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서   론

우리나라에서 심혈관계 질환으로 인한 사망률은 암 다음

으로 높다. 전 세계적으로 중년 및 노년뿐 아니라 젊은 층에

서도 심혈관계 위험 요인이 급증하고 있는 추세이다. 우리

나라도 수명의 증가와 서구화된 식생활 등 위험요인이 증가

함으로써 심혈관계 질환이 증가하고 있으며 이로 인한 사회

경제적 문제가 대두되고 있다. 식생활은 심혈관계 질환의 

위험요인 중 수정 가능한 요인으로 심혈관계 질환의 예방을 

위해 식생활은 그 중요성이 더욱 부각되고 있다. 심혈관계 

질환의 예방 및 관리를 위하여 생선 섭취 또는 오메가-3 지

방산의 섭취가 권장되고 있으며, 오메가-3 지방산의 체내 

함량을 나타내는 지표인 Omega-3 Index가 심혈관계 질환

의 위험인자로 활용되고 있다.
1) 심혈관계 질환과 Omega-3 

Index를 소개하고 한국인에게 적용하기 위한 과학적 근거를 

제시하고자 한다.

Omega-3 Index란

Omega-3 Index는 오메가-3 지방산의 체내 수준을 나타

내는 유일한 표준 혈액 검사로 적혈구의 eicosapentaenoic 

acid (EPA; C20:5)와 docosahexaenoic acid (DHA; C22:6) 
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요   약

오메가-3 다가 불포화지방산인 eicosapentaenoic acid (EPA; C20:5)와 docosahexaenoic acid (DHA; C22:6)는 

심혈관계 질환으로 인한 사망을 예방하는 영양소로 잘 알려져 있다. 최근에는 오메가-3 지방산이 심혈관계 질환뿐 

아니라 뇌졸중을 예방하는데도 도움이 된다는 연구결과가 보고되고 있으며, 이러한 오메가-3 지방산의 효과는 항부

정맥, 항염증, 혈액응고 억제, 지단백질 농도 저하 등과 관련이 있다고 한다. Omega-3 Index는 오메가-3 지방산의 

체내 수준을 나타내는 유일한 표준 혈액 검사로 적혈구의 EPA와 DHA 수준을 의미한다. Omega-3 Index는 섭취한 

오메가-3 지방산과 비례할 뿐 아니라, 심장근육의 오메가-3 지방산 농도와도 비례함하고, 심혈관계질환의 위험도와 

음의 상관관계를 가진다고 알려져 심혈관계질환의 위험지표로 활용되고 있다. 권장섭취량인 1g의 오메가-3 지방산

으로 얻을 수 있는 8~10% Omega-3 Index가 심혈관계질환의 예방을 위한 적정 목표치로 설정되었다. 한국인에게

도 Omega-3 Index는 활용가능하나 목표치는 상향 조정이 필요하다고 사료된다.
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수준을 의미한다.1) 체내 지방산은 세포막의 주요 구성성분, 

두 겹의 인지질 층에 함유되어 있으므로 세포막의 총 지방

산 분포를 분석하면 체내 EPA와 DHA의 수준을 알 수 있

다. EPA와 DHA는 생선에 함유되어 있는 대표적인 오메가

-3 지방산으로, 첫 번째 이중결합이 메틸기(-CH3) 말단에서

부터 세 번째에 존재하기 때문에 오메가-3 지방산이라 불린

다. 오메가-3 지방산은 EPA와 DHA 외에도 식물성유인 아

마인유나 들기름에 함유되어 있는 α-linolenic acid (ALA; 

C18:3n3)가 있다. ALA는 그 자체로 생리적 기능은 없고 

체내에서 EPA로 전환될 수 있다. 그러나 ALA에서 EPA로

의 전환율은 0.2~8% 정도로 매우 낮으며
2,3), EPA는 DHA

로 거의 전환되지 않기 때문에 인체에서 중요한 의미를 갖

는 오메가-3 지방산은 EPA와 DHA이다. 따라서 Omega-3 

Index는 EPA와 DHA만 포함한다. Omega-3 Index는 섭취

한 오메가-3 지방산과 비례할 뿐 아니라(Fig. 1)
4), 심장근육

의 오메가-3 지방산 농도와도 비례함으로5) 인체 내 오메가

-3 지방산의 수준을 의미하며, 심혈관계 질환의 위험도 밀

접한 관련이 있다고 보고되고 있다.
1)

 

오메가-3 지방산과 역학 및 임상연구

생선섭취량이 매우 높은 에스키모인에서 심혈관계 질환

의 유병률 및 사망률이 낮았다는 보고 이후 지난 40년간 많

은 연구가 보고되었다.6) Nurses' Health Study에서는 생선

을 매달 1회 이하 섭취한 군보다 1~3회, 2~4회, 5회 이상 

섭취한군 순으로 심장마비의 발생률이 현저히 감소하였으

며
7,8), 중국인을 대상으로 한 연구에서도 일주일에 200 g 이

상의 생선을 섭취한 군에서 50 g 이하 섭취한 군보다 심근

경색의 발병률이 59%, 총 사망률이 20% 감소하였다.
9)

 또

한 Physician's Health Study
10)에서 혈중 오메가-3 지방산의 

함량이 높을수록 심장마비에 의한 사망률이 감소하였다고 

보고하였다. 혈중 오메가-3 지방산의 농도에 따라 4그룹으

로 나누었을 때 오메가-3 지방산 농도가 가장 높은 군은

(7.3%) 가장 낮은 군(3.9%)에 비해 심장마비에 의한 사망위

험이 90% 감소하였고, 농도의존적인 음의 상관관계를(P 

trend = 0.001) 보였다.
10) 

2002년에는 대규모 임상연구인 GISSI Prevenzione 

Study11)가 발표되면서 오메가-3 지방산의 심혈관계 질환 치

료효과가 입증되기 시작하였다. Marchioli 등
11)은 심근경색 

병력이 있는 11,323명의 환자에게 하루 850 mg의 오메가-3 

지방산을(EPA + DHA) 또는 위약을 3년간 섭취시켰다. 오

메가-3 지방산을 섭취한지 3~4개월 후부터 통계적으로 유

의한 차이가 나타나기 시작했고, 1년 후에 심장마비에 의한 

사망률이 47%, 총 사망률이 28% 감소하였다. 또한, 심혈관

계질환의 고 위험군인 고콜레스테롤혈증 환자를 대상으로 

한 Japan EPA Lipid Intervention Study (JELIS)
12)에서도 

5년 동안 매일 1.8 g의 EPA를 추가로 섭취한 연구대상자가 

statin만 섭취한 대조군보다 심혈관계 질환의 발병률이 19% 

낮아졌다고 보고하였다. Tanaka 등
13)은 JELIS 연구의 심층 

분석으로 뇌혈관계 질환의 대표적인 질환인 뇌졸중과 오메

가-3 지방산의 관련성을 보고하였다. EPA가 뇌졸중의 1차 

예방(primary intervention)에는 효과가 없었으나 뇌졸중의 

병력이 있는 환자의 뇌졸중 재발(secondary intervention)은 

20% 감소시킨다는 결과를 얻었다(Fig. 2). 

오메가-3 지방산과 지단백질

오메가-3 지방산은 심혈관계 질환의 위험인자인 혈중지질

의 농도를 감소시킨다고 알려져 있다.14)
 GISSI Prevenzione 

Study에서 하루 850 mg의 오메가-3 지방산 섭취로도 혈중 

중성지질의 농도를 유의하게(~8%) 감소시켰다고 보고하였

으나
11), 대부분의 연구에서는 혈중 중성지질의 농도를 감소

시키기 위해서는 2~4 g 오메가-3 지방산의 섭취가 필요하

다고 하였다.
14)

 심한 고지혈증 환자일수록 오메가-3 지방산

의 중성지질 감소 효과는 더욱 커지는데, Harris 등15)과 

Pownall 등
16)은 혈중 중성지방 농도가 500 mg/dL 이상인 

경우 하루 4 g의 오메가-3 지방산 섭취는 혈중 총 중성지방

을 45% 감소시키고 VLDL도 42% 감소시켰다고 보고하였

다.

오메가-3 지방산의 혈중 지질 감소 효과는 지단백질 분해 

촉진과 합성 억제 작용과 관련이 있다. 지단백질 분해효소

(lipoprotien lipase, LPL)는 식이 지방 섭취 후에 소장에서 

합성되는 카일로마이크론과 간에서 합성되는 VLDL 등과 

같이 중성지방의 양이 많은 지단백질을 분해하는 효소이다. 

오메가-3 지방산인 EPA와 DHA는 LPL 효소의 활성을 증

가시켜서 공복상태에서는 VLDL의 분해를 촉진하고 식후에

Fig. 1. Omega-3 index, the sum of EPA and DHA in plasma 

phospholipids. Means with different letters were significantly (P 

< 0.05) different. The number of subjects was 55 in placebo, 55 

in 0.5 g, 25 in 1 g, and 15 in 2 g of n-3 PUFAs (Adapted from 

Park & Harris, J Med Food 2009)
4). 
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는 카일로마이크론의 분해를 증가시켜 혈중 중성지방의 농

도를 감소시킨다.17,18) Chambrier 등19)은 체지방의 LPL 

mRNA와 혈중 EPA 농도는 양의 상관관계가 있다고 하였

다. Peroxisome proliferator-activated receptor gamma 

(PPAR)는 LPL promoter 부분에 직접 작용하여 LPL의 합

성을 증가시킨다고 하였으므로, 오메가-3 지방산이 PPAR를 

통해 LPL 활성 및 양을 증가시킨다고 할 수 있다. 

오메가-3 지방산은 소장에서 카일로마이크론의 합성이나 

분비에는 영향을 미치지 않으나 간에서 VLDL 합성을 감소

시켜 혈중 지질의 농도를 낮춘다.
20,21) 오메가-3 지방산은 간

에서 acetyl CoA가 지방산으로 합성될 때 필요한acetyl 

CoA carboxylase와 fatty acid synthase의 활성을 감소시키

고, VLDL의 필수 단백질인 apolipoprotein B-100의 분해를 

증가시켜 VLDL의 합성을 억제한다고 한다.
21) 

오메가-3 지방산과 콜레스테롤

대부분의 임상연구에서 오메가-3 지방산은 총 콜레스테

롤이나 HDL-콜레스테롤 농도에는 큰 영향을 주지 않는 것으

로 알려져 있으나, 오메가-3 지방산이 LDL-콜레스테롤에 미치

는 영향은 명확하지 않다. Harris 등
15)과 Pownall 등16)의 고지

혈증 환자를 대상으로 한 연구에서 오메가-3 지방산의 섭취

는 LDL-콜레스테롤을 45% 증가시켰다. 따라서 고지혈증 환

자에서 오메가-3 지방산이 LPL이나 hepartic lipase의 활성에 

영향을 주어 VLDL로부터 LDL로의 전환을 촉진시킴으로써 

LDL-콜레스테롤 농도를 증가시킬 수 있다.
22) 이러한 오메가

-3 지방산의 LDL-콜레스테롤 증가 작용 때문에 오메가-3 지

방산 섭취가 심혈관계 질환의 위험을 감소시킨다는 견해에 

대한 우려를 표하는 경우가 있다. 그러나 오메가-3 지방산의 

섭취로 발생하는 LDL의 증가는 VLDL의 분해 증가로 크기

가 큰 LDL-콜레스테롤이 증가하는 것으로 심혈관계 질환에 

악영향을 주는 밀도가 높고 크기가 작은 LDL-콜레스테롤의 

증가 때문은 아니다.
23) 또한 동맥경화증을 유발하는 LDL은 

산화 LDL인데, 오메가-3 지방산은 산화 LDL의 생성을 억제

함으로 동맥경화증를 예방할 수 있다고 알려져 있다.
14) 

오메가-3 지방산과 혈소판 

대표적인 오메가-6 지방산인 linoleic acid (LA, C18:2n6)

는 arachidonic acid (AA, C20:4n6)으로 전환된 후 

cyclooxygease (COX)-2에 의해 2-series prostanoids인 

prostaglandin E2 (PGE2), PGI2, thromboxane A2 (TxA2)를 

형성하고, lipoxygenase에 의해서는 4-series leukotriene 

(LT)을 생성한다.24) 이러한 2-series prostanoids와 4-series 

LT는 염증작용과 혈전생성 작용이 강하다. 반면에 오메가-3 

지방산인 EPA는 동일한 효소인 COX-2와 lipoxygenase의 

작용을 받아 3-series prostanoids 인 PGE3, PGI3, TxA3와 

5-series LT를 생성함으로 오메가-6 지방산인 AA와 경쟁관

계에 있게 된다. 3-series prostanoids와 5-series LT는 염증

작용과 혈전생성 작용은 2-series prostanoids와 4-series LT

보다 약하다. 따라서 오메가-3 지방산은 혈소판의 활성을 

감소시키고 혈전 형성을 억제하여 동맥경화를 예방한다는 

연구가 많이 보고되었다.
25,26) 생성되는 prostanoids와 LT의 

종류는 세포막에 많이 존재하는 지방산이 오메가-3 지방산

이냐 오메가-6 지방산이냐에 따라 결정된다.

혈소판의 크기가 커지는 것은 당뇨병이나 심혈관계 질환자

에게서 볼 수 있는 현상인데 오메가-3 지방산은 혈소판의 크기 

및 활성을 감소시킨다고 한다.
26) 오메가-3 지방산의 bleeding 

time 증가 때문에 출혈의 위험이 있다는 의견이 있으나 오메

가-3 지방산의 섭취가 4 g 이하일 때는 안전하다고 한다.27) 

오메가-3 지방산과 염증작용

EPA에서 형성되는 3-series prostanoids나 5-series LT과 

A B

Fig. 2. Kaplan-Meier Curves for stroke in the primary prevention subgroup (A) and the secondary prevention subgroup (B), adjusted 

for age, gender, hypertension, diabetes mellitus, and smoking (Adapted from Tanaka et al, Stroke 2008)
12).
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같은 eicosanoid는 항염증 작용이 있고, 오메가-3 지방산이 

간접적으로 COX-2의 생성 억제하기도 한다.24) 또한 오메가

-3 지방산은 C-reactive protein (CRP), TNF-α, leptin, 

adiponectin, IL-6 등의 adipocytokines의 생성을 감소시키

고25), reactive oxygen species (ROS)의 생성을 억제함으로

써 NFkB를 감소시키는 작용도 보고되었다.
28) 오메가-3 지

방산의 항염증 작용 때문에 심혈관계 질환뿐 아니라 비만, 

골다공증, 류마티스 관절염, 우울증 등과 같은 염증성 질환

도 오메가-3 지방산과 관련 있을 가능이 높다.

오메가-3 지방산과 심장박동

심혈관계 질환자에서 heart rate variability (HRV)가 낮은 

경우 심장마비에 의한 사망률이 높아진다는 것은 잘 알려져 

있다. O'Keefe 등의 연구에 의하면 4 g의 EPA + DHA를 

섭취한 심혈관계 질환자에서 HRV와 QRS internal이 유의

하게 증가하였다.29) 심장의 리듬이 정상적으로 유지시켜주는 

ICD (implantable cardioverter defibrillator)를 착용한 환자

에서 1.8~2.6 g 오메가-3 지방산의 섭취는 ventricular 

tachycardia에 위험을 유의하게 감소시킨다는 연구도 있다.
30) 

따라서 2~4 g 오메가-3 지방산의 섭취가 HRV를 증가시키

며, 이는 교감신경과 관련이 있다고 한다.
14) 오메가-3 지방산

은 정상적인 심장의 박동을 유지시켜주는 역할을 통하여 심

장마비에 의한 사망률을 감소시킬 수 있다고 추정된다. 

적정한 오메가-3 지방산 섭취량 및 

Omega-3 Index

여러 임상실험에서 0.5~1.8 g의 EPA + DHA가 심혈관

계 질환에 의한 사망률을 낮춘다는 결론을 내렸으며, 이러

한 수준의 오메가-3 지방산은 일주일에 2회 이상의 생선 섭

취로 얻을 수 있다.
25) ATP III의 NCEP 식생활 지침에도 생

선섭취를 권장하고 있으며31), 미국심장학회(AHA)에서도 영

양소로는 처음으로 심혈관계 질환의 예방 및 관리를 위해 

일주일에 2회 이상의 생선 섭취를, 심혈관계 질환의 재발 

방지를 위해서는 하루에 1 g의 EPA + DHA 섭취를 권장하

였다.
32) 그러나, 심혈관계질환의 위험요인 중하나인 고지혈

증 환자의 중성지방 농도 저하를 위해서는 2~4 g의 EPA + 

DHA를 제안하였다. 

오메가-3 지방산, 특히 EPA+DHA를 매일 1 g 정도 섭취

해서 얻을 수 있는 체내 오메가-3 지방산 농도는 8~10%로 

알려져, 심혈관계 질환의 예방을 위한 적정 Omega-3 Index

의 목표치가 8~10%로 설정되었다.
1) Sands 등33)의 연구에 의

하면 연구대상 미국인의 90%가 생선을 일주일에 2회 이하로 

섭취하였고, 이에 따라 90%의 연구대상자의 Omega-3 Index

가 8% 이하이며 평균 Omega-3 Index는 4.5%였다고 보고하

였다. 그러나 천명의 한국인 Omega-3 Index를 측정한 결과 

평균 Omega-3 Index는 10.4 ± 3.0였다. Sands 등
33)의 연구

와 비교하여 Omega-3 Index가 8% 이하인 경우가 미국인에

서는 91%였으나 한국인에서는 20%에 불과했다(Fig. 3). 

한국인을 대상으로 Omega-3 Index와 심근경색의 위험도

를 평가한 연구에서 평균 Omega-3 Index가 10%, 평균 생

선 섭취량이 4회/주로 미국인보다 두 배 이상 높았다.
34~39) 

심근경색 환자와 대조군의 Omega-3 Index는 각각 8%, 10%

로 유의한 차이를 보였으며, Omega-3 Index에 따라 3군으

로 나누어 심근경색의 위험도를 평가하였을 때, Omega-3 

Index가 10% 이하에서 OR 값이 1이라면, 10~13%인 경우 

OR (95%CI)은 0.42 (0.14~1.30), 13% 이상인 경우는 0.08 

(0.02~0.38)로 심근경색의 위험도가 유의하게(P < 0.001) 

감소하였다(Fig. 4).
35) Omega-3 Index를 포함하는 적혈구의 

지방산 분포는 위험요인을 모두 보정한 후에도 Framingham 

risk score보다 더 좋은 심근경색의 위험도를 나타내는 지표

로 사용될 수 있었다(Fig. 5).
35) 또한 심근경색 환자에서 오

메가-3 지방산의 섭취량은 동맥경화의 지표인 IMT와 유의

Fig. 3. Distribution of the Omega-3 Index in 1000 Koreans not taking omega-3 supplements (unpublished data).
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한 음의 상관관계를 보였다.36) 한국인 뇌졸중 환자와 대조

군을 비교한 또 다른 case-control 연구에서 환자군의 

Omega-3 Index는 8% 정도였으나 대조군은 10% 정도로 

뇌출혈과 뇌경색에 상관없이 뇌졸중 환자군의Omega-3 

Index가 유의하게 낮았다.34) 따라서 서구에서 사용하는 적

정 Omega-3 Index인 8~10%는 한국인에게는 낮아 적합하

지 않을 가능성이 있어, 10% 이상으로 상향해야 할 가능성

이 매우 높다.

NHANES 1999~2002년의 결과에서도 미국인의 평균 생

선섭취량은 하루 21 g 정도로 한국인의 67 g에(국민건강영

영조사 2005) 비하면 3분의 1 수준이다, 한국인의 생선섭취

는 일본인과 비슷한 수준이며, 혈중 오메가-3 지방산의 수

준도 생선 섭취량과 유사한 양상을 보였다.
40) 일본인의 

Omega-3 Index가 보고된 적은 없으나, Nogi 등의 연구에

서 일본인과 한국인의 혈장 오메가-3지방산의 수준을 각각 

9%와 8%로 유사하였다.
40) 한국인과 서구인의 흡연, 음주, 

혈압, 혈당 등 심혈관계질환의 위험요인을 비교하면 한국인

의 위험도가 더 높은데도 한국 성인 남성(35~74세)의 심혈

관계 질환에 의한 사망률은 만 명당 35.8명으로 미국의 169

명에 비해 절반 이하 수준으로 보고되고 있다(World Health 

Organization Web Site, www.who.int/whosis/, Korea 

National Statistical Office Web Site, www.nso.go.kr). 이

는 식이요인, 특히 높은 오메가-3 지방산의 섭취, 낮은 지방

섭취와 관련이 있을 것으로 추정된다. 

결   론

대부분의 역학 및 임상연구에서 생선 또는 오메가-3 지방

산의 섭취가 심혈관계 질환의 예방에 도움이 된다는 결과를 

보고하였으며, 이는 오메가-3 지방산이 지단백질 대사, 항응

고, 항염증 및 심장박동 조절 작용 등이 있기 때문이라고 한

다. 따라서 체내 오메가-3 지방산의 수준을 나타내는 지표

Fig. 4. Association of Omega-3 Index with the risk of acute non-fatal myocardial infarction by multivariable regression analysis in 100 

Korean subjects with and without myocardial infarction (Adapted from Park et al, Br J Nutr 2009)34).

Fig. 5. The ability of the fatty acid profile of RBC to discriminate between myocardial infarction cases and controls was assessed in 

the validation set using receiver operating characteristic curves. The fatty acids risk score included levels of EPA, alpha linolenic acid, 

trans oleic acid, and arachidonic acid; the traditional risk score included Framingham Risk factors such as age, sex, smoking status, 

total cholesterol, HDL cholesterol, and a history of diabetes and hypertension (Adapted from Park et al, Br J Nutr 2009)
34).
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인 Omega-3 Index는 심혈관계 질환의 위험인자로 사용할 

수 있으며, 서구에서는 적정 Omega-3 Index로 8-10%를 제

안하였다. 한국인을 대상으로 한 연구가 부족하기는 하나, 

오메가-3 지방산의 섭취량이 비슷한 일본의 연구 등을 참고

하였을 때 한국인에서도 Omega-3 Index는 심혈관계 질환

의 지표로 적용될 수 있었다. 그러나 적정 Omega-3 Index

는 달라져야 하며, 서구의 오메가-3 지방산 섭취 기준에 만

족하지 말고 현재 한국인의 생선 섭취 수준을 유지하는 것

이 좋다고 사료된다.

ABSTRACT

Omega-3 Index as a Risk Factor for 

Cardiovascular Disease and 

Its Application to Korean Population

Of all known dietary factors, long-chain omega-3 fatty 

acids (eicosapentaenoic acid and docosahexaenoic acid) 

may be the most protective against death from 

cardiovascular disease. Evidence continues to accrue for 

benefits of omega-3 fatty acids in the prevention of 

coronary heart disease and stroke. Anti-arrhythmogenic, 

anti-inflammatory, anti-thrombotic and hypolipidemic 

effects of omega-3-fatty acids are emerging as the most 

likely explanation. New evidence has confirmed and 

refined the cardioprotective risk factor of Omega-3 Index, 

the only standardized blood test of omega-3 fatty acids 

measuring content of erythrocyte eicosapentaenoic and 

docosahexaenoic acids. Current evidence suggests that 

individuals with coronary artery disease may reduce their 

risk of sudden cardiac death by increasing their intake of 

long-chain omega-3 fatty acids by approximately 1 g per 

day and achieving a target range of 8-10% Omega-3 

Index. However, target range of Omega-3 Index for 

Koreans may be higher than 10%.

Key words: Cardiovascular disease, Docosahexaenoic acid, 

Eicosapentaenoic acid, Inflammation, Lipoprotein, Omega-3 

Index, Platelet
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