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요  약  본 연구는 알코올 섭취와 혈중 비타민 D 그리고 납 농도 사이의 관련성을 알아보고자 하였다. 제5기 국민건강영양조

사 자료에서 20세 미만, 비타민 D와 중금속 혈액검사 미실시자, 음주력에 관한 설문 무응답자, 현재 유병자를 제외한 성인 

4,074명을 대상자로 선정하였으며, 일반적 특성과 알코올 섭취량에 따른 비타민 D와 납의 농도는 t-test와 ANOVA로 검정하

였고, 알코올 섭취량과 비타민 D 및 납 농도의 관련성을 보기위해 상관관계 분석을 실시하였으며, 비타민 D가 납 농도에 

미치는 영향을 보기위해 다중회귀분석을 실시하였다. 상관관계 분석 결과, 알코올 섭취는 혈중 비타민 D와 납 농도에 양의 

관련성(p<0.01)을 나타냈고, 회귀분석 결과는 연령(p<0.01), 학력(p<0.01), 직업(p<0.05), 알코올 섭취량(p<0.01), 혈중 비타민 

D(p<0.05)가 납 농도에 유의한 영향을 미치는 것으로 나타났다. 알코올 섭취는 비타민 D와 납의 농도를 동반 상승시키고 

또한 비타민 D는 혈중 납 농도 상승에 기여하지만, 역으로 납의 영향에 의해 비타민 D 대사 활동은 부정적인 영향을 받는다.

Abstract  This paper investigates the association of among alcohol consumption and blood vitamin D and lead 
concentrations. Subjects to 4,074 with adults over the age of 20 in the 5th Korea National Health and Nutrition 
Examination Survey, correlation analysis is used to validate the relations between an average daily alcohol 
consumption and blood vitamin D and lead concentration, and to study the effects of blood vitamin D to the lead
concentration is carried out regression analysis. The correlation analysis shows that alcohol consumption has the 
correlation with blood vitamin D and lead concentration(p<0.01). As the results of regression analysis, age(p<0.01),
education(p<0.01), occupation(p<0.05), alcohol consumption(p<0.01), vitamin D(p<0.05) appear signigicant influence 
on lead concentration in male. Alcohol consumption increases not only lead concentration but also vitamin D. Blood
vitamin D also contributes to the rise in lead concentration, but in the reverse the metabolic activity of blood vitamin
D by influence of lead receives a negative effect in our body.
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1. 서론

비타민 D는 칼슘 및 인산대사와 항상성을 조절하는 

지용성 비타민으로 성장 발육 및 골 형성에 필수적 요소

로[1], 햇빛 노출을 통해 인체 요구량의 90%이상이 체내

합성으로 만들어진다[2]. 비타민 D 결핍(deficiency)은 어
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린이의 구루병(rickets), 성인의  골감소증(osteopenia)과 

골다공증(osteoporosis) 및 골절 등의 위험을 유발하며 

암, 자가면역질환, 고혈압 및 감염성 질병과 관련되어 있

으며[3] 또한 세포의 증식과 분화 및 면역기능 조절 그리

고 항암작용이 있다고 알려져 있다[4]. 일부 식품 섭취와 

피부에서 합성된 비타민 D는 간으로 이동되어 순환형인 

25-hydroxyvitamin D[25(OH)D]로 변환되고, 신장에서 

활성형인 1,25-didroxyvitamin D[1,25(OH)D]로 변환된

다[5]. 순환형 25(OH)D는 반감기가 2-3주 정도로 혈중 

비타민 D의 상태를 나타내는 지료로 활용되고 있다[6].

납(Lead)은 오염된 동식물 섭취, 대기 중의 납을 흡입

함으로써 소화 및 호흡을 통해 체내로 흡수된다[7]. 좋지 

못한 영양 상태에서 납 중독의 위험은 커지고 무기질, 비

타민 등의 식이 인자가 납의 체내 대사과정에서 납과 상

호작용을 하며[8], 식이 칼슘 섭취와 칼슘의 영양 상태는 

납 독성에 민감한 영향을 야기할 수 있다[9]. 인체에 축적

되었을 때 빈혈, 간과 신장 등 장기의 형태적, 생화학적 

변화를 유발하고, 면역력 감소, 혈액, 순환계질병, 암 등 

질병위험이 높아진다고 했다[7].

알코올은 소량이라도 섭취기간과 섭취량에 따라 인체

조직을 손상시키고[10], 식습관 및 생활습관을 변화시켜 

영양 및 건강상태에 부정적인 영향을 주며 [11], 혈중 중

금속의 농도를 증가 시킨다고 했다[12]. 또한 만성적인 

알코올 섭취는 뼈와 미네랄 대사 및 비타민 D 상태에 부

정적인 영향을 준다고 잘 알려져 있다[13].

그러나 최근 연구에 의하면 알코올 섭취는 혈중 비타

민 D의 상태에 긍정적인 영향을 준다는 연구들이 보고되

고 있고[14,15], Moon[16]의 보고에 의하면 칼슘 결합 단

백질에 결합하는 것은 칼슘 뿐 만 아니라 다른 이가의 양

이온도 함께 결합하는데, 비타민 D는 중금속의 흡수에 

관여 한다고 했다. 최근 우리나라 국민건강영양조사 자

료를 이용한 알코올 섭취와 혈중 비타민 D농도와의 관련

성 관한 연구는 Lee[17]의 연구가 있었고, 음주와 혈중 

중금속 농도와의 관련성에 관한 연구는 Lee 등[18]의 연

구가 있었는데, 우리나라 일반 인구를 대상으로 한 비타

민 D와 중금속 농도와의 관련성에 관한 연구는 찾아보기 

힘들었다.

따라서 본 연구는 국민건강영양조사 자료를 이용하여 

성인을 대상으로 알코올 섭취와 혈중 비타민 D 농도 및 

납 농도와의 관련성에 대해 재확인하고, 그리 잘 알려져 

있지 않은 혈중 비타민 D와 납 농도와의 관련성에 대하

여 알아보고자 하였다.

2. 연구방법

2.1 연구대상

본 연구는 제5기(2010-2012년) 국민건강영양조사

(KNHANES, Korean National Health And Nutrition 

Examination Survey) 자료를 이용하였다[19]. 제5기 총 

대상자는 31,596명이였으며, 건강설문조사, 검진조사, 영

양조사 중 1개 이상 참여자는 1차년도 8,958명, 2차년도 

8,518명, 3차년도 8,057명으로 총 참여자 수는 25,533명이

었다.

본 연구에서는 성인 일반 인구를 대상으로 연구하고

자 총 참여자 25,533명 중, 만 20세 미만자 6,139명, 비타

민 D와 중금속의 혈액검사 미실시자 13,430명, 음주력에 

관한 설문 무 응답자 96명, 현재 질병 유병자 1,794명을 

제외한 4,074명을 최종 분석 대상자로 선정 하였다.

2.2 자료조사

국민건강영양조사의 건강 설문 항목은 면접방법으로 

조사되었고, 건강행태영역은 자기기입식으로 조사되었

다[19]. 본 연구의 조사항목은 대상자의 성별, 연령, 교육

수준, 거주 지역, 직업, 가구소득, 음주빈도 및 음주량, 비

타민 D와 납 농도의 혈액검사 등을 활용하였다. 성별은 

남녀로 구분하고, 연령은 20-29세, 30-39세, 40-49세, 

50-59세, 60세 이상으로 구분하였다. 교육수준은 중졸이

하, 고졸, 대졸이상으로, 거주 지역은 동, 읍․면지역으로, 

직업은 사무․전문, 육체노동, 무직으로 구분하였다. 가

구소득은 하, 중하, 중상, 상으로 구분하였다.

비타민 D는 25(OH)D의 농도가 20에서 32ng/mL로 증

가되면 소장에서의 칼슘흡수가 45-65%로 증가하는데, 

이에 20ng/mL 미만을 결핍(deficiency)상태, 20-29ng/mL

을 불충분(insufficiency)상태, 30ng/mL 이상은 충분

(sufficiency)상태라 하여 세 개의 범주로 구분하였다[1]. 

알코올 섭취량은 술의 종류에 따른 잔의 부피를 고려하

면 한 잔 당 알코올 함량이 약 10g 포함되므로 1년간 음

주빈도와 한 번에 마시는 음주량으로 일일평균 알코올 

섭취량(g/day)을 산출하여 1g 미만, 1-9g, 10-19g, 

20-39g, 40g 이상 다섯 개의 범주로 구분하였다[18].

혈액검사는 네오딘의학연구소에서 분석되었고 비타
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[Table 1] Blood vitamin D[25(OH)D] concentration by general characteristics of the subjects
 Mean±SD

Variables
Male Female Total

N(%) 25(OH)D (ng/mL) t/F N(%) 25(OH)D (ng/mL) t/F N(%) 25(OH)D (ng/mL) t/F

Age(years)

20-29 486(23.5) 16.56±5.09 24.23** 538(26.8) 14.43±4.82 16.76** 1024(25.1) 15.44±5.06 42.53**

30-39 523(25.3) 17.12±5.53 544(27.1) 15.85±5.24 1067(26.2) 16.47±5.42

40-49 473(22.9) 18.75±5.91 474(23.6) 15.74±4.88 947(23.2) 17.24±5.62

50-59 342(16.6) 19.72±6.40 309(15.4) 16.91±5.43 651(16.0) 18.39±6.12

60≤ 242(11.7) 20.42±6.75  143(7.1) 18.12±6.16 385(9.5) 19.57±6.62

Education

≤Middle 325(15.9) 20.81±6.84 46.91** 357(18.0) 17.38±5.76 20.72** 682(16.9) 19.01±6.52 57.80**

High 841(41.1) 18.24±6.02 785(39.5) 15.55±5.11 1626(40.3) 16.94±5.76

≥College 881(43.0) 17.12±5.31 843(42.5) 15.33±5.04 1724(42.8) 16.25±5.25

Residence area

Urban 1704(82.5) 17.62±5.72 -8.60
**

1699(84.6) 15.54±5.17 -4.45
**

3404(83.5) 16.58±5.55 -9.34
**

Rural  362(17.5) 20.80±6.50  309(15.4) 16.98±5.50 671(16.5) 19.04±6.35

Occupation

White 665(32.7) 17.08±5.19 34.68** 532(26.8) 15.08±4.94 10.04** 1197(29.8) 16.19±5.17 63.79**

Blue 997(49.0) 19.26±6.37 580(29.2) 16.48±5.48 1577(39.2) 18.24±6.20

Others 373(18.3) 17.09±5.78 872(44.0) 15.74±5.23 1245(31.0) 16.15±5.44

Family income

Low  194(9.5) 18.81±7.10 2.15 198(10.0) 16.40±5.48 1.37 392(9.7) 17.59±6.44 2.35

Mid-low 548(26.8) 18.54±6.21 531(26.7) 15.67±5.16 1079(26.7) 17.13±5.89

Mid-high 675(33.0) 17.90±5.73 602(30.3) 15.91±5.18 1277(31.7) 16.96±5.56

High 631(30.8) 17.96±5.68 655(33.0) 15.60±5.34 1286(31.9) 16.76±5.63

Total 2066(50.7) 18.18±5.99 2008(49.3) 15.77±5.25 4074(100) 16.99±5.76

**
 p<0.01

민 D는 Radioimmunoassay법, 납 농도는 원자흡광도법

을 통해 측정되었다[19].

2.3 통계분석

자료의 통계 분석은 PASW statistics 18.0 for 

window를 이용하였다. 대상자의 일반적 특성과 알코올 

섭취량에 따른 혈중 비타민 D 농도와 납 농도의 평균 비

교와 비타민 D 농도 수준에 따른 납 농도의 평균 비교를 

위해 ANOVA와 T 검정을 실시하였다. 혈중 비타민 D 

농도와 납 농도의 관련성 검증 위해 상관관계분석, 혈중 

비타민 D가 납 농도에 미치는 영향을 분석을 위해 회귀

분석을 실시하였다. 모든 통계의 유의수준은 p< 0.05로 

하였다.

3. 연구결과

본 연구의 총 대상자는 4,074명으로 남자 2066(50.7%)

명, 여자 2008(49.3%)명이었다. 혈중 비타민 D[25(OH)D]

의 농도는 남녀 모두 연령이 증가할수록(p<0.01), 교육수

준이 낮을수록(p<0.01), 읍․면지역 거주자(p<0.01), 노

동직일 때(p<0.01) 유의하게 높았으며, 가구수입에서는 

유의하지 않았다(Table 1). 

혈중 납의 농도는 남녀 모두 연령이 증가할수록

(p<0.01), 교육수준이 낮을수록(p<0.01), 읍․면지역에 

거주할 경우(p<0.01), 직업이 노동직일 때(p<0.01), 가구

수입이 적을수록(p<0.01) 유의하게 높았다(Table 2).

남자의 경우 알코올 섭취량이 증가할수록 혈중 비타

민 D(p<0.01)와 납(p<0.01)의 농도가 유의하게 증가하였

고, 여자의 경우는 알코올 섭취량에 따라 비타민 D의 농
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[Table 2] Blood lead concentration by general characteristics of the subjects
Mean±SD

Variables

Male Female Total

N(%) Lead (㎍/dL) t/F N(%) Lead (㎍/dL) t/F N(%)
Lead 

(㎍/dL)
t/F

Age(years)

20-29 486(23.5) 1.96±0.73 59.60** 538(26.8) 1.51±0.68 55.82** 1024(25.1) 1.72±0.74 108.22**

30-39 523(25.3) 2.51±1.00 544(27.1) 1.72±0.71 1067(26.2) 2.11±0.95

40-49 473(22.9) 2.86±1.31 474(23.6) 1.98±0.88 947(23.2) 2.42±1.20

50-59 342(16.6) 3.29±2.11 309(15.4) 2.32±0.84 651(16.0) 2.83±1.70

60≤ 242(11.7) 3.31±1.25  143(7.1) 2.22±0.82 385(9.5) 2.90±1.22

Education

≤Middle 325(15.9) 3.49±1.83 77.21** 357(18.0) 2.33±0.88 87.21** 682(16.9) 2.89±1.52 120.99**

High 841(41.1) 2.65±1.52 785(39.5) 1.82±0.83 1626(40.3) 2.25±1.30

≥College 881(43.0) 2.41±0.87 843(42.5) 1.68±0.71 1724(42.8) 2.05±0.87

Residence area

Urban 1704(82.5) 2.63±1.41 -3.77** 1699(84.6) 1.81±0.79 -4.87** 3404(83.5) 2.22±1.21 -6.02**

Rural  362(17.5) 2.93±1.27  309(15.4) 2.06±0.95 671(16.5) 2.53±1.21

Occupation

White 665(32.7) 2.48±1.28 34.31
**

532(26.8) 1.70±0.79 32.08
**

1197(29.8) 2.14±1.15 116.10
**

Blue 997(49.0) 2.93±1.49 580(29.2) 20.7±0.85 1577(39.2) 2.61±1.36

Others 373(18.3) 2.35±1.14 872(44.0) 1.79±0.79 1245(31.0) 1.96±0.94

Family income

Low  194(9.5) 3.10±1.51 7.06** 198(10.0) 2.13±0.90 8.87** 392(9.7) 2.61±1.33 11.73**

Mid-low 548(26.8) 2.70±1.17 531(26.7) 1.87±0.81 1079(26.7) 2.29±1.09

Mid-high 675(33.0) 2.59±1.34 602(30.3) 1.80±0.79 1277(31.7) 2.21±1.18

High 631(30.8) 2.65±1.56 655(33.0) 1.81±0.82 1286(31.9) 2.22±1.31

Total 2066(50.7) 2.68±1.39 2008(49.3) 1.85±0.82 4074(100) 2.27±1.22

** p<0.01

[Table 3] Blood vitamin D[25(OH)D] and lead concentrations by drinking characteristics of the subjects
Mean±SD

Variables
25(OH)D(ng/mL) Lead(㎍/dL)

Male F Female F Total F Male F Female F Total F

Alcohol intake(g/day)

Non, 1> 18.45±6.31 4.60** 15.70±5.42 0.25 16.47±5.81 13.43** 2.48±1.07 23.39** 1.18±0.82 3.41** 2.00±0.95 87.22**

1-9 17.55±5.92 15.93±5.00 16.82±5.58 2.44±1.33 1.88±0.78 2.19±1.15

10-19 18.79±5.94 15.77±4.80 18.01±5.81 2.86±1.14 1.98±0.90 2.63±1.15

20-39 18.02±5.54 15.51±5.52 17.62±5.61 2.95±1.78 2.10±1.04 2.81±1.71

≥40 19.31±6.16 15.68±4.25 18.89±6.07 3.41±1.60 2.00±0.66 3.25±1.58

** p<0.01

도는 유의한 차이는 없었지만, 납의 농도는 알코올 섭취

량이 증가할수록(p<0.01) 유의하게 증가했다(Table 3).

비타민 D의 결핍, 부족, 충분 상태에 따른 납 농도는 

결핍상태에서 충분상태로 갈수록(p<0.01) 남녀모두 유의

하게 증가하는 것으로 나타났다(Table 4).

혈중 비타민 D와 납 농도와의 상관관계를 살펴보면, 

남자의 알코올 섭취량은 비타민 D(p<0.01) 및 납농도

(p<0.01)와 양의 상관관계를 보였고, 비타민 D는 납 농도
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[Table 4] Blood lead concentrations by 25(OH)D status
Mean±SD

Lead(μg/dL)

25(OH)D(ng/mL) Male F Female F Total F

Deficiency(<20) 2.53±1.28 23.57
**

1.82±0.82 8.81
**

2.14±1.11 70.27
**

Insufficiency(20-29) 2.91±1.51 1.95±0.84 2.58±1.39

Sufficiency(30≤) 3.22±1.59 2.25±0.75 2.91±1.45

** p<0.01

[Table 5] Correlation analysis of among alcohol consumption and blood vitamin D[25(OH)D] and lead concentration

Variables

Male Female Total

alcohol

(g)

25(OH)D

(ng/mL)

Lead

(㎍/dL)

alcohol

(g)

25(OH)D

(ng/mL)

Lead

(㎍/dL)

alcohol

(g)

25(OH)D

(ng/mL)

Lead

(㎍/dL)

alcohol(g) 1 0.043
**

0.198
**

1 -0.006 0.075
**

1 0.103
**

0.274
**

25(OH)D 1 0.152
**

1 0.110
**

1 0.196
**

Pb 1 1 1

** p<0.01

[Table 6] Regression analysis for effect of blood vitamin D[25(OH)D] on lead concentration

Variables
Male Female Total

B t p B t p B t p

Sex -0.573 -15.288 0.000

Age  0.027 11.256  0.000  0.020  11.159  0.000  0.024  15.645 0.000

Education 11 -0.248 -2.658  0.008 -0.130  -2.278  0.023 -0.172  -3.115 0.002

Education 22 -0.461 -4.642  0.000 -0.176  -2.799  0.005 -0.285  -4.825 0.000

Residence area  0.004  0.054  0.957  0.127   2.596  0.010  0.071   1.532 0.126

Occupation 13  0.115  1.620  0.105  0.025   0.470  0.638  0.080   1.761 0.078

Occupation 2
4

-0.220 -2.507  0.012 -0.057  -1.287  0.198 -0.103  -2.256 0.024

Family income 1
5

-0.197 -1.878  0.061 -0.019  -0.309  0.757 -0.089  -1.459 0.145

Family income 26 -0.162 -1.547  0.122 -0.061  -0.976  0.329 -0.101  -1.647 0.100

Family income 37 -0.098 -0.915  0.361 -0.037  -0.589  0.556 -0.056  -0.915 0.360

Alcohol consumption  0.016  8.368  0.000  0.012   5.481  0.000  0.016  11.290 0.000

25(OH)D  0.011  2.149  0.032  0.006   1.833  0.067  0.010  3.238 0.001

R
2
=0.177, 

F=40.01(p=0.001)

R
2
=0.146, 

F=32.09(p=0.001)

R
2
=0.258, 

F=117.56(p=0.001)

1
 Education 1(≤Middle =0, High=1, ≥College=0), 

2
 Education 2(≤Middle =0, High=0, ≥College=1)

3
 Occupation 1(0=White, 1=Blue, 0=Others), 

4
 Occupation 2(0=White, 0=Blue, 1=Others) 

5
 Family income 1(Low=0, Mid-low=1, Mid-high=0, High=0),

6
 Family income 2(Low=0, Mid-low=0, Mid-high=1, High=0) 

7
 Family income 3(Low=0, Mid-low=0, Mid-high=0, High=1)

와 양의 상관관계를(p<0.01) 보였다. 

여자의 알코올 섭취량은 비타민 D농도와 음의 상관관

계를 보였지만 유의하지 않았고, 납 농도와는 양의 상관

관계를(p<0.01) 보였으며, 비타민 D는 납 농도와 양의 상

관관계를(p<0.01) 보였다(Table 5).

혈중 비타민 D가 납 농도에 미치는 영향을 보기위한 

회귀분석 결과는 다음과 같다. 남자의 경우 연령(p<0.01), 

교육수준(p<0.01), 직업(p<0.05), 알코올 섭취량(p<0.01), 

혈중 비타민 D(p<0.05)는 납의 농도에 유의한 영향을 주

는 것으로 나타났고, 여자의경우 연령(p<0.01), 교육수준

(p<0.01), 거주 지역(p<0.01), 알코올 섭취량(p<0.01)이 

혈중 납 농도에 유의한 영향을 주었으나, 비타민 D는 납 

농도에 유의한 영향이 없었다(Table 6).
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4. 고찰

알코올 섭취량에 따른 혈중 비타민 D의 농도변화를 

살펴보면 알코올 섭취량이 늘어날수록 남자의 경우 혈중 

비타민 D의 농도가 유의하게 증가했는데, 이는 국민건강

영양조사 자료를 이용한 Lee[17]의 연구와 동일한 결과

였다. 쥐와 닭을 대상으로 한 동물 실험에서 에탄올 처리

는 혈청 비타민 D 대사산물의 농도변화를 낳았는데 혈청 

25(OH)D의 농도가 유의하게 증가했다고 했고[20,21], 최

근 알코올 섭취와 비타민 D 농도와의 긍정적인 관련성에 

관한 해외 연구들이 보고되고 있다[22,23].

또한 음주자의 식이 섭취 생활방식에 관한 연구에서 

비음주자에 비해 높은 비타민 D를 섭취한다고 했는데

[24], Crowe 등[25]은 식이섭취는 영국 일반 인구에서 혈

중 25(OH)D 농도의 중요한 결정요인이라고 했으나, 

Kuhn 등[23]은 식품은 25(OH)D농도에 약간 작용하지만 

계절적 영향이 크게 작용한다고 했다.

납 농도 또한 알코올 섭취가 증가할수록 유의하게 증

가했는데, 국민건강영양조사 자료를 이용하여 연구한 이

보람 등[18])의 결과와 동일하였고, 그 외 알코올 섭취와 

혈중 중금속 농도와의 관련성 연구들에서도 혈중 납 농

도는 알코올 섭취와 양의 관련성이 있다고 했다[26,27].

Grasmick 등[28]의 연구에서는 알코올 소비는 혈중 

납 수준의 변화에 중요한 부분으로 작용하며, 매일 술을 

마시는 사람들의 혈중 납 농도는 그렇지 않은 사람들에 

비해 평균 12%가 높고[29], 알코올 섭취는 혈중 납 농도

에 독립적으로 기여한다고 했다[30]. 또한 식품군별 납 

섭취량 조사에서 육류, 주류, 어패류가 납의 섭취에 기여

하는데[31], 알코올 섭취가 증가함에 어패류의 섭취 수준

도 유의하게 증가한다고 했다[10].

술의 종류에 따른 납 함량 조사에서 납은 맥주에 10㎍

/L 이하에서 100㎍/L 이상까지 포함되어 있고, 와인은 

250㎍/L이하에서 1890㎍/L까지 증가하는 것으로 나타나 

이를 섭취할 경우 납 섭취량의 상당부분을 기여할 것이

라 했다[32].

서론에서 언급한 바와 같이, 비타민 D의 내분비 시스

템은 칼슘과 인산대사의 역할과 더불어 독성 금속물질이 

비타민 D의 영양 하에 흡수가 증가된다고 하였다[16]. 본 

연구에서도 혈중 비타민 D농도 수준에 따른 납 농도는 

비타민 D 농도가 충분상태로 갈수록 유의하게 증가하는 

것으로 나타났다.

상관관계분석에서 비타민 D는 납의 농도와 양의 관련

성을 보였고, 회귀분석 결과, 남자의 경우 비타민 D의 농

도가 높을수록 혈중 납 농도가 유의하게 높았다. 비타민 

D의 효과 중 하나는 장 세포에서 칼슘 결합 단백질을 유

도하는데, 납은 칼슘 결합 단백질이 관여됨으로 증가된

다고 했다[16]. 소장에서의 납의 흡수는 칼슘과 상당히 

유사한 방식으로 진행되며[33], 비타민 D는 소장 내 결합 

부위에서 납과 칼슘을 경쟁시킨다고 했다.

동물실험에서 칼슘섭취와 납 수준 사이에는 역의 관

련성이 있는데[34], 햇빛 노출 또는 대구간유 섭취 등의 

비타민 D 보충이 납을 섭취하는 쥐에 해로운 영향을 미

친 것으로 나타났고, 비슷한 양의 납을 섭취한 쥐의 연구

에서 저 칼슘 식이를 섭취한 쥐의 대퇴골과 신장에서 납 

농도가 증가했고, 또한 저 칼슘 식이를 섭취한 유아에서

도 납의 흡수가 증가됨이 관찰되었다고 했다[33]. 어린이

를 대상으로 한 연구에서 여름철 높은 혈청 25(OH)D농

도는 햇빛에 의한 비타민 D 합성 증가에 의해 발생하는

데, 혈중 납 농도가 겨울보다 여름에 더 높은 것은 비타

민 D가 납 농도의 계절적 증가에 기여하기 때문이라고 

했다[35]. 그러나 최근 중국 어린이를 대상으로 혈중 비

타민 D 농도와 납 수준은 음의 관련성이었다고 했고[36], 

저소득층 어린이를 대상으로 혈중 비타민 D 농도와 납 

수준은 관련성이 없었고 보고했다[37].

비타민 D는 납의 흡수를 증가시키고, 흡수된 납은 비

타민 D의 대사를 방해하는데, 높은 혈중 납 농도를 가진 

어린이들의 25(OH)D 농도가 낮은 것은, 납 중독의 임상

양상인 식욕장애로 인한 비타민 D의 섭취 감소가 원인일 

수도 있고[16], 높은 혈중 납 농도는 낮은 1,25(OH)D농도

와 관련되어 있는데 납은 신장에서 1,25(OH)D의 생산을 

저해한다고 했다[38].

5. 결론 및 제언

본 연구는 국민건강영양조사 자료를 이용하여 음주가 

혈중 비타민 D와 납 농도에 미치는 영향을 살펴보고 또

한 혈중 비타민 D와 납과의  잘 알려져 있지 않은 관련성

을 제시 하여, 잘못된 음주 습관의 심각성을 재확인하고 

음주 습관의 긍정적 개선을 도모하고자 하였다.

과도한 음주는 비타민 D의 농도 상승에 관여함과 더

불어 납 농도 또한 직접적으로 상승시키고, 비타민 D는 

납 농도의 상승에 기여하지만, 역으로 납에 의해 비타민 

D 대사 활동에 부정적 영향을 받는다고 했다. 많은 양의 
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알코올 섭취는 간 질환을 발생시키고, 납의 신장 축적으

로 인한 신장 질환이 유발되면 혈중 25(OH)D는 물론 

1,25(OH)D농도 또한 감소하게 된다. 적절한 음주 습관은 

신체적, 정신적 건강에 긍정적인 영향을 줄 수 있으나, 음

주로 인해 높아진 혈중 비타민 D는 중금속 흡수에 영향

을 주어 오히려 건강에 악영향을 줄 수 있을 것이다.

그러나 본 연구에서는 혈중 비타민 D와 납 농도에 영

향을 미치는 다양한 요인을 고려하지 못하는 등 몇 가지 

제한점이 있으며 구체적인 사항은 다음과 같다.

첫 째, 중금속 흡수에 영향을 미치는 비타민 D나 칼슘

보충제 같은 영양 보충제 복용여부에 관하여 고려하지 

못하였다. 둘 째, 음주와 함께 섭취하는 식품 및 식이 칼

슘의 섭취 정도에 관하여 고려하지 못하였다. 셋 째, 혈중 

비타민 D 농도에 강한 영향을 미치는 평소의 햇빛 노출 

시간과 채혈당시의 계절을 고려하지 못하였다. 넷 째, 중

금속에 의해 영향을 받는 활성형 비타민 D[1,25(OH)D]

의 농도에 관해서는 국민건강영양조사 자료에서는 파악

할 수 없었다. 추후 이런 제한점을 고려하여 추가적인 연

구가 필요할 것으로 여겨진다.
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