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limitations to increasing the quality of life of elderly women. Through this study, it is necessary to be supplemented in 
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서 론

1. 연구의 필요성

우리나라의 65세 이상 노인인구는 2019년 기준 약 768만 명

으로 전체 인구의 14.9%를 차지하여 이미 고령화 사회에 진입

한 상태이며, 기대수명은 83.3세로 보고되고 있다(Korean 

Statistical Information Service [KOSIS], 2020). 노년기는 단

순히 수명 연장의 삶이 아닌 남은 생애 동안 건강하고 행복하기

를 기대하므로 그 시기 삶의 질을 향상시키기 위한 관심이 증가

되고 있다. 건강 관련 삶의 질은 건강수준을 나타내는 지표 중 

하나로써 주요 구성요소는 건강이며 개인의 신체적, 정신적, 

사회적 건강과 직접적으로 연관되어서 느껴지는 삶의 질을 의

미한다(Hays & Reeve, 2017; Sohn, 2020). 노인들은 연령이 

증가할수록 신체기능의 쇠퇴와 만성질환 등 신체적 문제와 은

퇴로 인한 상실감, 외로움 등의 변화를 경험하게 되고 이로 인

해 사회적 변화를 맞이하게 될 수 있으며, 변화에 적응하지 못

할 경우 소외감, 우울 등과 같은 정신적인 문제로 인해 건강 관
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련 삶의 질은 더욱 저하될 수 있어 이를 관리하기 위한 중재가 

반드시 필요하다(Kim, 2013; Sohn, 2020). 

노년기에는 노화의 진행에 따라 골격근 횡단면적의 감소와 

함께 근력 및 근 기능의 감소가 나타나 신체손상을 유발하며, 

신경자극 전달속도의 감소와 반응시간의 증가는 평형성과 유

연성을 유지하기 용이하지 않고, 감소된 체력은 신체활동 및 

운동능력에 부정적으로 작용하여 활동 수준을 저하시켜 허약 

상태를 초래한다(Jang, Kim, Kang, & Ko, 2016; Seco et al., 

2013). 이러한 노화로 인한 신체적 기능 쇠퇴는 노인으로 하여

금 활동에 대한 자신감을 감소시켜 스스로를 외부활동으로부

터 격리시킴은 물론 사회적 기능 상실을 초래하여 활동 비용에 

대한 지출을 위축시켜 결국 노인의 격리와 고독으로 인한 정신

건강과 인지능력의 쇠퇴를 가속화시킬 수 있다(Lee, Kim, 

Back, & Bae, 2019). 결국 노인의 건강한 체력 유지는 노년기의 

건강한 생활에 중요한 의미를 가지며, 노인의 건강 관련 삶의 

질을 개선하는 데 필수 요인이라 할 수 있다. 따라서 노인의 건

강 관련 삶의 질을 개선하기 위해서는 노인의 신체적 기능을 최

대한 유지시키고 사회적 및 정신적 건강을 관리하고 증진할 수 

있는 방향으로 돌봄을 제공해야 할 것이다. 

그동안 노인 관련 연구에서 여성노인은 남성노인에 비해 신

체 및 정신적 측면에서 불리한 조건에 놓여 있다고 보고 되어왔

다(Hong & Kim, 2020; Kim, 2020; Lee & Lee, 2014). 여성노

인은 경제활동 시기에 전업주부로 살아왔던 기간이 길기 때문

에 독자적인 경제권을 가질 가능성이 낮다는 점에서 남성노인

에 비해 더 큰 경제적 어려움이 처할 가능성이 있고(Kim, 2020), 

기대수명에 있어 여성은 86.3세, 남성은 80.3세로(KOSIS, 2020) 

여성노인은 남성노인에 비해 평균 수명이 길어, 남성노인과의 

사별 이후 배우자의 부재로 인한 주관적 삶의 질을 낮게 인식할 

가능성이 있는 등(Kim, 2020) 정신적으로 남성노인에 비해 불

리하다. 또한 여성노인은 폐경으로 인하여 호르몬의 변화가 

생겨 신체적, 정신적 건강을 위협받는 데, 실제 근육량이 5.2 

kg/m2 이하로 근감소증이 발생하면 건강악화 확률이 2.2배 증

가하게 되어(Jang et al., 2018), 근육량 유지를 위해 규칙적인 

운동이 필요하지만 여성노인의 유산소 신체활동과 근력운동 

실천율은 남성노인에 비해 낮은 수준(Korea Centers for Dis-

ease Control & Prevention [KCDC], 2017)인 점 등 신체적으

로 남성노인에 비해 불리하다. 따라서 여성노인의 신체적, 정

신적 건강한 삶을 도모하기 위한 지속적인 건강증진 중재를 적

용할 필요가 있다. 

여성노인에게 제공할 건강증진 중재는 신체적 건강을 도모

하기 위한 위해 균형 능력과 더불어 장애나 상해를 예방하기 위

한 기능 체력을 향상시키고(Choi & Han, 2020), 정신적으로는 

삶의 질 감소를 방지하는 데 도움이 되어야 한다. 국내에서는 

2007년부터 사회, 문화, 경제적 건강 취약 계층(이하 취약계층)

의 건강관리를 위해 지자체별 보건소에서 운영하고 있는 방문

건강관리 사업은 건강형평성 제고와 취약계층 건강수명 연장

을 위하여 건강관리서비스 도움이 필요한 보건, 사회, 경제, 문

화적 취약계층의 건강인식 제고, 자기건강관리 능력 향상, 건강

상태 유지 및 개선을 목적으로 대상자의 건강문제를 포괄적 ․ 적
극적으로 파악하여 건강관리서비스를 제공 및 연계하고 있다

(Lee, Yang, & Woo, 2018; Ministry of Health and Welfare & 

Korea Health Promotion Institute [MHW & KHPI], 2020). 

사업 내용으로는 초 고령사회 대응을 위한 생애주기별 예방적 

건강관리 강화를 위해 건강생활실천 및 질병예방 프로그램을 

제공하여(MHW & KHPI, 2020), 취약계층 노년기 인구 집단의 

건강증진을 도모하고 있는 데 이러한 사업을 통하여 사망률 및 

입원률 감소 등의 건강수준 향상, 옷 입기, 목욕 등 일상생활 활

동수준 개선, 건강 관련 삶의 질 증가 등 지역주민의 건강행태 및 

건강관리를 개선시키고 있다(Lee et al., 2018). 

이러한 취약계층 노인을 위한 다양한 건강증진 프로그램을 

방문건강관리 사업의 일환으로 운영하고 있음에도 불구하고 

정작 남성노인에 비하여 더 취약계층에 속하는 여성노인은 건

강상의 문제 및 가정 내 역할 등의 이유로 현재 제공되고 있는 

프로그램에 규칙적이고 지속적으로 참여하지 못하고 있다. 또

한 여성노인의 건강증진 프로그램의 효과에 관한 선행연구는 

증가하고 있지만(Ahn, Ju, Lee, & Kim, 2019; Choi & Han, 

2020; Chung, Chung, & Lee, 2019; Jang et al., 2018; Lee et 

al., 2019; Yang, Yoo, & Song, 2018), 취약계층 여성노인에게 

적용한 연구는 미흡하다. 따라서 취약계층 여성노인의 신체 및 

정신적 건강한 삶을 유지하기 위해 현재 보건소에서 운영 중인 

방문건강사업의 일환으로 운영하고 있는 건강증진 프로그램

에 여성노인의 지속적인 참여를 유도하고 그들의 체력과 삶의 

질의 변화를 도모하는 노력이 필요하다. 

이에 본 연구는 방문건강관리 대상 여성노인에게 건강증진 

프로그램을 적용한 후 노인의 체력 및 삶의 질에 미치는 효과를 

파악하여 지역사회 취약계층 여성노인의 건강증진을 위한 중

재로서 그 효용성을 확인하기 위한 기초자료를 제공하고자 시

도하였다.

2. 연구목적

본 연구의 목적은 건강증진 프로그램에 참여한 방문건강관
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건강증진 프로그램에 참여한 방문건강관리 여성노인의 체력과 삶의 질

리 여성노인의 체력과 삶의 질 정도를 확인하기 위함이며, 구

체적인 목적은 다음과 같다.

 건강증진 프로그램이 방문건강관리 여성노인의 체력(균

형, 근력, 유연성)에 미치는 효과를 파악한다.

 건강증진 프로그램이 방문건강관리 여성노인의 삶의 질

에 미치는 효과를 파악한다.

연구방법

1. 연구설계

본 연구는 방문건강관리 대상 여성노인에게 적용한 건강증

진 프로그램이 체력과 삶의 질에 미치는 효과를 확인하기 위한 

단일군 전후설계로 G광역시 소재 일개 보건소의 원시자료를 

이용한 2차 자료분석 연구이다. 

2. 연구대상

본 연구대상자는 G광역시 소재 일개 보건소가 방문건강관리

사업으로 9개월(36주) 동안 시행한 건강증진 프로그램에 참여

한 여성노인이다. 프로그램은 건강교육과 운동 프로그램으로 

구성되어 있으며, 교육은 보건소 방문보건팀과 다른 부서의 팀

들과 연계하여 진행하였고, 운동 프로그램은 국민건강보험공단 

백세운동 프로그램으로 진행하였다. 구체적인 대상자 선정기준

은 첫째, 방문건강관리 사업 대상 중 경로당과 복지관을 이용하

는 65세 이상 여성노인으로 프로그램 참여를 희망한 자, 둘째, 의

사소통이 가능하고 교육 및 운동의 내용을 이해하고 참여할 수 

있으며, 9개월(36주)간의 프로그램과 사전, 사후 조사에 참여한 

자이고, 배제기준은 경로당과 복지관을 이용하는 65세 이상 여

성노인 중 방문건강관리 사업 대상이 아닌 자로 정하였다. 

연구의 표본 수는 G*Power 3.1.5 프로그램을 사용하여 단

일군 전후 비교를 위한 차이 검정을 실시한 Yang 등(2018)의 

연구를 토대로 효과크기 .3, 유의수준 .05, 검정력 .90으로 두고, 

최소 표본 크기를 산출한 결과 119명이 적절하였다. 본 연구에

서는 건강증진 프로그램에 참여한 여성노인은 총 126명이었으

나 이 중 사전 ․ 사후 검사가 이루어지지 않은 4명을 제외한 최종 

122명이었다.

3. 실험처치

본 연구에서 적용한 건강증진 프로그램은 건강교육과 운동 

프로그램으로 구성하였다.

1) 건강교육

방문건강관리 사업은 3개월 단위로 방문 횟수가 정해지는 

것에 근거하여(MHW & KHPI, 2020) 3개월 간격으로 해당 경

로당이나 복지관에서 총 4회의 교육을 제공하였고, 영양사의 

노인영양관리, 간호사의 우울예방, 요실금관리 및 낙상예방, 

치위생사의 노인구강관리에 관한 내용으로 구성하여 각 내용

마다 50분씩 교육을 실시하였다. 

2) 운동 프로그램

취약계층 여성노인에게 시행한 운동 프로그램의 효과를 확

인한 연구에 근거하여(Yang et al., 2018), 주 2회, 1시간씩, 9개

월 간 총 72회로 운영하였다. 

운동 프로그램은 준비운동 10분, 근력 운동 40분, 정리운동 

10분으로 구성하였고, 국민건강보험공단과 연계하여 운동을 

전공한 강사가 직접 경로당이나 복지관을 방문하여 시행하였

으며, 운동의 강도는 자각인지도(Rating of Perceived Exertion, 

RPE)를 이용하여 설정하였다. 준비운동과 정리운동은 폼롤러

(form roller)를 이용하였고, 사용된 폼롤러(EGOJIN, Korea)

는 운동처방을 전공한 강사의 의견에 따라 길이 91 cm, 지름 

14.5 cm, 무게 850 g의 균일한 표면강도를 가진 것을 사용하

였다. 

준비운동은 스트레칭을 10분간 실시하였다. 본 운동인 근력

운동은 1~12주는 체중부하운동, 13~36주는 탄성저항운동의 

복합 운동 프로그램으로 구성하여 각 40분간 실시하였다. 체중

부하운동으로 1~4주간은 의자를 이용한 RPE 11-12 (가볍다), 

5~8주간은 의자와 신체를 이용한 RPE 13-14 (약간 힘들다), 

9~12주간은 폼롤러를 이용한 RPE 15-16 (힘들다)의 운동으로 

구성하였다. 탄성저항운동으로 13~16주간은 노란색 밴드를 

이용한 RPE 11-12 (가볍다), 17~20주간은 빨간색 밴드를 이용

한 RPE 13-14 (약간 힘들다), 17~20주간은 빨간색 밴드를 이용

한 RPE 15-16 (힘들다)의 운동으로 구성하였다. 각각의 운동

은 횟수와 세트수룰 설정하였고, 점진적으로 운동 강도를 증가

하는 방법을 적용하였다. 정리운동은 스트레칭 10분으로 마무

리하였다(Table 1). 

본 연구자는 건강증진 프로그램을 대상자들이 지속적으로 

참여하도록 건강교육 및 운동 프로그램을 시작하기 전 혈압 및 

혈당 등을 측정하였고, 이상 증상 발생여부 등을 관찰하였으며 

프로그램 운영 중 이상 증상을 보인 대상자는 없었다.
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Table 1. Contents of Health Promotion Education Program

Contents Time/min Duration

Education Nutrition management of elderly 50 Once every 3 months

Depression prevention of elderly 50

Incontinence management and fall prevention of elderly 50

Oral care of elderly 50

Exercise Order Contents Intensity Set Time/min

Warm-up Stretching 10

Main
exercise
-
weight
bearing
exercise

․ Sit on a chair and raise your legs (one foot at a time)
․ Sit on a chair and hold your legs up (two feet)
․ Grab a chair and stretch behind your legs (one foot at a time)
․ Grab a chair and lift your legs to the side, sit on a chair and 
stretch your legs and hold (one foot at a time)

․ Sitting on a chair and stretching your legs
․ Sit on a chair and stand up
․ Lie on your side and raise your lower leg
․ Lie on your side and raise your legs
․ Lie down and lift your ass
․ Prone arms raised
․ Prone leg bend and lift
․ Lie on a foam roller and raise your legs (one foot at a time)
․ Lie on a foam roller and lift your hips
․ Holding the foam roller and lifting the heel
․ Sit and stand up while holding the foam roller

1~4 week 
11~12 RPE

15 rep
×5

40

5~8 week
13~14 RPE

15 rep
×5

9~12 week
15~16 RPE

15 rep
×5

Main
exercise
-
elastic
resistance
training

․ Lie down with a band on the soles of your feet and spread 
your legs

․ Sit with a band on the soles of your feet and bend your 
elbows to pull

․ Sit with a band on the soles of your feet and spread your 
arms sideways

․ Standing with a band on the sole of your feet, bending your 
elbows

․ Stand up with a band on the soles of your feet and stretch 
your elbows (one arm at a time)

․ Stand with a band on the soles of your feet and stretch your 
arms to the side

․ Standing with a band on the soles of the feet, bending the 
back to lift the upper body

․ Stand up with a band on the soles of your feet and spread 
your legs

․ Sit and stand up with a band on the soles of your feet

13~16 week 
11~12 RPE

15 rep
×5

40

17~20 week
13~14 RPE

15 rep
×5

21~36 week
15~16 RPE

20 rep
×5

Cool-down Stretching 10

RPE=rating of perceived exertion; rep=repeating frequency.

4. 연구도구

1) 체력: 균형

(1) 눈 뜨고 외발서기 검사(정적 균형)

정적 균형을 측정하기 위한 눈 뜨고 외발서기(one-legged 

stance test)는 편하게 선 상태에서 손을 가슴 앞에 포개놓고 검

사자의 지시에 따라 한 쪽 발을 들어올린다. 들어 올린 다리의 

무릎 관절은 90°로 구부리게 하고 두 눈을 뜬 채로 진행하였으

며 든 다리의 발이 바닥에 닿기 전까지의 최대시간(sec)을 측정

하였다. 2회 측정하여 높은 값을 채택하였고, 좌, 우 모두 측정

하였다. 수치가 증가할수록 정적 균형이 좋음을 의미한다.

(2) 의자에서 일어나 3 m 왕복 걷기(동적 균형)

동적 균형을 측정하기 위한 의자에서 일어나 3 m 왕복 걷기
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(time up to go)는 의자에서 일어나 평상시 걸음으로 3 m 전방

에 있는 반환점을 걸어갔다가 180°회전하여 다시 돌아서 의자

에 앉기까지의 시간(sec)을 2회 측정하여 높은 값을 채택하였

다. 수치가 적을수록 동적 균형이 좋음을 의미 한다.

2) 체력: 근력

(1) 악력(상지 근력)

상지 근력을 측정하기 위한 악력은 악력계(GRIP-D5101, 

TAEKI CO, Japan)를 이용하여 네 개의 손가락과 엄지손가락

의 협응력 및 일반적 최대근력을 측정하였다. 방법은 손가락의 

제2관절이 직각이 되도록 잡고 그 폭을 조절하고, 팔을 자연스

럽게 내려뜨리고 악력계를 몸에 닿지 않게 하였다. 좌우 교대로 

측정하였고, 2회 측정하여 높은 값(kg)을 채택하였다. 수치가 

클수록 상지 근력이 좋음을 의미한다.

(2) 의자에서 5회 일어서기(하지 근력)

하지 근력을 측정하기 위한 의자에서 5회 일어서기는 초시

계(HS-70W-1, CASIO, China OEM)를 이용한 의자에서 일어

섰다 앉기 검사(chair stand)로 발을 바닥에 평평하게 놓고, 팔

은 가슴에 교차하고 30초 동안 앉았다가 5회를 완전히 일어서

는 데 걸린 시간(sec)을 측정하였다. 2회 측정하여 높은 값을 채

택하였고, 수치가 적을수록 하지 근력이 좋음을 의미한다.

3) 체력: 유연성

(1) 체전굴

유연성을 측정하기 위한 체전굴(trunk forward flexion)은 

전굴 유연성 측정기(NH-3000G, O2RUN CO, Korea)를 이용

하여 측정하였다. 방법은 두 발꿈치를 모으고 발끝은 5 cm 정

도 벌려 측정 대에 앉아 두 손끝을 모으고 손가락을 펴서 서서

히 앞으로 굽히도록 하였다. 2회 실시하여 높은 값(cm)을 채택

하였다. 수치가 클수록 유연성이 좋음을 의미한다. 

4) 삶의 질

삶의 질은 EuroQol Group (1990)에 의해 개발된 건강 관련 

삶의 질 도구(health-related quality of life)를 이용하였다. 건

강상태의 기술체계는 운동 능력(M), 자기 관리(SC), 일상활동

(UA), 통증/불편감(PD), 불안/우울(PD)의 5문항으로 ‘전혀 문

제 없음’ 1단계, ‘다소 문제 있음’ 2단계, ‘많이 문제 있음’ 3단계의 

과정으로 구성되며, 분류 과정을 거쳐 최종 243개의 건강상태가 

주어진다. EQ-5D는 243개의 건강상태에 대한 가치점수를 통해 

단일한 점수인 EQ-5D 지표로 환산가능하고, 본 연구에서는 질병

관리청에서 개발한 EQ-5D 지표를 사용하여 계산하였으며(Korea 

Centers for Disease Control and Prevention, 2020; Sohn, 

2020) 점수가 높을수록 건강 관련 삶의 질이 높은 것을 의미한다. 

EQ-5D=1-(0.05+0.096*M2+0.418*M3+0.046*SC2+0.136*

SC3+0.051*UA2+0.208*UA3+0.037*PD2+0.151*

PD3+0.043*AD2+0.158*AD3+0.05*N3)

5. 자료수집

자료수집은 2019년 3월 6일부터 12월 6일까지 9개월(36주) 

동안 실시하였다. 자료수집을 위해 G광역시 소재 일개 구의 경

로당과 복지관을 방문하는 관할 보건소 방문건강관리 대상 여

성노인에게 건강증진 프로그램의 취지를 설명하고 자발적으

로 참여를 희망한 자에게 참여 동의서를 받은 후 체력 측정과 

설문 조사를 실시하였다. 체력 측정은 연구자 중 1인이 동일하

게 측정하였고, 설문지는 연구보조원이 직접 설문지를 읽어주

고 답변을 작성하였다. 설문지는 작성 후 그 자리에서 회수하는 

형식으로 진행하였으며, 소정의 선물을 제공하였다.

6. 자료분석

자료분석은 SPSS/WIN 26.0 프로그램을 이용하여 전산 처

리하였고, 대상자의 연령, 체력 및 삶의 질은 평균과 표준편차

를 구하였다. 건강증진 프로그램에 참여한 대상자의 체력과 삶

의 질의 변화는 paired t-test를 시행하여 분석하였다.

7. 윤리적 고려

본 연구는 2019년 시행한 보건소 프로그램에 대한 연구를 

위해 K대학교 기관생명윤리위원회에서 연구를 위한 심의면제

를 받았다(KNU_IRB_2020-98). 보건소에서 프로그램을 진행

하기 전 프로그램에 참여를 희망하는 대상자에게 수집된 자료

는 익명으로 처리되고, 절대 비밀이 보장되며, 연구의 목적 외

에는 사용하지 않을 것을 설명하고 서면동의서를 작성하도록 

하였다. 또한 연구참여 도중에 자발적으로 철회할 수 있으며, 

어떤 불이익도 받지 않는다는 점을 설명하였다. 프로그램에 대

한 자료분석을 위해 보건소에서 수집된 자료는 암호화하여 익

명성을 준수하였고, 연구종료 후 자료는 3년간 보관하며 이후 

관련서류는 분쇄 ․ 폐기할 예정임을 설명하였다. 
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Table 2. General Characteristics of Subjects and Effects of Health Promotion Education Program on Quality of Life (N=122)

Variables M±SD Range
Pre Post Difference

t
M±SD M±SD M±SD

Age (year) 78.4±6.4 66~95

Quality of life 0.84±0.11 0.87±0.12 0.02±0.14 .077

Table 3. Effects of Health Promotion Education Program on Physical Fitness (N=122)

Variables Categories M±SD
Pre Post Difference

t p
M±SD M±SD M±SD

Balance (sec) One-leg standing with
eye open (left)

10.00±9.82 11.23±10.96 1.23±8.60 1.58 .116

One-leg standing with
eye open (right)

9.74±12.99 11.13±10.60 1.39±13.07 1.12 .243

Time up to go (3 minutes) 10.12±6.64 8.92±3.25 -1.19±5.84 -2.26 .026

MS (kg) Hand grip strength (left) 12.58±4.05 16.20±4.58 3.62±3.31 12.09 ＜.001

Hand grip strength (right) 12.79±4.11 16.53±4.77 3.74±3.41 12.11 ＜.001

MS (sec) Chair stand (five) 11.33±4.16 9.77±3.04 -1.57±3.21 -5.39 ＜.001

Flexibility (cm) Trunk forward flexion 14.54±6.36 15.81±6.68 1.27±5.10 2.74 .007

Age (year) 78.4±6.4

MS=muscular strength.

연구결과

1. 건강증진 프로그램에 참여한 대상자의 연령 및 삶의 

질의 변화

건강증진 프로그램에 참여한 방문건강관리 대상 여성노인

의 평균 연령은 78.4±6.4세(범위 66~95세)이었고, 삶의 질은 

중재 전 0.84±0.11점에서 중재 후 0.87±0.12점으로 향상되었

으나 그 차이는 통계적으로 유의하지 않았다(Table 2). 

2. 건강증진 프로그램에 참여한 대상자의 체력의 변화

건강증진 프로그램에 참여한 방문건강관리 대상 여성노인

의 체력은 균형, 근력, 유연성을 측정하였다. 

연구대상자의 체력 중 균형능력에 있어 정적 균형을 측정

하기 위한 눈 뜨고 외발서기에서 좌측은 중재 전 10.00±9.82

초에서 중재 후 11.23±10.96초로 향상되었고, 우측은 중재 전 

9.74±12.99초에서 중재 후 11.13±10.60초로 향상되었으나 

우측, 좌측의 눈 뜨고 외발서기의 중재 전과 후 그 차이는 통계

적으로 유의하지 않았다. 그러나 균형능력에 있어 동적 균형을 

측정하기 위한 의자에서 3 m 왕복 걷기는 중재 전 10.12±6.64

초에서 중재 후 8.92±3.25초로 향상되었고, 그 차이는 통계적

으로 유의하였다(t=-2.26, p=.026).

연구대상자의 체력 중 근력에 있어 상지 근력을 측정하기 위

한 악력에서 좌측은 중재 전 12.58±4.05 kg에서 중재 후 16.20 

±4.58 kg로 향상되었고, 그 차이는 통계적으로 유의하였다

(t=12.09, p<.001). 우측은 중재 전 12.79±4.11에서 중재 후 

16.53±4.77 kg로 향상되었고, 그 차이는 통계적으로 유의하였

다(t=12.11, p<.001). 근력에 있어 하지 근력을 측정하기 위한 

의자에서 5회 일어서기는 중재 전 11.33±4.16초에서 중재 후 

9.77±3.04초로 향상되었고, 그 차이는 통계적으로 유의하였

다(t=-5.39, p<.001). 

연구대상자의 체력 중 유연성을 측정하기 위한 체전굴은 중

재 전 14.54±6.36 cm에서 중재 후 15.81±6.68 cm로 향상되었

고, 그 차이는 통계적으로 유의하였다(t=2.74, p=.007)(Table 3).

논 의

본 연구는 보건소 방문건강관리 대상 여성노인에게 9개월

(36주간) 동안의 건강증진 프로그램을 시행한 후 체력 및 삶의 
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질에 미치는 효과를 검증하여 취약 계층 여성노인의 건강증진

을 도모하기 위한 중재로서의 효용성을 확인하기 위하여 시도

하였다. 

본 연구에서 방문건강관리 여성노인의 균형감을 파악하기 

위해 정적 균형과 동적 균형을 구분하여 측정하였고, 정적 균형

은 양쪽 다리의 눈 뜨고 외발서기, 동적균형은 의자에서 일어나 

3m 왕복 걷기를 통해 측정하였다. 건강증진 프로그램 시행 전

과 후의 균형감의 변화에서는 동적 균형에서만 유의하게 향상

되었고, 정적 균형에서는 유의한 차이가 나타나지 않았다. 이

는 본 연구와 유사한 방법으로 여성노인의 정적 균형을 측정한 

Park과 Sohng (2019), Jang 등(2016), Lee와 Kim (2020)의 연

구와는 상이한 결과이다. 선행연구에서는 요가 운동(Park & 

Sohng, 2019), 평형성 운동(Jang et al., 2016), 저항성 트레이

닝(Lee & Kim, 2020)을 제공하였고, 여성노인의 근신경계를 

활성화시켜 정적 균형의 향상에 효과적임을 보고한 바 있다. 노

인에게 정적 균형의 개선은 낙상 예방에 중요한 인자로 작용하

므로(Jang et al., 2016; Pereira, Baptista, & Infante, 2013) 이

를 강화할 수 있도록 본 건강증진 프로그램의 보완은 물론 프로

그램 참여자의 개별적 특성이 연관되지 않았는지를 함께 파악

해 볼 필요가 있다. 한편, 본 연구에서 동적 균형은 건강증진 프

로그램 제공 전과 후의 차이가 통계적으로 유의하여 이는 여성

노인에게 본 연구와 유사한 방법으로 동적 균형을 측정한 Park

과 Sohng (2019)의 연구결과는 지지하였지만 Chung 등(2019)

의 연구와는 다른 결과이다. 이는 Chung 등(2019)의 연구에서

는 노인의 약한 근력과 부상의 위험성을 고려하여 운동의 강도

를 REP 10~12 정도의 스텝운동을 제공한 반면, 본 연구에서는 

저항성 운동의 강도를 REP 11-12에서 단계별로 REP 15-16까

지 상향하면서 동적 균형인 보행능력을 개선을 도모한 결과라

고 생각된다. 여성노인에게 민첩성 또는 균형감은 근력, 근량 

및 조정의 조합을 요구하기 때문에(Rikli & Jones, 2013) 여성

노인의 기능적 자립을 유지하는 데 필수적이다(Zhao & Chung, 

2016). 따라서 개선된 평형감이 향후 유지 지속될 수 있도록 꾸

준히 관리하는 것도 중요하다. 

본 연구에서 방문건강관리 여성노인의 근력을 파악하기 위

해 상지 근력과 하지 근력을 구분하여 측정하였고, 상지 근력은 

양 손의 악력, 하지 근력은 의자에서 5회 일어나기를 측정하였

다. 건강증진 프로그램 시행 전과 후의 근력의 변화에서는 상지 

근력과 하지 근력 모두에서 유의하게 향상되었다. 많은 선행연구

에서 상지 근력은 본 연구에서와 같이 악력으로 측정하였는데 운

동을 적용하였음에도 불구하고 근력의 유의한 개선이 나타나지 

않은 Park과 Sohng (2019), Jang 등(2016)의 연구결과와는 상이

한 결과이다. 이는 본 연구에서 적용한 건강증진 프로그램에서는 

밴드를 이용하여 상지에 직접 부하를 가하는 운동을 포함시켜 제

공한 효과로 보여진다. 노인에게 악력은 신체활동도를 예측할 

수 있는 독립인자라고 볼 때(Jang et al., 2016; Latorre-Román, 

Santos-Campos, Heredia-Jimenez, Delgado-Fernández, & 

Soto-Hermoso, 2014), 여성노인의 상지 근력 향상에 유용성을 

보인 본 건강증진 프로그램을 지속적으로 활용할 수 있도록 독려

해야 할 것이다. 또한 악력의 향상을 저해할 수 있는 손관절염

과 같은 손의 기능 방해요인들을 고려해서 중재를 계획, 제공해

야 할 필요가 있다. 한편, 본 연구에서 하지 근력도 건강증진 프

로그램 제공 전과 후 유의한 차이가 나타나 본 연구와 유사한 

방법으로 하지 근력을 측정한 Choi와 Han (2020), Yang 등

(2018), Jang 등(2016)의 연구결과는 지지하였지만, Chung 등

(2019)의 연구와는 다른 결과이다. 저항성 운동을 통한 근력의 

향상에 있어 유의한 효과를 보기위해서는 본인의 최대 근력의 

60~70% 이상의 강도로 운동을 실시하는 것이 일반적이지만

(Campos et al., 2002; Chung et al., 2019), 노인의 경우는 근

력이 약하며 부상의 위험성이 존재하기에 탄력밴드 또는 본

인의 무게를 이용한 저항성 운동을 실시하게 된다(Ahn et al., 

2019). 본 연구에서는 여성노인의 하지 근력을 강화하기 위하

여 탄력밴드를 이용한 탄성저항운동을 REP 11-12 정도의 강

도를 단계별로 상승시켜 21~36주에는 REP 15-16 정도의 강도

로 제공한 탄성저항운동은 하지 근력을 개선하는 데 유용한 것

으로 확인되었다.

본 연구에서 방문건강관리 여성노인의 유연성을 파악하기 

위해 체간굴을 측정하였고, 건강증진 프로그램 시행 전과 후의 

유연성의 변화에서는 유의하게 향상되었다. 이는 본 연구에서

와 유사한 방법으로 유연성을 측정한 Yang 등(2018), Park과 

Sohng (2019), Jang 등(2016), Chung 등(2019)의 연구결과를 

지지한 결과이다. 본 연구의 건강증진 프로그램에는 준비운동

과 마무리 운동 시 스트레칭을 각각 10분할 뿐만 아니라 유연성

이 감소되어 운동 시 힘이 들어가는 것을 완화하기 위해 폼룰러

와 탄력 밴드를 이용하여 운동을 격려한 것이 유연성 향상에 도

움이 된 것으로 여겨진다. 또한 본 연구에서 적용한 건강증진 

프로그램은 규칙적이고 점진적으로 운동의 강도를 상향시키

는 특성이 여성노인의 체력 향상에 좋은 영향을 제공한 것이라 

생각된다. 

방문건강관리 대상 여성노인의 건강 관련 삶의 질은 건강증

진 프로그램 시행 전과 후 향상되었으나 그 차이가 유의하지 않

아 Chang (2020)의 연구와 상이한 결과를 나타냈다. Chang 

(2020)의 연구에서 제공한 건강증진 프로그램은 원예요법, 요
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가, 노래와 음악을 함께 할 수 있도록 프로그램을 구성하여 본 연

구에서 제공한 영양관리, 우울예방, 요실금관리 및 낙상예방, 구

강관리 등 전문가에 의해 제공된 건강교육과는 차이가 있다. 노

인의 건강 관련 삶의 질에 가장 많은 영향을 미치는 요인으로 우

울과 스트레스를 포함한 정신건강이고, 걷기와 근력운동을 포

함한 신체활동은 그 다음 순이라고 보고한 Lee (2020)의 연구

결과를 지지한다. 노인의 삶의 질을 향상시키기 위해서는 신체

적 기능뿐만 아니라 사회적, 심리적 활동을 함께 증진시킬 수 

있어야 한다. 따라서 향후 여성노인의 정신, 사회적 건강상태 

향상과 관련된 삶의 질을 개선시키기 위하여 실제적인 도움이 

될 수 있도록 건강교육의 운영을 수정 ․ 보완해야 할 것이다. 

또한 본 연구는 대조군이 실험군에 의하여 중재에 대한 정보

를 입수하지 못할 정도의 거리를 두어야 하며, 집중적인 중재

로 인해 대조군이 오염될 가능성을 안고 있는 여러 조건들로 인

해 실험군만으로 진행한 선행연구(Yang et al., 2018)와 같이 

방문건강관리 대상 여성노인에게 9개월 동안의 장기 중재 프

로그램을 적용하여 대조군을 두는 것이 어려워 단일군 전후 설

계로 진행하였다. 이처럼 대조군 없이 연구가 진행된 점, 일개 

지역의 여성노인으로 제한한 점, 건강증진 교육 프로그램의 효

용성을 참가자의 일반적 특성에 따라 고려하지 않은 점 등의 제

한점을 가지고 있으므로 중재 적용의 효과를 반영하거나 연구

결과를 해석하는 데에는 신중을 기해야 할 것이다. 그러나 건

강증진 프로그램이 방문건강관리 대상 여성노인의 기능 체력 

향상에 효과가 있었으며, 삶의 질 개선을 기대할 수 있음을 확

인하였다. 

결 론

본 연구에서 적용한 건강증진 프로그램은 방문건강관리 여

성노인의 평형, 상지 및 하지 근력, 유연성 등의 체력을 향상시

키기 위한 중재로서 그 효용성이 확인되어 여성노인의 건강증

진을 도모할 수 있는 방안으로 활용가능하다고 생각된다. 그러

나 본 프로그램이 여성노인의 보다 나은 건강 관련 삶의 질을 

추구하는 데 도움이 되기 위해서는 내용 및 방법에 있어 보완이 

필요하다. 

이러한 연구결과를 바탕으로 다음과 같은 제언을 하고자 한

다. 첫째, 본 연구에서는 실험군만으로 진행된 중재 전과 후 효

과 비교 연구였으므로 향후 대조군을 설정한 반복연구가 요구

된다. 둘째, 정적 평형과 삶의 질의 개선을 위한 프로그램의 효

과를 얻을 수 있도록 건강증진 프로그램을 보완하고 그 효과를 

검증하는 연구가 요구된다. 셋째, 건강증진 프로그램의 효과의 

지속성을 확인하기 위하여 연장된 시기를 설정하여 재분석하

는 연구가 필요하다. 넷째, 여성노인의 개별화된 특성을 고려

하여 건강증진 프로그램을 적용하고 그 효과를 분석하는 연구

가 필요하다. 
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