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Ⅰ. 서  론

생활양식의 변화와 인구의 노령화로 인해 심혈관 질환

의 사망률과 이환율이 증가하고 있다. 죽상경화증은 혈관 

폐쇄를 통해 심근경색이나 뇌졸중과 같이 생명을 위협하

는 심혈관 질환을 일으키는 퇴행성 동맥 질환이다. 

경동맥 초음파 검사법은 비침습적이며 정확성과 재현성

이 있는 검사로 무증상 환자에서도 일차 선별검사로서 심

혈관 질환의 위험성을 예측하는데 사용되고 있다1). 초음

파를 이용해 측정할 수 있는 총경동맥(common carotid 

artery: CCA)의 내중막 두께(Intima-Media Thickness: 

IMT)는 죽상경화증의 유용한 지표이며, IMT의 증가로 관

상동맥질환과 뇌졸중의 정도와 범위를 예측할 수 있다고 

보고되고 있다2). 이와 관련하여 Lorenz 등3)은 경동맥 

IMT가 0.1 mm 증가하면 심근경색의 위험도가 10-15% 증

가하고, 뇌졸중 위험도는 13-18% 증가한다고 하였다. 또 

다른 연구에서는 성인에서 경동맥 IMT는 고혈압, 지질

사이상, 비만 등과 같은 심혈관질환 위험인자들과 연관이 

보인다고 하였다4). 

이와 함께 경동맥 IMT의 증가는 장기의 손상과도 관계

가 있다5)고 알려져 있는데 최근 관상동맥 죽상경화증의 

여러 위험인자 중 관심이 증가되고 있는 인자들로는 사
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증후군 및 염증반응을 들 수 있다6,7). hs-CRP는 전신염

증반응 지표자로서 심혈관 질환의 중증도와 예후를 가늠

할 수 있는 인자로 알려져 있다8,9). 따라서 심혈관 질환에

서 염증반응이 주요한 역할을 한다면 심혈관질환 위험인

자들의 집적정도에 따라 hs-CRP의 수치는 증가할 것이

며, 관상동맥의 죽상경화증의 정도도 증가할 것으로 가정

할 수 있을 것이다. 따라서 이와 같은 위험인자들의 정도

를 파악하여 동맥경화의 정도를 예측하고 진단하는 것은 

죽상경화증의 중요한 합병증의 하나인 심혈관질환의 예방

과 조기 진단에 있어 매우 중요하다 할 수 있을 것이다.

이 연구에서는 경동맥 IMT와 hs-CRP을 포함한 심혈관

질환의 위험인자와의 연관성을 검토하여 심혈관질환의 발

생을 예측함에 있어 경동맥 IMT의 측정이 의미가 있는지

를 알아보고자 하였다.

Ⅱ. 연구방법

1. 연구대상

이 연구는 2011년 01월부터 2012년 11월까지 한 학병

원의 건강증진센터를 방문하여 경동맥 초음파 검사를 받

은 성인 남・녀 134명을 상으로 하였다. 

2. 신체계측 및 혈액검사

신체계측은 자동신장체중계를 이용하여 측정하였고, 체

질량지수(body mass index: BMI)는 [체중(㎏)÷{신장

(m)}2]의 공식을 이용하여 산출하였다. 

혈액검사는 8시간 이상 공복 상태로 정맥혈을 채혈하여 

혈당(Glucose), 총 콜레스테롤(total cholesterol: TC), 중

성지방(triglyceride: TG), 고밀도지단백콜레스테롤(high 

density lipoprotein cholesterol: HDL)을 측정하였다. 

지질농도 표지자 중 허혈성 심장질환의 위험도를 가장 잘 

예측할 수 있는 것으로 알려져 있는 동맥경화지수

(atherogenic index: AI)는 TC를 HDL로 나눈 값으로 정

의하였다.

3. 총경동맥 내중막 두께 측정

IMT 측정을 위한 경동맥 초음파 검사는 Philips IU-22

장비와 7-12MHz 선형탐촉자를 이용하여 시행하였다. 

초음파를 이용하여 IMT를 측정하는 위치와 방법에 

해서는 여러 연구마다 다양한 방법들이 사용되어 왔으며 

그에 따라 측정의 정확도가 차이가 있는 것으로 보고되고 

있다. 많은 연구들 중 European Lacidipine Study on 

Atherosclerosis(ELSA) 보고에 따르면 2회 반복 측정 시 

총경동맥의 평균 측정값이 내경동맥에서의 평균 측정값보

다 차이가 적은 것으로 나타났으며, 원벽보다는 근벽에서 

차이가 큰 것으로 나타났다. 이 연구에서 IMT는 총경동맥 

원위부 1 cm 지점에서 측정하였는데, 이는 총경동맥이 직

선주행의 특성을 가지고 있어 내경동맥이나 분지점에 비해 

측정이 쉽고 재현성이 높은 장점을 가지고 있기 때문이다.

측정방법은 다음과 같다. 상자를 바로 누운 상태에서 

목을 약간 뒤로 젖히고 검사측의 반 쪽으로 머리를 돌린 

후 좌우 총경동맥의 횡단면과 종단면을 관찰하였다(figure 

1). IMT는 혈관 내강-내막이 맞닿는 곳으로부터 중막-외

막이 맞닿은 곳 사이의 거리를 장비에 내장되어 있는 캘리

퍼를 이용하여 측정하였다. 

모든 측정은 영상의학과 전문의 2인에 의해 이루어졌다.

Figure 1. Common carotid artery intima-media thickness by 

ultrasonography
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4. 자료처리

자료처리는 SPSS 18.0 프로그램을 이용하였다. 성별에 

따른 빈도분석을 실시하였으며, 모든 변인들의 기술통계

량을 구하였다. 총경동맥 IMT와 심혈관질환 위험인자와의 

연관성을 확인하기 위해 상관분석을 실시하였으며 통계적 

유의수준은 a=.05로 설정하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 대상자의 개인적 특성

상자의 개인적 특성과 분포는 table 1과 같다.

총 134명중 남자는 76명(56.7%), 여자는 58명(43.3%)

인 것으로 나타났다. 상자의 평균 연령은 47.78±6.68

(세)이며, 평균 신장은 165.44±8.30(cm)이었다. 평균 체

중은 66.6±11.21(㎏)이었고, 평균 BMI는 19.94±2.86으

로 나타났다.

Table 1. General characteristics of subjects

total (n=134) M (n=76) F (n=58)

age(yr) 47.78±6.68 47.39±6.30 48.28±7.18

heigh(㎝) 165.44±8.30 170.68±5.58 158.58±5.90

weight(㎏) 66.6±11.21 71.97±9.27 58.54±8.70

BMI 19.94±2.86 21.07±2.48 18.46±2.67

BMI: Body Mass Index

2. 대상자의 임상적 특성

상자의 임상적 특성은 table 2와 같다.

상자의 평균 수축기 혈압은 118.16±14.29(㎜Hg)이었

으며, 남성의 혈압이 여성에 비해 더 높게 측정되었다. 오

른쪽 경동맥 평균 IMT는 0.070±0.013(㎜)이었으며 왼쪽 

평균 IMT는 0.072±0.014(㎜)로 나타났다. 성별에 따라 

IMT를 비교해 본 결과 여자에 비해 남성의 IMT가 더 두

꺼운 것으로 나타났다.

지질과 관련된 혈액검사 결과를 살펴보면 상자의 평균 총 

콜레스테롤은 194.75±29.51(mg/dL)으로 나타났고, 평균 중성

지방은 106.43±47.16(mg/dL)이었다. 평균 hs-CRP는 0.103

±0.156(mg/L)로 나타났으며, 평균 AI는 3.71±1.02였다.

Table 2. Clinical characteristics of subjects

total M F

SBP(㎜Hg) 118.16±14.29 121.97±13.65 113.17±13.67

DBP(㎜Hg) 72.24±10.04 75.79±9.59 67.59±8.68

R IMT(㎜) 0.070±0.013 0.074±0.012 0.067±0.014

L IMT(㎜) 0.072±0.014 0.073±0.015 0.071±0.013

Glucose(㎎/dL) 88.58±12.02 91.58±13.58 84.66±8.18

TC(㎎/dL) 194.75±29.51 196.16±27.74 192.90±31.83

TG(㎎/dL) 106.43±47.16 124.50±47.50 82.76±34.80

HDL(㎎/dL) 55.99±15.50 52.63±14.95 60.38±15.23

hs-CRP(㎎/L) 0.103±0.156 0.116±0.126 0.085±0.187

AI 3.71±1.02 3.96±0.98 3.37±0.99

SBP: systolic blood pressure
DBP: diastolic blood pressure

3. 총경동맥 내중막 두께와 심혈관질환 위험인자

와의 연관성

총경동맥의 내중막 두께와 심혈관질환 위험인자와의 연

관성은 table 3과 같다.

Table 3. Pearson correlation coefficients between IMT 

and variables

R IMT L IMT

age .386*** .304***

heigh .140 .167

weight .079 .137

BMI .047 .102

SBP .055 -.068

DBP .039 -.036

Glucose .013 .054

TC .243** .180*

TG .123 -.049

HDL -.169 -.035

hs-CRP .002 -.051

AI .263** .155

***p<.001,  **p<.01,  *p<.05
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총경동맥 IMT는 나이가 증가함에 따라 증가하는 것으

로 나타났다. 지질과의 상관관계에서는 TC가 IMT와 양의 

상관관계가 있는 것으로 나타났으며 AI는 오른쪽 총경동

맥 IMT만이 양의 상관관계가 있는 것으로 나타났다. HDL

은 IMT와 음의 상관관계가 있는 것으로 나타났으나 통계

적 유의성은 없었다.

Ⅳ. 고 찰

경동맥의 동맥경화증 정도는 뇌졸중과 같은 뇌혈관 질환

의 표식자일 뿐 아니라 관상동맥의 협착 여부를 예측 가능

하게 하는 등 전신 동맥경화증과 관련된 예측 인자로 잘 

알려져 있다. 특히 경동맥의 IMT는 경동맥에 일반적인 동

맥경화반의 존재가 없더라도 장기적인 뇌졸중 혹은 허혈성 

심장질환의 발병을 예측할 수 있는 것으로 알려져 있다.

경동맥은 초음파를 이용하여 쉽게 영상을 얻을 수 있으

며 이를 통해 정량적인 분석이 가능하다. 이 연구에서는 

양측 총경동맥의 IMT를 측정하여 심혈관질환 위험인자와

의 연관성을 살펴보았다.

총경동맥의 IMT는 혈압, 혈중 콜레스테롤, 흡연, 당뇨

병, 비만 등 수정이 가능한 위험인자들과 나이, 성별, 유

전자 등 수정할 수 없는 위험인자들과 관계가 있는 것으

로 알려져 있다10). Kim 등11)의 연구에 의하면 건강한 성

인의 경동맥 IMT는 나이, 수축기 혈압, 체질량지수 등과 

관계가 있으며, 여러 죽상경화 위험인자들 중 나이가 가

장 강한 관계가 있다고 하였다. 또한 나이 증가와 함께 

여자보다 남자의 IMT가 더 두껍다12,13)고 보고되고 있다. 

이처럼 나이에 따른 IMT의 증가는 노화과정이 혈관 벽의 

구조와 구성에 변화를 일으키기 때문인 것으로 생각되며, 

이러한 혈관의 변화는 심혈관질환의 발병기전에 중요한 

역할을 할 것으로 생각되어진다. 이 연구에서도 양측 

IMT 모두 연령과 가장 강한 상관관계가 있는 것으로 나

타났으며, 남성의 IMT가 더 두꺼운 것으로 나타나 선행연

구들과 유사한 결과를 확인할 수 있었다.

고혈압은 심근경색, 심부전의 발생 등 심혈관계 질환의 

주요 유발인자 중 하나이다. 혈압과 관련하여 Csanyi 등
14)은 고혈압과 흡연을 Simon 등15)은 고혈압을 경동맥의 

IMT에 가장 영향을 주는 위험인자로 보고하였다. 그러나 

이 연구에서는 혈압과 IMT간의 유의한 상관관계를 확인 

할 수가 없었다. 이는 상자들이 건강한 성인들로서 

부분이 정상 혈압을 유지하고 있었기 때문으로 나타난 결

과로 생각되어진다. 

총경동맥 IMT와 지질의 연관성에 한 연구들은 다양한 결

과를 보고하고 있다. Distiller 등16)은 당뇨병 환자에서 저밀

도지단백콜레스테롤(low density lipoprotein cholesterol: 

LDL)이 경동맥 IMT와 양이 상관관계가 있었으며, HDL은 

음의 상관관계가 있다고 보고하였다. Magyar 등17)은 86명

의 이상지질혈증군과 30명의 정상지질혈증군을 상으로 

한 연구에서 다중 회귀분석 결과 총경동맥 IMT와 TC 수

치가 양의 상관관계가 있으나 TG와는 관련이 없음을 발표

하였다. 이 연구에서도 TC가 양측 경동맥 IMT와 유의한 

양의 상관관계가 있는 것으로 나타났으며, AI는 우측 경동

맥 IMT와 유의한 양의 상관관계가 있었다. 그러나 많은 

연구에서 다양한 연구결과가 보고되고 있다는 점을 생각한

다면 다양한 연령과 성별, 질환 등 IMT에 영향을 주는 인

자들에 한 추가 분석이 필요할 것이다.

hs-CRP는 혈관질환의 급성 염증 여부, 염증의 지속성 등

에 관한 표지자로서 심혈관 질환의 주요한 예측인자로 작

용할 수 있다18). 이 연구에서 hs-CRP는 IMT와 유의한 상

관관계가 나타나지 않았다. 이러한 결과는 hs-CRP가 급성

염증의 부산물로서의 유용성은 인정되나 혈관 죽상경화증

의 광범위성을 설명하기에는 아직 부족함이 있을 수 있다

는 점을 생각해 볼 수 있을 것이다. 또한 Abdelmouttaleb 

등19)은 염증 반응이 만성 동맥경화의 개시에 관련된다는 

것보다는 동맥경화반의 파열과 연관된 급성 관상동맥증후

군의 병인에 관여할 것이라는 제안을 하였는데, 이 연구

의 상이 건강한 성인으로 제한되었고 총경동맥에 경맥

경화반이 있는 경우 상자에서 제외했기 때문에 나타나 

결과로 생각된다. 그러나 이 연구는 염증을 중재하고 유

발시킬 수 있다고 알려져 있는 hs-CRP와 AI를 포함한 

심혈관질환 위험인자와 IMT의 연관성을 연구하였다는 점

에서 임상적인 의미가 있다고 생각된다.

Ⅴ. 결 론

총경동맥 IMT와 심혈관질환 위험인자는 연관성이 있었

으며, 특히 연령과 TC, AI가 증가함에 따라 IMT도 증가

하는 것으로 나타났다. 

이러한 결과는 초음파를 이용한 IMT의 측정이 관상동

맥 질환을 포함한 죽상동맥경화증과 같은 혈관 합병증을 

조기에 진단하거나 예측하는데 도움이 되는 것으로 생각

된다. 그러나 이 연구가 제한된 상자로 시행된 점을 생

각해 볼 때 향후 다양한 연령과 질환별로 전향적 연구가 

계속되어야 할 것이다.
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∙Abstract

Association of Carotid Artery Intima-Media Thickness and 

Cardiovascular Risk Factors in Adult

Mi-Young Kim ․ Hwa-Sun Kim1) ․ Shin-Young Kim2)

Dept. of Diagnostic Radiology, Dankook University. Hospital
1)Dept. of Radiological Technology, Ansan University

2)Dept. of Anatomy & Cell Biology, School of Medicine, Hanyang University

Increased intima-media thickness(IMT) of the common carotid artery is an early marker of atherosclerosis 

and a powerful predictor of coronary and cerebrovascular diseases. The purpose of this study was to eval-

uate the correlation between carotid artery IMT and cardiovascular risk factors. Total 134 adult were per-

formed with Ultrasonography to measure IMT at common carotid artery, the physical measurements and 

blood tests, the following results were obtained. 

As a result, IMT showed higher value in male IMT than female IMT. And, the IMT increased according 

to the age increased. Also, TC and AI have positive significant correlation with IMT. In Conclusion, car-

diovascular risk factors with adult are associated with increased IMT of common carotid artery.

Key Words : Common carotid artery intima-Media Thickness, Cardiovascular Risk Factors
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