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배 경 : 투석액의 나트륨 농도가 환자의 혈장 농도 보다 높게 설정되는 경우, 투석 중 나트륨의 체내 저류로 인해서 투석 

간 갈증 발생과 그에 따른 수분섭취의 증가로 투석간 체중 증가 및 고혈압의 유병율이 높아진다. 투석 중 환자에게 저류

되는 나트륨의 양을 줄이기 위해 기존의 표준화된 투석액 나트륨 농도 대신 환자 고유의 나트륨 농도에 맞춘 투석액 나트

륨 농도를 정하여 투석간 체중 증가 및 고혈압의 유병율을 낮춘다.

방 법 : 38명의 유지 혈액투석 중인 환자를 대상으로 총 5주간에 걸쳐 두 단계의 혈액투석을 시행한다. 첫 단계는 2주 동

안 기존에 시행하던 표준 투석액 나트륨 농도 (138 mEq/L)를 그대로 하여 각 환자의 평균 투석 전 혈장 나트륨 농도를 

구하고 두번째 단계는 첫 단계에서 구해진 환자 별 혈장 나트륨 농도에 따라 투석액 나트륨 농도를 137 mEq/L, 135 

mEq/L로 낮추어 조절하여 3주 동안 투석을 시행하였다. 각 단계의 투석 전, 후 혈압과 투석 간 체중 증가, 갈증 정도, 

투석 중 저혈압 발생 및 그와 연관된 증상의 발생의 빈도를 비교하였다.

결 과 : 투석 전 혈청 나트륨 농도는 통계적으로 의미 있는 감소를 보인다 (134.71±3.22 vs. 133.50±3.64, p=0.000).  

투석 간 체중 증가 (2.42±0.86 kg vs. 1.96±0.73 kg, p=0.000) 와 투석 간 갈증이 감소하였다. 전 환자군을 비교하였

을 때 투석 전, 후의 수축기와 이완기 혈압에 통계적으로 의미 있는 차이는 없었으나 투석 전 혈압이 잘 조절되지 않던 

환자군에서는 투석 전 수축기 혈압의 의미 있는 감소를 관찰하였다 (N=10, 157.12±3.55 mmHg vs. 148.01±9.42 

mmHg p=0.011). 흉부 X-선 검사에서 심장에 부하되는 용적의 변화를 평가하기 위해 심흉비를 측정하였으며 개별화된 

저 나트륨 투석에서 의미 있는 감소를 보였다 (0.53±0.08 vs. 0.51±0.07, p=0.002). 투석 중 저혈압이나 그와 연관된 

증상은 저 나트륨 투석에서 발생 빈도의 증가를 보이지 않았다.

결 론 : 혈액투석에서 환자의 투석 전 혈청 나트륨 농도에 근거한 개별화된 저 나트륨 투석은 투석 간 갈증과 투석 간 체

중증가의 감소 및 혈압 조절이 잘 되지 않는 환자에서 투석 전 수축기 혈압의 강하효과를 보이고 심장에 과부하 되는 용

적을 줄인다.
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