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돌연심장사의 역학

NYHA functional class II → IV 

- 연간 사망률; 10% → 50%

- 돌연사 비율; 65% → 20%
(BF Uretsky et al. J Am Coll Cardiol 1997 30:1589)

돌연사 대다수 원인; 심실빈맥성 부정맥
(WG Stevenson et al. Circulation 1993 88: 2953)

원외 심정지 피해자

- 대부분(>95%) 사망

- 소생 후 돌연사 재발 위험 높음
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돌연심장사 이차예방(1)

기저심질환 확인/적절한 치료;  

관상동맥조영술→심한 다혈관질환→CABG 
시행→돌연사 위험(46%, 전체 사망률 25%) 
↓

(SOLVD Veenhuyzen GD et al. Circulation. 2001;104:1489)

약물치료

- 베타차단제

- ACE차단제

- spironolactone



5

돌연심장사 이차예방(2)

VF/지속성 단형VT에서 소생

- AVID (Antiarrhythmics Versus Implantable Defibrillators)
(AVID) Investigators. N Engl J Med 1977;337:1576)

- CASH (Cardiac Arrest Study Hamburg)
(Kuck K-H, Cappato R et al. Circulation. 2000;102:748)

- CIDS (Canadian Implantable Defibrillator Study)
(Connolly SJ et al. Circulation. 2000;101:1297)

ICD >> 부정맥 치료제(amiodarone)
- 돌연사/전체 사망률 ↓효과 우수

(Connolly SJ et al. Eur Heart J. 2000;21:2071)
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돌연심장사 일차예방;허혈성 심부전(1)

ICD와 약제의 효과를 비교 연구
- MADIT (Multicenter Automatic Defibrillator Implantation Trial)
I (Moss AJ et al. N Engl J Med 1996;335:1933)
II (Moss AJ et al. N Engl J Med 2002;346:877)
- MUSTT (Multicenter Unsustained Tachycardia Trial)
(Buxton AE et al. N Engl J Med. 1999 ;341:1882)

- CABG-Patch (Coronary Artery Bypass Graft-Patch Trial)
(Bigger JT Jr. et al. N Engl J Med 1997;337:1569)

MADIT II/MUSTT 연구
- 선정기준; NYHA functional class 항목 없음
- 환자 2/3; NYHA functional class II, III
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돌연심장사 일차예방;허혈성 심부전(2)

MADIT

- MI, LVEF≤35%, 무증상 비지속성 VT

- ICD시술; procainimide→EPS→지속성
VT/VF 

- 27개월 후 사망률 54%↓
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돌연심장사 일차예방;허혈성 심부전(3)

MADIT II 

- MI, LVEF≤30%, 비지속성 VT

- 대다수 환자; 베타/ACE차단제, statins

- 20개월 전체사망률; 31% ↓

(ICD시술군 14.2%, 전통적 치료군 19.8%)
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돌연심장사 일차예방;허혈성 심부전(4)

MUSTT

- MI, LVEF≤40%, 비지속성 VT, EPS상 VT유
발

- 전통적 치료; 부정맥약제(-), 베타/ACE차단
제

EPS지침; 부정맥약제→EPS 반복→ICD시술

- EPS지침 치료군(5년 관찰);

돌연사율 27%, 전체 사망률 20%↓

- ICD시술군 vs. 전통적 치료군; 

돌연사율 73%, 전체 사망률 55%↓
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돌연심장사 일차예방;허혈성 심부전(5)

CABG-Patch

- LVEF≤35%, SAECG(+)

- CABG 시행시 ICD 무작위 이식

- 32개월 후 사망률; 유의한 차이 없음

(대조군 24%, ICD군 27%) 

- 기저심질환의 치료 >> 종래 위험예측 표식
자에 의존한 ICD시술
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돌연심장사 일차예방; 비허혈성 심부전(1)

대규모 연구

- AMIOVIRT
(Amiodarone Versus Implantable Cardioverter-Defibrillator)

(Strickberger SA et al. J Am Coll Cardiol 2003, 41;10:1707)

- CAT(Cardiomyopathy Arrhythmia Trial)
(Bansch D et al. Circulation. 2002 Mar 26;105(12):1453) 

- DEFINITE
(The Defibrillators in Nonischemic Cardiomyopathy Treatment Evaluation)

(Kadish A et al. N Engl J Med 2004;350:2151)

(Kadish A et al. Pacing Clin Electrophysiol 2000;23:338)
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돌연심장사 일차예방; 비허혈성 심부전(2)

AMIOVIRT

- LVEF≤35%, 무증상 비지속성 VT

- ICD시술 vs. 아미오다론

- 3년 후 전체 사망률 ;12% vs. 13%
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돌연심장사 일차예방; 비허혈성 심부전(3)

CAT

- LVEF≤30%

- ICD시술 효과; 전체 사망률; <10%, 차이(-)

- 비지속성 VT 유무; 결과에 큰 영향 없음
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돌연심장사 일차예방; 비허혈성 심부전(4)

DEFINITE

- LVEF≤35%, VPC≥10개/분 or 비지속성
VT

- 베타/ACE 차단제 + ICD시술

- 돌연심장사 ↓

- 전체 사망률; 14.1% vs. 7.9%, 유의성(-)
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SCD-HeFT (Sudden Cardiac Death in Heart Failure Trial)

class II-III 심부전, LVEF≤35%

- 관상동맥질환(CAD) 무관

ICD이식; shock-only, single-lead

- vs. amiodarone, 위약(placebo)

2년 사망률; 위약군 대략 14%

평균 4년 추적관찰

- ICD시술군(22%); 사망률 23%↓(CAD 무관)

- 아미오다론군(28%), 위약군(29%); 차이(-)
(Bardy GH. N Engl J Med. 2005;352:225)
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일차예방 대상환자 선정(1)

심부전 환자의 실신; VT 배제할 수 없다면

돌연사 위험 높음
(Middlekauff HR et al. J Am Coll Cardiol. 1993;21:110)

- EPS; 실신원인 추정

1. 허혈성; LVEF 양호시 도움

2. 비허혈성; 도움 안됨→경험적 선별
(Saxon LA, et al. Cardiac Electrophysiology Review. 2002;6:18)

(Knight BP et al. J Am Coll Cardiol 1999;33:1964)
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일차예방 대상환자 선정(2)

LVEF 

- 낮을수록 심장사망률 ↑; 50% 정도 돌연사

- LVEF(≤35-40%); 예측 표식자
(The Multicenter Postinfarction Research Group. N Engl J Med. 
1983;309:331), (Rouleau JL et al. J Am Coll Cardiol. 1996;27:1119)

- DINIMIT (Defibrillator in Acute Myocardial Infarction Trial) 
(Hohnloser SH et al. Am Heart J. 2000;140:735)

(Hohnloser SH et al. Annual Meeting of American College of 
Cardiology; March 7 to 10, 2004; New Orleans, La.) 

; AMI 후<40일, LVEF<35%

; 생존율 개선 못함
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일차예방 대상환자 선정(3)

비지속성 VT

- 심한 CHF 환자 Holter; 대략 80%(+)

- positive predictive value; 낮음
(Saxon LA et al. Cardiac Electrophysiology Review. 2002;6:18)

- LVEF과 병용하면 유용
(Buxton AE et al. Circulation. 2005;111:2537)
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일차예방 대상환자 선정(4)

기타 비관혈적 위험예측 표식자

- T파 교류(T-wave alternans)

- SAECG (signal averaged ECG)

- 자율신경계 상태 반영 ; 심박 변동성(HRV),   
압수용체 과민성(baroreceptor sensitivity)

- 비관혈적 표식자 단독/병행 사용 대부분 연구 ; 
positive predictive value 20-30%로 비교적
낮음 (Zipes DP et. Circulation. 1998;98:2334)
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일차예방 대상환자 선정(5)

돌연심장사 예측에 여러 표식자 함께 고려
(Buxton AE et al. J Am Coll Cardiol. 2004;43:425A)

1. NYHA functional class 불량

2. 좌각차단/비특이적 심실내 전도지연

3. digitalis로 치료 중

4. 입원중 비지속성 심실빈맥

5. 고령(연령>65세)
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요약

1. 이차예방에 ICD가 최선의 치료이다.
(Connolly SJ et al. Eur Heart J. 2000;21:2071)

2. 허혈성 심부전에서 심장돌연사 일차예방에
효과가 있다.

3. 비허혈성 심부전에서 심장돌연사 일차예방
의 경향이 있으나 허혈성 심부전에서 처럼
확실하지 않다.

4. 실신/LVEF 외의 표식자로 돌연심장사 위
험을 예측하는 것은 불가능하므로 새로운
표식자를 함께 고려하여 돌연심장사를 예
측하는 데 도움을 얻을 수 있다. (Buxton AE et 
al. J Am Coll Cardiol. 2004;43:425A)
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결론

1. 가장 신뢰할 수 있는 일차/이차예방법
돌연심장사 발생예방(경감) ; 제거가 아님
쇼크의 빈도 줄이기 ; 약물치료의 병행
- defibrillation threshold 상승
- ICD 기능 추적검사; 치료효과에 영향
2. 치료의 비용효과(cost-effectiveness)
고비용 치료가 사회적 부담
일차예방대상 선별방법 개발
VT/VF의 재발위험 본질적 감소
; 단순하고 저렴한 ICD를 이식
- 심내지도화(intra-cardiac mapping)
- 도자절제술(transcatheter ablation)
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