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Abstract

Purpose : This study aimed to determine the effects of a 12-week program of beta-glucan intake and muscle strengthening 
exercises on the body composition, physical fitness, blood lipids, insulin and insulin resistance of adult women.

Methods : For this study, 45 adult women were selected and divided into two groups : the experimental group (n= 25), which 
received a combination of beta-glucan and strength exercise, and the control group (n= 20), which received only strength exercise. 
The program was conducted for 50 minutes three times a week for 12 weeks.

Results : Several significant differences were found in both groups pre-to post program. First, in both groups, there were 
significant differences in hip circumferences (p<.05). Second, the results showed significant improvements in left grip strength and 
sit-ups achieved (p<.05), right grip strength (p<.001). Third although the results show no significant post-program differences in 
either group, there was a significant pre-to post-program difference in free fatty acids in both groups (p<.05). Fourth, the results 
show no significant differences in insulin or insulin resistance in either group, nor do they show any significant differences between 
the groups.

Conclusion : The above results indicate that both groups exhibited decreased hip circumference and increased muscle strength 
(left grip strength) and muscle endurance. Furthermore, they indicate that when the beta-glucan intake and exercises were combined, 
the effects were more pronounced. Finally, because both groups exhibited significant increases in fat-free mass, muscle mass, 
skeletal muscle mass, muscle strength (right grip strength), and coordination as well as decreases in free fatty acids, it can be 
concluded that both the combined program of beta-glucan intake and exercise and a program of exercise alone can positively affect 
these outcomes.
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Ⅰ. 서 론

국내 당뇨 유병인구는 2020년을 기준으로 30세 이상 

성인의 약 17 %이며 전체 인구 중 526만 명이다(Korean 
diabetes association, 2022). 생활양식의 변화와 비만 인구

의 증가는 당뇨병의 중요도를 계속해서 증가시키고 있

다(International diabetes federation, 2019).
폐경을 전후한 연령대의 여성은 호르몬의 변화로 복

강 내 지방축적으로 인한 비만도가 급속히 높다(Ko & 
Kim, 2020). 비만은 인슐린저항성의 근본적인 원인이라

고 하였으며 이로 인한 인슐린저항성과 β-세포 기능장

애는 제2형 당뇨병을 발병시킨다(Ferrannini, 1998; Mu 
등, 2018).

효과적인 당뇨병 관리를 위한 방법으로 약물요법, 식
이요법 그리고 운동요법이 있다(Son 등, 2017). 일반적으

로 당뇨병환자의 식이요법에서 하루 25~50 g의 섬유질 

섭취를 권장하고 있는데 섬유질이 당 흡수를 지연시키

기 때문이다(Anderson 등, 2003). 귀리나 보리 등 곡물은 

당 지수가 낮아 당뇨병환자의 당 대사 개선에 도움을 주

는 것으로 알려져 있으며(Brand-Miller 등, 2003), 귀리겨 

40 g 이하 또는 오트밀 60 g 이하의 하루 섭취가 권장된

다(Vetvicka & Vetvickova, 2018). 이런 곡물에 함유되어 

있는 베타글루칸에 대한 연구와 관심이 증대되고 있다.
베타클루칸(β-glucan)은 복합다당류에 속하는 기능성 

소재로서 버섯류에서 다량 존재하며, 다양한 곡류의 외

피 등에서도 발견된다. 미국 식품의약처는 콜레스테롤 

감소 식품으로 베타글루칸을 등록하였고, 하루 3 g 복용

을 권장하고 있다(Murphy 등, 2020). 어린이를 대상으로 

베타글루칸을 사용한 연구에서 호흡기 감염 발생률과 

독감의 빈도가 크게 감소하였고(Jesenak 등, 2013), 노인

을 대상으로 베타글루칸 보충제 섭취 연구에서 면역력

이 향상되었다(Fuller 등, 2017). 식약처로부터 면역증진 

기능을 인정받은 베타글루칸은 뼈 건강 효능이 입증되

어 비타민D 생성에 도움을 준다(Kim 등, 2011).
규칙적인 운동요법은 비만뿐만 아니라 당뇨병 환자의 

인슐린저항성을 개선한다(Laakso & Kuusisto, 2014). 근
력운동은 근육량을 증가시키고 기초대사량을 증가시킴

으로써 혈당수치를 감소시키는데 효과가 있고(Kang, 

2014), 유산소운동은 근육량의 증가를 유도해 기초대사

량을 향상시키기에는 제한적이다(Lee & Kim, 2015).
당뇨병의 수많은 새로운 치료법의 개발에도 불구하고, 

잘 조절된 당뇨병 환자의 비율은 기대만큼 높지 않은 현

실이다(Chaterigee 등, 2017). 식이와 운동요법의 복합처

치를 통한  당뇨병의 효과적인 관리 방법 제시가 필요한 

실정이다. 이와 관련한 선행연구를 살펴 본 바, 식이교육

과 운동요법을 병행한 선행연구에서 식이교육운동군과 

운동군이 대조군에 비해 혈당이 현저히 감소되었다(Kim 
등, 2017). 이는 영양과 운동을 복합적으로 관리하는 것

의 중요성을 나타내며 복합처치에 관한 추가적 연구의 

필요성을 시사한다. 노인을 대상으로 베타글루칸을 섭취

하면서 근력운동을 실시하여 근기능 개선의 효과성을 

보고한 선행연구가 있으나(Shin 등, 2021), 성인여성을 

대상으로 베타글루칸 섭취와 근력운동이 당뇨 관련 인

자에 미치는 효과를 검증한 연구는 부족한 실정이다.
따라서 본 연구는 12주간 베타글루칸 섭취와 짐스틱

(Gym-stick)을 이용한 근력운동의 영양운동 복합프로그

램을 실시하여 성인여성의 대상자의 특성 및 신체조성, 
체력, 혈액지질, 인슐린 및 인슐린저항성에 미치는 효과

에 대해 알아보고자 한다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구대상자 

본 연구의 대상자는 경남 C시 지역주민 중 본 연구의 

목적, 내용, 프로그램 진행 절차, 채혈을 포함한 측정 절

차에 관한 설명을 충분히 듣고 연구 참여에 동의하고 자

발적으로 신청한 성인여성을 대상으로 하였다. 최근 6개
월 사이 심근경색, 심뇌혈관, 뇌졸중, 악성종양이 있는 

자, 조절되지 않는 고혈압, 당뇨병이 있는 자를 제외하여 

연구를 진행하였다. 대상자 수는 G*Power 3.0을 이용하

여 검정력(1-2종 오류[β])=.80, 유의 수준(α)=.05, 효과

크기(f)=.35로 계산한 결과 본 연구에서는 44명이 필요하

여, 탈락율(약 20 %)을 고려하여 총 53명을 선정하였다. 
중도포기자와 참여율 미달로 인한 탈락자 8명을 제외하

고 45명으로 결과를 분석하였다. 집단의 분류는 단순무
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작위배정(simple randomization)을 통하여 실험군(glucan 
exercise group; GEG, 25명)과 대조군(placebo exercise 
group; PEG, 20명)으로 분류하여 영양운동 복합프로그램

을 12주간 주 3회, 회당 50분 실시하였다. 연구대상자의 

신체적 특성은 표 1과 같다.

Group Age (years) Height (㎝) Weight (㎏) BMI (㎏/㎡)

GEG (n= 25) 63.20±7.21 157.12±4.00 57.68±5.68 23.35±2.36

PEG (n= 20) 63.30±8.20 156.35±5.76 57.87±8.96 23.68±3.46

Values are the means±SD, GEG; glucan exercise group, PEG; placebo exercise group

Table 1. Physical characteristics of study subjects

2. 실험설계 및 절차

대상자 모집 후 신체조성, 체력, 혈중지질, 인슐린을 

사전측정하고 영양운동 복합프로그램(12주 주 3회 50분
/1회) 후 동일 항목을 측정하여 측정의 시기별(사전, 사
후), 집단별(실험군, 대조군) 차이를 비교하고자 설계되

었다.

3. 측정항목 및 방법

1) 신체 조성

10시간 금식 후 프로그램 사전, 사후 2회 체성분 분석

기(InBody 720, Biospace Co, Korea)로 측정하였으며 해

당 측정항목은 체중, BMI, 체지방량, 체지방률, 제지방

량, 제지방률, 근육량, 뼈대근육량, 뼈미네랄량이다. 허리

둘레 측정방법은 WHO 기준으로 직립 자세에서 갈비뼈

의 최하부와 엉덩뼈능선의 중간 부위에서 측정하였고, 
엉덩이 둘레 측정방법은 선 자세에서 줄자를 두덩뼈 위

로 지나 엉덩이의 가장 돌출한 부위에서 측정하였다.

2) 체력 측정

측정항목은 유연성(앉아 윗몸 앞으로 굽히기), 근력(왼
쪽 악력, 오른쪽 악력), 근지구력(윗몸일으키기), 평형성

(한 발 서기), 협응력(10 m 장애물 보행), 심폐지구력(6분 

보행)이다. Chae(2021)가 참고한 운동능력 조사 보고서

의 신체 체력테스트 방법을 근거로 하여 측정하였다.

3) 혈액분석

공복 10시간을 유지하여 그 다음날 오전 7~8시에 간

호사가 혈액을 채취하였다. 프로그램 사전, 사후 2회에 

걸쳐 각각 동일한 방법으로 좌식 자세에서 약 5 ㎖를 주

정맥(cubital vein)에서 채혈하였고, 이후 항응고제(ethyl 
diamine tetra acetate; EDTA)와 LFT tube(liver function 
test)로 처리한 진공 채혈관에 4 ㎖ 담고, PromocaTM, 
ATGen이 함유된 NK Vue® Kit, ATGen 전용 튜브에 1 ㎖
를 담았다. 채혈된 4 ㎖의 정맥혈은 상온에서 원심분리

기로 혈청을 분리하고, 1 ㎖의 정맥혈은 37℃에서 20~24
시간 배양한 후, 상등액 IFN-γ가 분비될 때까지 -70 ℃ 

환경에서 보관하였으며, 분석 전 냉동 보관된 혈청을 상

온에서 녹여 사용하였다. 총 콜레스테롤(total cholesterol; 
TC), 중성지방(triglyceride; TG), 고밀도 콜레스테롤(high 
density lipoprotein cholesterol; HDL-C), 저밀도 콜레스테

롤(low-density lipoprotein; LDL-C), 혈당(glucose)의 분석

은 Cobas 8000 c702(Roche, Germany)를 이용하여 분석하

였고, 인슐린(insulin)분석은 Cobas 8000 e801(Roche, 
Germany)를 이용하여 분석하였다. 모든 분석은 의료법

인 녹십자의료재단에 분석을 의뢰하였다. 인슐린저항성

은 Matthews 등(1985)이 제시한 아래의 공식을 이용하여 

산출하였다.

HOMA-IR =［공복 인슐린 mU/L × 공복 혈당 ㎎/㎗］ /405

4. 베타글루칸 섭취

베타글루칸 분말은 ㈜G사의 흑효모 유래(Aureobasidium 
pullulans SM 2001) 배양액 분말로써 기능성 원료(KFDA, 
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제2011-2호)와 안정성(FDA, GRAS, GRN 000309) 인증을 

받은 안전한 제품이며, 섭취량에 대한 안정성은 Shin 등
(2021)의 연구를 근거로 본 연구에서는 1일 1회 1,000 ㎎
(500 ㎎ 2캡슐)을 물과 함께 아침 식후 섭취하였다.

위약은 백색의 분말을 포함한 ㈜G사의 캡슐 형태로 1
일 1회 1,000 ㎎을 물과 함께 아침 식후 섭취하였다.

5. 운동프로그램

본 연구의 운동프로그램은 중강도 근지구력 운동프로

그램으로 12주간 주 3회 1일 50분 짐스틱(Gym-stick)으로 

구성하였고, 운동시간, 빈도, 강도의 설정은 ACSM(2018)

을 참고하여 표 2와 같이 구성하였다. 근지구력 운동으

로는 탄력밴드를 활용한 짐스틱(Gym-stick) 운동을 진행

하였으며, 1~4주 동안은 가벼움(light) 강도 RPE 11~12, 
5~12주 동안은 약간 힘듦(somewhat hard) 강도 RPE 
13~14로 설정하였고, 운동 빈도는 주 3회(월, 수, 금)로 

하여 1일 50분씩 실시하였다. 피험자의 적응 정도와 근

력의 향상 정도에 따라 점진적으로 탄력밴드의 길이와 

반복 횟수(8~12회) 및 세트 수(1~3세트)를 늘리면서 실시

하였다. 근지구력 운동 전, 후 스트레칭을 각 10분간 실

시하였다.

Other Contents Period
(weeks) Intensity Time

(min)
Warm-up stretching & walking 10

Main
(Strength exercise)

Gymstick
① squat
② shoulder press
③ scapula retraction
④ curl up
⑤ hip extension
⑥ bent over low
⑦ triceps extension
⑧ biceps curl
⑨ good morning exercise
⑩ high knee

1~4
RPE

11~12
(8~12 number × 1~2 set)

30

5~12
RPE

13~14
(8~12 number × 2~3 set)

Cool down breathing & stretching 10
Total 50

Table 2. Strength exercise program

6. 자료 분석 

연구의 통계처리는 SPSS Ver. 20.0 통계프로그램을 사

용하여 측정항목의 평균값(M), 표준편차(SD)를 산출하

여 통계 처리하였다. 그룹 간 동질성 검증은 독립표본 t
검정(independent t-test)로 분석하였고, 분석결과 사전동

질성이 확보된 경우 각 집단 내 전후 차이검증은 대응

표본 t검정(paired t-test)로 하였으며,  집단 간의 차이 검

증은 이원반복분산분석(two-way repeated measures) 
ANOVA로 분석하였다. 통계적 유의수준은 .05로 설정하

였다.

Ⅲ. 결 과

1. 신체조성의 변화

12주 영양운동 복합프로그램에 따른 신체조성의 분석 

결과는 다음과 같다(Table 3). 엉덩이 둘레에서 유의한 

상호작용 효과가 발생하여 사후분석한 결과 실험군이 

사전값 95.25 ㎝에서 사후값 92.81 ㎝로 대조군보다 감소

하였다(p<.05). 상호작용 효과가 나타나지는 않았지만 허

리 둘레, 뼈미네랄량에서 시기 간 주효과가 나타나 사후

분석 한 결과 실험군에서 허리 둘레 사전값 81.86 ㎝에
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서 사후값 78.60 ㎝로 감소하였고(p<.001), 뼈미네랄량이 

사전값 2.66 ㎏에서 사후값 2.71 ㎏로 증가하였다(p<.01). 
제지방량, 근육량, 뼈대근육량에서 시기 간 주효과가 나

타나 사후분석 한 결과 두 집단 모두에서 제지방량, 근
육량, 뼈대근육량이 증가하였다(p<.05).

2. 체력의 변화

12주 영양운동 복합프로그램에 따른 체력의 분석 결

과는 다음과 같다(Table 4). 왼쪽 악력, 윗몸일으키기에

Variable Group Pre Post Source F p 

Weight
(㎏)

GEG (n= 25) 57.68±5.68 58.10±5.68 A 4.93 .032#

B .00 .947
PEG (n= 20) 57.87±8.96 58.21±9.55

A*B .05 .812

BMI
(㎏/㎡)

GEG (n= 25) 23.35±2.36 23.41±2.35 A .64 .427

B .15 .699
PEG (n= 20) 23.68±3.46 23.77±3.59

A*B .01 .891

Waist Circumference
(㎝)

GEG (n= 25) 81.86±7.06 78.60±7.04*** A 5.73 .021#

B 2.74 .105
PEG (n= 20) 84.02±7.37 83.58±9.10 A*B 3.30 .076

Hip Circumference
(㎝)

GEG (n= 25) 95.25±4.28 92.81±4.94*** A 16.27 .000###

B 2.36 .132
PEG (n= 20) 96.69±5.42 96.03±6.24 A*B 5.37 .025#

% Body fat
(%)

GEG (n= 25) 34.53±4.36 34.08±4.27 A 4.72 .035#

B .11 .741
PEG (n= 20) 34.39±5.85 33.20±6.67 A*B .94 .336

Body fat mass
(㎏)

GEG (n= 25) 20.08±4.08 20.06±4.03 A 1.04 .313
B .00 .968

PEG (n= 20) 20.23±6.26 19.79±6.51 A*B .83 .365

% Fat free mass
(%)

GEG (n= 25) 65.29±4.75 65.82±4.26 A 4.40 .042#

B .10 .748
PEG (n= 20) 65.58±5.89 66.54±6.39 A*B .35 .555

Fat free mass
(㎏)

GEG (n= 25) 37.53±3.16 38.12±2.73* A 11.56 .001###

B .03 .853
PEG (n= 20) 37.64±4.05 38.42±4.87*

A*B .22 .635

Soft lean mass
(㎏)

GEG (n= 25) 35.40±2.91 35.88±2.59* A 11.15 .002##

B .02 .869
PEG (n= 20) 35.45±3.80 36.17±4.60*

A*B .48 .491

Skeletal muscle mass
(㎏)

GEG (n= 25) 20.14±1.83 20.46±1.63* A 14.12 .001###

B .02 .882
PEG (n= 20) 20.14±2.38 20.66±2.86*

A*B .87 .356

Mineral
(㎏)

GEG (n= 25) 2.66±0.21 2.71±0.20** A 9.56 .003##

B .01 .908
PEG (n= 20) 2.66±0.30 2.70±0.34 A*B .05 .816

Values are the means±SD, GEG; glucan exercise group, PEG; placebo exercise group, A; time, B; group, A×B; time×group, *; paired t-test, 
*; p<.05, **; p<.01, ***; p<.001, #; two-way repeated measures ANOVA, #; p<.05, ##; p<.01, ###; p<.001

Table 3. Changes in body composition
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서 유의한 상호작용 효과가 발생하여 사후분석한 결과 

실험군만 왼쪽 악력 사전값 22.65 ㎏에서 사후값 25.08 
㎏로 증가하였고, 실험군만 윗몸일으키기에서 사전값 

4.56 에서 사후값 8.20 으로 증가하였다(p<.05). 오른쪽 

악력, 10 m 장애물 보행에서 시기 간 주효과가 나타나 

사후분석한 결과 두 집단 모두 오른쪽 악력에서 증가하

였고(p<.001), 10 m 장애물 보행에서 감소하였다(p<.001). 
한 발 서기에서 시기 간 주효과가 나타나 사후분석한 결

과 실험군만 사전값 72.51초에서 사후값 95.47초로 증가

하였다(p<.001). 6분 보행 주효과가 나타나 사후분석한 

결과 대조군만 사전값 569.0 m에서 사후값 584.25 m로 

증가하였다(p<.05). 

3. 혈액지질의 변화

12주 영양운동 복합프로그램에 따른 혈액지질의 분석 

결과는 다음과 같다(Table 5). 유의한 상호작용 효과가 

나타나지 않았으나, 유리지방산에서 시기 간 주효과가 

나타났다(p<.01). 사후분석한 실험군은 사전값 505.84 μ
Eq/ℓ에서 사후값 411.20 μEq/ℓ로 감소하였고(p<.05), 
대조군은 사전값 459.65 μEq/ℓ에서 사후값 363.20 μ
Eq/ℓ로 감소하였다(p<.05).

4. 인슐린 및 인슐린저항성의 변화

12주 영양운동 복합프로그램에 따른 인슐린 및 인슐

린저항성의 분석 결과는 다음과 같다(Table 6). 유의한 

상호작용 효과가 나타나지 않았으나 사후분석한 결과 

두 집단 모두 증가하는 경향이 나타났다.

Variable Group Pre Post Source F p 

Sit-and-reach test
GEG (n= 25) 14.75±8.11 15.94±7.52 A .87 .354

B .40 .528
PEG (n= 20) 13.59±11.84 13.55±10.92

A*B 1.00 .322

Left handgrip 
strength

GEG (n= 25) 22.65±3.44 25.08±3.54*** A 19.41 .000###

B 3.17 .082
PEG (n= 20) 21.55±3.87 22.42±4.14

A*B 4.37 .042#

Right handgrip 
strength

GEG (n= 25) 23.60±3.84 25.77±4.26*** A 22.79 .000###

B 2.03 .161
PEG (n= 20) 22.16±4.71 23.48±5.40*

A*B 1.36 .249

Sit-up
GEG (n= 25) 4.56±5.75 8.20±6.87*** A 28.72 .000###

B .19 .661
PEG (n= 20) 4.85±5.53 6.25±7.48 A*B 5.67 .022#

Single-leg stance
GEG (n= 25) 72.51±42.43 95.47±37.41** A 12.07 .001###

B 1.84 .182
PEG (n= 20) 64.84±43.11 72.81±37.13 A*B 2.83 .099

10 m Obstacle gait
GEG (n= 25) 17.38±2.15 14.63±2.15*** A 74.04 .000###

B .87 .354
PEG (n= 20) 17.67±3.72 15.79±2.85***

A*B 2.55 .118

6-Minute walk
GEG (n= 25) 591.40±33.11 619.40±75.94

A 5.03 .030#

B 4.82 .034#

PEG (n= 20) 569.00±49.40 584.25±46.88* A*B .43 .512
Values are the means±SD, GEG; glucan exercise group, PEG; placebo exercise group, A; time, B; group, A×B; time×group, *; paired t-test, 
*; p<.05, **; p<.01, ***; p<.001, #; two-way repeated measures ANOVA, #; p<.05, ##; p<.01, ###; p<.001

Table 4. Changes in physical strength
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Variable Group Pre Post Source F p 

Total cholesterol 
(㎎/㎗)

GEG (n= 25) 203.36±36.90 199.12±39.14 A 1.67 .203

B .17 .675
PEG (n= 20) 199.90±37.46 193.30±43.46

A*B .07 .780

Triglyceride (㎎/㎗)
GEG (n= 25) 98.08±45.20 92.44±31.87 A .19 .665

B .86 .358
PEG (n= 20) 101.25±49.41 112.05±55.04

A*B 1.92 .172

High density 
lipoprotein-Cholesterol 

(㎎/㎗)

GEG (n= 25) 57.84±10.45 56.68±10.99 A .05 .813
B 1.23 .273

PEG (n= 20) 60.75±16.22 62.50±17.36 A*B 1.38 .246

Low density 
lipoprotein-Cholesterol 

(㎎/㎗)

GEG (n= 25) 126.12±35.77 124.96±37.42 A 1.87 .179
B .83 .366

PEG (n= 20) 119.60±40.26 110.95±44.70 A*B 1.09 .302

Free fatty acid
(μEq/ℓ)

GEG (n= 25) 505.84±271.83 411.20±174.94* A 10.22 .003##

B .90 .346
PEG (n= 20) 459.65±149.84 363.20±114.91*

A*B .00 .976

Glucose
(㎎/㎗)

GEG (n= 25) 86.36±21.17 88.96±17.08 A .67 .417
B .49 .484

PEG (n= 20) 92.05±24.82 91.65±17.58 A*B 1.25 .270

Values are the means±SD, GEG; glucan exercise group, PEG; placebo exercise group, A; time, B; group, A×B; time×group, *; paired t-test, 
*; p<.05, **; p<.01, ***; p<.001, #; two-way repeated measures ANOVA, #; p<.05, ##; p<.01, ###; p<.001

Table 5. Changes in blood lipids

Variable Group Pre Post Source F p 

Insulin
(uU/㎖)

GEG (n= 25) 6.28±3.03 6.36±2.57 A 1.93 .172

B 1.73 .195
PEG (n= 20) 6.76±2.97 10.45±14.64 A*B 1.77 .190

Insulin Resistance
(uU/㎖)

GEG (n= 25) 1.34±0.68 1.41±0.64 A 1.94 .170

B 2.21 .144
PEG (n= 20) 1.66±1.29 2.49±3.67 A*B 1.40 .242

Values are the means±SD, GEG; glucan exercise group, PEG; placebo exercise group, A; time, B; group, A×B; time×group, *; paired t-test, 
#; two-way repeated measures ANOVA

Table 6. Changes in insulin

Ⅳ. 고 찰

12주간 베타글루칸 섭취와 근력운동의 영양운동 복합

프로그램을 통한 성인여성의 신체조성, 체력, 혈액지질, 
인슐린 및 인슐린저항성에 대한 효과를 검증하고자 하

였다.
본 연구의 결과 엉덩이 둘레에서 집단 간 유의한 차이

가 나타났고, 제지방량, 근육량, 뼈대근육량에서 두 집단 

내 모두 유의한 차이가 나타났다.
이는 밴드운동을 통한 당뇨 노인여성의 신체조성의 
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유의한 효과가 나타난 선행연구들(Kang & Ryu, 2014; 
Lee, 2018)과 유사한 결과이다. 베타글루칸을 섭취한 선

행연구에서 베타글루칸 투여 집단에서 뼈 무게 감소가 

억제되고 뼈무기질량이 증가되었다고 한 Shin 등(2007)
의 선행연구는 본 연구와 유사한 결과이다. 제지방량, 근
육량, 뼈대근육량에서 두 집단 내 모두 유의한 차이가 

나타난 결과는 제공된 영양의 영향보다 근력운동이 인

체에 미치는 영향이 컸기 때문으로 사료된다. 이는 본 

연구에서 제공된 베타글루칸의 일일섭취량이 1 g으로 

소량 섭취하였기 때문으로 판단되는데, Lim 등(2018)의 

베타글루칸을 섭취한 선행연구에서 일일 6 g의 베타글

루칸 섭취가 신체조성에 긍정적으로 유의한 차이가 나

타났다고 보고하였으며, 본 연구와 선행연구의 결과를 

비교하였을 때 섭취량에 따라 미치는 영향이 달라질 수 

있다고 판단된다. 본 연구의 신체조성의 변화에서 베타

글루칸은 엉덩이 둘레에 효과가 있는 것으로 나타났고, 
근력운동은 제지방량, 근육량, 뼈대근육량에 효과가 있

는 것으로 나타났다. 본 연구의 결과 근력운동이 미치는 

영향이 크므로 베타글루칸의 섭취량을 증가시키고 장기

적으로 식이를 관리하는 추가적인 연구를 통해 대상자

의 신체조성에 긍정적인 변화를 나타낼 수 있을 것으로 

사료된다.
노화의 진행과 밀접한 관계가 있는 근감소증은 근력

의 약화, 균형 능력 감소를 초래하여 일상생활활동 저하

와 낙상 등에 관련이 있고, 이러한 복합적 요인들은 삶

의 질을 결정한다(Park & Jeong, 2017). 지속적인 근기능

의 감소로 낙상의 위험에 노출되면 수명 단축에 영향을 

미치므로(De Buyser 등, 2016) 근력과 근지구력의 중요

성이 강조되고 있다.
본 연구의 결과 실험군의 근력(왼쪽 악력), 근지구력

에서 집단 간 유의한 차이가 나타났다. 이는 영양운동 

복합프로그램을 실시하여 체력을 분석한 Shin 등(2021)
의 선행연구와 유사한 결과이다. 근력 증진은 체지방량 

감소와 밀접한 관련이 있으며(Lee 등, 2017), 근육은 총 

에너지 소비량을 증가시켜 인슐린저항성을 개선시킨다

(Jung 등, 2017). 신체의 한 부위의 근력은 다른 부위의 

근력과 매우 밀접한 관련이 있는데, 특히 악력은 다리의 

근력을 대용할 수 있으며 악력 변수 단독으로도 다리 근

력과 비슷하게 건강 관련 예후를 예측할 수 있다(Jang & 

Ryu, 2020). 또한 악력은 당뇨병 발병을 예측할 수 있는 

중요 요인으로 허리 둘레, 공복혈당, 인슐린 HOMA-IR, 
당화혈색소 등 당뇨 위험요인과 음의 상관관계를 보인

다(Kim & Jung, 2017). 베타글루칸은 근기능 관련 호르

몬 AMPK 활성에 효과적이며(Lim 등, 2018), AMPK의 

활성은 단백질의 발현량을 증가시켜 근육 생성을 증가

시킨다(Kanagasabapathy 등, 2014). 본 연구의 결과 근력

(왼쪽 악력)과 근지구력의 집단 간 유의한 차이는 성인

여성의 신체기능 향상과 체력관리 측면에서 의미 있는 

결과로 사료된다. 이는 베타글루칸 섭취가 성인여성의 

근력(왼쪽 악력)과 근지구력 향상에 긍정적인 영향을 미

쳤기 때문으로 사료되며, 베타글루칸을 섭취하면서 근력

운동을 실시한 영양운동 복합프로그램의 시너지 효과로 

판단된다.
혈액지질은 혈액 속에 있는 지방의 총량을 의미하고, 

인슐린저항성이 높으면 중성지방으로부터 유리지방산의 

동원이 억제된다(Park & Yoon, 2018).
본 연구의 결과 베타글루칸 섭취와 근력운동의 복합

프로그램을 실시한 집단과 근력운동프로그램을 실시한 

집단 모두에서 유리지방산이 유의하게 감소하였다. 
Kim(2020)은 비만 중년여성을 대상으로 실시한 유산소

운동에서 혈액지질에 유의한 차이가 없다고 보고하였고,  
Kim 등(2022)도 비만 성인남성을 대상으로 실시한 8주
간 근력운동 트레이닝 후 TC, 유리지방산에 유의한 변화

가 나타나지 않았다고 하였다. 노인을 대상으로 베타글

루칸을 섭취하며 근력운동을 실시한 Shin 등(2021)도 혈

액지질에서 유의한 감소가 나타나지 않았으나, 베타글루

칸 섭취군에서 감소하는 경향이 나타났고 위약군에서 

증가하는 경향이 나타났다고 보고하였다. 반면 경미한 

고콜레스테롤증이 있는 참가자를 대상으로 베타글루칸

의 식이연구를 실시한 Wang 등(2017)은 베타글루칸이 

콜레스테롤 저하에 긍정적인 영향을 미친다고 하였다. 
동물실험을 통해 베타글루칸 식이 효과를 연구한 Fang 
등(2024), Guo 등(2023), Hong 등(2015)은 베타글루칸군

에서 유리지방산의 농도 감소를 보고하였고, Son 등

(2015)은 비만 여중생을 대상으로 실시한 자색고구마 섭

취와 복합운동의 효과에 관한 연구에서 실험군에서 혈

액지질과 인슐린저항성에서 긍정적으로 유의한 결과를 

보고하였다. Park과 Yoon(2018)은 비만 아동을 대상으로 
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실시한 12주간 댄스스포츠 운동에서 유리지방산과 인슐

린저항성에 긍정적으로 유의한 차이를 보고하였다. 이처

럼 선행연구들은 다양한 결과를 보고하였다. 
체지방 과다 축적은 유리지방산을 활성화 시켜 염증

세포 경로를 제공하여 인슐린저항성을 초래한다(Byun & 
Park, 2018). 그러나 운동은 지방조직에서 지방대사를 활

성화시켜 근육에서 포도당과 유리지방산 이용을 촉진시

키므로(Park & Yoon, 2018), 근력운동을 통한 신체활동

의 증가가 중요하다. 따라서 본 연구의 결과 두 집단 모

두에서 유리지방산이 유의하게 감소한 것은 두 집단 모

두 근력운동의 긍정적인 영향으로 판단된다.
인슐린은 혈당조절 호르몬으로써 간에서의 당원분해

를 촉진하며 지방조직에서 지방분해효소 활성을 억제하

고, 중성지방의 저장을 촉진하여 지방대사의 사용을 감

소시킨다(Kwak, 2015). 인슐린의 결핍이 발생하게 되면 

다량의 조직에서 포도당 흡수가 저하되고 간에서 방출

되는 포도당의 양이 증가하여 고혈당 상태인 당뇨병을 

발생시킨다(Perelis 등, 2015). 베타글루칸은 소화 효소인 

알파 아밀라제와 알파 글루코시다제를 억제하여 탄수화

물 소화를 감소시킴으로써 혈당 감소에 효과적이다(Wan 
등, 2021).

본 연구에서 인슐린 및 인슐린저항성의 수치가 통계

적으로 유의한 결과를 나타내지는 못하였으나, 실험군보

다 대조군이 인슐린의 수치가 상승하는 결과가 나타났

다. Park 등(2023)은 보리의 베타글루칸 섭취가 당뇨가 

아닌 대상자의 혈당을 유의하게 개선하였다고 하였고, 
Shin(2019)은 비만 청소년을 대상으로 12주간 복합운동

을 실시하여 인슐린저항성에 감소가 나타났다고 하였다. 
Yoon 등(2020)은 당뇨병 노인을 대상으로 10주 복합운동

프로그램을 실시하여 인슐린저항성에 유의한 차이가 나

타나지 않았음을 보고하였다. 이와 같이 인슐린과 관련

된 연구결과는 다양하게 나타나고 있다.
본 연구에서 인슐린과 인슐린저항성에서 유의한 차이

가 나타나지 않은 원인을 살펴보았을 때, 본 연구에 참

여한 대상자들은 당뇨환자가 아니라 모두 정상적인 혈

당 수치를 유지하는 대상자였기 때문으로 사료된다. 그
러나 본 연구에서 근력운동만 실시한 집단에서 인슐린 

수치가 증가하는 경향이 나타났고, 베타글루칸을 섭취하

며 근력운동을 실시한 집단에서는 인슐린 수치가 사전

의 값과 유사한 수치에서 계속해서 유지되고 있는 것에 

대해 살펴볼 필요가 있다고 판단된다. 왜냐하면 인체는 

노화로 인하여 체력 수준 저하와 더불어 만성질환의 발

병률이 높아지는데(Kim & Oh, 2017), 본 연구의 대상자

들 또한 노화로 인한 인슐린의 생리적 기능이 감소되는 

동질성을 가진 집단 간에서 베타글루칸을 섭취한 집단

에서는 유사한 값의 수치가 유지되는 경향이 나타났기 

때문이다. 이는 대상자의 노화로 인한 인체의 부정적인 

기능 감소의 한 부분으로 여겨지는 인슐린 수치의 증가

가 베타글루칸을 섭취함으로써 지연되고 있다고 사료된

다. 이러한 점으로 미루어보아 추후 연구에서 연구대상

자를 다양하게 설정하고, 베타글루칸의 섭취량과 섭취기

간을 재설정하여 인슐린과 인슐린저항성에서 베타글루

칸의 효과를 검증할 필요가 있다고 사료된다.

Ⅴ. 결 론

12주 베타글루칸 섭취와 근력운동의 영양운동 복합프

로그램을 통해 성인여성의 신체조성, 체력, 혈액지질, 인
슐린 및 인슐린저항성의 변화량 차이를 비교 분석한 결

과는 다음과 같다.
1) 12주 영양운동 복합프로그램 후 신체조성의 변화는 

엉덩이 둘레에서 유의한 차이가 나타났다.
2) 12주 영양운동 복합프로그램 후 체력의 변화는 왼

쪽 악력, 윗몸일으키기에서 유의한 차이가 나타났

다.
3) 12주 영양운동 복합프로그램 후 혈액지질의 변화는 

모든 항목에서 집단 간 유의한 차이가 나타나지 않

았다.
4) 12주 영양운동 복합프로그램 후 인슐린 및 인슐린

저항성의 변화는 집단 간 유의한 차이가 나타나지 

않았다.
종합적으로 연구 결과를 검토하여 볼 때 본 연구에서

는 12주 베타글루칸 섭취와 근력운동의 영양운동 복합

프로그램 후 성인여성의 엉덩이 둘레, 근력(왼쪽 악력), 
근지구력을 개선시키는 것을 알 수 있다. 이와 같은 결

과는 베타글루칸 섭취와 근력운동을 복합적으로 제공하
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는 것과 근력운동만을 제공하는 것에 차이가 있음을 시

사하며 영양과 운동이 복합적으로 제공될 때 시너지 효

과가 발생하여 보다 긍정적인 영향을 미칠 수 있음을 나

타낸다. 다만 처치 후 인슐린, 인슐린저항성에서 집단 간

의 긍정적인 효과가 나타나지 않은 부분은 베타글루칸

처치방법(섭취량설정, 섭취기간설정)과 운동처치방법(대
상자설정, 운동기간설정, 운동계획, 운동강도)의 제한점

이 있었던 것으로 판단되며, 추후 연구에서는 이러한 제

한점을 다양하게 시도하여 인슐린, 인슐린저항성에 미치

는 효과 및 호르몬의 기능을 향상시키는 기전을 더 명확

하게 파악할 필요가 있음을 제안한다.
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