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요 약

불규칙적이고 격렬한 신체활동을 감소하게 하기 위해서는 건강하고 규칙적인 신체활동이 중요하다. 특히 중

고등학생들이 하루 중 많은 시간을 보내고 있는 학교에서 체육시간, 쉬는 시간, 점심시간, 방과 후 시간 등을 

활용한 다양한 신체활동 프로그램 개발이 필요하다. 이를 뒷받침하기 위해서는 교육 시책의 변화, 학생·학부모

의 신체활동에 대한 중요성 인식, 지역사회 전문가를 활용한 유기적이고 체계적인 계획이 선행되어야 한다.

ABSTRACT

Schools where adolescents spend most of their time should develop a variety of activity programs to encourage them to 

participate in more physical activities in physical education time, break time, lunch time, and after-school time. To support the 

direction, educational policy and students and parents' perception on physical education should be changed, and organized plans 

should be developed through cooperation with experts of communities. 

키워드

Obesity, Physical Activity

비만, 신체활동

Ⅰ. 서 론

청소년기는 신체 및 정신 발달의 급격한 변화가 일

어나는 시기이며[29], [30]비만과 연관된 신체 질환이

나 정신과적 합병증이 증가하여 건강을 위협받고 있

다[2-5], [28].

국민 건강 영양 조사에 의하면 10～19세 청소년의 

과체중 및 비만 유병률은 1998년, 2001년, 2005년에 

각각 16.4%, 13.8%, 24.2%였다. 청소년 건강 행태 온

라인 조사에서 중·고등학생의 비만이 2005년 8.2%에

서 2011년에는 8.6%로 증가하였다. 초․중․고 비만

율은 고학년으로 갈수록 높고, 여학생보다 남학생이 

높다. 소아 청소년 비만의 증가는 전 세계적인 현상으

로 가장 심각한 건강 문제 중의 하나이다. 20～30년 

사이에 비만 유병률이 3배 이상 증가하였다[6], [31], 

[32]. 소아 비만의 원인은 가족과 아동의 지방 음식에 

대한 과다한 섭취, 부모의 식습관, 채소와 과일의 섭

취 부족, 패스트푸드와 인스턴트식품의 과잉 섭취, 
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TV 시청 등의 활동량 부족에 의해 유병 된다고 한다

[7]. 소아 비만은 치료하기 어렵고 정신적, 신체적 건

강 상태에 장기간 영향을 미친다[8]. 대사증후군, 고혈

압, 당뇨병, 뇌혈관 질환, 심장 질환 등은 소아청소년

기에 시작되어 성인기로 이행될 수 있다[10]. 비만이 

있으면 심혈관 질환을 일으킬 수 있는 위험률이 5배 

정도 높다[9]. TV 시청 및 인터넷 활성화로 인한 컴

퓨터 사용하는 시간의 증가, 교통수단을 이용하여 학

교에 등하교 하는 등, 걷는 시간의 감소로 인해 운동 

및 신체활동 부족은 비만의 발생과 진행에 중요한 원

인이다[11] 청소년들에서 과체중이나 비만을 예방하기 

위해서는 운동을 멀리하는 습관을 줄이고, 신체활동을 

꾸준히 규칙적으로 하는 것이 중요하며, 또한 국가, 

의료계, 지역사회, 학교, 학부모의 관심이 매우 중요하

다 할 수 있다[12]. 일반적으로 비만 관리 방법은 운

동 요법, 식이 요법, 행동 수정 요법, 약물 요법 그리

고 수술 요법 등이 있으나 아동의 경우에는 비만 프

로그램 자체가 아동의 성장 발달을 저해하지 않아야 

하므로 운동 요법, 식이 요법, 행동 수정 요법을 병행

하는 것이 바람직하다[13]. 비만은 유전, 대사 이상, 

문제 행동(잘못된 식습관 및 신체활동 부족 등), 환경

적 특성 및 사회 경제적 특성 등의 여러 인자에 의해

서 초래된다. 아동기 비만의 가장 대표적인 요인은 신

체활동 부족과 열량 과다 섭취이다. 그러므로 아동을 

위한 가장 효과적인 비만프로그램의 궁극적인 목표는 

열량 조절과 신체활동 증가시키고 문제 행동을 수정

하고, 운동 요법을 통해 대사 이상을 조절하는 것이다

[14]. 현재 우리나라 소아청소년의 과체중이 5명 중 

한 명, 비만이 10명 중 한 명 정도이므로 비만에 대하

여 적절한 교육과 사회 정책적인 중재가 필요한 중요

한 시점이다[5]. 

여러 선행 연구에서 밝혀진 바와 같이 비만을 예방

하고 몸을 건강하게 유지하기 위해서는 올바른 생활

습관 형성과 지속적인 신체활동이 매우 중요하다고 

본다. 특히 청소년기는 신체적, 정신적으로 성장속도

가 빠른 시기이므로 적절한 건강관리는 매우 중요하

다. 따라서 본 연구는 우리나라 남·여 청소년의 신체

활동과 비만과의 관련성을 파악하여 향후 청소년의 

건강 증진을 위한 기초자료로 사용하고자 한다.

Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 대상

본 연구의 대상은 질병관리본부의 2008년 9월1일부

터 9월30일(추가기간:10월1일부터10월24일)까지 시행

한 2008년 청소년건강행태 온라인조사 자료를 이용하

였다. 우리나라 중학교 1학년에서 고등학교 3학년까지 

학생들이 모집단이었다. 표본학교는 중고등학교 800개

교 학년별 1개 학급이며, 모집단 층화는 표본오차를 

최소화하기 위해 45개 지역군과 중학교, 일반계교, 특

성화계고를 층화변수로 사용하여 모집단을 135개 층

으로 나누어졌다. 표본학교와 학급의 추출은 계통추출

법으로 이루어졌으며, 조사방법은 익명성자기기입식온

라인조사와 표본학급을 전수조사로 되어졌다. 본 연구

의 분석대상자는 2008년 청소년건강행태온라인조사에

서 조사된 중학교, 고등학교 학생 총 75,238명, 남학생

이 39,278명, 여학생은 35,960명을 선정하였다.

2. 자료 수집 방법

청소년건강행태 온라인 조사는 인터넷이 가능한 학

교 컴퓨터실에서 수업시간 1시간을 할애하여 일괄조

사를 원칙으로 이루어졌으며, 개인정보를 수집하지 않

은 익명성 자기기입식 온라인으로 조사되었다. 조사내

용은 원시자료 내용 중에서 일반적 특성과 건강 관련 

행태 특성, 신체활동 특성으로 크게 구분하였다. 

3. 변수의 정의

가. 종속 변수

본 연구에 사용한 비만 유무는 신장과 체중을 이용

하였고, 응답한 신장과 체중을 이용하여 체질량지수

(kg/m2)를 계산하였고, 2007년 소아 및 청소년 표준 

성장 도표를 성별, 연령별로 체질량지수 85백분위수 

미만을 정상군으로, 85백분위수 이상과 95백분위수 사

이의 과체중군과 95백분위수 이상의 비만군을 모두 

비만군으로 분류하였다. 

 

나. 독립변수

학년은 중학교와 고등학교를1, 2, 3학년으로 구분하

였고, 학업 성적은 상, 중상, 중, 중하, 하를 상위권, 

중위권, 하위권으로 재분류 하였고, 부모와 동거 여부
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는 부모와 함께 살고 있는 경우, 아버지만 함께 살고 

있는 경우, 어머니만 함께 살고 있는 경우, 두 분 모

두 함께 살고 있지 않은 경우로 구분하였다. 거주 지

역은 군 지역, 대도시, 중소도시로 하였고, 가정 경제 

상태는 상, 중상, 중, 중하, 하를 상과 중상을 상위층

으로, 중을 중위층으로, 중하와 하를 하위층으로 재분

류하였다. 주중 잠잔 시간은 4시간 미만, 4～5시간 미

만, 5～6시간 미만, 6～7시간 미만, 7～8시간 미만, 8

시간 이상을 5시간 미만, 5～7시간미만, 7시간 이상으

로 재분류하였다. 지난달 음주일 은 지금까지 술을 한

잔이상 마셔 본적 없다와 최근 30일 동안 1잔 이상 

마신 적이 없는 경우를 마시지 않음으로, 월202～9일 

미만 음주한 경우, 매일 음주로 분류하였고, 지난 달 

흡연일은 지금까지 담배를 피워 본 적이 없는 경우 

비흡연군으로, 최근 30일 동안 담배를 피워 본 적이 

없는 경우와 월 20～29일 이하 흡연을 한 경우, 매일 

흡연을 한 경우로 분류하였다. TV나 인터넷으로 주중 

앉아서 보낸 시간과 주말 앉아서 보낸 시간은 하루 1

시간 미만, 1～3시간 미만, 3시간 이상으로 분류 하였

다. 패스트푸드 섭취는 하지 않았다, 1주일에 1～2회, 

매일 1회 이상으로 분류 하였다. 격렬한 신체활동, 중

등도 신체활동, 근력 강화 운동은 안함, 1～2일, 3～4

일, 5일 이상으로 각각 구분하였다. 주중 도보와 주말 

도보는 하루 1시간 미만, 하루 1～2시간 미만, 하루 2

시간 이상으로 구분하였다.

4. 자료 분석 방법

자료 분석은 통계프로그램 SPSS version 17.0을 이

용하였다. 통계적 분석 방법은 남학생과 여학생으로 

구분하였고, 일반적 특성과 건강관련행태 특성, 신체

활동 특성에 관하여는 빈도분석을 실시하였고 P-값은 

카이제곱 값을 제시하였다. 체질량지수는 평균과 표준 

편차로 기술하였다. 

일반적 특성, 건강관련행태 특성, 신체활동 특성과 

비만과의 관련성은 카이제곱검정을 이용하여 단변량 

분석을 하였고, 이러한 단변량 분석에서 유의한 관련

성을 보인 변수들은 보정한 상태에서 신체활동과 비

만과의 관련성은 로지스틱 회귀분석을 이용하였다. 

Ⅲ. 연구결과

1. 연구대상자의 일반적 특성

연구 대상자는 총 75,238명, 남학생이 39,278명, 여

학생은 35,960명이었다. 학업성적이 상위권인 남학생

은 35.0%, 중위권은 27.3%, 하위권은 37.7% 이었고, 

여학생의 경우 상위권이 33.8%, 중위권은 27.4%, 하위

권은 38.8%이었다. 부모와 동거를 하고 있는 경우가 

남학생과 여학생 모두 85.0%, 84.9%이었다. 거주 지역

은 대도시에서남학생과 여학생 모두 52% 내외로 비

슷하였다. 경제 상태는 중위층에서 남학생과 여학생 

모두에서 가장 많은 분포를 보였다. 체질량지수가 비

만과 과체중인 경우는 남학생이 13.2%, 여학생이 

10.5%이었다.

표 1. 일반적 특성
Table 1. General characteristics of subjects 

Variables
Boys Girls Total

p-value
n=39,278(%) n=35,960(%) n=75,238(%) 

Self-reported school 
achievement 

High 13,748(35.0) 12,145(33.8) 25,893(34.4) <0.001

Middle 10,710(27.3) 9,868(27.4) 20,578(27.4)

Low 14,820(37.7) 13,947(38.8) 28,767(38.2)

Cohabitation with 
parents

with both parents 32,815(85.0) 29,561(84.9) 62,376(84.9) <0.001

With only father 1,942( 5.0) 1,506( 4.3) 3,448( 4.7)

With only mother 3,006( 7.8) 3,141( 9.0) 6,147( 8.4)

With no parents 864( 2.2) 620( 1.8) 1,484( 2.0)

Size of residence 
area

Town & 
middle-small city 18,648(47.5) 17,296(48.1) 35,944(47.8) 0.090

Big city 20,630(52.5) 18,664(51.9) 39,294(52.2)

Family economic 
status

High 11,986(30.5) 8,815(24.5) 20,801(27.6) <0.001

Middle 17,904(45.6) 17,866(49.7) 35,770(47.5)

Low 9,388(23.9) 9,279(25.8) 18,667(24.8)

BMI( kg/m2) 
category

< 85 percentile 32,888(86.8) 33,893(89.5) 64,025(88.1) <0.001

≥85 percentile 5,108(13..2) 904( 10.5) 6,012(11.9) 

BMI(Mean±SD) 20.82±3.23 20.05±2.60 20.45±2.97 <0.001

2. 연구대상자의 건강 관련 행태 특성

주중 잠잔 시간이 5～7시간 미만인 경우에는 남학

생이 55.3%와 여학생 57.1%로 가장 많았고, 지난 한 

달 음주를 하지 않은 경우가 남학생 90.0%, 여학생 
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90.8% 이었고, 매일 마시는 경우는 남학생 0.3%, 여학

생 0.1%이었다. 지난 한 달 흡연을 하지 않은 경우는 

남학생 89.5%, 여학생 94.0%이었다. 주중 앉아서 보낸 

시간은 하루에 1～3시간 미만인 경우가 남학생 51.1%, 

여학생 48.5%이었고, 주말 앉아서 보낸 시간은 하루 3

시간 이상인 경우는 남학생 47.2%, 여학생 51.6%이었

다. 패스트푸드 섭취는 1주일에 1～2회 정도 섭취를 

하는 경우가 남학생 53.2%, 여학생 54.5%이었다.

표 2. 건강관련행태 특성
Table 2. Health related behaviors of the subjects 

Variable
Boys Girls Total

p-value
n=39,883(%) n=35,358(%) n=75,241(% )

Sleeping time(hr/day)

<5 6,407(16.1) 6,985(19.8) 13,392(17.8) <0.001

≥5∼7 22,042(55.3) 20,195(57.1) 42,237(56.1)

≥ 7 11,435(28.7) 8,178(23.1) 19,613(16.1)

Alcohol use behaviors

 Never used alcohol 35,887(90.0) 32,101(90.8) 67,988(90.4) <0.001

≥ 20∼29 day 3,878(9.7) 3,224(9.1) 7,102(9.4)

Daily 119(0.3) 32(0.1) 151(0.2)

Tobacco use behaviors

Never used 35,712(89.5) 33,238(94.0) 68,950(91.6) <0.001

Smoked 20∼29 day 1,976(5.0) 1,214(3.4) 3,190(4.2)

Smoked cigarettes 
daily 2,195(5.5) 906(2.6) 3,101(4.1)

Sedentary behavior

< 1 hr/day 9,081(22.8) 8,493(24.0) 17,574(23.4) <0.001

 ≥  1∼3 hr/day 20,390(51.1) 17,150(48.5) 37,540(49.9)

≥ 3 hr/day 10,412(26.1) 9,715(27.5) 20,127(26.8)

Sedentary behavior 
during the weekend

< 1 hr/day 4,650(11.7) 3,729(10.5) 8,379(11.1) <0.001

≥1∼3 hr/day 16,428(41.2) 13,372(37.8) 29,800(39.6)

≥3 hr/day 18,805(47.2) 18,257(51.6) 37,062(49.3)

Fast food ingestion 

Never 17,579(44.1) 15,423(43.6) 33,002(43.9) <0.001

≥1∼2/week 21,230(53.2) 19,278(54.5) 40,508(53.8)

≥  1 daily 1,074(2.7) 657(1.9) 1,731(2.3)

3. 연구대상자의 신체활동 특성

격렬한 신체활동은 1～2일인 경우가 남학생 38.0%, 

여학생은 안한다의 경우 45.9%이었다. 중등도 신체활

동의 경우 1～2일이 남학생 40.7%, 여학생 41.1%로 

가장 많았다. 근력 강화 운동은 남학생의 경우 1～2일 

동안 운동을 하는 경우가 35.5%, 여학생의 경우 안한

다가 59.9%이었다. 하루 1시간 미만 주중 도보와 주

말 도보를 하는 경우는 65% 정도로 가장 많은 분포

를 보였다. 

표 3. 신체활동 특성
Table 3. Characteristics of physical activity of the 

subjects 

Variable
Boys Girls Total

p-value
n=39,883(%) n=35,358(%) n=75,241(% )

Vigorous physical 
activity (day/wk) 

No 7,648(19.2) 16,228(45.9) 23,876(31.7) <0.001

1-2 15,151(38.0) 12,295(34.8) 27,446(36.5)

3-4 9,733(24.4) 4,840(13.7) 14,573(19.4)

≥  5 7,350(18.4) 1,996(5.6) 9,346(12.4)

Moderate physical 
activity (day/wk) 

No 8,235(20.6) 13,130(37.1) 21,365(28.4) <0.001

1-2 16,226(40.7) 14,526(41.1) 30,752(40.9)

3-4 9,170(23.0) 5,461(15.4) 14,631(19.4)

≥ 5 6,252(15.7) 2240(6.3) 8,492(11.3)

Reinforcement of 
muscle 

strength(day/wk) 

No 12,898(32.3) 21,168(59.9) 34,066(45.3) <0.001

1-2 14,144(35.5) 10,147(28.7) 24,291(32.3)

3-4 7,200(18.1) 2,803(7.9) 10,003(13.3)

≥  5 5,642(14.1) 1,240(3.5) 6,882(9.1)

Walking during the 
week(hr/day)

<1 25,006(62.7) 24,003(67.9) 49,009(65.1) <0.001

 ≥1∼2 9,573(24.0) 7,581(21.4) 17,154(22.8)

≥  2 5,304(13.3) 3,774(10.7) 9,078(12.1)

Walking during the 
weekend(hr/day)

< 1 24,704(61.9) 24,226(68.5) 48,930(65.0) <0.001

 ≥  1∼2 8,627(21.6) 6,133(17.3) 14,760(19.6)

≥  2 6,552(16.4) 4,999(14.1) 11,551(15.4)

4. 일반적 특성과 비만과의 관련성

남학생의 경우에는 중학교 1학년의 경우는 비만율

이 약 13.2%정도 이었고, 고등학교 3학년의 경우는 

비만율이 15.1%로 가장 높았다. 학업 성적의 경우 하

위권의 비만율이 14.0%이고 상위권과 중위권의 경우

는 각각 12.3%, 13.4%정도를 보였고 통계적으로 유의

하였다(p<0.001). 가정 경제 상태의 경우 하위층은 

14.2%로 통계적으로 유의하였다(p<0.01)(표 4). 여학
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생의 경우에 중학교 1학년의 경우는 비만율이 12%이

었고, 고등학교 3학년의 경우는 비만율이 11.2%이었

고 통계적으로 유의하였다(p<0.001). 학업성적의 경우 

하위권의 비만율이 12.4%이고 상위권과 중위권의 경

우는 9% 정도를 보였고 통계적으로 유의하였다

(p<0.001). 부모와 동거 여부는 편부나 편모인 경우의 

비만율은 11% 정도로 통계적으로 유의하였다

(p<0.01). 주거지역은 중소도시에 거주하는 경우 

11.2%로 통계적으로 유의하였고(p<0.01), 가정 경제 

상태의 경우 하위층은 12.6%로 통계적으로 유의하였

다(p<0.001).

표 4. 일반적 특성과 비만과의 관련성
Table 4. Prevalence of obesity according to general 

characteristics in boys and girls

Variable 
Boys Girls

% p-value % p-value

School grade

Middle school 1st 13.2 <0.001 12.0 <0.001

Middle school 2nd 13.5 (0.064) 10.4

Middle school 3rd 12.3 9.3

High school 1st 13.1 10.6

High school 2nd 12.5 9.6

High school 3rd 15.1 11.2

Self-reported school achievement

High 12.3 <0.001 9.2 <0.001

Middle 13.4 9.5

Low 14.0 12.4

Cohabitation with parents

with both parents 13.3 0.330 10.3 <0.05

With only father 12.1 11.5

With only mother 13.9 11.7

With no parents 13.7 10.9

Size of residence area

Town & middle-small city 12.9 0.070 11.2 <0.001

Big city 13.5 9.9

Perceived household economic 
status

High 13.5 <0.001 9.7 <0.001

Middle 12.6 9.8

 Low 14.2 12.6

5. 건강관련 행태 특성에 따른 비만율

건강 관련 행태에 따른 비만율은 남학생에게서는 주

중 잠자는 시간이 5시간 미만인 경우 14.8%로, 통계적

으로 유의하였다(p<0.001). 주중 앉아서 보낸 시간과 

주말 앉아서 보낸 시간의 경우 하루 3시간 이상 앉아

서 보낸 경우에서 14.5%와 14.6%로 통계적으로 유의하

였다(p<0.001). 패스트푸드 섭취를 하지 않은 경우가 

14.5%로 통계적으로 유의하였다(p<0.001)(표 5). 

 여학생에게서는 주중 앉아서 보낸 시간과 주말 앉

아서 보낸 시간에서 3시간 이상 앉아서 보낸 경우 

12.1%와 11.4%로 통계적으로 유의하였다(p<0.001). 패

스트푸드섭취를 하지 않은 경우 11.7%로 통계적으로 

유의하였다(p<0.001).

표 5. 건강관련 행태 특성에 따른 비만율
Table 5. Prevalence of obesity according to health 

related behaviors in boys and girls

Variable
  Boys Girls

% p- value % p- value

Sleeping time(hr/day)   

<5 14.8 <0.001 11.2 0.093

5∼7 13.2 10.3

≥ 7 12.4 10.6

Alcohol use behaviors

 Never used alcohol 13.4 0.059 10.6 0.360

≥ 20∼29 day 12.0 9.8

daily 12.5 13.0

Tobago use behaviors

No 13.4 <0.05 10.6 <0.001

Smoked >20∼29 day 12.7 10.1

Smoked cigarettes daily 11.3 6.4

Sedentary behavior

< 1 hr/day 12.2 <0.001 9.3 <0.001

≥  1∼3 hr/day 13.1 10.3

≥3 hr/day 14.5 12.1

Sedentary behavior during the 
weekend

< 1 hr/day 11.4 <0.001 9.6 <0.001

≥1∼3 hr/day 12.2 9.6

≥ 3 hr/day 14.6 11.4

Fast food ingestion 

No 14.5 <0.001 11.7 <0.001

1∼2/week 12.2 9.6

≥  1 daily 이상 12.0 8.7

6 신체활동에 따른 비만율

신체 활동에 따른 비만율은 남학생은 격렬한 신체

활동을 1～2일 한 경우 비만율은 13.9%, 5일 이상의 

경우 11.6%로 통계적으로 유의하였다(p<0.001). 근력 
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Variable
Boys  

OR(95% CI) 

Girls 

OR(95% CI)

Vigorous physical activity (day/wk) / 
No 1 1

1-2 1.11(1.01-1.22) 1.31(1.20-1.47)

3-4 1.17(1.06-1.30) 1.48(1.28-1.61)

≥5 1.09(0.94-1.19) 1.37(1.16-1.62)

Moderate physical activity (day/wk) No 1 -

1-2 0.83(0.77-0.89) -

3-4 0.64(0.59-0.71) -

≥5 0.61(0.55-0.69) -

Muscle strengthening exercise (day/wk) 
No 1 -

1-2 1.16(1.06-1.27) -

Variable 
Boys Girls

% p-value % p-value

Vigorous physical

activity (day/wk) 

No 13.3 < 0.001 8.9 <0.001

1-2 13.9 11.3

3-4 13.5 12.9

≥ 5 11.6 13.2

Moderate physical 

activity (day/wk) 

No 13.1 <0.001 9.3 <0.001

1-2 13.9 10.8

3-4 13.5 11.7

≥5 11.4 13.5

Muscle strengthening

exercise (day/wk) 

No 15.6 <0.001 10.4 0.325

1-2 13.5 10.8

3-4 10.8 9.7

≥5 10.2 11.2

Walking during 

the week(hr/day)

<1 13.6 <0.001 10.2 <0.05

1∼2 13.2 11.2

≥  2 11.6 11.1

Walking during

 the weekend(hr/day)

< 1 13.7 <0.001 10.4 0.231

≥ 1∼2 12.9 11.1

≥  2 12.0 10.5

강화를 하지 않은 경우의 비만율은 15.6%이었고, 5일 

이상을 근력 강화를 하는 경우의 비만율은 10.2%로 

통계적으로유의하였다(p<0.001). 주중 도보를 하루 1

시간 미만의 경우 비만율은 13.6%이었고 하루 2시간 

이상 운동을 하는 경우 비만율은 11.6%로 통계적으로 

유의하였다(P<0.001). 주말 도보를 하는 경우 하루 1

시간 미만 도보를 하는 경우 비만율은 13.7%, 하루 2

시간 이상의 경우 비만율은 12.0%로 통계적으로 유의

하였다(p<0.001)(표 6). 

여학생은 격렬한 신체활동을 5일 이상 한 경우 비

만율은 13.2%이었고, 하지 않은 경우는 8.9%로 통계

적으로 유의하였다(p<0.001). 중등도 신체활동의 경우 

비만율은 5일 이상의 경우는 13.5%, 하지 않은 경우

는 9.3%로 통계적으로 유의하였다(p<0.001).

표 6. 신체활동에 따른 비만율
Table 6. Prevalence of obesity according to physical 

activity in boys and girls.

7. 신체활동과 비만과의 관련요인

신체활동과 비만과의 관련성은 청소년 남학생에서 

격렬한 신체활동을 하지 않은 군보다 1∼2일 신체활

동을 한 경우의 교차비는 1.11(95% 신뢰 구간 1.01～

1.25), 3～4일 신체활동을 한 경우의 교차비는 1.17 

(95% 신뢰구간 1.03～1.31)로 각각 높았다. 중등도 신

체 활동을 하지 않은 군보다 1～2일 운동을 하는 경

우의 비차비는 0.83(95% 신뢰구간0.79～0.95), 3～4일 

운동을 한 경우의 비차비는 0.64(95% 신뢰구간 0.59～

0.75), 5일 이상 운동을 한 경우의 비차비는 0.61(95% 

신뢰구간 0.59～0.77)로 각각 낮았다. 주중 1시간미만 

도보를 한 경우에 비해 1～2시간 미만 인 경우의 비

차비 0.98(95% 신뢰구간 0.82～0.99)이었고, 주말에 1

시간 미만 도보를 한 경우에 비해 2시간 이상인 경우

의 비차비 0.95(95% 신뢰구간 0.71～0.93)로 각각 낮

았다.

청소년 여학생에서 격렬한 신체활동을 하지 않은 

군보다 1～2일 신체활동을 한 경우의 비차비는 

1.22(95% 신뢰구간 1.03～1.44), 3～4일 신체활동을 한 

경우의 비차비는 1.31(95% 신뢰구간 1.09～1.70)으로 

높았다. 주중에 1시간 미만 도보를 한 경우에 비해 

1～2시간 미만인 경우의 비차비 1.07(95% 신뢰구간 

1.04～1.49)로 높았다.

표 7. 신체활동과 비만과의 관련요인
Table 7. Adjusted odds ratio for obesity according to 

physical activity in boys and girls



한국 중고등학생의 비만과 신체활동과의 연관성

 511

3-4 1.19(1.07-1.32) -

≥ 5 1.09(0.95(1.23) -

Walking during the week(hr/day) <1 1 1

1∼2 0.98(0.91-1.07) 1.07(0.93-1.10)

≥  2 0.89(0.80-1.00) 0.93(0.38-1.05)

Walking during the weekend(hr/day) < 
1 1 -

1∼2 0.97(0.89-1.05) -

≥  2 0.95(0.85-1.05) -

School grade/ Middle school 1st 1 1

Middle school 2nd 1.00(0.90-1.10) 0.85(0.76-0.96)

Middle school 3rd 0.90(0.81-1.00) 0.79(0.70-0.89)

High school 1st 0.96(0.86-1.07) 0.94(0.84-1.06)

High school 2nd 0.92(0.82-1.03) 0.87(0.77-0.98)

High school 3
rd 1.15(1.03-1.29) 1.13(0.99-1.28)

Self-reported school achievement /High 1 1

Middle 1.13(1.05-1.22) 1.02(0.93-1.12)

Low 1.21(1.12-1.30) 1.36(1.25-1.49)

Perceived household economic status/ 
High 1 1

Middle 0.85(0.79-0.92) 0.95(0.87-1.04)

Lower 0.93(0.85-1.07) 1.19(1.07-1.32)

Sleeping time(hr/day) / <5 1

5∼7 0.87(0.80-0.95)

≥ 7 0.78(0.70-0.86)

Fast food ingestion /No 1 1

1∼2/week 0.80(0.75-0.85) 0.78(0.73-0.84)

≥  1 daily 0.79(0.65-0.97) 0.65(0.48-0.86)

Sedentary behavior/< 1 hr/day 1 1

1∼3 hr/day 1.06(0.97(1.15) 1.07(0.97-1.18)

≥ 3 hr/day 1.10(0.99-1.22) 1.21(1.08-1.36)

Sedentary behavior during the weekend/ 
< 1 hr/day 1 1

1∼3 hr/day 1.08(0.96-1.20) 0.98(0.86-1.12)

≥ 3 hr/day 1.31(1.17-1.47) 1.14(0.99-1.31)

Ⅳ. 고 찰

청소년기의 비만은 다양한 원인에 의해 발생하며 

식생활 습관의 변화와 운동 부족으로 비만이 지속적

으로 증가하고 있다, 청소년기는 생애 주기의 과도기

로써 신체적, 정신적 발달의 변화가 다양한 시기이기 

때문에 청소년 비만에 대한 세심한 관심과 관리가 필

요하다[8]. 청소년들은 학교 체육 시간을 싫어하는 비

율이 높았으며[15], 비만아들은 실내에서 생활하는 비

율이 높으며, 집안에서 누워있기를 좋아하고, 신체활

동을 잘하지 않는 것으로 조사되었다[16], [17]. 

본 연구에서 남학생에서는 학년, 학업 성적, 부모와 

동거 여부, 가정 경제 상태, 지난 달 음주일, 주중 잠

잔 시간, 주말 앉아서 보낸 시간, 주중 앉아서 보낸 

시간, 패스트푸드 섭취를 보정 변수로 사용하였다. 여

학생에서는 학년, 학업 성적, 부모와 동거 여부, 가정 

경제 상태, 지난 달 음주일, 주말 앉아서 보낸 시간, 

주중 앉아서 보낸 시간, 패스트푸드 섭취를 보정 변수

로 하였다. 결과를 보면 남학생의 경우 격렬한 신체활

동을 많이 하였으며, 중등도 신체 활동을 덜 하는 군 

일수록 비만하였으며, 주중 도보와 주말 도보를 적게 

할수록 비만한 것으로 나타났다. 여학생에서는 격렬한 

신체활동을 하는 경우 하지 않는 군보다 1～2일과 

3～4일 운동을 하는 경우 일수록 비만하였으며, 주중 

도보에서는 하루 1～2시간 미만 운동을 하는 군에서 

비만한 것으로 나타났다. 따라서 남학생과 여학생의 

경우 격렬한 신체활동량과 중등도 신체활동량, 도보 

운동은 비만 정도와 관련이 있는 것으로 본다. 또한, 

수면 시간이 짧을수록, 패스트푸드 섭취가 적을수록 

비만과 관련이 있었다. 

본 연구와 대조적으로 비만아들은 정상 체중아에 비

해 신체활동 수준(physical activity level)이나 중등도 

혹은 고강도 신체활동에 참여하는 빈도가 낮게 나타난 

연구 결과도 있었다[18], [19]. 비만지수는 모두 정상 범

위였으나 주간 격렬한 신체활동을 실시한 군과 주간 

중등도 신체활동을 실시한 군이 비만 지수가 더 낮게 

나타난 연구가 있었으며[20], 반면 본 연구에서는 남학

생과 여학생의 경우 격렬한 신체활동을 더 많이 하는 

것은 본인의 비만도에 따라 신체활동을 많이 한다는 

다른 결과를 보여주고 있다. 반면 비만인 경우 체육수

업의모든 요소에 참여하지 않는 경향이 높게 나타났고 

비만도가 높을수록 신체활동량이 감소하고 움직이기 

싫어하는 경향을 보였다는 연구도 있다.

Katzmarzky 등의 연구에 따르면 미국 성인 621명

을 대상으로 20주간 걷기 유산소 운동을 실시한 결과 

대사 증후군으로 정의되는 위험 인자 수를 지닌 빈도

가 운동 전 105명에서 운동 후 32명으로 감소하였다

21). 또한 여러 선행연구의 결과로 걷기운동을 함으로

써 체중과 체지방을 줄일 수 있다는 결론을 얻을 수 

있다. 본 연구의 남학생의 경우 오히려 비만한 학생 

일수록 걷기 운동을 하지 않은 결과를 보였는데 이는 
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격렬한 신체활동에 치중함으로서 체중감량이 되리라

는 자기만족을 얻기 위함으로 해석할 수 있다. 여학생

의 경우 주말 도보는 비만한 학생 일수록 하루 1～2

시간 미만 더하는 결과를 보였는데 이는 평상시 신체

활동량이 적으면서 일시에 체중감량 효과를 기대하는 

것으로 볼 수 있다.

본 연구의 보정 변수인 주말 앉아서 보낸 시간, 주

중 앉아서 보낸 시간, 패스트푸드섭취, 수면 시간에 

관련된 선행 연구를 보면, Gortmaker 등은 매일 TV 

시청이 2시간 미만인 경우와 5시간 이상인 어린이를 

비교한 결과, 후자에서 비만 유병률 이 4.6배 증가한

다고 하였다[22]. 다른 연구에서 TV 시청시간이 2시

간 이상이면 체중 증가 군에 포함될 위험이 2.8배 증

가하였다[23]. TV 시청량은 식사나 간식의 종류에도 

영향을 미치는 바, TV를 많이 볼수록 패스트푸드 소

비가 증가하는 반면, 과일이나 야채 섭취량은 감소한

다[24],[25]. 컴퓨터 사용의 경우, 오락성 컴퓨터 시간

은 비만과 양의 상관성이 있다는 보고도 있다[19]. 또

한 짧은 시간 격렬한 신체활동을 하는 것보다 좌식생

활을 줄이는 것이 장기적인 에너지 균형 유지에 중요

하다는 연구 결과도 있다[8]. 수면 시간과 관련하여 

수면 시간이 짧을수록 체질량 지수, 체지방, 허리둘레

와 엉덩이 둘레가 높다고 하였으며[26], 수면 시간과 

비만과는 연관성이 없음을 나타냈다[27]. 여가 시간 

신체활동 지수의 증가가 체중 감량 확률을 높이는 요

인이 되었다. 따라서 체중 증가에 영향을 미치는 중요

한 원인 중에 신체활동량 부족이 있으며, 신체활동량

이나 강도를 증가하면 비만 유병률이나 체지방이 감

소되는 효과를 볼 수 있다는 것을 여러 선행 연구 결

과를 토대로 알 수 있었다.

연구의 제한점으로는 본 연구는 단면 연구이므로 

청소년의 비만과 신체활동과의 연관성에 대한 전과 

후의 관계의 규명이 어려우며 청소년들의 생활 습관 

및 청소년들이 시도하는 체중을 조절하기 위한 다양

한 방법들을 고려하지 못한 점이다. 또한 본 연구와 

관련된 선행 연구들은 비만을 감소시키는 실험 연구

가 많아 본 연구의 논의에 어려움이 있었다. 향후 추

가 연구에서는 전향적 연구를 통하여 인과 관계의 규

명이 연구 되어졌으면 한다. 

Ⅴ. 결 론

본 연구는 질병관리본부 주관으로 실시한 ｢2008년 

청소년건강행태 온라인조사｣ 4차 조사 자료를 이용하

였으며, 연구 대상자는 총 75,238명, 남학생이 39,278

명, 여학생은 35,960명이었다.

단변량 분석 결과 건강행태 특성 중 남학생은 주중 

잠자는 시간, 주중 앉아서 보낸 시간, 주말에 앉아서 

보낸 시간, 패스트푸드 섭취하지 않은 경우, 여학생은 

주중 앉아서 보낸 시간, 패스트푸드 섭취에서 유의하

였고, 신체활동 중 남학생은 격렬한 신체활동, 근력 

강화를 하지 않은 경우, 주중 도보, 주말 도보를 한 

경우, 여학생은 격렬한 신체활동, 중등도 신체활동에

서 유의하였다. 로지스틱회귀분석을 실시한 결과 신체

활동과 비만과의 관련 요인은 남학생에서 격렬한 신

체활동을 하지 않은 군보다 1～2일 신체활동을 한 경

우), 3～4일 신체활동을 한 경우 각각 관련성이 높았

다. 중등도 신체 활동을 하지 않은 군보다 1～2일 운

동을 하는 경우, 3～4일 운동을 한 경우, 5일 이상 운

동을 한 경우 각각 관련성이 낮았다. 주중 1시간미만 

도보를 한 경우에 비해 1～2시간 미만 인 경우, 주말

에 1시간 미만 도보를 한 경우에 비해 2시간 이상인 

경우 각각 관련성이 낮았다. 여학생에서 격렬한 신체

활동을 하지 않은 군보다 1～2일 신체활동을 한 경우, 

3～4일 신체활동을 한 경우, 주중에 1시간 미만 도보

를 한 경우에 비해 1～2시간 미만인 경우 관련성이 

높았다.

불규칙적이고 격렬한 신체활동을 감소하게 하기 위

해서는 건강하고 규칙적인 신체활동이 중요하다. 특히 

중고등학생들이 하루 중 많은 시간을 보내고 있는 학

교에서 체육시간, 쉬는 시간, 점심시간, 방과 후 시간 

등을 활용한 다양한 신체활동 프로그램 개발이 필요

하다. 이를 뒷받침하기 위해서는 교육 시책의 변화, 

학생·학부모의 신체활동에 대한 중요성 인식, 지역사

회 전문가를 활용한 유기적이고 체계적인 계획이 선

행되어야 한다.
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정선미(Sun-Mi Jeong)

2009년 조선대학학교 보건대학원 대

체의학과 석사

2013년 조선대학교 대학원 보건학과 

보건학박사 과정 수료

※ 관심 분야 : 정신건강

박형수(Hyung-Su Park)

천진중의약대학 중의학 전공(의학사)

조선대학교 대학원 대체의학과(대체

의학석사)

조선대학교 대학원 의학과(의학박사)

2012년∼현재 : 광주보건대학교 간호학과 시간강사, 경기

의료재단 영광하나의원

※ 관심 분야 : 재활보건, 보건교육, 노인보건
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한채연(Chae-Yeon Han)

2011년 조선대학교 보건대학원 대체

의학 석사 

2013년 현재 조선대학교 대학원 대체

의학과 박사과정 중

※ 관심 분야 : 대체의학 수기요법과 명상요법

홍순안(Sun-An Hong) 

2009년 조선대학학교 보건대학원 대

체의학과 석사

2012년 조선대학교 대학원 대체의학

과 박사학위과정 수료 

※ 관심 분야 : 대체의학(수기치료)

유시영(Si-Young You)

대체의학석사 (대체의학과전공)

2012년 조선대학교 대학원 대체의학

과 박사학위과정 수료 

※ 관심 분야 : 보완대체의학분야

문경래(Kyung-Rye Moon)

1985년 조선대학교 대학원졸업 의학

석사

1997년의학박사 전남대학교 대학원 

졸업 의학박사

※ 관심 분야 : 소화기, 영양학, 어린이․청소년비만, 감

염학 


