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Abstract

Blood glucose monitoring provides immediate feedback on the effect of daily activities such as taking 
medication, exercise or eating on blood glucose levels. A home blood glucose meter’s results are 
considered accurate if they falls within ±20% of lab results. Such meters are calibrated to use whole blood 
to measure glucose, whereas lab equipment uses only the plasma portion. To maintain accuracy, results 
from a meter should be compared to those of a laboratory at least once a year. Diabetes educators should 
have thorough knowledge of each meter and its accuracy so that he or she can properly educate diabetic 
patients. 
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자가혈당측정기 정확도와 올바르게 사용하는 방법
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서론

당뇨병 환자에게 자가혈당 측정은 식사 및 운동 요법 그

리고 약물요법 후 저혈당과 고혈당 없이 목표혈당에 도달했

는지를 알려주는 중요한 정보이다. 그리고 당뇨병 교육자 

또는 의료인에게 있어서는 혈당 조절 정도를 평가하여 식사 

및 운동요법, 약물요법 등의 치료 방법을 결정하는 데 중요

한 요인이다. 따라서 당뇨병 환자의 합병증을 예방하고 목

표혈당을 유지하기 위해서는 혈당 조절 상태를 정확하게 파

악하기 위하여 당뇨병 환자 스스로가 혈당 조절 정도를 모

니터링할 수 있도록 교육하여야 한다. 

대부분의 검사 장비들은 의료기관에서 전문가들에 의해 사

용되고 있지만 혈당측정기는 당뇨병 관리를 위한 필수품으

로 가정에서 일반인들이 사용하고 있는 의료기기이다. 혈당
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측정기가 의료기기로서 사용되기 위해서는 올바른 방법으로 

사용되어야 하며 무엇보다 혈당 측정 결과가 정확해야 한다. 

따라서 자가혈당측정기를 정확하게 사용하는 방법과 혈당측

정기의 정확도를 확인하는 방법에 대해 알아보고자 한다.

본론

대한당뇨병학회 진료지침에서는 (1) 자가혈당측정은 제

2형 당뇨병 환자의 중요한 자가관리 수단이므로 모든 환자

들이 스스로 측정할 수 있도록 교육한다(A). (2) 자가혈당

측정기의 정확도를 유지하기 위해 1년에 1회 이상 검사실에

서 측정한 혈당치와 비교하고, 측정값이 오차 범위 내에서 

유지되도록 자가혈당측정기를 관리한다(E). (3) 자가혈당

측정은 최소한 공복과 식후 2시간 혈당(식사 개시 후 2시간

째)을 포함하여 측정하도록 권장한다(E). (4) 자가혈당측정

의 횟수는 환자의 혈당조절 정도에 따라 다르지만, 임상영

양요법, 운동요법, 경구혈당강하제 치료, 2회 이내의 인슐린 

치료를 하는 제2형 당뇨병 환자는 매일 최소 1회 이상의 자

가혈당 측정을 하도록 권고하며, 다회 인슐린 치료를 필요

로 하는 제2형 당뇨병 환자에서는 매일 최소 3회 이상의 자

가혈당 측정을 고려한다(E)로 제시하고 있다[1]. 

또한 저혈당 증상이 있을 때에는 즉시 측정하고, 몸이 많

이 아플 때 하루에 4회 이상, 고혈당 증상이 있거나 운동량 

변화가 있을 때에도 측정하도록 하고 있다[2]. 

1. 자가혈당측정기를 정확하게 사용하는 방법

1) 자가혈당측정 교육

당뇨병 진료 지침에서 모든 당뇨병 환자들이 자가혈당측

정을 하도록 교육해야 한다고 권고하는 바 자가혈당측정에 

대한 교육이라 함은 단순히 횟수나 혈당 목표 범위 등에 대

한 지식뿐만 아니라, 혈당측정기 사용방법에 대한 것을 포

함해야 한다. 많은 당뇨병 환자들이 자가혈당 측정기에 대

한 교육을 받는 장소가 병원이 아닌 혈당측정기 판매점 또

는 사용설명서를 읽거나 가족들로부터 교육을 받는 경우가 

있다고 대답하고 있다[3]. 자가혈당측정기 사용방법을 비롯

한 혈당측정기의 지속적 관리에 대한 교육이 당뇨병 교육자 

또는 의료인에 의해 정확하게 이루어질 수 있도록 해야 한

다. 

자가혈당측정은 전문적인 기술을 수행하는 것은 아니지

만 검사 수행자의 모든 간섭을 배제하고 검사를 해야 정확

한 혈당 측정 결과값을 얻을 수 있으므로[4] 잘 훈련된 상태

에서 측정할 수 있도록 해야 한다.   

2) 손 씻기 

자가혈당측정기의 결과에 차이를 가져오는 원인은 사용

자의 오류로 인한 오차이다. 혈당 측정을 하기 전에 물로 손

을 씻은 후 완전히 건조하고 채혈하여 얻은 혈액을 사용할 

것을 권장하는데 손을 씻지 못한다면 알코올 솜을 이용하여 

닦고 잘 건조시킨 후 채혈하여 혈액을 얻는다. 손을 씻는 것

이 가능하지 않다면 눈으로 보았을 때 더럽지 않거나 당분

이 손에 노출되지 않았다면 첫 번째 혈액을 닦아낸 후 두 번

째 혈액을 사용할 수 있다. 손가락을 쥐어짜게 되는 경우에

도 정확하지 않은 측정값이 나올 수 있기 때문에 교육과 반

복적인 훈련이 반드시 필요하며 각 혈당측정기의 사용방법

을 따르는 것이 매우 중요하다[5].

3) 보관

① 혈당측정기

혈당측정기는 항상 깨끗하고 건조한 곳에 보관하여야 하

며 너무 높은 온도나 낮은 온도에 노출 시키지 않아야 한다

[1]. 흔하게 일어나는 일은 아니겠지만 최근 해외여행이 많

아지고 이상 기온의 발생으로 온도 및 습도의 변화가 혈당

측정기의 정상적인 작동에 영향을 줄 수 있다. 

② 검사시험지(스트립)

검사시험지는 공기 중에 노출될 때 포도당 산화효소가 경

쟁적으로 산소와 포도당을 취하기 때문에 산소가 많으면 포

도당 농도가 낮게 측정될 수 있으므로 공기 노출을 최소화

해야 한다. 
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검사시험지는 뚜껑을 열고 보관하거나 낱개 포장된 검사 

시험지를 미리 노출시키면 시험지의 변질을 가져올 수 있

고, 40℃ 이상의 높은 온도나 높은 습도에 노출시킬 경우 보

관 방법에 따라 시험지의 사용 수명이 단축되거나 혈당 결

과치의 오류가 발생할 수 있다. 따라서 습도나 온도, 광선 

등에 의해 색이 변한 시험지가 있다면 사용하지 말고 반드

시 폐기해야 한다. 혈당측정 전에 시험지의 유효기간을 확

인하고 사용 후 용기의 뚜껑을 닫아두도록 하며, 직사광선

을 피한 20~30℃의 실온에 보관한다[1].  

4) 검사실과 자가혈당측정기의 오차

① 측정 혈액

혈당측정기는 검사실에서의 결과값과 유사하도록 보정이 

되어 있으나, 대부분의 전혈을 이용한 혈당측정기들은 검사

실 혈장으로 검사한 경우보다 10~15% 정도 낮게 측정되

며, 혈당 결과값이 측정치에서 약 20% 이내로 차이 나는 것

은 일반적인 자가혈당측정에 따른 오차라고 인정한다. 이는 

혈액 내 수분의 혈당 농도는 혈장 수분의 혈당 농도와 같으

나 적혈구 내 수분은 71%이고, 혈장 내 수분은 93%로 전체 

적혈구 내 혈당 농도가 혈장 내 농도보다 낮기 때문이다[5].   

② 측정 시간

혈당 수치는 짧은 시간 동안에도 변화가 클 수 있으므로 

혈당 결과값을 비교할 때에는 검사 시간 간격이 10분 이내

가 되어야 하고, 검사실에서는 검체를 얻은 후 30분 이내에 

검사가 이루어져야 한다. 적혈구는 포도당을 소모시키는데 

실온에서는 1시간에 7~10 mg/dL 정도 혈당이 감소되므로 

실온에서 검체가 방치되는 것도 혈당 측정의 오차를 발생시

킨다[1]. 

5) 사용설명서 숙지

혈당측정기를 사용하다 보면 발생할 수 있는 문제점(에

러)에 대한 해결 방법과 사용 전 사용법을 참고하여 문제점

이 발생하지 않도록 사용설명서가 반드시 동봉되어 있으니 

혈당측정기와 함께 잘 보관하여 필요 시 사용할 수 있어야 

한다. 

2. 자가혈당측정기의 정확도를 확인하는 방법

진료지침에서도 권고하고 있는 것처럼 자가혈당측정기의 

정확도를 유지하기 위해 1년에 1회 이상 검사실에서 측정한 

혈당치와 비교하고 측정값이 오차 범위 내에서 유지되도록 

자가혈당 측정기를 관리를 해야 하는데[6] 검사수행 과정상

의 문제점이나 검사자의 부적절한 손씻기, 적절한 양의 혈

액 채취의 실패, 시험지에 혈액을 정확하게 묻히지 못하는 

문제 등이 있다[7]. 이에 다음의 사항이 잘 지켜지고 있는지 

확인하는 것이 필요하다.

①	혈당측정기가 청결하게 관리되고 검사시험지와 혈당

측정기의 코드가 일치하는지 확인한다.

②	혈당측정기와 검사시험지가 제대로 수행되는지 확인

하기 위해 대조 용액(control solution)을 이용할 수 

있다. 대조 용액은 일주일에 한 번 정규적으로 사용하

는 것이 좋으나 새로운 혈당검사시험지의 용기 뚜껑을 

처음 열 때, 혈당측정기의 결과가 의심스럽거나 반복

적으로 예상치 못한 결과값이 나온 경우 또는 혈당측

정기를 떨어뜨렸거나 손상을 입었다고 생각하는 경우, 

시험지나 혈당측정기가 극단적인 온도나 습도에 노출

된 경우에도 대조 용액을 이용하여 혈당측정기의 수행

여부를 확인해야 한다. 각각의 혈당측정기에 알맞은 

대조 용액을 이용하여야 하며 유효기간 또한 확인해야 

한다. 다만, 미국의 경우에는 대조 용액을 약국에서 구

입할 수 있으나 우리나라의 경우 환자가 직접 구입하

는 것이 용이하지 않다. 

③	혈당측정 결과값을 비교하기 전에 혈당측정기를 보정

해야 하는 것에 대해 알고 있어야 한다.

④	검사실의 혈당측정 결과와 자가혈당측정 결과를 비교

를 할 때에는 최소 4시간은 금식한 상태에서 한다. 

⑤	양쪽에 같은 시간에 혈액 샘플을 하되 한 번에 한 쪽

씩, 먼저 검사실 테스트를 하고 다시 손가락 끝을 찔러 
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채혈하여 혈당측정기에 검사한다.

⑥	검사실에서는 30분 이내에 채혈된 혈액을 검사한다.

⑦	혈액 검사(헤마토크릿)가 정상이 아니라면 혈당측정

기 결과값이 부정확할 수 있으므로 혈액검사가 정상인

지 확인해야 한다[8].

⑧	지나친 구토, 설사 또는 배뇨로 인한 심한 탈수 상태인 

경우 혈당측정기의 결과값이 부정확할 수 있으므로 몸 

상태에 문제가 없을 때 비교 검사를 하는 것이 좋다.  

검사실과 자가혈당측정기를 비교할 때에 병원의 검사

실에서 혈당을 측정할 때는 정맥혈에서 채혈한 혈액에

서 적혈구나 백혈구, 혈소판을 제거한 혈장에서 혈당

을 측정하는데, 자가혈당 측정기는 모세혈관에서 혈액

을 채취해 혈구세포를 제거하지 않고 혈당을 측정하기 

때문에 두 수치는 약간의 차이가 날 수 밖에 없고 또 

기계마다 차이가 난다[1]. 

3. 자가혈당측정기의 정확성

2011년 국제표준화기구(International Organization for 

Standardization, ISO)에서는 2003년 기준에 비해 강화된 

간이혈당측정기 평가기준인 ISO15197:2011을 제시하였는

데[9], ISO15197:2003에서 명기했던 혈당치 75 mg/dL (4.2 

mmol/L) 이상에서 오차 허용 기준 ± 20%에서 ± 15% 이

내로 오차범위를 줄일 것을 제시하고 있다. 

현재 국내에서는 다양한 혈당측정기가 시판되고 있으며, 

이 자가혈당측정기들은 강화된 ISO15197:2011 기준의 정

확도 및 정밀도를 충족하는 평가가 지속적으로 보고되고 있

다[10,11]. 

결론

몇몇 연구에 의하면 당뇨병 환자에게 시행되고 있는 자가

혈당측정 및 관리는 비교적 정확하게 시행되고 있고 여러 

종류의 혈당측정기들의 정확도 또한 유사하다고 보고하고 

있다[3]. 그러나 실제로 임상에서 당뇨병 환자가 의료기관

의 검사실에서 한 번이라도 혈당측정기를 가져와 권고사항

대로 점검을 받는 일은 쉬운 일은 아니다. 검사실과 혈당측

정기의 검사 결과 값을 비교하기에 앞서 혈당측정기를 올

바르게 사용하는지를 확인하는 일이 우선되어야 할 것이

다[12]. 

당뇨병 교육자들은 올바른 혈당측정방법을 포함한 혈당

측정기의 사용법에 대한 중요성을 당뇨병 환자들이 인식하

고 관심을 가지도록 교육해야 한다. 당뇨병 환자의 개별적

인 환경 등을 고려하면서도 비전문가인 당뇨병 환자가 구입

해야 하거나 사용하고 있는 혈당측정기에 대한 정확도를 평

가할 수 있는 방법과 이미 시장에 출시되어 있는 혈당측정

기가 강화된 ISO15197:2011 기준을 충족하는지에 대한 정

확한 지침을 제공하는 것이 필요하겠다. 

무엇보다도 당뇨병 환자들이 기록한 자가혈당측정 기록을 

지속적으로 확인하고 그 결과를 병원의 혈당측정 결과 및 당

화혈색소와 비교하여 환자에게 적절한 피드백을 제공하는 

당뇨병 교육자들의 관심과 노력이 가장 중요하다 하겠다.
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