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노인의 연령이 인지기능에 미치는 영향:

생활공간이동성의 매개효과

김 지 원 신 민 영†

서울상담심리대학원대학교 서울상담심리대학원대학교

노인임상·상담연구소 연구원 상담심리학과 부교수

나이가 들면서 신체적·인지적 요인으로 인해 이동성은 자연스럽게 저하된다. 노년기 이동성 저하

는 사회적 참여를 제한하여 사회적 고립과 외로움을 초래하고, 이는 다시 인지기능 저하로 이어

질 수 있다. 본 연구는 연령과 인지기능 간의 관계에서 생활공간이동성의 매개 효과를 검증하고

자 하였다. 또한 선행연구에서 제기된 성별에 따른 생활공간이동성의 차이를 확인하고, 이러한 차

이가 매개효과에 어떤 영향을 미치는지 추가적으로 탐색하였다. 강원도 춘천시에 거주하는 65세

이상 재가 노인 400명의 자료를 분석한 결과, 연령이 증가할수록 인지기능이 낮아졌으며, 생활공

간이동성이 두 변인 간의 관계를 부분적으로 매개하는 것으로 나타났다. 성별 차이를 살펴본 결

과, 남성이 여성보다 생활공간이동성이 전반적으로 더 높았고, 남성 집단에서만 생활공간이동성의

부분 매개효과가 확인되었다. 다만, 성별에 따른 매개효과의 차이는 통계적으로 유의하지 않았다.

본 연구는 노인의 연령과 인지기능 간 관계에서 생활공간이동성의 매개 효과를 실증적으로 확인

하였으며, 이를 통해 고령화 사회에서 건강한 인지 노화를 위해 활동성의 유지와 증진이 필요함

을 강조하였다는 점에서 의의가 있다.
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전 세계적으로 고령화가 빠르게 진행되고 있으

며, 우리나라도 이미 초고령사회에 진입하였다. 통

계청(2025)의 자료에 따르면, 2025년 3월 기준 65

세 이상 노인 인구는 전체 인구의 20.3%를 차지

하며, 2050년에는 40%를 초과할 것으로 전망된다.

이러한 급속한 고령화 추세에 따라 치매 환자도

증가하고 있으며, 65세 이상 노인 중 치매환자는

2026년에 약 101만 명에서 2044년도에는 약 201만

명으로 증가할 것으로 추정된다(보건복지부,

2023). 치매는 단순히 환자 본인의 문제를 넘어서

가족의 돌봄 부담을 가중시키고, 의료 및 돌봄 비

용을 증가시켜 사회 전체에 비용을 초래한다. 보

건복지부(2023)에서 최근 보고한 ‘2023년 치매역학

조사 및 실태조사 결과’에 따르면, 우리나라 치매

환자 1인당 관리 비용은 거주 형태(지역사회 혹은

시설 및 병원)에 따라 연평균 1734만원~3138만원

이었으며, 이중 돌봄비와 간접비(환자 및 보호자

의 시간비용, 환자의 생산성 손실 비용 등)가 약

53~75%를 차지하였다. 또한 중증일수록 의료비보

다 돌봄비의 비중이 높은 것으로 나타났다. 따라

서 치매 발병을 늦추거나 인지기능 저하 속도를

완화할 수 있는 요인을 규명하고, 예방적 차원에

서 노인의 인지건강을 유지하기 위한 전략을 모

색하는 것은 고령화 사회에서 반드시 필요한 과

제라 할 수 있다.

일반적으로 치매 유병률은 연령과 밀접한 관련

을 맺고 있는 것으로 보고되고 있다(이정희 외,

2000; Bettio et al., 2017; Yang et al., 2023). 이러

한 경향은 중앙치매센터(2025) 자료에서도 확인할

수 있는데, 65~74세 인구의 치매 유병률은 3.97%,

75~84세에서는 15.58%인 반면, 85세 이상 고령자

에서는 39.28%로 급격히 증가하였다. 그러나 선행

연구에 따르면, 이러한 인지기능 저하는 단순한

생물학적 노화의 결과만은 아니며, 개인의 생활습

관이나 환경적 요인 또한 인지저하 및 치매 발생

에 중요한 영향을 미친다. 예를 들어, 치매 유형

중 가장 높은 비중을 차지하는 알츠하이머형 치

매는 사회인구학적 요인(연령, 성별, 학력), 유전적

요인(Apolipoprotein E ε4 대립유전자, 가족력, 다

운증후군), 질병 및 생활습관 요인(혈관성 위험,

흡연, 음주, 우울증, 사회적·신체적·정신적 활동,

영양상태, 두부외상) 등 다양한 요인들이 복합적

으로 작용하는 것으로 보고되었다(대한노인정신의

학회, 2015). 특히 최근에는 노년기 사회활동의 감

소가 인지 저하 및 치매의 위험성을 높이는 주요

요인 중 하나로 보고되는 등(이상철, 2018; Fan et

al., 2021), 나이가 들어도 일상 속에서 사회적 참

여를 유지하는 것의 중요성이 강조되고 있다.

이와 관련하여 최근 들어 주목받고 있는 개념

이 바로 ‘생활공간이동성(Life-Space Mobility)이

다. ‘이동’이란 특정 목적지를 향해 현재 장소에서

다른 장소로 다양한 방법을 통해 옮겨가는 행위

를 의미하며(Siren, 2005), ‘이동성(mobility)’은 지

역사회 환경 내에서 개인이 독립적으로, 혹은 보

조장치나 교통수단을 활용하여 이동할 수 있는

능력을 의미한다(Webber et al., 2010). ‘생활공간

(Life-Space)’은 개인이 일상생활에서 이동하는 공

간적 범위를 의미하며(May et al., 1985), 이러

한 생활공간 내에서 신체적 능력과 일상생활에

서 발생할 수 있는 문제를 고려하여 이동할 수

있는 능력을 ‘생활공간이동성’이라고 정의한다

(Rantanen et al., 2012). 생활공간이동성은 개인이

이동하는 장소의 범위, 이동 빈도, 그리고 이동의

독립성을 종합적으로 고려하여 평가되며, 이를 통
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해서 지역사회 접근성과 사회참여 수준을 간접적

으로 파악할 수 있다는 점에서 노인 연구에서의

활용도가 점차 높아지고 있다(김정희, 장문영,

2018; Dunlap et al., 2022; Rantakokko et al.,

2015). 실제로 정은화(2021)의 체계적 고찰에 따르

면, 생활공간이동성은 신체적 영역(보행능력, 운동

기능, 일상생활활동능력 등), 인지적 영역(인지기

능, 실행기능, 문제해결 등), 정신사회적 영역(우

울, 삶의 질 등), 사회적 영역(사회참여, 지역사회

접근 등), 그리고 교통수단 이용 여부 등 다양한

차원에서 노년기의 삶과 깊은 관련이 있는 것으

로 나타났다.

선행연구들은 생활공간이동성이 인지기능과 밀

접하게 관련되어 있으며, 생활공간이동성의 저하

가 인지기능 저하나 경도인지장애의 진행에 영향

을 미칠 수 있음을 지속적으로 보고하였다(한정훈

외, 2013; Crowe et al., 2008). De Silva 등(2019)

은 노인의 생활공간이동성과 인지기능 간의 관계

를 다룬 35편의 연구를 문헌고찰한 결과, 생활공

간이동성이 인지기능과 중간정도의 상관을 보였

으며, 특히 집행기능, 학습, 기억, 처리속도와 밀접

하게 관련되어 있음을 보고하였다. 또한 생활공간

이동성이 제한된 노인들은 그렇지 않은 노인들에

비해 인지기능 감퇴 속도가 더 빠른 것으로 나타

났다. 실제로 Silberschmidt 등(2017)의 연구에서

75세 이상 노인 432명을 대상으로 5년간 추적조사

한 결과, 생활공간이동성이 높은 집단(120점 중

61점 이상)이 가장 낮은 집단(20점 이하)에 비해

인지 기능 감퇴 속도가 느린 것으로 나타났다.

O'Connor 등(2010)의 연구에서도 노인의 이동성

변화가 경도인지장애의 진행을 모니터링하는 주

요 지표로 활용될 수 있음을 제안하였다. 아울러

낮은 이동성은 사회적 참여를 제한하고 삶의

질을 저하시킬 뿐만 아니라(Li & Loo, 2017;

Rantakokko et al., 2015), 사회적 고립과 외로움

으로 이어져(Tomida et al., 2024), 결국 인지기능

저하를 촉진할 수 있다(Edwards et al., 2009;

Makizako et al., 2014). 또한, 생활공간이동성의

저하는 실행기능(Poranen-Clark et al., 2018) 및

일상생활수행능력(Fontenele et al., 2020)의 저하

와도 관련되어 있는데, 이러한 기능 저하는 인지

기능 전반에 부정적인 영향을 미친다.

이러한 선행연구들은 생활공간이동성의 축소가

인지기능 저하에 직접적인 영향을 미칠 뿐 아니

라, 신체적, 심리적, 사회적 요인의 변화를 통해

간접적으로도 영향을 미칠 수 있음을 보여주고

있다. 예를 들어, 이동성이 제한되면 사회적 참여

가 줄어들고 신체활동과 인지적 자극이 감소하며,

이러한 변화가 다시 인지기능 감퇴를 가속할 수

있다. 이러한 연구 결과는 노인의 인지건강을 이

해하고 예측하는 데 있어 생활공간이동성이 중요

한 지표가 될 수 있음을 시사한다. 따라서 본 연

구에서는 연령의 증가와 관련되어 있는 생활공간

이동성의 축소가 인지기능에 미치는 영향을 매개

모형을 통해 확인하고자 한다. 이를 통해 생활공

간이동성이 인지기능 저하에 미치는 영향을 확인

함으로써, 노년기 인지건강 증진을 위한 실질적인

개입과 정책적 방안을 모색하는 데 기초자료를

제공할 수 있을 것이다.

한편, 남성 노인은 주로 장기간의 직장생활과

경제활동에 참여해 온 반면, 여성 노인은 가사노

동과 가족 돌봄 등 가정 내 역할을 중심으로 생

활해 왔기 때문에(김주현, 2016; 장수지, 2010) 생

애전반에 걸쳐 서로 다른 생활반경과 생활공간이
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동성 패턴을 형성해 왔을 가능성이 크다. 남성은

직장과 경제활동을 통해 상대적으로 넓은 공간에

서 이동한 경험을 축적한 반면, 여성은 가정 중심

활동으로 인해 이동 범위가 제한적이었을 가능성

이 있다. 이러한 성별 간 생활양식의 차이는 노년

기에 경험하는 생활공간이동성의 감소 양상뿐 아

니라, 이동성 감소가 초래하는 심리적, 사회적 영

향에서도 차이를 나타낼 수 있다.

선행연구에 따르면, 남성 노인이 여성 노인보다

전반적으로 이동성이 높으며(Li et al., 2012;

Schmöcker et al., 2008; Wan Hui et al., 2017),

이동 빈도, 이동 수단, 이동 목적뿐 아니라 이동성

에 미치는 지역적 요인에서도 성별 차이가 존재

하는 것으로 확인되었다(서형주, 박인권, 2023). 예

를 들어, 수도권 노인들을 대상으로 고령자의 주

간통행 공간분포 패턴을 조사한 서형주와 박인권

(2023)의 연구에 따르면, 여성 노인이 주로 각 자

치구 내에서 활발하게 이동하는 반면, 남성 노인

은 서울 전역에서 중심부로 원거리 이동하는 경

향이 높았다. 이동수단 측면에서도 성별의 차이가

확인되었는데, 남성 노인은 주로 승용차, 오토바

이, 자전거 등 자신이 스스로 조작할 수 있는 이

동수단을 이용하는 비율이 높은 반면, 여성 노인

은 상대적으로 대중교통 이용 비율이 높았다(추상

호, 2008).

이러한 차이는 연령 증가에 따른 역할 변화와

생활반경의 변화, 그리고 신체적·인지적 기능 저

하로 인해 자가운전 등 특정 이동수단의 이용이

제한될 경우, 성별에 따라 생활공간이동성 감소

경험과 그로 인한 영향이 달라질 수 있음을 시사

한다. 따라서 본 연구에서는 연령과 인지기능 간

의 관계에서 생활공간이동성의 매개 효과를 검증

하는 것과 동시에, 성별에 따른 생활공간이동성의

차이를 확인하고, 이러한 차이가 매개효과에 어떠

한 영향을 미치는지를 탐색하고자 한다.

방 법

연구대상 및 절차

본 연구는 저자가 소속된 기관에서 진행 중인

“노인의 생활공간이동성과 정신건강 연구”의 자료

를 활용하였다. 이 연구는 노인의 생활공간이동성

과 우울, 인지기능 등 정신건강 간의 관계를 조사

하고, 이에 영향을 미치는 위험요인과 보호요인을

탐색하기 위한 연구로, 강원도 춘천시에 거주하는

65세 이상 재가노인을 대상으로 수행되었다. 연구

참여자는 노인복지관과 경로당 등에 게시한 모집

공고를 통해 모집하였으며, 2023년 7월 17일부터

9월 1일까지 면대면 설문조사를 통해 자료를 수

집하였다. ‘연구대상자 모집 공고’를 게시하기 위

하여 관련 기관에 공문을 발송하고, 연구계획서와

설문지는 사전 검토를 거쳤다. 연구참여자는 참여

의사를 밝히는 과정에서 1차로 구두 동의를 하였

으며, 대면 조사 시 2차로 서면 동의를 하였다. 모

든 참여는 자발적인 동의 하에 이루어졌으며, 연

구의 목적과 내용, 연구 참여로 인해 발생하는 이

익 및 위험, 연구 참여 시 발생할 수 있는 문제에

대한 문의 방법 등을 포함한 연구동의서의 내용

을 충분히 설명하여 이해를 도왔다. 설문조사는

인터뷰 형식으로 진행되었으며, 한국판 몬트리올

인지평가(K-MoCA)와 한국어판 생활공간평가

(K-LAS)는 연구자가 직접 평가하고, 그 외 항목

은 연구참여자가 자가 보고 방식으로 작성하였다.
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지역 사회의 병원 및 요양원 등 시설에 거주하거

나 65세 미만인 경우, 설문조사를 수행하지 못할

정도로 읽기와 쓰기가 어려운 경우, 설문내용을

이해하지 못하는 경우, 의사소통이 되지 않을 경

우에는 참여 대상에서 제외하였다. 총 412명이 연

구에 참여하였으나, 이 중 설문에 중복 참여한 5

명, 조사 중도에 포기 의사를 밝힌 4명, 일부 문항

에 응답이 누락된 3명을 제외한 최종 400명의 자

료가 분석에 사용되었다. 본 연구는 서울상담심리

대학원대학교의 생명윤리심사위원회(Institutional

Review Board)의 심의를 받은 후 윤리규정에 따

라 수행되었다(승인번호: SGCP-B-23-05).

연구참여자의 인구학적 요인 및 주요 변수의

특성은 표 1과 같다. 연구참여자 400명 중 여성이

215명(53.75%), 남성이 185명(46.25%)이었으며, 연

령의 평균은 75.73(SD=6.03)세로 65세에서 91세

범위였다. 평균 교육년수는 10.09(SD=4.45)년이었

고, 만성질환 개수의 평균은 1.58(SD=1.45)개였다.

혼자 사는 노인(36%)보다 2인 이상 동거하는 노

인(64%)의 비율이 더 높았다. 생활공간이동성 총

점의 평균은 60.57(SD=16.19)이었으며, 인지기능의

평균은 19.76(SD=4.57)이었다. 성별로 살펴보면,

남성 노인은 여성 노인에 비해 평균 연령(남성

76.81세, 여성 74.80세)과 교육년수(남성 11.23년,

여성 9.10년)가 모두 더 높게 나타났다. 가구형태

의 경우 남성 노인 및 여성 노인 모두 2인 이상

가구가 많았으나, 남성 노인에서 그 비율이 더 높

았다. 만성질환 수와 인지기능은 성별에 따른 차

이가 유의하지 않았다. 생활공간이동성 총점은 남

성 노인(M=64.05, SD=17.48)이 여성 노인

(M=57.58, SD=14.38)에 비해 통계적으로 유의하

게 높았다.

측정도구

생활공간이동성. 생활공간이동성은 미국

University of Alabama at Birmingham의 노화

연구진이 개발한 Life-Space Assessment(LSA,

Baker et al., 2003)를 Yang 등(2017)이 번역 후

신뢰도를 검증한 한국어판 생활공간평가(Korea

version of the LSA [K-LSA]) 척도를 사용하여

평가하였다. 본 척도는 생활공간이동성을 ‘평가 전

변수 구분 전체(N=400)
성별 집단

χ2(df)/ t
여성(n=215) 남성(n=185)

연령 M(SD) 75.73(6.03) 74.80(5.69) 76.81(6.25) 3.37***

가구형태 빈도(%)

1인 144(36.0) 88(40.9) 56(30.3)
4.90(1)*

2인 이상 256(64.0) 127(59.1) 129(69.7)

교육년수 M(SD) 10.09(4.45) 9.10(4.55) 11.23(4.05) 4.94***

만성질환 수 M(SD) 1.58(1.45) 1.55(1.35) 1.61(1.57) 0.39

생활공간이동성 총점 M(SD) 60.57(16.19) 57.58(14.38) 64.05(17.48) 4.00***

K-MoCA 총점 M(SD) 19.76(4.57) 19.75(4.61) 19.78(4.53) 0.06

주. K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment
*p<.05, ***p<.001.

표 1. 연구참여자의 인구사회학적 요인 및 주요 변인의 기술통계(N=400)
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4주 동안 특별한 이벤트가 아닌 평소의 일생생활

에서 이동하여 도착한 장소’에 대해 이동 범위, 빈

도, 독립성의 측면에서 평가한다. 이동 범위는 생

활공간 1(침실 이외의 다른 방/실내 공간), 생활공

간 2(베란다, 아파트복도, 건물 출입구, 주차장, 마

당 등 집 근처/실외 공간), 생활공간 3(걸어서 다

닐 수 있는 가까운 동네/1km 이내의 장소), 생활

공간 4(동네 밖 인근 읍, 면, 구 내 장소/10km 이

내의 장소), 생활공간 5(읍, 면, 구 밖의 장소

/10km 이상 떨어진 장소)의 5개 공간으로 구분하

였으며, 각각의 공간에 대해 1, 2, 3, 4, 5점을 부

여하였다. 이동 빈도는 주 1회 미만은 1점, 주

1~3회는 2점, 주 4~6회는 3점, 매일은 4점을 부여

하였다. 독립성은 타인의 도움을 받는 경우 1점,

보조도구(지팡이, 보행기, 전동휠체어 등)만 사용

하는 경우 1.5점, 둘 다 필요 없는 경우 2점을 부

여하였다. Baker 등(2003)의 연구에서는 다섯 가

지의 점수 산출 방식이 제안되었다. 첫 번째는 타

인의 도움이나 장비를 이용해서 움직일 수 있는

최대 이동 범위(maximal life-space [LS-M]), 두

번째는 장비를 이용해서 움직일 수 있는 최대

이동 범위(life-space using equipment [LS-E]),

세 번째는 독립적으로 움직일 수 있는 최대 이

동 범위(independent life-space [LS-I]), 네 번

째는 LS-I를 기준으로 동네 밖(생활공간 4)으

로 이동할 수 있는지에 따른 이분법적 분류

(restricted independent life-space [LS-ID]),

다섯 번째는 ‘이동 범위⨯빈도⨯독립성’으로
산출하는 총점(composite measure of life-space

[LS-C])이다. 이 중 총점이 건강 및 일상생활 기

능과 가장 상관이 높은 것으로 보고되었기 때문

에(Baker et al. 2003), 본 연구에서는 총점을 이

용하여 매개효과를 검증하고자 한다. 총점의 범위

는 0~120점으로 총점이 높을수록 생활공간이동성

이 좋음을 의미한다. 개발 당시 Baker 등(2003)의

연구에서 신뢰도 Cronbach's α는 .82~.97이었으

며, 본 연구의 신뢰도 Cronbach's α는 .65였다.

인지기능. 인지기능은 Nasreddine 등(2005)이

개발하고, 강연욱 등(2009)이 번역하여 신뢰도

와 타당도를 검증한 한국판 몬트리올 인지평

가(Korean-Montreal Cognitive Assessment

[K-MoCA])를 사용하여 평가하였다. 검사항목은

시공간/집행기능, 이름대기, 기억력, 주의력, 언어,

추상력, 지연회상, 지남력으로 구성된다. 총점의

범위는 0~30점으로 점수가 높을수록 인지기능이

높음을 의미한다. 강연욱 등(2009) 연구에서 신뢰

도 Cronbach's α는 .84이었으며, 본 연구의 신뢰

도 Cronbach's α는 .78이었다.

자료분석

모든 통계분석은 SPSS 26.0 통계프로그램과

SPSS Process MACRO를 사용하였으며, p-value

.05 수준에서 통계적 유의성을 검증하였다. 연구참

여자의 인구사회학적 요인 및 주요 변수의 특성

을 파악하기 위해 빈도분석, chi-square test,

t-test을 시행하였으며, 측정도구의 Cronbach's α

계수를 산출하여 내적 일치도를 파악하였다. 또한

연령이 인지기능에 미치는 영향을 생활공간이동

성이 매개하는지를 확인하기 위하여 Process

MACRO Model 4번을 적용하였고, 생활공간이동

성의 매개효과가 성별에 의해 조절되는지를 확인

하기 위해 Process MACRO model 7과 14번을
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적용하였다. 매개효과의 통계적 유의성은 부트스

트래핑(bootstrapping) 기법을 활용하였으며, 5,000

번의 부트스트래핑을 통하여 복원 추출된 샘플의

간접효과 분포에서 95% 신뢰구간 사이에 0이 포

함되지 않으면 매개효과가 통계적으로 유의한 것

으로 판단하였다(Hayes, 2022).

결 과

주요변인의 기술통계 및 상관 분석

주요 변인의 기술 통계 및 변인 간 상관관계는

표 2에 제시하였다. 연령의 평균은 75.73(SD=6.03)

세였으며, 인지기능의 평균은 19.76(±4.57), 생활공

간이동성의 평균은 60.57(SD=16.19)이었다. 각 변

인 간 상관을 살펴보면, 연령은 K-MoCA 총점

및 생활공간이동성과 부적 상관을 보였으며,

K-MoCA 총점과 생활공간이동성은 정적 상관을

보였다. 상관은 모두 통계적으로 유의하였다.

West 등(1995)의 기준에 따르면, 왜도의 절댓값이

2 미만이고 첨도의 절댓값이 7 미만일 경우 정규

성이 충족된 것으로 간주할 수 있다. 본 연구의

주요 변인들은 모두 이 기준을 만족하여, 정규성

을 갖춘 것으로 판단된다.

연령과 인지기능 관계에서 생활공간이동성의

매개효과 검증

연령이 K-MoCA 총점에 미치는 영향이 생활공

간이동성에 의해 매개되는지 확인하기 위하여

PROCESS macro Model 4를 이용하여 분석하였

다. 전체 연구참여자를 대상으로 생활공간이동성

의 매개효과를 검증한 결과는 표 3과 표 4에 제

시하였다. 연령이 생활공간이동성에 미치는 영향

을 분석한 결과, 연령은 생활공간이동성에 유의한

부(-)적 영향을 미쳤다, B=-0.41, p=.002. 즉, 연령

이 증가할수록 생활공간이동성이 감소하는 경향

이 있었다. 다음으로, 연령과 생활공간이동성이

K-MoCA 총점에 미치는 영향을 분석한 결과, 연

령은 K-MoCA 총점에 유의한 부(-)적 영향을 미

쳤으며, B=-0.12, p<.001, 생활공간이동성은

K-MoCA 총점에 유의한 정(+)적 영향을 미쳤다,

B=0.06, p<.001. 즉, 연령이 증가할수록 K-MoCA

총점이 낮아졌으며, 생활공간이동성이 높을수록

K-MoCA 총점은 높아졌다. 또한 부트스트래핑

기법을 활용하여 매개효과의 유의성을 분석한 결

1 2 3

1. 연령 -

2. K-MoCA 총점 -.24** -

3. 생활공간이동성 총점 -.15** .32** -

평균 75.73 19.76 60.57

표준편차 6.03 4.57 16.19

왜도 0.15 -0.47 0.27

첨도 -0.52 -0.22 0.02

주. K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment
**p<.01

표 2. 주요 변인의 기술 통계 및 변인 간 상관 관계(N=400)
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과, 매개효과는 -0.02(BootSE=0.01)로 나타났고,

95% 부트스트랩 신뢰구간은 [-0.04, -0.01]로 0을

포함하지 않아 통계적으로 유의하였다. 즉, 생활공

간이동성의 변화가 연령 증가로 인한 K-MoCA

총점 하락을 부분적으로 매개하였으며, 총 변화의

약 14%를 설명하였다(그림 1).

성별에 따른 생활공간이동성의 매개효과 검증

성별에 따른 생활공간이동성의 차이

연령과 K-MoCA 총점의 관계에서 생활공간이

동성의 매개효과가 성별에 따라 다르게 나타나는

지를 확인하기에 앞서, 우선 두 집단 간에 생활공

간이동성에 차이가 있는지를 확인하였다. 특히 성

별에 따른 생활공간이동성의 특징을 확인하기 위

하여 Barker 등(2013)이 제안한 다섯 가지의 생활

공간이동성 점수 산출 방식에 따라 점수를 산출

한 후, 집단 간 차이를 비교하였다(표 5). 다섯 가

지 점수 산출 방식 중 LS-M, LS-E, LS-C에서

집단 간 차이가 통계적으로 유의하였다. 독립적으

로 이동하거나(LS-I), 타인의 도움(LS-M) 혹은

장비를 이용해서(LS-E) 이동하는 모든 경우에,

남성은 여성에 비해 생활공간 5(읍, 면, 구 밖의

장소/10km 이상 떨어진 장소)까지 이동하는 비율

이 높았다. 즉, LS-M의 경우, 남성의 50.3%가 생

활공간 5까지 이동한 반면, 여성은 37.2%에 그쳤

다. LS-E에서도 남성의 42.7%가 생활공간 5로 이

동한 반면, 여성은 30.7%로 나타났다. 다만, LS-I

에서의 차이는 통계적으로 유의하지 않았다. 이동

범위, 빈도, 그리고 도움 정도를 모두 고려하여 산

변수
생활공간이동성 K-MoCA 총점

B SE t p B SE t p

연령 -0.41 0.13 -3.18 .002 -0.12 0.03 -3.42 <.001

생활공간이동성 - 0.06 0.01 4.30 <.001

F(p) 12.40(<.001) 22.72(<.001)

R2 .14 .26

주. 모든 분석은 성별, 교육년수, 가구형태, 만성질환 개수를 통제하였음.

K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment, B는 비표준화 회귀계수.

표 3. 연령, 생활공간이동성, K-MoCA 총점 간 경로 계수(전체, N=400)

효과 경로 B (Boot)SE t(p)

95% CI

(Boot)

LL

(Boot)

UL

총효과 연령 → K-MoCA 총점 -0.14 0.03 -4.07*** -0.21 -0.07

직접효과 연령 → K-MoCA 총점 -0.12 0.03 -3.42*** -0.19 -0.05

간접효과 연령 → 생활공간이동성 → K-MoCA 총점 -0.02 0.01 -0.04 -0.01

주. K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment, B는 비표준화 회귀계수. CI=Confidence Interval, LL=Low Limit, UL=Upper

Limit.
***p<.001.

표 4. 연령과 K-MoCA 총점 간 관계에서 생활공간이동성의 매개효과(전체, N=400)



노인의 연령이 인지기능에 미치는 영향: 생활공간이동성의 매개효과

- 161 -

출한 LS-C 점수에서도 남성(M=64.05, SD=17.48)

이 여성(M=57.58, SD=14.38)보다 통계적으로 유

의하게 높았다.

여성 노인 대상 생활공간이동성의 매개효과

검증

여성 노인을 대상으로 생활공간이동성의 매개

효과를 검증한 결과는 표 6과 표 7에 제시하였다.

연령이 생활공간이동성에 미치는 영향을 분석한

결과, 연령은 생활공간이동성에 유의한 부(-)적

영향을 미쳤다, B=-0.42, p=.019. 즉, 연령이 증가

할수록 생활공간이동성이 감소하는 경향이 있었

다. 다음으로, 연령과 생활공간이동성이 K-MoCA

총점에 미치는 영향을 분석한 결과, 연령은

생활공간이동성 점수 여성(n=215) 남성(n=185) χ2(df)/ t

LS-M(빈도(%))

생활공간 1 - -

8.94(3)*

생활공간 2 3(1.4%) -

생활공간 3 32(14.9%) 23(12.4%)

생활공간 4 100(46.5%) 69(37.3%)

생활공간 5 80(37.2%) 93(50.3%)

LS-E(빈도(%))

이동 불가능 - 2(1.1%)

12.16(4)*

생활공간 1 - -

생활공간 2 8(3.7%) 2(1.1%)

생활공간 3 53(24.7%) 31(16.8%)

생활공간 4 88(40.9%) 71(38.4%)

생활공간 5 66(30.7%) 79(42.7%)

LS-I(빈도(%))

이동 불가능 3(1.4%) 7(3.8%)

10.53(5)

생활공간 1 3(1.4%) 1(0.5%)

생활공간 2 7(3.3%) 3(1.6%)

생활공간 3 50(23.3%) 29(15.7%)

생활공간 4 87(40.5%) 69(37.3%)

생활공간 5 65(30.2%) 76(41.1%)

LS-ID(빈도(%))

동네 안에서만 이동 63(29.3%) 40(21.6%)
3.07(1)

동네 밖으로도 이동 152(70.7%) 145(78.4%)

LS-C(M(SD)) 57.58(14.38) 64.05(17.48) 4.00***

K-MoCA 총점 19.75(4.61) 19.78(4.53) 0.06

주. LS-M=이동할 수 있는 최대 공간 범위, LS-E=보조기구를 이용해서 이동할 수 있는 최대 공간 범위, LS-I=독립적으로 이

동할 수 있는 최대 공간 범위, LS-ID=동네 밖(생활공간 4와 5)으로 이동할 수 있는지 여부에 따른 분류, LS-C=이동 범위⨯
빈도⨯독립성, K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment.
*p<.05, ***p<.001.

표 5. 성별에 따른 생활공간이동성 및 K-MoCA 총점의 차이(N=400)
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K-MoCA 총점에 유의한 부(-)적 영향을 미쳤으

며, B=-0.13, p=.014, 생활공간이동성은 K-MoCA

총점에 유의한 정(+)적 영향을 미쳤다, B=0.05,

p=.021. 즉, 연령이 증가할수록 K-MoCA 총

점이 낮아졌으며, 생활공간이동성이 높을수록

K-MoCA 총점은 높아졌다. 그러나 부트스트래핑

기법을 활용하여 매개효과의 유의성을 분석한 결

과, 매개효과는 -0.02(BootSE=0.01)로 나타났으며,

95% 부트스트랩 신뢰구간은 [-0.05, 0.002]로 0을

포함하여 통계적으로 유의하지 않았다. 이는 여성

노인의 경우, 연령의 증가가 K-MoCA 총점 하락

에 미치는 영향에서 생활공간이동성의 감소가 유

의한 영향을 미치지 않았음을 의미한다(그림 1).

남성 노인 대상 생활공간이동성의 매개효과

검증

남성 노인을 대상으로 생활공간이동성의 매개

효과를 검증한 결과는 표 8과 표 9에 제시하였다.

연령이 생활공간이동성에 미치는 영향을 분석한

결과, 연령은 생활공간이동성에 유의한 부(-)적 영

향을 미쳤다, B=-0.43, p=.032. 즉, 연령이 증가할

수록 생활공간이동성이 감소하는 경향이 있었다.

다음으로, 연령과 생활공간이동성이 K-MoCA 총

점에 미치는 영향을 분석한 결과, 연령은

K-MoCA 총점에 유의한 부(-)적 영향을 미쳤으

며, B=-0.12, p=.018, 생활공간이동성은 K-MoCA

총점에 유의한 정(+)적 영향을 미쳤다, B=0.07,

p<.001. 즉, 연령이 증가할수록 K-MoCA 총점이

낮아졌으며, 생활공간이동성이 높을수록 K-MoCA

변수
생활공간이동성 K-MoCA 총점

B SE t p B SE t p

연령 -0.42 0.18 -2.36 .019 -0.13 0.05 -2.49 .014

생활공간이동성 - 0.05 0.02 2.33 .021

F(p) 5.93(<.001) 15.89(<.001)

R2 .10 .27

주. 모든 분석은 교육년수, 가구형태, 만성질환 개수를 통제하였음.

K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment, B는 비표준화 회귀계수.

표 6. 연령, 생활공간이동성, K-MoCA 총점 간 경로 계수(여성, n=215)

효과 경로 B (Boot)SE t(p)

95% CI

(Boot)

LL

(Boot)

UL

총효과 연령 → K-MoCA 총점 -0.15 0.05 -2.87** -0.25 -0.05

직접효과 연령 → K-MoCA 총점 -0.13 0.05 -2.49* -0.23 -0.03

간접효과 연령 → 생활공간이동성 → K-MoCA 총점 -0.02 0.01 -0.05 0.0002

주. K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment, B는 비표준화 회귀계수. CI=Confidence Interval, LL=Low Limit, UL=Upper

Limit.
*p<.05, **p<.01.

표 7. 연령과 K-MoCA 총점 간 관계에서 생활공간이동성의 매개효과(여성, n=215)
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변수
생활공간이동성 인지기능

B SE t p B SE t p

연령 -0.43 0.20 -2.16 .032 -0.12 0.05 -2.40 .018

생활공간이동성 0.07 0.02 3.66 <.001

F(p) 5.31(<.001) 11.76(<.001)

R2 .10 .25

주. 모든 분석은 교육년수, 가구형태, 만성질환 개수를 통제하였음.

K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment, B는 비표준화 회귀계수.

표 8. 연령, 생활공간이동성, K-MoCA 총점 간 경로 계수(남성, n=185)

효과 경로 B (Boot)SE t(p)

95% CI

(Boot)

LLCI

(Boot)

ULCI

총효과 연령 → K-MoCA 총점 -0.14 0.05 -2.92** -0.24 -0.05

직접효과 연령 → K-MoCA 총점 -0.12 0.05 -2.40* -0.21 -0.02

간접효과 연령 → 생활공간이동성 → K-MoCA 총점 -0.03 0.01 -0.06 -0.01

주. K-MoCA=Korean-Montreal Cognitive Assessment, B는 비표준화 회귀계수. CI=Confidence Interval, LL=Low Limit, UL=Upper
Limit.
*p<.05, **p<.01

표 9. 연령과 K-MoCA 총점 간 관계에서 생활공간이동성의 매개효과(남성, n=185)

그림 1. 연령과 K-MoCA 총점 간의 관계에서 생활공간이동성의 매개효과

주. 간접효과는 전체 집단(a)과 남성 집단(c)에서만 유의하였음. 괄호 안은 총효과.
*p<.05, **p<.01, ***p<.001
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총점은 높아졌다. 또한 부트스트래핑 기법을 활용

하여 매개효과의 유의성을 분석한 결과, 매개효과

는 -0.03(BootSE=0.01)으로 나타났고, 95% 부트스

트랩 신뢰구간은 [-0.06, -0.01]로 0을 포함하지 않

아 통계적으로 유의하였다. 즉, 남성 노인의 경우,

생활공간이동성의 변화가 연령 증가로 인한

K-MoCA 총점 하락을 부분적으로 매개하였으며,

총 변화의 약 21%를 설명하였다(그림 1).

성별에 따른 생활공간이동성의 조절된 매개

효과

두 집단의 매개효과의 차이가 통계적으로도 유

의한지 검증하기 위해, 매개모형에 성별을 조절변

수로 포함하여 성별에 따른 생활공간이동성의 조

절된 매개효과를 분석하였다. 먼저, 연령과 생활공

간이동성 간의 관계에서 성별의 조절효과를 검토

한 결과, 조절된 매개효과 지수는 0.003, 95% CI

[-0.02, 0.03]으로 신뢰구간에 0이 포함되어 통계적

으로 유의하지 않았다(표 10). 또한, 생활공간이동

성과 K-MoCA 총점 간의 관계에서 성별의 조절

효과를 검증한 결과도 조절된 매개효과 지수가

0.004, 95% CI [-0.01, 0.02]로 신뢰구간에 0이 포

함되어 통계적으로 유의하지 않은 것으로 나타났

다(표 10).

논 의

생활공간이동성은 개인의 신체적 및 인지적 기

능과 환경 조건이 상호작용하여 결정되는 생활공

간 내에서의 이동 능력을 의미하며, 일반적으로

연령의 증가에 따라 점진적으로 감소하는 경향이

있다. 최근 연구들은 생활공간이동성이 인지기능

과 밀접한 관련이 있음을 보고하고 있으며, 이에

따라 노인의 일상생활 및 정신건강을 설명하는

중요한 지표로 주목받고 있다. 본 연구에서는 연

령의 증가에 따라 감소하는 생활공간이동성이 연

령과 인지기능 간의 관계를 매개하는지를 실증적

으로 확인하고자 하였다. 또한 생활공간이동성에

서의 성별에 따른 특성을 확인하고, 생활공간이동

성의 매개효과가 성별에 따라 어떻게 다르게 나

타나는지를 탐색하고자 하였다. 강원도 춘천시에

거주하는 65세 이상 재가 노인 400명의 자료를 분

석한 결과, 연령이 증가할수록 K-MoCA 총점이

낮아졌으며, 생활공간이동성이 두 변인 간의 관계

를 부분 매개하는 것으로 나타났다. 또한 남성은

여성에 비해 생활공간이동성이 전반적으로 더 높

았고, 매개효과는 남성 집단에서만 유의하게 나타

났다. 다만, 성별에 따른 매개효과의 차이가 통계

적으로 유의하지 않았다.

생활공간이동성은 단순히 개인의 물리적 이동

모델 Index BootSE
95% CI

Boot LL Boot UL

1 0.003 0.01 -0.02 0.03

2 0.004 0.01 -0.01 0.02

주. 모델 1은 Process Macro Model 7을 이용하여 연령과 생활공간이동성 간 관계에서 성별의 조절효과를 검증한 것이며, 모

델 2는 Process Macro Model 14를 이용하여 생활공간이동성과 K-MoCA 총점 간 관계에서 성별의 조절효과를 검증한 것임.

CI=confidence interval, LL=low limit, UL=upper limit.

표 10. 성별에 의해 조절된 매개효과 지수 (N=400)
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범위를 나타내는 지표를 넘어, 일상 기능, 지역사

회 참여, 신체 활동, 심리사회적 자극, 인지적 자

극 등을 포괄하는 복합적 개념이다(Baker et al.,

2013; Rantakokko et al., 2015). 선행연구들(안은

진, 2023; O'Connor et al., 2010; Silberschmidt et

al., 2017)에서도 생활공간이동성과 인지기능 간의

밀접한 연관성이 반복적으로 보고되었으며, 이는

본 연구의 결과와도 일치한다. 생활공간이동성은

인지기능 외에도 신체적 기능, 우울증, 삶의 질,

사회참여 등과 밀접한 관련을 맺고 있는데(정은

화, 2021), 이러한 요인들은 인지노화에 긍정적 혹

은 부정적 영향을 미치는 것으로 알려져 있다

(Muhammed & Meher, 2021; Ni et al., 2024). 즉,

생활공간이 제한되면 신체적 활동이 줄고, 사회적

참여와 사회적 연결성이 감소되는데, 이는 결국

인지 기능을 유지하는 데 필요한 심리사회적 자

극을 제한하는 결과를 가져와 인지기능에 부정적

인 영향을 미치는 것으로 사료된다. 본 연구 결과

는 노화에 따른 인지기능 저하에 이러한 간접경

로가 존재함을 시사한다. 따라서 노인의 인지기능

을 안정적으로 유지하기 위해서는 노화에 따라

생활반경이 축소되지 않도록 관리하는 것이 중요

하며, 이를 위해 노인이 보다 쉽고 안전하게 이동

할 수 있도록 생활공간이동성을 지원하는 환경적·

제도적 장치를 마련할 필요가 있다.

한편, 생활공간이동성이 인지기능에 미치는 영

향은 인지예비능(cognitive reserve)의 관점에서도

고찰해 볼 수 있다. 인지예비능은 치매의 병리가

증상으로 발현되는 것을 지연하거나 완화할 수

있는 뇌의 능력을 설명하는 가설적인 개념인데,

인지예비능이 높은 사람들은 낮은 사람들에 비해

동일한 정도의 병리가 진행되고 있더라도 치매로

진단되지 않거나 더 경미한 증상을 드러낸다

(Stern, 2002). 선행연구들은 교육, 직업, 취미활동,

사회적 참여 등 지속적으로 뇌에 지적인 자극을

제공하는 활동이 높은 인지예비능과 관련된다고

보고하고 있다(Stern, 2021). 이러한 맥락을 고려

하면, 노화에 따른 생활공간이동성의 제한은 노인

의 직업 활동을 제한할 뿐 아니라 취미활동 및

사회적 참여 등을 제한함으로써 뇌로 가는 자극

의 양상을 변화시키고, 이는 간접적으로 인지예비

능과 연관될 가능성이 있다. 다만, 본 연구는 생활

공간이동성을 독립적인 인지예비능 지표로 간주

하여 인지노화의 보호 요인을 검증하려는 목적을

갖고 이루어진 것이 아니므로, 이러한 해석은 신

중하게 받아들일 필요가 있으며, 향후 연구에서는

다양한 인지예비능 지표를 함께 고려하거나 장기

추적 연구를 수행하여 생활공간이동성과 인지예

비능 간의 관련성을 보다 명확하게 검증할 필요

가 있다.

생활공간이동성에 있어 성별 차이가 뚜렷하게

나타났다는 점도 주목할 만하다. 특히 남성이 여

성에 비해 전반적으로 생활공간이동성이 높았는

데, 독립적으로 이동할 수 있는 생활공간 범위

(LS-I)는 여성과 통계적으로 유의한 차이가 없었

지만, 보조장비를 이용하거나(LS-E) 타인의 도움

을 받을 경우(LS-M) 여성보다 이동범위가 넓었

다. 즉, 남성 노인은 동네를 벗어나 10Km 이상

떨어진 ‘생활공간 5’까지 이동하는 비율이 보조장

비를 이용할 경우에는 42.7%, 타인의 도움을 받을

경우에는 50.3%에 이르렀으나, 여성은 각각

30.7%와 37.2%였다. 이는 남성 노인이 장기간의

직장생활과 경제활동 참여로 인해 생활반경이 넓

고 주로 원거리 이동을 하는 경향이 있다는 선행
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연구들의 결과와 일치하며(서형주, 박인권, 2023;

Li et al., 2012; Schmöcker et al., 2008; Wan Hui

et al., 2017), 노년기에도 이러한 이동 패턴이 여

전히 유지되고 있음을 의미한다. 이동할 수 있는

생활공간 범위, 빈도, 그리고 도움 정도를 모두 고

려한 생활공간이동성 총점(LS-C)도 남성 노인이

여성 노인에 비해 유의하게 높았다. 이런 맥락에

서 ‘이동성’은 여성 노인에 비해 남성 노인의 삶에

서 더 중요한 의미와 역할을 하고 있는 것으로

보이며, 이러한 생활공간이동성의 변화가 인지기

능에 미치는 간접적 영향도 다를 가능성이 높다.

성별 집단 각각에 대해 생활공간이동성의 매개

효과를 분석한 결과, 연령과 K-MoCA 총점 간의

관계에서 생활공간이동성의 매개효과는 남성 집

단에서만 유의하게 나타났는데, 이는 생활공간이

동성이 특히 남성 노인의 인지기능 유지에 더욱

밀접하게 관련되어 있을 가능성을 시사한다. 남성

노인은 생애 전반에 걸쳐 사회경제적 역할에 기

반한 원거리 이동 패턴을 형성해 왔기 때문에(서

형주, 박인권, 2023), 이러한 외부 활동과 이에 기

반한 사회적 관계가 인지적 자극의 주요한 원천

중 하나였을 가능성이 높다. 그러나 노화와 함께

이러한 생활공간이 급격히 축소되면, 자연스럽게

사회적 자극의 기회 또한 줄어들게 되고, 이는 인

지 감퇴로 이어질 수 있다(James et al., 2011;

Marioni et al., 2015). 특히 은퇴 이후 새로운 사

회적 역할을 획득하거나 관계를 형성하는 데 어

려움이 있는 남성 노인의 특성을 고려할 때(이가

옥, 이지영, 2005; 이은진, 김성원, 2021; Wilson &

Cordier, 2013), 축소된 생활공간 내에서 새로운

인지적 자극원을 찾기가 더 어려울 수 있다. 이러

한 맥락에서 생활공간이동성의 저하는 단순히 물

리적 이동성의 감소를 넘어, 연령과 인지기능 간

의 관계에서 유의한 매개효과를 나타낸 것으로

해석해 볼 수 있다. 반면, 여성 노인은 주로 가정

내 역할을 중심으로 생활해 왔기 때문에 남성 노

인에 비해 상대적으로 가까운 지역사회 내에서의

이동이 활발한 패턴을 보인다(서형주, 박인권,

2023). 이는 가족이나 가까운 관계 중심의 역할

수행, 혹은 가사노동이나 자녀 양육 등을 통해 인

지적 자극을 받아왔을 가능성을 시사한다(Lee et

al., 2021; Leist et al., 2013). 따라서 노화로 인해

생활공간이동성이 축소되더라도, 여성 노인의 경

우 인지적 자극 수준에는 상대적으로 큰 변화가

없을 수 있다. 오히려 여성 노인에게는 일상생활

과 사회관계를 지속적으로 유지하는 것이 더 중

요한 요인일 수 있다. 여성 노인이 남성 노인보다

전반적으로 더 높은 치매 유병률을 보이는 만큼

(보건복지부, 2023) 향후 연구에서는 여성 노인의

인지기능 저하를 설명할 수 있는 대안적 매개변

수를 모색할 필요가 있다.

그러나 본 연구의 결과는 생활공간이동성의 매

개효과가 성별에 따라 다르게 나타나는지에 대해

서는 주의 깊은 해석이 필요함을 보여준다. 두 집

단 간 매개효과의 차이가 통계적으로도 유의한지

확인하기 위해 성별을 조절변수로 포함하여 분석

한 결과에서는 생활공간이동성의 매개효과에 대

한 성별의 조절효과가 유의하지 않았다. 즉, 성별

은 연령과 생활공간이동성 간의 관계에서도, 생활

공간이동성과 인지기능 간의 관계에서도 유의한

조절 효과를 보이지 않았다. 이는 두 집단 간에

매개효과의 차이가 존재하더라도, 두 집단 간 차

이가 통계적으로 유의한 수준은 아니었음을 의미

한다. 따라서 본 연구의 결과를 토대로 연령과
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K-MoCA 총점 간의 관계에서 생활공간이동성의

매개효과가 성별에 따라 유의하게 다르게 나타난

다고 단정할 수는 없다. 그럼에도 불구하고, 다양

한 생활공간이동성 지표들의 차이에서 확인된 바

와 같이 남성과 여성은 생애 전반에 걸쳐 상이한

생활반경과 이동경험을 축척해왔을 가능성이 높

기 때문에, 이러한 차이가 노년기 생활공간이동성

과 인지기능 간의 관련성에도 영향을 미칠 가능

성이 있다. 따라서 향후 연구에서는 두 변인 간의

관계에서 성별의 조절효과를 직접적으로 검증하

는 분석 모형이나 장기 추적 연구를 통해 이러한

기제를 보다 체계적으로 살펴볼 필요가 있다.

본 연구는 연령의 증가에 따라 노인의 인지기

능 저하에 영향을 미치는 사회적·환경적 요인으로

서 생활환경이동성의 매개역할을 실증적으로 확

인하였다는 점에서 의의가 있다. 특히, 고령화 사

회에서 건강한 인지 노화를 도모하기 위해 단순

한 의료적 접근을 넘어서, 지역사회 환경과 일상

생활 속에서 활동성을 유지하고 증진하는 정책과

프로그램의 필요성을 강조하였다는 점에서 의미

가 있다. 단편적인 개입이 아닌 이동환경 개선, 사

회참여 유도, 이동수단 접근성 보장을 포괄하는

통합적 접근이 필요하며, 이는 고령친화도시 조성,

지역사회 돌봄체계 구축, 교통 및 도시 계획과의

연계를 포함한 정책 차원의 실천 전략으로 확장

되어야 할 것이다. 생활공간이동성은 성별에 따라

그 특성이 다르게 나타날 수 있으므로, 이에 따른

접근 방식도 달라질 필요가 있다. 생애에 걸쳐 원

거리 이동패턴을 발전시켜 온 남성 노인에게는(서

형주, 박인권, 2023) 생활공간이동성 유지가 인지

기능 보호를 위한 핵심 요소로 작용할 수 있으므

로, 교통 접근성 개선, 외부 활동 지원, 사회적 참

여 기회 제공 등의 전략이 보다 중요하게 작용할

수 있다. 반면, 여성 노인은 근거리의 지역사회 내

에서도 충분히 활동하고 사회적 교류를 할 수 있

도록 편의시설 확충 및 사회참여 기반 조성이 필

요할 수 있다.

이제 곧 2차 베이비부머 세대가 은퇴연령에 진

입하면서 노인 인구의 증가 및 이에 따른 치매

유병률은 증가할 것으로 추정된다. 이 세대는 기

존의 노인 세대와 달리 계속근로에 대한 의욕이

높으며, 사회·문화 활동에 대한 수요가 높게 나타

나고 있다(이재호 외, 2024). 만약 생활공간이동성

의 감소로 인해 사회적 활동이 감소하고 이들의

다양한 욕구가 충족되지 못한다면, 인지저하나 우

울 등의 정신적 어려움이 높아질 가능성이 있다.

따라서 2차 베이비부머 세대의 생활공간이동성을

관리하는 정책적 노력이 치매 예방과 정신건강

증진에 기여할 수 있을 것이다. 그러나 노인들의

생활공간이동성을 실질적으로 유지하기 위해서는

다양한 사회·정책적 지원이 필요하다. 예를 들어,

현재 논의되고 있는 지하철 무임승차 연령 상향

조정은 재정적 이점이 있으나, 노인의 이동성과

정신건강에 부정적인 영향을 미칠 수 있는 만큼,

현실적인 대안을 모색할 필요가 있다. 오스트리아

비엔나 사례처럼, 저렴한 요금으로 지역교통수단

을 자유롭게 이용할 수 있는 제도를 통해 심리적

부담을 줄이고 세대 간 갈등을 완화하는 방식도

고려할 수 있을 것이다(박공식, 2023).

본 연구의 한계점과 후속연구를 제안하고자 한

다. 첫째, 본 연구는 횡단적 연구 설계를 사용하였

기 때문에 생활공간이동성과 인지기능 간의 인과

관계를 명확히 설명하기 어려운 한계가 있다. 향

후에는 종단적 연구를 통해 인과성을 보다 정밀
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하게 규명할 필요가 있다. 둘째, 본 연구는 강원도

춘천시에 거주하는 노인을 대상으로 하였기 때문

에, 지역적 특수성으로 인해 결과의 일반화에 제

약이 있다. 다양한 지역과 문화적 배경을 포함한

후속연구가 필요하다. 셋째, 본 연구에서 사용한

생활공간이동성 지표는 생활공간범위, 이동빈도,

독립성만을 포함하고 있어, 생활공간범위 내에서

이동수단(보행, 대중교통 및 자가운전)의 차이를

반영하지 못했다. 향후 연구에서는 이동수단별 생

활공간이동성의 특성과 향상 방안을 함께 분석할

필요가 있다. 넷째, 본 연구에서 사용된 K-LSA척

도의 내적 일치도가 원척도보다 낮게 나타났다.

문항 간 상관을 추가적으로 검토한 결과, 생활공

간 1과 2, 생활공간 2와 3은 중간 정도의 상관을

보인 반면, 근거리 생활공간(1, 2, 3)과 원거리 생

활공간(4, 5) 간에는 상관이 거의 없는 것으로 나

타났다. 이처럼 문항 간 상관이 고르지 않고 일부

문항에서 매우 낮게 나타난 점이 내적 일치도 하

락에 영향을 미쳤을 가능성이 있다. 이는 집안이

나 걸어서 가까운 거리를 이동하는 능력과 이동

수단을 이용해 동네 밖으로 이동하는 능력 사이

에 연관성이 크지 않음을 의미한다. 이는 노인 이

동성의 본질적인 특성을 반영한 결과일 수도 있

으며, 자료가 수집된 춘천 지역의 지역적, 환경적

특성 및 노인복지관 및 경로당 중심의 표집으로

인해 제한된 참가자 특성이 반영되었기 때문일

수도 있다. 다섯째, 본 연구의 표본은 지역 노인복

지관과 경로당을 중심으로 모집되었기 때문에,

기본적인 일상생활 기능은 유지되지만 인지기

능이 낮은 노인이 포함되었을 가능성이 있다.

K-MoCA 평균이 19.76이라는 점을 고려하면 일

부 참여자는 MCI 수준에 해당했을 수 있으며, 이

는 인지기능의 연령 효과 해석에 영향을 미쳤을

가능성이 있다. 따라서 향후 연구에서는 표준화된

인지기능 검사와 임상적 평가를 통해 인지기능을

보다 정확하게 파악하고, 이를 고려하여 분석 및

해석할 필요가 있다. 마지막으로, 경제활동 여부는

노인의 이동 범위와 인지적 자극 수준에 동시에

영향을 미칠 수 있는 요인으로, 생활공간 이동성

과 인지기능 간의 관계를 해석할 때 중요한 변인

으로 고려될 필요가 있다. 그러나 본 연구에서는

경제활동 여부를 직접 조사하지 않아, 그 영향력

을 반영하지 못했다는 한계가 있으며, 향후 연구

에서는 이를 포함한 분석이 필요하다.

결론적으로, 본 연구는 생활공간이동성이 고령

자의 인지기능 저하와 관련하여 중요한 매개변인

으로 작용할 수 있음을 보여주었으며, 이를 통해

인지건강 증진을 위한 환경적·사회적 개입의 필요

성을 강조하였다. 본 연구의 결과는 노인의 인지

건강을 유지하기 위해 단순히 의료 중심의 접근

을 넘어, 생활반경을 유지하고 확장할 수 있도록

지역사회 기반의 통합적 지원체계를 마련하는 것

이 중요한 요소임을 시사한다.
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Life-Space Mobility as a Mediator of the

Relationship Between Age and Cognitive

Function in Older Adults

Jiwon Kim Minyoung Shin

Institute of Geropsychology, Department of Counseling Psychology,

Seoul Graduate School of Counseling Psychology Seoul Graduate School of Counseling Psychology

Aging naturally leads to a decline in both physical and cognitive functions, which reduces

life-space mobility (LSM). This decrease in LSM limits social participation and can increase

feelings of isolation and loneliness, potentially accelerating cognitive decline. This study

investigated the mediating role of LSM in the relationship between age and cognitive function,

while also exploring differences based on gender. Data from 400 community-dwelling

individuals aged 65 and older indicated that higher age is associated with lower cognitive

function, with LSM partially mediating this relationship. Men exhibited greater LSM than

women, and the significant partial mediation effect was found only in the male group.

However, the differences in mediation effects between genders were not statistically

significant. These findings underscore the importance of LSM as a social and environmental

factor connecting age to cognitive function. To promote healthy cognitive aging in our aging

society, it is crucial to encourage daily activities and foster a supportive community

environment.
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