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한센사업대상자 빈혈 양상 분석

김종필, 박진모, 이일환, 박혜윤

한국한센복지협회 연구원

The Analysis of Anemia in Persons affected leprosy

Background

The anemia still remains the most common hematologic disorder in the world despite improvements 

in general health and nutrition. Recently, the prevalence of anemia in the persons affected leprosy 

aged over 60 years in Korea was reported 22.4% in 60-69 years and 47.4% in 70 years or older in 

male and was reported 33.8% in 60-69 years and 46.0% in 70 years or older in female.

Objective

In the meantime, the studies were limited to the subjects in a specific region, and the number 

of subjects was not enough, so it was not enough to evaluate the of anemia of persons affected 

by leprosy in Korea. So this study was conducted to evaluate it’s prevalence, types, & presumed 

causes in settlement villages nationwide.

Method

This study was conducted that the mobile team visited the resettlement villages nationwide from 

2009 to 2019 and conducted on persons affected by leprosy and residents residing in resettlement 

village. Obtained bloods & serums were assayed (hemoglobin, mean corpucular volume, red blood 

cell distribution width, serum ferritin, serum iron, TIBC, serum vitamin B12, serum folate).

Result

The prevalence of anemia was 34.31%(male 36.49%, female 32.97%), the proportion of the 

anemia classified by MCV was 2.6%(microcytic), 66.3%(normocytic), and 31.1%(macrocytic). 

Among micro- & normocytic anemia, a cause of the anemia was attributed 12.5% to anemia of 

iron deficiencies, 7.5% anemia of iron deficiencies with anemia of chronic diseases, and 5% to 

anemia of chronic diseases, among normo- & macrocytic anemaia, was attributed 8.6% to anemia 

of vitamin B12 deficiency(< 211 pg/ml) and 23.8% to anemia of folate deficiency(< 5.38 ng/ml).

Jong-Pill Kim, Jin-Mo Park, Il-Hwan Lee, Hye-Yun Park
Institute for Leprosy Research, Korean Hansen Welfare Association

pISSN 1229-1536 / eISSN 2635-8239

http://doi.org/10.33161/klb.2019.52.1.9

Original Articles



��10��

Conclusion 

In this study, we found that the prevalence of anemia in the persons affected leprosy aged over 60 

years was higher than other past reports of general population over 60 years in Korea. So we will 

consider about the evaluation of higher prevalence of anemia in persons affected leprosy, causes 

of anemia, especially dapsone-related & other underline disease and management plan for anemia 

in them by the in-depth studies.

▪ Key Words : anemia, persons affected leprosy

서  론

최근 영양섭취의 개선 등의 요인으로 인하여 과거에 

비해 빈혈의 유병률은 많이 감소하였기는 하다고 

알려져 있으나, 빈혈은 여전히 많이 존재한다고 

알려져 있고, 현재 국가 경제력에 관계없이 여전히 

전세계적인 보건 문제로 남아 있다1-4. 

  한편 빈혈은 노인에서 흔한 보건 문제로, 노인에서의 

빈혈은 대체로 1/3은 영양결핍에 이차적으로 

일어나고 1/3은 만성 염증이나 신질환, 그리고 

1/3은 원인을 잘 모른다고 하였다고 5 알려져 있으며, 

세계보건기구 자료의 분석에 의하면 전세계적으로 

60세 이상의 노인에서 빈혈의 유병률은 39.1%로 

알려져 있다6. 

최근 우리나라의 빈혈의 유병률은 남자에서 60-

69세에서 7.7%, 70세 이상에서 16.0%이고, 

여자에서는 60-69세에서 11.9%, 70세 이상에서 

19 .5%로 보고되었고 7,  남녀 모두에서 연령이 

증가함에 따라 빈혈의 유병률도 증가하였다8. 빈혈 그 

자체는 진단은 아니며 질환의 한 증상이다.        

빈혈을 성공적으로 치료하기 위해서는 먼저 정확한 

진단이 선행되어야 한다. 노인에서의 빈혈은 다양한 

원인에 기인한다. 우리나라에서는 철결핍성 빈혈과 

만성질환빈혈(Anemia of chronic disease)은 

노인에서 발생되는 가장 흔한 형태의 빈혈이다9.

한 편  우 리 나 라 의  한 센 사 업대 상 자 는  2 0 1 8 년 

말 통계자료10에 의하면 평균 나이가 79세이고, 

60세 이상이 93%에 달하고 있어 고령화에 따른 

빈혈의 평가가 필요하다.  김 등 11은 우리나라 

한센사업대상자 빈혈의 유병률은 60-69세에서는 

남자 22.4%, 여자 33.8%로, 70세 이상에서는 

남자 47.6%, 여자 46.0%로 보고하였으나, 조사 

대상수가 적고, 대상자의 지역적 편중으로 우리나라 

한센사업대상자 전체의 평가로는 부족한 점이 있다.

이에 저자는 전국 한센사업대상자의 빈혈 양상에 

대해 조사하여 분석한 자료를 보고한다.

대상 및 방법

2009년 3월부터 2019년 10월까지 한국한센복지협회 

중앙이동진료반 검진에 참여한 한센사업대상자에 대

해 빈혈을  판단하기 위해 혈색소 검사를 실시하여 세

계보건기구의 판단 기준12에 따라 남자는 13 g/dL 미

만일 때, 여자는 12 g/dL 미만인 경우에 빈혈로 판정

하고, 그 원인 등을 파악하기 위해 평균적혈구용적 

(mean corpucular volume, MCV), 적혈구분포계수 

(red blood cell distribution width, RDW)등을 검사

하여, 대구성은 MCV가 100fL을 넘을 때, 소구성 MCV

가 80 fL 미만 일 때로, 그 사이를 정구성으로 정의하

였고, 빈혈의 정도는 Tettamanti 등의 방법으로 분류
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Table 1. Classification of degree of anemia

Classification Blood Hemoglobin

Overall12,13 Female : less than 12.0 g/dL
Male   : less than 13.0 g/dL

Mild13 Female : 10.0 - 11.9 g/dL
Male   : 10.0 - 12.9 g/dL

Moderate13 Female & Male : 8.0- - 9.9 g/dL

Severe13 Female & Male : less than 8.0 g/dL

Table 2. Classification of micro- & normocytic anemia by iron status

Test
Iron-deficiency 

anemia
Anemia of 

chronic disease
IDA + ACD Normal value 

Serum iron, μmol/L Low Low Low 1-30 
Transferrin saturation, % < 16 Low-normal Low-normal 16-45

Ferritin, μg/L
< 10 > 100 < 100

40-300 in male

20-200 in female
Hemoglobin, g/dL

Low Low Low
> 13 in man

> 12 in woman
TIBC, μg/dL High Normal Normal 250-460
MCV, fl < 80 Low-normal Low 80-95

IDA; iron deficiency anemia, ACD; anemia of chronic disease, MCV; mean corpuscular volume, 
TIBC; total iron-biding capacity., Modified SY Kim14

결  과

검사에 참여한 대상자는 총 2,055명으로 남자가 

781명(평균나이 73.47세, 표준편차 8.542), 

여자가 1,274명(평균나이 73.32세, 표준편차 

8.891)이었다. 대상자의 지역적 분포는 9개 권역 총 

50개 정착마을(여수애양병원 평안요양소, 안동성좌원, 

에버그린 포함)이 포함되었다(Table 3).

세 계 보 건 기 구 의  판 단  기 준 1 2에  따 라 ,  남 자 는 

하였다(Table 1). 빈혈로 판정된 대상자에서 혈청페

리틴(Ferritin), 혈청철(iron), 총철결합능(total 

iron-binding capacity, TIBC) 등을 추가로 검사하

였고, 정구형 및 대구형 빈혈에 대해서는 혈청 비타민 

B12 및 혈청 엽산 등을 추가로 검사하였다. 빈혈의 정

도에 따른 판단은 Tettamanti 등13의 방법으로 분류

하였고, 기타 소구형 및 정구형 빈혈의 원인에 대한 분

석은 김14 의 보고와 같은 방법으로 진행하였다

(Table 2).
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   빈혈 및 정상 집단 간의 연령 평균 비교(T 검증) 및 

나이와 혈색소 간의 관련성 (Pearson상관검증)을 

평가하기 위해 NCSS(Utah, USA)사의 NCSS 12ⓒ 

프로그램을 이용하였다.

285명(36.49%), 여자는 420명(32.97%)가 

빈혈로 판정되었다. 빈혈 및 정상 집단 간의 연령 

평 균 은  남 자 의  경 우 는  빈 혈  집 단 은  7 6 . 5 3 세 

(표준편차 7.885), 정상 집단은 71.71세(표준편차 

8.415)로 상이하였고(P=0.00), 여자의 경우는 빈혈 

집단은 75.34세 (표준편차8.554), 정상 집단은 

72.32세(표준편차 8.890)로 상이하였다(P=0.00). 

나이와 혈색소 간의 관련성 평가에서 남자의 경우는 

약간의 관련성(R=-0.3244)이 발견되었고, 여자의 

경우는 거의 관련성(R=-0.1870)은 발견되지 

않았다.

빈혈의 정도는 Tettamant i  등 13의 방법으로 

분류하여, 경증 빈혈은 87.2%(남자 91.6%, 여자 
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추정되는 원인으로는 소구성 빈혈18명 중 추가 

철 관련 검사(혈청페리틴, 혈청철, 총철결합능)를 

12명(남자 2명/40%, 여자 10명/76.9%)에서 

실시한 결과 철결핍 빈혈은 여자에서 6명(60%)이 

확인되었고, 만성 질환이 동반된 철결핍 빈혈로 

추 정 되 는  경 우 는  남 자  2 명 ( 1 0 0 % ) ,  여 자 

4명(40%)로 확인되었다. 정구성 빈혈468명 중 

추가 철 관련 검사를 148명(남자 36명/19.4%, 

여자 112명/39.7%)에서 실시한 결과 철결핍 

빈혈로 추정되는 경우는 남자 4명(11.1%), 여자 

10명(8.9%)이 확인되었고, 만성질환에 의한 

빈혈로 추정되는 경우는 남자 2명(5.6%), 여자 

6명(5.4%)이 확인되었으며, 만성 질환이 동반된 

철결핍 빈혈로 추정되는 경우는 남자 2명(5.6%), 

여자 4명(5.4%)로 확인되었다. 소구성과 정구성 

빈혈 대상자를 포함한 486명(남자 191명, 여자 

295명) 중 추가 철 관련 검사를 실시한 160명(남자 

38명, 여자 122명)의 평가에서 철결핍 빈혈로 

추정되는 경우는 20명(12.5%, 남자 4명/10.5%, 

여자 16명/13.1%)이 확인되었고, 만성질환에 의한 

빈혈로 추정되는 경우는 8명(5.0%, 남자 2명/5.3%, 

여자 6명/4.9%)이 확인되었으며, 만성 질환이 동반된 
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빈혈로 판정된 대상자 705명(남자 285명, 여자 

402명)에 대한 MCV에 의한 분류에 결과는 소구성 

빈혈이 2.6%(남자 1.8%, 여자 3.1%), 정구성 

빈혈은 66.3%(남자 65.3%, 여자 67.1%), 대구성 

빈혈이 31.1%(남자 32.9%, 여자 29.8%)로 

조사되었다(Table 5). 

Table 4. Summary of degree of anemia

mild anemia moderate anemia severe anemia Total anemia

No.(%) No.(%) No.(%) No.(%)

male 261(91.6) 20(7.0) 4(1.4) 285(36.49)

female 354(84.3) 59(14.0) 7(1.7) 420(32.97)

total 615(87.2) 79(11.2) 11(1.6) 705(34.31)

No. ; number, total number of male=781, total number of female=1,274

Table 5. Summary of classification of anemia based by mean corpucular volume

microcystic normocytic macrocytic total

No.(%) No.(%) No.(%) No.

male 5(1.8) 186(65.3) 94(32.9) 285
female 13(3.1) 282(67.1) 125(29.8) 420

total 18(2.6) 468(66.3) 219(31.1) 705

No. ; number

 Table 3. Summary of objects

location No. of PAL* No. of Villages

Busan 37 1
Gyeonggi 188 4
Gangwon 66 1
Chungnam 61 2
Chungbuk 65 3
Chonnam 214 8
Chonbuk 546 9

Gyeongnam 403 13

Gyeongbuk 475 9
Total 2055 50

PALs*; Persons by affected leprosy, No.; number

84.3%), 중증 빈혈은 11.2%(남자 7.0%, 여자 

14.0%), 심한 빈혈은 1.6%(남자 1.4%, 여자 

1.7%)로 조사되었다(Table 4).
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한편 정구성 빈혈 468명 중 추가 혈중 Vitamin B12 

검사를 실시한 84명(17.9%; 남자 19명/10.2%, 여자 

65명/23.0%)에서 10명(11.9%; 남자 2명/10.5%, 

여자 8명/12.3%)에서 Vitamin B12 결핍(< 211 

pg/ml )이 확인되었으며, 추가 혈중 엽산 검사를 

실시한 83명(17.7%; 남자 18명/9.7%, 여자 

65명/23.0%)에서 27명(32.5%; 남자 11명/61.1%, 

여자 16명/24.6%)에서 엽산 결핍(< 5.38 ng/ml 

)이 확인되었다. 대구성 빈혈 219명 중 추가 혈중 

Vitamin B12 검사를 실시한 49명(22.4%; 남자 

18명/19.1%, 여자 31명/24.8%)에서 4명(8.2%; 

남자 0명/0%, 여자 4명/12.9%)에서 Vitamin B12 

결핍(< 211 pg/ml )이 확인되었으며, 추가 혈중 엽산 

검사를 실시한 46명(11.9%; 남자 16명/17.0%, 여자 

철결핍 빈혈로 추정되는 경우는 12명(7.5%, 남자 

4명(10.5%, 여자 8명/6.6%)로 확인되었다(Table 6).

Table 6. Summary of microcytic & normocytic anemia by iron status

male female total

No. of Anemia(all) 285 420 705

No. of micro & normocytic anemia(%) 191(67.1) 295(70.2) 486(68.9)

No. of iron study(%) 38(19.9) 122(41.4) 160(32.9)

IDA No.(%) 4(10.5) 16(13.1) 20(12.5)

ACD No.(%) 2(5.3) 6(4.9) 8(5.0)

IDA+ACD No.(%) 4(10.5) 8(6.6) 12(7.5)

No. ; number

Table 7. Summary of normocytic & normocytic anemia by Vitamin B12 & folate status

male female total

No. of anemia(all) 285 420 705

No. of normo- & macrocytic anemia(%) 280(98.2) 407(96.9) 687(97.4)

No. of Vitamin B12 study(%) 37(13.2) 96(12.5) 133(10.5)

Vitamin B12 < 211 pg/ml No.(%) 2(5.3) 12(9.8) 14(8.6)

No. of folate study(%) 34(12.1) 95(23.3) 129(18.8)

folate < 5.38 ng/ml No.(%) 15(39.5) 23(18.9) 38(23.8)

No. ; number

대한나학회지 ▪▪▪ 제52권, 제1호 2019 한센사업대상자 빈혈 양상분석

30명/24.0%)에서 11명(23.9%; 남자 4명/24%, 

여자 7명/23.3%)에서 엽산 결핍(< 5.38 ng/ml )이 

확인되었다. 정구성과 대구성 빈혈 대상자를 포함한 

687명(남자 280명, 여자 407명) 중 혈중 Vitamin 

B12 검사를 실시한 133명(남자 37명, 여자 96명)의 

평가에서 Vitamin B12 결핍(< 211 pg/ml )이  

추정되는 경우는 14명(8.6%, 남자 2명/5.3%, 여자 

12명/9.8%)이 확인되었고, 혈중 엽산 검사를 실시한 

129명(남자 34명, 여자 95명)의 평가에서 엽산 

결핍(< 5.38 ng/ml )이 추정되는 경우는 38명(23.8%, 

남 자  1 5 명 / 3 9 . 5 % ,  여 자  2 3 명 / 1 8 . 9 % ) 이 

확인되었다(Table 7).

고  찰

빈혈은 지역의 경제적 개발 상태에 관계없이 여전히 

전세계적인 보건 문제로 남아 있다9. 빈혈의 증상으로 
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피곤하고, 일의 능력이 떨어지며, 감염에 대한 저항력이 

저하되고 기억력 같은 지적인 능력이 감소하는 것으로 

알려져 있다15-17. 또한 빈혈은 우울증의 위험이 더 높고, 

치매의 위험 역시 높다는 보고가 있으며, 사망률의 위험 

역시 증가하였다는 보고가 있다18-21. 그러므로 빈혈을 

치료는 물론 이를 예방하는 것이 국민건강 증진에 매우 

중요하다고 하겠다.

김 등22은 우리나라 60세 이상의 노인을 대상으로 

빈혈의 유병률은 남자에서 10 .8%,  여자에서 

13 .6%이라고 보고하였고,  한센사업대상자를 

대상으로는 60-69세에서는 남자 22.4%, 여자 

33.8%로, 70세 이상에서는 남자 47.6%, 여자 

46.0%로 보고되었다 11.  본 조사에서는 남자는 

36.49%, 여자는 32.97%가 빈혈로 판정되었다. 

이는 과거의 우리나라 일반 노인에서의 보고에 비해 

높았고, 한센사업대상자에서의 보고와는 비교에서 

본 조사의 빈혈 집단의 평균 연령이 남자(76.53세), 

여 자 ( 7 5 . 3 4 세 ) 라 는  측 면 에 서  과 거  보 고 와 

유사함을 확인할 수 있었는데 다만 남자의 빈혈 

빈도가 여자보다 높게 조사된 점이 과거의 결과와 

상이하였다.

한편 빈혈의 정도는 Tettamanti 등13 및 김 등11의 

보고와 유사하게 경증 빈혈은 87.2%(남자 91.6%, 

여자 84.3%), 중증 빈혈은 11.2%(남자 7.0%, 

여자 14.0%), 심한 빈혈은 1.6%(남자 1.4%, 여자 

1.7%)로 조사되어 본 조사의 특이점은 없었다.

  2001년 최 등23과 2010년도 김 등의 보고24에 

의하면 우리나라의 60세 이상의 연령에서의 빈혈에서 

대부분은 정구성 빈혈로 알려져 있다. 우리나라 

한센사업대상자에 대한 연구들11,25에서 2011년 

김 등25은 소구성 11.8%, 정구성 50.9%, 대구성 

37.3%로, 2013년 김 등11은 소구성 6.6%, 정구성 

63.2%, 대구성 30.3%로 보고하였다. 본 연구에서는 

소구성 2.6%, 정구성 66.3%, 대구성 31.1%로 

조사되어 과거에 비해 소구성 빈혈의 빈도가 감소된 

양상을 확인하였다.

우 리 나 라  한 센 사 업 대 상 자  빈 혈 의  추 정 되 는 

원인으로는 2011년 김 등25등은 철결핍이 22.7%, 

만성 질환으로 추정되는 경우가 9.1%, 용혈성으로 

추정되는 경우가 5.5%, 나머지 62.7%에서는 원인 

미상 등으로 보고하였고, 2013년 김 등11은 만성 

질환으로 추정되는 경우가 50.0%(남자 48.6%, 여자 

51.3%), 철결핍이 14.5%(남자 8.1%, 여자 20.5%), 

비타민 B12 및 엽산 결핍이 5.3%(남자 8.1%, 여자 

2.6%), 용혈성으로 추정되는 경우가 3.9%(남자 

8.1%, 여자 0%), 나머지 27.6%(남자 29.7%, 여자 

25.6%)에서는 원인 미상 등으로 조사되었다. 본 

연구에서는 소구형 및 정구형 빈혈의 원인에 대한 

분석을 위해 김14 의 보고와 같은 방법으로 진행하여, 

소구성과 정구성 빈혈 대상자를 포함한 대상자 중 

추가 철 관련 검사를 실시한 대상자 중 철결핍 빈혈로 

추정되는 경우는 12.5%(남자10.5%, 여자 13.1%)이 

확인되었고, 만성질환에 의한 빈혈로 추정되는 경우는 

5.0%(남자 5.3%, 여자 4.9%)이 확인되었으며, 

만성 질환이 동반된 철결핍 빈혈로 추정되는 경우는 

7.5%(남자 10.5%, 여자 6.6%)로 확인되었고, 

정구성과 대구성 빈혈 중 혈중 Vitamin B12 검사를 

실시한 대상자에서 Vitamin B12 결핍이 추정되는 

경우는 8.6%(5.3%, 여자9.8%)이 확인되었고, 

혈중 엽산 검사를 실시한 대상자 에서 엽산 결핍이 

추정되는 경우는 23.8%(남자 39.5%, 여자 18.9%)이 

확인되었다. 이는 과거의 보고11,25 와 상이한 결과로 

본 연구가 장기간에 걸쳐 여러 지역에서 실시하여 

원인을 추정하기 위한 적혈구 형태, 항글로브린검사 등 

원인을 확인하기 위한 다양한 검사를 포함하지 못하여 

적절한 원인 판단이 부족하였고, 분류 기준의 상이성에 

따른 것으로 추정된다. 다만 과거에 비해 철결핍에 

의한 빈혈의 빈도는 감소(2011년 22.7%, 2013년 

14.4%, 본 연구 12.5%)의 경향은 확인되었고, 모든 

대상자에서 검사를 실시하지 못한 한계점은 있으나, 

비타민 B12 및 엽산 결핍이 증가함이 확인되었다. 

또한 디히디로엽산의 세균 내 생성을 억제하는 답손은 
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세계보건기구에 의하면 한센병에서 다제약제요법으로 

사용하는 용량에서는 매우 안전한 약물로 알려져 

있으나26, 주된 부작용으로 피부염 등의 알레르기, 

용혈성 빈혈, 메테모글로빈혈증, 답손 증후군 등이 

알려져 있다27. 적혈구 포도당-6-인산탈수소효소의 

결핍이 있는 개인은 답손에 의한 심하고 치명적인 

용혈의 위험성을 갖는다. 한센병 치료 중 답손에 의한 

용혈이 확인되면 답손 투여를 중지하여야 한다고 

보고되고 있다28. 국내에서도 한센병 치료 중 발생한 

용혈성 빈혈 보고29가 있다.     

본 연구에서는 적혈구 포도당-6-인산탈수소효소의 

결핍 여부에 대해 검사를 실시하지 못하여 이에 대한 

평가를 하지 못하였다. 그러나 답손은 한센병 치료에 

중요한 약물이므로 빈혈이 있는 경우는 물론 치료 

초기에 적혈구 포도당-6-인산탈수소효소의 결핍 

여부에 대한 조사가 필요할 것으로 사료된다.

우 리  사 회 는  고 령 화  사 회 로  접 어 들 고  있 어 , 

고령화에 따라 여러 만성질환의 유병은 물론 빈혈의 

유병률이 높아지는 경향이 있다. 따라서 우리나라의 

한센사업대상자의 고령화에 따른 삶의 질 향상을 

유도하기 위해서는 빈혈에 대한 관심과 그에 

대한 대책도 필요할 것으로 사료된다. 특히 이번 

연구의 미비점을 극복하기 위한 고령화되고 있는 

한센사업대상자의 높은 빈혈 유병에 대해 그 원인과 

향후 관리 대책에 대해 심도 있는 연구가 진행되어야 

할 것으로 사료된다.
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