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PURPOSE This study aimed to investigate the effects of regular moderate- and 
vigorous-intensity aerobic exercise on body composition, resting metabolic rate, and 
blood lipid profile in normal-weight obese women. METHODS The participants in the 
study were normal-weight obese women in their 20’s, divided into moderate- and 
vigorous-intensity aerobic exercise (VIAE) groups. Aerobic exercise was performed 
three times a week for 8 weeks. To verify the exercise effect, pre- and post- body 
composition, resting metabolic rate, and blood lipid profile were analyzed. RESULTS 
Weight and body fat decreased in both groups, and lean body mass and resting 
metabolic rate increased in the VIAE group. Blood TC, TG, and LDL-C decreased in both 
groups and HDL-C increased in the VIAE group. CONCLUSIONS In normal-weight 
obese women, vigorous-intensity aerobic exercise is more effective than moderate 
intensity aerobic exercise for improving body composition, resting metabolic rate 
and blood lipid profile.

서론서론

최근 세계보건기구(WHO)에 의하면 전 세계 성인 인구의 39%(남성 
39%, 여성 40%)가 과체중이고, 약 13%(남성 11%, 여성 15%)는 비
만이라고 추정하고 있으며, 이는 1975년 이래 3배 가까이 증가하
였다고 보고하고 있다(WHO, 2024). 국내의 경우 성인 비만 인구
는 37.2%로 조사되며, 이중 여성 비만 유병률은 2001년 29.1%에서 
2014년까지 25.3%로 감소세를 보이다가, 2021년에는 29.5%로 지
속적인 증가세를 보이며 최근까지 성인 여성 10명 중 약 3명이 비만
에 해당하는 것으로 보고되고 있다(Statistics Korea, 2023). 비만인 
사람은 정상 체중을 가진 사람에 비해 심혈관계 질환 및 대사증후군 
등의 심각한 질병에 걸릴 위험이 높고, 비만과 관련된 건강 문제는 
국가 의료시스템에 상당한 경제적 영향을 미친다(CDC, 2022).

보편적으로 비만은 체질량지수(BMI) 25kg/m2 이상을 기준으로 
판단하고 있으며(WHO, 2024), 이는 다양한 역학 연구에서 비만의 

기준치로써 검증되고 있다. 그러나 체질량지수만으로는 비만을 판
정하기에 다소 제한점이 있다고 보여진다. 이러한 체질량지수는 비
만도에 높은 상관관계가 있는 것은 사실이지만, 특정 신체구성 요인
을 구별하는 데 한계가 있다. 즉 제지방과 체지방을 확인할 수 없다. 
더욱이 이러한 문제점은 정상체중을 가졌음에도 불구하고, 체지방
률이 높은 상태인 마른 비만(normal weight obesity; NWO)을 구
별해내기 어려운 점을 시사한다.

마른 비만이란 체질량지수가 정상 범위인 25kg/m2 미만에 해
당하는 것과 동시에 체지방률이 30% 이상으로 정상 범위보다 높
은 것이 특징인 비교적 새로운 범주의 비만으로 구분된다(De 
Lorenzo et al., 2016; Haghighat et al., 2020; Hosseini et al., 
2020; Wijayatunga & Dhurandhar, 2021). 선행연구에 의하
면 마른 비만을 가진 사람은 정상인에 비해 내당능장애(glucose 
tolerance), 산화적 스트레스(oxidative stress), 그리고 이상지질
혈증(dyslipidemia)과 같은 대사성 위험이 증가되고(Martinez et 
al., 2017; Sahakyan et al., 2015; Wijayatunga & Dhurandhar, 
2021), 근육감소증, 동맥경화성 및 인슐린 저항성과 병리학적으로 
상호 연관성이 있음을 지적하고 있다(Kim et al., 2015).

이처럼 마른 비만의 경우 일반적인 비만 못지않게 위험성이 높
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은데, 이러한 마른 비만의 유병률은 여성에게 더 많이 나타난다
(Männistö et al., 2014; Marques-Vidal et al., 2010). 또한, 마
른 비만 여성의 경우 남성에 비해 대사 위험 인자의 유병률 증가 및 
심혈관계 질환으로 인한 사망률이 약 2배 이상 증가할 수 있다고 보
고되고 있으며(Correa-Rodríguez et al., 2020; Kapoor et al., 
2020; Kim et al., 2014, 2023; Ramsaran & Maharaj, 2017), 더 
낮은 근육량 및 안정시 대사량(RMR)을 보이기에 이를 증진하고, 최
적의 지방 감량 중재가 필요하다고 지적하고 있다(Di Renzo et al., 
2006; Haghighat et al., 2020). 특히, 안정시 대사량은 인체 제지
방량과 밀접한 관계라 볼 수 있는데, 제지방량이 적을수록 안정시 대
사량 또한 낮다고 보고되고 있고(Coutinho et al., 2018), 더욱이 낮
은 안정시 대사량은 신체구성의 변화가 쉽게 일어날 가능성이 있기
에 마른 비만인에게 안정시 대사량의 확인은 그 의미적 가치가 있다
고 볼 수 있다.

중요하게도 안정시 대사량은 규칙적인 운동을 실시할 경우, 
체내 제지방의 증가와 함께 증가한다고 알려져 있다. 그러나 
MacKenzie-Shalders et al.(2020)의 review 논문에서는 운동을 실
시하더라도 대사량의 변화가 일정하지 않음을 지적하고 있다. 이러
한 이유는 같은 형태의 운동일지라도 대상자의 각기 다른 체력 수준 
그리고 운동의 강도 및 기간에 따라 결과가 달라질 수 있기에 안정시 
대사량의 변화는 일관성을 보이지 않는다는 것이다(Ko, 2021). 이
에 따라 각 연구대상자의 체력 수준을 확인하고, 동일한 에너지 소비
(운동량)를 기준으로 운동의 강도 및 운동 시간을 통제하여, 신체 변
화를 입증할 수 있다면 마른 비만을 치료하려는 특정인에게 논리적
이고 실현 가능한 운동처방 접근이 가능할 것으로 기대할 수 있다.

한편, 미국스포츠의학회(ACSM)에 의하면 건강 유지와 지방 감소
를 촉진하기 위해서 신체활동을 늘리는 운동을 권장하고 있고, 규칙
적인 운동은 체중의 증가를 예방하며 비만 관련 질병의 위험을 줄
일 뿐만 아니라 상대적으로 근육량이 적고 근력이 약한 여성의 경우 
필수적이라며 강조하고 있다(ACSM, 2021). 더욱이 마른 비만의 경
우 외적으로 비만으로 보여지지 않기에 각종 질환의 위험성을 인식
하지 못하는 부분에서 그 심각성이 존재하는데, 이를 해결하기 위한 
운동의 중재는 마른 비만에 대한 치료 접근법이 될 수 있다는 점에 
주목할 필요가 있다(Ashtary-Larky et al., 2023; Kapoor et al., 
2020; Wiklund et al., 2017; Zhang et al., 2018). 

그러나 대부분의 규칙적인 운동 적용이 비만인에게 효과적인 것으
로 보고되고 있지만, 마른 비만인에게 다양한 유산소 운동 형태의 연
구는 그 중요성에 비해 미비한 실정이며, 특히 유산소 운동 강도 차
이를 입증하여 이들에게 현실적인 유산소 운동을 제안하는 연구는 
전무하다. 이에 본 연구에서는 마른 비만 여성에게 중강도와 고강도 
유산소 운동을 적용하여, 신체구성의 변화 및 안정시 대사량 그리고 
이상지질혈증 인자에 어떠한 영향을 미치는지 확인하고, 마른 비만
인을 위한 실질적인 유산소 운동처방의 기초자료를 제공하는 데 목
적이 있다.

연구방법연구방법

연구대상

연구대상자는 S시에 거주하는 20-30대 여성으로 본 연구의 목적을 

이해하고 자발적인 참여 의사를 밝힌 자로, 지난 6개월 이상 규칙적
이며 체계적인 운동에 참여한 경험이 없고, 심혈관계 및 근골격계 질
환을 포함한 의학적 질환이 없으며, 체질량지수 25kg/m² 미만이면
서 체지방률 30% 이상인 마른 비만인을 모집하였다. 연구대상자 수 
산출을 위해 G* Power 소프트웨어(G* Power 3.1.9.4, Heinrich-
Heine-University, Düsseldorf, Germany)를 사용하였다. 최소 표
본 크기는 16이었으며(effect size=0.40, α=0.05, power=0.80), 본 
연구에서는 중도탈락을 고려하여 최종 20명을 대상자로 모집하였다. 

전체 연구대상자는 고강도 유산소 운동 그룹(Vigorous-Intensity 
Aerobic Exercise: VIAE, n=10), 중강도 유산소 운동 그룹
(Moderate-Intensity Aerobic Exercise: MIAE, n=10)으로 무작위 
분류하였고, 각 연구대상자의 신체적 특성은 아래 <Table 1>에 제시
한 바와 같다. 

실험 절차 및 실험 방법

본 연구의 실험은 OO대학교 운동생리학실험실에서 진행되었으며, 
모든 연구대상자에게 실험 전 실험과 관련된 절차 및 제반 사항 그리
고 실험 도중 발생 가능한 위험 요인에 대해 충분히 설명하였고, 개
인 사정으로 인해 실험 참여를 원하지 않을 경우, 언제든지 중단이 
가능하다는 내용이 포함된 동의서를 작성하였다.

그리고 전체 실험 기간 중 결과에 영향을 미칠 수 있는 음주 및 흡
연, 약물 복용 그리고 본 실험에서 제공되는 운동 프로그램 외 추가
적인 운동을 금지하도록 교육하였다.

본 연구의 절차는 기본검사(신체구성, 운동부하검사, 안정시 대사
량) 및 혈액검사로 구성되었으며, 실험 결과의 오차범위를 최소화하
기 위해 실험과 관련된 시간 및 방법 모두 동일하게 진행되었다. 또
한 모든 연구대상자는 사전·사후 각 실험 전날 과도한 신체적 활동을 
금지하였고, 충분한 수면을 취하도록 하였다.

1. 신체구성 측정
모든 연구대상자의 신장은 자동 신체 계측기(Fanics, FE810, 

Korea)를 사용하여 측정하였으며, 생체전기저항법에 의해 측정되는 
체성분 측정 장비(Inbody 720, Biospace, Korea)를 이용하여 체중
(kg), 체지방률(%) 그리고 제지방량(kg)을 측정하였다. 이때 정확한 
측정을 위해 측정 전 8시간 이상 공복 상태를 유지하였고, 측정 직전 

Table 1.   Anthropometric characteristics   (Mean ± SD)

Variables VIAE(N=10)  MIAE(N=10)
Age(yr) 24.3 ± 2.75 25.1 ± 2.65

Height(cm) 161.8 ± 3.11 162.2 ± 3.25
Weight(kg) 62.3 ± 2.54 63.4 ± 2.71
BMI(kg/m²) 23.8 ± 0.92 24.1 ± 0.75
Body Fat(%) 31.2 ± 2.09 31.6 ± 2.71

Lean Body Mass(kg) 18.5 ± 1.13 18.0 ± 1.74
VO2max(ml/kg/min) 32.5 ± 2.69 31.7 ± 3.19
Resting Metabolic 

Rate(kcal) 1059.0 ± 24.18 1038.2 ± 31.02

VIAE : High-Intensive Aerobic Exercise; MIAE : Moderate-
Intensive Aerobic Exercise

J. Ko and S. Park 
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배변 및 배뇨를 보도록 하였다.

2. 운동부하검사 측정
운동부하검사는 그룹 내 운동강도 설정을 위해 측정하였으며, 신

체구성 측정 후 10분 이상 휴식 후 무선심박수측정기(FT2, Polar, 
Finland)를 착용하여, 심박수가 안정시 수준에 도달한 이후 측정을 
시작하였다. 각 연구대상자는 트레드밀(TM65 Treadmill, Quinton, 
USA)에서 호흡 가스분석 장비인 Metabolic Measurement 
System(TrueOne 2400, ParvoMedics, USA)을 통해 Bruce 
Treadmill Max Protocol을 적용하여, 최대산소섭취량(VO₂max)을 
측정하였다.

3. 안정시 대사랑 측정
안정시 대사량의 측정을 위해 연구대상자는 측정 48시간 전부터 

과도한 신체적 활동을 삼갔고, 7시간 이상 수면을 취한 후 다음날 오
전 6시까지 최소한의 활동으로 실험실에 도착하게 하였다. 이는 마
지막 신체적 과도한 활동이 EPOC(excess post-exercise oxygen 
cunsumption)와 같이 운동의 영향이 생리학적으로 남아 안정시 
대사량 측정에 영향을 준다는 선행연구에 따른 것이며(Stiegler & 
Cunliffe, 2006), 특히, 사전 측정 시에는 신체계측, 혈액채취 그리
고 운동부하검사를 실시하기 2주일 전부터 안정시 대사량을 순차적
으로 측정하였다. 사후 측정 시에도 동일한 절차로 진행되었으며, 8
주간 유산소 트레이닝이 종료된 후 2주일 동안 동일한 방식으로 안
정시 대사량을 순차적으로 측정하였다.

모든 연구대상자는 Quark RMR, Canopy Hood(Cosmed, Italy)
를 사용하여, 머리부터 가슴 아래까지 외부 공기가 들어가지 않도록 
밀폐시켰고, 측정 시에는 편안하고 자연스럽게 호흡하도록 하며, 잠
이 들지 않도록 안내하였다. 

이후 Metabolic Measurement System(TrueOne2400, 
ParvoMedics, USA)의 Canopy System을 통한 breath-by-breath 
방법으로 안정시 대사량을 측정하였고, 이때 호흡교환율(R)을 통해 
호흡의 안정성을 확인하며, Flowmeter fan speed를 조절하면서 약 
30~40분 동안 측정하였다. 이때 초반 구간 10여분은 적응 기간으로 
불안정하므로 삭제하였고, 남은 약 20여분에 대한 결과를 평균 내
어, 산출하였다.

4. 혈액 채취 및 분석
운동강도에 따른 8주간 유산소 운동 사전·사후에 걸쳐 총 2회 혈

액을 채취하였고, 혈액 채취 전 모든 연구대상자는 8시간 이상 공
복 상태를 유지하였으며, 채혈 시 위생 상태를 점검하여 최대한 
감염에 유의하였다. 그리고 무선심박수측정기를 착용하여 안정
시 심박수(80bpm) 이하 도달 시 임상병리사에 의해 항응고 처리
된 vacutainer tube와 22 gage needle을 사용하여, 상완주정맥
(antecubital vein)에서 약 5mL 혈액을 채취하였고, 사전·사후 동일
한 시간과 방법으로 실시하였다.

수집된 혈액은 원심분리기를 이용하여 3,000rpm의 속도로 약 
10분간 원심분리하였고, 분리된 혈장(plasma)을 microtube에 옮
긴 후 Modular analytics(c702, Roche, Geramany) 자동화  장비
를 이용하여, Enzymatic Colorimetric Assay 검사방법을 통해 총
콜레스테롤(Total Cholesterol: TC), 중성지방(Triglyceride: TG), 
저밀도 지단백 콜레스테롤(Low Density Lipoprotein-Cholestrol: 

LDL-C)과 고밀도 지단백 콜레스테롤(High Density Lipoprotein-
Cholestrol: HDL-C)을 분석하였다.

5. 운동강도 설정 방법
본 연구에서 유산소 운동강도의 설정은 사전 수집된 각 연구대상

자의 최대산소섭취량(VO2max)을 토대로 ACSM(2021)에서 제시
한 심폐지구력 운동강도 범위를 참고하여, 고강도 유산소 운동 그룹
(VIAE)은 80~85%의 운동 강도를 설정하였고, 중강도 유산소 운동 
그룹(MIAE)의 경우에는 60~65%로 설정하였다. 건강 증진을 위해 
권장되는 운동 목표량인 주당 약 1,000kcal(1회 350kcal)를 소모할 
수 있도록 운동량을 설정하였다. 이에 따라 각 그룹은 운동 강도에 
따라 운동속도 및 운동시간에 차이가 있었으며, 두 그룹 모두 트레드
밀을 사용하여 유산소 운동을 실시하였다.

그리고 운동속도 및 운동시간을 설정하기 위해 사전 수집된 최대
산소섭취량을 바탕으로 목표산소섭취량(Target VO2)을 계산하였고, 
이를 ACSM(2021)에 따른 공식을 참고하여, 각 개인별 운동속도와 
운동시간을 산출하였다<Table 2, 3>.

자료처리

모든 실험 결과는 SPSS/PC+Ver 26.0K 통계 프로그램을 사용하여, 
평균(M)과 표준편차(SD)를 산출하였다. 그리고 각 그룹에 대한 체구
성 및 안정시 대사량 그리고 혈중 지질의 변화를 분석하기 위해 이원
변량분석(two-way repeated ANOVA)를 실시하였으며, 상호작용
이 나타났을 경우 독립변인에 대한 주효과를 알아보기 위해 paired 
t-test와 independent t-test를 실시하였다. 모든 통계적 유의수준
은 α=.05로 설정하였다.

연구결과연구결과

평균 운동 시간

본 연구 결과 그룹 간 평균 운동 시간의 경우, VIAE 그룹 35.7분, 
MIAE 그룹 56.7분으로 VIAE 그룹이 MIAE 그룹보다 운동 시간이 
짧았으며, 그룹 간 유의한 차이가 나타났다(p<.001). 평균 운동속도

Table 2. Method for calculating exercise velocity

(Exercise Intensity %) × VO2max(ml/kg/min) 
= Target VO₂(ml/kg/min)

Target VO₂(ml/kg/min) 
= 3.5ml/kg/min + [(0.2 × (Exercise Velocity)]

Table 3. Method for calculating exercise time

(Exercise Intensity %) × VO2max(ml/kg/min) 
= Target VO₂(ml/kg/min)

Target VO₂(ml/kg/min) 
= 3.5ml/kg/min + [(0.2 × (Exercise Velocity)] 
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는 VIAE 그룹 7.95(km/h), MIAE 그룹 5.37(km/h)으로 VIAE 그룹
이 MIAE 그룹보다 운동속도가 높았으며, 그룹 간 유의한 차이가 나
타났다(p<.01).

신체구성 및 안정시 대사량 변화

신체구성 요인 중 체중에 대한 차이를 분석하기 위해 이원변량분석
을 실시한 결과, 그룹과 시기 간 유의한 차이는 나타나지 않았고, 시
기에 대한 주 효과에서도 유의한 차이는 나타나지 않았다(p>.05). 

체지방률에 대한 이원변량분석을 실시한 결과, 그룹과 시기 간 상
호작용 효과는 [F(1, 18)=10.414, p<.01]로 통계적으로 유의한 차
이가 나타났고, 시기에 대한 주 효과에서도 [F(1, 18)=329.754, 

p<.001]로 통계적으로 유의하게 나타났다. 이에 사후검정을 위한 대
응표본 t-검증을 실시한 결과, VIAE 그룹, MIAE 그룹 모두에서 유
의한 차이가 나타났고(p<.001), 독립표본 t-검증을 실시한 결과 그
룹 간 유의한 차이가 나타났다(p<.05).

또한, 제지방량에 대한 이원변량분석을 실시한 결과, 그룹과 시기 
간 유의한 차이는 나타나지 않았으나, 시기에 대한 주 효과는 [F(1, 
18)=5.870, p<.05]로 유의한 차이가 나타났다. 이에 대응표본 t-검
증을 실시한 결과 VIAE 그룹(p<.01)에서 유의한 차이가 나타났으며, 
독립표본 t-검증을 실시한 결과 그룹 간 유의한 차이는 나타나지 않
았다(p>.05).

안정시 대사량에 대한 이원변량분석을 실시한 결과, 그룹과 시기 
간 유의한 차이는 나타나지 않았으나, 시기에 대한 주 효과는 [F(1, 
18)=7.787, p<.05]로 유의한 차이가 나타났다. 이에 대응표본 t-검
증을 실시한 결과 VIAE 그룹(p<.01)에서 유의한 차이가 나타났으며, 
독립표본 t-검증을 실시한 결과 그룹 간 유의한 차이는 나타나지 않
았다(p>.05).

혈중 지질 변화

혈중 TC에 대한 차이를 분석하기 위해 이원변량분석을 실시한 결과, 
그룹과 시기 간 통계적으로 유의한 차이가 나타나지 않았으나, 시기
에 대한 주 효과는 [F(1, 18)=72.541, p<.001]로 유의한 차이가 나
타났다. 이에 대응표본 t-검증을 실시한 결과 VIAE 그룹(p<.001), 

Table 4.   Average exercise time & velocity  (Mean ± SD)

Variables VIAE 
(N=10)

MIAE 
(N=10) t p d

Exercise
Time(min) 35.7 ± 2.75 56.7 ± 3.49 -14.924*** .000 6.67

Exercise
Velocity
(km/h)

7.95 ± 0.71 5.37 ± 0.83 11.577** .003 3.34

**p<.01, ***p<.001
VIAE : Vigorous-Intensive Aerobic Exercise; MIAE : Moderate-
Intensive Aerobic Exercise

Table 5.   Change of body composition & resting metabolic rate  

(Mean ± SD)

Variables Group N Pre Post Source F p η²

Weight
(kg)

VIAE 10 62.3
± 2.54

61.2
± 2.17

Group -1.444 .166 -0.087
Time 11.286 .059 0.385

MIAE 10 63.4
± 2.71

62.6
± 2.28

Group
×

Time
.402 .534 0.022

Body
Fat
(%)

VIAE 10 31.2
± 2.09

25.0
± 2.15***

Group -2.413* .027 -0.155
Time 329.754*** .000 0.948

MIAE 10 31.6
± 2.71

27.3
± 2.01***

Group
×

Time
10.414** .005 0.367

Lean
Body
Mass
(kg)

VIAE 10 18.5
± 1.13

19.2
± 1.29**

Group .227 .078 0.012
Time 1.871* .026 0.094

MIAE 10 18.0
± 1.74

18.1
± 1.16

Group
×

Time
2.412 .138 0.118

Resting
Metabolic

Rate
(kcal)

VIAE 10
1059.0

± 
24.18

1065.1
±

25.28**

Group 2.135 .052 0.106

Time 7.787* .012 0.302

MIAE 10
1038.2

± 
31.02

1039.6
± 

28.05

Group
×

Time
3.192 .091 0.151

*p<.05, **p<.01, ***p<.001
VIAE : Vigorous-Intensive Aerobic Exercise; MIAE : Moderate-
Intensive Aerobic Exercise

Table 6. Change of blood lipid profile  (Mean ± SD)

Variables Group N Pre Post Source F p η²

TC
(mg/dL)

VIAE 10
172.8

± 
6.08

159.84 
± 

5.47***

Group -.446 .661 -0.025

Time 72.541*** .000 0.801

VIAE 10
172.0

± 
11.62

161.18 
± 

7.76**

Group
×

Time
.551 .467 0.030

TG
(mg/dL)

VIAE 10
78.7

± 
5.34

66.3 
± 

5.31***

Group -1.718 .103 -0.106

Time 94.212*** .000 0.840

VIAE 10
79.0

± 
4.68

70.1 
± 

4.54**

Group
×

Time
2.460 .134 0.120

LDL-C
(mg/dL)

VIAE 10
127.2

± 
2.82

110.2 
± 

5.37***

Group -1.376 .186 -0.083

Time 172.837*** .000 0.906

VIAE 10
128.4

± 
3.02

113.2 
±

4.23***

Group
×

Time
.529 .476 0.029

HDL-C
(mg/dL)

VIAE 10
55.4

± 
4.51

63.5 
± 

3.23***

Group 3.568** .002 0.165

Time 75.789*** .000 0.808

VIAE 10
55.9

± 
5.42

56.1 
± 

5.69

Group
×

Time
68.618*** .000 0.792

**p<.01, ***p<.001
VIAE : Vigorous-Intensive Aerobic Exercise; MIAE : Moderate-
Intensive Aerobic Exercise
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MIAE 그룹(p<.01) 모두에서 유의한 차이가 나타났다. 그러나 독립
표본 t-검증을 실시한 결과 그룹 간 유의한 차이는 나타나지 않았다
(p>.05). 

혈중 TG에 대한 차이를 분석하기 위해 이원변량분석을 실시한 결
과, 그룹과 시기 간 통계적으로 유의한 차이가 나타나지 않았으나, 
시기에 대한 주 효과는 [F(1, 18)=94.212, p<.001]로 유의한 차이가 
나타났다. 이에 대응표본 t-검증을 실시한 결과 VIAE 그룹(p<.001), 
MIAE 그룹(p<.01) 모두에서 유의한 차이가 나타났다. 그룹 간 유의
한 차이는 나타나지 않았다(p>.05).

또한, 혈중 LDL-C에 대한 이원변량분석을 실시한 결과, 그룹과 
시기 간 통계적으로 유의한 차이가 나타나지 않았으나, 시기에 대한 
주 효과는 [F(1, 18)=172.837, p<.001]로 유의한 차이가 나타났다. 
이에 대응표본 t-검증을 실시한 결과 VIAE 그룹(p<.001), MIAE 그
룹(p<.001) 모두에서 유의한 차이가 나타났고, 그룹 간 유의한 차이
는 나타나지 않았다(p>.05).

혈중 HDL-C에 대한 이원변량분석을 실시한 결과, 그룹과 시기 
간 상호작용 효과는 [F(1, 18)=68.618, p<.001]로 통계적으로 유의
한 차이가 나타났고, 시기에 대한 주 효과에서도 [F(1, 18)=75.789, 
p<.001]로 통계적으로 유의하게 나타났다. 이에 대응표본 t-검증을 
실시한 결과 VIAE 그룹(p<.001)에서만 유의한 차이가 나타났고, 독
립표본 t-검증을 실시한 결과 그룹 간 통계적으로 유의한 차이가 나
타났다(p<.01).

논의논의

마른 비만과 정상인의 차이점은 마른 비만이 상대적으로 많은 체지
방과 적은 근육량을 가지고 있다는 부분이며, 특히, 젊은 연령부터 
마른 비만을 가질 경우 대사증후군 및 심혈관계 질환에 노출될 가
능성이 높아지기에(Bellissimo et al., 2020; De Lorenzo et al., 
2016) 이들에게 유산소적 신체 활동의 참여는 만성 질환을 줄이기 
위한 효과적인 전략임은 분명하다(Blair, 2009; Fiuza-Luces et al., 
2013; Warburton & Bredin, 2017).

이에 따라 본 연구에서는 마른 비만을 해소/예방하기 위한 목적으
로 강도별 유산소 운동을 실시하였고, 이들의 신체구성 및 안정시 대
사량 그리고 혈중 지질 인자의 변화를 비교 분석하여, 마른 비만인에
게 효과적이고 실질적인 유산소 운동 강도에 대한 기초자료를 제시
하고자 하였다.

신체구성 및 안정시 대사량의 변화

본 연구 결과 MIAE 그룹과 VIAE 그룹 모두에서 체지방률이 감소하
는 결과가 나타나며, 통계적으로 유의한 차이가 나타났다. 이와 같은 
결과는 운동강도와 관계없이 유산소 운동 자체에 대한 긍정적인 변
화라고 볼 수 있는데, 무엇보다 규칙적인 운동을 적용함에 따른 신체 
내 적응의 효과로써, 체내 지방 대사의 활성 및 지방 산화율의 효율
적인 증가가 일어났기 때문으로 판단된다(Ko, 2021). 특히, 본 연구
에서 유산소 운동 시 에너지 소모량을 동일하게 적용하여 운동을 실
시했다는 부분을 고려해본다면, 체지방률의 감소가 주 목적인 마른 
비만인에게 다양한 강도의 유산소 운동은 이들에게 의미 있는 효과
를 보일 수 있다고 판단된다. 

더욱이, 유산소 운동강도 차이를 확인한 여러 선행연구에서는 고
강도 유산소 운동과 중강도 유산소 운동 모두 긍정적인 체구성의 개
선을 확인하였다고 주장하고 있기에(Boutcher, 2011; Guo et al., 
2023; Ramos et al., 2015; Wewege et al., 2017), 이는 본 연구의 
결과를 뒷받침한다고 볼 수 있다.

단, 체중의 경우 두 그룹 모두 수치상 감소하는 경향이 나타났지
만, 통계적으로 유의한 차이는 나타나지 않았다. 이러한 결과는 마른
비만의 경우 체지방률은 높지만, 체중은 정상 범위에 해당하기에 비
만인에 비해 상대적으로 체중의 감소는 비교적 낮았을 것으로 생각
된다. 그럼에도 체지방률 감소와 함께 체중 또한 감소한 결과는 마른 
비만 여성에게 상대적 근육 소실에 의한 근력 저하 및 대사율 감소와 
같은 또 다른 건강 문제를 야기할 수 있어 주의가 필요하다(Janssen 
et al., 2000; Kim et al., 2014). 본 연구 결과에서 체지방률의 감소 
변화를 함께 종합해본다면, 마른 비만인에게 주당 약 1,000kcal의 
운동 소모는 이들에게 적용 가능한 목표로 설정할 수 있음을 확인한 
것으로, 이는 마른 비만인의 관리적 측면에서 특히 운동을 지도하는 
필드에 긍정적인 시사점을 줄 것으로 기대되어 진다. 

흥미롭게도 Bellicha et al.(2021)은 운동 시 에너지 소비가 동일
할 경우, 체중 및 체지방률이 비슷한 감소로 이어진다고 주장하고 있
으며, Wewege et al.(2017)의 연구에서도 고강도의 유산소 운동 시
간이 중강도의 유산소 운동 시간에 대비해 약 40%가 감소했음에도 
불구하고, 체구성의 변화를 확인하였다.

이는 마른 비만인에게도 부분적으로 동일 적용이 가능하다고 생각
되는데, 본 연구에서도 평균 운동 시간의 경우 MIAE 그룹에서는 약 
57분 그리고 VIAE 그룹에서는 약 35분의 평균 운동시간을 보이며, 
두 그룹 모두 체중 및 체지방률이 감소하는 결과를 확인하였다.

따라서 마른 비만인에게 유산소 운동을 실시할 때 에너지 소비량
을 고려할 경우, 운동강도의 선택은 실현 가능성과 지속 가능성을 고
려하는 등 개인 선호도에 맞춰 진행되어도 무방할 것으로 사료되며, 
운동의 필요성을 인지하고 있지만 시간 분배에 어려움을 겪는 마른 
비만인의 경우 강도 높은 유산소 운동이 이상적인 선택이 될 것이라 
판단된다.

한편, 본 연구결과 제지방량 및 안정시 대사량의 경우 MIAE 그룹
에서 수치상 유지되었고, VIAE 그룹에서만 증가하는 경향이 나타나
며, 통계적으로 유의한 차이가 나타났다. 다만, 그룹 간 유의한 차이
는 나타나지 않았다.

비록 그룹 간 통계적인 차이는 나타나진 않았지만, 역설적으로 마
른 비만인에게 고강도 유산소 운동은 체지방률의 감소 및 제지방량 
그리고 안정시 대사량을 유지/증가시켜 체구성에 긍정적인 변화를 
보일 수 있다는 결과에 주목할 필요가 있다.

다양한 선행연구에 의하면 안정시 대사량은 주로 제지방과 관련된 
신체구성의 차이에 기인된다고 볼 수 있으며, 특히 제지방은 안정시 
대사량의 주요 결정 요인이다(Hirsch et al., 2017; Müller et al., 
2009; Yu et al., 2021; Zurlo et al., 1990).

아울러, 고강도의 운동은 중강도의 운동보다 운동 후 초과산소
소비량(EPOC)을 증가시키며, 지방 산화를 강화하고, 근육의 적응
을 초래하는 이점이 있기에(Larsen et al., 2014; Panissa et al., 
2021), 본 연구에서의 강한 강도의 유산소 운동은 마른 비만인에게 
체중/체지방률의 감소가 발생했음에도 불구하고, 전체 체중에 대한 
제지방 비율이 증가함으로 인해 안정시 대사량이 유지 또는 증가한 
것으로 판단된다. 
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특히, 제지방과 안정시 대사량 간의 관계가 상호 연관성이 있다는 
부분을 고려해 본다면 안정시 대사량의 눈에 띄는 향상을 보이기 위
해서는 제지방량의 더 큰 증가가 필요할 것은 분명할 것이다. 

따라서 마른 비만 여성의 경우 상대적으로 근육량이 적기 때문에, 
대사량 관점에 국한되어 안정시 대사량의 더 많은 증진이 목적인 경
우라면 저항성 운동을 병행하는 선택도 추천할 수 있으며, 추후 연구
에서는 마른 비만인에게 적용 가능한 다양한 운동 형태의 영향을 살
펴보는 후속 연구가 제안된다.

혈중 지질의 변화

인체의 지질 성분은 TC, TG, LDL-C, HDL-C 등을 의미하며, 혈중 
TC, TG, LDL-C 의 증가는 각종 심혈관계 질환 및 대사증후군 발생 
위험을 증가시키고, 이와는 반대로 HDL-C은 이들의 위험성을 감소
시키는 주요 인자로 알려져 있다(Klop et al., 2013; Mann et al., 
2014).

특히, 혈중 지질 수치와 비만은 상호 밀접한 관계가 있다는 것이 
이미 많은 연구에서 입증되고 있는데, 비만인의 경우 혈액 내 TC, 
TG, LDL-C이 증가되어 있고, HDL-C은 낮아 각종 질환에 상당한 
영향력을 미치게 된다(Correll et al., 2014; Isomaa et al., 2001; 
Ounis et al., 2008). 

이에 따라 선행연구에서는 이를 관리하기 위한 방안으로 운동을 
제안하고 있으며, 이중 대표적으로 유산소 운동은 혈중 지질의 수치
를 효과적으로 낮출 수 있기에 비만인에게 운동의 필요성이 강조되
고 있다(ACSM, 2021). 

특정인에게 중강도의 유산소 운동과 고강도 유산소 운동을 실시
한 다양한 선행연구를 살펴보면, 유산소 운동 강도와 관계없이 혈중 
TC, TG 및 LDL-C의 수치를 감소시킨다고 보고되고 있고, 이중 강
한 강도의 유산소 운동은 HDL-C의 수치를 유의하게 증가한다고 보
고하고 있다(Botero et al., 2014; Despres et al., 1991; Kraus et 
al., 2002; Lamarche et al., 1992; Oh & Lee, 2023; Ouerghi et 
al., 2014; Shaw et al., 2009; Wewege et al., 2017). 

또한, HDL-C의 경우 신체적 활동의 결과 즉, 운동을 실시함에 따
라 개선될 가능성이 높은 혈중 지질 인자로, 규칙적이고 지속적인 강
한 강도의 운동은 HDL-C의 증가 경향이 일관되게 나타나는 것으
로 보고되고 있고(Mann et al., 2014; Wang & Xu, 2017), TG와 
LDL-C의 감소를 위해서 높은 강도의 운동도 필요하다고 주장하고 
있다(Mann et al., 2014).

본 연구 결과에서도 VIAE 그룹과 MIAE 그룹 모두에서 혈중 TC, 
TG, LDL-C의 감소를 나타냈고, HDL-C의 경우 VIAE 그룹에서만 
유의하게 증가하며, 통계적으로 유의한 차이가 나타났다. 

이는 선행연구의 결과와 일치되는 경향을 보이는데, 이러한 결과
는 유산소 운동 시 지방분해효소인 lipoprotein lipase(LPL)의 활성
을 증가시켜 TG의 분해를 촉진시키고, HDL-C의 증가 기전에 따라 
혈중 지질을 개선하는 것으로 설명할 수 있다(Fenkci et al., 2006; 
Lin, 2021; Marandi et al., 2013; Pirahanchi et al., 2023). 

특히, 혈중 TC, TG, LDL-C의 감소 및 HDL-C의 증가 유도를 위
해 주당 약 1,000kcal의 에너지 소비가 필요하다고 보고되고 있는
데(Fagard & Cornelissen, 2007; Gonçalves et al., 2022), 본 연
구 방법에 따른 운동 시 1,000kcal의 에너지 소모 제안 역시 마른 비
만인에게 적절한 설정 방법이었음을 혈중 지질의 결과로도 재확인

하였다는 점에서 의미 있는 결과가 도출되었다고 사료된다.
이에, 유산소 운동은 비만인뿐만 아니라 마른 비만인에게도 명백

한 지질 대사의 긍정적인 변화를 시사하며, 신체구성의 긍정적인 변
화를 야기하기에 이들에게 운동의 필요성을 더욱 강조할 수 있을 것
으로 생각된다.

결론결론

유산소 운동은 비만인에게 각종 생활습관병의 개선 및 예방을 위한 
효과적인 방법으로 보고되고 있고, 비만인에게 검증된 운동 유형이
라고 할 수 있다. 그러나 비만과 병리학적으로 유사한 마른 비만인의 
운동 적용 연구는 날로 증가하고 있는 마른 비만인의 현실에 비추어 
볼 때, 연구의 필요성 및 지속성이 요구된다.

이에 따라 본 연구에서는 마른 비만인을 대상으로 중강도 유산소 
그룹과 고강도 유산소 그룹으로 나누어 8주간 주 3회 그룹간 설정된 
운동강도에 따라 유산소 운동을 실시하였다. 

그 결과, 두 그룹 모두 체중 및 체지방률이 감소하였고, 고강도 그
룹에서는 제지방량과 안정시 대사량이 증가하는 결과를 얻었다. 그
리고 혈중 지질의 변화를 확인한 결과 두 그룹 모두에서 TC, TG, 
LDL-C이 감소하였고, 고강도 그룹에서만 HDL-C이 유의하게 증가
하는 결과를 확인하였다.

이러한 결과는 비만인을 대상으로 진행된 다양한 선행연구와 서로 
유사 또는 부분적으로 일치하는 것으로 확인되었고, 이를 통해 마른 
비만인의 경우에도 비만인으로 간주하여 유산소 운동 형태의 참여
를 강조할 수 있다는 부분에서 본 실험의 결과는 의미가 있음을 결론
지을 수 있다.

단, 본 연구 결과를 통해서 알 수 있듯이 강한 강도의 운동이 마른 
비만인에게 더 나은 효과를 얻을 수 있다는 부분에 국한되어 비교적 
신체적 장애요인이 없고, 안정시 대사량 및 전체 혈중 지질의 긍정적
인 변화를 위해서라면, 운동의 강도를 높여 유산소 운동을 실시하는 
것이 마른 비만인에게 더욱 효과적일 수 있다고 사료된다.
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중강도 및 고강도 유산소 운동이 20대 마른비만 여성의 신체구성 및 

안정시 대사량 그리고 혈중 지질에 미치는 영향

주요어 
유산소 운동, 마른 비만, 신체구성, 안정시 대사량, 혈중 지질

고재면1, 박성은2

1연세대학교 체육교육학과 강사 
2서울시립대학교 스포츠과학과 강사

[목적] 본 연구는 마른 비만 여성을 대상으로 중강도 및 고강도 유산소 운동을 실시하여, 신체구성 및 안정시 대사량 그
리고 혈중 지질 성분에 어떠한 영향을 미치는지 규명하고자 하였다. 본 연구는 마른 비만 여성을 대상으로 중강도 및 
고강도 유산소 운동을 실시하여, 신체구성 및 안정시 대사량 그리고 혈중 지질 성분에 어떠한 영향을 미치는지 규명하
고자 하였다. 
[방법] 연구대상자는 20대 마른 비만 여성을 대상으로 중강도 유산소 그룹(MIAE, n=10), 고강도 유산소 그룹(VIAE, 
n=10)으로 구분하였고, 8주간 주 3회 유산소 운동을 실시하였다. 운동 강도에 따른 효과를 확인하기 위해 사전·사후 
신체구성 및 안정시 대사량 그리고 혈중 지질 성분을 분석하였다. 
[결과] 본 연구 결과 두 그룹 모두 체중 및 체지방률이 감소하였고, 제지방 및 안정시 대사량은 VIAE 그룹에서만 증가하
였다. 그리고 혈중 지질 중 TC, TG, LDL-C의 경우 두 그룹 모두 감소하였고 HDL-C의 경우에만 VIAE 그룹에서 증가
하였다.
[결론] 마른 비만 여성에게 고강도 유산소 운동은 중강도 유산소 운동에 비해 신체구성 및 안정시 대사량 그리고 혈중 
지질 변화에 효과적임을 확인하였다.
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