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혈뇨 및 경도의 단백뇨를 동반한 환자에서
소변 알부민/총 단백 비의 유용성
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배 경 : 혈뇨를 주소로 내원하는 환자 중 많은 수가 조직검사를 통하여 사구체 질환으로 진단이 된다. 사구체 질환 중 박

기저막 신병증은 양성 신질환으로 간주되는 반면 IgA 신병증과 같은 다른 사구체 질환은 진행성 신질환으로 간주되므로 

감별진단이 중요하다. 하지만 진행성 신질환의 예측에 도움이 되는 지표로 24시간 소변 단백량 외에는 아직까지 알려진 

것이 없다. 이에 저자들은 소변 알부민/총 단백 비 (APR)가 진행성 신질환의 예측에 있어서 유용한지 알아보고자 하였

다.

방 법 : 혈뇨를 주소로 내원하여 신장 조직검사를 시행한 환자 중 24시간 소변 단백량이 1,000 mg/day 미만인 환자를 대

상으로 단회뇨에서 알부민, 총 단백, 크레아티닌을 측정하였으며, APR을 계산하였다. 조직검사 결과를 바탕으로 정상 병

리소견 및 박기저막 신병증은 양성 신질환으로, 그 외 사구체 질환은 진행성 신질환으로 간주하였다. 

결 과 : 총 108명의 환자가 포함되었으며, 조직검사 결과 IgA 신병증 71명 (65.7%), 정상 병리소견 16명 (14.8%), 박기

저막 신병증 11명 (10.2%), 국소성 분절성 사구체 경화증 5명 (4.6%), 막성 사구체신염 5명 (4.6%)이었다. 이 중 27명 

(25%)은 양성 신질환군으로, 81명 (75.0%)는 진행성 신질환군으로 각각 분류되었다. 24시간 소변 단백량 및 APR은 양

성 신질환군에 비하여 진행성 신질환군에서 유의하게 높았다 (465.5±284.1 mg/day vs. 190.5±165.6 mg/day, p< 

0.001; 0.66±0.30 vs. 0.30±0.2, p<0.001, respectively). 24시간 소변 단백량이 500 mg/day 이상이거나 APR이 

0.65 이상인 군에서 진행성 신질환의 빈도가 유의하게 높았다 (94.9% vs. 63.8%, OR 10.5, 95% CI 2.3-47.4, p< 

0.001; 94.1% vs. 57.9%, OR 11.6, 95% CI 3.2-41.8, p<0.001, respectively). 다변량 분석에서 24시간 소변 단백

량 및 APR은 진행성 신질환 예측의 독립적인 인자였다 (RR 6.2, 95% CI 1.3-29.8, p=0.022; RR 8.0, 95% CI 2.1- 

29.8, p=0.002, respectively). APR에 따른 진행성 신질환의 빈도는 24시간 소변 단백량이 500 mg/day 이상인 군에서 

더 높은 경향을 보였으나 통계적 유의성은 없었고, 24시간 소변 단백량이 500 mg/day 미만인 군에서는 유의한 차이를 

보였다 (96.4% vs. 90.9%, p>0.05; 90.9% vs. 51.1%, OR 9.6, 95% CI 2.0-45.7, p=0.001, respectively).  

결 론 : 혈뇨 및 경도의 단백뇨를 동반한 환자에서 진행성 신질환을 예측하는데 있어서 24시간 소변 단백량과 함께 APR

도 고려해야 할 것으로 생각된다. APR은 24시간 소변 단백량이 500mg/day 미만인 환자에서 특히 더 유용할 것으로 생

각된다.
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