시할 필요가 있다(Takahashi et al., 2006).

정리운동은 근피로 감소, 원활한 혈액순환, 지연성 근

육통(DOMS; delayed onset muscle soreness) 예

방, 관절가동범위(ROM; range of motion) 회복 등의
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여러 가지 긍정적인 효과가 있는 것으로 나타났다

(Takahashi & Miyamoto, 1998;Bishop et al.,

2008). 이런 효과를 기대하기 위해 다양한 정리운동이

적용되고 있는데, 대표적으로는 냉침수요법(Jakeman

et al., 2009; Gregson et al., 2013; Mawhinney

et al., 2013), 동적회복(Devlin et al., 2004; Dahl

et al., 2006; Spencer et al., 2008) 및 전신진동운

동(Cheng et al., 2010; Kang et al., 2017) 등이

현장에서 활발하게 활용되고 있다. Jeon &

Lee(2014)는 이런 정리운동의 적용이 저혈현상 완화,

정맥 환류량 증가, 활성산소 제거 등의 긍정적인 효과가

있음을 제시하였으며, Bishop et al.(2008)은 선수들

의 경기력을 향상시키고, 피로를 줄여 이후 실시될 훈련

의 집중도를 향상시킨다고 정의하였다. 그러나 대부분의

운동 후 회복 관련 연구들은 일반인을 대상으로 하거나

지구성 종목에 집중되어 있어 파워 및 스피드 종목에 적

합한 현장 적용 연구가 필요한 실정이다.

동계올림픽을 대표하는 종목인 봅슬레이·스켈레톤은

썰매를 움직이기 위한 폭발적인 파워와 일정구간을 지속

적으로 달릴 수 있는 스피드 지구력이 순위를 결정짓는

중요한 경기력 요인으로 작용된다(Leonardi et al.,

1987; Morlock & Zatsiorsky, 1989; Osbeck et

al., 1996; Min, 2016). 썰매를 밀며 달려야 하는 종

목 특성상 빠른 스타트를 위해 육상 훈련을 실시하며,

육상 훈련은 빠르고 강한 움직임이 발생될 수 있도록 플

라이오메트릭(ploymetric)과 같이 신전단축주기

(SSC; stretch shortening cycle)를 활용한 훈련 프

로그램으로 구성된다(Wilk et al., 1993; Yoon et

al., 2002). 이런 훈련은 과도한 근피로 및 근손상에 원

인으로 작용하며(Romanovsky et al., 2005), 이런

생리학적 스트레스는 곧 상해 및 경기력 저하와 같은 부

정적인 영향을 유발하게 된다. 이는 과도한 체중을 유지

해야 하는 봅슬레이 선수들의 경우 더욱 치명적인 경기

력 저하의 원인으로 작용된다. 이를 완화하기 위해 운동

후 정리운동의 적용을 권장하고 있으나(Han, 2012),

봅슬레이·스켈레톤 선수들을 대상으로 한 효과적인 회복

연구는 미흡한 실정이며, 선행 연구의 방법을 적용하기

에는 아직 방법론적 타당성에 대해서는 논쟁의 여지가

있다.

따라서 본 연구에서는 국가대표 봅슬레이·스켈레톤

선수에게 육상 훈련 후 회복 방법에 대한 효과 차이를 규

명함으로써 코치 및 선수들에게 회복 관련 기초자료를

제공하는데 목적이 있다. 또한 회복 방법에 대표적인 3

가지 방법을 동계 종목에 적용함으로써 추후 진행될 엘

리트 선수들의 회복 적용에 대한 근거 자료를 제공하는

데 목적이 있다.

연구방법

연구대상

본 연구의 대상자는 2017년 국가대표 남자 봅슬레이·

스켈레톤 선수 중 2016/2017 BMW IBSF World

Cup 대회에 참가하여 세계랭킹 31위 이내 성적을 낸 선

수들(n=5)과 국가대표 선수들(n=4)로 선정하였다

<Table 1>. 대상자의 신체적인 특성은 <Table 2>과 같

다.

Rank Athlete Discipline
2 A Skl
3 B Bob
14 C Bob
26 D Skl
31 E Skl

Bob: 2-man bobsleigh, Skl: men's skeleton

Table 1. Ranking at the 2016/2017 BMW IBSF World Cup 

Variables Weight(kg) Height(cm) BMI Fat(%)

Subjects
(n=9) 96.29±11.00 178.99 ±4.29 29.96±2.38 16.61±4.00 

Table 2. Subjects’ characteristic  (Mean ± SD)

연구 설계

본 연구는 반복 실험으로 동일한 대상자들에게 1주일
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간격으로 총 3차에 걸쳐진행되었다. 준비운동과육상 훈

련프로그램은기존에팀내에서실시되고있던방법과동

일하게 진행되었으며, 훈련 이후 유산소운동, 전신진동운

동및냉침수요법의서로다른 3가지 회복 방법을 1주간

격으로 실시하여 총 3주간 실험이 진행되었다. 피로회복

과관련된 변인으로혈중젖산농도, 심박수 및 VAS를측

정하였으며, 육상 훈련 직후와 회복 방법 적용 직후 총 2

회 측정하여 회복 방법에 따른 변인들의 변화를비교하였

다. 모든 실험은 무작위 배정 교차 설계(randomised

crossover design) 방법으로 주마다 무작위로 3명씩 선

수를 분배하여 3회 측정하였다. 이 연구의 절차를 도식화

하여 제시하면 <Fig. 1>과 같다.

Fig. 1. Procedure of study

훈련 프로그램 방법

훈련 프로그램은 봅슬레이·스켈레톤 선수의 스타트

구간 기록 단축에 초점을 맞추어 진행되었다. 준비운동

으로 다이나믹 스트레칭을 20분간 실시하였고, 육상 훈

련 프로그램은 단거리 육상 훈련을 기반으로 종목에 맞

게 변형하여 구성하였으며 총 운동시간은 회당 90분 진

행되었다.

다이나믹 스트레칭

다이나믹 스트레칭은 준비운동의 한 방법으로서 정적

스트레칭과 비교하였을 때 점프 능력, 하지의 근 활성도

그리고 최대근력을 향상시키는데 효과가 있는 것으로 알

려져 있다(Han & Park, 2013; Yang & Jeong,

2013). 본 연구에서의 다이나믹 스트레칭은 Aguilar

et al.(2012)의 프로그램을 기초로 구성하였으며 회당

20분간 실시하였고 종류는 10가지로 구성하였다. 프로

그램 구성은 <Table 3>과 같다.

Program

Exercise Repetitions

Heel toe walks
Russian walk
High knee pull
Walking quad stretch
Butt Kicks
Carioca with high knee drive
Walking lunge
Rear leg swing
Shuffle
Acceleration

5 per leg over 10m
5 per leg over 10m
5 per leg over 10m
5 per leg over 10m
10m
10m
5 per leg over 10m
5 per leg over 10m
10m
10m

Duration Total 20 min

Table 3. Dynamic warm-up protocol

육상 훈련 프로그램

육상 훈련 프로그램은 플라이오메트릭과 스프린트 인

터벌 훈련을 병합하여 진행하였다. 플라이오메트릭 프로

그램은 squat jump, double leg ankle bounce,

lateral cone hop, double leg hop, running bound

총 5가지로 구성하였으며 세트는 2~3세트, 반복횟수는

6~8회로 설정하였다. 세트 간의 휴식시간은 2분으로

실시하였다. 스프린트 인터벌 트레이닝의 경우

30m~150m 구간 사이에서 인터벌 훈련이 진행되었으

며 훈련 부하는 70~100%로 실시되었다. 스타트라인

에서 스탠딩 스타트로 출발하여 30m까지 10회, 60m
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Plyometric training program Sprint interval training program

Exercise Set x Rep Recovery time
between sets Session Distance x rep % Maximum 

effort
Recovery time 

between sessions
Squat jump 3 x 6

2 min

1 30m x 10 90~100

5~10 min

Double leg ankle bounce 3 x 6
2 60m x 4

80~90Lateral cone hop 3 x 8
3 100m x 2Double-leg hop 3 x 8
4 150m x 2 70~80Running bound 2 x 8

Table 4. High intensity field training program

까지 4회, 100m까지 2회, 150m까지 2회 실시하였고,

휴식시간은 세션 간 5~10분 이내로 이루어 졌으며,

100m와 150m 구간에서 반복횟수 사이의 휴식시간은

6분 이내로 이루어졌다. 휴식 방법은 가벼운 조깅이나

빠르게 걷도록 지시하였다(Dintiman & Ward,

2003; Smith, 2005; Lee, 2010). 육상 훈련 프로그

램의 총 운동 시간은 90분이였으며, 훈련프로그램의 자

세한 구성은 <Table 4>와 같다.

회복 방법

회복 방법으로는 유산소운동, 전신진동운동 및 냉침

수요법의 3가지 방법이 1주 간격으로 순차적 적용되었

다. 실험 당일 선수들의 피로를 최소화하기 위하여 실험

전날 충분한 수면을 실시하도록 독려시켰으며, 본 훈련

이외의 보강 운동은 실시하지 않도록 통제하였다. 회복

적용 시간은 팀 규모와 적용 한계를 고려하여, 각 처치

에서 효율적인 적용이 이루어 질 수 있도록 효과가 발현

되는 최소한의 시간을 선정하기 위해 선행연구를 토대로

하여 선정하였다. 그러므로 효과발현 최소 시간인 유산

소운동 15분(Wigernæs et al., 2001), 전신진동운동

10분(Carrasco et al., 2011), 냉침수요법 10분

(Bailey et al., 2007)을 설정하였다.

유산소운동

본 연구에서는 선수들에게 400m트랙에서 V̇O2max

의 50% 강도로 15분간 러닝을 실시하도록 하였다

(Wigernæs et al., 2001). 그러나 트랙에서 V̇O2max

의 50% 강도를 맞추는 것이 어렵기 때문에 아래의

Swain et al.(1994)의 추정공식을 이용하여 HRmax

를 추정하였다. 따라서 V̇O2max의 50% 강도는

HRmax 65~70% 강도와 동일함으로 선수들이 착용하

고 있는 심박수 측정기(Polar, Australia)를 이용하여

설정된 강도를 맞추도록 하였다.

▶    × max  

전신진동운동

전신진동운동은 훈련 후 지연성 근육통(DOMS)과

크레아틴키나아제(CK; creatine kinase)를 감소시키

는데 효과적인 것으로 알려져 있다(Aminian-Far et

al., 2011; Kosar et al., 2012). Larivière et

al.(2003)과 Carrasco et al.(2011)이 제안한 연구

방법을 참고하여 현 연구 상황에 맞게 보완하여 적용하

였다. 바이브레이션(Galileo, Novotec Medical

GmdH, Germany)장비를 활용하여 진동 20Hz, 진폭

4mm으로 10분간 적용하였고 선수의 상체는 기립자세

로 유지하고 무릎 각도는 120°로 구부린 자세를 유지하

도록 하였다.

냉침수요법

냉침수요법은 Bailey et al.(2007)이 제안한 방법을

기초로 보완하여 적용되었다. 대상자는 훈련 후 높이

750mm, 지름 785mm의 침수통 안에서 10분간 냉침

수요법을 실시하였으며 허리 높이까지 침수하도록 하였

다. 물의 온도는 10~15°C로 유지되도록 하였다.

측정 항목 및 방법
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Fig. 3. Changes of blood lactate
a, b: different alphabet indicates significantly

different variable 
*: significant difference between post-training and

post-cool down

본 연구에서는 훈련 후 봅슬레이·스켈레톤 선수의 효

율적인 피로 회복을 살펴보기 위하여 젖산(Song et

al., 2017), 심박수(Shetler et al., 2001),

VAS(Millard-Stafford et al., 2005)를 측정하였다.

변인 선택 기준은 첫째, 현장에서 활용이 용이하고, 둘

째, 바로 피드백이 가능하며, 셋째, 지도자 및 선수들이

이해하기 쉬운 변인들로 채택하였다.

혈중 젖산

혈중 젖산을 측정하기 위해 fingertip 방법으로 손가

락 끝 모세혈관에서 혈액을 채취하였고 간이 젖산측정기

(Lactate Pro, ARKRAY Inc, Japan)를 이용하여 훈

련 직후와 회복 방법 처치 후 혈액을 채취하여 분석하였

다.

심박수

심박수는무선심박수측정기(Polar, Australia)를 선

수에게착용하게하여훈련직후와회복방법처치이후의

심박수 변화를 모니터링 하였다.

시각통증척도(VAS; visual analogue scale)

Melzack(1987)의 시각적통증척도(VAS; visual

analogue scale)를 활용하여, 본 연구에 맞게 변형시켜

훈련직후와회복방법처치이후발생되는피로정도를표

시하게 하여 그 변화를 측정·평가하였다.

현재 피로가 어느 정도인지 표시하세요.

Fig. 2. Visual Analogue Scale

통계 처리

본 연구에서 얻은 모든 자료는 SPSS PC+ for

Windows (version 22.0) 통계 프로그램을 이용하여

다음과 같이 분석하였다. 모든 변인은 기술통계를 이용

하여 평균(mean)과 표준편차(standard deviation:

SD)를 산출 하였으며 회복 방법과 측정시기 간 상호작

용을 검증하기 위해 반복 이원변량분석(two-way

repeated ANOVA)을 실시하였다. 또한 회복 방법 간

의 차이를 알아보기 위하여 일원배치 분산분석

(one-way ANOVA)으로 처리하였으며 사후검증은

Turkey 방법을 사용하였다. 모든 통계분석의 유의수준

(α)은 .05로 설정하였다.

연구결과

혈중 젖산

육상 훈련 전 젖산에 대한 집단 간 통계적 유의차는

나타나지 않았다(F=.648, p>.05). 육상 훈련 직후와

회복 방법처치 이후 혈중 젖산 농도의 변화를 비교한 결

과는 <Fig. 3>과 같다. 유산소운동 실시 전 육상 훈련

직후의 혈중 젖산 농도는 15.28±1.71 mmol/L, 전신

진동운동 전 혈중 젖산 농도는 15.44±2.29 mmol/L,

냉침수요법 전 14.81±1.66 mmol/L로 나타났다. 회복

방법처치 이후 젖산농도는 유산소운동 5.18±1.47
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Variables Method
Test

p post hoc
Post-training Post-cool down

Blood lactate
(mmol/L)

Cold water immersion 14.81 ± 1.66 7.63 ± 1.50 Method

Time

Method x Time

.239

.000

.000

**

**

a < b, cActive recovery 15.28 ± 1.71 5.18 ± 1.47

Vibration 15.44 ± 2.29 4.66 ± 1.46

Heart rate
(beast·min-1)

Cold water immersion 166.56 ± 4.25 123.89 ± 2.67 Method

Time

Method x Time

.285

.000

.808

**Active recovery 164.78 ± 4.29 121.11 ± 2.67

Whole body vibration 165.59 ± 3.71 122.67 ± 2.69

VAS
(cm)

Cold water immersion 9.11 ± 0.42 5.83 ± 0.64 Method

Time

Method x Time

.302

.000

.871

**Active recovery 9.40 ± 0.40 6.20 ± 0.49

Whole body vibration 9.23 ± 0.23 6.12 ± 1.13
*p<.001 : significant main effect or interaction

Table 5. Changes of variables at immediately post training and post cool down (Mean±SD)

mmol/L, 전신진동운동 4.66±1.46 mmol/L, 냉침수

요법 7.63±1.50 mmol/L로 감소하였다. 이 결과 시기

간 유의한(p<.01) 감소가 나타났으며 처치와 시기의 상

호작용이 유의하게 나타났다(p<.01). 또한 회복 방법

간의 차이에서는 냉침수요법에 비하여 유산소운동 및 전

신진동운동이 유의하게 감소한 것으로 나타났다.

심박수

육상 훈련 전 심박수에 대한 집단 간 통계적 유의차는

나타나지 않았다(F=.071, p>.05). 육상 훈련 직후와

회복 방법 처치 이후 심박수의 변화를 비교한 결과는

<Table. 5>와 같다. 시기 간 유의한(p<.01) 감소가 나

타났으나 처치 간 유의한 차이는 없었다.

시각 통증 척도

육상 훈련 전 시각 통증 척도에 대한 집단 간 통계적

유의차는 나타나지 않았다(F=.260, p>.05). 육상 훈

련 직후와 회복 방법 처치 이후 시각 통증 척도의 변화를

비교한 결과는 <Table 5>와 같다. 시기 간 유의한

(p<.01) 감소가 나타났으나 처치 간 유의한 차이는 없

었다.

논 의

회복 방법에 따른 젖산 변화

본 연구에서 운동 직후 및 처치 후 젖산 변화율을 비

교한 결과 냉침수요법, 동적 회복, 전신진동운동이 각

48.48%, 66.1%, 69.81%의 감소율이 있는 것으로 나

타났다. Sung & Kim(2017)의 연구에서는 운동 후

처치 없이 젖산 회복률을 관찰한 결과 18.92%가 감소

된 것으로 나타났으며, Yoo et al(2009)의 연구에서는

동적 처치에 따른 회복률이 평균 52.53%인 것으로 나

타나 운동 직후 처치가 회복에 중요한 역할을 함을 알 수

있다. 또한 육상 훈련 후 처치에 따른 젖산 발현양의 차

이를 비교한 결과 전신진동운동 및 유산소 운동이 냉침

수요법과 비교하여 집단 간 통계적 유의차가 있는 것으

로 나타났다. 선행연구에서도 다양한 동적 움직임을 통

하여 젖산 제거율에 대한 연구 결과가 발표되고 있는데,

Lee(2014)는 탄성밴드를 이용하여 1RM의 30% 수준

으로 회복 운동을 실시한 결과 통제군과 비교하여 높은

젖산 감소율이 나타났다. Spencer et al.(2008)은 반

복적인 스프린트 훈련 후 V̇O2max 35% 강도의 동적

회복이 ATP 재합성 및 젖산 감소에 효과가 있는 것으로

보고하였다. Riganas et al.(2015)은 탈진 운동 후

V̇O2max 50%의 강도로 Rowing 운동을 실시한 결과

25%의 강도로 회복 운동을 실시한 그룹과 비교하여 젖

산 회복율이 약 28% 높게 나타나 동적 회복이 젖산제거
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에 효과적인 것을 보고하였다. 또한 선행연구에서는 운

동 강도에 따른 젖산제거율의 차이를 제시하고 있는데,

회복을 위한 운동 강도 범위로는 V̇O2max 25~60%까

지 효과가 있는 것으로 나타났다(Menzies et al.,

2010). 국내 연구에서도 V̇O2max 30%, 40%, 50%

의 강도로 회복 운동을 실시한 결과 50%에서 젖산 감소

율이 가장 높게 나타났으며(Park, 2003), 이는 본 연

구에서 제시한 HRmax 70%의 강도와 동일한 수준임

을 알 수 있다. Han & Sin(2007)은 일반인을 대상으

로 HRmax의 40%, 50%, 60%의 강도로 회복운동을

적용한 결과 HRmax 40%에서 가장 많은 젖산 감소율

이 나타나 본 연구보다 낮은 강도에서 효과가 나타났는

데, 이는 일반인의 경우 선수들에 비해 운동 경험이 부

족하여 낮은 강도에서 회복이 더욱 촉진된 것으로 여겨

진다. 봅슬레이·스켈레톤의 훈련 특성상 가벼운 조깅형

태의 처치가 적절한 회복을 유도하였지만, 효과적인 회

복을 위해 적용 시간을 증가시키거나 강도를 높인다면

과체중으로 인한 상해 위험이 존재하므로 본 연구의 운

동 형태 및 강도 적용이 적절할 것으로 여겨진다.

전신진동운동 또한 15~50Hz의 진동수를 통해 저강

도 및 고강도의 신체적 자극을 유발하여 유산소 동적 활

동과 같은 효과를 기대할 수 있으며, Kim et

al.(2014)과 Song(2010)은 20Hz의 진동과 10mm

의 진폭이 전신마사지 효과 및 근이완 효과가 있어 준비

운동 및 정리운동에 효과적인 것으로 보고하였다. 이는

전신 진동 시 피부 수용기가 외부적 자극에 반응하여 중

추신경계로 전도되는 통증 신호를 감소시키며, 규칙적인

진동 자극이 가벼운 활동과 유사한 형태로 혈관을 자극

하여 혈류량을 촉진시키는 것과 관련성이 있다

(Lohman et al., 2007). 그러므로 저강도의 지속적인

진동 자극이 근육 및 관절수용기를 자극하여 교감신경을

활성화 시키고, 활성화된 교감신경으로 인한 혈관확장이

혈류량을 증가 시켜 젖산이 감소된 것으로 여겨진다. 또

한 본 연구에서는 유산소운동과 전신진동운동 처치간의

통계적 유의차는 나타나지 않았지만, 회복률이 각각

63.5%와 69.6%로 나타나 전신진동운동의 젖산 감소

율이 더 높게 나타났다. 그러므로본 연구에서 제시한전

신진동운동의 강도(20Hz, 4mm)는 유산소운동에서 제

시한 운동 강도(HRmax 70%)와 유사한 수준임을 알

수 있다.

Lee et al.(2002)은 등속성 장비를 이용하여 각속도

30°/sec의 속도로 50회씩 3set를 반복하여 젖산을 유

도한 뒤 냉침수를 실시한 결과 처치 전 4.60±1.6

mmol/L에서 처치 후 3.33±1.0 mmol/L로 감소하여

약 27.6%의 감소율이 나타났다. Yang &

Park(2016)은 태권도 시합 후 냉처치에 따른 혈중 젖

산 농도를 비교한 결과 처치 전 6.0±1.03 mmol/L에

서 처치 후 3.8±0.19 mmol/L로 약 36.6%의 감소율

을 보고하였다. 해외 연구에서도 냉요법 적용이 중추신

경에 발생할 수 있는 과도한 구심성 신경 자극을 완화시

키고 과도하게 발현되는 심부체열을 정상으로 유지하기

위한 대사율을 감소시켜 젖산 제거를 위한 에너지의 효

율적인 동원이 가능한 것으로 보고하고 있다(Serban,

1979; Heyman et al., 2009). 본 연구에서도 선행연

구와 동일한 감소 효과가 나타났으며, 이는 냉침수가 하

반신만 적용되어 상·하 체온의 불균형을 완화하기 위해

순환되는 혈류량의 증가가 체내 축적된 젖산 감소의 도

움이 된 것으로 사료된다. 비록 유산소운동 및 전신진동

운동과 비교하여 낮은 결과치가 나타났지만, Lee et

al.(2002)과 Yang & Park(2016)에서 제시한 결과

보다 전·후 비교 시 50.3%의 높은 감소율이 나타나 냉

침수요법이 운동 후 회복에 효과가 있음을 알 수 있다.

또한, 선행연구와 비교하여 지나치게 높은 감소율이 나

타난 이유는 장기간의 훈련으로 일반인에 비해 생리학적

반응이 활발한 엘리트 선수들을 대상으로 실시하였기 때

문인 것으로 여겨진다.

결국 젖산의 과발현은 에너지의 생산과 소비의 불균

형에서 나타나는 것으로, 충분한 산소 유입으로 인하여

생산과 소비의 평형이 형성되기 전까지 많은 양의 젖산

이 근육에서 형성됨을 알 수 있다. 따라서 정적 처치

(냉침수요법)보다는 혈관 확장 및 혈류 촉진을 활성화

시킬 수 있는 동적 처치(유산소운동, 전신진동운동)가

젖산 감소에 효과적일 것으로 판단된다. 그러나 봅슬레

이·스켈레톤 선수들의 경우 육상 훈련 적용이 대부분

비시즌기인 여름 동안에 이루어지며, 이런 환경적인 요

인을 고려한다면 시기에 맞게 냉침수 요법을 적용하는

것이 선수들의 전신 피로 회복에 도움이 될 것으로 여

겨진다.
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회복 방법에 따른 심박수 변화

본 연구에서는 운동 후 처치가 심박수에 미치는 영향

을 확인하기 위해 유산소운동, 전신진동운동 및 냉침수

요법을 적용한 결과 각각 23.8%, 26.5%, 25.9%가

감소된 것으로 나타났다. 이런 연구결과를 재해석해 보

면 처치 전후에 대한 통계적 유의차는 존재하지만 통제

그룹이 없는 상황에서는 변화정도가 유의미한 해석이 가

능한지에 대해서는 선행연구의 비교검토가 필요하다.

Riganas et al.(2015)의 연구에서는 V̇O2max 50%

강도의 동적회복 시 약 36%의 높은 심박수 감소가 나타

났으며, 더 낮은 강도 또는 정적 회복에서는 통계적 유

의차가 나타나지 않았다. 이는 동적회복이 체내 생리학

적 균형회복에 도움이 된다는 여러 선행 연구와 동일하

게 본 연구결과도 유의미한 해석이 가능할 것으로 사료

된다. 또한, 낮은 강도의 활동은 대사산물의 효과적인

이동 및 제거가 어렵기 때문에 이를 회복하기 위해서는

더 많은 혈류가 공급될 수 있도록 안정시 이상으로 심박

수를 유지시켜야 된다는 선행연구(Bonen &

Belcastro, 1976; Stamford et al., 1981)와도 일치

하는 결과가 나타났다. 심박수의 과도한 증가는 결국 심

장의 부담으로 작용하여 회복이 지연되기 때문에 이를

예방하기 위해서는 선행 연구와 본 연구에서 제시한

V̇O2max 50% 또는 HRmax 70% 정도의 운동을 실시

하는 것이 효과적일 것으로 판단된다.

전신진동운동에서는 10Hz의 주파수와 5mm의 진폭

을 적용한 결과 비적용 그룹에 비해 심박수의 변화가

10.5% 더 빠르게 회복되는 것으로 나타났다(Kang &

Kwon, 2015). 이는 본 연구에서 제시한 20Hz 주파수

와 4mm의 진폭과 비교하여 낮은 강도로 설정되었지만,

다른 선행연구에서는 20Hz이하의 주파수 적용이 근이

완 및 혈관확장에 관여하여 혈류량을 촉진된다고 하였으

며(Song et al, 2011), 그로 인하여 심박수 회복에 있

어서 동일한 효과가 나타난 것으로 생각된다. 성인 여성

을 대상으로 실시한 연구에서도 10Hz의 주파수와

5mm의 진폭의 적용이 처치 전·후 33.63%의 감소율을

보여 진동운동의 적용이 회복에 긍정적인 영향이 있는

것으로 여겨진다(Kang et al., 2016).

본 연구에서 실시된 냉침수요법은 비활동성 회복이기

때문에 긍정적인 효과를 기대하기에는 어려움이 존재할

것으로 예상하였으나, 다른 두 처치와 동일한 결과가 나

타나 심박수 회복에 도움이 되는 것으로 나타났다. 선행

연구에서는 운동으로 과발현된 신경 활성을 저온침수로

감소시킬 수 있으며, 중추신경계에 전달된 냉감각은 생

리적 반응이 활성화되는 것을 억제하여 심박수를 낮추는

역할을 한다고 정의하였다(Mang, 2002). Kim et

al.(2007)도 운동 직후 심박수가 186.50±6.05 bpm

에서 저온침수법 이후 90.83±9.64 bpm으로 내려갔으

며, 이는 피부감각에서 발생된 구심성 신경 자극이 저온

침수에 의해 상쇄되어 중추신경에 전달되어야 하는 신호

정보를 감소시켜 발생된 것으로 정의하였다. 본 연구와

동일하게 선행연구 모두에서 약 15°C의 온도로 냉침수

를 실시하였지만, 10~30분까지 각기 다른 침수 시간을

제시하고 있어 처치를 활용하고자 하는 선수 또는 일반

인에게 혼동의 여지가 있다. 선행연구에서는 11~15분

의 냉침수 적용이 가장 효과적인 것으로 제시하고 있지

만(Machado et al., 2016), 본 연구에서는 10분의 적

용으로 냉침수의 효과를 제시한 다수의 연구(Bailey et

al., 2007; Jakeman et al., 2009; Getto &

Golden, 2013)와 동일한 결과가 나타났으며, 이는 동

계종목 및 장시간 냉침수가 어려운 상황에서는 짧은 처

치(≤10분)만으로도 긍정적인 효과를 얻을 수 있는 방

법의 하나로 활용가치가 높을 것으로 판단된다.

회복 방법에 따른 VAS 변화

본 연구에서는 VAS(visual analog scale)를 이용

하여 처치 전·후에 대한 효과를 비교한 결과 유산소운

동, 전신진동운동 및 냉침수요법에서 각각 36%, 34%,

33.2%의 피로 감소가 있는 것으로 나타났다. 피로는 자

신이 발휘할 수 있는 최대 능력에 근접하거나 이를 반복

적으로 수행할 시 나타나는 생체 반응으로 근력 및 근수

축 속도 감소, 근신경 조절장애 및 무력감을 동반하여

장시간 활동의 장애를 초래하는 원인으로 작용하게 된다

(Allen & Westerblad, 2001; Lorist et al.,

2002). 특히 무력감은 생리학적 변화에서 기인하지만,

심리적 변화에 더 비중이 높으며, 심리적인 변화는 중추

신경계의 피로 누적에서 나타나게 된다(Davis &
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Bailey, 1997). 중추피로의 원인은 뇌-세로토닌

(brain 5-hydroxytrypotamine; 5-HT)의 농도 증가

에서 나타나며, 전구물질인 free-tryptophan(f-Trp)

에 의해 생성된다(Blomstrand, 2001). 본 연구에서

제시한 육상 훈련과 같이 장시간(1시간 이상)·고강도

(RPE 18~19)의 훈련에서는 혈중 인슐린 및 글리코겐

의 감소가 나타나고 지방을 에너지원으로 동원하기 위한

유리지방산(free faty acids:FFAs)의 분비를 촉진하

여 혈장 f-Trp의 농도가 증가하게 된다(Blomstrand,

2001). f-Trp는 혈뇌장벽인 BBB(blood brain

barrier)를 통과하여 5-HT의 합성을 증가시키게 되는

데, 이는 뇌로 유입되어야하는 branched-chain

amino acids(BCAAs)양을 절대적으로 감소시켜 중추

피로를 유발하게 된다(Blomstrand, 2001;

Fernstrom, 2005). 본 연구에서는 동적 회복인 유산

소운동 및 전신진동운동에서 통계적으로 유의한 감소가

나타났는데, 운동 직후 실시된 회복 운동이 당원질의 합

성 및 젖산의 에너지 대사를 촉진하여 지방세포에서 분

비되는 FFAs의 발현을 감소시키고 이는 5-HT의 전구

물질인 f-Trp의 생성을 감소시켜 피로가 줄어든 것으로

여겨진다. 한편 동적 회복이 아닌 냉침수에서 또한 동일

한 감소 효과가 나타났는데, Lee et al.(2002)은 과도

하게 활성된 구심성 신경 자극 및 심부온도 상승이 중추

신경의 피로 유발에 원인으로 작용되었으며, 이는 냉요

법 적용을 통하여 구심성 신경에서 발생된 전기적 신호

가 중추신경계에 전달시 냉감각에 의해 상쇄되어 주관적

인 피로가 개선되고(Mang, 2002), 심부온도가 감소되

어 중추신경계의 피로가 완화된 것과 관련성이 있을 것

으로 보여 진다(Bonen & Belcastro, 1976;

Stamford et al., 1981).

본 연구에서는 통제그룹이 제외된 처치그룹(3그룹)

만을 대상으로 비교를 실시하여 처치에 따른 효과 검증

에 제한적인 부분도 있다. 또한, 처치 간 통계적 유의차

가 나타나지 않아 어느 처치가 더 효과적인지는 VAS를

기준으로 판단하기에 다소 부족한 부분이 있다. 그러나

중추피로를 예측하기 위해 사용된 VAS 검사에서 심박

수 감소와 근접한 수치 변화가 나타나 본 연구에서 실시

된 3가지 처치는 중추피로개선을 위한 회복방법으로 유

의미할 수 있을 것으로 생각된다.

결론 및 제언

본 연구의 목적은 한국 국가대표 봅슬레이·스켈레톤

선수들을 대상으로 육상 훈련 후 다양한 회복방법에 따

른 차이점을 규명하는데 있었다. 육상 훈련 후 각각 유

산소운동, 전신진동운동, 냉침수요법의 처치가 선수들

의 젖산, 심박수 및 VAS 변화에 미치는 영향을 분석하

였는데, 연구 결과를 축약하자면 다음과 같다.

1. 육상 훈련 후 유산소운동, 전신진동운동, 냉침수

요법의 처치에 따른 젖산 변화를 관찰한 결과 처

치 전·후 및 그룹 간 통계적 유의차가 나타났으며,

그룹 간 차이에서는 유산소운동 및 전신진동운동

처치가 냉침수요법 처치와 비교하여 더 많은 젖산

감소가 나타났다.

2. 육상 훈련 후 유산소운동, 전신진동운동, 냉침수

요법의 처치에 따른 심박수 변화를 관찰한 결과

처치 전·후에는 통계적 유의차가 발생하였지만,

처치 간 차이는 나타나지 않았다.

3. 육상 훈련 후 유산소운동, 전신진동운동, 냉침수

요법의 처치에 따른 VAS 변화를 관찰한 결과 처

치 전·후에는 통계적 유의차가 발생하였지만, 처

치 간 차이는 나타나지 않았다.

이상의 결과를 종합해 볼 때, 젖산의 경우 정적 처치

보다 동적 처치에서 긍정적인 효과가 있음을 알 수 있으

며, 심박수 및 VAS에서는 3가지 처치 모두 효과적인 것

을 알 수 있다. 본 연구의 결과를 참고하여 공간적·외부

환경적인 특성이 고려된 적절한 처치가 선수들에게 적용

된다면 회복에 있어 긍정적인 결과를 도출할 수 있을 것

으로 사료된다.

본 연구는 세계적인 수준의 엘리트 봅슬레이·스켈레

톤 선수들을 대상으로 실시한 최초의 연구로써 경기력

향상에 크게 이바지 할 것으로 사료되며, 또한 동계 종

목 선수들의 피로 회복을 위한 기초자료로 활용 가능할

것으로 생각된다. 추후 연구에서는 다양한 종목을 대상

으로 실시하는 것과 동시에 통제그룹을 설정하여 본 연

구의 결과에 대한 추가적인 타당성을 뒷받침 할 수 있는

근거 자료 구축이 필요할 것으로 사료된다.
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국가대표 봅슬레이·스켈레톤 선수들의 육상 훈련 후 회복방법에 따른

젖산, 심박수, VAS 변화율 비교

민석기․김경진․이광규(한국스포츠개발원)

[목적] 본 연구의 목적은 국가대표 봅슬레이·스켈레톤 남자 선수들의 회복 방법에 따른 젖산, 심박수 및

VAS의 변화율을 관찰하는데 있다. [방법] 참가자들은 9명의 국가대표 남자 봅슬레이·스켈레톤 선수들로, 육

상 훈련 후 유산소운동, 전신진동운동, 냉침수요법 처치에 따른 젖산(lactic acid), 심박수(heart rate) 및

VAS(visual analogue scale)의 변화율을 관찰하였다. 자료 분석은 처치 전·후의 차이를 규명하기 위해 반복

이원변량분석(two-way repeated ANOVA)을 실시하였으며, 처치 간 차이를 알아보기 위해 일원분산분석

(one-way ANOVA)를 실시하였다. [결과] 결과로는 3가지 처치(유산소운동, 전신진동운동, 냉침수요법)에

따른 측정 요인(젖산, 심박수, VAS)의 전·후 결과값이 통계적 유의차가 있는 것으로 나타났다(p<.001). 처치

간 차이는 젖산에서 유산소운동 및 전신진동운동 처치가 냉침수 요법에 비해 감소율이 높은 것으로 나타났다

(p<.001). [결론] 이상의 결과를 종합하면, 봅슬레이·스켈레톤 선수들의 운동 후 빠른 회복을 위해서는 정적

회복보다 동적회복이 더 효과적이며, 동계 종목 특성상 공간적·외부 환경적인 조건을 고려하여 처치가 이루어

진다면 선수들의 피로회복 및 경기력 향상에 더욱 효과적일 것으로 사료된다.

주요어: 동계종목, 봅슬레이, 스켈레톤, 회복, 젖산
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