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Abstract

Purpose : To identify changes and relationships in the fat mass and obesity associated (FTO) gene polymorphism, body 

composition, and physical fitness from childhood to adolescence over a three-year period spanning elementary school to middle 

school (2015–2018)

Methods : A total of 84 male student participants were divided into two groups based on FTO genotype: aa+at (group A) and 

tt (group T) and tracked down. Body composition, cardiovascular endurance, flexibility, muscle strength, power, and other 

characteristics were measured in the two groups in both 2015 and 2018, respectively, and the changes over the three-year period 

were analyzed and compared.

Results : Increases in height and weight did not differ significantly between the two groups, but body mass index (BMI) was 

significantly higher in group A (p=.035). With regard to physical fitness, there was no significant difference in flexibility, but 

cardiovascular endurance, strength, and power were significantly higher in group T (p<.001, p=.063, and p=.040, respectively).

Conclusion : Group A is more likely to become obese than group T because of their lower level of physical fitness and increased 

BMI relative to group T. This result supports previous studies showing that group A has a relatively low level of physical activity 

and a greater tendency to eat fatty foods as compared with group T. Therefore, we suggest that the FTO gene polymorphism should 

be identified early and that students educated on diet and physical activity to help prevent adult obesity.
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Ⅰ. 서 론  

1. 연구의 배경 및 필요성

세계보건기구의 조사에 의하면 2016년에 3억 4천만 

명 이상의 5~19세 어린이와 청소년들이 과체중이거나 

비만이었다(WHO, 2020). 비만은 유전자형과 환경 간의 

상호작용에서 발전하고(Kirk 등, 2012) 행동, 문화, 생리, 

대사, 유전적 요인(Hall 등, 2015)의 영향을 받는다. 비만

은 체지방 과다 축적을 특징으로 하며 BMI 기준 23 이

상은 과체중, 25 이상이면 비만으로 판단한다(Korean 

Society for the Study of Obesity, 2018). 비만은 체력을 저

하시키고 다양한 합병증을 유발하여 기대수명을 감소시

킬 수 있다(Bahreini 등, 2013). 실제로 BMI가 증가할수록 

유산소성 능력과 근력, 근지구력 등이 감소하며 비만 아

동은 정상 아동에 비해 근력, 복근 지구력, 심폐지구력에

서 더 낮은 성적을 기록한다고 보고되었다(Pienaar 등, 

2013). 비만과 관련된 동반성 질환에는 심리적 고통, 골

관절염, 제2형 당뇨, 고혈압, 고지혈증, 간 기질증, 심혈

관 질환, 특정 암이 포함된다(Switzer 등, 2013). 미국 질

병관리 본부는 과체중이나 비만 어린이가 당뇨병, 정형

외과적 문제, 자존감 저하 등의 어려움을 겪는 것으로 

보고한다(CDC, 2014). 특히 청소년 시기의 비만은 성인 

비만으로 이행되기 쉬우며 높은 만성적 유병률을 보인

다(Hwang & Bang, 2016). 

비만의 대표적인 유전적 요인은 fat mass and obesity 

associated (FTO) gene으로 보고되며 유전자 다형으로 

AA, AT, TT type이 있다(Chuang 등, 2015). FTO가 관여

하는 생물학적 경로는 아직 밝혀지지 않았지만 근육이

나 시상하부에서 주로 발현된다고 보고되었고, genome 

wide association study (GWAS)를 통해 body mass index 

(BMI)와의 상관성이 보고되었으며(Wang 등, 2012) 일반

인을 대상으로 한 연구에서는 지방 수치의 변화와 비만 

위험을 초래하는 유전적 변이에 대한 강력한 증거를 발

견했다(Mačeková 등, 2012). FTO유전자와 관련한 선행연

구에서 AA type이나 AT type이 TT type의 유전자를 지

닌 사람에 비해 포화지방산과 콜레스테롤이 함유된 음

식을 자주 먹거나 폭식하는 경향이 많은 것으로 보고되

었다(Kim 등, 2017). 비슷한 결과로 TT type에 비해 충동

적 성격이 강하고 폭식을 하는 경향이 큰 AA, AT type을 

보고한 연구(Chuang 등, 2015)가 있는데, 전자방출단층촬

영(PET)을 통한 실험결과 FTO유전자의 변이 그룹이 충

동과 식감 그리고 미각을 관장하는 뇌 부위로 알려진 내

측 전전두피질(medial prefrontal cortex; MFC)의 활성이 

저하되어있어 충동적 성격이 강하다고 설명하였다. 또한 

Sandholt 등(2012)은 FTO유전자와 제2형 당뇨병과 관련

이 있음을 보고하였다. 운동과 관련된 FTO유전자 선행

연구로는 비만 남자 대학생의 댄스스포츠 운동이 AA, 

AT type에 비해 TT type에서 % fat과 LDL-C를 유의하게 

감소시켰다는 연구(Lee와 Kim, 2011)와 복합운동이 FTO

유전자 다형별 비만 대학생의 저·고밀도 지단백 콜레스

테롤, 중성지방, 인터루킨-6, 아디포넥틴, TNF-알파 등의 

증가 또는 감소에 유의한 차이를 보였다는 연구(Kim 등, 

2013) 등이 있다. 그러나 성장기의 아동을 FTO유전자 다

형별로 분류하여 청소년기까지 추적하여 신체조성과 체

력의 변화를 비교한 국내의 연구는 없는 실정이다. 급변

하는 성장기의 학생들이 환경적인 통제가 없는 자연스

러운 상태에서 유전적 요인이 어떠한 차이를 나타내는

지 연구할 필요성이 있다. 충동적 성향이 강하다고 알려

진 AA, AT의 유전적 성향이 통제력이 부족한 유·청소년

기 아이들에게 미치는 영향은 성인보다 더 클 수 있기 

때문이다. 따라서 학부모와 학생들에게 적절한 생활 습

관과 운동 처방을 제시하고 교육과 홍보를 통해 실천의 

중요성을 인식하게끔 한다면 성인비만으로 이어질 수 

있는 유·청소년기의 비만 유병률을 크게 감소시킬 수 있

을 것이다. 본 연구에서는 2015학년도 초등 6학년 남학

생이 2018학년도 중등 3학년이 되기까지 3년간 동일한 

집단을 종단적으로 추적하여 유·청소년기의 FTO유전자 

다형에 따른 신체구성 및 체력의 변화를 알아보고자 하

였으며 이를 통해 유·청소년기의 비만 예방을 위한 적절

한 생활 태도 확립 및 운동 처치의 중요성을 환기하고 

관련 프로그램의 개발을 위한 기초자료로 활용하고자 

한다.

2. 연구의 목적

본 연구의 목적은 2015년 초등학교 6학년부터 2018년 
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중학교 3학년까지 3년간 유·청소년기의 학생을 추적하

여 FTO유전자가 성장기의 신체구성과 체력의 변화에 어

떤 영향을 미치는지를 알아보는 것이다.

Ⅱ. 연구방법   

1. 연구대상

경기도 S시 Y구 소재 Y중학교 3학년 남학생을 대상으

로 하였다. 대상자와 학부모에게 연구의 목적과 절차, 기

대효과를 충분히 설명하고 연구 참여에 대한 동의를 얻

은 후 실시하였으며 연구 중 대상자가 원하면 언제든 참

여 중지할 수 있음을 고지하였다. 대상자의 연구 참여 

기간은 총 3년으로 2015년 초등 6학년 때 FTO유전자 검

사를 받은 남학생 96명을 추적하였으며 전학 등으로 추

적이 불가능한 대상자를 제외한 후 총 84명으로 연구를 

진행하였다. 대상자를 FTO유전자형에 따라 A-allele를 

가진 집단과 T-allele만을 가진 집단으로 분류한 후 집단 

간 동질성을 확인하기 위해 Levene's test를 실시하였다. 

대상자의 3년간 신체구성 및 체력의 변화량을 측정 분

석하였으며 그들의 신체적 특성은 Table 1과 같이 나타

났다.

A(AA+AT) type (n=26)  T(TT) type (n=58) F p

Age (years)  12.44±0.25  12.45±0.20 2.116 .150

Height (㎝) 154.86±9.45 152.28±6.96 3.735 .057

Weight (㎏)   49.20±10.90  45.96±7.74 1.733 .192

BMI (㎏/㎡)  20.30±2.91  19.83±2.82  .519 .473

Table 1. Homogeneity of physical characteristics from 2015 subject (n=84)

2. 실험방법

1) 신체구성 측정

대상자의 신체구성 분석은 생체전기저항법(bioelectric 

impedance analysis; BIA)을 기반으로 Inbody-720을 사용

하여 측정하였다. 측정 당일 오전 연구 대상자 전원이 

공복 상태에서 측정 전 20분간 안정을 취한 후 시행하였

다. 측정항목은 신장(height), 체중(weight), 체질량지수

(body mass index; BMI)이다. 

2) FTO유전자형 판별 검사 

(1) DNA 추출 과정 

유전자 검사에 필요한 DNA를 얻기 위하여 대상자로

부터 모근을 포함한 모발을 채취한 후 단국대학교 분자

생물학과 대학원 실험실에 분석을 의뢰하였다. 모근이 

포함된 5~10 ㎜ 길이의 모발 2~3가닥을 tube에 넣은 후 

Lysis buffer를 넣고, 단백질을 용해시켜 준다. 이후 상층

액 400 µl를 취해 새 튜브로 옮긴 후 DNA를 응축시키기 

위해 100 % 에탄올 500 µl를 분주하고 마이크로파이펫

을 이용해 잘 섞어준 후 4 °C 로 냉각된 원심분리기에 

튜브를 넣고 13,000 rpm에서 10분간 원심 분리하였다. 

이후 상층액을 버리고 70 % 에탄올 800 µl 씩을 각 튜브

에 분주하고 다시 4 °C 로 냉각된 원심분리기에 넣은 후 

13,000 rpm에서 5분간 원심분리를 진행하였다. 원심분리

가 완료된 튜브에서 상층액을 취해 버리고 5분간 상온에

서 건조 시킨 후 적당량의 증류수(D.W)에 녹여 DNA를 

획득하였다. 

(2) 중합효소연쇄반응 

(1)에서 획득한 DNA를 Table 2의 Primer를 이용하여 

PCR을 통해 증폭시켰다. PCR product size가 169 bp에서

만 나타나면 TT type, 200 bp에서만 나타나면 AA type, 

169 bp와 200 bp에 모두 나타나면 AT type으로 판별하였
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으며 PCR 반응 조건은 아래와 같다.

총 용량(부피); 50 ㎕, 10× reaction buffer; 5 ㎕, Primer 

mix; 0.6 ㎕, 0.2mM dNTP; 1 ㎕, Taq DNA polymerase; 

0.25 ㎕, 증류수(distilled water, D.W); 43.15 ㎕

 

Primer  FTO  Primer sequences Mer

F (out) 5'-TGGCTCTTGAATGAAATAGGATT-3' 23 

R (out) 5'-AGCCTCTCTACCATCTTATGTCCAAACA-3' 28 

F (in) 5'-TAGGTTCCTTGCGACTGCTGTGAATATA-3' 28 

R (in) 5'-AGACTATCCAAGTGCATCTCA-3' 21

Table 2. Primer sequences for PCR of FTO gene polymorphism

3) 체력측정 

2015년과 2018년에 각각 학생건강체력평가시스템인 

PAPS(physical activity promotion system) 프로그램을 사

용하여 시행하였으며(Kim과 Shin, 2017) 학생건강체력평

가 매뉴얼에 따라 학교 체육관에서 실시하였다. 

(1) 심폐지구력-스텝 검사와 왕복 오래달리기를 활용하

여 PAPS 매뉴얼 기준 20단계로 점수화하였다. 스텝 검사

는 시간 간격이 정해진 신호음에 맞추어 스텝박스를 올라

갔다 다시 내려오는 동작을 3분 동안 반복 실시한 후 안정

시 심박수를 3회 측정하여 신체 효율지수 공식으로 계산

하였다. (신체 효율지수 = D/(2×P)×100, D:스텝 운동 지속

시간(초), P:1회 구간 심박수+2회 구간 심박수+3회 구간 

심박수), 왕복 오래달리기는 20 m 거리를 시간 간격이 정

해진 신호음에 맞추어 왕복하여 달리기를 반복 실시하는

데 신호가 울리기 전에 도착지점에 이동을 마치지 못한 횟

수가 2회째 되면 측정을 종료하였다. 

(2) 유연성-왼쪽 앞 굽힘 검사는 무릎이 펴진 자세를 2

초 이상 유지한 상태에서의 기록을 측정하였으며 2회 중 

더 높은 수치를 기록하였다. 

(3) 근력-직립 자세에서 디지털 악력계로

오른손-왼손-오른손-왼손 순으로 실시하였고 중지 제2 

관절이 직각이 되도록 대상자에 맞게 악력계 폭을 조절

한 후 더 높은 수치를 기록하였다.

(4) 순발력-제자리멀리뛰기와 50 m 달리기로 측정하여 

PAPS 매뉴얼 기준 20단계로 점수화하였다. 제자리멀리뛰

기는 바닥에 닿은 가장 가까운 지점에서부터 구름판 앞까

지의 직선거리를 측정하며 2회 중 더 높은 수치를 기록으

로 하였다. 50 m 달리기는 직선주로를 이용하며 부정 출

발 시 재측정하였다.

3. 자료처리 

본 연구의 자료처리와 통계 분석에는 SPSS version 

21.0 프로그램을 이용하였다. 집단 간 독립 t-test를 실시

하였으며 유의수준은 0.05로 설정하였다.

Ⅲ. 연구 결과  

  

1. 대상자의 FTO유전자 다형 분포

대상자의 FTO유전자 다형 분포는 Table 3과 같이 A집

단이 26명(30.95 %), T집단이 58명(69.04 %)으로 나타났

다.

Participants (number)
FTO gene type

A (AA+AT) T (TT)

2015, 2018 (n=84) 26 (30.95 %) 58 (69.04 %)

A (AA+AT); AA homozygous, AT heterozygous, T (TT); TT 
homozygous 

Table 3. Distribution of FTO gene polymorphism 



박기준 김준철

청소년의 FTO유전자 다형에 따른 3년간 신체구성과 체력의 변화  87

2. 대상자의 FTO유전자 다형에 따른 신체 변화량 

대상자의 FTO유전자 다형에 따른 신체 변화량 분석

은 Table 4와 같다. 키 성장 폭과 체중 증가량은 집단 간 

차이가 없었으나 BMI 변화량에서 통계적으로 유의한 차

이가 나타났으며(p=.035), A 집단이 더 큰 폭의 BMI 증

가를 보였다.

Type
t pA (AA+AT) 

(n=26)
T (TT) (n=58)

Height (㎝) 16.56±4.82 18.12±5.58 1.230 .222
Weight (㎏) 14.81±3.69 13.91±6.69  .640 .524
BMI (㎏/㎡)  1.77±1.70  0.80±2.03 2.150 .035

Table 4. Changes in the subject's characteristics

3. 대상자의 FTO유전자 다형에 따른 체력의 변화량

남학생의 FTO유전자 다형에 따른 체력 변화는 2018

년과 2015년의 차이에 따라 A와 T 집단을 비교하였다. 

두 집단은 유연성을 제외하고 모든 집단에서 T집단의 

향상도가 유의하게 높았다. 유의 정도는 심폐지구력

(p<.001), 근력(p=.006), 순발력(p=.040)의 순서로 나타났

다(Table 5)(Fig 1). 

Type

t pA (AA+AT) 
(n=26)

T (TT) 
(n=58)

CE (score)  0.54±4.69 4.03±4.13 3.440 .001

Flexibility 
(cm)

 5.77±6.22 4.67±6.45  .733 .466

MS 
(kg)

12.30±3.11 14.89±4.23 2.804 .006

MP (score)  1.00±3.42 2.90±4.01 2.092 .040

CE; cardiovascular endurance, MS; muscle strength, MP; 
muscle power

Table 5. Changes in the subject's physical fitness

Fig 1. Changes in physical fitness, AA+AT: A집단,

TT: T집단, *p<.05, **p<.01, ***p<.01

Ⅳ. 고 찰

대표적 비만관련 유전자인 FTO유전자는 AA, AT, TT 

type이 존재한다. A-allele를 가질 경우 BMI 기준으로 비

만 위험도가 높다고 보고되었다(Wang 등, 2012). 본 연

구는 2015년 초등 6학년이 2018년도 중등 3학년이 되기

까지의 기간, 즉, 소아에서 청소년 시기를 거치는 동안 

동일 대상을 종단적으로 추적하였다. 실험 대상자는 자

신의 FTO유전자형을 모른 채로 별다른 제약 없이 일상

적인 생활을 하였다. 2015년 첫 번째 측정을 실시하였고 

이후 만 3년이 되는 시점인 2018년에 같은 변인을 재측

정하여 2015년에 측정한 결과와의 차이를 비교하였으며 

유·청소년기의 FTO유전자 다형에 따른 신체구성과 체력

의 변화를 알아보고자 하였다. 
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1. FTO유전자 다형 분포

본 연구 대상자의 FTO유전자 다형 분포는 A집단이 

26명(30.95 %) T집단이 58명(69.04 %)으로 나타났다. 비

만에 의한 합병증 중 대사질환과 관련한 GWAS 연구의 

첫 보고는 FTO유전자가 포함된 16번 염색체이며 대상자

의 16 %가 두 개의 A-allele을 가지고 있고 이들은 그렇

지 않은 사람보다 2~3 kg의 체중이 더 나가는 것으로 보

고되었다(Loos & Yeo, 2014). 이후 다양한 연구에서 

GWAS를 통해 인종과 성별에 관계없이 FTO와 비만 사

이의 연관성이 보고되었고(Reuter 등, 2016; Goutzelas 등, 

2017; Zhao 등, 2019), FTO유전자가 BMI를 증가시키는 

주요 원인으로 에너지 섭취량의 증가(Qibin 등, 2015), 포

만 반응의 장애(Karra 등, 2013), 음식에 대한 반응성 증

가(Velders 등, 2012) 등이 제안되었다. 

2. FTO유전자 다형에 따른 신체 변화량 분석

아동 청소년기는 해부학적 성장과 성호르몬의 변화가 

급변하는 시기로 체격 및 체력요인의 성장과 중단이 나

타나므로(Choi 등, 2015) 유소년기의 건강과 체력 관리는 

중요하다. 최근 연구에 따르면 미국 국립 보건원(The 

national institutes of health) 연구팀은 A-allele 유전자를 

1~2개 가지고 있으면 그렇지 않은 사람보다 칼로리가 높

은 음식이나 지방이 많이 함유된 음식을 자주 먹는다는 

사실을 밝혀냈다(Chuang 등, 2015). 이는 A-allele을 가질 

때, 비만과의 연관성이 크다는 다수의 선행연구를 뒷받

침하며 이러한 유전적 요인이 다양한 환경적 요인에 영

향을 주어 비만으로 이어지게 되는 것으로 볼 수 있다. 

본 연구의 A집단은 T집단에 비해 3년간의 BMI가 유의

하게 더 증가했다. 선행연구에서 A집단의 식생활은 T집

단에 비해서 유의미한 차이를 보였는데(Kim 등, 2017), 

A집단이 포화지방이나 콜레스테롤이 함유된 음식을 더 

자주 먹었고, 외식 횟수가 더 많았다. 연구 참여기간 동

안 이러한 식생활에 큰 변화를 줄 만한 계획된 자극이나 

프로그램 참여는 없었으므로 중학교 시기에도 학생들은 

이러한 식습관을 지속하였을 것으로 추측된다. 또한, 늘

어난 학습량으로 인한 좌식 생활의 증가와 활동량의 감

소는 두 집단의 차이를 더욱 심화시켰을 것으로 판단된

다. 그 결과 A집단의 BMI 증가량은 T집단에 비해서 더 

큰 결과를 나타냈을 것으로 사료된다.

FTO유전자가 신체변화량이나 비만에 미치는 영향은 

환경적 요인과 생활습관에 의해 영향을 받을 수 있으며, 

동시에 FTO유전자형은 비만의 예방과 치료에서 생활방

식의 개입을 통한 성공에 긍정적 영향을 미칠 수 있다

(Kalantari 등, 2016). 따라서 후속연구는 FTO유전자와 생

활방식이나 식습관 등의 환경적 요인과의 관계를 파악

하는 방향으로 이루어져야 할 것이다.

3. FTO유전자 다형에 따른 체력변화량 분석 

 

FTO유전자 다형에 따른 체력변화량은 2015년 측정에

서는 유의한 차이는 없었으나 대체로 T집단의 기록이 

높은 경향을 보였다. 2018년에는 심폐지구력과 근력에서 

유의한 차이가 나타났고 그 결과 2015년에서 2018년까

지의 체력 향상도는 심폐지구력, 순발력, 근력에서 유의

한 차이가 발견되었다(Fig 1). 유연성의 경우 두 집단간 

차이가 나타나지 않았는데, 이는 유연성은 과체중과 비

만에 의해 가장 적게 영향을 받는 체력이라는 Pienaar 등

(2013)의 보고와 일치한다. T집단의 심폐지구력은 A집단

보다 증가하였는데 Reuter 등(2016)은 낮은 수준의 심폐

지구력을 보이고 동시에 A유전자형을 가진 학생들은 과

체중/비만일 위험성이 더 높으며 일반학생보다 장거리 

선수가 A유전자형의 비율이 낮다고 하여 본 실험의 결

과를 뒷받침한다. 하지만 순발력은 Eynon 등(2013)의 보

고와 일치된 결과를 나타내지 않았는데 엘리트 스프린

터와 단거리선수 등으로 구성된 파워운동선수의 구성원

은 유의한 차이가 없었다. 즉 파워 엘리트선수의 수는 A

집단과 T집단이 비슷한 분포를 보였다. 그러나 본 연구

에서처럼 FTO유전자와 체력의 상관을 본 연구는 거의 

없으며 특히 순발력이나 이와 유사한 피크파워, 단위체

중당 피크파워를 비교한 연구도 전무한 실정이다. 다만 

2015년 측정치에서 T집단의 순발력이 더 높은 기록을 

나타냈고 2018년도 T 집단의 향상도가 높았으므로 두 

집단의 차이는 더 커지고 있다. 근력에서는 T집단의 근

력의 증가량이 A집단과 비교해 유의한 증가(p<.001)를 

나타냈는데, 이는 러시아선수를 대상으로 한 Guilherme 

등(2019)의 연구에서 밝힌 큰 힘이 필요하거나 체중이 
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많이 나가는 종목의 선수에게서는 A집단의 유전형이 더 

높은 비율을 차지한다는 결과와 대조적이다. 하지만 본 

연구 대상자의 6학년 때의 결과는 A집단에 비하여 T집

단이 신체활동 시간이 높았던 것으로 나타났고(Kim 등, 

2017), 높은 신체활동은 근력을 더 많이 향상시켰을 것

으로 생각된다. 초등학생의 신체활동과 근력증가에 관한 

참고 자료로는 초등학생의 배드민턴 운동이 근력의 향

상을 보여주었다는 연구가 있다(Oh 등, 2014). 그러나 

FTO유전자와 신체활동의 관계는 지금까지 논란이 되고 

있다. West 등(2018)의 연구에서는 FTO유전자와 신체활

동량과는 연관성이 없다고 보고하였으나 최근 연구에 

의하면 FTO유전자와 에너지 섭취량 사이에 연관성이 나

타나고(Qibin 등, 2015), 신체활동량(에너지소비)과 유의

한 연관성이 있다는 보고가 있다(Jiang 등, 2020). 본 연

구에서 체력관련 변인들은 T집단이 대부분 높은 향상을 

보였는데 집단별 신체활동량에 대해서는 연구결과가 부

족하므로 선행연구를 토대로 추가적인 연구가 필요할 

것이다. 다만 유전적 형질이 비만이나 건강과의 관련성

이 밝혀지고 있는 만큼 보다 어린 시기에 학생들의 유전

형질을 파악하고 그에 맞는 체계적인 교육을 통해 변화

를 준비해야 할 것이다.

Ⅴ. 결 론

본 연구는 3년간 동일 대상을 추적하여 유·청소년기의 

남학생의 FTO유전자 다형과 신체구성 및 체력의 변화를 

알아보았고 다음과 같은 결론을 얻었다.

동일한 학생의 2015년 초등학생 때의 결과와 2018년 

중학생 때의 결과를 비교하여 신체 변화량을 분석하였

을 때, A집단의 BMI 증가폭은 T집단과 비교하였을 때, 

유의하게 컸다. 체력의 변화량은 심폐지구력, 근력, 순발

력에서 A집단에 비해 T집단이 유의하게 더 향상되었다.

이상의 결과로 FTO유전자는 급격한 성장기인 아동에

서 청소년시기에 유전형에 따라 신체구성의 변화 및 체

력에 차이가 있었다. 이러한 유전자 다형별 차이는 생애 

전주기에 영향을 미칠 수 있다. 그러므로 FTO유전자 다

형을 조기에 판별하고 유전자 다형별 운동프로그램의 

개발하는 것이 청소년의 비만 예방과 건강한 생활을 위

해 필요하다. 
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