
https://doi.org/10.32337/KACPT.2020.8.1.7

대한심장호흡물리치료학회지 제8권 제1호 2020. PP.7-11

급성 골수성 백혈병 환자의 악력과 폐기능의 상관관계에 관한 연구 ∙ 7

■김재영1*, 이동훈1

■1
가톨릭대학교 서울성모병원 재활의학과

Correlation between Grip Strength and Pulmonary Function in Patients with Acute Myeloid Leukemia

Jae-Yeong Kim PT, MS1*, Dong-Hun Lee, PT, MS1

1
The Catholic University of Korea, Seoul St. Mary’s Hospital

Ⅰ. 서 론

백혈병(leukemia)은 혈액 세포, 특히 백혈구가 이상 증식하는 

혈액종양의 일종으로 제대로 성숙하지 못한 백혈구가 대량으로 

혈액 속에 존재하며 정상적인 혈구 세포의 수가 감소하여 면역기

능을 포함한 산소 운반 및 영양 공급 등과 같은 기본적인 혈액의 

기능을 수행할 수 없게 되는 질병이다. 백혈병은 세포의 분화정도

에 따라 급성과 만성으로 구분되고 세포 기원에 따라 골수성과 

림프성으로 분류된다. 이 중 급성 골수성 백혈병(acute myeloid 

leukemia; AML)은 정상적인 백혈구의 생산을 방해하는 비정상

적인 세포가 적색골수에서 생성 및 축적되는 혈액암으로 주로 

성인에게 발병하며, 발병 이후 진행속도가 매우 빠르고 사망률이 

높은 치명적인 질병이다. 일반적으로 급성 골수성 백혈병의 치료

는 약 4-6주 동안 고강도 항암화학요법(intensive chemotherapy)

을 시행하며, 추후 관해유도요법, 공고요법 및 조혈모세포이식

(hematopoietic cell transplantation)을 시행하기도 한다

(Dohner 등, 2015). 이러한 치료과정은 특히 연령대가 높은 환자

에게 있어 화학적 독성(toxicity)을 증가시킴과 동시에 생존율을 

저하시킨다고 보고되고 있으며(Alibhai 등, 2015), 치료기간 동

안 피로, 오심, 구토, 식욕부진, 영양섭취 감소, 호중구 감소 등으

로 인한 감염 및 여러 가지 위험에 노출된다(Kang 등, 2009). 

또한 급성 골수성 백혈병 환자들은 극심한 전신 피로감을 호소하

게 되는데 이는 곧 신체 활동을 위축시키는 큰 원인이 되며, 이로 

인한 심박출량의 감소, 기립성 저혈압, 폐기능 감소, 동맥혈 산소

화 저하, 폐렴 위험성의 증가, 근력 약화, 골다공증, 혈당 불내성, 

부갑상선 호르몬 수치 및 콜레스테롤 수치 증가, 요로감염, 식욕

저하, 우울감, 욕창 발생 위험 증가 등의 가능성을 높여 삶의 질을 

저하시킬 수 있다(Rousseau 등, 1993).

한편 항암화학요법으로 인한 부작용을 식별하기 위하여 노인 

포괄평가(comprehensive geriatric assessment)를 시행하게 되

는데 그 중 악력 검사(grip strength test)는 임상에서 간단히 시

행할 수 있는 방법으로 신체의 전반적인 근력과 골밀도, 낙상위

험, 영양실조, 인지장애, 삶의 질 등과 관련된 문제를 예측하는데 

사용된다. 이렇듯 악력은 신체기능의 생체지표로써 폭넓게 사용

되어지고 있으며(Bohannon, 2019), 악력과 폐기능의 상관관계

에 대한 연구도 그 필요성이 증대되고 있으나 대부분 관상동맥질

환 및 만성폐쇄성폐질환(COPD)을 가진 환자로 국한되어 있고 

급성 골수성 백혈병 환자를 대상으로 한 상관관계를 살펴본 연구

는 전무한 실정이다. 이에 본 연구는 급성 골수성 백혈병 환자의 

악력과 폐기능의 상관관계를 알아보고자 하였다.
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Purpose : The aim of this study was to investigate the relationship between grip strength and pulmonary function in 

patients with acute myeloid leukemia (AML). Methods : Twenty patients who had been clinically diagnosed with AML 

were included in this study. We measured the patients’ grip strength, forced vital capacity (FVC), forced expiratory volume 

in one second (FEV1),peak expiratory flow (PEF), and total lung capacity (TLC). The data were analyzed using descriptive 

statistics and Pearson correlation analysis. Results : Grip strength showed significant correlations with FVC (r = 0.886, 

P = 0.000), FEV1 (r=0.845, P=0.000), PEF (r=0.811, P=0.000), and TLC (r=0.757, P=0.000). Conclusion : Grip strength of 

patients with AML was positively correlated with pulmonary function.
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Ⅱ. 연구 방법

1. 연구 대상

본 연구의 대상자는 서울시 소재의 S 대학병원 입원환자로 

급성 골수성 백혈병 환자 중 60세 이상의 남녀 20명을 대상으로 

하였다. 연구를 실시하기 전 대상자들에게 연구의 목적과 방법에 

대해 설명하였으며, 대상자들은 연구 내용과 절차를 이해하고 자

발적으로 참여할 것에 동의하였다. 대상자들로부터 개인 정보 수

집 및 활용 동의 항목을 포함한 연구에 대한 참여 동의서에 서명

을 받은 후 연구를 진행하였으며, 실험 중 대상자가 불편함을 

느끼거나 기타 사유로 인해 연구 참여가 어려울 경우 즉시 중단할 

수 있음을 공지하였다. 연구대상자의 기준은 급성 골수성 백혈병 

진단을 받고 화학요법 또는 조혈모세포이식을 시행하지 않은 환

자로 선정하였으며, 제외 기준은 근골격계 및 호흡기계 질환으로 

인해 본 연구의 과제수행이 어렵거나 흉부 또는 복부 수술을 시행

하였거나, 부정맥 및 협심증을 포함한 심혈관계 질환이 있는 자로 

하였다. 

2. 연구 방법

1) 악력

대상자들의 악력 측정은 디지털 악력 측정기(Sammons 

Preston, US)를 이용하여 측정하였으며, 우세측(dominant side)

을 기준으로 3번 측정한 후 최대값을 선정하였다. 측정 자세는 

앉은 자세에서 견관절을 내전시킨 상태에서 주관절 90도, 전완부

의 손목관절을 중립으로 위치하게 하였다(Kuzala 등, 1992). 측

정에 앞서 악력 측정기의 손잡이를 개방시켰으며, 근위부 수지간 

관절이 90도로 굴곡할 수 있도록 손잡이 상단에 위치하게 하였으

며, 매 측정시마다 30초간 휴식시간을 제공하였다(Nascimento 

등, 2012).

2) 폐기능 

폐기능은 폐기능 검사 장비(SensorMedics, Vmax22+V62J, 

US)를 이용하여 강제성 폐활량(forced vital capacity; FVC), 

1초간 강제성 호기량(forced expiratory volume in 1 second; 

FEV1), 최대 호기 속도(peak expiratory flow; PEF), 전폐용량

(total lung capacity; TLC)을 측정하였다. 정확한 폐기능 측정

을 위하여 대상자에게 시범을 통해 측정방법을 충분히 인지시켰

으며, 미국흉부학회의 지침에 따라 등받이가 없는 의자에 앉은 

후 공기가 새어나가지 않도록 측정기기의 마우스피스를 입술에 

밀착시키고 코마개를 착용하도록 하였다. 3회 이상 반복 측정 

후 재현성 있는 값 중 최대값을 선정하였다(Crapo 등, 1995).

3. 분석 방법

수집된 자료는 SPSS 23.0 version(IBM Corp, USA) for 

windows 프로그램을 이용하여 통계처리 하였다. 모든 대상자의 

일반적 특성과 악력 및 폐기능은 기술통계를 이용하여 평균과 

표준편차를 산출하였으며, 악력과 폐기능의 상관관계를 파악하

기 위하여 Pearson 상관분석법을 이용하였고, 통계학적 유의수

준(α)은 0.05로 설정하였다.

Ⅲ. 연구결과

1. 대상자의 일반적 특성

연구에 참여한 급성 골수성 백혈병 환자는 총 20명으로 남자는 

10명, 여자는 10명이며, 일반적 특성은 다음과 같다(표 1).

2. 악력과 폐기능의 상관관계

연구에 참여한 급성 골수성 백혈병 환자의 FVC, FEV1, PEF, 

TLC, 그리고 악력의 평균과 표준편차는 다음과 같다(표 2).

악력과 폐기능 간 상관관계 분석에서 두 요인 간 상관성은 통

계학적으로 유의하였으며, Pearson 상관계수(r)는 FEV는 .886, 

FEV1은 .845, PEF는 .811, TLC는 .757이었으며(표 3), 급성 

골수성 백혈병 환자의 악력과 FVC, FEV1, PEF, TLC는 각각 

강한 양의 상관관계를 가졌다(p<.05)(그림 1).

표 1. 연구대상자의 일반적 특성

변수 평균±표준편차

남자

(n=10)

연령(세) 69.70±6.45

신장(m) 1.67±0.07

체중(kg) 66.52±10.43

체질량지수(kg/m2) 23.65±2.45

여자

(n=10)

연령(세) 63.80±5.57

신장(m) 1.54±0.04

체중(kg) 60.14±7.43

체질량지수(kg/m2) 25.28±2.44

표 2. 연구대상자의 악력과 폐기능

변수 평균±표준편차

FVC(L) 3.08±0.78

FEV1(L) 2.24±0.57

PEF(L/s) 7.12±2.21

TLC(L) 4.81±1.26

Grip strength(kg) 25.15±9.43
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표 3. 악력과 폐기능의 상관관계

FVC FEV1 PEF TLC

Grip strength .886* .845* .811* .757*

*: p<0.05, n=20

Ⅳ. 고 찰

급성 골수성 백혈병의 치료는 일반적으로 관해유도요법, 공고

요법, 저강도 항암치료 등과 같은 항암화학요법을 시행하게 되며, 

진단 당시의 세포유전자검사 결과에 따라 평가된 예후를 기준으

로 조혈모세포이식을 시행할 수 있다(대한혈액학회, 2018). 일반

적으로 폐기능 검사(pulmonary function test, PFT)는 항암화학

요법 또는 조혈모세포이식을 시행하기 전에 폐기능 및 호흡기계 

이상 유무를 파악하기 위하여 선행되는데 PFT 검사를 통해 이식 

후 폐 합병증을 선별하고 사망률의 위험을 예측하는 중요한 검사

이다(Ghalie 등, 1992). 급성 골수성 백혈병 환자의 약 40-60%

에서 조혈모세포이식 후 폐 합병증이 관찰되며 이는 FVC, 

FEV1, TLC 등과 같은 폐기능 감소와 관련이 있다(Chien 등, 

2004). 한편 악력 검사는 신체의 전반적인 기능을 파악할 수 있고 

임상에서 손쉽게 시행 가능한 검사방법으로 선행연구들을 통해 

악력과 폐기능의 상관성에 대한 연구가 활발히 이루어지고 있으

나 아직 일반화되어 있지 않으며 대상자의 질환에 따라 연구결과

가 상이하여 본 연구를 진행하게 되었다. 

본 연구결과에서 악력은 FVC, FEV1, PEF, TLC와 높은 상관

관계를 나타내었으며, Shah 등(2013)이 COPD 환자를 대상으

로 시행한 연구에서 악력이 감소함에 따라  FVC와 FEV1도 감소

한다는 연구결과와 Cichosz 등(2018)이 233명의 당뇨병 환자의 

악력과 FVC는 강한 상관성(r=0.7, p<0.001)을 갖는다고 보고한 

연구결과와 일치한다. 악력은 견관절 주변의 견갑대(scapular 

girdle)의 안정성과 관련이 있으며(Kobesova 등, 2015), 이는 

견갑대 주변 근육이 상부 체간에 위치하여 호흡 보조 근육으로 

흡기 및 호기에 사용되어(Bolser 등, 1998) 폐기능에 영향을 주

었다고 사료된다. 또한 Nyberg 등(2016)은 골격근의 약화는 유

산소성 운동 능력의 제한, 호흡곤란 등과 관련이 있다고 하였으

며, 이는 상지의 근위부 및 원위부 근력이 호흡 과정에 있어 부가

적인 역할을 수행하고 이는 곧 폐기능에 영향을 미치는 것으로 

해석할 수 있다(Liu 등, 2019). 반면 Jeong 등(2017)은 421명의 

COPD 환자를 대상으로 한 연구에서 악력과 기류 제한(airflow 

limitation)의 정도와는 연관성이 적다고 보고하였는데, 일반적

으로 FEV1/FVC(강제성 폐활량에 대한 1초간 강제성 호기량의 

비)가 70 이하이면 폐쇄성 폐질환으로 진단하는데(Swanney 등, 

그림 1. 악력과 폐기능의 상관관계
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2008) 본 연구에 참여한 대상자의 FEV1/FVC는 73.05±6.81로 

기류 제한을 가지는 폐쇄성 폐질환이 아니므로 Jeong 등(2017)

의 연구결과와 상이하게 나타난 것으로 생각된다. 그러나 Jeong 

등(2017)은 악력이 일상생활 능력과 신체 기동력(mobility) 항

목과는 강한 상관성을 가진다고 하였으며, 이는 악력이 신체 기능

을 예측하는 독립적인 지표로써 사용 가능함을 시사하며 신체활

동량은 곧 호흡근을 비롯한 폐기능에 영향을 미치므로 악력과 

폐기능은 연관성이 있다고 해석할 수 있다. 

또한 본 연구에서는 FVC의 상관성이 다른 항목의 상관계수에 

비해 높은 것으로 나타났는데 이는 호흡근의 근력뿐만 아니라 

기도 폐쇄 상태에 영향을 받는 FEV1에 비해(Son 등, 2018) 

FVC는 주로 호흡근의 근력에 영향을 많이 받으며, 이는 곧 사지 

근력의 발달이 호흡 근력에 영향을 미쳐 폐기능을 결정짓는 요인

으로 작용한 것으로 사료된다.

국립종합암네트워크(National Comprehensive Cancer 

Network; NCCN) 가이드라인에서는 암 환자를 대상으로 정기

적인 노인 포괄평가 시행을 권장하지만 암종(tumor type)에 따른 

근거가 부족하기 때문에 임상 현장에서 일상적으로 사용되지 못

하고 있는 실정이다. 특히 급성 골수성 백혈병 환자의 경우 중증

도(severity)가 높고 고강도 항암화학요법 등과 같은 치료 과정으

로 인해 신체 기능이 저하됨으로써 검사의 제약이 많다. 

한편 본 연구에서 시행한 악력검사는 절차가 번거롭지 않고 

검사 시행이 비교적 용이하며, 본 연구를 포함한 다수 선행연구에

서 보고한 악력과 폐기능의 상관성을 고려하였을 때 급성 골수성 

백혈병 환자의 폐기능을 간접적으로 예측하는데 활용 가능한 검

사방법으로 판단된다. 그러나 본 연구의 제한점은 대상자의 수가 

적고 단일기관에서 수행되었으므로 결과를 일반화할 수 없으며 

보다 많은 환자를 대상으로 하는 다기관 연구가 필요하다고 생각

된다. 또한 본 연구의 대상자는 항암화학요법 및 조혈모세포이식

을 시행하지 않은 환자로 제한하였기 때문에 악력과 폐기능의 

상관성이 있더라도 추가 연구를 통해 인과관계를 확인할 필요가 

있을 것이다.

Ⅴ. 결 론

본 연구는 급성 골수성 백혈병 환자 20명을 대상으로 악력이 

폐기능과 상관관계가 있는지 알아보고자 하였다. 그 결과 악력이 

증가하면 FVC, FEV1, PEF, TLC가 증가하는 양의 상관관계를 

나타내었고 이러한 연구결과를 통해 급성 골수성 백혈병 환자의 

악력과 폐기능의 상관성을 확인하였다.
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