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서    론

학동기는 일생 중에 신체적·정신적 성장발육이 가장 활발

한 만 7세부터 12세까지의 초등학교 시기1)로, 골격, 근육, 지

방, 혈액 등의 체조직 증대를 지속하며 이러한 발육기에 있는 

아동에게는 성장에 필요한 충분한 영양이 공급되어야 한다. 

이 시기의 적절한 영양공급은 일생의 성장 발육의 기초를 다

지고 정서적이나 사회적 능력을 향상시키는데 중요하므로 이 

때의 영양불량이나 과잉 등은 성장의 지연뿐만 아니라 정서 

발달이나 지적 발달에 큰 영향을 미칠 수 있다.2-3)

생활이 편리해지고 다양한 외국문화가 유입되면서 우리 식

생활에도 큰 변화가 나타나게 되었는데, 이러한 식생활 패턴의 

변화는 영양의 결핍, 영양의 과잉 및 영양 불균형 등의 문제

점을 양산하는 것으로 추정된다. 특히 학동기 아동의 영양상

태는 2002년 보건복지부 조사에 따르면 10~11세 학령기 아동

의 과체중 비율이 남자는 10.9%, 여자는 6.3%이며, 저체중의 

비율 역시 남자는 8.0%, 여자는 12.0%로 다른 연령대보다 높

은 비율을 나타냈다.4) 많은 연구자들이 이 시기 아동의 영양

과잉과 영양결핍이 공존하는 현상이 나타난다고 보고하고 있

다.5-7) 영양과잉으로 인한 비만은 아동의 육체적·정신적 건강

의 위험을 증가시킬 뿐만 아니라,4) 초·중·고등학생 고도 비

만아들은 성인기 비만으로 연결되어 성인병의 유병율 또한 

높은 것으로 보고하고 있다.4,8) 
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ABSTRACT

This study was conducted to identify differences in growth based on the obesity index in sixth grade. Heights and 
weights of 141 students from first to sixth grades were collected from school records. Other information was gathered 
by survey, and the weight length index (WLI) was calculated. Subjects were classified into three groups: underweight (n 
= 57, UG), normal (n = 53, NG), and obese (n = 31, OG) using the WLI. Differences in weight, height, and growth ve-
locity were compared among the three groups from the first to sixth grades. With regard to growth, the past physical 
status of the three groups was maintained. More than 50% of the OG was in the overweight range when they were in 
the third to fifth grades. Approximately 60% of NG was in the normal weight range between the first and fifth grades. 
More than 70% of UG was in the underweight range when they were in the first to fifth grades (p < 0.001). Growth ve-
locity was faster in OG than that in NG and UG (p < 0.001). The annual growth rate of children was the highest when 
they moved from the third to the fourth grade (p < 0.001). The results indicate that general balanced diet education 
should be implemented in lower grades, because physical growth formed in lower grades tended to be maintained in 
senior grades. It would be better to educate students about diet to prevent obesity before the fifth grade when a major 
change in body structure has occurred.. (Korean J Nutr 2011; 44(3): 212 ~ 221) 
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함에 대한 기준이 마른 체형으로 변질되어감에 따라9) 젊은 층

에서는 왜곡된 신체상을 동경하게 되고 이는 부적절한 체중

조절 또는 식이섭취 행위로 이어져 아동들에게도 결식과 저

체중 등의 건강상태를 위협하는 현상들이 증가하고 있는 추

세이다.10,11) 성장기 때 체중부족이 심각하면 저항력 감소와 성

장이 지연이 나타날 수 있으며 피로와 소화기계 질환 등의 질

병으로 전이될 확률이 높아질 수 있으므로 학동기 같은 어린

시기의 체중 부족현상을 간과하는 것은 매우 위험하다. 또한 

지금까지 여러 보고에 따르면 소아비만은 식습관 및 생활양

상뿐 아니라 유전적 요인과 환경적 요인 등에 영향을 받는다.12) 

따라서 학동기 시기에 올바른 식습관 및 운동습관 등 생활

양식의 변화를 유도하면 효과적으로 비만 관리가 이루어질 

수 있으므로,13) 학동기 때의 적절한 성장과 발달을 모니터링

하여 적절한 대책을 세워야 한다.

또한 학동기 때의 성장은 성장과 활동양상, 영양소필요량, 

인성발달과 식품섭취 등에서 개인차가 두드러지며, 개개인만

의 성장패턴을 가지게 된다. 이 시기에는 자신의 성장곡선에서 

체중을 계속 유지하는 것이 중요하고, 갑작스런 성장 패턴의 

변화는 영양적 불균형이나 질병이 있음을 나타낸다. 신장의 

증가량은 남자에 있어서 12~14세 사이에 가장 크게 나타나고, 

여자는 남자보다 2~3년 더 빠르게 증가한다. 여자 아동의 

10~12세 신장은 남자 아동을 상회하나 그 후에는 남자가 우위

로 차이가 점점 벌어진다. 우리나라 한국인의 신장곡선을 보

면 여성은 12세경에 최대로 성장하며, 남자는 2년 늦은 14세

에 가장 증가한다. 학동기의 연간 신장 증가량은 약 4~6 cm

이다. 체중의 증가는 남자가 14~16세, 여자가 11~12세 사이에 

정점을 나타낸다. 신장이 증가한 1년 후에 대체로 3 kg가 증

가하는데, 체중에 있어서 10~13세 사이에는 여자가 남자를 상

회하나 청년기인 15세경부터는 남자가 여자를 상회한다. 학

동기의 연간 체중 증가량은 약 2~5 kg 정도이다.14)

이와 같이 초등학교 시절은 일생 중 성장발달의 특성이 두

드러지므로 아동의 비만도에 따른 특성을 파악하고자 할 때 

성장상태 및 연간 성장변화를 파악하는 것이 효과적일 것으

로 사료된다. 하지만 기존의 연구들은 비만군과 대조군의 현

재 영양섭취나 영양지식 등을 조사하고 비교한 연구들이 대부

분이었다.

따라서 본 연구는 현재 초등학교 아동들의 1학년 때부터 6

학년 때까지 성장변화를 고찰하여 6학년 때의 비만도별로 초

등학교 6년 동안의 성장변화를 비교하여 학동기 초기의 신체 

발달과 6학년 때의 비만도가 어떤 연관 관계가 있는지 그 특징

을 살펴보고자 한다. 또한 이런 자료를 바탕으로 초등학교에

서의 전반적인 식생활 교육 시기 및 비만 예방 교육 시기를 가

늠할 수 있을 것으로 사료된다.

연 구 방 법

조사대상
본 조사는 서울시내 초등학교에서 6학년 남학생 71명, 여학

생 70명, 총 141명을 대상으로 2008년 12월 8일에서 12일에 걸

쳐 건강기록부 자료 조사를 실시하였다. 

성장발달과 비만도 분포
건강기록부의 1학년부터 6학년까지의 신장과 체중을 이용

하여 학년별 신장, 체중을 통해 성장발달 상태를 알아보았

다. 또한 6학년 현재의 신장과 체중과 대한소아과학회의 

2007년 소아·청소년 표준 성장도표15)의 연령별 백분위의 50th 

percentile 값을 이용하여 WLI (Weight-Length Index)로 
비만도를 계산한 후 저체중군 (WLI 90% 미만), 정상체중군 

(WLI 90%~110% 미만), 과체중군 (WLI 110% 이상)으로 나

누어 대상자들의 현재 비만도 분포를 알아보았다.

WLI = A/B × 100 

A = Actual weight (kg) / Actual height (cm)

B = 50th percentile expected weight (kg) for age

  /50th percentile expected height (cm) for age

 

3개의 비만도군에 따라 학년별 비만도 분포를 조사하여 

현재 비만도의 성향이 시작된 시기를 알아보고, 비만도에 따

른 신장, 체중, WLI (Weight-Length Index)의 학년별 평균

값과 학년 변화에 따른 연간 평균 성장치를 비교하였다. 

통계 분석
수집된 자료의 통계처리는 SPSS (Statistical Package for 

Social Science version 17.0) 통계 프로그램을 활용하여 분

석하였다. 모든 결과는 평균과 표준편차, 또는 백분율로 표시

하였다. 조사대상자의 비만도에 따른 비교는 ANOVA (Anal-
ysis of Variance)를 이용하여 Tukey HSD (Honestly Signif-
icant Difference)로 사후 검증하였다. 통계적인 유의성은 α 

= 0.05 수준에서 검정하였다.

결    과

대상자의 성별에 따른 성장발달 현황
전체 대상자의 성별에 따른 학년별 평균 신장과 체중을 

Table 1에 제시하였다. 신장을 살펴보면, 전 학년에서 남자가 

여자보다 큰 것으로 나타났으며, 특히 1학년~3학년의 남녀 간

의 신장은 통계적으로 유의한 차이를 보였다 (p ＜ 0.05). 또
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한 연구대상자들은 전체적으로 신장의 성장률이 1년에 5 cm 

이상 일어났으나 대한소아과학회의 2007년 소아·청소년 표

준 성장도표15)의 연령별 신장 백분위의 50th percentile 값과 

비교했을 때 남학생, 여학생의 1학년부터 3학년까지 평균 신

장은 표준 신장에 못 미쳤으며 남학생은 3학년부터 6학년까

지 표준 신장보다 높은 수준이었다. 여학생은 4학년 때의 평

균 신장이 표준 신장보다 높았을 뿐 5학년, 6학년 평균 신장

은 표준 신장보다 못 미쳤다. 

체중을 살펴보면, 모든 학년에서 남자의 체중이 여자보다 

통계적으로 유의하게 높았다. 2007년 소아·청소년 표준 성

장도표15)의 연령별 체중 백분위의 50th percentile 값과 비교

했을 때는 남자의 경우 1학년부터 6학년까지의 평균 체중이 

표준 체중보다 높은 수준이었고, 여자의 경우 1학년부터 3학

년까지는 표준체중에 미달되고 4학년부터 6학년까지는 평균 

체중이 표준체중 이상이었다. 여학생은 신장뿐만 아니라 체

중의 경우도 3학년까지는 표준체중에 미달이었으나 4학년부

터 표준체중 이상으로 나타나 3~4학년 사이가 다른 학년변화 

시기 때보다 성장률이 커지는 양상을 나타내었다. 

비만도 (WLI)의 경우는 전 학년에서 남자의 평균이 여자의 

평균보다 높았으나 유의적인 차이는 없었다. 또한 신장과 체중

에서처럼 학년이 높아질수록 평균치가 높아지지는 않았고 1

학년 때부터 6학년 때까지 정상체중 범위의 비만도 (WLI) 평

균을 유지해 평균적으로 조사대상자들이 정상 범위였다.

조사대상자의 6학년 현재 평균 신장과 체중은 152.74 ± 

6.47 cm와 45.81 ± 8.94 kg이고 비만도 (WLI)는 평균 95.75 

± 15.86%로 나타났다. 신장과 체중, 평균 비만도 (WLI) 모

두 비만도군간의 유의한 차이가 있는 것으로 나타났다 (p ＜ 

0.001). 남자의 경우 신장과 체중은 152.8 7 ± 6.65 cm와 

47.50 ± 9.84 kg이고 비만도 (WLI)는 평균 97.17 ± 17.49%

로 나타났으며, 여자의 경우 신장과 체중은 152.61 ± 6.32 cm

와 44.09 ± 7.62 kg이고 비만도 (WLI)는 평균 94.30 ± 

14.00%로 나타났다.

대상자의 비만도 분포 및 성장발달 특징
6학년 신장과 체중을 이용하여 비만도 (WLI)를 계산한 결

Table 1. Mean and standard deviation of height, weight and WLI for study subjects by grade

Grade Male (n = 71) Female (n = 70) Total (n = 141)

Height

1*2) 122.08 ± 4.581) 120.04 ± 4.80 121.07 ± 4.78
2** 128.35 ± 4.79 126.06 ± 5.13 127.21 ± 5.07
3* 133.67 ± 4.98 131.54 ± 5.67 132.62 ± 5.42
4 141.83 ± 5.73 140.70 ± 6.83 141.27 ± 6.30
5 146.45 ± 5.94 146.38 ± 6.97 146.42 ± 6.45
6 152.87 ± 6.65 152.61 ± 6.32 152.74 ± 6.47

Weight

1*** 025.52 ± 4.42 023.26 ± 3.41 024.39 ± 4.10
2*** 029.42 ± 5.50 026.31 ± 4.14 027.87 ± 5.10
3*** 033.32 ± 6.10 029.99 ± 5.15 031.67 ± 5.87
4** 038.56 ± 7.85 035.31 ± 6.75 036.95 ± 7.48
5* 042.55 ± 8.72 039.50 ± 7.44 041.04 ± 8.23
6* 047.50 ± 9.84 044.09 ± 7.62 045.81 ± 8.94

WLI3)

1 095.67 ± 13.57 092.72 ± 11.86 094.21 ± 12.79
2 095.75 ± 14.19 093.11 ± 13.97 094.44 ± 14.10
3 095.72 ± 14.39 093.44 ± 14.32 094.59 ± 14.35
4 096.71 ± 15.70 094.28 ± 16.21 095.51 ± 15.94
5 096.65 ± 15.02 093.58 ± 16.63 095.13 ± 15.86
6 097.17 ± 17.49 094.30 ± 14.00 095.75 ± 15.86

1) Mean ± SD   2) *: p ＜ 0.05, **: p ＜ 0.01, ***: p ＜ 0.001   3) WLI, Weight Length Index

Table 2. Mean and standard deviation of height, weight and WLI at 6th grade by the current obesity status

Underweight Normal Overweight Total

Height (cm)***2) 149.37 ± 5.261)a 153.76 ± 6.21b 157.18 ± 5.73c 152.74 ± 6.47
Weight (kg)*** 037.71 ± 3.78a4) 047.19 ± 3.16b 058.32 ± 6.27c 045.81 ± 8.94
WLI3)*** 080.81 ± 6.46a 098.57 ± 4.46b 118.39 ± 9.69c 095.75 ± 15.86
N (%) 57 (40.4) 53 (37.6) 31 (22.0) 141 (100.0)

1) Mean ± SD   2) ***: p ＜ 0.001   3) WLI, Weight Length Index   4) a, b, c:  Values with different subscrit with a obesity status are 
significantly different at p ＜ 0.05
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과를 Table 2에 제시하였다. 저체중군이 40.4%로 정상체중

군 37.6%나 과체중군 22.0%에 비해 많은 비율을 차지했다. 

WLI는 평균 95.75 ± 15.86으로 평균 비만도는 정상범위에 

속하는 것으로 나타났다. Table 2에서 조사 대상자들의 비만

도별 평균 신장을 살펴보면 저체중군이 149.37 ± 5.26 cm, 

정상체중군 153.76 ± 6.21 cm, 과체중군 157.18 ± 5.73 cm로 

3군 모두에서 유의한 차이를 보였다 (p ＜ 0.001). 즉 저체중

군은 정상체중군과 과체중군에 비해 작았고, 정상체중군은 

저체중군보다는 크고 과체중군보다는 작았으며, 과체중군은 

저체중군과 정상체중군에 비해 크게 나타났다. 평균 체중 역

시 저체중군은 37.71 ± 3.78 kg, 정상체중군 47.19 ± 3.16 kg, 

과체중군 58.32 ± 6.27 kg으로 유의적인 차이가 있었다 (p 

＜ 0.001). 

Table 3에서 성별에 따른 비만도의 분포를 살펴본 결과, 남

자에서 저체중군, 정상체중군, 과체중군은 각각 29명 (40.8%), 

24명 (33,8%), 18명 (25,4%)으로 나타났고, 여자에서 저체중군, 

정상체중군, 과체중군은 각각 28명 (40.0%), 29명 (41.4%), 

13명 (18.6%)으로 나타났으며, 남녀 모두에서 비만도군 간의 

유의한 차이는 없는 것으로 나타났다. 

비만도군에 따른 학년별 비만도의 분포 
대상자들을 6학년 현재의 신체계측치을 바탕으로 저체중

군, 정상체중군, 과체중군으로 체격의 범위를 분류하고 과거 

이들의 신체발달의 성향, 즉 현재 체격의 유지 정도를 살펴보

기 위해 1학년 때부터 5학년 때까지 각 대상자들의 비만도 분

포를 조사하였다. 결과적으로 각각의 비만도 그룹은 모든 학

년에서 저체중, 정상체중, 과체중의 빈도분포가 유의적인 차

이를 보였다 (p ＜ 0.001). Fig. 1에서 6학년 현재 저체중군에 

속한 아동들의 학년별 비만도 분포를 살펴보면, 1학년 때는 

71.9%가 저체중 , 24.6%가 정상, 3.5%가 과체중 범위에 속했

으며, 2학년 때는 77.2%가 저체중, 17.5%가 정상, 5.3%는 과

체중에 속했다. 3학년 때는 75.4%가 저체중, 21.1%가 정상, 

3.5%가 과체중이었으며, 4학년 때는 75.4%가 저체중, 21.1%

가 정상, 3.5%가 과체중이었고, 5학년 때는 80.7%가 저체중, 

12.3%가 정상, 7%가 과체중 범위에 속했던 것으로 나타났다. 

Fig. 2에서 6학년 현재 정상체중군에 속한 아동들의 학년별 

비만도 분포를 살펴보면, 1학년 때는 67.9%가 정상범위에, 

26.4%가 저체중, 5.7%는 과체중에 속하였고, 2학년 때는 58.5%

가 정상, 32.1%는 저체중, 9.4%가 과체중이었고, 3학년 때는 

71.7%정상 범위, 22.6%는 저체중, 5.7%가 과체중에 속했다. 또 

4학년 때는 73.6%가 정상, 20.8%가 저체중, 5.7%가 과체중이

었으며, 5학년 때는 79.2%가 정상, 18.9%가 저체중, 1.9%가 

과체중에 속했다. Fig. 3에서 6학년 현재 과체중군에 속한 아

동들은 1학년 때 35.5%가 과체중, 54.8%가 정상, 9.7%가 저

체중 범위에 있었고, 2학년 때는 41.9%가 과체중, 51.6%가 정

Table 3. Distribution of obesity index at 6th grade by sex N (%)

Underweight Normal Overweight Total

Malens 29 (40.8) 24 (33.8) 18 (25.4) 071 (100.0)

Femalens 28 (40.0) 29 (41.4) 13 (18.6) 070 (100.0)

Total 57 (40.4) 53 (37.6) 31 (22.0) 141 (100.0)

ns: not significant (p ＞ 0.05)
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Fig. 1. Distribution of weight for under weight subjects at 6th grade 
from 1st to 5th grade.
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Fig. 3. Distribution of weight for over weight subjects at 6th grade 
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5th grade

4th grade

3rd grade

2nd grade

1st grade

under

nomal

over

0.0%       20.0%      40.0%      60.0%      80.0%     100.0%

6.5% 38.7%

12.9% 35.5%

6.5% 51.6%

9.7% 54.8% 35.5%

51.6%

54.8%

51.6%

41.9%

Fig. 2. Distribution of weight for normal weight subjects at 6th 
grade from 1st to 5th grade.
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상, 6.5%가 저체중이었다. 3학년 때는 51.6%가 과체중, 35.5%

가 정상, 12.9%가 저체중 범위에 속했고, 4학년 때는 54.8%가 

과체중, 38.7%가 정상, 6.5%가 저체중 이었으며, 5학년 때는 

51.6%가 과체중, 38.7%가 정상, 9.7%가 저체중 범위에 속하

였다. 즉, 6학년 때 저체중군에 속한 아동들은 약 70% 이상

이 1학년 때부터 5학년 때까지 계속 저체중 범위에 속해 있었

고, 6학년 때 정상체중군에 속했던 아동들은 약 60% 이상

이 1학년 때부터 5학년 때까지 계속 정상체중 범위에 있었으

며, 6학년 때 과체중군에 속했던 아동들은 약 50% 이상이 3

학년 때부터 5학년 때까지 계속 과체중 범위에 속해 있었던 

것으로 나타나 비만도의 성향이 대부분 저학년 때부터 형성

되어 고학년까지 지속되는 것으로 보인다.

또한 과체중군의 2학년에서 3학년 사이에 정상체중의 16.1%

가 감소, 과체중은 9.7%가 증가함에 따라 3학년 때 비만의 발

현이 뚜렷해지는 성향 때문에 전반적인 식생활 영양교육은 저

학년 때 실시되어야 할 것으로 생각된다. 

비만도에 따른 학년별 성장발달상태
비만도에 따라 학년별 평균 신장, 체중 및 비만도의 값을 비

교하여 Table 4에 제시하였다. 비만도에 따른 학년별 성장발

달 상태를 살펴보면, 신장과 체중은 모든 학년에서 비만도에 

따른 유의적인 차이가 있었다 (p ＜ 0.001). 신장의 경우 (cm), 

1학년 때 저체중군은 119.22 ± 4.24, 정상체중군은 121.28 ± 

4.09, 과체중군은 124.10 ± 5.31이었고, 2학년 때 저체중군은 

125.09 ± 4.40, 정상체중군은 127.49 ± 4.50, 과체중군은 

130.64 ± 5.29이었으며, 3학년 때 저체중군은 130.33 ± 4.75, 

정상체중군은 133.10 ± 5.07, 과체중군은 135.99 ± 5.33이었

다. 4학년 때 저체중군은 138.48 ± 5.18, 정상체중군은 142.07 

± 6.21, 과체중군은145.03 ± 6.13이었으며, 5학년 때 저체중

군은 143.31 ± 5.19, 정상체중군은 147.68 ± 6.34, 과체중군

은 149.97 ± 6.31이었고, 6학년 때 저체중군은 149.37 ± 5.26, 

정상체중군은 153.76 ± 6.21, 과체중군은 157.18 ± 5.73으로 

모든 학년에서 저체중군에서 과체중군으로 갈수록 신장이 

유의적으로 높았다. 

체중의 경우 (kg), 1학년 때 저체중군은 22.08 ± 3.16, 정상

체중군은 24.59 ± 2.70, 과체중군은 28.32 ± 4.57이었고, 2학

년 때 저체중군은 24.91 ± 3.80, 정상체중군은 28.14 ± 3.63, 

과체중군은 32.86 ± 5.41이었으며, 3학년 때 저체중군은 28.15 

± 4.67, 정상체중군은 32.12 ± 3.80, 과체중군은 37.36 ± 

6.15이었다. 4학년 때는 저체중군은 32.08 ± 5.19, 정상체중

군은 37.59 ± 4.45, 과체중군은 44.79 ± 8.18이었고, 5학년 때 

저체중군은 35.58 ± 6.40, 정상체중군은 42.02 ± 4.69, 과체

중군은 49.37 ± 8.44이었으며, 6학년 때 저체중군은 37.71 ± 

3.78, 정상체중군은 47.19 ± 3.16, 과체중군은 58.32 ± 6.27

로 모든 학년에서 저체중군에서 과체중군으로 갈수록 체중

이 유의하게 증가하였다. 

그러나 비만도 (WLI)의 경우, 1학년 때 평균 94.21 ± 12.79, 

2학년 때 평균 94.44 ± 14.10, 3학년 때 평균 94.59 ± 14.35, 

Table 4. Mean and standard deviation of height, weight and WLI by grade and the current obesity status

Grade Underweight Normal Overweight Total

Height

1***2) 119.22 ± 4.241)a 121.28 ± 4.09b 124.10 ± 05.31c 121.07 ± 4.78
2*** 125.09 ± 4.40a4) 127.49 ± 4.50b 130.64 ± 05.29c 127.21 ± 5.07
3*** 130.33 ± 4.75a 133.10 ± 5.07b 135.99 ± 05.33c 132.62 ± 5.42
4*** 138.48 ± 5.18a 142.07 ± 6.21b 145.03 ± 06.13c 141.27 ± 6.30
5*** 143.31 ± 5.19a 147.68 ± 6.34b 149.97 ± 06.31c 146.42 ± 6.45
6*** 149.37 ± 5.26a 153.76 ± 6.21b 157.18 ± 05.73c 152.74 ± 6.47

Weight

1*** 022.08 ± 3.16a 024.59 ± 2.70b 028.32 ± 04.57c 024.39 ± 4.10
2*** 024.91 ± 3.80a 028.14 ± 3.63b 032.86 ± 05.41c 027.87 ± 5.10
3*** 028.15 ± 4.67a 032.12 ± 3.80b 037.36 ± 06.15c 031.67 ± 5.87
4*** 032.08 ± 5.19a 037.59 ± 4.45b 044.79 ± 08.18c 036.95 ± 7.48
5*** 035.58 ± 6.40a 042.02 ± 4.69b 049.37 ± 08.44c 041.04 ± 8.23
6*** 037.71 ± 3.78a 047.19 ± 3.16b 058.32 ± 06.27c 045.81 ± 8.94

WLI3)

(%)

1 093.11 ± 14.16 094.96 ± 11.65 094.95 ± 12.22 0094.21 ± 12.79
2 093.55 ± 14.84 095.74 ± 13.37 093.84 ± 14.18 0094.44 ± 14.10
3 093.24 ± 15.19 096.35 ± 12.96 094.07 ± 15.18 0094.59 ± 14.35
4 093.54 ± 16.14 096.86 ± 13.22 096.81 ± 19.59 0095.51 ± 15.94
5 092.86 ± 16.51 097.13 ± 13.88 095.89 ± 17.72 0095.13 ± 15.86
6*** 080.81 ± 6.46a 098.57 ± 4.46b 118.39 ± 9.69c 0095.75 ± 15.86

1) Mean ± SD   2) ***: p ＜ 0.001   3) WLI, Weight Length Index   4) a, b, c : Values with different subscrit with a obesity status are 
significantly different at p ＜ 0.05
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4학년 때 평균 95.51 ± 15.94, 5학년 때 평균 95.13 ± 15.86로 

저체중군, 정상체중군, 과체중군 모두 1학년에서 5학년까지

는 정상범위 (90~110% 미만)에 속하였고 비만도별 유의적인 

차이는 없었으나, 6학년에 가서야 저체중군은 80.81 ± 6.46%, 

정상체중군은 98.57±4.46%, 과체중군은 118.39 ± 9.69%를 

나타내, 과체중으로 갈수록 평균 비만도 (WLI)가 증가하며 

군별 유의한 차이를 보였다 (p ＜ 0.001). 

비만도별 학년변화에 따른 연간성장변화
학년변화에 따른 비만도별 신장 및 체중, 비만도 (WLI)의 

연간 평균 성장치를 조사한 결과는 Table 5와 같다. 학년변화

에 따른 신장변화, 체중 변화치를 조사한 결과, 신장변화에

서 1~2학년 변화치는 과체중군 (6.53 ± 1.31 cm), 정상체중

군 (6.22 ± 1.67 cm), 저체중군 (5.86 ± 1.10 cm) 순으로 높게 

나타났고, 2~3학년에서는 정상체중군 (5.61 ± 1.82 cm), 과

체중군 (5.35 ± 1.00 cm), 저체중군 (5.25 ± 1.58 cm) 순으로 

나타났으며, 3~4학년 변화치는 과체중군 (9.04 ± 2.08 cm), 

정상체중군 (8.97 ± 2.97 cm), 저체중군 (8.15 ± 2.60 cm) 순

으로 높게 나타났으나 통계적으로 유의한 차이는 없었다. 

4~5학년 변화치는 정상체중군 (5.61 ± 1.46 cm)이 저체중군 

(4.83 ± 1.60 cm)에 비해 유의적으로 높았고 (p ＜ 0.05), 과체

중군 (4.94 ± 1.65 cm)은 저체중군, 정상체중군과 유의한 차

이가 없었다. 5~6학년에서는 과체중군 (7.21 ± 5.17 cm), 정

상체중군 (6.08 ± 3.90 cm), 저체중군 (6.06± 3.12 cm)의 순

으로 높게 나타났으나, 군별 유의한 차이는 없었다. 

체중변화의 경우, 1~2학년 체중 변화치는 과체중군 (4.54 

± 2.06 kg)이 저체중군 (2.84 ±1.62 kg)과 정상체중군 (3.55

±1.74 kg)에 비해 유의적으로 높았고 (p ＜ 0.001), 저체중군

과 정상체중군은 유의적인 차이가 없었다. 2~3학년에서는 과

체중군 (4.50 ± 2.23 kg)이 저체중군 (3.24 ± 2.02 kg)에 비

해 유의적으로 높았으나 (p ＜ 0.05), 정상체중군 (3.98± 1.75 

kg)은 저체중군, 과체중군과 유의적인 차이가 없었으며, 3~4

학년에서는 과체중군 (7.44 ± 3.26 kg), 정상체중군 (5.47±

2.42 kg), 저체중군 (3.93 ± 2.67 kg)의 순으로 높게 나타났고 

과체중군으로 갈수록 유의적으로 증가하는 것으로 나타났

다 (p ＜ 0.001). 4~5학년 체중 변화치는 저체중군 (3.50 ± 2.30 

kg)이 정상체중군 (4.43 ± 1.65 kg)과 과체중군 (4.58 ± 1.83 

kg)에 비해 유의적으로 낮게 나타났으며 (p ＜ 0.05), 정상체

중군과 과체중군은 유의적인 차이가 없었지만, 과체중군, 정

상체중군, 저체중군 순으로 높게 나타나는 경향을 보였다. 

5~6학년 체중 변화치는 과체중군 (8.95 ± 6.08 kg), 정상체

중군 (5.17 ± 4.66 kg), 저체중군 (2.12 ± 5.53 kg) 순으로 높

게 나타났으며, 과체중군으로 갈수록 유의적으로 증가하는 

것으로 나타났다 (p ＜ 0.001). 

비만도 (WLI) 변화의 경우, 1~2, 2~3, 3~4, 4~5학년에서

의 변화치는 비만도군간의 유의한 차이는 없었으나, 5~6학년 

때의 변화치에서는 저체중군 (-12.05 ± 16.12), 정상체중군 

(1.44 ± 13.55), 과체중군 (22.50 ± 23.09)로 통계적으로 유의

한 차이를 보여 (p ＜ 0.001) 과체중군으로 갈수록 그 변화치

가 증가하고 있는 것으로 나타났다. 

결과적으로 비만도별 연간 신장과 체중, 비만도 (WLI)의 증

가 추세의 차이를 보면 연간 신장의 변화 (cm)는 1~2학년, 3~ 

4학년과 5~6학년에서는 과체중군, 정상체중군, 저체중군 순

Table 5. Mean and standard deviation of height change and weight change, WLI change by the current obesity status

Grade Underweight Normal Overweight Total

Height
change

(cm)

1-2 0-5.86 ± 1.101) 6.22 ± 1.67 0-6.53 ± 1.31 -6.14 ± 1.40
2-3 -05.25 ± 1.58 5.61 ± 1.82 0-5.35 ± 1.00 -5.41 ± 1.57
3-4 -08.15 ± 2.60 8.97 ± 2.97 0-9.04 ± 2.08 -8.65 ± 2.66
4-5*2)

-04.83 ± 1.60a4) 5.61 ± 1.46b 0-4.94 ± 1.65ab -5.15 ± 1.59
5-6 -06.06 ± 3.12 6.08 ± 3.90 0-7.21 ± 5.17 -6.32 ± 3.93

Weight
change

(kg)

1-2*** -02.84 ± 1.62a 3.55 ± 1.74a 0-4.54 ± 2.06b -3.48 ± 1.87
2-3* -03.24 ± 2.02a 3.98 ± 1.75ab 0-4.50 ± 2.23b -3.79 ± 2.02
3-4*** -03.93 ± 2.67a 5.47 ± 2.42b 0-7.44 ± 3.26c -5.28 ± 3.01
4-5* -03.50 ± 2.30a 4.43 ± 1.65b 0-4.58 ± 1.83b -4.09 ± 2.02
5-6*** -02.12 ± 5.53a 5.17 ± 4.66b 0-8.95 ± 6.08c -4.77 ± 5.92

WLI3)

change
(%)

1-2 -00.44 ± 6.64 0.78 ± 4.98 0-1.10 ± 5.05 -0.23 ± 5.73
2-3 0-0.32 ± 4.97 0.61 ± 6.47 0-0.23 ± 4.84 -0.15 ± 5.54
3-4 -00.30 ± 6.50 0.51 ± 6.28 0-2.74 ± 6.98 -0.92 ± 6.55
4-5 0-0.68 ± 4.38 0.27 ± 3.92 0-0.92 ± 4.81 -0.38 ± 4.31
5-6*** -12.05 ± 16.12a 1.44 ± 13.55b -22.50 ± 23.09c -0.62 ± 21.40

1) Mean ± SD   2) *: p ＜ 0.05, ***: p ＜ 0.001   3) WLI, Weight Length Index   4) a, b, c: Values with different subscrit with a obesity 
status are significantly different at p ＜ 0.05
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으로 연간 성장치가 증가하였고, 4~5학년 신장 성장치는 정

상체중군이 저체중군에 비해 유의적으로 높았다 (p ＜ 0.05).

연간 체중의 변화 (kg)에서는 1~2학년과 2~3학년에서는 과

체중군이 저체중군에 비해 성장치가 높았고, 4~5학년에서는 

정상체중군이 저체중군에 비해 성장치가 높은 것으로 나타났

으나, 과체중군과는 차이가 없었다. 특히 3~4학년과 5~6학년

에서 저체중군에서 정상체중군, 과체중군 순으로 연간 성장치

가 유의적으로 증가하는 것으로 나타남으로써 (p ＜ 0.001), 사

춘기 성장을 위해 체지방의 축척이 발생하기 쉬운 이 시기6)에 

적절한 식이조절과 식생활 활동에 대한 교육이 매우 필요하다

고 사료된다. 

또한 연간 비만도 (WLI)의 변화에서는 1~3학년 사이뿐만 아

니라, 5~6학년 사이에도 큰 차이가 있었음 (p ＜ 0.001)을 감안

했을 때 3학년 시기에 비만 발달이 뚜렷해지는 성향을 보이면

서, 5~6학년 시기에 체형이 많이 바뀌므로, 비만 예방 교육은 

5~6학년 이전 시기에 실시해야 할 것으로 사료된다. 

고    찰

물질적으로 여유로워지고 개개인의 기호에 따라 자유로운 

식품 선택이 가능해지면서 잘못된 선택이 지속되게 되면5) 영

양과잉이나 영양불균형 같은 영양장애가 나타나 신체 발달에 

영향을 준다. 실제로 Jung 등6)의 연구 결과를 살펴보면 탄수

화물이나 지방 등의 열량 영양소는 섭취율이 높아져 이로 인

한 각종 소아질병의 이환율이 높아지고 있는 반면 칼슘이나 

비타민 B1, 비타민 B2, 철 등의 미량 영양소의 섭취율은 부족

하여 영양과잉과 영양결핍이 공존하는 현상이 나타난다고 

보고하고 있다. 영양과잉으로 인한 비만은 아동의 육체적·정

신적 건강의 위험을 증가시킬 뿐만 아니라, Oh의 연구에서 

보면 초·중·고등학생 고도 비만아들은 만성퇴행성 질환의 

위험요인의 유병율 또한 높은 것으로 보고하고 있다.16) 따라

서 영양 상태를 나타내주는 신체 발달 상황을 조사하여 적

절한 영양 교육을 실시하는 것이 필요하다.

신체계측지표 평가를 사용하면 과거의 장기간에 걸친 영

양 상태를 반영하는 신뢰성 있는 정보를 제공하며, 영양불량

의 위험률이 높은 개인을 분류해 내는 간략한 검진방법으로

도 이용될 수 있다. 영양판정을 할 경우 한 가지 신체계측치 보

다는 몇 가지 계측치를 복합하여 계산한 체중-신장 지표를 영

양상태 평가에 활용하는 것이 더 효과적이다. 체중-신장 지

수를 바탕으로 한 평가로는 상대체중 (Relative Weight, RW: 

Percent of Ideal Body Weight, PIBW)법, 체질량 지수 (Body 

Mass Index, BMI: Quetelet’s Index, Kaup Index), 뢰러지수 

(Rohrer Index)와 WLI (Weight Length index) 등이 있는데 

RW의 경우 아동에게 사용되지 않고, BMI는 어린이 집단의 경

우 판정기준이 성인과는 다르며 신장의 영향을 받는 것으로 알

려져 있어 적절치 못하다. 따라서 Rohrer Index와 WLI가 아

동을 대상으로 한 평가 많이 이용되는데 Durant and Linde17)

는 어린이들을 대상으로 한 영양평가지수로 WLI가 적당하

다고 제시하였고, 표준 집단의 신체 발육표준치와 비교할 수 

있는 WLI가 적절하다고 판단하여 본 연구에서는 WLI로 비

만도를 구하였다. 

신장을 살펴보면, 1학년 (p ＜ 0.05), 2학년 (p ＜ 0.01), 3학

년 (p ＜ 0.05)에서 남자의 신장이 여자의 신장보다 높은 통계

적으로 유의한 차이를 보였다. 서울 고소득 아파트 단지 내 초

등학교 아동을 대상으로 한 Lee 등3)의 연구에서 1992년 초등

학생의 평균 신장과 비교하면 남녀 모두 1학년 때부터 3학년

까지는 1992년 초등학생들보다 신장이 작았으며 4학년 때는 

더 컸다가 5학년 때는 또 평균 신장이 더 작았으며 6학년 때

는 다시 1992년 학생들보다 평균 신장이 컸다. 본 연구대상자

들의 6학년 현재 평균 신장은 16년 전 연구 아동들과 비교해 

약 2 cm 가량 높아졌으나 4학년을 제외한 다른 학년에서 평

균 신장이 16년 전 아동들보다 작아 다른 학년변화 때보다 3~ 

4학년 사이와 5~6학년 사이의 학년 변화 때 성장률이 높아지

는 것을 나타냈다. 

또한 연구대상자들은 전체적으로 신장의 성장률이 1년에 

5 cm 이상 일어났으나 대한소아과학회의 2007년 소아·청소

년 표준 성장도표15)의 연령별 백분위의 50th percentile 값과 

비교했을 때 남학생, 여학생의 1학년부터 3학년까지 평균 신장

은 표준 신장에 못 미쳤으며 남학생은 3학년부터 6학년까지 

표준 신장보다 높은 수준이었으나 여학생은 4학년 때의 평균 

신장이 표준 신장보다 높았을 뿐 5학년, 6학년 평균 신장은 

표준 신장보다 못 미쳐서 조사대상 아동들의 신장이 양호하지 

못한 수준임을 알 수 있었다. 

체중을 살펴보면, 모든 학년에서 남자의 체중이 여자보다 통

계적으로 유의하게 많이 나가는 것으로 나타났다. 조사대상자

의 학년별 평균 체중을 위에서 언급한 이윤나 등3)의 연구에서

의 초등학생들의 평균 체중과 비교했을 때 남자의 경우 3학

년을 제외한 모든 학년에서 1992년 학생들보다 체중이 높았

으며, 여자의 경우는 전 학년에서 1992년 학생들보다 평균 

체중이 작았다. 2007년 소아·청소년 표준 성장도표15)의 연령

별 백분위의 50th percentile 값과 비교했을 때는 남자의 경

우 1학년부터 6학년까지의 평균 체중이 표준 체중보다 높은 

수준이었고, 여자의 경우 1학년부터 3학년까지는 표준체중

에 미달되고 4학년부터 6학년까지는 평균 체중이 표준체중 이

상이었다. 여학생은 신장뿐만 아니라 체중의 경우도 3학년까

지는 표준체중에 미달이었으나 4학년부터 표준체중 이상으로 
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나타나 3~4학년 사이가 다른 학년변화시기 때보다 성장률이 

커지는 양상을 나타내었다. 

비만도 (WLI)의 경우는 전 학년에서 남자의 평균이 여자의 

평균보다 높았으나 유의적인 차이는 없었다. 또한 신장과 체

중에서처럼 학년이 높아질수록 평균치가 높아지지는 않았고 

1학년 때부터 6학년 때까지 정상체중 범위의 비만도 (WLI) 

평균을 유지해 전반적으로 보았을 때는 조사대상자들이 평

균적으로는 영양 과잉이나 부족의 경향을 신체계측치에서는 

보이지 않았다. 

6학년 신장과 체중을 이용하여 비만도 (WLI)를 계산한 결

과를 살펴보면, 저체중군이 40.4%로 정상체중군 37.6%나 과

체중군 22,0%에 비해 많은 비율을 차지했다. 체중부족은 표

준체중에 비해 15~20% 또는 그 이상이 적은 경우로 -20% 이

하일 때는 비만과 마찬가지로 여러 가지 질병의 원인이 될 수 

있고,18) 특히 성장기 때의 심각한 체중부족은 저항력 감소비

만성장지연의 원인이 되며 피로감과 소화기계 질환, 폐 질환 

등의 질병으로 전이될 확률이 증가될 수 있으므로10) 조사대

상자들의 체격이 양호하지 못함을 알 수 있었다. WLI는 평균 

95.75 ± 15.86으로 (저체중군: 90% 미만, 정상체중군: 90~ 

110% 미만, 과체중군: 110% 이상) 전반적으로 비만도는 정

상범위에 속하는 것으로 나타났다. 대상자들의 비만도별 평

균 신장을 살펴보면 저체중군은 정상체중군과 과체중군에 

비해 작았고, 정상체중군은 저체중군 보다는 크고 과체중군

보다는 작았으며, 과체중군은 저체중군과 정상체중군에 크

게 나타났다. 평균 체중 역시 저체중군, 정상체중군, 과체중

군 순으로 체중이 높은 것으로 나타났다 (p ＜ 0.001). WLI는 

저체중군이 80.81 ± 6.46%, 정상체중군이 98.57 ± 4.46%, 

과체중군이 118.39 ± 9.69%로 역시 과체중으로 갈수록 증가

하는 것으로 나타났다 (p ＜ 0.001). 이와 같은 결과를 토대로 

아동의 성장이 과체중군으로 갈수록 빨리 발달한 것을 알 

수 있었다. 성별에 따른 비만도의 분포를 살펴본 결과, 남자

에서 저체중군, 정상체중군, 과체중군은 각각 29명 (50.9%), 

24명 (45.3%), 18명 (58.1%)으로 나타났고, 여자에서 저체중군, 

정상체중군, 과체중군은 각각 28명 (49.1%), 29명 (54.7%), 13

명 (41.9%)으로 나타났으며, 남녀 모두 비만도군별 유의한 차

이는 없는 것으로 나타나 성별로는 따로 분석을 하지 않았다.

학동기 때의 체격은 대부분 청소년기를 거쳐 성인기까지 

계속되기 때문에 학동기 때의 건강은 평생건강의 밑바탕이 

된다. 따라서 본 연구에서는 대상자들을 6학년 현재의 신체

계측치을 바탕으로 저체중군, 정상체중군, 과체중군으로 체

격의 범위를 분류하고 과거 이들의 신체발달의 성향, 즉 현재 

체격의 유지 정도를 살펴보기 위해 1학년 때부터 5학년 때까

지 각 대상자들의 비만도 분포를 조사하였다. 결과적으로 각

각의 비만도군은 모든 학년에서 저체중, 정상체중, 과체중의 

빈도 분포가 유의적인 차이를 보였다 (p ＜ 0.001). 6학년 때 

‘저체중군’에 속한 아동들은 약 70% 이상이 1학년 때부터 5

학년 때까지 계속 저체중 범위에 속해 있었고, 6학년 때 ‘정

상체중군’에 속했던 아동들은 약 60% 이상이 1학년 때부터 

5학년 때까지 계속 정상체중 범위에 있었으며, 6학년 때 ‘과

체중군’에 속했던 아동들은 약 50% 이상이 3학년 때부터 5

학년 때까지 계속 과체중 범위에 속해 있었던 것으로 나타났

으며, 이로 인해 비만도의 성향이 대부분 저학년 때부터 형성

되어 고학년까지 지속되는 것으로 보인다. 이것은 Park 등의 

일부 사립 초등학교아동의 비만실태 조사19)와 Moon 등의 국

교 5년생의 성장발달에 관한 조사20)에서 일반적으로 비만도

가 높은 고학년의 아동들은 저학년 때부터 쭉 비만 범위에 

속한다는 보고와 같은 결과였다. 

신장의 변화는 장기간의 영양 상태를 반영하며, 체중은 변

화는 단기간의 영양 상태를 나타내주는 지표로 알려져 있

다.18,21) 이에 비만도에 따라 학년별 평균 신장, 체중 및 비만도

의 값을 비교하면 모든 학년에서 저체중군에서 과체중군으

로 갈수록 신장이 유의적으로 높았다. 체중의 경우도 모든 

학년에서 저체중군에서 과체중군으로 갈수록 체중이 유의하

게 증가하였다. 그러나 비만도 (WLI)의 경우, 저체중군, 정상

체중군, 과체중군 모두 1학년에서 5학년까지는 정상범위 

(90~110% 미만)에 속하였으며 비만도별 유의적인 차이는 없

었다. 그러나, 6학년에 가서는 저체중군은 80.81 ± 6.46%, 정

상체중군은 98.57 ± 4.46%, 과체중군은 118.39 ± 9.69%를 

나타내, 과체중으로 갈수록 평균 비만도 (WLI)가 증가하며 

군별 유의한 차이를 보였다 (p ＜ 0.001). 이는 아동의 비만도

에 따른 학년별 신장과 체중이 1학년 때부터 4학년 때까지 

과체중군, 정상체중군, 저체중군의 순으로 높게 나타났다는 

Kim과 Moon22)의 연구 결과와는 차이를 보였으나 현재 비만

도가 높은 아동들이 그렇지 않은 대조군 아동들에 비해 학년

별 신체발달 상태 중 신장, 체중이 모두 높았던 점은 앞서 언

급한 Park 등19)과 Moon 등20)의 선행 연구들과 비슷한 결과

를 보였다.

결과적으로 비만도별 연간 신장과 체중의 증가 추세의 차이

를 살펴보면 연간 신장의 변화 (cm)는 1~2학년, 3~4학년과 

5~6학년에서는 과체중군, 정상체중군, 저체중군 순으로 연간 

성장치가 증가하였고, 4~5학년 신장 성장치는 정상체중군이 

저체중군에 비해 유의적으로 높았다 (p ＜ 0.05). 연간 체중의 

변화 (kg)에서는 1~2학년에서는 과체중군이 저체중군과 정상

체중군에 비해 성장치가 높았고, 2~3학년에서는 과체중군이 

저체중군에 비해 성장치가 높았으며, 4~5학년에서는 정상체

중군과 과체중군이 저체중군에 비해 성장치가 높았다. 여기
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서 주목할 것은 3~4학년과 5~6학년에서 저체중군, 정상체중

군, 과체중군으로 갈수록 성장치가 유의적으로 증가하는 성향

을 보인 것이다 (p ＜ 0.001). 이는 초등학교 5학년 아동을 대

상으로 한 Moon 등20)의 연구와 비교했을 때, 신장의 경우 BMI

가 낮은 1군과 BMI가 높은 5군 중 5군의 성장 폭이 더 크고, 체

중의 경우 그런 경향이 더 두드러진다는 결과와 일치하였다.

초등학교 6학년을 대상으로 한 Kim과 Moon22)의 연구에

서는 비만군, 정상체중군, 저체중군이 모두 5~6학년 때 신장

과 체중의 변화가 다른 학년으로 올라갈 때에 비해 높았다고 

하였는데 본 연구 대상자들은 신장과 체중의 변화 모두 3~4

학년으로 올라갈 때의 신장과 체중의 성장치가 가장 큰 폭으

로 발생했으며, 그 다음으로는 5~6학년으로 올라갈 때의 성장

치가 높았다. 특히 체중의 경우는 3~4학년과 5~6학년에서 과

체중군으로 갈수록 증가치가 유의적으로 높았던 것으로 나

타나 사춘기 성장을 위해 체지방의 축척이 발생하기 쉬운 이 

시기6,23)에 적절한 식이조절과 활동에 대한 교육이 매우 필요

하다고 사료된다. 또한 연간 비만도 (WLI)의 변화에서는 1~3

학년 사이뿐만 아니라, 5~6학년 사이에도 큰 차이가 있었으며, 

유의적으로 비만도 변화치가 높았음을 감안했을 때 이 시기

에는 체형이 많이 바뀌는 시기이므로, 비만 예방 교육은 5~6

학년 이전 시기에 실시해야 할 것으로 사료된다. 

요약 및 결론

본 연구는 서울시내 초등학교 6학년 141명을 대상으로 2008

년 12월 8일에서 12일에 걸쳐 건강기록부 자료를 수집하였

다. 수집된 신체계측치와 대한소아과학회의 연령별 신장, 체

중 50 percentile 값을 이용하여 비만도 (WLI, Weight Length 

Index)를 구하고 이에 따라 저체중군 (90% 미만, 57명), 정상

체중군 (90~110% 미만, 53명) 과체중군 (110% 이상, 31명)을 

나누어 1학년부터 6학년까지의 성장발달의 차이를 분석하

였다. 

1) 조사대상자의 학년별 신장과 체중을 살펴본 결과, 1학

년 (p ＜ 0.05), 2학년 (p ＜ 0.01), 3학년 (p ＜ 0.05)에서 남자

의 신장이 여자보다 큰 것으로 나타났으며, 체중은 모든 학년

에서 남자가 여자보다 통계적으로 유의하게 많이 나가는 것

으로 나타났다. 평균 신장은 1년에 5 cm 이상씩 성장했으나, 

대한소아과학회의 2007년 소아·청소년 표준 성장도표15)의 

연령별 백분위의 50th percentile 값과 비교했을 때 여학생

의 신장이 4학년 때 값을 제외한 모든 학년에서 연령별 표준 

신장보다 못 미치고 여학생의 체중 또한 1학년 때부터 3학년 

때까지 표준체중에 미달되어 조사대상자 중 여학생의 체격

이 양호하지 못한 수준임을 알 수 있었다. 

2) 조사대상자의 6학년 현재 평균 신장과 체중은 152.74  

± 6.47 cm와 45.81 ± 8.94 kg이며, 평균 비만도 (WLI)는 

95.75 ± 15.865로 정상범위에 속하였다. 신장과 체중, 평균 비

만도 (WLI) 모두 비만도군간의 유의한 차이가 있는 것으로 

나타났다 (p ＜ 0.001). 비만도의 분포는 저체중군 40.4%, 정

상체중군 37.6%, 과체중군 22% 순으로 나타나, 조사대상자 

중에는 저체중이 가장 많이 분포하고 있었다. 성별에 따른 비

만도군간에 유의한 차이는 없었다. 

3) 6학년 때의 신체계측치를 바탕으로 분류한 3개의 비만

도군별로 1학년 때부터 5학년 때까지 각 대상자들의 비만 분

포를 조사한 결과 비만도의 성향이 대부분 저학년 때부터 형

성되어 고학년까지 지속되는 것으로 나타났다 (p ＜ 0.001). 비

만도군에 따른 학년별 성장발달 상태는 모든 학년에서 신장

과 체중이 저체중군에서 과체중군으로 갈수록 유의적으로 증

가하였다 (p ＜ 0.001). 

4) 학년변화에 따른 비만도별 신장 및 체중의 연간 평균 성

장치를 비교한 결과, 신장변화에서는 4~5학년에서 정상체중

군이 저체중군보다 성장치가 높았으며 (p ＜ 0.05), 체중변화

에서는 모든 학년 변화 단계에서 과체중군, 정상체중군, 저

체중군 순으로 성장치가 유의적으로 높게 나타났으며, 3~4

학년과 5~6학년에서는 체중증가치가 다른 학년변화 때보다 

컸고, 특히 이 시기에 과체중군에서는 체중증가치가 평균 7 

kg 상의 큰 폭으로 나타났다 (p ＜ 0.001). 연간 비만도 (WLI) 

변화에서는 3~4학년과 5~6학년에서 차이가 있는 것으로 나

타났으며, 특히 5~6학년에서 유의적으로 비만도 변화치가 높

게 나타냈다 (p ＜ 0.001).

연구 결과를 종합해 볼 때 성장발달에서는 고학년 때의 체

격이 대부분 저학년 때부터 형성되어 유지되는 것으로 나타났

고, 과체중군이 저체중군이나 정상체중군에 비해 신장이나 

체중의 발달이 높았으며, 특히 3~4학년 때 신장 및 체중의 증

가폭이 매우 큰 것으로 나타났다. 비만도 (WLI)의 변화에서는 

3~4학년 사이 뿐만 아니라, 5~6학년 사이에 큰 차이가 있었

다. 이에 비만의 발현이 뚜렷해지는 성향이 강한 저학년 시기

에 전반적인 식생활 교육이 실시되어야 하며, 체격 형성이 많

이 바뀌는 시기인 5~6학년 이전 시기에선 비만 예방을 위한 

관리 교육이 실시되어야 할 것으로 사료된다.
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