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VII 호흡재활에서 다양한 운동능력검사의 필요성과 국내 셔틀보행검사 도입
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  There are various tests used to identify exercise capacity and cardiopulmonary function in patients with 

respiratory diseases; cardiopulmonary exercise test (CPET), 6-minute walking test (6MWT), and the shuttle 

walking test. The CPET is the gold standard to evaluate exercise capacity, however the test is complicated 

and needs trained personnel, and sometimes the patients with cardiorespiratory diseases find it difficult 

to exercise while holding mouthpiece. The 6MWT is a self-paced test which makes it susceptible to a sig-

nificant training effect, whereas the shuttle walking test is an externally paced test using a simple and easy 

to use 10m course. It has a high correlation with a peak oxygen consumption and is associated with the 

hospitalization and survival of many respiratory or cardiac patients. Although the shuttle walking test has 

many strengths, it has not yet been introduced to Korean hospitals. The characteristics and advantages of 

using shuttle walking tests (incremental and endurance) will be discussed in this review article.
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1. 호흡재활에서의 다양한 운동능력검사의 소개

만성 호흡기질환자들의 운동능력 및 심폐기능을 평가하기 위하여 여러가지 검사들이 가능하지만 심폐운동부

하 검사1가 가장 정확한 검사법으로 알려져 있다. 하지만 심폐운동부하 검사를 시행하기 위해서는 자전거 또는 

treadmill 등 고가의 장비와 숙련된 검사자 및 판독을 하기 위한 의료진이 필요하여 임상 현장에서 쉽게 시행할 

수 없는 경우가 있다.

Field walking test 또한 만성 호흡기질환 환자에서 많이 사용하는데 환자의 운동 능력을 평가하여 호흡재활에

서의 운동 강도를 처방하는데 이용하고, 운동능력을 제한하는 요인들을 발견하기도 하며, 약물치료나 시술 후에 

반응을 보기 위해 사용되기도 하고 예후 예측을 위해서 사용하기도 한다2. 이러한 field walking test들은 검사 

방법 및 특징이 다르기 때문에 여러가지 환경을 고려하여 최적의 검사를 선택하여 사용하여야 한다.

Field walking test 중 전세계적으로 가장 흔히 사용하는 것이 6분 보행검사이다. 6분 보행검사는 30 m의 

코스에서 6분 간 자신의 속도로 가능한 멀리 걷는 보행능력을 확인하는 검사로 시행이 간단하고 복잡한 장비가 

필요없는 장점이 있지만 일정 부하 검사법이고 time-limited exercise로 본인이 보행속도를 조절할 수 있어 환자

의 동기, 학습효과나 격려에 의해 영향을 받을 수 있는 단점이 있고2, 3분의 보행 이후에는 산소섭취량이 비슷하

다는 보고도 있다3. 더구나 현재 국내 6분 보행검사의 수가는 경피적 혈액산소포화도측정(1일당)의 소정점수를 
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산정하여(고시 제2002-69호)4 보험수가가 책정되어 있어 드는 검사자의 노력과 시간대비 너무 저렴하고 30 m 

이상의 공간이 필요해서 검사를 아직 세팅하지 못하고 있는 병원도 많은 문제점이 있다.

셔틀보행검사(shuttle walking test)는 1982년에 Léger와 Lambert가 운동선수의 체력을 평가하기 위해서 개발

된 20 m 셔틀 달리기 검사5를 호흡기질환 환자의 운동능력에 맞게 수정한 것으로 1991년에 Singh 등이 개발한 

field walking test이다6. 셔틀보행검사는 externally paced 검사방법으로 운동 능력을 평가하는 간단한 검사이면

서 표준화가 쉽고 다양한 중증도의 호흡기질환을 가진 환자들에게 활용될 수 있는 검사이다. 또한 10 m 점증부

하 셔틀보행검사는 검사시간이 지남에 따라서 산소섭취량이 지속적으로 증가한다는 보고가 있다7. 이런 유용성

이 알려져 있음에도 불구하고 국내에서는 현재까지 셔틀보행검사가 도입되지 않고 있어 본 종설에서는 셔틀보

행검사에 대하여 소개하고 국내 호흡재활 치료에서의 활용 필요성에 대하여 피력하고자 한다.

2. 10 m 점증부하 셔틀보행검사(incremental shuttle walking test, ISWT)

1) 검사의 소개

10 m 점증부하 셔틀보행검사(ISWT)는 호흡곤란 등의 증상이 한계에 이를 때까지 단계마다 보행속도를 높여

서 시행하는 symptom-limited exercise이며 운동부하검사법의 하나이다. 고가의 장비가 필요없는 평지 보행검

사라는 측면에서는 6분 보행검사와 비슷하지만 셔틀보행검사 결과의 재현성이 6분 보행검사보다 우월하며, 

최대산소섭취량과의 상관관계가 더 강한 것으로 보고되고 있다3. 10 m 점증부하 셔틀보행검사의 결과는 만성폐

쇄성폐질환 환자의 입원율8 및 생존율9과 연관이 있는 것으로 알려져 있다. 폐 절제 수술 전 평가에서 폐기능이 

저하되어 있거나 심폐운동부하검사를 시행할 수 없을 경우 10 m 점증부하 셔틀보행검사 총 거리에 따라 최대산

소섭취량을 계산할 수 있어10 수술 후 합병증에 따른 사망 위험도를 예측할 수 있다11. 만성 심부전 환자에서도 

10 m 점증부하 셔틀보행검사 총 거리가 450 m 미만이면 불량한 예후의 지표로 보고되고 있어12 심혈관 질환의 

평가에도 유용한 검사이다.

2) 검사 장비와 셔틀보행검사의 코스

셔틀보행검사는 9 m 간격으로 놓인 2개의 원뿔형 표지가 있는 코스가 필요하며(Figure 1), 운동할 수 있는 

적절한 복장 및 신발, 최소 10 m 이상의 평평하고 미끄럽지 않은 공간, 줄자, 원뿔형 표지 2개, CD 또는 MP3 

플레이어, 보행 검사 동영상, CD 또는 오디오 파일, 산소포화도/맥박 측정기(pulse oximeter), 혈압측정기, 스톱

워치, 랩 카운터(lap counter), 수정 Borg 척도(호흡곤란, 하지피로도), 검사결과 기록지, 의자, 자동제세동기가 

필요하다.

Figure 1. The course of shuttle walking test.
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3) 검사 과정

(1) 검사 시작을 알리는 연속된 3번의 신호음이 울리면 일정 속도로 보행을 시작한다.

(2) 주기적으로 1번의 신호음이 울릴 때 반대쪽 원뿔형 표지를 도는 것을 목표로 하여 일정한 속도로 걷는다.

(3) 연속된 3번의 신호음이 울릴 때마다 1∼12단계별로 점차 속도를 올리며 왕복 보행한다. 

(4) 검사자는 환자가 마친 레벨과 셔틀에 따른 총 보행 거리를 구한다. 

4) 검사의 결과

10 m 점증부하 셔틀보행검사의 primary outcome은 총 보행거리이며, 이것을 통하여 최대산소섭취량(peak 

VO2, ml/min/kg)을 예측할 수 있으며10, minimal important difference는 47.5 m로 알려져 있다13. 

Peak VO2 (ml/min/kg) = 4.19 + [0.025 × ISWT distance (m)]

3. 지구력 셔틀보행검사(endurance shuttle walking test, ESWT)

1) 검사의 소개

지구력 셔틀보행검사(ESWT)는 호흡기질환 환자에서 지구력에 대한 평가를 위해 표준화된 field test로서 

1999년에 처음 소개되었다. 10 m 점증부하 셔틀보행검사의 결과인 총 보행거리(m)를 기반으로 설정된 일정한 

속도로 10 m 셔틀 코스를 얼마나 오래 걸을 수 있는지를 평가하는 운동능력 평가 방법이다. 검사속도는 총 

16개의 단계로 구성되어 있다. 호흡재활 효과에 특히 민감하게 반응하여 운동훈련재활 전후 평가를 위하여 

사용될 수 있다.

2) 검사 장비와 셔틀보행검사의 코스

10 m 점증부하 셔틀보행검사와 동일하다.

3) 검사 과정

(1) 검사 시작 전 환자에게 적합한 보행속도를 선택한다.

(2) 검사의 시작을 알리는 연속된 3번의 신호음이 울리면 2분간 느린 속도로 보행을 시작한다.

(3) 2분간의 warm up 속도 구간이 끝난 후 연속된 3번의 신호음이 울리면 본 검사가 시작된다.

(4) 환자는 주기적으로 1번의 신호음이 울릴 때 반대쪽 원뿔형 표지를 도는 것을 목표로 하여 일정한 속도로 

걷는다.

(5) 검사자는 환자의 총 보행시간과 총 보행거리를 구한다.

4) 검사의 결과

지구력 셔틀보행검사의 primary outcome은 총 보행시간과 총 보행거리이며, 기관지확장제14-16, 산소치료17,18, 

호흡재활19,20의 효과를 보기 위하여 지구력 셔틀보행검사를 이용할 수 있다.

4. 결론

호흡재활 후 운동능력 평가를 위해서는 동기 부여가 될 수 있는 external paced 검사가 필요하며 특별한 

기구의 사용 없이 시행 가능한 셔틀보행검사는 기존의 6분 보행검사와 심폐운동부하검사의 장단점을 보완할 

수 있는 검사로 국내 도입이 시급하고, 셔틀보행검사의 음원 copyright에 대한 부분을 해결하여 신의료기술 
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평가를 통해 적절한 보험수가를 받기 위해서 노력해야 한다.
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