
TheJournalof Medicineand Ule SCience Vol. 7. No. 1. 2010
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Abstract

Prevalence of HAV Ab IgG and anti-HBs Ab and HBV vaccination history of

adults in Jeju

.Jun Hoo Park ，Chang Uk Lim ，Hyeon .Ju Kim ，Mihee Kong

Departmenl이 Fami1yMedicine.Jeiu NalionalUniversitySch∞101Medicine，Jeju，Korea

Recently‘Ihe incidence 이 acute hepalitis A was repOrted to be increased. The prevalence 이 hepati1ìsA is ass∞iated with
socioeconomic and hygiene slatus. This study is 10 ìnvestigale Iheseroprevalence 01 hepa1ilis A virus antibody and hepati1is B
virus anlibody in Jeju province and invesliga1e vaccìnatlon history of hepalilis B virus. From June 2008 to March 2009，we
tested HAV Ab IgG 01 468 heallhy adul1 subjecls who visited the heallh promolion cen1er in Jeju National Univercity Hospilal
and revlewed a lolal 。이 929 Questionnaire ab。이 HBV vaccination history and lested anti-HBs Ab 01 1000 subjects. Accordin9
to gender. the seropOsilive rate of HAV Ab IgG was 91.5% inmen. 90.5% ìn women，1here was no significanl gap belween
gender groups. According to age，9.5% under 29 years，85.9% in 30-39 years，97.1% in 40-49 years‘100% in above 50
years. The seropOsitive rale was on Ihe increase wilh age. The prevalence rale 01 anli-HBs Ab was decreased wilh age (82.6%
in under 29 years. 66.5% in 30-39 years. 70.5% in 40-49 years. 63.7% in 50-59 years. 58.3% above 60 years). About history
and freQuency 01 HBV vaccinalion ‘subjecls didn’1 know vaccination hislory as age decreased ，the HBV vaccination rale in
subjecls who knew vaccinalion hislory were significantly increased wi1h age. Regardless 01age，Ihe prevalence ra1e of anli-HBs
Ab was higher in subjects who had vaccinalion hislory. The prevalence 01 HAV Ab IgG below age 30 in Jeju is Quile tow‘s。
HAV vaccina1ion below age 30 wounld be necessary. Younger su비ecls didn't know about their HBV vaccina1ion history and •
subjecls who had HBV vaccina1ion histOry 1ended 10 show higher prevalence rate 01 anli-HBV anlibody. so educalion about
importance 01 knowing ab。이 vaccination hislory when childhood would be nece혀ary. (J Med Ufe Sci 2010:7 ‘114-116)
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A형 간염은 연령에 따라 엄상 중상이 다르게 나타나며， 영유

아 시기에 감염되연 무중상 또는 중상이 경미하여 간염으로 인지

하지 못하나， 연장아나 성인에서 강염되연 대부분 황달과 감은

간영 종상이 발생한다 I) 과거 발생빈도가 낮았던 A형 간영이 경제

수준 및 생환 환정 향상으로 최근 증가 추세에 있다 .2-3) 그리고

B형 간염은 만성 간염 및 간암의 주요 원인으로 예방접종이

효융적으로 시행된 이후 유병원 의 감소륜 보이고 있지만.아직

도 우리나라 얀구의 약 8.0%이상이 B형 간염 바이러스에 감염된

것으로 추정되고 있고 정정 감소 추세에 있다4)

〔 서 론
←--，
」 예방접종 둥을 풍하여 A형 간염과 B형 간염에 대한 연역력

획득여부뜯 확인해 보는 방법으로 주로 사용하는 것은 혈청검사

룬 흉한 A형 간영항처 I(HAV Ab IgG) 및 B형간염 표연항체

(80디 HBs Ab) 검A에다

이에 저지틀은 제주 지역 20세 이상 성인을 대상으로 연령별

A형 간영 항체 보유윤 빛 B형 간영 표연 항체 보유윤윤 확인하

고자 하며，또한 B형 간영 예방 접종력도 같이 조사해 보고자

하였다

대짙궐람법 그
1. 연구대상

2αJ8년 6월부터 2009년 3원초까지 제주대학교영원으로 건강

검진을 위해 내훤한 쩨주도 거주자중 20세 이상 성인을 대상으

로 20-29세 (20대 l. 30-39 세(30대).40-49 세 (40대).50-59서1<50
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대).60세 이상으로 연령에 따라 5그룹으로 냐누었다

2.간염항체 및 B형간염예방접종력 조사

혐청검사틀 풍하여 HAV Ab IgG와 anti-HBs Ab 검사흘 시행

하였고‘ 자가기업식 성문지흉 흉하여 B형 간영 예방 접총력올

조사하였다

B형 간영 예방접종력에 대해서는 예방접종 여부흘 안고 있는

지 모르고 있는지 확인하였으여， 알고 있는 경우에서 1회 이상

정종을 받았던 경우와 접종융 전혀하지 않았던 그릅으로 냐누어

분석해보았다

아는 경우에서 정종음 하지 양은 경우와 1차이상 접종을 받았던

접종력이 있는 경우로 나누었융 때 접종을 하지 않은 경우는 20
대에서 13.3%(2/15). 30대에서 44.2%(99/224). 40 대에서

51.5%(104/204) .. 50대에서 54.7%(641117). 60대 이상에서

48.5%(39175) 로 연령대가 충가할수꽉 정총플 하지 않은 비윤이

많은 경향을 보였다 {Fig. 3) 또한 연령대와 상관없이 I차 이상의

접종력이 있는 사합의 항제 보유원이 79.8%로 접종력이 없는

사람의 항제 보유윤 52.9% 보다 의미 있게 높은 것으로 나타났다

〔 고 찰

3. 통계방법
풍계 분석은 Wìndows'용 SPSS 12.0 프로그랭윌 이용하였다

그룹에 따른 간염 항체 보유융 비교 및 예방접종력 분석에는

카이제곱검정플 시행하였으며 연령그룹에 다른 경향 분석에서는

카이제팝검정중에서 선형대선형 Oinear by linear association)
분걱을 시행하였다 검정 시 유의 수준으로 P 값이 0.05 미만인
경우에 똥계학적으로 유의성이 있는 것으로 판정하였다.

1 성멸에 따른 간염횡처|보유율

성멸에 따른 항제 보F「융비교에서는 A행 간염항체의 경우 남자

에서는 91.5%(227/248) 여자에서는 90.5%099/22 이가 보유하고

있었으며 B형 간염 표연항체는 남자에서 66.8%(3871579). 여자

에서 67.2%(283/421) 보유하고 있어 남녀간의 A형 및 B형 간염

빵체 보유윤에는 차이가 없었다 (P=0.684. P=0.899 by Pearson

s Chi-square test)

3. B형 간염 예방접종릭

연령에 따라 B형 간영 접종을 했는지 여부흘 알고 있는지에

대한 질문에서는 암고 있는 경우가 20대 38.5%(5/39). 30대

62.6%(231/369). 40대 73.6%(206/280) 50대 83.6%(117/140) ‘

60대 이상 74.50/，，(82/110) 로 나이가 많을수콕 접종여부에 대해

알고 있었고 어릴수꽉 접종여부등 모프는 것으로 나타났다

(P(O.CX)l by linear by linear association) ，접종력을 정확히

2 언렁에 따른 간염황체 보유율

연령에 따른 비교에서는 A형 간염 항체의 경우 20대
9.5%(2/21) ‘30대 85.90/，，(122/142) ‘40대 97.10/，，(99/102). 50대

100%(100/100). 60대 이상 1000/，，(103/103) 로 연령대가 증가한수

록 항체 보유올이 증가하는 경향플 보였다 (Fig. 1) 반연에 B형

간염 표연 항체의 경우는 29세 이하 82.6%(38/46) ‘ 30대
66.50/，，(252/379) ‘40대 70.5%(2101298). 50대 63.7%000/157) ‘
60대 이상 58.3%(70/120) 로 연령대가 증가할수흑 B형 간염 항지l
보유윷이 강소하는 경향을 보였다 (F'ig. 2)
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A형 간염의 전파경로는 사란끼리의 접촉올 흉해 경구로 이루

어 지고，간혹 오염된 식수 또는 음식올 풍해 전파되어 집단적으

로 환자가 반생하는 경우도 있다 1997년 대전지역에서 A형 간영

Figurc 2. Anti-HBsAb prevalence in Jeju according to age
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Figure 3. Vaccination rate or HBsAb in Jeju according to
age.
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Figure 1. HAV Ab Igd prevalence in Jcju according to age
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이 집단적으로 발견된 것도 오염된 지송뷰에 의한 것으로 추정되

고 었다 5)

우리나라 A형 간염 항제에 내한 역학조사를 살펴보연，Choi등

3l이 받표한 논문의 결과에서 경인지역 HAV 항제 양성률은 16
20세 27 ，3%(6/22) ， 21-25 서I 54 ，2%(45/83) ， 26-30 세
83 ，9%(188/224) ，31 ← 40세 97 ，8%(584/597) ，41세 이상

99，3%(1418/1428) 로 연령이 증가함에 따라 증가하였고，Song등
6)이 발표한 논문의 결과를 보연 HAV 항제 양성률 이 20대가
2%，30대가 72%，40내가 92%，50내가 94%，60대가 100%료 20
대 미만에샤 항처)양성률이 현저히 낮았고，역시 연령대가 증가

할수록 증가하는 양삼을 보였다 Kwon퉁7)이 발표한 논문에서

부산지역 HAV 항제 양성흉 은 2→ 5서I 1.7%(3/172) ，6-10 세

1.7%(2/116) ，11-20 서I 0%(0153)，21-30"jl 40，5%(15/37)‘31-40
세 82.1 %(23/28) ， 41-50 세 94.7%(18/19) ， 51-60 세

100%(32/32) ，61세 이상이 100%(15/15) 로 죠사되었다
이를 본 연구 결과와 비교해 보면 제주 지역도 다른지역괴

동일하게 연령대가 증가한수록 A형간염항체 보유율이 증가히는

경향을 보였으며 20-29 세의 A형 간염항제보유율이 경인지역이

나 부산지역보다 낮았다 그러나 이는 조사를 한 해가 서로 달랐

으므로 상대적 비교는 어려워 본 연구와 같은 기간 대에 다시

연구가 된다연 지역별 A형 간염항체보유율의 비교가 가능할 수

있을젓이다
B형 간염 표면 항케는 B형 간염 바이러스의 감염에 방어적인

효과를 나타내며 B형 간염 바이러스어1 대한 연역에 중요한 역할

을 하는 것으로 얄려져 있다 본 연구결과 제주 지역의 anti
HBs Ab 보유율은 선체 67%로 기존의 강원도 영동지역 60.2%8}，
인천지역 62%9) 보다 높게 나타났다 연령별 anti-HBs Ab 보유

율은 Oh등S}이 발표한 자료와 비슷하게 연령이 증가함에 따라

점차 감소하는 것으로 나타났다

B형 간염접종력에 대해서는 본 연구결과 나이가 젊을수흑

본인이 접종하고 있는지 여부를 몰랐으며 이는 기존의 연구에서

는 조사된 적이 커의 없었다 젊은 연령에서 접종여부를 모르는

것은 소아시기 예방접종력울 모르고 있는 것이며，나이가 많을수

록 B형 간염접종력을 알고 있는 것은 대부분 성 '?l 이후의 예방

접총력일 기능성이 높다 B형 간염의 관리에 감염자 파악，전파

경로의 차단，등도 방법이 있으나 가장 중요한 대책은 예방접종

이라고 할 수 있다 그러나 20대 성인임에도 블구하고 과거 B형

간염예방접총여부를 알고 있는지에 대한 질문에 61.5%가 접종여
부를 모르고 있다는 것은 본인의 소아예방접종력의 중요성 응을

제대로파악하지 못하여 혹부족한부분에 대한추가적인 성인예

방접종에 대한 인식정도가 부족하다고 힐 수 었다 따라서 건강

증진을 위한 예방접종에 대한 중요성 및 성인예방접종의 필요도

에 대하여 젊은층을 대상으로 i운 교육 및 홍보가 보다 필요할

것이다

본 연구의 제한접으로는 제주도 지역 일개 대학병원의 건강검

진센터로 내원한 20세 이상의 성인을 대상으로 했기 때문에

제주 전지역을 대표 한다고 할 수가 없다 또한 상대적으로 건강

116

검진을 위해 내원한 젊은 연령측 군이 적￡므로 29 세 이하의

집단의 대상자 수도 충분치 않아，일반화 시카기에 어려운 점이

많았다그 외에 간염항제 보유율에 영향을 줄 수 있는 사회경제

적성태 빛 가족력등에 대한 죠사가 부촉하였다 향후 제주 지역

A헝 간염 발생의 고위험군 및 B형 간염의 말생 예방을 위한 좀

더 세분화되고 광범위한 역학 조사 및 연구가 필요할 것이다
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