
 24

Monthly제21호

우리나라 성인의 건강행태 추이와 
개선 필요성

김혜란 연구원

국내외 동향

한국인의 지난 10년간 건강행태는 흡연을 제외하고는 크게 개선되지 않은 것으로 나타남. 아침식사를 하는 사

람도 지속적으로 감소하고 있으며, 저염식단을 선호하는 비율도 절반 이하의 수준임. 또한 고혈압과 당뇨병과 

같은 만성질환을 경험한 사람은 증가하고 있으나 만성질환 개선을 위한 노력은 감소하고 있는 것으로 보임  

 질병관리본부는 2008년부터 매년 만 19세 이상 성인을 대상으로 건강행태, 식습관 그리고 만성질환 

인지 및 치료와 관련된 지표의 조사 결과를 발표함1)

 지난 10년간 흡연을 제외한 음주, 걷기 등의 건강행태2)는 크게 개선되지 않은 것으로 나타남  

 전체 및 남자 현재흡연율3)은 ’09년과 ’16년에 일시적으로 증가하였으나 전반적으로 감소하는 추세임

 연간음주자의 고위험음주율4)은 ’17년도에 18.4%로 ’08년 대비 0.2%p 감소, 전년대비 0.4%p 증가함

 자가보고 비만인 성인5)은 ’08년도 21.1%에서 ’17년 27.5%로 지속적으로 증가하고, 걷기를 실천

하는 성인6)은 전반적으로 감소하는 추세임

 금연, 절주, 걷기 3가지를 모두 실천하는 건강생활 실천율은 전반적으로 감소하는 추세임

1) 질병관리본부(2018. 3. 28), “2017년 지역사회건강조사 결과 발표”
2) 이순영·김선우(1997)는 한국인의 건강행태 유형을 흡연, 음주, 운동과 같은 인자로 구분하고 있음
3) 흡연율은 평생 5갑(100개비) 이상 흡연한 사람으로서 현재 흡연하는 사람(“매일 피움” 또는 “가끔 피움”)의 분율
4) 고위험음주율은 남자의 경우 한 번의 술자리에서 7잔 이상(또는 맥주 5캔 정도), 여자는 5잔 이상(또는 맥주 3캔 정도)을 

주 2회 이상 마시는 사람의 분율
5) 비만율은 체질량지수(kg/m2)가 25 이상인 사람의 분율
6) 걷기 실천율을 최근 1주일 동안 1일 30분 이상 걷기를 주 5일 이상 실천한 사람의 분율
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<그림 1> 주요 건강형태 지표 추이(2008~2017년)

자료: 질병관리본부(2018), “2008~2017 지역건강통계 한눈에 보기”

 아침식사7)를 하는 사람은 2010년 이후 지속적으로 감소하고, 저염식단을 선호하는 비율도 절반 이하

로 식습관이 크게 개선되지는 않음

 주 5일 이상 아침식사를 하는 사람의 비율인 아침결식 예방인구비율은 ’10년 71.0%에서 ’17년 

62.3%로 감소함

 저염선호율8)은 개선이 되고는 있지만 지난 10년간 여전히 50%를 하회하고 있음

지표명 ’08 ’09 ’10 ’11 ’12 ’13 ’14 ’15 ’16 ’17
아침결식 예방인구비율1) - - 71.0 70.2 69.7 66.4 65.0 64.8 63.4 62.3

저염선호율 36.6 39.8 41.2 41.2 42.8 40.2 40.8 41.4 42.0 43.0

  주: 1) 주 5일 이상 아침식사를 하는 사람의 비율
자료: 질병관리본부(2018), “2008~2017 지역건강통계 한눈에 보기”

<표 1> 식습관 관련 지표 추이(2008~2017년)

(단위: %) 

7) Belloc & Breslow(1972)는 아침식사, 적정 수면시간 및 체중 유지, 간식 먹지 않기, 금연, 소량의 적당한 음주, 규칙적인 
운동 등 7가지 건강습관이 만성질환 및 건강과 관계가 있다고 보고하고 있음(박윤형(2014), “만성질환 관리전략”)

8) 저염선호 여부를 묻는 3가지 문항(평소 식습관, 조리음식 등) 중에 1가지만 선택한 사람의 분율
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 만성질환을 경험한 사람은 증가하고 있고, 만성질환 개선을 위한 노력은 감소하고 있는 것으로 보임 

 혈압수치 인지율과 혈당수치 인지율9)은 지속적으로 증가하고 있고, 30세 이상 중 의사에 의한 고

혈압과 당뇨병 진단 경험률 또한 지속적으로 늘어나고 있음

 고혈압과 당뇨병 진단을 받은 경험자의 치료율10)은 85.0%를 상회하는 수준에서 크게 변동이 없고, 

질환자의 건강생활 실천율은 전체 대상자와 차이가 없는 수준에서 전반적으로 감소하고 있으며,  

’17년에는 소폭 증가하였음     

지표명 ’08 ’09 ’10 ’11 ’12 ’13 ’14 ’15 ’16 ’17
혈압수치 인지율 - - - 45.0 - 45.8 51.1 - 53.1 55.3
혈당수치 인지율 - - - 11.6 - 11.7 14.3 - 16.3 17.9

고혈압 진단 경험률(30세 이상) 16.6 17.6 18.4 18.7 18.8 18.9 19.1 19.2 19.3 19.7
당뇨병 진단 경험률(30세 이상) 6.1 6.6 7.1 7.1 7.1 7.2 7.7 7.7 7.7 8.0

고혈압 진단 경험률(30세 이상)의 치료율 91.5 87.9 86.8 87.1 88.1 87.7 87.4 87.2 87.9 88.5
당뇨병 진단 경험률(30세 이상)의 치료율 83.3 86.6 83.8 85.4 86.0 86.9 85.1 85.5 86.8 87.5

고혈압 진단 경험자(30세 이상)의 
건강생활 실천율

38.1 39.0 34.2 33.7 33.3 32.8 31.1 32.5 31.0 32.7

당뇨병 진단 경험자(30세 이상)의 
건강생활 실천율

37.0 37.9 34.0 33.0 32.6 31.6 30.0 32.2 29.9 32.2

자료: 질병관리본부(2018), “2008~2017 지역건강통계 한눈에 보기”

<표 2> 만성질환 관련 지표 추이(2008~2017년)

(단위: %) 

 세계적으로 볼 때 사망률에 높은 비율을 차지하는 위험인자는 고혈압, 식습관, 흡연, 고혈당, 높은 체질

량, 운동부족으로 나타나는11) 만큼 건강행태가 개선이 되어야 할 것으로 보임   

9) 본인의 혈압이나 혈당수치를 알고 있는 사람의 분율
10) 고혈압이나 당뇨병을 진단 받은 30세 이상 사람 중 혈압약이나 인슐린 또는 당뇨병약을 치료 방법으로 사용하는 사람의 분율
11) http://www.healthdata.org
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