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혈액투석 환자에서 혈관 석회화의 임상적 의의: 결과인가 시작인가?

전남대학교병원 신장내과

김 창 성

Clinical Implication of Vascular Calcification in Patients Undergoing 
Hemodialysis: The End or the Beginning of Disease

Chang Seong Kim

Division of Nephrology, Department of Internal Medicine, Chonnam National University Hospital, Gwangju, Korea

In recent years, many studies have emphasized the role of vascular calcification in the development of cardiovascular disease and 
its strong link to high cardiovascular mortality and low patient survival. Calcification of both the coronary and large vessels is com-
mon in patients undergoing hemodialysis. However, no consensus exists on the assessment of vascular calcification or interventions 
to retard its progression in patients undergoing hemodialysis. In this issue, Shin et al. investigated the correlation between the vas-
cular calcification score of the hands and pelvis on simple radiographs and the inflammation and nutrition status of patients under-
going hemodialysis. They determined that vascular calcification is crucial and severs the vicious circle of linked risk factors, thus 
improving survival outcomes. In this respect, vascular calcification may not be an end to disease course, but a beginning. (Korean J 
Med 2014;87:39-41) 
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만성 신장 질환 환자에서 혈관 석회화와 동맥 경직도가 

증가하고 이는 전체 사망률과 심혈관계 사망률을 증가시키

는 독립적인 위험인자로 알려져 있다[1]. 흥미롭게도 한 연

구에서는 만성 신장 질환 3기 환자에서 약 40%가 혈관 석회

화가 있음을 보고하였고 또한 동맥 경직이 심할수록 오히려 

사구체 여과율을 감소시킨다는 보고도 있다[2,3]. 혈액투석 

환자에서도 혈액투석 시작 시점부터 혈관 석회화와 동맥 경

직도가 이미 증가되어 있고 심혈관계 사건과 사망률을 증가

와 연관성이 있다. 신장이식이 동맥 경직도에 미치는 영향에 

대해서는 아직 논란의 여지가 있는데, 생체 신장 이식 후에 

동맥 경직도가 호전된 보고가 있는 반면에 이식 후에도 관

상동맥 혈관 석회화가 진행된다는 연구 결과도 있다[4]. 이

처럼 신기능이 감소한 시점부터 혈관 석회화가 진행하고 사

망률과 깊은 연관이 있기 때문에 신기능이 저하된 환자에서 

혈관 석회화의 병태생리를 밝히려는 많은 연구가 진행되고 

있다. Shin 등[5]은 혈액투석 환자 100명을 대상으로 수부와 

골반부에 단순 방사선 촬영을 하여 혈관 석회화를 측정하였

고, 이를 바탕으로 혈관 석회화와 동맥 경직도, 염증 및 영양 
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상태와의 연관성을 보고자 하였다.

만성 신장 질환 및 혈액투석 환자에서 혈관의 변화는 일

반적인 혈관의 노화 과정과 유사하지만 몇 가지 구별되는 점이 

있다. 첫째, 신장 기능이 정상인 사람과 비교하여 말기신부

전 환자에서는 관상동맥의 중간막이 두껍고 플라크(plaque)

에 석회화가 현저히 증가되어 있는 점이 다르다[6]. 둘째, 말

기 신부전 환자에서 관상동맥의 석회화 못지 않게 대동맥과 

중심 동맥의 석회화로 인해 심혈관계 사망률이 증가한다고 

알려져 있으며 동맥의 내경이 증가하고 내막과 중간막이 두

꺼워지며 혈관이 경직되는 점이 특징적이다. 결과적으로 수

축기에 후부하(afterload)가 높아져 좌심실 비대를 일으키고 

혈관의 탄성이 감소하여 확장기 혈압이 떨어짐에 따라 관상

동맥으로 혈류가 감소하는 허혈성 심장 질환의 빈도가 증가

한다[7]. 따라서 신 기능이 감소한 환자에서는 죽상동맥경화

증(atherosclerosis)과 동맥경화증(arteriosclerosis)으로 대변되

는 전반적인 혈관 재형성과 혈역학적 변화가 심혈관계 사망

률을 증가시키는 주된 이유로 알려져 있다.

이렇게 동맥 혈관의 변화에 영향을 주는 인자로는 요독증 

자체뿐만 아니라 나이, 유전적인 요인, 고혈압, 당뇨, 지질 

이상, 염증, 영양실조 등이 연관성이 있는 것으로 생각된다. 

Shin 등[5]은 혈액투석 환자에서 당뇨병이 혈관 석회화와 유

의한 연관성이 있음을 보고하여 혈관의 재형성에 영향을 주

는 여러 인자 중에 당뇨가 가장 중요함을 보여주었다. 실제

로 노인 고혈압 환자에서 종말당화산물(advanced glycation 

endproduct)이 동맥 경직도와 연관성 있고 분해 약물을 사용

하였을 때 동맥 경직도가 호전을 보였으나[8], 신기능이 저

하된 환자에서의 연구는 미흡한 실정으로 추가 연구가 기대

된다.

이전의 여러 임상 연구에서 만성 신장 질환 환자에서 염

증 표지자가 증가해 있고 이러한 만성 염증 상태는 영양실

조와 죽상동맥경화증을 발생시키는 것으로 보고하고 있으며

[9,10] 반대로 영양실조 자체가 만성 염증을 조장한다고 알

려져 있다. 따라서 만성 신장 질환 환자에서 영양실조와 염

증은 서로 악순환으로 작용하여 혈관병증과 심혈관 질환 및 

사망률을 증가시키는 중요한 인자로 간주된다. 결과적으로 

조기에 영양 및 염증 수준을 파악하고 개선하는 것이 악순

환의 고리를 끊고 만성 신장 질환 환자의 장기 생존율을 향

상시키는 데 무엇보다 중요하다. Shin 등[5]은 혈액투석 환자

에서 단순 방사선 촬영을 통해 혈관 석회화 정도가 심한 환

자에서 알부민과 부갑상선 호르몬 수치가 낮아 영양 상태와 

연관성이 있는 것으로 보고하였다. 하지만 기존에 동맥 경직

도와 밀접한 연관이 있다고 알려진 C-반응성 단백질과의 연

관성은 찾지 못하였는데 이는 적은 대상군과 후향적 연구의 

한계점, 혈관 석회화의 평가 기준이 명확하지 않는 것이 이

유일 것으로 사료된다.

혈관 석회화를 평가하는 비침습적인 방법으로는 전산화 

단층촬영과 함께 단순 방사선 촬영, 초음파, 맥박파전파속도

(pulse wave velocity) 등이 있다. Framingham Heart Study에서 

단순 요추부 촬영상 복부 대동맥 석회화가 존재하면 심혈관

계 사망이 증가한다는 결과가 보고된 이후 수부나 골반, 대

퇴부, 요추부 등 다양한 신체 부위에서 혈관 석회화를 평가

하려는 노력이 있어 왔다. Shin 등[5]은 수부와 골반에서 단

순 방사선 촬영을 시행하여 혈관 석회화를 평가하였고 동맥 

경직도와의 연관성을 증명하였다. 이러한 단순 방사선 촬영

은 값이 싸고 쉽게 검사가 가능하며 방사선 노출이 적을 뿐 

아니라 혈관벽을 따라 기차길(railroad) 형태로 윤곽을 보이

면 중간막 석회화로 판단하고 불규칙하고 부분적으로 석회

화가 보이면 내막의 석회화로 구별할 수 있는 장점이 있다. 

하지만 정량적인 측정이 어렵고 점수 평가가 주관적이어서 

치료 반응이나 질환의 진행 정도를 평가하기가 어렵다는 단

점이 있다. 또한 초기 만성 신장 질환 환자에서는 검사가 제

한적이다[11]. 혈관 석회화를 진단하는 데 단순 방사선 촬영

이 매혹적인 방법이긴 하지만 임상에 적용하기 위해 검사 

부위나 점수 평가 방법을 체계적이고 객관화시키기 위한 추가 

연구가 필요하다. 단순 방사선 촬영 외에도 맥박파전파속도 

측정으로 비교적 간단하게 동맥 경직도 정도를 평가할 수 

있다. 최근 여러 연구에서 맥박파전파속도가 신장 기능 감소 

및 사망률과 연관성이 있다고 알려져 있으나 논란의 여지가 

있고, 오히려 박동성을 평가하는 맥박압(pulse pressure)이 신

장기능 감소와 사망률과 연관성이 있다는 보고가 있어 다양

한 방법을 통한 혈관 경직도 측정과 염증 및 영양 상태와 상

관관계에 대한 연구도 필요하다.

신기능이 감소함에 따라 부갑상선 호르몬이나 혈청 인보다 

조기에 섬유모세포성장인자 23 (fibroblast growth factor 23)이 

증가하고 반대로 klotho의 발현이 감소하며 이는 심혈관계 

질환과 연관성이 있다고 알려져 있다. 최근에 Jimbo 등[12]은 

기존에 알려진 인터루킨-6 (interleukin-6)나 종양 괴사인자

(tumor necrosis factor) 이외에 섬유모세포성장인자 23의 증
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가가 요독성 동물 모델에서 혈관 석회화와 밀접한 관련이 

있음을 보고하였고 klotho가 감소된 경우 혈관 수축을 일으

킨다는 최근 연구[13]가 있어 이를 조절 하려는 시도가 새로

운 과제로 남아있다. 현재로서는 비약물적 치료로 생활습관 

개선과 함께 약물 치료로는 레닌-안지오텐신-알도스테론 계

의 차단 약물만이 제한적으로 사용되고 있는 시점에서, 만성 

신장 질환 및 말기 신부전 환자에서 혈관 석회화의 병태 생

리를 이해하고 진단과 치료를 위한 다양한 동물 실험과 함

께 대규모의 전향적 연구도 이루어져야 하겠다. 이러한 관점

에서 Shin 등[5]의 연구는 혈액투석 환자에서 혈관 석회화에 

대한 경각심을 환기시키고 진단과 치료의 연결고리를 찾고

자 하는 점에서 중요한 연구라 생각한다.

중심 단어: 혈관 석회화; 혈관 경직; 염증; 영양실조; 혈액
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