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노인의 건강습관이 보행능력에 미치는 영향

Effects of Health Habits on Waling Ability of Older People

이성은1

Sungeun Lee1

요 약

본 연구의 목적은 노인의 건강습관이 보행능력에 어떠한 영향을 미치는지 파악하는 것이다. 이를 

위해 통계청의 사회조사 2022년도 자료를 활용하여 65세 이상 노인 9,120명을 대상으로 빈도분석 및 

기술통계, 상관관계분석, t-test, 다중회귀분석을 실시하였다. 건강습관은 아침식사 실천, 적정수면, 규

칙적 운동, 흡연, 그리고 음주로 구성되었다. 분석결과 노인의 건강습관 중 아침식사, 수면, 운동, 그

리고 음주가 보행능력에 유의미한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 통제변수 중에서는 연령, 성별, 교

육수준, 그리고 거주지역이 보행능력에 유의미한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 구체적으로 아침식

사 실천, 적정 수면, 규칙적 운동, 음주는 보행능력에 정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다. 그리고 

연령이 증가할수록, 여성 노인일 경우, 교육수준이 낮을수록 그리고 도시에 거주하는 노인일 경우 보

행능력에 부적인 영향을 미치는 것으로 나타났다. 본 연구의 결과는 건강습관과 보행능력이 관련되어 

있음을 보여주고 있으며 노인의 보행능력 유지 및 증진을 위한 건강한 생활습관에 관한 교육과 다양

한 서비스 및 프로그램이 필요함을 시사한다.

핵심어 : 노인, 아침식사, 수면, 운동, 흡연, 음주, 보행능력

Abstract

The purpose of this study is to examine the effects of health habits on walking ability of older people. 

For this purpose, Social Survey data(year 2022) of Statistics Korea were utilized and 9,120 older people 

aged 65 years and over were analyzed using frequency analyses, descriptive statistics, correlation analyses, 

t-tests, and multiple regression analyses. Health habits are composed of not skipping breakfast, appropriate 

sleep time, regular exercise, smoking, and drinking. Results of the analyses showed that breakfast, sleep, 

exercise, and drinking among health habits of older people had significant effects on walking ability. 

Among control variables, age, gender, education and region had significant effects on walking ability. 

Specifically, not skipping breakfast, having appropriate sleep time, regular exercise, drinking had positive 

effects on walking ability. And older age, female elderly, lower level of education and elderly living in a 

city had negative effects on walking ability. Results of this study show that health habits are related to 

walking ability and there is a need for an education, various services and programs about healthy life 

habits to maintain and improve walking ability of older people.

Keyword : Older people, Breakfast, Sleep, Workout, Smoking, Drinking, Walking ability

1 Department of Social Welfare, Pusan National University, Busan, Korea [Professor]

   e-mail: lees@pusan.ac.kr

Received(August 26, 2023), Review Result(1st: September 14, 2023), Accepted(October 13, 2023), Published(October 31, 2023)



Effects of Health Habits on Waling Ability of Older People

632

1. 서론

노인의 삶의 질은 고령화 시대의 핵심적 이슈로 노년학 분야에서도 오랫동안 활발하게 진행되

어 온 연구주제라고 할 수 있다 [1]. 특히 건강은 노년의 삶의 질에 막대한 영향을 미치는 요소라 

할 수 있는데 노인에게 노화는 필연적인 현상으로 체력의 저하와 근력의 감소는 노화로 인해 겪게 

되는 대표적인 건강상의 문제 중 하나이다 [2].

노화가 진행됨에 따라 동작의 정확성이나 가동 범위, 지구력 등에서 퇴화가 나타나며 근육의 탄

성, 신체의 안정성과 근력도 감소하게 된다 [3]. 그리고 노인들은 근력 감소로 인해 걸음걸이 및 

신체의 균형을 상실할 가능성이 높으며 균형감을 신속하게 회복하는 것도 어려울 수 있다 [4]. 노

인에게 있어 이동성은 기능적 독립성에 있어 필수적이며 근육의 기능은 이러한 이동성에 있어 필

수적이라 할 수 있다 [5].

이러한 측면에서 보행능력은 노인의 기능적 역량을 반영하는 중요한 지표라고 할 수 있다 [6]. 

근육은 낙상에 영향을 미치는 주요 위험 요인으로도 제시되고 있는데 [5], 낙상은 노인의 삶의 질

을 저하시키는 중요한 변수 중 하나로 제시된다 [7]. 낙상경험은 독립적인 생활수행능력을 저하시

키고 자신감의 상실과 활동의 제한을 가져오게 되며 이는 삶의 질 저하와 밀접한 연관성을 가진다 

[4]. 또한 다시 넘어질 수도 있다는 불안감이나 공포로 스스로 여가나 야외활동에 제약을 가함으로

써 사회적 고립으로 이어질 수도 있다 [8]. 낙상에 대한 두려움이 있는 노인은 그렇지 않은 노인에 

비해 칩거의 가능성도 높은 것으로 보고되고 있다 [9].

이러한 측면에서 노인의 보행능력을 예측하는 요인을 파악하고 이를 기반으로 보행능력의 저하

를 예방하는 것은 노년의 삶의 질 유지와 증진에 있어 중요한 준비가 된다고 할 수 있다. 그러나 

지금까지 노인의 보행능력 예측요인을 구체적으로 살펴본 연구는 매우 미비한 실정이다. 따라서 

본 연구에서는 노인의 보행능력 수준을 살펴보고, 노인의 보행능력에 영향을 미치는 요인을 건강

습관을 중심으로 탐색적으로 살펴보고자 한다.

2. 연구방법

2.1 분석대상

이 연구는 분석을 위해 통계청의 2022년 사회조사 자료를 사용하였다. 이 자료는 전국의 만 13

세 이상 가구원을 조사대상으로 건강과 관련된 변수 등을 포함하고 있는 자료이다 [10]. 본 연구를 

위한 분석대상은 만 65세 이상 노인이며 본 연구에서 활용된 변수에 결측치가 없는 총 9,120명을 

대상으로 분석을 수행하였다.
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2.2 측정 도구

본 연구의 독립변수는 건강습관으로 총 다섯 가지 항목으로 구성되어 있다. 즉 아침식사, 적정 

수면, 규칙적 운동, 흡연, 음주를 포함한다. 아침식사는 평소 아침식사를 실천하는지 여부를 묻는 

문항을 사용하였으며 실천(1), 실천하지 않음(0)으로 구분하였다. 적정 수면은 평소 6~8시간의 수면

을 실천하는지 여부를 묻는 문항을 사용하였으며 실천(1), 실천하지 않음(0)으로 구분하였다. 규칙

적 운동은 평소 규칙적 운동을 실천하는지 여부를 묻는 문항을 사용하였으며 실천(1), 실천하지 않

음(0)으로 구분하였다. 흡연은 현재 담배를 피우는지를 묻는 문항을 사용하였으며, 흡연함(1), 흡연

하지 않음(0)으로 구분하였다. 음주는 지난 1년 동안 술을 한 잔 이상 마신 적이 있는지를 묻는 문

항을 사용하였으며 있음(1), 없음(0)으로 구분하였다.

다음으로 인구사회학적 변수인 연령, 성별, 교육수준, 소득, 거주지역을 통제변수로 분석에 포함

하였다. 연령은 만 나이가 사용되었으며 성별은 남성(1), 여성(0)으로 분류하였다. 교육수준은 초졸

이하(1)~대졸이상(4)으로 구성되었다. 거주지역은 동부를 도시(1)로, 읍면부를 비도시(0)로 구분하였

다.

본 연구의 종속변수는 보행능력으로 건강문제로 걷거나 계단을 오르는 데 어려움이 있는지를 

묻는 문항을 사용하였다. 문항에 대한 응답은 전혀 어렵지 않다(1)~전혀 할 수 없다(4)로 구성되어 

있으며 이를 역코딩하여 점수가 높을수록 보행능력 수준이 높음을 의미한다.

2.3 분석 방법

본 연구의 분석은 SAS 9.4를 활용하였다. 먼저 연구대상자의 특성을 파악하기 위해 주요 변수들

에 대해 기술통계분석과 빈도분석을 실시하였다. 다음으로 독립변수와 종속변수 간 전반적인 방향

성을 파악하기 위해 상관관계분석을 실시하였다. 그리고 t-test를 통해 건강습관에 따른 보행능력 

수준의 평균차이를 검증하였다. 마지막으로 노인의 보행능력에 영향을 미치는 요인을 파악하기 위

해 다중회귀분석을 실시하였다. 다중회귀분석을 실시하기 전 다중공선성 여부를 분산팽창지수(VIF)

로 확인하였으며 다중공선성의 문제는 없는 것으로 나타났다 [11].

3. 연구결과

3.1 연구대상자의 일반적 특성 및 주요 변수의 특성

본 연구의 분석대상은 만 65세 이상 노인 총 9,120명으로 이들을 대상으로 분석에 활용된 변수

의 특성을 살펴본 결과는 [표 1]과 같다.



Effects of Health Habits on Waling Ability of Older People

634

먼저 연령의 경우 평균 74.3세(sd=7.0)로 나타났으며 성별은 남성이 43.8%, 여성이 56.2%였다. 교

육수준은 평균 1.9(sd=1.1)로 나타났으며 소득은 평균 2.5(sd=1.8)로 나타났다. 거주지역의 경우 도시

에 거주하는 노인이 61.4%, 비도시에 거주하는 노인이 38.6%로 나타났다.

독립변수를 살펴보면 건강습관의 경우 아침식사를 실천하는 노인이 92.9%, 실천하지 않는 노인

이 7.1%로 나타났다. 수면의 경우 적정 수면을 실천하는 노인이 84.5%, 실천하지 않는 노인이 

15.6%로 나타났다. 운동의 경우 규칙적 운동을 실천하는 노인이 48.3%, 실천하지 않는 노인이 

51.7%로 나타났다. 흡연의 경우 현재 흡연을 하는 노인이 10.0%, 흡연을 하지 않는 노인이 90.0%

로 나타났다. 음주의 경우 음주를 하는 노인이 28.1%, 음주를 하지 않는 노인이 71.9%로 나타났다.

본 연구의 종속변수인 보행능력의 경우 평균 3.3(sd=.8)으로 나타났다.

  [표 1] 연구대상자의 일반적 특성 및 주요 변수의 특성

  [Table 1] Characteristics of Study Participants and Major Study Variables

Variables Mean SD %

Control 

variables

Age 74.3 7.0

Gender
Male 43.8

Female 56.2

Education 1.9 1.1

Income 2.5 1.8

Region
City 61.4

Non-city 38.6

Independent

variables

Breakfast
Yes 92.9

No 7.1

Sleep
Yes 84.5

No 15.6

Workout
Yes 48.3

No 51.7

Smoking
Yes 10.0

No 90.0

Drinking
Yes 28.1

No 71.9

Dependent

variable

Walking

ability
3.3 .8

3.2 상관관계분석

독립변수인 건강습관과 노인의 보행능력 간의 전반적인 방향성을 확인하기 위해 상관관계분석

을 실시한 결과는 [표 2]와 같다.



Journal of Next-generation Convergence Information Services Technology
Vol.12, No.5 October (2023)

635

첫째, 아침식사 실천은 보행능력과 정적 상관관계를 보이는 것으로 나타났다. 둘째, 적정 수면은 

보행능력과 정적 상관관계를 보이는 것으로 나타났다. 셋째, 규칙적 운동은 보행능력과 정적 상관

관계를 보이는 것으로 나타났다. 넷째, 흡연은 보행능력과 정적 상관관계를 보이는 것으로 나타났

다. 다섯째, 음주는 보행능력과 정적 상관관계를 보이는 것으로 나타났다.

  [표 2] 상관관계분석

  [Table 2] Correlation Analyses

Walking ability Breakfast Sleep Workout Smoking Drinking

Walking ability 1

Breakfast 0.05442*** 1

Sleep 0.15496*** 0.19120*** 1

Workout 0.23612*** 0.09279*** 0.11839*** 1

Smoking 0.08693*** -0.08417*** 0.00523 -0.04834*** 1

Drinking 0.17910*** -0.03077** 0.03966*** 0.06635*** 0.22678*** 1
**

p<.01, ***p<.001

3.3 노인의 건강습관에 따른 보행능력의 차이

노인의 건강습관에 따라 보행능력 수준에 차이가 있는지 살펴보기 위해 t-test를 실시하였으며 

그 결과는 [표 3]에 제시되었다. 분석결과 아침식사 실천, 적정 수면, 규칙적 운동, 흡연 여부, 음주

여부에 따라 노인의 보행능력 수준은 유의미한 차이가 나타났다. 

즉 아침식사 실천을 할수록(t=-4.92, p<.001), 적정 수면을 취할수록(t=-14.03, p<.001), 규칙적 운동

을 할수록(t=-23.38, p<.001), 흡연을 할수록(-9.43, p<.001), 음주를 할수록(t=-19.11, p<.001) 보행능력 

수준이 높은 것으로 나타났다.

  [표 3] 노인의 건강습관에 따른 보행능력의 차이

  [Table 3] Differences of Walking ability by Health Habits of Older People

Variables Mean SD t-value

Breakfast
Yes 3.34 .81

-4.92***

No 3.18 .76

Sleep
Yes 3.38 .82

-14.03***

No 3.06 .74

Workout
Yes 3.52 .65

-23.38***

No 3.16 .82

Smoking
Yes 3.53 .66

-9.43***

No 3.31 .77

Drinking
Yes 3.55 .64

-19.11***

No 3.25 .79
***p<.001
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3.4 노인의 건강습관이 보행능력에 미치는 영향

노인의 건강습관이 보행능력에 미치는 영향을 분석하기 위해 다중회귀분석을 수행하였으며 그 

결과는 [표 4]에 제시되었다.

  [표 4] 노인의 건강습관이 보행능력에 미치는 영향

  [Table 4] Effects of Health Habits on Walking Ability of Older People 

b β

Control variables

Age -0.03353 -0.30715***

Gender 0.11743 0.07623***

Education 0.05116 0.07064***

Income 0.00364 0.00845

Region -0.08856 -0.0564***

Independent variables

Breakfast 0.11118 0.03727***

Sleep 0.21992 0.10427***

Workout 0.24369 0.15933***

Smoking 0.04558 0.01786

Drinking 0.0932 0.05479***

R2 .2123

Adjusted R2 .2114

F 245.51***

***p<.001

분석결과 본 연구의 독립변수인 건강습관 중 아침식사, 수면, 운동, 음주는 노인의 보행능력에 

유의미한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 먼저 아침식사의 경우 아침식사 실천을 할 경우 그렇지 

않은 경우에 비해 보행능력 수준이 높아지는 것으로 나타났다.

다음으로 수면은 적정 수면을 취할 경우 그렇지 않은 경우에 비해 보행능력 수준이 높아지는 

것으로 나타났다. 운동은 규칙적 운동을 할 경우 그렇지 않은 경우에 비해 보행능력 수준이 높아

지는 것으로 나타났다. 흡연의 경우는 보행능력에 통계적으로 유의미한 영향을 미치지 않는 것으

로 나타났다. 음주의 경우 음주를 할 경우 그렇지 않은 경우에 비해 보행능력 수준이 높아지는 것

으로 나타났다.

한편 통제변수의 경우 연령, 성별, 교육수준, 거주지역이 노인의 보행능력에 유의미한 영향을 미

치는 것으로 나타났다. 즉 연령이 증가할수록 보행능력 수준이 저하되었으며, 남성일 경우 여성에 

비해 보행능력 수준이 높은 것으로 나타났다. 교육수준의 경우 교육수준이 높을수록 보행능력 수

준이 높아지는 것으로 나타났다. 소득은 보행능력에 통계적으로 유의미한 영향을 미치지 않는 것
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으로 나타났다. 거주지역의 경우 도시에 거주하는 노인일 경우 그렇지 않은 경우에 비해 보행능력 

수준이 낮은 것으로 나타났다.

변수들의 상대적 영향력을 확인한 결과 보행능력에 가장 많은 영향을 미치는 요인은 연령이었

으며, 그 다음이 규칙적 운동, 그리고 수면인 것으로 나타났다.

4. 논의 및 결론

본 연구는 노인의 건강습관이 보행능력에 어떠한 영향을 미치는지 탐색하고자 노인 9,120명을 

대상으로 분석을 수행하였다.

먼저 아침식사 실천은 노인의 보행능력에 긍정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다. 2021년 국

민건강통계에 의하면 전체 연령대의 아침식사 결식률은 30.9%로 나타났으며, 65세 이상의 경우 결

식률이 6.3%인 것으로 보고되고 있어 전체 연령대에 비해 노인의 아침식사 결식율이 높지 않은 것

으로 보인다 [12]. 본 연구의 대상인 노인의 경우도 아침식사 결식률이 7.1%로 나타났다.

아침식사를 하는 노인의 경우 통증/불편감 영역에서 아침을 결식하는 노인보다 건강관련 삶의 

질이 높은 것으로 보고되고 있으며 [13], 규칙적으로 아침식사를 하는 노인이 그렇지 않은 노인에 

비해 주관적으로 인식하는 건강 수준이 높은 것으로 제시되고 있다 [14].

또한 아침식사 여부를 살펴본 연구는 아니지만 여성 노인의 경우 단백질 섭취가 증가할수록 낙

상을 경험할 가능성이 낮은 것으로 나타나고 있어 [15] 식사습관과 보행능력 간 관련성이 있음을 

유추할 수 있다. 따라서 노인을 대상으로 보행능력 저하를 예방하고 보행능력을 증진시킬 수 있는 

식습관에 대한 교육 및 홍보가 이루어져야 할 것이다. 그리고 보행능력과 관련된 근력 및 근골격

계에 직접적인 영향을 미치는 영양성분 및 이러한 영양성분의 영향이 식사시간대와 관련이 있는지

에 관해서도 추후 연구를 통해 확인될 필요가 있다.

다음으로 수면의 경우 적정 수면시간을 가질 경우 노인의 보행능력이 높아지는 것으로 나타났

다. 수면은 기본적인 생리학적 욕구이며 인간의 삶에서 중요한 부분으로 인체에서 생물학적 과정

과 시스템을 통해 다양한 회복적 기능을 수행한다 [16].

선행연구들은 노인의 수면과 건강과의 관련성에 대해서 보고하고 있는데 노인의 수면의 질이 

높을수록 삶의 질이 높아지는 상관관계가 있으며 [17], 노인이 적정 수면을 취할 경우 자신의 주관

적 건강상태에 대한 긍정적 인식이 높아지는 것으로 보고되고 있다 [18]. 또한 수면시간이 6시간 

미만일 경우 노인의 우울감이 높게 나타났으며 스트레스와 자살생각도 높게 나타나 수면시간과 정

신적 건강간의 관련성을 확인할 수 있다 [19].

노인을 대상으로 한 연구는 아니나 수면과 근력과의 관계를 살펴본 연구에 의하면 수면 시간이 

하루 6~7시간일 경우 악력을 증진시키는 반면 하루 5시간 미만의 수면이나 하루 9시간 이상의 수
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면은 악력의 저하와 관련이 되는 것으로 보고하고 있다 [20]. 따라서 적정한 시간의 수면을 취할 

수 있도록 노인의 생활습관과 관련된 교육이 필요할 것이다.

다음으로 규칙적 운동은 노인의 보행능력 수준을 높이는 것으로 나타났는데 규칙적 운동은 본 

연구에서 살펴본 건강습관 중 가장 많은 영향을 미치는 변수로 나타났다. 운동은 노인의 건강에 

긍정적 영향을 미치는 것으로 제시되고 있는데 고신체활동군 노인이 저신체활동군 노인보다 건강

관련 삶의 질이 높은 것으로 보고되고 있으며 [21], 보다 구체적으로 보행과 관련이 있는 하지근력

강화 중심의 낙상예방운동은 노인의 하지근육 향상에 긍정적인 효과를 보이는 것으로 제시되고 있

다 [22].

본 연구에서 연구대상 노인의 48.3%가 규칙적 운동을 실천하고 있는 것으로 응답하였고 과반수

가 운동을 실천하지 않는 것으로 나타났다. 따라서 지역사회의 기관들을 중심으로 다양한 근력강

화운동을 보급함으로써 노인의 보행능력 유지 및 향상에 도움이 될 수 있을 것이다. 또한 이러한 

운동 프로그램에 접근이 어려울 수 있는 노인들에게도 정보를 쉽게 접할 수 있도록 접근성을 높일 

수 있는 방법들이 마련될 필요가 있다.

한편 알코올 소비는 근력의 저하와 유의미하게 관련이 있는 것으로 보고되고 있으나 [23] 본 연

구에서는 음주가 노인의 보행능력에 정적인 영향을 미치는 것으로 나타났다. 본 연구에서는 음주

가 지난 1년 동안 술을 한 잔 이상 마신 적이 있는지로 측정되었기 때문에 다른 결과가 도출되었

을 가능성이 있다고 본다. 또한 보통 정도의 알코올 소비는 남성 노인의 이동성 제한의 가능성을 

낮추는 것으로도 제시되고 있으므로 [24] 음주를 보다 세분화된 측정방식으로 측정하여 보행능력

과의 관계를 밝히는 추후 연구가 필요할 것이다.

통제변수의 경우도 노인의 보행능력과 관련이 있는 것으로 나타났는데 연령이 증가할수록, 그리

고 여성노인일 경우 보행능력이 저하되는 것으로 나타났다. 이는 연령이 증가할수록, 그리고 여성 

노인이 낙상을 경험한 확률이 높은 것으로 나타난 선행연구의 [25] 결과와 유사하다. 따라서 고연

령 노인 및 여성노인을 타겟으로 보행능력의 저하를 예방하고 증진시키기 위한 교육 및 운동 프로

그램이 다양하게 개발될 필요가 있다.

또한 남성 노인이 여성 노인에 비해 근육의 유지나 형성에 필요한 단백질 섭취가 더 많은 것으

로 보고되고 있으며 이러한 단백질 섭취에 있어서의 차이가 근육량 및 근력 차이의 원인으로 작용

할 수 있다 [26]. 따라서 성별을 고려하여 식습관에 관한 정보제공 및 교육도 병행되어야 할 것이

다.

거주지역에 있어서는 도시에 거주하는 노인의 경우 비도시에 거주하는 노인보다 보행능력 수준

이 낮은 것으로 나타났다. 도시노인과 농촌노인의 신체활동 수준을 비교한 연구에 의하면 중등도 

이상의 신체활동이 도시노인에 비해 농촌노인에게서 유의미하게 높은 것으로 제시되고 있다 [27]. 

이러한 신체활동의 차이는 도시노인 보행능력 저하와 관련이 있을 수 있으므로 규칙적 운동과 마
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찬가지로 도시노인의 신체활동을 증진시킬 수 있는 다양한 방안들이 마련될 필요가 있다.

본 연구는 노인의 보행능력에 영향을 미치는 건강습관 요인들을 파악하였다. 연구결과 흡연을 

제외한 모든 유형의 건강습관이 노인의 보행능력과 연관성이 있는 것으로 나타났다. 본 연구의 결

과는 노인의 보행능력이 건강습관에 따라 달라질 수 있음을 보여준다. 그러나 본 연구는 2차 자료

의 사용으로 인해 보행능력과 관련될 수 있는 요인들이 제한적으로 사용되었기 때문에 추후 연구

에서는 보다 다양한 변수들을 포함하여 노인의 보행능력 관련 요인들을 파악할 필요가 있다.
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