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노화와 노인

너도 언젠가 노인이 될 게다

소년은 노인을 보고 웃지만 노인도 처음부터 노인은 아니었네.

그대는 오늘 노인을 보고 웃지 마시오. 내일 아침이면 그대도 노인이 될 테

니까

- 명심보감



노인(老人) : 복지법 상 '만 65세‘
나이가 들어 늙은

사람



우리나라의 65세 이상 인구 비율

자료:2017고령자통계



한국인 기대수명

통계청, 2016년 생명표



우리나라 노인인구의 문제



고령화 사회

2026년
초고령 사회(20%)

2000년
고령화 사회(7%)



노인 구성비의 변화

2014 노인실태조사 보건복지부



노인 가족형태의 변화

보건사회연구원 2014



독거노인의 증가

2017년 통계청 고령자통계



독거노인의 생활상 어려움

노년기 독거현황과 정책적 대응 전략, 한국보건사회연구원, 2015



독거노인 생활 현황

노년기 독거 현황과 정책적 대응 전략 2015.12.14 한국보건사회연구원 보건.복지 이슈 앤포커스

평균 3.5개



독거노인의 문제 경험율

노년기독거현황과정책적대응전략,한국보건사회연구원, 2015



노인의 문제(4苦)

경제적

변화

심리적
변화

신체적
변화

사회적
변화

소외문제

• 이웃과의 유대제한

• 자녀로부터의 지지제한

경제문제

• 저소득무제 경험

• 주거불안정
• 경제활동 미참여

무위문제

• 사회참여 제한

건강문제

• 영양문제

• 질병
• 신체기능상태 제한



노인의 영양 및 식사 문제

 노화에 의한 신체적 변화

 치아소실: 저작능력감소

 65세 이상 : 50% 치아소실

 60세 이상의 20%, 70세 이상 48%는 의치 착용

 미각, 후각의 변화:짠 음식

 약물복용으로 인한 식욕감퇴, 소화기능장애

 균형적인 식사에 대한 무지

 간편식 위주

 탄수화물 편중, 단백질, 아미노산 부족

 경제적 어려움



결식



노인의 만성질환

2016년 65세이상노인다빈도상병별현황(외래)- 건강보험심사평가단



노인의 만성질환 유병율

2014 노인실태조사 출처:보건복지부

89.2%,
평균 2.6개



신체기능의 제한

신체기능
제한

근력감소

통증

거동불편

신체활동제
한

시력장애

청력장애



일상생활수행능력(ADL)

목욕하기

옷입기

화장실이용

보행, 이동

식사하기

대,소변조절

ADL

31.9%
6가지 중 한

개

3.5%
일상생활불가



도구적 일상생활수행능력(IADL)

몸단장

집안일

식사준비 빨래하기

근거리

외출

교통수단

이용
물건사기

약챙겨

먹기

전화사용

IADL

금전관리



일상생활 수행능력 및
도구적 일상생활 수행능력의 의존도

55.7%/

56.5%

한국노인의일상생활수행능력및도구적일상생활수행능력과관련된요인
Korean J Fam Med. 2009;30:598-609

17.2%/

21.5%



연령별 운동 실천율 현황

노인의신체활동실천현황및정책제언'보건복지부의국민건강통계 2015



노인당뇨병환자의 문제점

영양
실조

요실금

시력
장애

기억력
저하

일상생
활
장애

근감소

다약제
복용

의식주문제, 자가간호제한

낙
상

통증
당뇨병
합병증

저혈당

고혈당

동반질환

지원부족

노화증후
군

우울



당뇨병 관리 시 환자 사정방법

Mediacal functional

Psychologi
-cal

social

개별화된치료
(targets and
therapeutic
approches)

ADA Standards of Medical Care in Diabetes -2018

Mediacal
-혈당관리목표

-식사요법

-운동요법



혈당관리 목표

Frailty, older people and type 2 diabetes , Journal of Diabetes NursingVolume 21 No 4 2017



조절 목표

건강상태 근거
공복혈당
(mg/dL)

취침전
혈당

(mg/dL)

혈압
(mmHg)

지질

건강한상태 기대여명충분 90-130 90-150 <140/90
금기아니면

Statin사용

중등도상태

(합병증동반, IADL 및

경도인지장애)

치료비용증가,

저혈당발생높

음,낙상위험

90-150 100-180 <140/90
금기아니면

Statin사용

불량한상태

(말기만성질환, 합병증

동반, IADL 및중등도

인지장애)

짧은여명에비

해치료이익적

음

100-180 110-200 <150/90 Statin고려

ADA Standards of Medical Care in Diabetes -2018



식사요법 시 문제점

 노인식사의장애요인

 인지장애

 먹는것을잊어버리거나, 자주식사를놓침

 적은양의식사나자주, 많이먹어서고혈당, 저혈당반

복

 예측되지않는식사로혈당의기복이커짐

 식사를계획하거나준비를할수없음

 탄수화물함량을조절할수없음



식사의 정규성 및 섭취면

노인병 :제 2 권제 1 호 1998

65세이상노인당뇨병환자에서식사요법실행의장애인자



식사요법

 규칙적인식사와간식

 알람설정이나알람제공

 간식제공(저혈당대비)

 골고루

 국수류등탄수화물과잉섭취하지않도록

 어육류반찬꼭챙겨먹도록

 경로식당

 도시락및밑반찬지원



노인 당뇨병환자의 운동 시 문제점

 근력감소

 신체활동제한

 요실금

 시력의장애

 낙상이나골절

 우울증

 합병증



고혈당과근육의질/ 일상생활수행능
력

SPPB:short physical performance battery

Diabetes Metab J. 2016 Apr;40(2):140-6



대사당량(metabolism equivalent :METs)(강도의단위)
신체활동의강도를,안정시의몇배에해당하는가를나타내는단위

예) 1MET = 앉은자세에서안정을취하고있는상태

[엑서사이즈 (Ex)] (＝ METs·시간) (양의단위)
신체활동량의양를나타내는단위로,신체활동의강도(METs)에 신체활동의

실시시간을곱한수치

신체활동의강도와양

줄넘기

(6METs) × ½시간= 3Ex

장보기

(3METs)×1시간= 3Ex



건강증진을위한신체활동량

생활활동(3EX)

(2EX)
속보30분

(2EX)
생활활동(1EX)

(2EX)생활활동(2EX)
근력운동(1EX)

속보30분
(2EX) 생
활활동(1EX)

(2EX)근력운동(2EX)
생활활동(2EX)

생활활동(3EX)

(2EX)속보30분(2EX)
생활활동(2EX)

신체활동량의목표
23엑서사이즈/주

( 4 엑서사이즈는활동적인운동포함 )



운동요법

 하루 1회이상집밖으로나가기

 TV시청시간줄여라

 식후에움직여라

 식후 20분이상걸어라

 기본신체활동량늘리기



약물요법
약물용량조정이필요한경우 조정방법

Adverse events
Reduce or stop medication most likely to have caused
adverse events

hypoglycemia Insulin, sulfonylureas

Weight gain Insulin, sulfonylureas, thiazolidinediones

Gastrointestinal AE Metformin,GLP-1 agonists

Heart failure, edema thiazolidinediones

patient preference for decreased intensity of
treatment

Elicit and explore the rationale behind patient
preferences

Less frequently monitoring of blood glucose Decrease or stop insulin

High cost of medications Stop newer, high-cost agents

Limited capacity
Support patient to enhance capacity or choose to a
accept some hyperglycemia

Cognitive impairment
Explore whether caregivers can administer diabetes
medications

Poor dexterity or vision
Decreasing or stopping medications may be best
approach if caregivers cannot help

reduce the risk of hypoglycemia, avoid overtreatment,

and simplify complex regimens

- ADA Standards of Medical Care in Diabetes -2018



당뇨병 관리 시 환자 사정방법

mediacal
Functional

-골절과낙상

-신체기능제한

Psychologi
-cal

social

개별화된치료
(targets and
therapeutic
approches)

ADA Standards of Medical Care in Diabetes -2018



당뇨병과 고관절 골절

제2형당뇨병환자의고관절골절발생률 (단위;명,명/1만명)

50~64세



당뇨병과 신체 기능장애

 노인당뇨병에서신체기능장애발생위험

 2~3배증가 (NHANES, 1999-2006; Kalyani et al.,

2010)

 lower-extremitymobility (LEM), general physical activities (GPA),

activities of daily living (ADL), instrumental activities of daily

living (IADL), leisure and social activities (LSA).

 위험인자: CVD, poor glycemic control

(A1C >or=8%), Obesity

 신체기능장애건강수명↓,의료비용↑



당뇨병 관리 시 환자 사정방법

mediacal functional

Psychological

-인지장애

-저혈당

social

개별화된치료
(targets and
therapeutic
approches)

ADA Standards of Medical Care in Diabetes -2018



당뇨병과 인지장애

정상노

화 >

대한신경과학회지제34권제3호, 2016

Hypothetical cognitive change in function as an individual
develops Alzheimer’s disease.



노인의 인지변화

Diabetes, Dementia and Hypoglycemia , J Diabetes 40 (2016) 73–76



당뇨병과 인지저하

 병태생리

 고혈당 :중추신경계내의 glucose 증가로신경세포손상

 해마의시냅스구성및기능변화

 기억력언어적공간적및정신운동속도의저하

 임상적중요성

 인지저하와치매,정신행동상문제야기(우울,불안,불

면)

 학습및기억과관련된인지기능저하일으킴

 인지기능이저하될수록기능이악화로혈당조절어려워

짐



경도인지장애

 기억상실형경도인지장애 (amnestic MCI)

 기억력저하

 중년여성에많음

 알츠하이머병으로진행

 비기억상실형경도인지장애 (non-amnestic MCI)

 집중력,사고력저하

 중년남성에많음

 이마관자엽치매,혈관치매로진행



HbA1c와 인지장애

Munshi M, Grande L, Hayes M, et al. Cognitive dysfunction is associated with poor diabetes control in older adults.
Diabetes Care 2006;29:1794–1799



당뇨병이 치매 및 인지 장애에 영향을 미치는 요
인

Hypoglycemia and Dementia, Endocrinol Metab. 2017 Jun;32(2):195-199.



저혈당과 치매

Yaffe K, Falvey CM, Hamilton N, et al.; Health ABC Study.Association between hypoglycemia and dementia in a
biracial cohort of older adults with diabetes mellitus. JAMA Intern Med 2013;173:1300–1306



저혈당과 치매 및 인지 기능장애

Hypoglycemia is associated with dementia in elderly patients with type 2 diabetes mellitus:An analysis
based on the Korea National Diabetes Program Cohort
Diabetes Research and Clinical Practice, December 2016Volume 122, Pages 54-61



노인 저혈당 특징

 증상이비특이적

 쉽게오진(뇌졸증,현기증또는시각장애)

 치매관련증상(동요또는행동변화)으로잘못해

석

 비정형표현(혼란또는수동적섬망)

 자율신경계증상이거의없음

 치매환자는자신의감정이나증상을전달할수없

음



저혈당 발생 시간

Time and department distribution of hypoglycemia occurrences in hospitalized diabetic patients
International Journal of Nursing Sciences 2015



저혈당 발생 시간

Time and department distribution of hypoglycemia occurrences in hospitalized diabetic patients
International Journal of Nursing Sciences 2015



혈당관리의 중요성

J Alzheimers Dis Parkinsonism 2017, 7:1

치매 =당뇨병합병증



노인 당뇨병진료지침

1. 노인당뇨병환자에게서혈당조절목표는건강한성인과다르지않으나,

신체및인지기능,여명등을고려하여개별화한다.그러나증상이나급성

합병증을유발할수있는고혈당또는저혈당은피하는것이좋다. [E]

2. 혈당강하제의부작용또는상호작용에대한적극적인주의가필요하다. [E]

3. 고혈당이외의다른심혈관위험인자치료여부는이를통해얻을수있는

이득과환자들의건강상태등을고려해서결정한다.치료목표는젊은성인

과

다르지않다. [E]

4. 당뇨병합병증선별검사역시개별화해야하며,특히기능장애와관련된

합병증에주안점을두는것이좋다. [E]

5. 노인증후군개념에서시청각장애,영양실조,근감소,요실금,보행장애,

인지및정서기능,신체기능,다약제사용등전반적인기능을평가하고치료

에

반영하도록고려한다. [E]



당뇨병 관리 시 환자 사정방법

mediacal functional

Psychologi

-cal
social

개별화된치료
(targets and
therapeutic
approches)
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기초
연금

기초생활
보장제도

건강
검진

의료보호

노인주거
복지시설

독거노인돌봄
기본서비스

봉사
활동

독거노인복지
혜택서비스

노인 복지 서비스

재가노인
복지시설

무료
지하철

노인일자리
사업

노인보호
전문기관

노인여가
복지시설

장기
요양기관

소외노인돌봄
종합서비스

장기
요양보험

노후준비
지원서비스



노인돌봄 기본서비스

홀로살고있는 65세이상의노인에게정기적인안전확인, 보건·복지서비스연계

및조정, 생활교육등을제공하여독거노인에대한종합적인사회안전망을구축

하기위한서비스

독거노인

현황조사

서비스대상자

선정 및서비스신청

대상자승인및

노인돌보미배정
서비스제공

안전확인서비스 : 직접방문, 전화방문

서비스연계

생활교육

단기가사,활동지원

장례지원서비스

 독거노인종합지원센터

(☎1661-2129)

 보건복지콜센터(☎129)



노인장기요양보험

 고령이나노인성질병등의사유로일상생활을혼자서수

행하기어려운노인등에게장기요양급여제공

 장기요양급여의종류

6개월이상동안혼자일상생활수행하기어려운노인등에

게

신체활동·가사활동의지원,간병과이에갈음하여지급하

는

현금

 재가급여 :방문목욕, 방문간호,주,야간간호,단기보호

 시설급여 :노인의료복지시설등에입소, 신체활동지원및심신

기능의유지·향상을위한교육·훈련등을제공

 특별현금급여:가족요양비, 특례요양비,요양병원간병비문의처 :국민건강보험공단노인장기요양보험운영센터(☎1577-1000,www.ongtermcare.or.kr)



저소득 어르신 무료급식 지원

 가정형편이어렵거나부득이한사정으로식사를거를

우려가있는노인들에게무료로식사를대상

 경로식당 :경로식당이용

대상자가직접기관으로가서식사

 식사배달서비스 : 가정으로자원봉사자가배달

 밑반찬배달 :가정으로밑반찬배달,가정에서직접조리가

가능한자

 시장, 군수주체로비영리단체(경로식당,종합사회복

지관, 복지시설,종교단체등)에서사업진행



당뇨병과 노년계획

주거

실비보험

장기요양시설,
호스피스시설

죽음계획
(Well Dying)

재정적설계
자



제언

 치료목표는삶의질과관련된생활능력유지와보

존

 노인환자의기능에대한여러방면의평가필요

 지원인력이있는지?(누구와사는지?)

 개별화된치료목표와약제의개별화

 저혈당을피할것

 Well Dying에대해서



오늘이 살아 있는 날 중 가장 젊은 날이다.


