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ABSTRACT

This study analyzed the correlation between stress measurements calculated through HRV signals and thyroid 

function test items. 181 healthy adults without disease who visited Clinic K were the subjects of this study. Stress 

resistance (SR) and stress index (SI) were calculated using the acquired HRV signal, and TSH, Free T4, and T3 

were used as thyroid function test items. For the measured values, the relationship between each item was 

statistically analyzed through Pearson correlation analysis. From the results, it was confirmed that Free T4 and SR 

had a positive correlation (r=0.18) and a negative correlation with SI (r=-0.16). Through this, it was confirmed 

that there is a significant relationship between thyroid function and HRV signal.

Keywords: HRV(Heart Rate Variability), SR(Stress Resistivity), SI(Stress Index), TFT(Thyroid Function Test)

Ⅰ. INTRODUCTION

복잡하게 구조화된 다원화 사회에서 현대인들은 

가정, 학교, 직장 등의 여러 원인으로 인해 수많은 

스트레스의 환경에 노출되어 있다. 특히 인간은 오

늘날 빠른 속도로 변화하는 시대에서 연속적으로 

적응하기 위한 노력을 하고, 신체는 그것을 스트레

스 상황으로 인식하여 건강에 큰 영향을 주고 있

다. 실제로 스트레스는 두통, 위장장애 등의 신체적 

증상과 불안, 불면 등의 정신적 증상을 가져온다
[1-6]. 스트레스는 한 개인이 직면한 문제들을 해결할 

수 없을 때 생기는 일종의 불안이나 불쾌한 신체 

감정 반응 또는 심리적 · 신체적 긴장 상태를 의미

하며, 생화학적 · 생리학적 · 심리학적 ·행동학적 

변화를 수반한다[7].

인간의 스트레스 반응은 광범위하고 종합적으로 

나타나는 현상이지만 일반적으로 심리적반응, 행동

적반응, 신체적인 반응으로 나누어 측정 및 평가를 

할 수 있다. 스트레스가 지속되면 심리적 반응으로

는 평가 및 대응 등 인지 과정에 문제가 생기거나 

불안, 우울 등 감정 상태에 영향이 미칠 수 있다. 행

동적인 반응으로는 식욕 상실, 체중의 급격한 증감, 

흡연 습관 변화, 호흡곤란, 업무실적 저하, 사회적 

관계 회피 등 여러 행동이 나타난다. 신체적 반응으

로는 시상하부-뇌하수체-갑상샘 축에서 갑상샘 자극

호르몬 방출호르몬(Thyrotropin - releasing hormone, 

TRH)이 분비되면서 뇌하수체를 자극하고, 뇌하수체에

서 갑상샘 자극호르몬(Thyroid Stimulating Hormone, 

TSH)을 분비하여 갑상샘을 자극하면 갑상샘호르몬

(T3, T4)이 분비된다[8]. 이러한 과정을 통해 스트레

스는 갑상샘 피검사 항목 (TSH, T3, Free T4)과의 

관련성이 있는 것으로 보인다. 

주로 임상에서는 스트레스를 진단할 때 본인이 

스스로 판단하는 방법인 자가 진단 설문지 검사를 

시행한다. 이는 본인이 받는 스트레스의 정도가 얼

마나 되는지 정확히 판단하지 못하여, 자가 진단 
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설문지 검사방법은 다소 주관적인 성향을 띤다. 외부 

자극에 대한 인체의 즉각적인 반응은 자율신경계의 

변화로 나타나게 되는데 이를 비침습적인 방법을 알

아보기 위해서 심박변이도(heart rate variability, HRV)

에 대한 연구들이 선행되어왔다. 생리 신호인 HRV

는 교감신경과 부교감신경의 활동성을 나타내는 

지표로 심장박동 간의 변화를 의미한다. 안정 상태

일수록 더 크고 복잡한 형태를 나타내며 운동을 하

거나 스트레스 상태일 때는 규칙적이고 일정한 형

태를 나타내기 때문에 심장의 자율신경 조절 상태

를 객관적으로 평가할 수 있는 장점이 있다[9].

스트레스와 갑상샘 기능검사(Thyroid Function 

Test, TFT)[9-13], 스트레스와 HRV에 대한 연구는 활

발하여 그 관계성이 이미 입증 된 데 반하여[14-16] 

HRV와 갑상선 기능검사와의 관련성에 관한 연구

는 비교적으로 저조하다[17]. 따라서 본 저자는 갑상

선 기능과 HRV 또한 높은 관계를 가질 것으로 가

정하였으며 객관적이고 비침습적이며 간편하게 스

트레스를 수치화할 수 있는 검사법인 HRV검사(스

트레스 지수, 스트레스 저항도)와 신체적 스트레스 

반응에 보다 정확한 접근이 가능한 혈액검사(TSH, 

T3, Free T4)를 시행하여 각 항목들과의 상관관계

를 분석하고자 한다. 

Ⅱ. MATERIAL AND METHODS

1. Subjects

본 연구는 2021년 12월부터 2022년 1월까지 부산 

소재 K의원에서 HRV 검사와 혈액검사를 시행하였

던 심장 관련 질병 이력이 없는 건강한 성인 181명

을 대상으로 한 후향적 연구이다. HRV 신호를 통

해 스트레스 지수 및 스트레스 저항도를 확인하였

고, 혈액검사를 통해 갑상선 기능 검사 항목인 T3, 

TSH, Free T4를 확인하였다. 

2. Parameters

2.1. HRV를 통한 스트레스 측정[9]

HRV가 증가하는 것은 생리적으로 심장박동이 

불규칙하며, 복잡하다는 것이고 반대로 HRV의 감

소는 심박동이 역동적 변화에 복잡성이 감소되었음

을 말한다. 이는 끊임없이 변화하는 환경에 대한 체

내 적용 능력의 감소를 의미한다. 스트레스 저항도

(Stress Resistivity, SR)가 감소할수록 균형상태를 유

지할 인체의 조절 능력이 떨어지며 스트레스로 인

한 신체적, 정신적 문제가 발생할 수 있다. 스트레

스 지수(Stress Index, SI)는 값이 높아질수록 피로감

이 커지며 두통, 불면, 근육통 등의 신체 증상이 나

타날 수 있으며 정신적인 문제가 동반될 수 있다. 

2.2. 갑상선 기능 검사 항목의 해석[18-20]

1) 갑상선 자극 호르몬(TSH)

TSH는 뇌하수체에서 분비되어 혈액 내의 농도가 

Free T4와 역선형관계를 보이면서 갑상선기능의 변

화를 예민하게 반영하는 호르몬을 말한다. 실제 임

상에서는 뇌하수체-갑상선의 가능이 정상이고, 갑

상선의 상태가 안정된 환자에게서 갑상선 기능의 

유무를 알아내기 위한 일차적인 선별방법으로 널

리 사용되고 있다. TSH의 평균 농도는 1.3 ~ 1.4 

mIU/L이고 대부분의 사람들이 2.5 mIU/L 이하에 

있다.

2) 유리티록신(Free T4)

T3와 함께 갑상선이 생성하는 호르몬을 말하며 

단백질 수치에 영향을 받지 않는다. 혈류 내 T4 농

도가 감소하면 갑상선자극호르몬을 방출하게 하고 

이는 갑상선을 자극하여 T4생성 및 분비를 증가시

킨다. TSH가 높으면 Free T4를 측정하여 갑상선 기

능저하증과 무증상 갑상선 기능 저하증을 감별할 

수 있다. Free T4의 정상 범위는 0.8 ~ 1.9 ng/dL이

며, 일반적으로 증가하면 갑상선 기능 항진증을, 감

소하면 갑상선 기능 저하증을 의미한다. 

3) 삼요오드티로닌(T3)

T3는 T4와 함께 인체의 에너지 대사를 조절하는 

갑상선 호르몬을 말한다. 갑상선에 이상이 생겼을 

경우 T3의 농도에 변화가 오고 이는 T4와 함께 갑

상선 질환의 정확한 진단을 위해 시행된다. T3의 

정상 범위는 98 ~ 180 ng/dL이며, T3가 증가하면 

갑상선 기능항진증으로 판단하고 감소하면 갑상선 

기능저하증으로 판단한다. 
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3. Statistical analysis

심전도 검사를 이용하여 측정된 스트레스 지수

와 혈액검사를 통해 각 항목 간의 유의성을 분석하

기 위해 피어슨 상관분석을 시행하였다. 자료의 모

든 통계학적 유의수준(p)은 0.05 이하로 검정하였으

며, 통계분석은 SPSS/PC windows. 26을 사용하였다. 

Ⅲ. RESULT

1. 대상자의 일반적 특성

본 연구는 건강검진을 목적으로 내원한 181명의 

성인을 대상으로 진행하였으며 Table 1에는 대상자

의 일반적 특성을 나타내었다. 연구 대상자의 성별은 

남성이 71명, 여성이 110명이었으며 연령은 

45.39±12.44세였다. 신장은 167.91±9.04 cm, 몸무게는 

72.32±54.88 kg이고, BMI는 24.12±3.41으로 나타났다. 

Table 1. General characteristics of the subjects

Age

(SD)

Height

(SD)

Weight

(SD)

BMI

(SD)

n=181
45.39

(12.44)

167.91

(9.04)

72.32

(54.88)

24.12

(3.41)

2. HRV를 통한 스트레스 및 갑상선 기능 검사 

항목 분석

Table 2에는 HRV 측정을 통해 산출된 SR과 SI, 

혈액검사를 통해 측정된 갑상선 기능 항목인 T3, 

TSH, Free T4의 값을 나타내었다. 분석 결과, 갑상

선 기능 검사에서 TSH는 2.24±1.30, Free T4는 

1.36±0.20, T3는 1.21±0.15로 나타났다. HRV를 이용

한 스트레스 검사 항목에서 SR은 109.65±24.23, SI

는  83.17±24.77로 나타났다. 

Table 2. Measurements of SR, SI, TSH, Free T4, T3

SR

(SD)

SI

(SD)

TSH

(SD)

Free T4

(SD)

T3

(SD)

n=181
109.65

(24.23)

83.17

(24.77)

2.24

(1.30)

1.36

(0.20)

1.21

(0.15)

3. 대상자의 특성, 스트레스 항목, 갑상선 기능 

검사 항목 간 상관관계 분석

검사대상자의 특성(Age, Height, Weight, BMI), 스

트레스 저항도(SR), 스트레스 지수(SI), 갑상샘 가능

검사 항목(T3, TSH, Free T4) 간의 상관관계를 파악

하기 위해 pearson 상관분석을 실시하여 두 변수간

의 상관관계를 Table 3에서 알아보았다. 

그 결과, Weight와 Height 간의 상관계수 

  로 가장 높은 양의 상관관계를 유의하게 

나타냈으며 SR과 SI간의 상관계수   으로 

가장 높은 음의 상관관계를 유의하게 나타냈다. 

갑상선 기능검사 항목과 스트레스 항목 간의 상

관관계 분석에서는 Free T4와 SR의 상관계수 

  로 양의 상관관계, Free T4와 SI의 상관계

수   로 음의 상관관계로 유의하게 나타냈

으나 그 외 T3와 TSH는 스트레스 항목과의 유의한 

상관관계를 나타내지 않았다. 

Table 3. Pearson correlation analysis of general characteristics, SR, SI and TFT items

Parameter Age Height Weight BMI SR SI T3 TSH Free T4

Age 1.00

Height -0.32** 1.00

Weight -0.01 0.27** 1.00

BMI 0.10 0.22** 0.21** 1.00

SR 0.10 -0.02 -0.08 -0.04 1.00

SI -0.09 -0.01 0.06 0.03 -0.86** 1.00

T3 -0.18 0.25* 0.10 0.06 0.18 -0.20 1.00

TSH 0.12 -0.19 -0.12 -0.10 0.10 -0.06 0.07 1.00

Free T4 -0.12 0.24** 0.01 0.04 0.18* -0.16* -0.07 -0.13* 1.00

*p<0.05, **p<0.01
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Ⅳ. DISCUSSION

스트레스는 어떤 요구에 대한 정신과 신체의 반

응으로 개인의 심리적이고 육체적인 건강에 영향

을 미칠 뿐만 아니라 더 나아가 조직의 업무수행과 

성과에도 중대한 영향을 미친다[21]. 스트레스는 강

도, 지속시간 및 주변 스트레스 특성들에 의해 방

출되는 호르몬의 영향을 받아 면역계에 관여하여 

면역기능 저하를 일으키는데, 이는 각종 질병에 쉽

게 이환되는 원인이 될 수 있다[21,22].

심장박동은 혈압, 호흡, 체온과 같은 변수들처럼 

외부영향에 대해 체내의 항상성을 유지하고자 자

율신경계의 통제를 받으며 지속적으로 변화하는데, 

그 변화를 정량적으로 측정한 것이 HRV이다[23]. 일

반적으로 HRV는 생리적 작용을 바탕으로 비교적 

간편한 방법을 사용하여 심장의 변화를 살피고 자

율신경계의 상태를 확인하는 용도로 활용되며 이

와 관련된 다양한 정신 질환에서의 신체적 영향을 

객관적으로 평가하는 도구이다[24].

HRV 분석방법은 교감-부교감 신경의 균형상태

를 평가하는 신뢰성과 재현성이 높은 자율신경계 

기능평가 방법으로 여러 방면에서 활발한 연구가 

시도되고 있다. 비침습적이고 객관적인 HRV 분석

방법은 감정 상태와 스트레스 상황을 단시간에 나

타낼 수 있는 유용한 방법이다[23,25].

Pearson 상관분석을 시행하였을 때 스트레스 저

항도와 스트레스 지수에 대한 갑상샘 기능검사 항

목 인자 TSH, T3, Free T4 중에서 Free T4가 가장 

높은 연관성을 가진다는 것을 알 수 있었다. 선행

된 연구에서 HRV의 감소는 갑상선 기능 저하증과 

관련이 있으며 갑상선 기능 저하의 중증도에 따라 

HRV도 함께 변화한다고 하였고 이는 교감신경이 

증가하고 부교감신경이 감소함으로써 임상적 의미

를 가진다고 발표하였다[17]. 본 연구에서도 마찬가

지로 HRV를 활용한 검사는 TFT와 관계가 있음을 

확인하였다. 

변수 간 정확성이 높은 인과관계를 분석하기 위

해서는 상기 언급한 후행 연구가 필수적이겠지만 

다음의 간단한 인과관계에 대한 추론을 제시한다. 

신체 외부에서 스트레스로 인한 자극에 대해 항상

성 유지를 위해 시상하부 전엽에서 코르티코트로핀

방출호르몬(Corticotropin Releasing Hormone, CRF), 

TRH를 분비한다. 이는 뇌하수체를 자극하여 부신피

질자극호르몬(Adrenocorticotropic Hormone, ACTH)와 

TSH를 분비시킨다. 부신피질자극호르몬은 부신피

질에 작용하여 코티졸(Ccortisol)이라는 스트레스 호

르몬을 분비한다. 이는 시상하부-뇌하수체-부신 축

(HPA axis:Hypothalamic-Pituitary-Adrenal Axis)에 기반

하여 작용한다. 반복적인 스트레스 상황을 가정했을 

때, 높은 혈중 코티졸 농도는 HPA축을 활성화시켜 해

마의 기능 활성화를 위축시키는 방향으로 자율신경계

의 비활성화를 초래한다. 또 갑상샘의 TSH수용체에 결

합한 TSH는 갑상샘호르몬(thyroxine Triiodothyronine)을 

분비한다. 티록신(Thyroxine)은 각 장기에서 에너지

대사 및 자율신경계 조절을 담당한다. 위 코티졸, 

티록신 등의 호르몬은 자율신경계에 영향을 끼치

며 Free T4의 고치 질환이 갑상샘기능이상임을 고

려하여 스트레스로 인한 신체 내 복합적인 반응을 

통해 Free T4와 HRV의 상관관계가 야기됨을 유추

해볼 수 있다.

본 연구는 스트레스 정도가 매우 높거나 갑상선 

기능 항진증 및 갑상선 기능 저하증 등과 같은 질

병 이력이 없는 건강한 성인만을 대상자로 선정하

였다. 향후 연구에서는 이러한 제약점을 보완하기 

위해 다양한 표본을 대상으로 한 추가적인 연구가 

필요할 것으로 사료 된다. 또한, 신체적 반응을 측

정하는 HRV 검사와 심리적·정서적 반응의 척도인 

스트레스 PSS 검사를 복합적으로 활용한다면 신체 

전반에 걸쳐 나타나는 스트레스 수치를 보다 정확

한 상호영향을 고려할 수 있을 것으로 사료된다.

Ⅴ. CONCLUSION

본 연구는 질병 이력이 없는 건강한 성인을 대상

으로 시행하였으며 HRV 신호로부터 스트레스 저

항도와 스트레스 지수를, 갑상선 기능 검사로부터 

TSH, Free T4, T3 간의 상관관계를 분석하였다. 그 

결과, TSH와 T3는 SR과 SI 간에 유의한 상관관계

를 나타내지 않았으나 Free T4와 SR은 상관계수 

r=0.18로 양의 상관관계를 가졌으며 SI와는 상관계

수 r=-0.16으로 음의 상관관계를 가졌음을 확인하
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였다. 이를 통해 갑상샘에서 분비되는 호르몬은 자

율신경계에 영향을 끼치며 Free T4의 이상치가 갑

상샘 기능 이상임을 고려하면 스트레스로 인한 신

체 내 복합적인 반응을 통해 갑상선 기능과 HRV 

신호 간에 유의한 관계가 있음을 알 수 있었다. 
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심박변이도를 이용한 갑상선 기능과 스트 스의 상 계 연구

김수민1,2, 예수영2,*

1
한국의학연구소 부산센터 영상의학과

2
부산가톨릭대학교 보건과학대학 방사선학과

요  약

본 연구는 심박변이도(HRV) 신호를 통해 산출된 스트레스 측정치와 갑상선 기능 검사(TFT) 항목 간의 

상관관계를 분석하였다. K 의원에 내원한 질병이 없는 건강한 성인 181명을 연구대상으로 하였다. 획득한  

심박변이도(HRV) 신호를 이용하여 스트레스 저항도(SR)와 스트레스 지수(SI)를 산출하였으며 갑상선 기능 

검사(TFT) 항목으로는 TSH, Free T4, T3를 이용하였다. 측정된 값은 pearson 상관분석을 통해 각 항목 간의 

관계를 통계 분석 하였다. 결과에서 Free T4와 스트레스 저항도(SR)는 양의 상관관계(r=0.18)를, 스트레스지

수(SI)와는 음의 상관관계(r=-0.16)를 가졌음을 확인하였다. 이를 통해 갑상선 기능과 HRV 신호 간에 유의

한 관계가 있음을 확인하였다. 

중심단어: 심박변이도(HRV), 스트레스 저항도(SR), 스트레스 지수(SI), 갑상선 기능 검사(TFT)
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