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   대사증후군 벗어나면 심근경색 위험 20%↓ 

김 교수팀의 분석 결과 만성 대사증후군의 심각한 심뇌혈관 사고 위험은 성·연령·소득과 콩팥 기능

(사구체여과율) 등의 차이를 보정해도 건강군보다 2배 높았다. 대사증후군 신규발생군과 탈출군은 

정상군의 1.7배, 1.5배였다. 특히 탈출군은 만성군에 비해 급성 뇌·심근경색 위험이 20%가량 낮았다

(0.7~0.85배). 반면 신규발생군은 정상군보다 그 위험이 40%가량 높았다(1.4~1.7배).  

김 교수는 “이번 연구를 통해 대사증후군 탈출과 신규발생이 급성 뇌·심근경색 위험을 상당히 낮추거

나 높이는 것으로 확인했다”며 “성인 중 상당수가 대사증후군 진단을 받아도 안이하게 대처하는 경

우가 많은데 중증 질환의 전조 질환인 만큼 식생활 조절과 운동으로 적극 개선하려는 노력이 필요하

다”고 말했다.  이번 연구 성과는 국제학술지 ‘내과학 연보(Annals of Intrnal Medicine)’에 발표됐다.  
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대사증후군에서 벗어나면 그러지 못한 사람에 비해 향후 2.6~5년 내 급성 심근경색·뇌경색 등 심
각한 심뇌혈관 사고와 사망 위험이 20%가량 낮아지는 것으로 분석됐다. 반면 대사증후군 신규 발
생자는 건강한 사람보다 심각한 심뇌혈관 사고 위험이 1.4~1.7배 높았다. 서울대병원 내과 김동기 
교수·박세훈 전임의 연구팀이 2009~2014년 국민건강검진을 3회 이상 받은 20세 이상 성인 중 
955만여명을 4개군으로 나눠 2.6~5년(중앙값 3.5년) 동안 심각한 심뇌혈관 사고가 발생 현황을 비
교분석한 결과다.  27일 연구팀에 따르면 955만여명 중 72.7%는 3회 연속 대사증후군에 속하지 않
은 건강군, 15.6%는 만성 대사증후군군, 6.1%는 대사증후군 신규발생군(첫 검진 정상, 2~3회차 
대사증후군), 5.6%는 대사증후군 탈출군(첫 검진 대사증후군, 2~3회차 정상)이었다.   

서울대병원 955만여명 추적관찰 
신규 발생자, 건강한 사람보다 
심뇌혈관 위험 최고 1.7배 높아 


