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국국국문문문 요요요약약약

심심심박박박률률률을을을 고고고려려려한한한 맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도의의의 보보보정정정과과과
내내내중중중막막막 두두두께께께 추추추정정정에에에 관관관한한한 연연연구구구

본 연구에서는 심박률을 고려하여 맥파전달속도를 보정하고,이 수치를 이용하
여 내중막 두께를 추정하는 회귀식을 도출하고자 한다.
동맥경화증의 진단을 위해 가장 널리 사용되는 방법으로 초음파 영상을 이용

한 내중막 두께측정 방법(initima-mediathickness;IMT)과 동맥의 일정 구간에서
통과하는 맥파의 속도를 측정하여 동맥경직도를 추정하는 맥파전달속도(pulse
wavevelocity;PWV)가 있다.일반적으로 동맥의 벽이 두꺼워지면 그에 비례해서
탄성이 떨어지고,탄성이 떨어지면 수축기때 확장과 이완기때의 되튐(recoil)이 감
소할 것으로 예측할 수 있다.하지만,기존의 연구에서는 동맥경직도와 내중막 두
께가 상관성을 보이지 않는다고 발표하고 있다.이에,본 연구에서는 심박률에 따
른 맥파전달속도의 변동을 보정하여 HCI(heart-ratecorrectionindex)를 도출하고,
추정에 적합한 부위의 HCI를 이용하여 내중막 두께의 회귀식을 도출하고자 한다.
본 연구를 위하여 다음과 같이 실험을 실시하였다.성인 남성 25명에게서 신체

정보,설문지 검사,초음파 영상,귓불,양측수지와 양측족지에서의 맥파와 심전도
를 측정하고,측정된 맥파와 심전도를 이용하여 각 부위에서의 맥파전달속도를 산
출하였다.산출된 맥파전달속도와 내중막 두께와의 상관관계는 귓불-심장,우측족
지-심장부위를 제외한 모든 부위에서 유의수준이 0.05이상으로 상관성에 의미를
갖지 않았다.보정된 맥파전달속도의 수치인 HCI와 내중막 두께와 상관관계분석
의 결과는 모든 측정부위에서 유의확률 가 0.05이하로 높은 유의성을 갖는 것으
로 나타났다.이로부터,내중막 두께와 HCI가 상관성이 있음을 확인하였고,HCI와
기본신체정보,설문조사정보와 함께 내중막 두께를 추정을 하고자 변수선택법인
후진제거법을 이용하였다.후진제거법의 수행 결과,기본신체 정보와 설문조사정보
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가 모두 제거되어 HCI만으로도 내중막 두께의 추정이 가능함을 알 수 있었다.
HCI와 내중막 두께는 2차식의 관계를 갖고 있어 다항회귀분석을 이용하였다.분
석 결과,귓불에서 측정된 HCI의 회귀분석 결과치가    ,   

로 다른 부위의 HCI보다도 가장 높은 설명력을 갖는 것으로 나타났다.귓불의
HCI를 이용한 회귀식에 대하여 검증을 하기위해,오차분석을 수행해 본 결과,
RMSEP=0.0328,MAPE(%)=4.7622으로 낮은 오차값을 확인할 수 있었다.
이와 같이,회귀분석을 통하여 HCI가 유효하게 보정되었음을 확인할 수 있었

으며 HCI와 내중막 두께와의 관계와 귓불-심장,우측족지-심장 HCI를 이용한 회
귀식이 가장 정확하게 내중막 두께를 추정할 수 있음을 알 수 있었다.또한,한 개
의 심혈관계 질환 위험예측 대리표지자의 측정만으로도 다른 한 개의 대리표지자
를 얻을 수 있는 가능성을 제시할 수 있었다.

���������������������������������������������������������������������������

핵심되는 말 :맥파전달속도,내중막 두께,심박률,동맥경직도,동맥경화증,
다항회귀분석
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111장장장 서서서 론론론

동맥경화는 초기에는 증상이 없이 진행되며,종종 심근경색이나 심장급사로 첫
발현을 하는 경우가 흔하다.이에 임상에서는 혈관의 변화를 초기에 예측하여 심
혈관계 질환을 예방하려는 많은 노력이 이루어지고 있다[1].
현재 가장 널리 심혈관계 질환의 진단 방법으로 사용되고 있는 방법으로는 동

맥혈관의 맥파전달속도(pulsewavevelocity;PWV)를 측정하는 방법과 경동맥 내
중막 두께(carotidintima-mediathickness;C-IMT)를 측정하는 방법이 있다.
경동맥 내중막 두께의 증가는 동맥의 내막과 중막의 세포들이 지질의 침착이

나 고혈압에 대한 반응으로 비교적 동맥경화의 초기부터 활성되는 것으로 알려져
있다.또한,죽종(plaque)은 더 후기의 반응으로 염증 산화,내피세포의 기능저하
등에 의해서 생긴다.이러한 동맥경화의 위험인자들을 경동맥 초음파를 이용하여
내중막 두께를 측정함으로써,심근경색,뇌경색,심혈관계 사망의 위험도를 진단
할 수 있다[2].
또 다른 동맥경화 진단방법의 하나로써 맥파전달속도가 많이 사용되고 있다.

나이가 들거나 고혈압 등에 의해서 동맥이 경화되면 맥압이 증가하여 심장 후부
하의 증가와 관동맥 혈류의 감소를 유발하여 관동맥 질환 발생의 위험이 증가하
게 된다.그러나 맥압은 혈관경직도를 간접적으로 평가하는 수치이므로 직접적으
로 혈관경직도를 측정하는 방법에 비해서 관동맥 질환의 위험을 예측하는 능력이
떨어진다.맥파전달속도는 맥파의 전달속도를 측정하여 동맥의 경직 정도를 예측
하는 방법으로 맥압 측정보다 더 직접적이고 정확하게 동맥경화도를 예측하는 지
표로 알려져 있다[3].
일반적으로 동맥의 벽이 두꺼워지면 그에 비례하여 탄성이 떨어지고,탄성이

떨어지면 수축기때의 확장과 이완기때의 되튐(recoil)이 감소할 것으로 추측할 수
있다.하지만 실제로 기존의 맥파전파속도와 경동맥 내중막 두께의 상관관계를 분
석한 연구와 맥파전달속도와 상관관계를 갖는 동맥의 확장도(distensibility)와 경
동맥 내중막 두께의 상관관계를 분석한 연구에서는 두 인자간의 상관성이 없다고
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발표하고 있다[4].이는 부적절한 측정 부위의 설정과 측정 상태에 따른 혈압 및
심박률의 변화에 기인한 것으로 추측할 수 있다.기존 연구에서 혈압에 대한 맥파
전달속도의 변동을 보정하는 CAVI(cardioanklevascularindex)[5]와 같은 계산식
을 제시하고 있지만,심박률에 따른 맥파전달속도를 보정하는 계산식을 제시한 연
구와 적절한 부위에서의 맥파전달속도를 이용하여 내중막 두께를 추정하는 연구
는 전무한 실정이다.
본 연구에서는 동맥경화의 위험예측 대리표지자(surrogatemarker)로써 인정받

고 있는 내중막 두께와 맥파전달속도의 상관관계를 분석하고,개인 심박률의 차이
가 보정된 맥파전달속도를 이용하여 내중막 두께의 회귀식을 제시함으로써,두 인
자 간의 관계를 알아내고,맥파전달속도 한 가지만으로도 속성 차이가 있는 다른
대리표지자를 하나 더 얻어낼 수 있는 가능성을 제시하는데 그 목적이 있다.
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제제제 222장장장 이이이론론론적적적 배배배경경경

222...111동동동맥맥맥경경경화화화의의의 진진진단단단

단단해진 동맥을 직접 만지거나,다른 계수화된 측정방법으로 경화도를 직접
측정하는 것이 가장 정확하지만 현실적으로 불가능하다.따라서 여러가지 간접적
인 방법으로 측정하고 있다.가장 많이 사용되고 있는 방법은 1)B-mode초음파
로 경동맥 내중막 두께(carotidintima-mediathickness;C-IMT)를 측정하는 방
법,2)경동맥 또는 대동맥의 수축기와 확장기의 동맥 내 직경을 측정하여 직경의
변화와 혈압의 변화를 고려하여 탄성도를 구하는 방법,3)동맥의 일정구간을 통
과하는 맥파의 속도를 측정하는 방법(pulsewavevelocity;PWV),4)요골동맥
(radialartery)또는 경동맥(carotidartery)에서의 맥파의 형태를 분석하는 방법
(pulsewaveanalysis;PWA),5)동맥 내에서의 혈압의 변화에 대한 혈액량의 변
화를 측정하는 방법 등이다.이들 중 1)의 방법은 동맥의 두께를 직접적으로 측정
하는 방법이며 2)와 3)의 방법은 동맥경직도(arterialstiffness) 또는 탄성도
(arterialdistensibility)를 측정하는 방법이고 크게 분류하면 4)와 5)의 방법도 간
접적으로 동맥경직도를 측정하는 방법이다.동맥경화를 진단하는 방법들 중,임상
에서는 비관혈적이고 간편한 측정의 이점으로 인하여 내중막 두께와 맥파전달속
도를 가장 많이 사용하고 있는 실정이다[6].
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222...222맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도를를를 이이이용용용한한한 동동동맥맥맥경경경직직직도도도 분분분석석석

동맥경화를 진단하는데 임상에서 가장 보편적으로 사용되는 방법이 맥파전달
속도이다.맥파전달속도는 일정구간을 지나가는 맥파의 속도로써,동맥경화의 지표
가 되는 동맥 혈관벽의 경직도와 높은 상관관계를 갖고 있다[7].

222...222...111동동동맥맥맥경경경직직직도도도

심장에서 방출된 혈액이 동맥에 도달하게 되면,동맥은 탄력성이 있는 혈액의
저장고 역할을 하게 된다.여기서,비탄력성인 말초동맥을 거쳐 조직까지 혈액이
전달되게 된다.동맥의 탄력성은 동맥벽의 엘라스틴(elastin)과 콜라겐(collagen)의
비에 의하여 결정되며 말초로 갈수록 점차 그 비율이 낮아지게 된다.연령이 증가
함에 따라 심해지는 동맥의 경직도는 엘라스틴 섬유(elasticfiber)의 점진적인 퇴
행에 의한다.엘라스틴과 콜라겐 외에도 혈관의 탄력성은 혈관에 가해지는 확장
압력에 영향을 받으며, 이는 평균동맥압에 의해 결정되고, 이 외에 내피
(endothelium),동맥벽의 민무늬근(smoothmuscle)의 양과 근긴장도(muscletone)
에 영향을 받는다[8].동맥의 경직도는 노년기에 발생하는 수축기 고혈압 또는 맥
압의 증가 등을 유발하는 가장 중요한 인자로 생각되어지고 있으며,이에 따라 여
러가지 심혈관계 합병증의 근본원인이 된다.수축기 고혈압의 심각성이 인식된 것
은 최근 몇 년 전부터이다.이에 따라 동맥 경직도의 측정에 대해서도 관심이 많
아지게 되었다.동맥계는 전통적으로 그림 2.1과 같이 돔(dome)과 튜브(tube)로 이
루어진 Windkessel모델로 설명되는데[9],여기서 돔은 심방으로부터 나온 박동성
의 혈류를 받아 이를 말초로 지속적인 흐름의 형태로 보내주는 완충기능을 갖게
된다.이 모델은 탄력성이 동맥의 한 부위에만 존재한다는 가정 하에서만 성립되
나 실제로는 탄력성이 대동맥과 주요 동맥에 걸쳐 전반적으로 존재하므로 맞지
않는다.이보다 더 실제에 가까운 모델은 단순한 튜브의 한쪽에서 심장으로부터
혈액을 받고 다른 한쪽은 말초 저항이 연결되는 것으로 생각하여 심장으로부터
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형성된 파형이 튜브에 전달되어 말초까지 갔다가 말초로부터 되돌아오는 것으로
설명하며,압력파형은 투사파와 반사파의 합으로 이루어지게 된다.젊은 혈관에서
처럼 튜브가 탄력성이 좋으면 맥파의 전달속도는 느려지고 반사가 늦게 되돌아오
게 되어 심주기의 확장기에 합쳐지고,노인의 혈관처럼 튜브의 탄력성이 떨어지면
파속이 빨라서 반사파가 투사파와 수축기에 합쳐지게 되어 수축기혈압을 상승시
키고 확장기혈압은 오히려 낮추게 된다[10].

그림 2.1 Windkessel 모델

222...222...222맥맥맥파파파전전전달달달시시시간간간

맥파전달시간(pulsetransittime;PTT)은 심장의 맥동성 압력파가 대동맥 판
막으로부터 말초부위까지 전달되는 시간을 말한다.이는 혈관의 특성과 혈류 상태
즉,혈관의 유순도를 나타내는 지표로 많이 이용되고 있다.맥파전달시간은 혈관의
거리,혈관의 구경,혈관벽의 구조적 성질에 의존적인 특성을 나타낸다.일례로 혈
관계 질환,당뇨병,그리고 노령화가 진행되면,동맥의 유순도가 감소되어 맥파전
달시간은 감소하게 된다[14].맥파전달시간의 측정은 다양한 방법이 있지만,검출
의 편이성을 위하여 심전도 R파와 맥파 정점을 검출하여,이때의 시점 차이를 맥
파전달시간으로 검출하는 경우가 많다[15][16].
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그림 2.2 맥파전달시간

222...222...333맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도

맥파전달속도는 한 가지 요인에 의하여 결정되는 것은 아니며 혈관 부피나 단
면적의 변화,혈액의 밀도 등과 관련이 깊다.식 (2.1)로 표현되는 원통 탄성관
(cylindricalthin-walledelastictube)을 흐르는 유체에 대한 파동방정식에서 파동
의 전파속도는 식 (2.2)로서 얻어진다.이 식은 Moen-Korteweg방정식으로 불리
며 동맥의 맥파전달속도를 나타내는데 이용된다[17][18].



 







 










  (2.1)

 



 (2.2)

여기서 :맥파전달속도,:동맥벽의 두께,:탄성계수,:내부 반지름,그
리고 :혈액 밀도이다.
식 (2.2)은 직경이 같은 부드러운 고무관과 단단한 플라스틱관에 같은 압력으
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로 유체가 통과할 때 단단한 관에서 유체가 빠른 속도로 지나가는 원리로 생각하
면 된다(Windkesselfunction).식 (2.2)은 식 (2.3)과 같이 부피 와 압력 에 관
계된 식으로 나타낼 수 있으며,이 공식을 Bramwell-Hill공식이라 한다[19].









∙ (2.3)

이를 맥파전달시간과 동맥 부위의 거리를 이용한 계산식은 아래와 같다.




∆
∆  측정동맥부위간의거리 (2.4)

동맥경화가 진행되면 동맥의 탄성도가 감소하고 단단해져 혈류속도가 증가하
는데서 착안한 방법으로 식 (2.4)로부터 간단하게 측정할 수 있다[17].

222...222...444맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도 측측측정정정에에에 영영영향향향을을을 주주주는는는 인인인자자자

동맥에서 혈압 또는 심박률이 상승하면 일시적으로 동맥혈류속도가 빨라지게
된다.그 결과,맥파전달속도는 증가하게 되어 혈관계 질환이 없더라도 일시적 혈
압 증가로 맥파전달속도가 높게 측정된다[20].
맥파전달속도의 측정값을 동맥경화도의 지표로 삼기 위해서 측정시 혈압을 보

정해야 한다는 입장도 있다.하지만,동맥벽의 경화도가 증가한 결과로써 확장기
혈압이 저하되었을 때,저하된 확장기 혈압으로 보정하게 되면 맥파전달속도는 더
욱 상승하게 된다.또한 강압제 치료 중이더라도 특정의 환자군에서는 혈압 값과
맥파전달속도의 변화가 다르게 나타나는 경우가 있다.따라서 맥파전달속도는 혈
압에 대하여 맥파전달속도를 보정하지 않고 임상 대부분에서 측정치를 그대로 이
용하고 있다[4].
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그림 2.3 심박률에 따른 맥파전달속도의 변화

(a) (b) 

그림 2.4 혈압에 따른 맥파전달속도의 분포

(a) 수축기 혈압에 따른 맥파전달속도의 분포

(b) 이완기 혈압에 따른 맥파전달속도의 분포
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222...333내내내중중중막막막 두두두께께께를를를 이이이용용용한한한 동동동맥맥맥경경경화화화 분분분석석석

B-mode초음파를 이용한 내중막 두께 측정은 맥파전달속도 측정과 함께 가장
널리 사용되고 있는 동맥경화 진단법으로,동맥혈관의 내중막 두께를 측정하고,죽
상반의 유무 및 석회화 등의 진단이 가능하다.대규모 연구를 통해서 내중막 두께
는 성별과 인종에 따라 차이가 있고 고혈압,당뇨병,고지혈증,음주,흡연 등과 관
계가 있다고 보고하고 있다.또한,죽상동맥경화는 주로 내막에 지질로 된 얇은 층
을 만들고 혈관 내경을 감소시키며,진행되면 콜라겐,엘라스틴 등이 둘러싸여 섬
유성반(fibrousplaque)을 형성하고 칼슘이 침착하면 석회화반(calcifiedplaque)이
형성된다.물론,나이에 따른 동맥 경화는 죽상경화와 다르게 주로 내중막에 오는
섬유화 등의 퇴행성 변화 때문이며,동맥의 탄성 감소로 고혈압을 일으킨다.그러
나 내막과 중막을 구분 측정하는 것이 어렵기 때문에 비교적 간단하고 재현성이
높은 비관혈적인 지표인 내중막 두께를 죽상동맥경화의 조기 지표로 삼고 있다.
또한,한 혈관의 죽상경화가 있을 경우 다른 혈관에도 같은 변화가 올 수 있기 때
문에 경동맥의 죽상경화 정도를 평가하여 관상동맥의 죽상경화의 정도를 예측하
는데 사용할 수도 있다[22].

222...333...111BBB---mmmooodddeee초초초음음음파파파의의의 특특특성성성

인간의 가청 영역(20∼20,000㎐)이상의 음파를 초음파라 말한다.초음파 검사
장비에서 초음파를 발생시키는 부분을 탐촉자라고 하는데,여기에는 많은 압전물
질(piezoelectricalcrystal)로 구성되어 있다.압전물질은 전기적 에너지를 기계적
에너지로 바꾸거나 기계적 에너지를 전기적 에너지로 바꾸는 역할을 한다.초음파
는 주파수가 낮을수록 투과력과 에너지는 증가하지만 해상도는 감소하고,반대로
주파수가 높으면 투과력은 감소하고 해상도는 높아지는 물리학적 특성을 가지고
있다[23].내중막 두께의 측정을 위해서는 B-mode(brightnessmodulation)초음파
를 사용한다.B-mode는 탐촉자에서 초음파 신호를 인체 내부로 보내고 밀도가 다
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른 두 조직의 경계면에서 반사되어 돌아오는 신호를 탐촉자가 다시 수신하여 에
코(echo)크기를 화면에 밝기로 표시하는 영상을 말한다.즉,밝은 점으로 표시되
는 것은 내부에 강한 반사체가 있음을 의미한다.B-mode에서 정상 혈관 내강은
무에코로 검게 보이고,혈관벽은 고에코로 보이는 내막과 저에코로 보이는 중막이
있다.이 중,외막이 가장 밝게 나타난다.B-mode는 혈관의 위치,구조의 파악뿐
만 아니라 플라크(plaque)의 형태 분석에도 유용하다[24][25].

222...333...222경경경동동동맥맥맥 내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 측측측정정정 방방방법법법

양측 경동맥의 근위부 및 원위부 벽의 여러 부분을 수기로 측정하여 평균하는
방법과 원위부 벽에서만 측정하는 자동화 컴퓨터 측정방법이 있다.B-mode영상
의 내중막 두께는 내강과 내막의 경계선부터 중막과 외막의 경계선까지의 거리를
말하며 여러 부분에서 측정할 때는 보통 세부분으로 나누어 총경동맥부,경동맥
팽대부,분지부로 나누어 각각의 최고 측정치를 구하고 좌,우 총 12곳의 측정치를
평균하여 평균 내중막 두께로 사용하는 것이 이상적이다.그러나 실제로는 모든
환자에서 12곳을 측정하기가 어렵고 복잡하기 때문에 총경동맥 끝부분의 원위부
벽에서 여러 차례 측정하여 대표값으로 사용하는 경우가 가장 많이 사용되고 있
으며,재현성이 좋다[26].

(a) (b) 

그림 2.5 경동맥 내중막 두께 측정

(a) 경동맥 초음파 영상 획득

(b) 영상처리를 이용한 내중막 두께 검출
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222...333...333경경경동동동맥맥맥 내내내중중중막막막 두두두께께께 측측측정정정의의의 임임임상상상적적적인인인 의의의의의의

경동맥 내중막 두께는 죽상 동맥경화로 인한 질환뿐만 아니라,고령,남성,고
지혈증,고혈압,당뇨병,흡연,맥압의 증가 등 위험인자가 있을 때에도 증가하는
것으로 알려져 있고,죽상동맥경화가 존재하는 경우 중증도와도 상관관계가 있는
것으로 알려져 있다.그러나 Bogalusaheartstudy에서 경동맥 내중막 두께의 증
가나 경동맥 죽상경화반(plaque)은 위험인자가 없는 10대 후반부터 관찰될 수 있
다고 발표하였다[27].미국심장학회에서 45세 이상 무증상 성인에서 경동맥 내중막
두께 측정이 일차 예방에서 권장되었듯이 경동맥 내중막 두께의 임상적 의미에
있어서 중요한 것은 예후 인자로서의 역할일 것이다[28].실제 65세 이상 심혈관계
질환의 증거가 없는 4,476명을 대상으로 평균 6.2년간을 추적 관찰한 O'Leary등
의 연구[29]를 보면 경동맥 내중막 두께가 증가할수록 급성 심근경색증이나 뇌경
색이 발병할 가능성이 높은 것으로 보고하고 있으며,경동맥 내중막 두께의 표준
편자 정도의 증가는 1.36배의 비교 위험도를 나타내는 것으로 보고하고 있다.이
연구에서는 심혈관계 질환의 예측에 있어서 기존의 죽상동맥경화 위험인자보다
경동맥 내중막 두께 측정이 더 유의한 예측 인자라고 밝히고 있다.이 외에도 많
은 연구에서 경동맥 내중막이 두꺼울수록 심근경색증과 뇌경색의 위험도가 높고,
죽상경화반이 관찰될 경우와 죽상경화반으로 인한 협착이 존재할 때 비교 위험도
가 더 높아진다고 보고하였다.따라서,실제 임상에서 고해상도 초음파로 측정한
경동맥 내중막 두께가 증가되어 있거나 혹은 죽상경화반이 관찰될 경우는 죽상동
맥경화의 고위험군으로 간주 할 수가 있다[30].

222...333...444경경경동동동맥맥맥 내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 정정정상상상치치치

내중막 두께의 정상치는 인종,나이,성별 등에 따라 많은 영향을 받는다.상위
정상치의 기준은 임의적이며 보통 측정치 분포상의 상위 75%선을 포함하는데,임
상적으로는 심혈관계 질환의 발병률이 갑자기 증가되는 선을 내중막 두께 한계점
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이라고 할 수 있다.이 등이 우리나라 성인 지원자에서 측정한 평균 경동맥 내중
막 두께는 남,녀 각각 0.67,0.68mm이었으며,95%를 벗어나는 상한 정상치를
0.83mm로 보았고,한국 내중막 두께 연구에서는 좌측동맥 평균 내중막 두께 남성
0.65±0.12mm,여성 0.64±0.11mm로 보고하고 있다.또 비정상과 구분하는 역치로
는 우측 0.64mm,좌측 0.65mm로 외국의 경우보다 낮게 보고하였다.외국의 대표
적인 연구의 정상치와 한국의 내중막 두께 정상치는 표 2.1과 같다.측정방법과
인종,성별간의 차이가 있지만,연령대에 상관없이 1.0mm 이상이면 심근경색이나
뇌혈관 질환의 위험이 현저하게 증가된다고 볼 수 있다[30].

  표 2.1 한국인 경동맥 내중막 두께 정상치
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제제제 333장장장 연연연구구구 방방방법법법

본 실험은 2008년 9월 24일부터 12월 30일까지 진행되었으며,한국표준과학연
구원의 협조로 실시되었다.

333...111연연연구구구 방방방향향향

맥파전달속도는 동맥경화를 진단하는 방법의 하나로써,측정방법이 간편하고
저렴하지만 개인 심박률에 따라서 맥파전달속도의 측정치가 많은 변동을 갖게 되
어 측정의 정확성에서 만족한 결과를 보여주지 못하고 있다.내중막 두께도 임상
에서 널리 사용되고 있는 방법으로 기존 연구에서는 맥파전달속도와 큰 상관관계
를 보이고 있지 않다고 발표하고 있다[4].따라서,본 연구에서는 심박률에 따른
맥파전달속도의 변동을 보정하고,이 값을 기본신체정보와 함께 이용하여 내중막
두께를 추정하는 회귀식을 도출하고자 한다.이를 통하여,보정된 맥파전달속도의
수치에 대한 정확성을 확인하고 내중막 두께와의 관계를 알아볼 수 있을 뿐만 아
니라,특성 차이가 있는 두 인자 중 한 가지만으로도 다른 한 개의 심혈관계 질환
위험 대리표지자를 얻을 수 있는 가능성을 보이는데 그 목적이 있다.

333...222피피피검검검자자자 선선선정정정

피검자는 건강한 남성 20명과 동맥경화 위험이 있는 남성 5명으로 총 25명에
대하여 실험을 진행하였다.안정시 심박률이 80회/분을 초과하거나,맥파전달속도
측정 직전의 심박률이 안정시 측정되었던 심박률의 15%를 초과하는 경우 대상에
서 제외하였다.맥파전달속도 및 내중막 두께 측정 3시간 전부터 흡연 및 음식물
섭취를 중단토록 하였다.검사 전,피검자에게 측정항목에 대하여 설명을 하고 실
험 동의를 구했다.
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333...333기기기본본본신신신체체체정정정보보보 측측측정정정

신체정보 측정 전,실험 동의서와 설문지를 작성케 하였다.설문내용은 생활 패
턴,식습관,흡연량,음주횟수,과거병력,복용의약품,정기적인 운동시간,가족병력
으로 하였고,스트레스 설문을 위하여 한국산업안전공단 산업안전보건연구원에서
표준화한 ‘한국인 직무 스트레스 측정 도구-단축형’을 사용하였다.
설문 작성 후,체성분 분석기(Jawonmedical,Venus5.5plus,Korea)를 이용하

여 선정 기준에 적합한 피검자를 대상으로 신장,체중,체질량 지수,체지방률,체
지방량,제지방량,근육량,복부비만율을 측정하였다.혈압은 커프식 전자 혈압계
(Colin,model-9200,Japan)를 이용하여 측정하였다.

333...444맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도 측측측정정정 및및및 분분분석석석

안정상태의 심전도와 맥파를 측정하고,측정된 심전도와 맥파로부터 맥파전달
속도를 검출하기 위하여 그림 3.1의 블록도와 같은 과정을 거치게 된다.본 연구
에서는 심전도의 피크점과 맥파의 피크점사이의 시간을 맥파전달시간으로 정의하
여 맥파전달속도를 계산하였다.
맥파전달속도의 검출과정은 심전도와 맥파의 전처리 과정 후,특징점을 검출하

고,검출된 특징점 사이의 시간으로부터 맥파전달시간을 측정하여,맥파전달속도를
검출하는 과정으로 이루어진다.

그림 3.1 맥파전달속도의 검출과정 
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333...444...111심심심전전전도도도 및및및 맥맥맥파파파 측측측정정정

피검자는 측정 전,10분간 안정상태을 갖기 위하여 휴식 후,생체계측시스템
(Biopac,MP-150,ECG-100C,PPG-100C,U.S.A)을 이용하여 누워있는 상태에서
심전도와 오른쪽 귓불(earlobe),양쪽수지 말단부(finger),양쪽족지 말단부(toe)의
맥파를 5분간 측정하였다.

그림 3.2 AcqKnowledge 3.8.1 6채널 데이터 획득창

심전도는 표준유도 3리드 심전도 측정법을 사용하였으며 맥파는 반사형 광전
용적맥파(photoplethysmography;PPG)를 이용하였다.측정 소프트웨어는 Biopac
사에서 제공된 AcqKnowledge3.8.1을 사용한다(그림 3.2).데이터의 샘플링율은 1
㎑이며 획득된 데이터는 텍스트 파일의 형태로 저장하였다.데이터 처리는 획득
후에 오프라인에서 수행되었다.맥파전달속도를 계산하기 위한 맥파 측정말단부에
서 심장까지의 길이는 수기로 직접 측정하였다.

333...444...222전전전처처처리리리 과과과정정정

심전도와 맥파로부터 맥파전달시간을 검출하기 위하여 전처리 과정을 수행한
다.전처리 과정은 분석범위결정,저역통과필터링,고역통과필터링 단계로 구성된
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다.데이터 처리의 전 과정은 MATLAB7.4를 이용하였다.
분석범위결정은 피검자의 측정상태 안정화를 고려하여,측정 후 1분이 되는 시

점부터 3분간으로 한다.기저선 변동의 감쇠를 위하여 심전도와 맥파 모두 0.7Hz
의 차단주파수를 갖는 고역통과필터(highpassfilter;HPF)를 사용하였으며,관심
주파수 이외의 노이즈를 제거하기위한 저역통과필터(low passfilter;LPF)의 경
우,심전도는 40㎐,맥파는 10㎐의 차단 주파수를 갖도록 설계하였다.저역통과,고
역통과필터는 모두 FIR(finiteimpulseresponse)필터를 사용하였으며,차수는 100
차로 하였다.

Filter Cut off frequency

Low-pass 40 ㎐

High-pass 0.7 ㎐

표 3.1 심전도 전처리 필터의 차단 주파수

Filter Cut off frequency

Low-pass 10 ㎐

High-pass 0.7 ㎐

표 3.2 맥파 전처리 필터의 차단 주파수

333...444...333특특특징징징점점점 검검검출출출

심전도의 특징점 추출은 그림 3.3과 같은 1차 미분 알고리즘을 사용하였다.측
정된 심전도는 파형의 기울기가 +에서 -로,-에서 +로 교차되어 나타나는데,기울
기가 바뀌는 시점을 기울기 변환점이라 명명하였다.기울기 변환점은 대기시간을
두어 찾도록 하였으며,대기시간은 +에서 -로 변하는 R파의 시간간격을 기준으로
하였다.정상인의 R파 시간간격은 80ms내외이다.하지만 개인의 심박률에 큰 차
이를 보이기 때문에 대기시간을 80ms보다 작게 설정한다.대기시간은 기울기 변
화점을 갖는 심전도의 구간이 QRS파이기 때문에 Q파에서 R파,R파에서 S파의
시간 간격인 약 28ms보다 크게 설정을 하여야 한다.본 연구에서는 대기시간을
65ms로 설정하였다.심전도의 특징점 분석은 +에서 -로 바뀌는 기울기 변환점만
을 검출하였으며 +에서 -로 바뀌는 기울기 변환점이 나타난 시점을 후보점이라
하였다.대기시간동안 검출된 새로운 후보점의 크기가 기존 후보점의 크기보다 클
경우는 기존 후보점이 무시되며,새로운 후보점부터 다시 +에서 -로 바뀌는 기울
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기 변환점 검색을 수행한다.
맥파의 특징점 검출은 시작점을 심전도의 R파가 검출된 시점으로 설정하였다.

R파의 검출 시점과 각 측정부위에서 맥파의 피크점간의 거리는 서로 상이하기 때
문에,각 부위 신호에서 적용할 대기시간을 달리하였다.귓불의 경우 40ms,양측
수지의 경우 60ms,양측족지의 경우 70ms까지의 시간 영역에서 맥파의 최고점을
검출한다.맥파의 특징점 검출 방법도 심전도에서와 같은 방법으로 +에서 -로 변
화하는 기울기 변환점을 찾아 특징점으로 검출한다.검출된 특징점은 그림 3.4와
같다.

그림 3.3 특징점 검출 알고리즘  
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그림 3.4 검출된 특징점 

(a) 심전도 및 특징점, (b) 귓불 맥파 및 특징점

(c) 좌측수지 말단부 맥파 및 특징점, (d) 우측수지 말단부 맥파 및 특징점

(e) 좌측족지 말단부 맥파 및 특징점, (f) 우측족지 말단부 맥파 및 특징점
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333...444...444맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도 검검검출출출

심전도와 말단 측정부의 맥파로부터 특징점을 검출한 후,특징점 사이의 시간
을 맥파전달시간으로 설정하여 계산하였다.식 (3.1)과 같이 심전도 R파의 특징점
검출시간과 맥파 특징점 검출시간의 차에 대한 평균으로 계산하였다.






  




  


 



(3.1)

맥파전달속도의 계산은 평균 맥파전달시간을 이용하여 아래와 같은 수식을 이
용하였다.




∆
∆ 두 동맥간의 거리      (3.2)

333...444...555심심심박박박률률률을을을 고고고려려려한한한 맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도의의의 보보보정정정

개인에 따른 안정상태 심박률의 차이는 맥파전달속도 측정의 오차요인이 된다.
안정상태의 심박률이 높은 사람은 혈류속도가 상대적으로 낮은 심박률을 갖는 사
람보다 더 높아지게 되어 맥파전달속도가 더 높은 값을 갖게 된다.
안정상태 심박률에 따른 맥파전달속도의 변동을 최소화하고,표준화된 동맥경

화도 수치를 얻어내기 위한 전개과정은 다음과 같다.
혈압 변화량을 Poiseuille의 법칙을 이용하여 나타내면,식 (3.3)과 같다.

∆ 



 (3.3)

여기에서,는 유체의 점성,은 혈관의 길이,는 혈류량,는 혈관직경이다.
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혈류량을 나타내는 공식은
× (3.4)

여기에서,는 혈류량,은 심박수,는 일회 박출량이다[12].
식 (3.4)을 Poiseuille의 법칙에 대입하면,

∆ 



∙∙ (3.5)

이 된다.식 (3.5)에서 심박률 과 혈압변화량 ∆는 비례관계에 있음을 알 수
있다.이 비례관계를 나타내면 다음과 같다.

 ∝∆ (3.6)

혈압변화량과 심박률의 비례관계에서 맥파전달속도의 관계를 찾아내기 위해
먼저,맥파전달속도와 혈압변화량과의 관계를 알아보았다.기존 연구에서는 혈압과
맥파전달속도의 관계가 비례관계에 있다고 발표하고 있다[20].이를 수식화하여 나
타내면 다음과 같이 나타낼 수 있다.

∆ ∝ (3.7)

식 (3.6)와 식 (3.7)의 관계식에서 심박률은 맥파전달속도에 비례관계가 있다는
것을 알 수 있다.이를 수식화하여 나타내면 다음과 같다.

 ∝ (3.8)

심박률과 맥파전달속도의 비례관계로 심박률에 따르는 맥파전달속도의 변동을
보정하고 표준화된 값을 얻어내는 수식을 유도할 수 있다.보정식은 다음과 같다.

 
 (3.9)
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식 (3.9)은 심박률에 따르는 변동을 보정하고,표준화하여 심박률의 차이가 보
정된 수치를 얻어냈다.본 연구에서는 이 수치를 (heart-rate correction
index)라 명명하였다.

333...444...666보보보정정정된된된 맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도 수수수치치치와와와 내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 관관관계계계

보정된 맥파전달속도 수치인 와 내중막 두께의 관계를 알아보기 위해
Moen-Korteweg 방정식을 사용하였다.Moen-Korteweg 방정식은 다음과 같다
[17][18].

 



 (3.10)

식 (3.10)에서 맥파전달속도 는 와 비례한 관계를 갖고 있음으로,다음
과 같은 관계로 표현할 수 있다.

 ∝



 (3.11)

이 식에서 혈관두께 는 내중막 두께라 가정할 수 있음으로 다음 관계식과 같
이 나타낼 수 있다.

 ∝  (3.12)

결국,내중막 두께는 의 제곱에 비례관계가 있음을 알 수 있다.



- 22 -

333...555내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 측측측정정정

333...555...111경경경동동동맥맥맥 초초초음음음파파파 영영영상상상의의의 획획획득득득

초음파 경동맥 영상의 획득은 환자를 침대에 반듯이 눕힌 상태에서 목을 신전
시키고,측정실은 어둡게 하여 환자가 편안함을 느끼게 한 후,경동맥 초음파 영상
을 획득하기 위해 B-mode초음파기(HP,SONOS 5500,U.S.A),7.5∼11㎒ 선형
탐촉자(lineararrayprobe)를 사용한다.우측의 경동맥을 종축으로 스캔하여 총경
동맥 원위벽 부위가 선명하도록 깊이와 이득을 조절하고 심전도 R파 시점에서 영
상을 획득하여 컴퓨터 하드디스크에 저장하였다.경동맥 혈관벽 두께는 총경동맥
이 경동맥 팽대부로 이행하는 부위로부터 최소한 1cm 근위부에서 1cm 이상의 길
이로 측정한 평균치로 하며,석회침착이나 초음파상 비균일성을 보이는 죽상경화
반(plaque)이 있는 경우에는 죽상경화반이 포함되지 않는 근위부에서 측정하였다.
구체적으로,대상 혈관의 원위벽에서 혈관 내강(lumne)과 내막(Intima)의 경계면으
로부터 중막(media)과 외막(adventima)의 경계면까지의 거리를 내중막 두께
(intima-mediathickness;IMT)로 정의한다(그림 3.5)[31].

그림 3.5 경동맥의 형태 및 구조
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333...555...222영영영상상상처처처리리리

획득된 초음파 영상의 처리는 MATLAB7.4를 이용하였다.영상처리의 과정은
그림 3.6의 블록도와 같다.먼저,내중막 두께를 검출할 총경동맥(commoncarotid
artery;CCA)초음파 영상을 컴퓨터 하드디스크로부터 읽은 뒤,B-mode초음파
시스템의 화소(pixel)의 길이 교정인자를 결정하였다.총경동맥이 경동맥 팽대부로
이행하는 부위에서 최소한 1cm 근위부에서 1cm 이상의 길이가 되도록 관심영역
(regionofinterest;ROI)영상을 선택하였다.다음으로 선택된 관심영역영상의 질
을 평가하여 스페클 잡음(specklenoise)을 제거하고 에지 검출 알고리즘(edge
detectionalgorithm)으로 에지 영상을 획득한 후,내막과 중막의 경계선으로 분류
하였다.분류된 경계선의 각각 좌표 차이에 화소의 길이 교정인자를 적용하여 내
중막 두께를 산출하였다.

그림 3.7 영상처리를 이용한 

내중막 두께 측정

그림 3.6 내중막 두께의 검출 블록도
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333...666다다다항항항회회회귀귀귀분분분석석석

회귀분석(regressionanalysis)은 자료에 포함된 한 변수의 또 다른 하나 이상
의 변수들 간의 연관관계를 적절한 함수식으로 표현하여 자료 분석을 간편하게
하는 통계 기법이다.가 와 비례관계에 있다고 하고,를 의 평균이라 하면,
가 주어졌을 때의 의 조건부 기대값은  

에 비례한다는 것이다.식
(3.13)에서 는 적당한 상수이다.

      

 (3.13)

직선을 회귀모형으로 사용하는 선형회귀모형을 선호하는데에는 여러가지 함수
형태 중에서 직선이 가장 단순하여 다루기가 쉽고 근사하여 나타낼 수 있으며 이
론적으로 와 의 결합분포(joint distribution)가 이변량 정규분포(bivariate
normaldistribution)를 따른다면 의 조건부 기대치    는 의 선형함수
(linearfunction),즉 직선이 된다.실제로 많은 경우가 이에 해당하므로 특별한 이
론적 반증이 없을 때에는 직선(또는 선형)의 회귀모형을 사용하는데 큰 무리가 없
을 것이다[32].

0 5 10 15
0
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12

14

x

y

(a) (b)

그림 3.8 다항회귀분석

(a) 와 의 곡선관계

(b) 2차 다항모형의 예
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그러나 만약 의 변화에 따른 의 변화가 그림 3.4의 곡선관계를 나타낼 때,
단순회귀모형은 적합하지 않을 것이며, 의 식 (3.14)의 다항식(polynomial
equation)으로 표현하는 것이 타당할 것이다.

 
 (3.14)

주어진 그림 3.8(a)에 적합한 2차 다항회귀모형을 나타내면 그림 3.8(b)와 같다.
경우에 따라서는 다음과 같이 삼차항(cubicterm)이 포함된 삼차모형을 적용할

경우도 있다.

 


 (3.15)

독립변수가 두개인 경우의 2차 다항회귀모형은 와 가 곱의 형태가 포함된
상호작용항(interactionterm)인 



가 있으며,상호작용 효과계수(coefficientof

interactioneffect) 가 있는 다음과 같은 식으로 표현해 볼 수 있다.

 


 
 (3.16)

독립변수가   인 경우의 2차 다항모형은 다음과 같이 된다.

 





 
(3.17)

따라서,독립변수가 인 경우의 2차 다항모형은 다음과 같이 일반화 시킬 수 있
다.

 
 




≤



 (3.18)
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333...666...111독독독립립립변변변수수수가가가 하하하나나나인인인 다다다항항항회회회귀귀귀모모모형형형의의의 추추추정정정

독립변수가 와 종속 변수 의 관계가 비선형성을 나타나내는 회귀모형 중에
서 가장 간단한 경우가 2차 다항회귀모형이다.

개의 자료  가 있을 때, 번째 관찰점에 대한 2차 다항회귀모형은 다음
과 같이 나타낸다.

 
 (3.19)

위 모형을 중회귀 모형에 사용하는 최소자승법(leastsquaremethod)을 이용하
여 회귀계수를 추정하면 된다.즉,중회귀 모형 형태로 적합시키기 위하여


 ,

   로 치환하여 사용한다.따라서 개의 관찰점을 표현하기 위하여
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(3.20)

그리고

′









 ∑ ∑


∑ ∑

∑



∑∑

∑



(3.21)

′ 









∑
∑
∑



(3.22)

이며 ,,의 최소추정값 ,,은 다음과 같이 계산된다.
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 ′′  (3.23)

일반적으로 독립변수가 하나인 경우의 차 다항회귀모형은 다음과 같이 표현된다.

 
 

 ⋯
 (3.24)

위 모형을 일반적인 중회귀 모형의 식 (3.25)과 비교하면 식 (3.26)과 같이 표현된
다.

  ⋯  (3.25)

 
,     ⋯      ⋯  (3.26)

따라서,다항회귀계수를 추정하기 위해서는 행렬 를 다음과 같이 치환하여 일반
적 중회귀 모형처럼 최소자승법을 이용하여 계산할 수 있다.











   ⋯ 

   ⋯ 

   ⋯ 

⋮ ⋮ ⋮ ⋯ ⋮
 ⋯ 











  
 ⋯ 



  
 ⋯ 



  
 ⋯ 



⋮ ⋮ ⋮ ⋯ ⋮

  
 ⋯ 



(3.27)

이 행렬을 이용하여 2차 다항 회귀모형과 유사하게 시행하면 다음과 같은 회
귀추정량을 계산할 수 있다.

















⋮


 ′′  (3.28)
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결국,이 회귀계수의 추정량을 이용하면 다음과 같은 차 다항회귀모형의 추정
식을 다음과 같이 얻어 낼 수 있다.







 ⋯ 
 (3.29)
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제제제 444장장장 결결결 과과과

444...111측측측정정정 데데데이이이터터터

444...111...111기기기본본본신신신체체체정정정보보보

피검자들은 건강한 20명의 남성(피검자 1∼20)과 동맥경화증의 위험을 갖고
있는 5명의 남성(피검자 21∼25)으로 하였다.기본신체정보의 측정항목은 나이,신
장,체중,체질량지수(bodymassindex;BMI),체지방율,복부비만율이다.측정결
과는 표 4.1과 같다.

444...111...222설설설문문문조조조사사사정정정보보보

실험 전 피검자에게 표 4.2의 항목과 같이 흡연량,음주횟수,정기적인 운동시
간,스트레스,가족력에 대하여 설문조사를 실시하였다.동맥경화와 관계있는 질환
을 앓고 있는 가족력이 있을 때에 그 정도에 따라 가중치를 두어 수치화하였다.
스트레스 설문조사는 한국산업안전공단 산업안전보건연구원의 설문자료인 ‘한국인
직무 스트레스 측정 도구-단축형’을 사용하였다.측정결과는 표 4.2와 같다.

444...111...333심심심박박박률률률,,,혈혈혈압압압,,,맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도 데데데이이이터터터

안정상태의 심박률,혈압,맥파전달속도를 측정하기 위하여 10분간의 휴식을 갖
고 혈압,심전도와 맥파를 측정하였다.심박률의 측정은 심전도의 R파를 검출을
이용하였다.맥파전달속도는 총 5개의 부위(귓불-심장,좌측수지-심장,우측수지-
심장,좌측족지-심장,우측족지-심장)에서 측정된 맥파를 이용하였다.측정결과는
표 4.3과 같다.
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444...111...444HHHCCCIII(((hhheeeaaarrrttt---rrraaattteeecccooorrrrrreeeccctttiiiooonnniiinnndddeeexxx)))

심박률의 차이에 따른 맥파전달속도의 변동을 보정하기 위하여 맥파전달속도
를 심박률로 나누었으며, 이렇게 보정된 동맥경화수치를 HCI(heart-rate
correctionindex)라고 명명하였다.계산된 HCI값들은 표 4.4와 같다.

444...111...555내내내중중중막막막 두두두께께께

본 연구에서는 우측 경동맥의 내중막 두께를 측정하였으며,1cm 이상의 관심
영역 영상에서 측정된 데이터를 평균한 값을 사용하였다.평균 내중막 두께는
0.6190±0.0577이었다.측정된 내중막 두께의 평균 및 표준편차는 표 4.5와 같다.
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피검자 나이(세) 신장(cm) 체중(kg) BMI(kg/m3) 체지방율(%) 복부비만율(%)

1 25 181.1 82.0 25.0 23.8 0.84

2 25 179.3 103.1 32.1 29.4 0.9

3 24 177.1 63.4 20.2 12.9 0.74

4 26 175.5 76.2 24.7 18.4 0.81

5 22 176.9 79.7 25.5 26.0 0.84

6 22 179.0 82.6 25.8 25.2 0.83

7 26 176.7 65.8 21.1 18.2 0.81

8 22 184.3 80.4 23.7 21.3 0.83

9 20 168.5 58.4 20.6 12.8 0.72

10 20 175.3 74.0 24.1 20.3 0.81

11 22 173.5 73.4 24.4 24.1 0.83

12 22 164.6 60.7 22.4 24.1 0.83

13 23 171.3 81.7 27.8 26.1 0.84

14 23 171.3 64.8 22.1 17.0 0.79

15 23 169.7 65.2 22.6 19.8 0.81

16 20 173.7 79.2 26.2 24.0 0.83

17 26 173.4 75.1 25.0 25.6 0.85

18 21 186.2 92.2 26.2 24.0 0.83

19 20 179.1 93.6 29.2 30.3 0.89

20 26 171.9 67.8 22.9 21.8 0.84

21 62 163.6 59.7 22.3 20.3 0.93

22 55 165.1 72.7 26.6 28.0 0.99

23 31 164.3 66.4 24.6 25.6 0.85

24 52 147.5 54.5 24.9 34.3 0.85

25 64 167.1 57.8 20.7 13.5 0.86

평균±
표준편차

28.8±13.47 172.64±8.05 73.21±12.17 24.43±2.78 22.67±5.36 0.838±0.053

표 4.1  기본신체정보
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피검자 흡연량(개비/일) 음주횟수(회/주) 운동시간(시간/주) 스트레스지수 가족력

1 0 0 7.5 63 1

2 10 2 7.5 59 0

3 0 0 1.5 57 1

4 0 1 4 60 0

5 5 1 3 51 0

6 10 2 0 51 0

7 5 0 4 60 1

8 0 1 0 56 0

9 0 1 16.5 58 2

10 15 4 4.5 72 0

11 0 0.5 3 63 1

12 20 1 0 66 0

13 0 2 0 63 0

14 10 1 0 68 0

15 0 0 0 48 0

16 10 2 3 62 0

17 0 1 0 65 0

18 5 1 2.5 57 1

19 0 0 5 48 2

20 20 1 0 69 0

21 10 2 0 63 1

22 0 0 0 51 1

23 10 0 0 63 0

24 0 0 2 68 0

25 10 2 0 63 1

평균±
표준편차

5.60±6.50 1.02±0.984 2.56±3.75 60.69±6.59 0.48±0.653

표 4.2 설문조사정보
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피검자
심박률
(회/분)

SBP
(mmHg)

DBP
(mmHg)

E-H PWV
(cm/s)

LF-H PWV
(cm/s)

RF-H PWV
(cm/s)

LT-H PWV
(cm/s)

RT-H PWV
(cm/s)

1 55.5 129 75 111.34 259.99 251.32 295.72 300.82

2 63.8 120 60 112.56 254.55 268.73 302.45 288.74

3 57 113 56 104.36 282.58 264.67 307.29 290.15

4 65 119 60 114.81 253.58 252.85 270.52 267.79

5 57 119 65 107.67 261.64 272.28 270.57 272.37

6 56.63 141 81 108.89 226.06 241.28 284.45 272.69

7 61 102 50 97.27 243.71 240.38 269.86 260.21

8 67 127 69 96.26 264.20 258.29 279.04 278.88

9 49 115 65 100.43 242.65 245.22 263.54 267.79

10 61 132 70 89.85 239.95 250.95 266.24 271.86

11 56 115 64 94.71 239.99 223.16 269.48 262.64

12 57 120 75 104.02 282.03 264.04 307.07 292.08

13 53.8 130 72 109.02 227.98 242.69 285.06 273.98

14 70.4 132 78 90.58 240.13 252.06 267.26 272.9

15 67 114 59 105.14 258.69 258.41 288.42 286.08

16 72 136 69 94.65 244.17 239.49 261.81 264.61

17 65 135 80 107.56 268.44 253.24 296.54 297.51

18 69 127 74 97.26 259.20 258.09 273.04 275.88

19 56 131 75 95.26 263.20 257.00 276.04 275.00

20 78 116 67 99.71 248.41 243.08 280.45 277.56

21 68.6 120 68 129.80 298.45 298.17 306.46 303.54

22 86.3 120 69 160.70 290.58 285.20 300.58 300.54

23 68 135 82 112.90 279.54 289.17 288.49 286.32

24 54.9 111 63 102.12 256.59 265.45 279.65 278.47

25 61.7 104 63 129.43 268.42 265.20 294.56 299.54

평균±
표준편차

63.07±
8.40

123.4±
10.88

68.36±
8.09

107.05±
15.15

258.18±
18.58

257.61±
16.80

283.38±
14.65

280.71±
12.96

SBP: systolic blood pressure, DBP: diastolic blood pressure
E-H PWV: Earlobe-Heart pulse wave velocity
LF-H PWV: Left finger-Heart pulse wave velocity, RF-H PWV: Right finger-Heart pulse wave velocity,
LT-H PWV: Left finger-Heart pulse wave velocity, RT-H PWV: Right finger-Heart pulse wave velocity

표 4.3 심박률, 혈압, 맥파전달속도 데이터
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피검자 E-H HCI LF-H HCI RF-H HCI LT-H HCI RT-H HCI

1 2.006126 4.6845045 4.52829 5.3282883 5.42018018

2 1.764263 3.9898119 4.21207 4.7405956 4.52570533

3 1.830877 4.9575439 4.64333 5.3910526 5.09035088

4 1.766308 3.9012308 3.89 4.1618462 4.11984615

5 1.888947 4.5901754 4.77684 4.7468421 4.77842105

6 1.922832 3.9918771 4.26064 5.022956 4.81529225

7 1.59459 3.9952459 3.94066 4.4239344 4.2657377

8 1.436716 3.9432836 3.85507 4.1647761 4.16238806

9 2.049592 4.9520408 5.00449 5.3783673 5.46510204

10 1.472951 3.9336066 4.11393 4.3645902 4.45672131

11 1.69125 4.2855357 3.985 4.8121429 4.69000000

12 1.824912 4.9478947 4.63228 5.387193 5.12421053

13 2.026394 4.2375465 4.51097 5.298513 5.09256506

14 1.286648 3.4109375 3.5804 3.7963068 3.87642045

15 1.569254 3.8610448 3.85687 4.3047761 4.26985075

16 1.314583 3.39125 3.32625 3.63625 3.67513889

17 1.654769 4.1298462 3.896 4.5621538 4.57707692

18 1.409565 3.7565217 3.74043 3.9571014 3.99826087

19 1.701071 4.7000000 4.58929 4.9292857 4.91071429

20 1.278333 3.1847436 3.11641 3.5955128 3.55846154

21 1.891852 4.349949 4.345868 4.466696 4.424136

22 1.862325 3.367482 3.305134 3.48337 3.482906

23 1.659806 4.109674 4.25125 4.241253 4.20935

24 1.859432 4.672068 4.833394 5.091952 5.070466

25 2.095015 4.344772 4.292651 4.767886 4.848495

평균±
표준편차

1.714±0.243 4.147±0.5092 4.139±0.497 4.562±0.592 4.516±0.555

E-H HCI: Ear-Heart heart rate correction index
LF-H HCI: Left finger-Heart heart rate correction index, RF-H HCI: Right finger-Heart heart rate correction index
LT-H HCI: Left toe-Heart heart rate correction index, RT-H HCI: Right toe-Heart heart rate correction index

표 4.4 HCI 데이터
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피검자
IMT(mm)

평    균 표준편차

1 0.6746 0.05433

2 0.5845 0.05344

3 0.6529 0.06153

4 0.5776 0.04047

5 0.7063 0.07406

6 0.6153 0.04177

7 0.5318 0.04021

8 0.5534 0.02865

9 0.6564 0.05998

10 0.5935 0.03925

11 0.5880 0.03736

12 0.6110 0.04314

13 0.7045 0.17909

14 0.5798 0.03194

15 0.5649 1.17028e-16

16 0.6053 0.04109

17 0.5711 0.02238

18 0.5559 0.02572

19 0.5918 0.06589

20 0.5747 0.02675

21 0.6638 0.08187

22 0.6808 0.10308

23 0.6253 0.11964

24 0.6583 0.08407

25 0.7541 0.08921

평균±
표준편차

0.6190 ± 0.0577

표 4.5 내중막 두께 데이터



- 36 -

444...222상상상관관관관관관계계계 분분분석석석

측정 데이터들이 내중막 두께와의 상관성을 갖고 있는지 알아보기 위하여 측
정된 내중막 두께와 측정된 기본신체정보 및 설문조사정보,맥파전달속도,HCI와
상관분석을 수행하였다.상관관계분석을 위한 도구로 SPSS14.0을 사용하였다.

444...222...111기기기본본본신신신체체체정정정보보보와와와 내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 상상상관관관관관관계계계

피검자 개개인의 신체적 특성에 따라 내중막 두께에 영향을 미칠 수 있으므로,
회귀분석을 위한 상관관계 유의성 확인을 위하여 Pearson상관관계 분석을 실시
하였다.

나이나이나이나이 Pearson Correlation    0.554**

Sig. (2-tailed)  0.004

N  25

신장신장신장신장 Pearson Correlation -0.394

Sig. (2-tailed)  0.051

N  25

체중체중체중체중 Pearson Correlation -0.271

Sig. (2-tailed)  0.190

N  25

체질량지수체질량지수체질량지수체질량지수 Pearson Correlation -0.071

Sig. (2-tailed)  0.737

N  25

체지방율체지방율체지방율체지방율 Pearson Correlation -0.028

Sig. (2-tailed)  0.893

N  25

복부비만율복부비만율복부비만율복부비만율 Pearson Correlation  0.204

Sig. (2-tailed)  0.328

N  25

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*  Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

표 4.6 기본신체정보와 내중막 두께의 Pearson 상관관계
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표 4.6과 같이,내중막 두께와 신체정보 상관관계에서 나이의 항목만이 유의수
준 0.01이하를 만족하고 있다.이는 기존 연구에서와 같이,나이가 동맥경화정도
와 연관성이 있다는 것을 보여주고 있다.하지만,본 연구에서는 연령대가 고르지
못한 피검자 모집을 이유로 나이를 회귀분석의 입력인자로 사용하지 않았다.

444...222...222설설설문문문조조조사사사정정정보보보와와와 내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 상상상관관관관관관계계계

피검자의 설문조사정보에 따른 내중막 두께의 영향을 알아보고,회귀분석을 위
한 상관관계 유의성 확인을 위하여 Pearson상관관계 분석을 실시하였다.

흡연량흡연량흡연량흡연량 Pearson Correlation -0.090

Sig. (2-tailed)  0.668

N  25

음주횟수음주횟수음주횟수음주횟수 Pearson Correlation  0.093

Sig. (2-tailed)  0.658

N  25

운동시간운동시간운동시간운동시간 Pearson Correlation  0.021

Sig. (2-tailed)  0.920

N  25

스트레스 스트레스 스트레스 스트레스 지수지수지수지수 Pearson Correlation -0.001

Sig. (2-tailed)  0.996

N  25

가 가 가 가 족 족 족 족 력력력력 Pearson Correlation  0.192

Sig. (2-tailed)  0.358

N  25

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*  Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

표 4.7 설문조사정보와 내중막 두께의 Pearson 상관관계

내중막 두께와 기본신체정보 간에는 유의수준이 0.05이하를 만족하는 파라미
터가 없음을 알 수 있다.즉,설문조사정보는 내중막 두께의 추정을 위한 선형회귀
분석의 입력인자로써 적절한 파라미터가 아님을 알 수 있다.
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444...222...333맥맥맥파파파전전전달달달속속속도도도와와와 내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 상상상관관관관관관계계계

피검자의 혈압,맥파전달속도에 따른 내중막 두께의 영향을 알아보고,회귀 분
석을 위한 상관관계 유의성 확인을 위하여 Pearson상관관계 분석을 실시하였다.

Ear-Heart PWV Pearson Correlation    0.555**

Sig. (2-tailed)  0.004

N  25

Left finger-Heart PWV Pearson Correlation  0.242

Sig. (2-tailed)  0.244

N  25

Right finger-Heart PWV Pearson Correlation  0.367

Sig. (2-tailed)  0.074

N  25

Left toe-Heart PWV Pearson Correlation  0.317

Sig. (2-tailed)  0.122

N  25

Right toe-Heart PWV Pearson Correlation   0.417*

Sig. (2-tailed)  0.038

N  25

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*  Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

표 4.8 맥파전달속도와 내중막 두께의 Pearson 상관관계

표 4.8에 나타난 결과와 같이 맥파전달속도와 내중막 두께의 상관관계는 귓불-
심장과 우측족지-심장 맥파전달속도에서만 유의성을 보이고 있다.이를 제외한 맥
파전달속도의 유의성은 심박률에 따른 맥파전달속도의 변동에 의하여 나타나지
않고 있음을 추측할 수 있다.
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444...222...444HHHCCCIII와와와 내내내중중중막막막 두두두께께께의의의 상상상관관관관관관계계계

앞의 결과(표 4.8)에서는 맥파전달속도와 내중막 두께의 상관관계의 유의수준
이 높은 수치를 나타내고 있다.이에 두 인자간의 더 높은 유의성을 얻기 위해 심
박률을 이용하여 맥파전달속도를 보정한 수치인 HCI를 계산하였다.HCI와 내중막
두께의 상관관계를 알아내고자,Pearson상관관계 분석을 하였다.결과는 표 4.9와
같다.

Ear-Heart HCI Pearson Correlation   0.760**

Sig. (2-tailed) 0.000

N  25

Left finger-Heart HCI Pearson Correlation  0.416*

Sig. (2-tailed) 0.038

N  25

Right finger-Heart HCI Pearson Correlation  0.487*

Sig. (2-tailed) 0.014

N  25

Left toe-Heart HCI Pearson Correlation  0.400*

Sig. (2-tailed) 0.047

N  25

Right toe-Heart HCI Pearson Correlation  0.448*

Sig. (2-tailed) 0.025

N  25

** Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*  Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

표 4.9 HCI와 내중막 두께의 Pearson 상관관계

HCI와 내중막 두께의 Pearson상관관계를 분석한 결과에서 HCI와 내중막 두
께는 높은 상관성이 있음을 알 수 있다.앞선 맥파전달속도와 내중막 두께의 상관
관계 분석(표 4.8)에서는 두 부위의 맥파전달속도를 제외하고 유의수준 가 0.05
이상으로 상관성에 의미가 없었던데 비하여,HCI와 내중막 두께의 상관관계 분석
에서는 모든 맥파전달속도의 유의수준 가 0.05이하로 나타남으로써,두 인자 간
에는 상관성이 있음을 알 수 있다.이는 심박률을 고려한 맥파전달속도의 보정이
적절하게 이루어졌음을 알 수 있다.
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444...333내내내중중중막막막 두두두께께께 추추추정정정을을을 위위위한한한 회회회귀귀귀분분분석석석

측정된 귓불,좌측수지,우측수지,좌측족지,우측족지의 말단부에서 심장으로의
HCI와 기본신체정보,설문조사정보로부터 내중막 두께를 추정하는 회귀분석을 실
시하였다.회귀분석과정은 변수선택,회귀식 검출,회귀식 검정의 순으로 이루어진
다.다항회귀분석을 위한 분석 도구로써,SPSS14.0와 MATLAB 7.4를 병행하여
사용하였다.

444...333...111변변변수수수선선선택택택

HCI와 기본신체정보,설문조사정보 중 내중막 두께를 추정하기에 적합한 독립
변수를 선택하기위하여 변수선택 과정을 수행하였다.변수선택방법은 후진제거법
(backwardelimination)을 사용하였다.측정 HCI의 부위에 따른 회귀식을 도출하
기 위하여 아래 표와 같이 후진제거법을 수행하였다.결과는 표 4.10과 같이 각
부위의 HCI만을 남겨두고 모두 제거되었다.이는 HCI만으로도 내중막 두께의 추
정이 충분하다는 것을 나타낸다.

Model Variables Entered Variables Removed

1
E-H HCI, 신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 

복부비만율, 흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 
스트레스지수, 가족력, 혈압

신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 복부비만율, 
흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 스트레스지수, 가족력, 

혈압

2
LF-H HCI, 신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 

복부비만율, 흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 
스트레스지수, 가족력, 혈압

신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 복부비만율, 
흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 스트레스지수, 가족력, 

혈압

3
RF-H HCI, 신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 

복부비만율, 흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 
스트레스지수, 가족력, 혈압

신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 복부비만율, 
흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 스트레스지수, 가족력, 

혈압

4
LT-H HCI, 신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 

복부비만율, 흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 
스트레스지수, 가족력, 혈압

신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 복부비만율, 
흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 스트레스지수, 가족력, 

혈압

5
RT-H HCI, 신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 

복부비만율, 흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 
스트레스지수, 가족력, 혈압

신장, 체중, BMI, 체지방율, 근육량, 복부비만율, 
흡연량, 음주횟수, 운동횟수, 스트레스지수, 가족력, 

혈압

Model 1: Earlobe-Heart, 
Model 2: Left finger-Heart,  
Model 4: Left toe-Heart,    

Model 3: Right finger-Heart,
Model 5: Right toe-Heart

표 4.10 변수선택(후진제거법)
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444...333...222내내내중중중막막막 두두두께께께를를를 추추추정정정하하하는는는 다다다항항항회회회귀귀귀분분분석석석

HCI를 독립변수,내중막 두께를 종속변수로 하는 2차 다항회귀분석을 수행하
였다.회귀분석결과는 표 4.11∼표 4.14와 같다.추정된 회귀식은 그림 4.1에 나타
내었다.

Model 회귀식

1  









2  









3  









4  









5  









표 4.11 회귀식

Model R R2 adj R2
추정값의 표준오차 독립변수 종속변수

1 0.857 0.735 0.711 0.030 (상수), E-H HCI, (E-H HCI)2

IMT

2 0.427 0.183 0.108 0.053 (상수), LF-H HCI, (LF-H HCI)2

3 0.555 0.308 0.245 0.049 (상수), RF-H HCI, (RF-H HCI)2

4 0.480 0.230 0.160 0.052 (상수), LT-H HCI, (LT-H HCI)2

5 0.539 0.291 0.226 0.050 (상수), RT-H HCI, (RH-H HCI)2

표 4.12 모형 요약

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig.

1
Regression 0.056 2 0.028 30.453 0.000

Residual 0.020 22 0.001

Total 0.076 24

2
Regression 0.014 2 0.007 2.459 0.109

Residual 0.062 22 0.007

Total 0.076 24

3
Regression 0.024 2 0.012 4.900 0.017

Residual 0.053 22 0.002

Total 0.076 24

4
Regression 0.018 2 0.009 3.286 0.056

Residual 0.059 22 0.003

Total 0.076 24

5
Regression 0.022 2 0.011 4.510 0.023

Residual 0.054 22 0.002

Total 0.076 24

표 4.13 모형 분산분석(ANOVA)
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Model

Unstandardized
Coefficients

Standardized
Coefficients t Sig.

B Std. Error Beta

1

E-H HCI -1.133 0.363 -4.892 -3.122 0.005

(E-H HCI)2 0.391 0.108 5.665 3.616 0.002

(Constant) 1.390 0.300 4.635 0.000

2

LF-H HCI -0.114 0.321 -1.028 -0.355 0.726

(LF-H HCI)2 0.019 0.039 1.448 0.500 0.622

(Constant) 0.753 0.658 1.145 0.265

3

RF-H HCI -0.392 0.298 -1.317 -1.854 0.201

(RF-H HCI)2 0.055 0.036 3.956 2.151 0.146

(Constant) 1.288 0.602 2.824 0.044

4

LT-H HCI -0.360 0.283 -3.783 -1.275 0.216

(LT-H HCI)2 0.044 0.031 4.192 1.412 0.172

(Constant) 1.328 0.630 2.107 0.047

5

RT-H HCI -0.422 0.281 -4.156 -1.505 0.146

(RT-H HCI)2 0.052 0.031 4.614 1.671 0.109

(Constant) 1.444 0.622 2.320 0.030

표 4.14 회귀모형 계수

(a)

(b) (c)
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(d) (e)

그림 4.1 내중막 두께 회귀분석모형

(a) Earlobe-Heart HCI를 이용한 내중막 두께의 회귀분석 곡선

(b) Left finger-Heart HCI를 이용한 내중막 두께의 회귀분석 곡선

(c) Right finger-Heart HCI를 이용한 내중막 두께의 회귀분석 곡선 

(d) Left toe-Heart HCI를 이용한 내중막 두께의 회귀분석 곡선

(e) Right toe-Heart HCI를 이용한 내중막 두께의 회귀분석 곡선 

도출된 회귀식은 각 측정 부위별로 표 4.11과 같이 나타났다.이 회귀식들에
대한 유의성은 표 4.13에서 유의수준(Sig.)으로 확인할 수 있다.즉,유의수준이
0.01이하이면 통계적 의미를 갖고 0.01이상이면 의미가 없는 것이다.도출된 회
귀식 중,Model1(E-H HCI를 이용한 회귀분석)만이 유의수준 0.01이상으로 통계
적 의미가 있음을 확인하였다.Model1(E-H HCI)은 R2=0.857,adjR=0.735,
F=30.453,  으로 유의성을 갖는 회귀식을 도출했음을 알 수 있었다.이로부
터,경동맥 내중막 두께를 추정하기에 가장 좋은 부위의 HCI가 E-H HCI임을 알
수 있다.
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444...444회회회귀귀귀분분분석석석 모모모형형형의의의 검검검증증증

가장 유의성이 높았던 E-H HCI과 내중막 두께와의 회귀모형 테스트를 위하여
총 25명의 측정 정보에서 임의로 15명을 회귀분석에 사용하고,제외된 10명의 피
검자 측정정보를 회귀식에 대입하여 회귀식을 검증해보았다.15명의 실험군과 10
명의 검증군으로 분류함에 있어서 실험군과 검증군의 위치를 랜덤하게 설정하고,
각각의 분류에 대한 선형회귀분석과 검증과정을 총 4회 실시하였다.오차분석결과
는 그림 (4.2),(4.3),표 (4.15)와 같다.

(a) (b)

(c) (d)

그림 4.2 검증을 위한 회귀분석모형 

(a) Test 1의 회귀분석 곡선, (b) Test 2의 회귀분석 곡선

(c) Test 3의 회귀분석 곡선, (d) Test 4의 회귀분석 곡선
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(a) (b)

(c) (d)

그림 4.3 측정값과 추정값 간의 산점도

(a) Test 1의 산점도, (b) Test 2의 산점도

(c) Test 3의 산점도, (d) Test 4의 산점도

Test Regression equation RMSEP MAPE (%)

1  







 0.0364 4.9241

2  







 0.0304 4.5993

3  







 0.0278 4.1539

4  







 0.0369 5.3715

평 평 평 평 균균균균 0.0328 4.7622

표 4.15 회귀분석에 대한 오차분석
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표 4.15에서의 RMSEP(Root Mean Squared Error of Prediction)와
MAPE(MeanAbsolutePercentageErrors)의 각각의 평균값은 0.0328,4.7622이었
다.이와 같은 결과로서 본 연구에서 제시한 심박률을 이용한 맥파전달속도의 보
정과 이를 이용한 내중막 두께의 추정이 유효함을 확인할 수 있었다.
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제제제 555장장장 결결결 론론론

본 연구에서는 심박률에 따른 맥파전달속도의 변동을 보정하고,보정된 수치를
이용하여 내중막 두께를 추정하는 회귀식을 도출하였다.이를 통하여,보정된 맥파
전달속도의 정확성을 확인하고,내중막 두께와의 관계를 알아보았고,특성 차이가
있는 두 인자 중 한 가지만으로도 다른 심혈관계 질환 위험인자의 예측 대리표지
자를 얻을 수 있는 가능성을 제시하였다.
기존 연구에서는 맥파전달속도와 내중막 두께의 상관관계는 유의성을 보이지

않는다고 발표하고 있다.이는 부적합한 측정 부위의 선정와 심박률 등에 따른 개
인차에 따른 변동에 의한 것으로 볼 수 있다.이에 따라,심박률을 이용하여 맥파
전달속도를 보정하고 이 값을 HCI(heart-ratecorrectionindex)라 명명하였다.이
HCI값은 내중막 두께와의 상관관계가 맥파전달속도의 상관관계보다 높게 상관성
을 보이고 있었다.회귀분석 전,추정에 적합한 변수의 선택을 위하여 기본신체정
보,설문조사정보,측정 부위별 HCI를 독립변수로 하고 내중막 두께를 종속변수로
하여 후진제거법(backwardelimination)을 실시하였다.측정 부위별 HCI를 제외한
모든 변수들이 제거됨으로써 어떠한 독립변수보다도 HCI가 내중막 두께를 추정하
는데 높은 적합성을 갖음을 알 수 있었다.HCI와 내중막 두께 두 인자간의 관계
는 2차 다항식의 관계를 갖고 있기 때문에 다항회귀분석을 통하여 회귀분석을 수
행하였다.회귀식을 도출하여 본 결과,각 맥파의 측정 부위들 중 귓불-심장에서
가장 높은 상관성을 갖으며 R2=0.735,adjR2=0.711이 산출되었다.이러한 이 부
위에서 가장 높은 상관성의 결과를 보인 이유는 맥파전달속도와 경동맥 내중막
두께는 매우 국한된 부위에서 측정한 것으로 동맥 전체를 반영하기 어려운 것으
로 추정해볼 수 있었다.이에 귓불-심장부위의 HCI가 회귀식 추정에 가장 적합한
변수로 가정하고,이 부위의 HCI를 이용하여 회귀식의 검증을 수행하였다.임의로
선택한 15명의 실험군과 10명의 검증군을 이용하여 총 4회 검증을 수행한 결과
RMSEPmean=0.0328,MAPEmean(%)=4.7622으로 나타났다.이 값은 내중막 두께의
임상적 진단에 사용되는 결정에 유효한 범위가 될 것으로 추정된다.
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본 연구의 결과를 통하여,심박률에 따른 맥파전달속도의 변동을 제거하여 맥
파전달속도를 표준화할 수 있었으며,내중막 두께가 맥파전달속도의 제곱에 비례
함을 실제로 확인하여 볼 수 있었다.또한,회귀식의 도출을 통하여,동맥의 경직
도를 나타내는 맥파전달속도와 혈관 자체의 두께를 측정하는 내중막 두께의 속성
차이에도 하나의 동맥경화 예측인자로부터 특성에 차이가 있는 다른 예측인자를
얻을 수 있는 가능성을 보일 수 있었다.하지만,본 연구에서의 피검자 수가 적었
고,위험군이 동맥경화의 위험을 갖는 개체라는 한계성으로 향후,동맥경화질환 피
검자 대상으로 하여 이러한 회귀식이 유효성이 있는지를 검증할 필요가 있다.또
한,여러가지 심혈관계 위험인자에 따른 맥파전달속도,내중막 두께의 관계,치료
전후의 변화 등에 대한 연구가 필요할 것으로 사료된다.
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AAABBBSSSTTTRRRAAACCCTTT

AAA SSStttuuudddyyy ooonnn CCCooorrrrrreeeccctttiiiooonnn ooofff PPPuuulllssseee WWWaaavvveee VVVeeellloooccciiitttyyy
CCCooonnnsssiiidddeeerrriiinnnggg HHHeeeaaarrrttt RRRaaattteee aaannnddd EEEssstttiiimmmaaatttiiiooonnn ooofff CCCaaarrroootttiiiddd
IIInnntttiiimmmaaa---MMMeeedddiiiaaaTTThhhiiiccckkknnneeessssss

Song,SangHa
Dept.ofBiomedicalEngineering
TheGraduateSchool
YonseiUniversity

Inthispaper,wecorrectPulseWaveVelocity(PWV)withheart-rateand
deriveregressionequationstoestimateIntima-MediaThickness(IMT).
WidelyusedmethodsfordiagnosisofarteriosclerosisareIMT andPWV.

Arterialwallstiffnessdeterminesthedegreeofenergyabsorbedbytheelastic
aortaanditsrecoilindiastolebutthereisnotcorrelationbetweensclerosis
andIMT inanexistingstudy.
In thisstudy,wewillcorrectPWV with heart-rateand getregression

equationtoestimateIMT usingHeart-rateCorrectionIndex(HCI).
Weexecuted experiments forthis study.Madeup question ofphysical

condition and measured electrocardiogram(ECG), plethysmogram(PPG) of
finger-tipandfoot-tipandultrasoundimageofcarotidartery.CalculatedPWV
andIMT usingECG,PPG andultrasoundimage.Wefoundthateveryp-value
betweenPWV andIMT isnotsignificant(<0.05).Butp-valuebetweenIMT
andHCIwhichisacorrectedPWV usingheart-rateissignificant(>0.01).We
usetheHCIandvarioudmearedparameterforestimatingregressionequation
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andapplybackwardestimationtoselectparametersforregression.Resultof
backward estimation,found that only HCI is possible to derive proper
regression equation ofIMT.RelationshipbetweenPWV andIMT issecond
order. Result of regression equation of E-H PWV is 

  ,
   .Thisisthebestcorrelationvalue.Wecalculatederrorofits
anlysis for verification ofearlobe PWV regression equation.Its resultis
RMSEP=0.0328,MAPE(%)=4.7622.
Likethisregressionanalysis,weknow thatHCIisusefulparameterand

relationshipbetweenPWV,HCIandIMT.Inaddition,weareabletosuggest
the possibility which is thatwe can getdifferentparameterofprediction
throughoutjustonemeasurement.

���������������������������������������������������������������������������

Key words :Pulse Wave Velocity(PWV),Intima-Media Thickness(IMT),
heart-rate, arterial stiffness, arteriosclerosis, polynomial
regressionanalysis
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