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            초록
          
        

        
          
            Background
            To determine the effect of Aerobic exercise(AE) on body temperature and blood components in smoking male subjects. 

          

          
            Methods
            15 subjects were randomly assigned to Smoking group(smoking, n=8) and Non-smoking group(Non-smoking, n=7). To measure body temperature and blood components. For evaluation of body temperature, the Infrared Thermography, IT was used, and blood components was measured using the Complete Blood cell Count(CBC). 

          

          
            Results
            The results shows that White blood cell (WBC) was significantly (p<0.05) increased in Smoking group. and no significantly difference between groups(p<0.05). Regarding body temperature, was significantly (p<0.05) increased in Smoking group and Non-somking group. and no significantly difference between groups(p<0.05). 

          

          
            Conclusion
            Aerobic exercise can increase White blood cell and body temperature in smokers. 
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      Ⅰ. 서 론
      전 세계적으로 흡연으로 인해 매년 500만명이 사망에 이르며(Burton et al., 2013), 모든 성인의 10%가 흡연으로 사망하게 된다(Aslam et al., 2014). 

      흡연은 한국 남성 기준으로 전체 암에서 41.1%의 원인이되며, 심혈관 질환에서 33.3%dml 원인이 된다(jung, 2012). 그리고 폐암, 심혈관 질환 등 그 외 다양한 질병에서 흡연자가 비흡연자에 비해 높은 사망률을 가진다(Carter, 2015). 

      흡연은 평균 24시간 혈압과 맥박이 증가하여 죽상동맥경화증과 심혈관 질환으로 발전시키고(Ohta et al., 2016, Papathanasiou et al., 2014), 헤모글로빈, 적혈구, 호중구, 호산구, 단핵구, 그리고 혈소판과 같은 혈액학적인 매개변수들의 양이 증가한다(Lakshmi et al,, 2014). 이러한 변화는 흡연으로 인한 악영향의 잠재적 기전(potential mechanisms)에 중요하게 고려되며(Al-Awadhi et al., 2008), 심혈관 기능의 변화를 초래한다(Miri-Moghaddam et al., 2014). 

      흡연으로 인해 발생한 만성폐쇄성폐질환(COPD)은 사망률을 90% 높이며, 교감신경 활성화, 관상동맥경화증 가속화, 혈소판 응집력증가 등으로 뇌졸중 유발 및 심혈관계질환으로 인한 사망률을 4배 증가시킨다(Norihiko et al., 2008). 

      담배연기 속에는 약 4000여 가지의 독성 및 유해물질이 존재하며, 니코틴, 타르, 일산화탄소 등이 인체에 매우 유해하다. 일산화탄소는 산소에 비해 헤모글로빈 결합력이 230배 높아 동맥혈의 산소 포화도를 낮추며, 동일 조건에서의 산소 이용능력을 감소시키고, 허혈성 질환의 위험을 높인다. 타르는 기도의 점액을 자극하여 기관지 수축을 유도하고 기도저항을 증가시켜 폐 기능을 저하시켜 운동수행능력을 감소시킨다(Wiilems et al., 2004). 

      흡연은 특히 당뇨 환자에게 혈관 합병증을 유발시켜 심장마비나 뇌졸중등의 발병률 사망까지 이르게 한다. 또한 전반적으로 총콜레스테롤, 중성지방, 저밀도지단백콜레스테롤의 농도를 증가시키고 고밀도지단백콜레스테롤의 농도를 저하시키는데 직접적으로 작용하며(Craig 등, 1989), 총콜레스테롤 증가 및 중성지방의 증가, 적혈구 질량과 백혈구 수 증가, 적혈구용적률과 혈색소치의 증가와도 관련이 있고 흡연자는 비흡연자에 비해 백혈구수와 혈색소는 유의하게 높고 단백질은 유의하게 낮고 중성지방은 유의하게 높다(김철규, 2011). 또한 흡연량은 백혈구수치, 혈색소, 적혈구용적률, 중성지방 증가, 혈당과 칼슘의 감소에 유의한 영향을 미친다(김철규, 2011). 

      이에 본 연구는 대학생들을 대상으로 흡연자군과 비흡연자군으로 나누어 운동을 하였을 때 흡연이 혈액과 체열변화에 어떠한 영향을 미치는지 알아보고자 하였다. 

    

    

  
    
      Ⅱ. 연구방법
      
        1. 연구대상
        본 연구의 대상자들은 2015년 현재 G대학 물리치료학과에 재학 중인 대학생 15명을 대상으로, 흡연자 8명, 비흡연자 7명으로 구성되어 있으며, 실험자의 일반적인 특성은 (표 1)과 같다. 

      

      
        2. 실험 절차 및 내용
        본 연구는 시작 전 대상자들에게 연구에 관한 목적과 방법, 절차, 실험 효과에 영향을 미칠 요인들에 관하여 충분한 설명 후 동의하에 실험을 실시하였다. 

        두 군 모두 3주간 1주일에 3회, 1회 1시간동안 트레드밀 훈련을 이용해 준비운동 걷기 속도 4km/h 5분, 본 운동 속도 8km/h 50분, 마무리운동 속도 4km/h 5분씩 실시하였다(그림 1). 

        
          
          

          그림 1. 
				
          

          
            트레드밀 훈련
          
          

          

        

      

      
        3. 측정 도구
        
          1) 적외선체열진단기 (Infrared thermography)
          IBB-6000는 체표면에서 적외선의 파장 영역으로 방출되는 열을 등고선 형태로 높고 낮은 부위를 명암 혹은 색깔을 달리하여 가시화 하는 것으로서, 병변부위 혹은 병변에 의해서 자극 받고 있는 신경의 지배영역의 체표온도 차이를 감지함으로써 병변을 진단하는 기기이다(그림 2). 

          
            
            

            그림 2. 
				
            

            
              체열측정
            
            

            

          

        

        
          2)
          혈액 측정 기구로는 임상병리과에 의뢰하여 혈액검사kit를 사용하였다. 

        

      

      
        4. 분석 방법
        자료의 통계는 상용 통계 프로그램인 SPSS ver. 21.0을 이용 하였다. 각 군의 운동 전과 운동 후 채혈 측정값과 체열 변화 값 항목을 평균 및 표준편차를 산출 하였으며, 각 그룹과 변수에 대해 독립표본 t-검정과 대응표본 t-검정을 이용하여 분석하였다. 측정된 자료들에 대한 통계학적 유의수준은 α는 0.05로 설정하였다. 

      

    

    

  
    
      Ⅲ. 연구결과
      
        1. 혈액 검사치 검사 비교
        흡연 유무에 따른 유산소운동이 WBC에 미치는 영향을 알아보기 위해 실험을 실시한 결과는 다음과 같다(표 2). 흡연자군의 경우 실험 전 6.05±1.11, 실험 후 7.65±1.29로 유의한 차이가 나타났고(p<.05), 비흡연자군의 경우 실험 전 6.50±0.83, 실험 후 7.35±1.57로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 실험 전 두 군 간의 비교에서는 유의한 차이가 나타나지 않았고, 실험 후 두 군 간의 비교에서도 유의한 차이가 나타나지 않았다. 그리고 실험 전후의 차이에 대한 비교에서는 흡연자군은 1.60±1.51, 비흡연자군은 0.85±1.39로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

        흡연 유무에 따른 유산소운동이 RBC에 미치는 영향을 알아보기 위해 실험을 실시한 결과는 다음과 같다(표 3). 흡연자군의 경우 실험 전 4.98±0.24, 실험 후 5.02±0.10로 유의한 차이가 나타나지 않았고, 비흡연자군의 경우 실험 전 5.01±0.47, 실험 후 5.09±0.26로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 실험 전 두 군간의 비교에서는 유의한 차이가 나타나지 않았고, 실험 후 두 군간의 비교에서도 유의한 차이가 나타나지 않았다. 그리고 실험 전후의 차이에 대한 비교에서는 흡연자군은 0.042±0.177, 비흡연자군은 0.08±0.34로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

        흡연 유무에 따른 유산소운동이 Hematocrit에 미치는 영향을 알아보기 위해 실험을 실시한 결과는 다음과 같다(표 4). 흡연자군의 경우 실험 전 45.67±2.05, 실험 후 46.11±0.78로 유의한 차이가 나타나지 않았고, 비흡연자군의 경우 실험 전 44.34±3.49, 실험 후 45.22±2.20로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 실험 전 두 군 간의 비교에서는 유의한 차이가 나타나지 않았고, 실험 후 두 군 간의 비교에서도 유의한 차이가 나타나지 않았다. 그리고 실험 전후의 차이에 대한 비교에서는 흡연자군은 0.437±1.61, 비흡연자군은 0.88±3.41로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

        흡연 유무에 따른 유산소운동이 Neutrophil에 미치는 영향을 알아보기 위해 실험을 실시한 결과는 다음과 같다(표 5). 흡연자군의 경우 실험 전 50.50±8.14, 실험 후 49.25±9.77로 유의한 차이가 나타나지 않았고, 비흡연자군의 경우 실험 전 58.57±5.09, 실험 후 66.57±9.89로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 실험 전 두 군 간의 비교에서는 유의한 차이가 나타났고(p<.05), 실험 후 두 군 간의 비교에서도 유의한 차이가 나타났다(p<.05). 그리고 실험 전후의 차이에 대한 비교에서는 흡연자군은 –1.25±9.08, 비흡연자군은 8.00±9.29로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

      

      
        2. 체열 측정치 결과 비교
        흡연 유무에 따른 유산소운동이 체열 변화량(1차)에 미치는 영향을 알아보기 위해 실험을 실시한 결과는 다음과 같다(표 6). 흡연자군의 경우 실험 전 32.42±1.39, 실험 후 36.28±1.24로 유의한 차이가 나타났고(p<.05), 비흡연자군의 경우 실험 전 34.17±1.51, 실험 후 37.65±1.37로 유의한 차이가 나타났다(p<.05). 실험 전 두 군 간의 비교에서는 유의한 차이가 나타났고(p<.05), 실험 후 두 군 간의 비교에서는 유의한 차이가 나타나지 않았다. 그리고 실험 전후의 차이에 대한 비교에서는 흡연자군은 3.86±2.02, 비흡연자군은 3.47±1.52로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

        흡연 유무에 따른 유산소운동이 체열 변화량(2차)에 미치는 영향을 알아보기 위해 실험을 실시한 결과는 다음과 같다(표 7). 흡연자군의 경우 실험 전 32.77±1.55, 실험 후 35.66±2.07로 유의한 차이가 나타났고(p<.05), 비흡연자군의 경우 실험 전 33.78±1.33, 실험 후 37.45±1.27로 유의한 차이가 나타났다(p<.05). 실험 전 두 군 간의 비교에서는 유의한 차이가 나타나지 않았고, 실험 후 두 군 간의 비교에서도 유의한 차이가 나타나지 않았다. 그리고 실험 전후의 차이에 대한 비교에서는 흡연자군은 2.89±2.33, 비흡연자군은 3.67±1.94로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

      

    

    

  
    
      Ⅳ. 고 찰
      본 연구는 흡연자와 비흡연자의 체열과 혈액성분이 얼마나 다르게 나타나는지 알아보기 위해 유산소 운동을 통하여 실험을 실시하였다. 

      흡연은 예방 가능한 건강위해 요인으로 세계적으로 건강증진 정책의 최우선 과제로 관리되고 있다. 미국, 영국 등 선진국에서는 오래전부터 금연정책을 펴온 결과 흡연율을 20%대로 감소시켰다(양숙자, 2008). 우리나라에서는 1995년 국민건강증진법이 제정되면서부터 금연구역 설정, 담배에 대한 광고 금지, 청소년에 대한 담배판매 금지 등 담배에 대한 규제가 본격적으로 시작되었으며, 1998년부터 학교 사업장, 보건소에서의 흡연 예방 및 금연사업이 정부 차원에서 주도적으로 수행 되었다(Ministry of Health and Welfare, 2006). 

      우리나라에서 50세 미만의 젊은 남성에서 급성심근경색증이 드물지 않게 발생하며, 이 연령층에서 발생하는 급성 심근경색증은 그간의 국내외에서 보고된 논문을 보면 50세 이후에서 발생하는 급성 심근경색증에 비하여 흡연이 뚜렷한 위험인자인 경우가 많다. 또한 관상동맥병변도 비교적 광범위한 경우보다는 국소적인 경우가 많다(박희남 등, 1994; Martys, 1994; Barbash 등, 1995; von Eyben 등, 1996). 

      앞선 선행연구에서 흡연으로 인한 산소운반능력 저하와 혈장액의 감소는 적혈구 수와는 관련이 없다고 나왔고(Stonesifer, 1978; Smith 등, 1987; Kondo 등, 1993; 최미경 등, 2006), 적혈구수는 흡연자와 비흡연자 간에 유의한 차이가 없었으나 흡연자의 백혈구수와 Hematocrit은 비흡연자보다 높았다(Nordenberg 등, 1990; Kondo 등, 1993). 본 연구에서도 적혈구 수치는 흡연자와 비흡연자 간에 유의한 차이가 없었으나, 흡연자의 백혈구수치는 비흡연자보다 낮았고, Hematocrit은 높은 결과 값이 나왔다. 그러나 운동 후에 백혈구는 흡연자군의 변화량이 더 높았고, Hematocrit은 두 군 모두 변화량 차이가 미미하였다. 

      흡연은 말초동맥질환의 발생과 가장 연관성이 높은 위험인자로 흡연자가 비흡연자에 비해 3~5배 말초동맥 질환의 발병률이 높다. 파행증이 있는 환자의 84~90%가 현재 흡연을 하고 있거나 과거 흡연을 했던 환자라는 사실은 흡연과 말초동맥질환의 밀접한 관계를 보여주는 연구 결과이다(Creager, 2004).내용교체. 본 연구에서는 체열측정 결과 값에 따라 운동 시 흡연자의 체열 변화량이 비흡연자에 비해 상대적으로 변화량이 적은 것을 확인할 수 있었다. 

    

    

  
    
      Ⅴ. 결 론
      본 연구는 흡연 유무가 혈액 성분과 체열 변화량에 미치는 영향을 알아보기 위해 유산소운동을 통해 실험을 실시하였고 그 결과는 다음과 같다. 

      첫째, 흡연자군이 유산소운동을 실시하였을 때, White Blood Cell에 미치는 결과는 통계학적으로 유의한 차이가 나타났고(p<.05), Red Blood Cell, Hematocrit, Neutrophil에 미치는 결과는 통계학적으로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

      둘째, 비흡연자군이 유산소운동을 실시하였을 때, White Blood Cell, Red Blood Cell, Hematocrit, Neutrophil에 미치는 결과는 통계학적으로 유의한 차이가 나타나지 않았다. 

      셋째, 흡연자군이 유산소 운동을 실시하였을 때, 체열의 변화에 미치는 영향은 1차, 2차, 3차 모두 통계학적으로 유의한 차이가 나타났다(p<.05). 

      넷째, 비흡연자군이 유산소 운동을 실시하였을 때, 체열의 변화에 미치는 영향은 1차, 2차, 3차 모두 통계학적으로 유의한 차이가 나타났다(p<.05). 

      결과적으로 유산소 운동시 혈액성분의 변화량은 미미하였으나, 체열의 변화에서는 흡연자군이 비흡연자군에 비해 더 적은 증가량을 나타내었다. 이는 흡연이 인체의 체열변화에 영향을 미친다는 것을 알 수 있었다. 따라서 향후 흡연이 인체에 미치는 영향에 대해 더욱 정확하고 다양한 방법을 통한 연구가 시행되어야 할 것이다. 
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          부록1. 표
          

          
            표 1. 
				
            

            
              실험자의 일반적인 특성
            
            

          

          
            
              
                	
                	smoking group
                	non-smoking group
                	t
                	p
              

            
            
              	Age(years)
              	23.38±0.91a
              	21.14±1.34
              	3.802
              	0.002*
            

            
              	Weight(㎏)
              	67.50±3.70
              	63.57±3.40
              	2.126
              	0.053
            

            
              	Height(㎝)
              	172.75±1.75
              	172.00±2.16
              	0.743
              	0.471
            

          

          
            
              aM±SD : Mean±Standard Deviation
            

            
              *p<0.05
            

          

          

          

          
            표 2. 
				
            

            
              흡연 유무에 따른 유산소 운동이 WBC에 미치는 결과 
              (단위 : K/uL)

            
            

          

          
            
              
                	
                	pre
                	post
                	t
                	p
                	pre-post
              

            
            
              	smoking group
              	6.05±1.11a
              	7.65±1.29
              	-2.982
              	.020*
              	1.60±1.51
            

            
              	non-smoking group
              	6.50±0.83
              	7.35±1.57
              	-1.623
              	.156
              	0.85±1.39
            

            
              	t
              	-.872
              	.395
              	
              	
              	.981
            

            
              	p
              	.399
              	.699
              	
              	
              	.345
            

          

          
            
              aM±SD : Mean±Standard Deviation
            

            
              *p<0.05
            

          

          

          

          
            표 3. 
				
            

            
              흡연 유무에 따른 유산소 운동이 RBC에 미치는 결과 
              (단위 : M/uL)

            
            

          

          
            
              
                	
                	pre
                	post
                	t
                	p
                	pre-post
              

            
            
              	smoking group
              	4.98±0.24a
              	5.02±0.10
              	-.677
              	.520
              	0.042±0.177
            

            
              	non-smoking group
              	5.01±0.47
              	5.09±0.26
              	-.650
              	.540
              	0.08±0.340
            

            
              	t
              	-.14
              	-.679
              	
              	
              	-.290
            

            
              	p
              	.891
              	.509
              	
              	
              	.779
            

          

          
            
              aM±SD : Mean±Standard Deviation
            

          

          

          

          
            표 4. 
				
            

            
              흡연 유무에 따른 유산소 운동이 Hematocrit에 미치는 결과 
              (단위 : %)

            
            

          

          
            
              
                	
                	pre
                	post
                	t
                	p
                	pre-post
              

            
            
              	smoking group
              	45.67±2.05a
              	46.11±0.78
              	-.768
              	.468
              	0.437±1.61
            

            
              	non-smoking group
              	44.34±3.49
              	45.22±2.20
              	-.685
              	.519
              	0.880±3.41
            

            
              	t
              	.883
              	1.007
              	
              	
              	-.317
            

            
              	p
              	.399
              	.346
              	
              	
              	.759
            

          

          
            
              aM±SD : Mean±Standard Deviation
            

          

          

          

          
            표 5. 
				
            

            
              흡연 유무에 따른 유산소 운동이 Neutrophil에 미치는 결과 
              (단위 : %)

            
            

          

          
            
              
                	
                	pre
                	post
                	t
                	p
                	pre-post
              

            
            
              	smoking group
              	50.50±8.14a
              	49.25±9.77
              	.389
              	.709
              	-1.25±9.08
            

            
              	non-smoking group
              	58.57±5.09
              	66.57±9.89
              	-2.278
              	.063
              	8.00±9.29
            

            
              	t
              	-2.259
              	–3.403
              	
              	
              	-1.940
            

            
              	p
              	.042*
              	.005*
              	
              	
              	.073
            

          

          
            
              aM±SD : Mean±Standard Deviation
            

            
              *p<0.05
            

          

          

          

          
            표 6. 
				
            

            
              유산소 운동 후 체열 변화량 1 
              (단위 : ˚C)

            
            

          

          
            
              
                	
                	pre
                	post
                	t
                	p
                	pre-post
              

            
            
              	smoking group
              	32.42±1.39a
              	36.28±1.24
              	-5.409
              	.001*
              	3.86±2.02
            

            
              	non-smoking group
              	34.17±1.51
              	37.65±1.37
              	-6.05
              	.001*
              	3.47±1.52
            

            
              	t
              	-2.325
              	–2.005
              	
              	
              	.423
            

            
              	p
              	.038*
              	.068
              	
              	
              	.679
            

          

          
            
              aM±SD : Mean±Standard Deviation
            

            
              *p<0.05
            

          

          

          

          
            표 7. 
				
            

            
              유산소 운동 후 체열 변화량 2 
              (단위 : ˚C)

            
            

          

          
            
              
                	
                	pre
                	post
                	t
                	p
                	pre-post
              

            
            
              	smoking group
              	32.77±1.55a
              	35.66±2.07
              	-3.505
              	.010*
              	2.89±2.33
            

            
              	non-smoking group
              	33.78±1.33
              	37.45±1.27
              	-5.001
              	.002*
              	3.67±1.94
            

            
              	t
              	-1.348
              	-2.036
              	
              	
              	-.705
            

            
              	p
              	.201
              	.065
              	
              	
              	.493
            

          

          
            
              aM±SD : Mean±Standard Deviation
            

            
              *p<0.05
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