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            Objectives
            During the recent COVID-19 pandemic, surveys have revealed multiple issues including physical inactivity and obesity, social isolation (“corona blue”), and economic depression etc. We examined the importance, current status, and implications of active mobility during COVID-19.

          

          
            Methods
            We employed evidence acquisition through the identification of relevant studies and articles using Google Scholar. The keywords were COVID-19, active mobility, and physical activity. For discussion, active transport and active travel were added to the keywords. We explored the theory behind the second generation physical activity guideline. The socioeconomic and environmental mechanisms were explored by scouring through documents published by various institutions and local authorities. Cases about active mobility after COVID-19 were summarized. Policy interventions, including active travel to school, were suggested.

          

          
            Results
            Active mobility positively addresses the problems that arose with the emergence of COVID-19: lack of physical activity, an increase in obesity, and a rise in mental depression. Many socioeconomic and environmental effects, including 13 or more sustainable development goals, also could be improved through active mobility. Increasingly many cases of active mobility are emerging since the recent COVID-19 pandemic. Some policy interventions, including active travel to school, would apply to Korea with careful preparation and participation of stakeholders.

          

          
            Conclusion
            Active mobility as a mode of transport is a physical activity that can comprehensively address many problems due to COVID-19. Prudent advocacy from the government is needed to promote new regulations, smart information, and communication technologies.
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      Ⅰ. 서론
      팬데믹은 감염병이 범지구적으로 유행하는 것으로 세계보건기구는 1968년 ‘홍콩독감’과 2009년 신종플루에 이어 코로나바이러스감염증-19의 세계적 대유행 즉 팬데믹을 선언하였다. 우리나라도 2020년 초 대구ㆍ경북지역에 이어 수도권에서 감염자가 늘어나는 등 8월20일까지 누적환자 16,058명을 기록하였다(Korean Ministry of Health and Welfare, 2020). 2020년 봄 효산건강환경재단에서 시민들을 대상으로 코로나19의 건강영향을 조사한 결과를 보면 ‘코로나 블루’로 불리는 불안, 우울, 고독 및 사회적 연결망 약화, 신체활동 감소와 비만 등 외에 경제불황에 따른 고용과 소득 불안, 일회용품 소비증가 등을 주요한 결과로 도출하여 자연에 기반한 도시정책과 활동적 교통수단 장려 등을 그 대안으로 제시하였다(Kang, 2020). 이때 활동적 교통수단 장려는 친환경 에너지를 사용하거나 자전거와 걷기 등 이용 증진과 보도 및 자전거 도로의 확장, 보행친화도의 지속적 개선, 보행 및 자전거 이용자의 안전을 위한 환경개선, 전기차 등 친환경 교통수단을 지원 하는 것이 그 내용이었다. 비슷한 시기에 대한민국건강도시협의회에서 101개 회원도시 지방자치단체장과 실무자들을 대상으로 코로나19의 영향을 조사한 결과에서도 경제의 위축과 건강격차의 확대, ‘코로나 블루’와 환경과 교육문제, 비만과 신체활동 부족 등에 대한 문제점이 지적되어 기후변화 대응과 건강격차 해소, 활동적 생활환경조성 등을 추진해 나갈 필요가 있다고 하였다(Korean Healthy Cities Partnership, 2020).

      신체활동 증가 외에도 좌업행태 감소를 공식화한 2세대 신체활동 가이드라인이 보편화(Koh, 2018)되고 있는 시대에 ‘활동적 이동’은 코로나19시대에 새로운 대안으로 모색할 필요가 있는 주제이다. 대한민국에서도 코로나19로 인한 사회적 거리두기 신체활동 수칙이 질병관리본부의 의뢰로 마련된 바 있고(Koh, 2020) 한국건강증진개발원에서도 코로나19 건강생활수칙을 통해 덜 앉고 더 움직이기를 위해 일상생활에서 가능한 활동 늘리기를 권장하고(Korea Health Promotion Institute, 2020) 세계보건기구에서도 사회경제환경을 고려한 국제신체활동 실행계획(World Health Organization[WHO], 2019)을 선포한 때에 코로나19시대 활동적 이동증진의 중요성, 현황 그리고 의미를 살펴볼 필요가 높다고 할 것이다. 그리하여 이 연구에서는 코로나바이러스감염증-19시대에 이러한 활동적 이동의 중요성과 현황 및 의미를 살펴보고자 한다.

    

    

  
    
      Ⅱ. 연구방법
      근거자료 찾기는 기존 문헌 검색을 이용하였다. 코로나19 시대의 활동적 이동에 관한 문헌 검색은 구글 스칼라에서 ‘COVID-19’와 활동적 이동에 해당되는 ‘acitive mobility’, ‘physical activity’ 검색어를 활용하여 검색된 문헌 중 국가나 세계보건기구차원의 문서, 체계적 문헌 검토 등의 학술 논문이나 자료를 주요 대상으로 하였다. 환자나 생물학적 기전에 관련된 것들은 제외하였다. 관련 기관단체나 지방자치단체의 사례는 코로나19이후의 사례로 검색된 전수를 사용하였다. 대안의 제시는 한국적 함의를 가지도록 ‘active transport’, ‘active travel’을 추가 검색어로 사용하여 국가적 사례등을 추가 발굴하여 연구결과의 고찰에 활용하였다.

      결과제시의 순서로는 먼저 활동적 이동의 개념에 대하여 살펴보았다. 두번째로는 보건학적으로 기존의 신체활동 관련 패러다임의 변화가 코로나19상황에서 가지는 활동적 이동의 함의를 좌업행태 감축 측면을 포함하여 2세대 신체활동 가이드라인들에 기초하여 이론적으로 살펴보았다. 세번째로는 보건학적 측면을 넘어 활동적 이동이 사회경제환경에 미치는 함의를 살펴보기 위해 2세대 신체활동지침 준수가 국제연합의 지속가능개발목표들(SDGs)에 미치는 직ㆍ간접경로를 잘 설명한 세계보건기구의 국제신체활동실행계획(WHO, 2019)을 살펴보았다. 네번째로는 주요한 기관단체와 도시 및 국가의 사례를 관련된 논문과 건강영향평가 관련에 이르는 주제들과 함께 살펴보았다. 관련 기관단체나 지방자치단체의 COVID-19와 관련된 최근 사례로는 유럽자전거연합(European Cyclists’ Federation)의 판데믹 기간 자전거이용 증진 관련 자료(Buczynski, 2020), 로테르담시의 활동적 이동관련 미래예측자료(Kwanten, 2019), 이탈리아 소도시 사례(Vela, 2020), 뉴질랜드 오클란드와 미국 로스앤젤리스의 사례(Metropolitan Mobility Podcast, 2020) 등 전수를 살펴보았다. 마지막으로 활동적 이동을 지원하는 정책적 개입에 대하여 검색 결과 중 다수를 차지한 활동적 등교에 관한 내용과 정책적 개입의 위계를 중심으로 제시하였다.

    

    

  
    
      Ⅲ. 연구결과 
      
        1. 활동적 이동의 개념
        활동적 이동(active mobility), 활동적 여행(active travel), 활동적 교통(active transport or transportation)이란 사람이나 물자의 이동을 주로 인간의 신체활동을 통해 하는 걷기, 자전거타기, 킥보드 등을 말한다고 하였으나(Active mobility, 2020) 나날이 다양해지고 있는 전기자전거, 전동스케이트보드, 킥스쿠터, 외발 휠과 같은 개인형 교통수단(Personal Mobility Device)도 포함할 수 있을 것이다(Personal transporter, 2020). 신체활동이 골격근의 에너지를 소모하는 신체의 모든 움직임을 지칭한다면 좌업행태(Sedentary behavior)는 깨어있으면서 앉거나 기대거나 누워서 1.5 대사당량이하의 에너지를 소모하는 행태를 말하므로(U.S. Department of Health and Human Services, 2018) 덜 앉고 더 움직일 수 있는 각종 수단은 활동적 이동에 들어간다고 볼 수 있다. 따라서 보행과 자전거 및 대중교통 뿐 아니라 각종 개인용이동장치(Personal Mobility)를 포함한 좌업행태를 감소할 수 있는 각종 이동방법은 모두 활동적 이동이라고 할 수 있을 것이다.

        생리학적 관점에서 대사당량(Metabolic Equivalent)은 신체활동 강도를 설명하는 표준화된 방법으로 1 대사당량은 휴식을 취하고 있는 상태에서 1분당 체중 1 킬로그램당 산소 3.5 미리리터를 소모하는 상태를 말하는 것으로 앉아서 독서를 할 때 1.3 대사당량, 서있을 때 1.5대사당량의 에너지를 소모하며 움직이기 시작하면 1.6 대사당량의 가벼운 활동으로 간주한다. 따라서 활동적 이동은 좌업행태를 탈피하여 신체활동을 통해 이동하는 것을 지칭한다고 정의할 수 있다. 실제로 미국연방신체활동지침에서 내린 운동의 정의에서도 강도를 불문하고 체력, 수행능력과 건강을 증진하거나 개선하는 모든 신체활동을 운동이라고 정의한 바 있어서 이러한 개념을 뒷받침해주고 있다(U.S. Department of Health and Human Services, 2018).

      

      
        2. 보건학적 측면에서의 고려
        활동적 이동은 도시화에 따른 부담을 줄이고 삶의 질 개선에 기여하며(Zhou, Che, Koh, & Wong, 2020), 자동차 배기가스 감소로 인한 건강효과를 보인다고 하였다(Weimo & Owen, 2017). 신체활동의 부족과 좌업생활이 체력의 감소와 근골격계 능력의 감소 그리고 심혈관 관련 유병률, 사망률과도 밀접한 관련이 있다는 것은 이미 알려진 사실이다. 보건복지부의 한국인을 위한 신체활동지침(Korean Minisstry of Health and Welfare, 2013)에 기초한 코로나19로 인한 사회적 거리두기 신체활동 수칙도 대한민국 질병관리본부의 의뢰로 마련된 바 있어서(Koh, 2020) 정신건강을 포함한 뇌건강, 수면 그리고 실행기능의 개선 등을 강조하고 있다. 몇 가지 유익은 즉각적이어서 중ㆍ고강도 신체활동을 단 한 번만 하더라도 불안증상을 줄이고 수면과 인지기능을 개선할 뿐 아니라 혈압을 내리고 인슐린민감성을 높이며 대부분의 이런 개선은 규칙적으로 중고강도 신체활동을 하면 더욱 커진다는 점을 밝히고 있어서 코로나19로 인한 부정적 측면의 대처에 유용해 보인다.

        또한 어른과 아이, 임산부에게서까지 여가시간의 운동이 아니더라도 활동적 이동을 통해 유익을 여전히 얻을 수 있다는 것은 자명한 사실로 체계적 검토 논문들을 통해서도 확인되었다(Saunders, Green, Petticrew, Steinbach, & Roberts, 2013; Lubans, Boreham., Kelly, & Foster, 2011) 특히 중ㆍ고강도 신체활동량과 총사망률과의 관계에서는 유익을 얻기 위한 신체활동량의 하한선이 없으며 신체활동량이 증가하는 초기에 유익을 얻는 정도가 높고 주당 8.25대사당량-시간에서 유익의 70%정도를 얻을 수 있다는 점에서 주당 최소권장량을 달성하지 못하더라도 활동적 이동을 통한 개입의 효과를 얻을 수 있다는 점이 매력적이다(U.S. Department of Health and Human Services, 2018). 또한 이미 세계적으로 신체활동 관련 2세대 가이드라인들이 잠자지 않으면서 앉거나 기대거나 누워있는 좌업행태를 줄이는 것에 초점을 맞추어왔으므로(Koh, 2018) 활동적 이동의 전략도 좌업행태는 줄이고 신체활동은 늘리는 것에 초점을 두는 것이 바람직할 것이다. 미연방 신체활동 지침2판(U.S. Department of Health and Human Services, 2018)에서는 앉아있는 시간이나 텔레비전 시청시간이 증가할수록 사망위험이 증가하는 메타분석 결과를 제시하면서 서있는 것을 1.6대사당량의 저강도 활동의 범주에 포함하여 1.3대사당량의 누워있기와 1.5대사당량의 앉아있기를 구분하였다. 따라서 선채로 이용하는 전동스케이트보드, 킥스쿠터, 외발휠과 같은 개인형 이동장치(Personal Mobility Device)도 앉은 채로 이용하는 비활동적 이동과 달리 좌업행태를 줄이는 전략으로 활용할 수 있을 것이다. 좌업행태 감축의 건강에 관해서는 최근 활발한 연구가 진행 중으로(Zhu, 2017) 세계 각국의 공식지침을 통해 권장되고 있다(Koh, 2018).

        또한 도보와 자전거 이용자들은 자동차 운전자들보다 환경을 다르게 인식하여 주변 환경이나 지역사회에 대한 연계와 소속의식을 강화시키고, 정신건강과 전반적 안녕감을 증진 시킨다고 하여(Orellana, Hermida, & Osorio, 2016) 미국질병관리본부에서도 활동적 이동을 권장하였고(Centers for Disease Control and Prevention, 2011), 어린이를 포함한 모든 사람에게서 다양한 건강 효과를 들어 활동적 이동을 옹호하였다(Larouche, 2018). 최근 유럽에서는 최근 전동보조자전거 이용자가 계속 늘어나고 있는데 이들은 일반 자전거 이용자보다 매주 에너지 소비량이 10% 더 높고 자가용이나 대중교통 이용자보다 매주 550에서 880 대사당량분(MET minutes)이 더 높다고 하였다(Castro et al., 2019).

      

      
        3. 사회ㆍ경제ㆍ환경적 측면에서의 고려
        활동적 이동이 온실가스증가를 줄이고 지구온난화를 완화하는 것은 잘 알려져 있다(Rissel, 2009). 실제로 관련기관단체(Buczynski, 2020)나 지방자치단체(Kwanten, 2019; Jarre & Ruffino, 2020; Metropolitan Mobility Podcast, 2020; European Cyclist’s Federation, 2020) 및 국가적 사례(Rissel, 2009)는 다음 절에서 별도로 서술하였다. 세계보건기구의 국제신체활동실행계획(WHO, 2019)에서는 국제연합(United Nations, 2015)의 17개 지속가능개발목표 중 지속가능한 도시와 주거지, 기후변화대응, 육상생태계보전을 비롯한 13개 목표의 달성에 기여하는 직ㆍ간접 경로가 있다고 하여 아래에서 상술하였다. 기후변화를 되돌릴 가장 강력하고 포괄적인 계획으로 일컬어지는 플랜 드로다운(Hawken., 2017) 의 8대 분야에서도 활동적 이동은 에너지, 수송체계, 건축과 도시 등 여러 분야에 걸쳐있는 중요한 주제이다.

        과체중과 비만은 영양불량의 일종으로 활동적 이동을 통한 신체활동적 생활은 건강한 체중유지를 돕는다. 신체활동 부족과 좌업행태는 비감염성질환의 위험인자로 활동적 이동을 통한 신체활동적 생활로 이들 질환을 줄일 뿐 아니라 배기물질을 줄여 공기의 질을 개선하여 관련 사망과 질환을 줄인다. 소년과 소녀들의 활동적 이동은 집중력과 인지기능을 높여서 학업성과를 높일 수 있다. 여성과 소녀들의 신체활동적 생활은 독립성을 높이고 경제적 활동의 참가를 높인다. 활동적 이동으로 여러 기회에 접근하여 실업을 줄일 수 있을 뿐 아니라 직장에서의 생산성도 높이며 손상과 결근도 줄 일 수 있다. 보행과 자전거 인프라는 지속가능한 교통과 인간의 안녕 수준을 높일 수 있다. 활동적 이동을 통한 역량강화로 사회경제 정치영역에서의 평등에 기여하고 차별과 편견을 줄여나 갈 수 있다. 보행과 자전거 활성화는 지역사회 연계와 협력을 촉진할 수 있다. 자동차 이용의 감소는 기후변화 대처에도 기여할 수 있다. 모두를 위한 안전하고 저렴하며 접근가능하고 지속가능한 교통체계는 특히 코로나19 유행과 같은 취약한 시기에 보행과 자전거망과 대중교통을 통해 신체활동 참여를 도모할 수 있고 자동차로 인한 교통사고도 감소시킬 수가 있다. 특히 밀집된 생활을 하는 도시 지역에서는 활동적 이동을 위한 계획이나 정책을 통해 신체활동을 촉진하는 효과가 클 수 있다. 그리하여 1인당 환경에 미치는 악영향을 줄일 수 있고 개방된 녹색공간이나 공공장소에 대한 보편적이고 안전한 접근을 통해 신체활동적 공간이용을 촉진할 수 있으며 이러한 공간에 대한 수요를 늘리고 기존 공간의 보존도 촉진할 수가 있다. 지역의 계획이나 도시개발을 통해 지역사회 주요시설들의 배치까지 활동적 이동이 가능하도록 디자인을 하게 되면 지역에서의 활동적 이동과 지역사회 연계도 더욱 높일 수 있게 된다. 지구적 건강과 개인이 건강은 상호 배타적인 것이 아니므로 지속가능한 개발과 개인의 생활양식은 조화되어 자연을 보존하고 지속가능성을 높이며 개인이 환경에 미치는 영향에 대한 인식도 높아지게 된다<Table 1>.

        
          <Table 1> 
				
          

          
            Physical activity and the sustainable development goals
          
          

        

        
          
            
              	SDG target
              	Direct and indirect pathway to improve SDG
            

          
          
            	2 Zero hunger
            	Obesity is a form of malnutrition. Physical activity can assist with maintaining a healthy weight...
          

          
            	3 Good health
            	Physical inactivity and sedentary behaviour are risk factors for noncommunicable disease... Encouraging a shift from car use to walking, cycling and use of public transport contributes to a reduction in emissions and improved air quality
          

          
            	4 Quality education
            	Increasing physical activity participation in both girls and boys can improve concentration and cognitive function...
          

          
            	5 Gender equality
            	Increasing access and opportunities for physical activity in women and girls contribute to enable women and girls...
          

          
            	6 Decent job and
economic growth
            	Encourage walking and cycling (for transport or recreation)to contribute to reduce unemployment by providing opportunities. Physical activity can contribute to increased productivity in the workplace as well as reduced injuries and absenteeism...
          

          
            	9 Infrastructure
            	Improving walking and cycling networks can contribute to an increase in physical activity participation, which also contributes to sustainable transport and human well-being...
          

          
            	10 Reduced inequalities
            	Physical activity can empower participants...
          

          
            	11 Communities
            	Through coordination and collaboration within communities, walking and cycling can improve bonds between members of the populace,,,
          

          
            	12 Consumption
            	Increasing the likelihood of walking and cycling reduces automobile use, which contributes to the sustainability of nature...
          

          
            	13 Climate action
            	Reducing automobile use while increasing the possibility of walking and cycling uses a lower amount offossil fuels...
          

          
            	15 Life on land
            	Increasing the tendency for physical activity participation in natural environments encourages sustainable use, appreciation , conservation and restoration of land, and biodiversity...
          

          
            	16 Justice
            	Walking and cycling within and outside of a community setting nurtures positive social values...
          

          
            	17 Partnertship
            	Working together to implement effective national population-based
approaches that promote physical activity can demonstrate and strengthen partnerships...
          

        

        
          
            Source. Adapted from WHO (2017)
          

        

        

      

      
        4. 관련기관단체, 지방자치단체 국가에서의 코로나19관련 최근사례
        유럽자전거연합에서는 판데믹 기간 동안 자전거이용 증진의 이유로 공간 효율성, 교통혼잡대처, 건강과 환경, 회복의 촉진, 기본위생, 재정절감, 경제회복, 주차공간을 활용한 식당활성화, 관광활성화를 들고 코로나19 대책 추적기와 계기판(tracker and dashboard)을 통해 주요한 성과를 추적하고 제시하였다(Buczynski, 2020).

        로테르담시는 코로나19를 비롯해 도시가 직면한 여러 가지 문제를 극복하기 위해 보행과 자전거 이용 증진에 지속적 투자를 하여왔는데 활동적 모빌리티와 관련된 2018년 상황과 2024년도에 예상되는 시나리오에 따른 미래의 유익을 다음과 같이 정리하였다(Kwanten, 2019) 즉 2018년도 상황에서는 4세에서 17세 사이 소아ㆍ청소년의 5킬로미터 미만의 자동차 이동이 1500만 건이나 발생하고 생산성 감소와 의료비 등 교통사고 관련 손상과 사망이 보행자와 자전거 이용자에게 5천8백만 유로의 손실을 유발하고 매년 새로운 5만채의 주택을 공급하는 공간이 소요되고 있는데 활동적 이동에 대한 투자를 하면 당뇨병 감소로 1300만 유로의 이익을 볼 수 있고 대기오염 감소로 인한 1900만 유로의 유익을 얻을 수 있으며 자전거 통행속도가 시속 1킬로미터 오를 때 2천6백만 유로의 이익이 나고 대중교통을 이용하면서 5천2백만 킬로의 보행을 유발할 수가 있다고 하였다. 또한 자전거 관련 비즈니스로 3천4백만 유로의 연간 수익을 실현할 수가 있으며 자전거 은행을 통해 매년 100대의 자전거를, 비용마련이 어려운 사람에게 공급 할 수가 있다고 하였다<Table 2>.

        
          <Table 2> 
				
          

          
            Value of active mobility in Rotterdam now and future
          
          

        

        
          
            
              	Future value in 2024
              	Present quo 2018 current facts and figures
            

          
          
            	-Diabetes: Investment in active mobility could reduce diabetes to an extent that the city save €13 million per year 
-Clean air: By 2024 estimated reduction in car traffic would be worth €19 million per year
-Speed up: 1km/hr faster cycling saves €26 million
-Space up: Reduced car ownership free up space worth €5 million
-Jobs: 300 people work in bicycle business resulting in an annual turnover of €34 million
-Opportunities for all: Since 2019, the bicycle bank has provided over 100 bicycles
            	-Rear seat: Annually, a staggering 15 million car trips under 5 kilometers are made by children aged 4 to 17. 
-Social costs: Loss of productivity, medical costs, and injuries (both fatal and not) among pedestrians and cyclists in traffic amounts to €58 million
-Limited space: Builds 50,000 new homes yearly by 2040 including parking space
          

        

        
          
            Source. Adapted from Kwanten (2019)
          

        

        

        이탈리아의 인구 3만명 작은 소도시인 San Donato Milanese에서 지금처럼 자동차 위주의 이동을 하면 충돌, 소음, 오염, 기후 변화 주거지 침범 등으로 인한 체증, 부상 및 사망 증가로 2030년까지 332억원의 손해가 나지만 보행이나 자전거타기로 신체활동 증가로 수명과 생산성 증가 및 의료비 절감이 490억원에 이른다는 분석도 제시되었다(Jarre & Ruffino, 2020). 뉴질랜드 오클랜드는 도시 중심부의 대부분을 보행구역으로 만들고 통과교통을 제한하는 방식의 대도시 이동 계획을 구현한 최근의 도시로 알려져 있고 미국 로스엔젤레스 주민들은 매년 100시간의 교통 지체를 경험하는데 가장 좋은 공공대책은 고속도로보다는 보행과 자전거와 대중교통이라고 하였다(Metropolitan Mobility Podcast, 2020). 이탈리아의 롬바르디시는 싸이클링 증진을 위한 115백만 유로 규모의 마샬플랜을 출범시켰다(European Cyclist’s Federation, 2020). 코로나19와 관련되어 현재 진행되고 있거나 예측자료를 활용한 이러한 사례의 함의는 논의에서 서술하였다.

      

      
        5. 활동적 이동을 지원하는 정책적 개입
        활동적 이동은 건강과 관련하여 상대적으로 덜 연구된 분야이지만 매일 꾸준하게 실천하여 비만에 대처하는 등 지속하기 쉬운 접근방법으로, 여가운동 등 일시적 생활양식 변화가 지속되기 어려운 것과는 대조적 특성을 지닌다. 여가운동보다는 바쁜 일상 속에 포함하기 쉽고 저비용으로 쉽게 접근이 가능하면서 국제적인 신체활동기준을 달성하여 비만과 20여가지의 만성질환 예방에도 기여하는 것으로 알려졌다(Department of Health, 2011; IOM and National Research Council of the National Academies, 2009; Siegel, Brackbill, & Heath, 1995; WHO, 2010; Wanner, Götschi, Martin-Diener, Kahlmeier, & Martin, 2012).

        이러한 목적으로 거시환경과 미시환경을 포함한 근거에 기초하여 활동적 이동을 지원하는 정책 개입을 다음과 같이 요약할 수 있다(Martin, Suhjrcke, & Ogilvie, 2012). 먼저 선택을 도와주는 방법(Enable Choice)으로는 활동적 이동의 건강 유익과 같은 정보를 주는 긍정적 피드백과 자동차 이용으로 인한 탄소배출량과 같은 부정적 피드백 제공이 정책개입 위계의 가장 아래쪽에 해당된다. 비경제적 인센티브로는 지역교통 정보를 개선하는 긍정적인 것과 교통정온대책(Traffic-calming measure)같은 부정적 인센티브가 있다. 경제적 인센티브로는 공유자전거의 확대와 같은 긍정적인 것과 혼잡통행료 부과와 같은 부정적 개입이 있다. 선택을 제한하는 방법(Restrict Choice)으로는 특정 시간대나 요일 날짜에 자동차 접근을 제한 하는 방법이 있다<Table 3>.

        
          <Table 3> 
				
          

          
            Policy intervention to support active travel
          
          

        

        
          
            	Restrict
choice
            	
            	Motor vehicle access restrictions
(automobile free streets at specific times or days)
          

          
            	Enable
choice
            	Financial
incentives
            	- Congestion charging in towns and cities
          

          
            	+ Expansion of access to public bikes
          

          
            	Non-financial
incentives
            	- Traffic-calming measures
          

          
            	+ Refinement of local traffic data (e.g.:Naver map/Kakao map etc)
          

          
            	Feedback
(“nudging”)
            	- Information about carbon emissions from cars
          

          
            	+ Information about health benefits from active travel
          

        

        
          
            Source. Adapted from Martin et al., (2012)
          

        

        

        한편 문헌검색결과에서 가장 많은 대안이 제시된 ‘활동적 등교(Active Travel to School, ATS)에 대해서는 덴마크, 핀란드, 영국 및 노르웨이의 아동들의 활동적 이동에 대하여 국가별 차이점과 유사점을 비교한 결과에서 스마트 폰 사용 증가, 자동차 접근성 증가로 인한 걷기와 저전거 타기 감소를 줄이는데 기여 하는 것으로 나타나 지역 수준에 맞는 교통 안전 대책을 잘 세우면 좋은 대안으로 밝혀졌다(Fyhri, Hjorthol, Mackett, Fotel, & Kyttä, 2011). 활동적 등교(ATS)와 건강관련체력(Healthth-related fitness, HRT)의 관계를 조사한 결과에서도 체중, 심폐 건강, 근육 건강 및 유연성 등이 개선되는 것으로 나타났다. 이 결과를 통해서도 활동적 등교를 권장하고 활동적 이동수단을 사용할 수 없도록 하는 사회구조적인 부분에 대한 접근이 필요하다고 제안되었다(Lubans, Boreham, Kelly, & Foster, 2011).

      

    

    

  
    
      Ⅳ. 논의
      농경과 정착, 밀집생활의 시작 이후 감염병은 인류의 주된 사망원인 중 하나였으나 산업혁명기 콜레라 유행을 계기로 공중보건법, 도시계획법 등 위생개혁과 식량증산으로 인한 영양개선 및 공중보건과 의료의 발전으로 지난 200년간 인류의 기대여명은 급증하였지만 2차 세계대전 이후 인구ㆍ사회ㆍ경제의 폭발적 성장과 화석연료 소비로 지구 온난화가 가속되어 물과 식량부족, 감염병 확산외 해수면 상승과 해양산성화, 생물 다양성 파괴 등의 위험에 이르게 되어(Cho, 2019) 현재 팬데믹의 주기가 단축되고 있는 것으로 보인다. 그래서 세계보건기구의 전세계 신체활동 실행계획(WHO, 2019)에서 사회경제환경을 고려한 사회생태적 신체활동증진 개입효과를 다각적으로 제시한 것을 앞에서 살펴보았다. 따라서 좌업행태를 줄이고 신체활동을 늘리는 새로운 신체활동기준에 따른 활동적 이동의 강화는 보건학적 차원을 넘어 코로나19 대응의 좋은 대안이 될 수 있을 것으로 보인다. 세계보건기구의 전세계신체활동실행계획에서 권장하듯이 보건의료계 체육ㆍ운동ㆍ스포츠계를 넘어 전사회적 접근방법(whole-of-society approach)과 전행정적 접근방법(whole-of-government approach)이 더욱 보편화되도록 2030년을 향한 국민건강증진종합계획 등이 변화되고 교통이나 교육부서 등에서도 활동적 이동이 더욱 적극적으로 채택될 수 있을 것이다. 어린이들의 활동적 등교와 관련하여서는 최근 세계적으로 소아청소년 신체활동 레포트카드 정책을 중심으로 활발한 도입과 논의가 이루어지고 있는 것으로 보여(Koh, 2018) 한국에서도 신체활동 국가기준 충족율이 낮은 소아청소년에게 시사점이 큰 것으로 보인다.

      103개 지방자치단체가 회원으로 가입되어 있는 대한민국건강도시협의회에서 2016년부터 활동적 생활환경조성을 공동정책으로 추진하고 있어서 활동적 이동을 더욱 강화할 수 있는 좋은 플랫폼이 될 수 있을 것으로 보인다(Koh et al., 2016). 대한민국건강도시협의회에서 회원도시들을 대상으로 코로나19의 영향을 조사한 결과(Korean Healthy Cities Partnership, 2020)에서 나타난 경제위축과 건강격차, 코로나블루와 환경과 교육문제, 비만과 신체활동 부족 등에 대한 여러 문제점을 해결하는데 있어서 활동적 이동은 코로나19상황에서 밀접한 접촉이 가능한 대중교통이나 승용차를 이용하지 않고도 이동을 할 수 있는 좋은 대안이 될 수 있어 보인다.

      세계보건기구의 전세계신체활동실행계획에서 보았듯이 앉거나 기대거나 누워서 수동적으로 이동하는 것과 달리 활동적 이동은 국제연합이 정한 지속가능개발목표 17개 중 13개 목표에 기여할 수 있는 좋은 대안일 뿐 아니라 그 사회경제환경적 가치도 계량적으로 측정되어왔다. 실제로 본 연구에서 사례로 제시한 로테르담시와 이탈리아 San Donato Milanese지역에서도 이러한 비용추산을 시나리오로 작성하여 계산한 바가 있다. 세계보건기구 유럽지역사무처에서는 보행과 자전거 이용에 관한 보건경제학적 평가 방법(Health Economy Assessment Tool)과 지침을 통해 신체활동뿐 아니라 공기오염, 손상과 탄소배출의 영향을 체계적으로 평가할 수 있는 도구와 지침을 권장하고 있어서(World Health Organization Regional Office for Europe, 2017) 국내에서도 상당기간에 걸쳐 도입이 시도되어왔던 건강영향평가의 도구로 적극 활용될 가치가 있을 것이다. 잉글랜드와 웨일즈지역에서도 통합적 교통과 건강영향 모형도구(Integrated Transport and Health Impact Modelling Tool, ITHIM)의 시험적 적용을 통해 자동차 운행거리와 속도를 잘 제한하면 보행이나 자전거로 인한 손상은 우려할 정도가 아니라고 제안한 바가 있어서 한국에서도 이러한 방법과 도구를 잘 활용하여 건강영향평가를 활성활 할 수 있을 보인다. 앞에서 언급된 각 지역에서의 사례뿐 아니라 학자들의 연구를 통해서도 활동적 이동을 위한 좋은 인프라는 효과적으로 교통혼잡을 줄이고(Zhou et al., 2020) 연료비를 절감하며 도로나 주차시설 등 인프라 요구를 줄이고 녹색공간을 늘리는 반면에 공기오염, 소음폭로 및 자동차로 인한 교통사고 발생이 줄어들 수 있다고 하였다(Guariso & Malvestit, 2017).

      활동적 이동을 지원하는 정책적 개입에 대해서는 피드백과 인센티브 및 제한을 통한 여러 가지 방법이 제안된 것은 전통적인 보건의료와 체육운동스포츠를 넘어 활동적 이동이 전사회적, 전행정적으로 실행되어야 할 필요를 더 높여주는 것으로 사료된다. 특히 활동적 등교와 관련해서는 교육부서뿐 아니라 학부모들의 인식전환과 적극적 참여가 필요할 것이다. 덴마크에서 실시한 연구에서는 9세에서 15세 사이 청소년들을 대상으로 학교 등교 수단을 자전거를 이용할 때 걷기만 하는 학생들보다 체력과 심혈관 건강이 5배 더 좋아지는 것으로 나타나(Cooper et al., 2006) 자전거를 타는 것은 활동적 이동을 높일 수 있는 수단으로 개입하는 것이 필요하리라고 사료된다. 한국에서도 자전거교실과 교육, 통학로 안전환경의 정비 등이 선행된다면 여건이 되는 곳에서부터 적극적으로 도입할 만한 정책으로 사료된다.

      최근에는 이에 더하여 정보통신기술의 발전을 통한 지능형 교통체계의 도움으로 5개국 23개 프로젝트를 통해 안전하고 편안하며 매력적으로 자전거이용 활성화가 가능하다고 하였다고 네덜란드어로 출판된 원저 논문에서 밝혔다(Bicycles and ITS, 2020). 이는 미국연방 신체활동가이드라인 2판에서 권장되는 신체활동 증진개입의 방법으로 정보통신기술을 활용한 방법들이 강력한 효과를 보인다고 한 점(U.S. Department of Health and Human Services, 2018)과 상통하는 내용으로 스마트기술을 활용한 공유자전거 등을 넘어 다양한 발전 가능성이 있을 뿐 아니라 이미 상용적 서비스를 제공하는 회사들이 늘어나고 있어서 고무적이다. 한국교통연구원에 따르면 국내 퍼스널 모빌리티 시장은 연평균 20% 이상 고속 성장 중으로 전동킥보드를 포함한 국내 스마트 모빌리티 시장 규모는 2016년 6만 대, 2017년 7만5000대, 지난해 9만 대 수준에서 2022년 20만 대까지 증가할 전망이라고 한다(KISO Planning team, 2019).

      국내에서도 여러 지방자치단체에서 제공하는 공유자전거 뿐 아니라 공유퍼스널모빌리티 일레클이 서울시 일부지역, 수원시, 세종시, 부천시, 김포시 등에서 운영이 되고 있고(Elecle, 2020) 카카오티 바이크(전기자전거)가 성남시, 위례신도시, 인천광역시 연수구, 전주시, 울산광역시, 하남시, 인천광역시 서구를 필두로 서비스 지역을 넓혀가고 있고 보관을 할 수 있는 권장 구역도 생겨나고 있으며(Cacao T Bike, 2020) 킥고잉, 라임, 씽씽 등 전동킥보드 회사도 늘어나고 있다. 2020년 12월10일부터 시행되는 개정된 도로교통법과 자전거이용 활성화에 관한 법률이 2020년 6월 9일 공포됨에 따라 퍼스널 모빌리티 이용은 늘어날 것으로 보인다. 퍼스널 모빌리티는 전동 스케이트보드, 전동휠, 전동킥보드가 대표적인데 그 특징은 휴대의 간편함이다. 또한, 전기를 사용하기 때문에 공해가 거의 없고, 유지비가 거의 들지 않는다. 퍼스널 모빌리티는 편리한 교통수단이 될 수 있고 레저용품이 될 수 있지만 제동력이 약하여 위험할 수 있으므로 개정된 법에 따른 안전한 이용이 되기까지 다양한 노력이 필요해 보인다.

    

    

  
    
      Ⅴ. 결론
      활동적 이동의 정의는 2세대 신체활동가이드라인에 따라 좌업행태를 탈피하여 덜 앉고 더 움직이는 신체활동을 이용한 이동으로 정의하는 것이 바람직해 보인다. 코로나19시대에 활동적 이동은 좌업행태 감축과 신체활동 증진뿐 아니라 지속가능개발목표 달성을 위한 다양한 영역에 직간접적 영향을 미치는 경로가 있어서 세계 여러 곳에서 다양한 사례들이 늘어나고 있어서 활동적 이동을 지원하는 정책적 개입의 필요가 있어 보인다. 한국에서도 최근 정보통신기술과 인프라의 발전과 발 법제도 정비 등을 발판으로 하여 사고예방과 안전을 고려하는 활동적 이동의 신중한 도입과 활용이 필요할 것이다.
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