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제주 지역암센터 환자의 응급의료센터 이용에 대한 분석

김우정

제주대학교 의학전문대학원 용급의학교섣

Abstract

Clinical analysis on the use of emergency medical center in patients of J텅u Regional
Cancer Center

Woo-Jeong Kim
Depa이menl이 Eme얘ency Medicine，Jeju NalionalUniversilySCh。이이 Medicine.Jeju，Korea

Cancer patients 넌 being increased annually. and reached up 10 464，857 in 2008. Many cancer patients suffer from the
progression 01 their diseases and various complications thal follow the Ireatmenl such as operation. chemotherapy‘and
radiolherapy. so visit emergency medical center 10 solve their problems. From April 2009 10 June 2009，totally 104 .cancer
patients visîted emergency medîcal center 01 Jeju National Universi!y Hospital，and the mean age was 54.38:1:19.05 years old
Male patien!s were 67.3%. and most symptoms presen\ed were pain(25.0%)，gas\rointeslinal symptoms(20.2%). and respiratory
symptoms( 13.5%)，For tolal care of cancer patients. the comprehension 01 their visils to emergency medical center and the
proper preparedness for the management are needed. based on lhe analysis on cancer patients in emergency medical cenler
(J Med Ufe Sci 2009;6:335-338)
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서-론

국립암센터의 2때8년도 ‘국가암검진사업의 명가와 발전방향

제시 연구결과 보고서에 따르면.전국적으로 암 환자 수는

464，857영이고， 새로 발생하는 환자 수도 115.691명이냐 되는

것으로 나타났다 또한‘일반 국민틀의 15.7%는 암 예방이 가능

하다는 사실조차 알지 뭇하고 있으며 34%만이 앙 예방을 위한

구체적인 노력을 하고 있다고 보고했다

현재 암은 우리나라 사망원인 1위틀 차지하고 있으며 2020년

에는 사망자 줍 중 하나는 암으로 인한 사망일거라는 전망도

나오고 있운 안큼 종합적인 대웅이 절실 "ðl 요구되는 질환이다

정부는 앙의 예방，초기검진， 치료，관리 등의 종합적인 대웅윤

위해 권역마다 지역암센터를 육성하고 있으며，쩨주대학교병원도

제주지역앙센터로 지정되어 그 역할윤 수행해 오고 있다

하지만， 지역앙센터로 운영을 시작한 지가 연마 되지 않아，
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아직까지 관련된 많은 자료나 풍계틀이 축적되지 옷한 실정이다

이러한 배정 아래 저자는 제주 지역앙샌터 환자의 웅급센터 이용

에 대한 분석을 흉해 지역 내 암 환자의 치료와 교육，관리 풍을

위한 기초 자료로 산고자 하였다

대상및 방법

2009년 4훨 1앨부터 6웬 30일까지‘ 3개월간 제주대학교병원

융급의료센터원 방문한 암환자를 대상으로 의무기록→올후향적으

로 분격하였다 해당 기간의 총 104명의 암환자에 대해 환자의

성열， 나이， 내원 수단. 내원 시간. 주 호소 증상， 진단된 앙

종류，수슐 유무，항암치료 유무.용급실 치료 결과，입원의 경우

입원기간 동융 조사하였고， 웅급실 내원 당시의 현압，맥박，호홉
수，제온 풍의 환력 징후와 옹급실에서 시행된 초기 연액검사

중 WBC. hem。빙。bin‘platelet. sodium，pot8ssium，creatinine.

AST.ALT 퉁융 조사하였다

환자의 내원 수단은 도보‘구급차‘ 휠체어 둥으로 구분하였고，

내원 시간은 오전 9시부터 오후 5시까지의 외래가 운영되는

시간과 외래가 운영되지 않는 시간으로 구분하였다‘ 환자의

주 호소 중상은 발열，심혈관계 중상 호흉기계 충상.위장관계

중상，신장 및 비뇨기계 중상，몽중，기타 풍으로 구분하였으며.

웅급실 치료 결과는 귀가‘입원，선원 동으로 구분하였다
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통계는 SPSS 12'.0 for Windows 를 이용하여 비연속변수는

빈도분석을 하였고， 연속변수는 평균土표준펀차로 나타내였고

Independent Sample T test ，ANOVA 등으로 검정하였다

P(0.05 인 경우에 통계적으로 유의한 차이가 있는 것으로 간주하

였다

구급자로 내원한 환자의 맥박수는 94.35:t25.01 회/분，호흡수는

22.26:t4.98 회/분，동맥혈 산소표화도는 91.67:t6.95 %로 유의

한차이를보였다

3，응급센터 방문증상

Figure 1. Sex-ual distribution of cancer patients in
emergency medkal cente
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5. 수술및항암치료유무

응급샌터에 내원한 암 환자 중 수숨적 치료를 시행한 환지는
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웅급센터에 내원한 암 환자가 주 호소 증상은 발열이 8명

(7.7%) ，심혈관계 증상이 2명0.9%) 호흡기계 증상이 14명
(13.5%)，위장관계 증장이 21병(20.2%)，신장 및 비뇨기계 증상

이 2명 (1.9%)，통증이 26명(25.0%)，기타가 31명(29.8%)이었다
(Fig. 8) 호흡기계 증상에는 기침，호흡곤란 등이 대부분이었고，

위장관계 증상에는 구토 변비，황달，복부팽만，혈변，토혈 등이

있었으며 기타에는 어지러웅， 전신죄약강， 수혈을 위한 내원，

소독，튜브 교체 등이 포함되었다

4，내원한 환자의 암 종류

응급센터 내원 암 환자의 암 종류는 폐암과 대장암이 각각 16
명(15.8%)으로 가장 많았고，다음으로 간암이 14명(13.9%). 백혈
병이 10명(9.9%)，유방암이 7명(6.9%). 담도압과 웨장암이 각각

6명(5.9%)，신장암과 위암이 각각 5명(5.0%). 전립선암과 자궁암

이 각각 3명(3.0%)이있으며，기타 난소암，식도암，림프종，방광

암，갑상선암 등이 있었다 (F'ig. 4)

Figure 3. Symptoms that cancer patients presented in
emergency medical center

Figure 4. Distribution of cancers in cancer patients visiting
emergency medical center
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Figure 2. The method by which cancer patients visited
emergency medical ce따er
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1，환자의 일반적 특성

총 104명의 암 환자 중 남X는 70명(67.3%)，여자눈 34명

(32.7%)이었고 (Fig. 1)，전체 평균 연령은 54.38:t19.05 세였다

냥자의 평균 연령은 53.90:t 18.43세，여자의 평균 연령은 55.38
士20.52세로 남녀 간의 유의한 차이는 없었다 (P=0.234)

2009년 4월 1일부터 6월 30일까지 제주대학교병원 응급의료

센터를 방문한 환자는 총 4，676명이었으며，이 중 암 환자는 104
명으로 응급실 방문 환자의 2.22%를 차지하였다

2，응급센터 내원 수단 및 내원 시간

응급샌터 내원 수단은 도보로 내원한 경우가 69명(68.3%) ，
구급차를 이용한 내원이 23병(22.8%)，휠체어로 내원한 경우가

9명(8.9%)이었다 (Fig. 2) 내원 시간은 외래가 운영되는 오전 9시
부터 오후 5시 사이에 내원한 환자가 76명 (73.8%)，외래가 없는

시간에 내원한 환자가 27명(26.2%)이었다
도보로 내원한 환자와 구급차로 내원한 환자를 비교한 경우，

도보로 내원한 환자의 맥박수는 88. 70:t 13.20 회/분，호흡수는
19.68:t 1.84 회/분，동맥혈 산소포화도는 96.25:t1.58 %였고

r---- _..- .-.c_ ~
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Figure 5. Disposition of cancer patients visiting emergency
medical center

37명(39.8%)이었고 시행하지 않은 환자는 56영 (60.2%)이었다
또한， 항암 치료룹 받았거나 받고 있는 중인 환자는 51명
(53.1%). 홍빵 치료를 하지 않은 환자는 45명 (46.8%)이었다

6 응급센터 치료 결과 및 입원 기간

응급센터에서 치료 ~ 환자의 처리 결과는 귀가가 73영
(70.2%). 업원이 29영(27.9%) 전원이 2명 0.9%) 이었으며 <F'ig

5) 잉왼한 환자의 경우 명균 임원 기간은 1O.93:t8.75 일이었다
임원한 환자와 귀가한 환자펀 바교한 경우， 입원한 환자의

맥박수는 93.62:t21.39 회/분 귀가한 환자는 87.44:t13.68 회/

분으로 입원한 환자의 액박수가 유의하게 빨랐다 {P=0.007)

는 경우가 대부분이지만‘ 앙 환자가 중가하고 다양한 치료의

과정에 노출되면서 많은 환자틀。l 몽충，구토，장 예색，빽현구

감소중 풍의 암 관련 용급 중상으로 웅곱샌터될 찾게 된다 1-3)

앙센터가 환성화되기 이전이긴 하지만 국내 응급환자의 용급

의료기관 이용 설태흥 분석한 결과룹 보면，응공환자 중 앙 환자

의 "1융은 서울 지역이 2.6%. 광역시가 5.4%，도 지역이 2.6%이
고‘입원융은 각각 46.0%. 38.4%. 53.1%틀 나타내고 었으며".

권억웅급의료센터 개원 후의 웅급 환자 분포윤 보여 준 다른

연구 결과블 보연.암 환자의 비윤이 2.8%이고，입원플은 61.2%
이다.，이번 연구에서의 암 환자 벼윤은 2，22%로 다른 연구와

"1숫한 정도이나， 입원끌은 27.9%로 많이 낮은 특성올 보이고

있는데 지역앙센터로서의 기놓이 아직 완전히 갱착되지 못하고

입원올 필요로 하는 경우가 상대적으로 적은 것이 한 원인일

것으로추측된다

이번 연구에서 웅급센터에 내원한 암 환자의 암 종류 중 가장

많은 것은 예암과 대장암으로 각각 15.8%등- 차지했고， 가장

많이 발생하는 위앙의 경우는 5.0%에 원과했는데‘ 이는 이전의

다른 연구에서 보여주는 분포 순서인， 위앙 23.7%. 간암 16.9%.
예암 12.0%와도 다른 양상옴 보이고 있다.，이는 지역적인 앙

받생 차이냐 지역암센터의 여건에 따른 앙 환자 분포의 차이

둥이 원인일 수 있을 것으로 생각되여， 향후 지속적인 자료 분석

이 필요한사항일 것이냐

웅급센터휠 방문하는 암 환"ÀH를은 상당한 비윤음 차지하고

있으며，향후 점차 증가한 것으로 예상되는데. 이는 노인 인구의

급속한 증가와 진단 기쌀의 받달로 앙의 유영륨이 증가하고‘

여러 가지 치료법의 발달로 암 환자의 장기 생존이 중가하며.

항앙 치료 퉁이 전에 비해 보다 공격적인 치료로 전환되면서

치료와 관계된 여러 부작용듣을 경험하는 환자가 늘고 있기 때문

으로 분격한 수 있다" 또한 암 자체의 광엉위한 청법， 신체

대사의 변화，전이 퉁도 다양한 웅급 상횡을 유발하기도 한다 7l

이처럽 다양한 원인으로 앙 환자의 웅급샌터 이용이 이루어지

고 있으며，치료뿐만이 아니라 암 환자의 효윤적인 관리 빛 교육

융 위해서도 암 환자의 응급샌터 방문 현황을 파악하는 것은

중요하다함수있다

이번 연구에서 68.3%의 앙 환자가 도보로 웅급샌터룬 방문하

였고， 외래가 운영되는 시간대에 웅급센터틀 방문한 환자가

73.8%였다 구급차로 내원한 환자와 비교해 보면.도보호 내원한

환자의 맥박수‘ 효홉수， 동액혐 산소포화도 둥이 유의하게 상대

적￡로 안정적임을 얄 수 있다 이러한 행태의 환자틀은 비웅급

상황의 가능성이 농지만.용급센터를 방문하는 암 환자에게 비용

급과 웅곱 상횡융 구분하는 떼에는 논란의 여지가 있으며‘용급

샌터를 방문한 모든 암 환자에게 일단 진료활 져l공해야 한다~)

암 환자가 웅긍샌터툴 방문하게 된 층상은. 이전 연구에서

풍증이 44.8%로 가장 많은 중싼 l었는데‘이번 연구에서도 몽중

이 25.0%로 낮긴 하지만 가장 많은 총상임올 알 수 있어 암

환자의 몽충 관리와 교육에 대한 필요성융 확인힐 수 있었다

또한 수술 및 항앙 치료 유우에 따른 웅곱센터 이용 행태 및
특성의 유의한 차이가 없어 환자의 치료 결과냐 진행 상태와
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7. 내원 당시 훨력 징후와 초기 혈액 검사 소견

환자의 수축기 혈압은 128.45:t25.25 mmHg ‘이완기 혈압은

79.84:t16.oo mmHg 액박수는 89.47:t16.62 회/분‘호홉수는

20.33:t3.03 회/분，체옹은 36.68:t0.67t 이었다

초기 혈액 검사 결과의 명균값은 백현구가 8477.61 :t52oo.85

/씨".헤모글로빈이 11.17:t2.43 g/dlι 혈소판이 214.52:t129.09
x10'/pL. S。이 um이 135.21:t4.47 mmo1/L. p야aSSlUm이 3.87:t
0.53 mmollL ‘creatinine 이 0.86:t0.26 mg/dL. AST7f 71.10:t

103.28 IU/L. ALT가 42.90:t72.09 IU/L이었다

충앙암퉁후냄부의 국가 암 발생 봉계뜯 보면. 2003년 -2005
년에 가장 많이 발생한 암은 위암 08.3%) 으로 냐타났으여 냐음

으로 예암 \12.1%) 대장양 iI2.0%). 간암 00.9%). 갑상선앙 (7.6%)
유$빵 (6.8%). 자궁경부암 (3.0%) 순으로 많이 발생하였다， 남자

에서는 위암 i22.0%). 예암 06.2%) 간앙 (15.0%)‘대장양 (12.6%).
전립선암 (4.2%)의 순으로 받생분율이 높았으며， 여자에서는 유방

암 (15.0%)，갑상선암 (14.6%) 위압 iJ3 ，7%). 대장앙 iJ1.3%) ，예앙
(7.2%)‘지궁경부앙 (6.7%) 순으로 발생분윤이 높았다 또한，명균

수영까지 생존할 경우 앙에 결렬 확촬은 남자가 31.9%. 여자가

25.5%인 것으로 나타났다

앙은 서서히 진행하는 만성질환의 형태로 외래를 통해 관리되
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관계없이 앙 환자의 관리와 교육이 이루어지는 체계가 필요하다

제주 지역앙샌터가 지역 내 암 예방 환동 및 암 환자의 진단

지료.채환 풍의 총체적인 관리틀 원환하게 수행해 나가기 위해

서는 암 환자의 치료 과정에서 발생하께 되는 많은 응급 상황들
과 대처 방법에 대해 환자플에게 충분한 교육을 제공해야 하며，

응급센터 의효진들도 웅긍센터를 방문히는 앙 환자의 특성을

이해하고 준비하여 적섣하게 대용한 수 있도록 하여야 한 것이

다 이번 연구는 이러한 환동의 기초 자료로서 의미가 었으며‘

향후 장기적인 자료 축적과 정기적인 분석이 따라야 항 것이다
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