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Purpose: This study was to develop a fall prevention program and test the effects of the program on the muscle 
strength, postural balance and fear of falling for elderly. Methods: This study was conducted using a 
nonequivalent control group pretest-posttest design. There were 21 participants in the experimental group and 
22 in the control group. Data were collected from July to September 2015. Questionnaires were completed 
three times (at pretest and after 8 and 10 weeks). Data were analyzed using x2 test, Fisher’s exact test, t-test, 
and repeated measure ANOVA. Results: Lower extremity muscle strength and postural balance scores were 
significantly improved in the experimental group compared to the control group. However, fear of falling was 
not significantly different between the experimental and control groups. Conclusion: The study results indicate 
that fall prevention programs for the elderly can be useful to improve muscle strength and postural balance.
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I. 서  론

1. 연구의 필요성

우리 사회의 급속한 노령화로 2015년 65세 이상 인구는 662

만4000명으로 인구의 13.1%를 차지하고 2060년에는 노령인

구가 40%대에 이를 것으로 예측되며, 2014년 건강보험 고령

자 진료비는 전체의 35.5%, 1인당 진료비는 322만원으로, 65

세 이상 노인인구의 의료비 지출이 급증하고 있다[1]. 이러한 

고령화 사회로, 이로 인한 노인성 질환과 만성질환의 증가로 

인해 노인의 건강 문제가 중요시되면서, 특히 노인 낙상은 보

건의료의 중요한 문제가 되고 있다[2]. 

노인 보건의료의 주요 과제는 노년기의 건강문제와 장애

를 최소화하여 삶의 질을 향상시키는 것으로[3], 낙상은 노년

기에 가장 흔히 발생하며 노년기 건강을 위협하는 심각한 문

제 중의 하나로 신체적, 심리적, 환경적 요인이 복합적으로 

영향을 받는다[4]. 고령 인구의 급격한 증가 추세에 따라 낙

상으로 인한 건강문제는 더욱 증가 될 것으로 전망하고 있으

며[5], 2014년 노인실태조사에서도 노인의 25.1%가 지난 1

년 간 낙상을 경험하였으며 연령이 높을수록 낙상률이 증가

하는(65~69세 19.6%, 85세 이상 35.1%) 경향을 보였다[6]. 

60세 이후부터 경험하는 근력감소(약 20~30%), 근육량 감
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소(약 20~25%) 등으로 인한 하지 및 발목 근력 약화 등이 낙상 

요인들로 작용하면서[7], 노인 낙상의 신체적 요인으로 하지 

근력의 약화와 균형 장애가 가장 중요하다고 알려졌다[3]. 이

러한 하지 근력과 평형성, 균형감, 고유 감각과 자세조절능력

의 증진을 위한 운동 프로그램의 신체적 기능 향상이 낙상의 

위험을 감소시키는 것으로 나타났다[8]. 

노인은 낙상으로 인해 손상 및 기능장애가 발생하면 쉽게 

낫지 않으며, 손상을 입지 않았다 하여도 낙상에 대한 두려움

이 커지고 이로 인해 신체활동과 기능이 감소되기 쉽다[9]. 최

근 노인의 낙상 경험은 낙상두려움을 만드는 원인으로 알려졌

으며, 노인의 78.8%가 낙상에 대한 두려움이 있다고 하였고 

연령이 높을수록 낙상에 대한 두려움이 커지면서 65세 이상 

노인의 낙상두려움은 65.5%였으나, 85세 이상 94.3%로 급격

히 증가하였다[6]. 지역사회에 거주하는 노인의 절반 가까운 

인구는 낙상두려움의 경험이 있으며 이러한 낙상두려움은 낙

상을 경험하지 않은 노인에게도 일반적이다[10]. 여러 연구에

서 낙상을 두려워하는 대상자는 자신감 저하, 신체적 활동과 

사회 참여의 제약, 신체 허약, 낙상, 독립심 감소가 노인 쇠약

의 악순환을 야기하는 것을 보여 주었다[10-13].

 그동안 국내 여러 연구에서 낙상예방에 관한 다요인적인 

중재를 적용하여 연구를 시행하였으나[14], 운동 및 교육 프

로그램 시행 후 낙상예방에 대한 지식, 자기효능감, 예방행

위만을 평가했거나[15], 개별 및 집단 운동에서 교육 프로그

램 적용 후 체력 및 심리기능만을 측정하여[16], 주로 교육과 

운동 프로그램으로 구성된 다요인적 중재를 적용한 후 일부 

결과변수에 대한 평가를 시행하였으며 낙상예방 프로그램

의 종합적인 평가를 하지 않았다[14]. Lim 등[17]도 통합적 

낙상예방관리 프로그램을 개발한다면 균형기능과 근력 훈

련을 중심으로 하는 신체기능 향상 프로그램과 낙상에 대한 

두려움 극복을 위한 교육과 행동 개선이 포함되어야 한다고 

하였다. 

Gu 등[3]은 낙상예방을 위한 운동중재 프로그램을 개발할 

때 하지근력과 균형증진 운동을 포함하고 10주 이상 정기적으

로 운동해야 하며, 그 효과를 평가하기 위해 하지근력, 균형, 

낙상횟수, 낙상효능감 또는 낙상두려움을 결과 변수로 활용할 

것을 권장하고 있다. 

우리나라에서 노인의 낙상관련 운동중재 연구는 1998년에 

시작되었으며[3], 최근 연구가 활발해 지고 있으나[14], 지금

까지 간호학 분야에서 이루어진 선행연구들은 Kim과 Chun 

[14]의 낙상예방을 위한 신체활동 프로그램 32편의 문헌고찰

에서 낙상관련 체력요인에 초점을 둔 연구 24편과 체력 및 낙

상과 관련된 심리적 요인에 초점을 둔 연구 8편으로 운동과 교

육 프로그램이 함께 진행되면서 신체적 측면과 낙상두려움을 

함께 보는 연구는 3편의 연구뿐이었다. 이 후 Bae와 Cho[5]의 

연구 등에서 낙상예방을 위한 운동과 교육 프로그램이 함께 

진행되는 통합 낙상예방프로그램이 노인의 낙상에 영향을 미

치는 효과를 검정하였다.

따라서 본 연구에서는 낙상예방을 위해 균형, 근력 및 낙상

두려움을 감소시킬 수 있는 교육 및 운동의 통합적 낙상예방

프로그램을 10주간 적용하여 프로그램 운영 후 8 주차와 10 주

차에 노인들에게 미치는 근력, 균형 및 낙상두려움을 분석하

여 노인을 위한 낙상예방 간호 중재 개발에 기여하고자 한다. 

2. 연구목적

 본 연구의 목적은 노인의 낙상예방을 위해 근력, 균형 및 낙

상두려움을 감소시킬 수 있는 낙상예방프로그램을 적용하여 

대조군 대비 근력, 균형 및 낙상두려움에 있어 그 효과를 확인

하는 것으로 구체적인 연구목적은 다음과 같다.

1) 노인 낙상예방프로그램을 개발한다.

2) 노인 낙상예방프로그램이 노인의 근력에 미치는 효과를 

파악한다.

3) 노인 낙상예방프로그램이 노인의 균형에 미치는 효과를 

파악한다.

4) 노인 낙상예방프로그램이 노인의 낙상두려움에 미치는 

효과를 파악한다. 

3. 용어정의 

 

1) 근력

근력이란 일정한 근육군이 일회의 근수축에 의해 발휘할 

수 있는 최대의 힘으로[18], 본 연구에서는 하지 근력과 발목 

근력을 의미한다. 

(1) 하지근력

 본 연구에서 하지근력은 대상자가 30초 동안 의자에서 앉

은 상태에서 똑바로 일어섰다가 다시 앉기(Chair stand)횟수

로 측정한 값을 말한다[19]. 

(2) 발목근력

본 연구에서 발목근력은 대상자가 무릎을 신전하고 서서 

30초간 발뒤꿈치를 족저 굴곡의 운동범위 끝까지 들기 횟수로 

측정한 값을 말한다[19]. 
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Groups Pretest Treatment
Posttest

1st (8 weeks) 2nd (10 weeks)

Experimental group Ye1 X Ye2 Ye3

Control group Yc1 Yc2 Yc3

Ye1, Yc1: Muscle strength of lower extremities, Muscle strength of ankle, Postural Balances (sec), Fear of falling; Ye2, Yc2: Muscle strength of lower 
extremities, Muscle strength of ankle, Postural Balances (sec), Fear of falling (after 8 weeks); Ye3, Yc3: Muscle strength of lower extremities, Muscle 
strength of ankle, Postural Balances (sec), Fear of falling (after 10 weeks); X: Treatment - Fall prevention program; Sec.=Second.

Figure 1. Research design for this study.

2) 균형

균형은 신체의 안정성을 유지하는 능력으로 정적균형과 동

적균형으로 구분하며[20], 본 연구에서는 정적균형으로서 정

지된 상태에서 눈을 뜬 상태로 외발로 서서 균형을 유지하는 

시간(Sec.)을 측정한 값을 말한다[19].

3) 낙상두려움

낙상할까봐 염려하고 무서워하는 감정으로[21], 본 연구에

서는 Choi 등[22]이 번안한 Tideiksaar[23]의 낙상두려움(Fear 

of Falling Questionnaire, FOFQ) 도구를 이용하여 측정한 점

수를 말한다.

4. 연구가설

본 연구의 가설은 다음과 같다.

1) 제1 가설: 낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조

군보다 시간경과에 따른 근력이 높을 것이다.

1-1 : 낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조군보다 

시간경과에 따른 하지근력이 높을 것이다.

1-2 : 낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조군보다 

시간경과에 따른 발목근력이 높을 것이다.

2) 제 2가설: 낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조

군보다 시간경과에 따른 균형능력이 높을 것이다.

3) 제 3가설: 낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조

군보다 시간경과에 따른 낙상두려움이 낮을 것이다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구설계

본 연구는 지역사회에 거주하는 노인에게서 낙상예방프로

그램을 적용한 후 연구대상자의 근력, 균형 및 낙상두려움에 

미치는 효과를 알아보기 위한 비동등성 대조군 전후설계의 유

사실험 연구이다(Figure 1).

2. 연구대상

연구대상은 2015년 7월부터 2015년 9월까지 10주간 B시 2

곳의 노인복지시설을 이용하는 65세 이상 활동이 가능한 노

인으로 연구의 취지와 방법에 대한 설명을 듣고 충분한 이해

를 한 후 자발적으로 참여를 동의한 자이다. 또한, 운동 중 발

생할 수 있는 낙상을 예방하기 위하여 낙상예방 매트를 제공

하였으며 연구참여 기간동안 언제든지 연구를 중단할 수 있

음을 사전에 설명하였다.

연구대상자 수는 G*power 3.1 program으로 분석하였으

며 본 연구와 유사한 반복측정분산분석방법을 이용한 선행 논

문이 없어 효과크기를 중간크기인 .25로 산출하였으며, 유의

수준 ⍺=.05, 검정력(1-β)은 .90으로 각 군당 18명 이상을 필요

로 했으나 탈락자 발생을 고려하여 대조군 22명, 실험군 22명

으로 선정하여 연구를 진행하였다. 이중 실험군 1명이 10주간

의 프로그램 도중에 3회 이상 결석하여 결과에 영향을 미칠 것

을 우려, 탈락 처리하여 최종 연구대상자는 대조군 22명, 실험

군 21명으로 총 43명이었다. 

실험 중재의 확산을 막기 위해 실험군과 대조군은 각기 다

른 지역에 위치한 복지시설에서 선정하였다. 실험군은 B시의 

S구에 위치한 복지시설이었고, 대조군은 실험군 노인들과 연

령, 체력상태가 유사한 노인들로 구성된 B시의 B구에 위치한 

복지시설에서 편의표집하였다.

3. 연구도구

1) 근력

근력은 초시계(4G LTE, 삼성, 한국)를 이용하여 30초동안 

의자에 앉은 상태에서 똑바로 일어섰다가 다시 앉기(Chair 

stand)횟수 및, 무릎을 신전하고 서서 30초간 발뒤꿈치를 족

저 굴곡의 운동범위 끝까지 들기 횟수로 측정한 횟수를 수치
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화하였고, 점수가 높을수록 근력이 높음을 의미한다.

2) 균형

균형은 초시계(4G LTE, 삼성, 한국)를 이용하여 정지된 

상태에서 눈을 뜬 상태로 외발로 서서 균형을 유지하는 시간

(Sec.)을 선택하였고, 점수가 높을수록 균형이 높음을 의미

한다. 

3) 낙상두려움

낙상두려움은 Tideiksaar[23]가 개발한 낙상두려움(Fear 

of Falling Questionnaire, FOFQ) 도구를 이용하였다. 본 도

구는 11가지 일상생활 활동(외출해 걷기, 실내에서 걷기, 화

장실 사용하기, 목욕 욕조 들어가고 나오기, 샤워하기, 의자에

서 앉거나 일어나기, 이불에 들어가고 나오기, 캐비닛 찬장에 

손닿기, 굽히기, 계단 오르기, 계단 내리기)에 대한 두려움 정

도를 4점 척도로 구성하여 점수 범위는 최저 11점에서 최고 

44점이며, 점수가 높을수록 낙상두려움이 높은 것을 의미한

다. 개발당시 도구의 신뢰도는 Cronbach's ⍺=.94였고, Lee 

등[24]의 연구에서는 .90으로 나타났다. 본 연구에서의 신뢰

도는 Cronbach's ⍺=.97이었다.

4. 자료수집방법

본 연구는 연구자가 소속된 해당 대학의 생명윤리위원회의 

승인(CUPIRB-2015-015)을 받아 2014년 7월부터 2014년 9월 

까지 B시에 소재한 2개의 노인복지시설에서 자료를 수집하였

다. 윤리적 측면을 고려하여 자료수집 전 연구의 목적과 방법

에 관하여 설명한 후 자발적으로 참여할 것을 동의한 대상자

에게 서면 화된 동의서에 서명을 받았다. 설문지는 무기명으

로 처리되고 연구도중 대상자가 원하는 경우 언제든지 철회가 

가능하며 응답결과는 연구목적으로만 사용됨을 설명하였다. 

자료수집방법은 실험효과의 확산을 막기 위해 B시의 2개

의 노인복지시설에서 동시에 자료를 수집하였다. 자료수집이 

진행되는 동안 실험처치를 제외하고 본 연구자가 실험군과 대

조군에게 동일 방문함으로써 간호사의 방문으로 인해 연구결

과에 영향을 미칠 수 있는 효과를 배제하였다. 

1) 연구자 경력 및 훈련

본 연구에서 연구자는 노인 낙상예방프로그램의 이론적 배

경을 밑받침 할 수 있도록 대학원 석사과정에서 노인 간호학 

전문간호사 과정을 이수한 전문간호사이다. 재학 중 노인과 

관련된 이론과 현장 실습을 통해 노인 간호 이론과 실무를 겸

비하였으며 석사 학위 논문도 노인 낙상을 주제로 질적 연구

를 수행하였다. 실무에 대한 숙련도를 향상시키기 위해 본 연

구자는 노인 전문간호사 자격을 취득한 후 노인상담사, 노인

체육지도사를 획득하였으며 문헌 및 재활의학과 교수 1인, 간

호학과 교수 1인, 물리치료사 1인의 자문을 받아 낙상예방프

로그램을 실제에서 진행하였다.

2) 사전조사

중재를 제공하기 이전에 대상자들의 일반적 특성, 근력, 균

형 및 낙상두려움을 측정하였다. 근력점수는 물리치료사 1인

이 측정하고 균형점수는 재활전담간호사 1인이 측정하였으

며 낙상두려움은 대상자가 노인임을 고려하여 일대일 면접 방

식으로 본 연구자가 측정하였다. 또한 측정자간 오차를 최소

화하기 위해 프로그램 8주차, 10주차의 균형, 근력 및 낙상두

려움 측정도 사전 조사를 시행하였던 동일한 연구보조원인 물

리치료사 1인, 재활전담간호사 1인, 본 연구자가 측정하였다. 

 

3) 실험처치

중재는 총 50분간 구성하였으며, 주 2회 10주간 50분씩 총 

20회를 동영상과 함께 본 연구자가 직접 시행하였다.

(1) 낙상예방교육프로그램 개발

노인 낙상을 예방하기 위한 교육프로그램은 신체적, 심리

적 요인에 대한 중재를 위하여 지식 증진 부분 교육과 운동으

로 구성하여 운동 시행 전 10분간 노인과 낙상에 관련된 팸플

릿과 파워포인트 등의 영상 매체를 활용하여 대상자들의 흥미

를 유도하고 준비운동(10분), 본 운동(20분), 정리운동(10분) 

순으로 교육을 시작하였다(Figure 2).

Cho[25]의 연구결과를 근거로 개발된 낙상예방 운동은 옆

으로 걷기(side stepping), 일자 걷기(tandem walking), 뒤로 

걷기(retro walking), 발 교차해서 걷기(braiding), 한 발로 서

서 종이컵 두드리기(one-leg stance with cup tapping) 및 외

력에 버티고 바르게 서기(external perturbation standing, 

head up and back straight) 등의 신체 기능 증진부분으로 구

성하여 물리치료사가 직접 시범을 보이는 동영상을 노인들이 

좋아하는 노래와 함께 본 연구자가 제작한 뒤 매 프로그램시마

다 동영상을 보여 주며. 연구자가 함께 프로그램을 진행하였다. 

운동 횟수는 1세트 당 10회씩 총 3세트를 실시하고 피로를 예방

하기 위하여 각 운동 사이에 3~5분간의 휴식을 제공하였다. 

4) 사후조사

Kim과 Chun[14]은 노인 낙상예방을 위한 신체활동 프로
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Session Contents Time Number Methods

Knowledge &
behavioral
factors

Aging 10 min

Twice a 
week

Lecture & 
discussion

Falls 10 min Pamphlet

The risk of falling increases 10 min PPT &
discussion

Problems according to aging and falls 10 min PPT &
discussion

Danger factors of falls 10 min PPT &
discussion

Safe actions within everyday life 10 min PPT &
discussion

Management of physical environment for fall prevention 10 min PPT &
discussion

Recommended diet for fall prevention 10 min PPT &
discussion

Recommended dressing for fall prevention 10 min PPT &
discussion

How to deal when falls happened 10 min Lecture & 
discussion

Physical 
factors

Warm up 10 min
10 repeats

X
3 sets

Video &
Exercise Side stepping

   Tandem walking
   Retro walking

20 min

Braiding
   One-leg stance with cup tapping
   External perturbation standing, head up and back straight
   Cool down

10 min

  PPT=Power point. 
Figure 2. Contents of the fall prevention program.

그램 문헌고찰에서 신체활동 프로그램 적용 기간이 8-9주가 

37.5%로 가장 많은 것으로 분석하였으며, 운동 중재는 8주 이

상 실시한 경우 효과가 나타난다는 선행연구[18]를 근거하여 

연구자는 낙상예방프로그램을 8주간 시행 후 1차로 대상자의 

근력, 균형 및 낙상두려움을 측정하였으며, 2차 조사는 낙상예

방프로그램을 총 10주간 시행한 후 측정하였다.

윤리적인 측면을 고려하여 대조군에게는 실험이 종료된 후 

실험군에게 제공된 낙상예방프로그램을 진행하였다.

5. 자료분석방법

수집된 자료는 SPSS(version 22)을 이용하여 다음과 같은 

방법으로 분석하였다.

1) 대상자의 일반적 특성과 질병관련 특성은 빈도와 백분

율, 평균과 표준편차, 특성의 차이에 대한 사전 동질성 검

정은 x2-test, Fisher's exact test, t-test 로 분석하였다.

2) 프로그램을 실시하기 전 실험군과 대조군의 근력, 균형 

및 낙상두려움의 차이에 대한 동질성 검정은 t-test를 통

해 분석하였다. 

3) 프로그램을 실시한 후 실험군과 대조군의 프로그램 시행 

전, 시행 후 8주 후, 10주 후의 하지근력, 발목근력, 균형 및 

낙상두려움의 시점에 따른 점수 차이는 반복측정 분산분석

(Repeated Measure ANOVA)을 이용하여 확인하였다. 

4) 수집된 자료의 정규성 여부는 Kolmogorov-Smirnov 

test로 확인하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 대상자의 일반적 특성 및 질병관련 특성에 대한 동

질성 검정

실험군과 대조군의 일반적 특성 및 질병관련 특성에 대해 
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Table 1. Homogeneity Test of General and Disease Characteristics between Groups (N=43)

Characteristics Categories
Total (n=43) Exp. (n=21) Con. (n=22)

x2 or t   p
n (%) or M±SD n (%) or M±SD n (%) or M±SD

Age (year) 79.30±5.16 80.52±3.80 78.14±6.05 1.54 .131

Gender Male
Female

2 (4.7)
41 (95.3)

1 (4.8)
20 (95.2)

1 (4.5)
21 (95.5)

0.00* 1.000

Religion Protestant
Catholic
Buddhist
Others

12 (27.9)
 5 (11.6)
21 (48.9)
 5 (11.6)

 5 (23.8)
1 (4.8)

11 (52.4)
 4 (19.0)

 7 (31.8)
 4 (18.2)
10 (45.5)
1 (4.5)

3.96* .266

Living Alone
With family

18 (41.9)
25 (58.1)

 9 (42.9)
12 (57.1)

 9 (40.9)
13 (59.1)

0.02 .897

Usual
excercise

Regularly
Sometimes
Rarely
None

18 (41.8)
10 (23.3)
4 (9.3)

11 (25.6)

12 (57.1)
 6 (28.6)
1 (4.8)
2 (9.5)

 6 (27.3)
 4 (18.2)
 3 (13.6)
 9 (40.9)

7.84* .050

Fall-related
education

Yes
No

1 (2.3)
42 (97.7)

1 (4.8)
20 (95.2)

0 (0.0)
 22 (100.0)

1.07* .488

Use Aids Yes
No

 8 (18.6)
35 (81.4)

 5 (23.8)
16 (76.2)

 3 (13.6)
19 (86.4)

0.73* .457

*Fisher's exact test; Exp.=Experimental group; Cont.=Control group.

동질성 검정 결과는 Table 1과 같다. 성별, 종교, 가족과 동거

여부, 낙상경험, 보조기구 사용여부에 대해 통계적으로 유의

한 차이를 보이지 않아 동질의 특성을 가지고 있는 것으로 나

타났다(Table 1).

 

2. 사전 종속변수에 대한 동질성 검정

실험군과 대조군의 프로그램 시행 전 측정변수의 동질성 

검정 결과는 Table 2과 같다. 실험 전 하지근력은 실험군이 평

균 12.19점, 대조군이 13.05점이었고(t=-0.82, p=.415), 발목

근력은 실험군이 평균 21.76점, 대조군이 26.59점이었다

(t=2.43, p=.119). 실험군과 대조군의 균형점수는 실험군이 평

균 8.29점, 대조군이 11.23점이었으며(t=-0.93 p=.357), 낙상

두려움은 실험군이 평균 25.76점, 대조군이 27.64점으로

(t=-0.57, p=.571)으로 두 군 간에 유의한 차이가 없었다. 따라

서 실험군과 대조군은 프로그램 시행 전 하지근력, 발목근력, 

균형 및 낙상두려움 점수가 동질함을 확인하였다(Table 2).

3. 가설검정

1) 제1가설

‘낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조군보다 시간

경과에 따른 근력이 높을 것이다.'라는 본 연구의 제1가설은 

지지되었다.

 1-1. 낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조군보다 

시간 경과에 따른 하지근력이 높을 것이다.

실험군과 대조군의 시점에 따른 하지근력 점수의 차이를 

검정한 결과는 Table 3과 같다. 처치 전 시점에서 대조군/실

험군의 하지근력의 차이, 처치 후 시점에서 대조군/실험군의 

하지근력의 차이가 있는 지 확인 한 결과 각 시점별로 대조군

과 실험군에 따른 하지근력 간의 종속변수의 효과에도 유의한 

차이를 보였다(F=53.47, p<.001). 즉 실험군과 대조군의 프로

그램 전후 시점에 따른 하지근력 점수는 통계적으로 차이가 

있는 것으로 나와 가설 1-1은 지지되었다. 프로그램을 적용한 

실험군은 프로그램 시행 전 12.19점, 8주 후 15.62점, 10주 후

에 18.57점으로 하지근력 점수가 유의하게 증가하는 경향을 

보여 시간이 경과할수록 하지근력은 높게 나타났다.

1-2. 낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조군보다 

시간 경과에 따른 발목근력이 높을 것이다.'

실험군과 대조군의 발목근력 점수의 차이를 검정한 결과는 

Table 3과 같다. 처치 전 시점에서 대조군/실험군의 발목근력

의 차이, 처치 후 시점에서 대조군/실험군의 발목근력의 차이

가 있는 지 확인 한 결과 각 시점별로 대조군과 실험군에 따른 

발목근력 간의 종속변수의 효과에도 유의한 차이를 보였다

(F=39.00, p<.001). 즉 실험군과 대조군의 프로그램 전후 시점

에 따른 발목근력 점수는 통계적으로 차이가 있는 것으로 나
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Table 2. Homogeneity Test of Dependent Variables between Groups (N=43)

Variables
Exp. (n=21) Con. (n=22)

t p
M±SD M±SD

Muscle strength of lower extremities 12.19±2.86 13.05±3.85 -0.82 .415

Muscle strength of ankle 21.76±5.12 26.59±9.64 2.43 .119

Postural balances (Sec.) 8.29±9.25 11.23±11.31 -0.93 .357

Fear of falling 25.76±12.01 27.64±9.43 -0.57 .571

Exp.=Experimental group; Con.=Control group; Sec.=Second.

와 가설 1-2는 지지되었다. 프로그램을 적용한 실험군은 프로

그램 시행 전 21.76점, 8주 후 26.62점, 10주 후에 30.14점으로 

발목근력 점수가 유의하게 증가하는 경향을 보여 시간이 경과

할수록 발목근력은 높게 나타났다.

2) 제2가설

‘낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조군보다 시간 

경과에 따른 균형능력이 높을 것이다.'라는 본 연구의 제2가설

은 지지되었다.

실험군과 대조군의 균형능력 점수의 차이를 검정한 결과는 

Table 3과 같다. 처치 전 시점에서 대조군/실험군의 균형점수

의 차이, 처치 후 시점에서 대조군/실험군의 균형점수의 차이

가 있는 지 확인 한 결과 각 시점별로 대조군과 실험군에 따른 

균형점수 간의 종속변수의 효과에도 유의한 차이를 보였다

(F=8.98, p<.001). 즉 실험군과 대조군의 프로그램 전후 시점

에 따른 균형 점수는 통계적으로 유의한 차이가 있는 것으로 

나와 제2가설은 지지되었다. 프로그램을 적용한 실험군은 프

로그램 시행 전 8.29점, 8주 후 8.57점, 10주 후에 11.29점으로 

균형 점수가 증가하는 경향을 보여 시간이 경과할수록 균형능

력은 높게 나타났다

3) 제3가설

‘낙상예방프로그램을 제공받은 실험군은 대조군보다 시간 

경과에 따른 낙상두려움이 낮을 것이다.'라는 본 연구의 제3가

설은 기각되었다.

실험군과 대조군의 시점에 따른 낙상두려움 점수의 차이를 

검정한 결과는 Table 3과 같다. 처치 전 시점에서 대조군/실

험군의 낙상두려움 점수, 처치 후 시점에서 대조군/실험군의 

낙상두려움 점수의 차이가 있는지 확인한 결과 각 시점별로 

대조군과 실험군에 따른 낙상두려움 간의 종속변수의 효과에 

유의한 차이를 보이지 않았다(F=2.08, p=.147). 즉 실험군과 

대조군의 프로그램 전후 시점에 따른 낙상두려움 점수의 차이

는 통계적으로 차이가 없는 것으로 나와 제3가설은 기각되었

다. 반면, 프로그램을 적용한 실험군은 프로그램 시행 전 25.76

점, 8주 후 20.14점, 10주 후에 19.67점으로 낙상두려움 점수가 

감소하는 경향을 보여 시간이 경과할수록 낙상두려움이 감소

하여 실험군과 대조군의 시점에 따른 낙상두려움 점수의 차이

는 통계적으로 유의하게 나타났다(F=22.00, p<.001).

Ⅳ. 논 의

본 연구는 지역사회 노인을 대상으로 근력, 균형 및 낙상두

려움 감소를 위해 개발한 낙상예방프로그램을 주 2회 10주간 

적용하여 그 효과를 알아보고자 하였다. 

Kim 등[26]의 연구에서 주 3회 8주의 집단 운동과 가정 운

동이 조합된 지역사회 운동프로그램을 적용한 후 하지근력은 

유의하게 증가하였으나 평형성 등은 유의한 변화가 없었으며, 

그러한 차이를 대상자의 평균 연령과 운동기간의 차이로 보았

다. 본 연구결과 교육과 함께 시행된 낙상예방프로그램을 제

공받은 실험군은 대조군에 비해 하지근력(F=53.47, p

<.001), 발목근력(F=39.00, p<.001), 균형(F=8.98, p<.001)

이 증가하여 그 효과가 유의하게 나타났다. 지금까지 지역사

회 노인을 대상으로 낙상예방프로그램을 적용한 국내 선행

연구는 많았으나, 대부분 65세부터 74세까지가 전체의 약 

78%를 차지하고 있고[14] Newman과 Newman[27]은 80

대 노인에서 60~70대 노인과는 달리 일상생활 동작능력이 

저하되어 낙상예방프로그램이 크게 효과적이지 못하다고 

하였으나, Park[28]의 연구에서는 70대 고령자 집단의 낙상

예방프로그램은 효과적이나 그 효과는 지속적이지 못하여 

시간이 지날수록 지속성이 감소하는 것으로 나타나, 80대 고

령자 집단의 낙상예방프로그램은 효과적이지 않다고 하였으

나 본 연구에서 평균 79.30세의 노인을 대상으로 주 2회 10주

간 시행한 낙상예방프로그램이 노인의 하지근력, 발목근력 및 

균형에 효과가 있는 것으로 나타났다. 따라서 고령화 사회에

서 낙상 위험에 노출된 80대 노인들을 대상으로 한 고령자의 

특성을 고려한 차별화 된 신체활동 프로그램이 적극 개발되어
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Table 3. Dependent Variable Scores between Experimental and Control Groups (N=43)

Variables Groups
Pretest

1st posttest
(8 weeks)

2nd posttest
(10 weeks) Source F p

M±SD M±SD M±SD

Muscle strength of 
lower extremities

Exp. (n=21)
Con. (n=22)

12.19±2.86
13.05±3.85

15.62±2.69
12.14±3.51

18.57±3.33
12.50±3.84

Group
Time

Group*Time

 9.21
37.40
53.47

.004
<.001
<.001

Muscle strength of 
ankle

Exp. (n=21)
Con. (n=22)

21.76±5.12
26.59±9.64

26.62±5.22
22.14±6.82

30.14±4.66
21.55±5.89

Group
Time

Group*Time

 2.44
 2.73
39.00

.126

.085
<.001

Postural
balances (Sec.)

Exp. (n=21)
Con. (n=22)

8.29±9.25
11.23±11.31

8.57±7.11
9.45±10.32

11.29±8.16
8.95±10.54

Group
Time

Group*Time

 0.03
 1.62
 8.98

.861

.204
<.001

Fear of falling
Exp. (n=21)
Con. (n=22)

25.76±12.01
27.64±9.43

20.14±10.60
18.14±7.32

19.67±11.20
22.14±9.73

Group
Time

Group*Time

 0.08
22.00 
 2.08

.780
<.001

.147

Exp.=Experimental group; Con.=Control group; Sec.=Second.

야 하며 그 지속성을 확보하여 적용해야 한다는 것이다. 

Bae와 Cho[5]의 연구에서 8주간 주 2회 교육 및 탄력밴드 

저항운동프로그램을 포함한 통합적 낙상예방프로그램을 적

용한 실험군에서 하지근력, 균형능력, 낙상효능감이 향상되

었으며 교육과 운동을 포함한 통합적인 중재가 더욱 필요하다

고 하였다. Yoo 등[20]의 연구에서도 8주간 주 1회 가정 방문

을 통하여 허약노인에게 교육을 포함한 낙상예방프로그램을 

적용한 뒤 실험군이 대조군보다 균형, 하지근력의 유의한 차

이를 보여 본 연구를 지지 하였다. 

Schoenfelder[19]의 연구에서 3개월 동안 걷기 및 근력증

진 운동 후 근력은 향상되었으나 낙상두려움에 대한 유의한 

차이가 없었음을 연관시켜 볼 때 운동요법만을 적용하는 것

보다 정보제공을 포함한 다면적 중재가 낙상예방에 효과적

이라고 하였다. 그러나 교육이 포함된 집단용 프로그램을 주 

1회 12주간 실시하고 이후 8주 동안 자가 관리용 캘린더를 

이용하여 가정에서 주 3회 운동, 총 20주의 프로그램을 실시 

한 Kwon[16]의 연구에서 체력은 유의하게 향상 되었으나 

낙상두려움은 향상되지 못하였고 심리기능 향상은 체력과 

같이 단기간에 효과가 나타나기 보다는 장기간의 시간이 필

요하며 스스로의 의지와 동기가 중요한 결과라고 하였다. 경

로당에서 8주간 주 1회 운동과 함께 낙상예방 지식을 교육하

고 가정에서 주 2회 자가 운동을 수행하여 총 8주간 주 3회 프

로그램을 실시한 Yoo[29]의 연구에서도 두 그룹 간 낙상두

려움에서 유의한 차이를 보이지 않았으며 낙상예방을 위해 

낙상두려움을 감소시키기 위한 다양한 중재, 전략의 개발이 

필요하다고 하였다. 본 연구에서도 실험군의 낙상두려움 점

수가 프로그램 시행 전 25.76점이었다가 8주 후 20.14점으로 

유의하게 감소하였고 10주차에 19.67로 감소하여 시점에 따

른 유의한 차이는 있었으나, 실험군과 대조군의 낙상두려움 

차이는 통계적으로 유의한 차이가 없었다(F=2.08, p=.147). 

따라서 80대 노인을 위한 낙상예방프로그램은 잘 관리 된 

1:1 신체 능력 강화 프로그램과 이전에 경험 한 낙상 때문에 

심리적으로 느끼는 낙상두려움을 스스로 관리하고 줄일 수 

있도록 도와주는 심리적 측면을 병행하는 방법을 고려해야 

한다[28].

노인 낙상예방교육은 Hur와 Kim[2]의 연구에서 연구대

상자 총 180명 중 낙상예방교육을 경험한 적이 있다고 응답

한 대상자는 46명(25.6%)으로 낙상예방교육이 일반적으로 

이루어지지 않고 있다고 하였고, Kim 등[26]의 연구에서 연

구대상자 17명 중 낙상예방교육을 받은 경험이 있다고 응답

한 대상자는 1회 이상 5명(29.4%)으로 낙상예방교육 경험이 

없는 대상자가 70.6%로 나타났다. 본 연구에서 대상자의 일

반적 특성을 조사한 결과 총 대상자 43명 중에서 1명(2.3%)

만이 낙상예방교육 경험을 가지고 있었으며 낙상예방교육을 

한 번도 받은 적이 없다고 응답한 대상자는 42명(97.7%)으로 

나타났다. Shin 등[30]의 연구에서 낙상은 예방이 가능한 사

고로 간주하고 이를 예방하기 위해 낙상에 대한 교육의 필요

성을 거듭 강조함에도 불구하고 낙상을 예방하기 위한 실제 

지역사회에서의 낙상예방교육의 실행정도는 많이 부족한 실

정이다. 

본 연구에서 낙상두려움이 유의하지는 않았으나 지역사회

에서 낙상과 관련된 많은 프로그램을 진행하고 있음에도 불구

하고 아직도 대다수의 노인들이 낙상관련 교육경험이 없는 것

은 지역사회 간호사뿐만 아니라 모든 간호사들의 과제라고 생
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각한다. 낙상두려움은 가동 범위를 줄이고 횟수를 줄이게 되

면서 반복적으로 낙상을 유발하기에 낙상을 예방하기 위해서

는 지속적인 운동을 통해 낙상두려움을 감소시켜 주는 것이 

중요하며, 낙상을 개인적 사고라기보다는 예측과 예방이 가능

한 사회적 문제로 인식하여 낙상과 관련한 다양한 경험과 위

험인자에 대한 연구를 통해 예방과 중재를 제공할 수 있는 대

책이 필요하다[30].

낙상예방교육 프로그램은 노인들의 신체특성상 부상의 위

험이 없고 가정이나 노인시설에서도 누구나 쉽게 할 수 있는 

중재 프로그램이어야 한다. 이러한 측면에서 본 연구에서 개

발한 저항운동과 균형운동은 특별한 장비가 없어도 음악이나 

노래에 맞춰 쉽게 할 수 있어 간편하고 용이하다. 특히 복지관

이나 노인대학을 중심으로 집단 중재를 지속적으로 권장한다

면 지역사회 노인들에게 낙상을 예방할 수 있는 좋은 프로그

램이 될 것이다.

본 연구를 통해 개발된 낙상예방프로그램이 근력, 균형에 

긍정적인 효과가 증명되었으므로 앞으로도 반복연구를 통하

여 지속적으로 낙상두려움 효과를 확인해 나가야 할 것으로 

고려된다. 

또한, 본 연구는 유사실험연구로 실험군과 대조군에 대상

자를 배정하는 과정에서 비교를 목적으로 편의표집방법을 통

해 2곳의 노인복지시설을 선택하였으나 일개 시에 국한되어 

있어 본 연구를 일반화하기에 제한점이 따른다.

Ⅴ. 결론 및 제언

본 연구는 낙상예방을 위한 프로그램의 효과를 알아보기 

위하여 10주간 시도 된 것으로, 그 결과 본 연구에서 하지근력, 

발목근력, 균형 증가의 긍정적인 효과가 있었다. 따라서 본 프

로그램을 지역사회 노인의 낙상 발생을 감소시키기 위한 중재

법으로 활용 할 수 있을 것으로 기대된다. 이를 근거로 다음과 

같이 제언하고자 한다.

1) 본 연구는 낙상예방프로그램을 10주 적용한 후 그 단기

간의 시간 경과에 따른 효과 차이를 적용한 연구이므로 

추후 장기간의 연구를 통한 효과를 확인하는 후속 연구

를 제언한다.

2) 낙상예방프로그램이 실제로 낙상 발생률을 얼마만큼 감

소시키는 지에 대한 추후 연구를 제언한다.

3) 본 연구는 일 개 시에 거주하는 노인, 그리고 대부분이 

여성노인이어서 그 결과를 일반화 하는 데 제한이 따르

므로 대상자를 확대하여 반복 연구를 시행할 것을 제언

한다.
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