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Abstract The purpose of this study was to conduct a systematic review of the current published research related to
improvement in cognitive function. A systematic search was performed in three bibliographic databases (PubMed,
Cochrane Library, and EMBASE) using “dementia”, “memory”, “food”, “diet”, and “nutrition” as keywords. Meal
management intervention, including Dietary Approaches to Stop Hypertension (DASH) diet, Mediterranean (Med) diet,
Diet Mediterranean-DASH Intervention for Neurodegenerative Delay (MIND) diet, and other studies, was also included in
the analysis. Through extensive screening, 21 articles, out of 2101 papers retrieved, were used for the final systematic
review. The methodological quality of the randomized controlled clinical trials (RCTs) was assessed using the Cochrane
Risk of Bias tool. These articles recommended vegetables, fruits, whole grains, olive oil, fish, berries, nuts, and beans. In
conclusion, this study suggests the potential use of meal management to improve cognitive function.
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서 론

2020년 현재 우리나라는 만 65세 이상 노인 인구가 전체 인구

의 15.7%를 차지하고 있으며 2029년에는 24.1%로 증가할 것으

로 예상되고, 2039년에는 33.2%까지 증가하여 초고령사회로 진

입 될 전망이다(통계청, 2020). 초고령사회로 진행되면서 많은 문

제점들이 나타나는데 그 중 고령자의 건강이 가장 큰 사회적인

문제로 대두되고 있다. 고령자 건강의 문제점은 만성 질환이 증

가하며, 신체기능이 약화되고, 이로 인해 일상생활에 불편함을 겪

게 된다는 점이다. 이처럼 노화에 따른 다양한 질병 중 가장 우

려되는 질환은 인지적 과제 수행 능력이 저하된다는 것이다. 인

지기능의 저하는 노인의 삶의 질과 직접적인 관련이 있다고 볼

수 있다(Choi와 Youn, 2019; Lee와 Bin, 2011).

노년기의 다양한 질환 중 치매는 행동심리증상(Behavioral and

Psychological Symptom of Dementia, BPSD)이 동반되는 노년기의

대표적 정신 장애이며 다양한 원인으로 인해 뇌기능이 손상되면

서 기억력 장애를 시작으로 지적, 인지기능이 지속적으로 저하되

고, 일상생활 수행능력의 장애까지 생기게 되는 질병이다(Cerejeira

등, 2019; Kim과 Jo, 2018). 이러한 치매의 발생원인은 다양하며

알츠하이머형 치매, 혈관성 치매 등의 종류가 있고, 이 중 알츠

하이머형 치매가 71.3%, 혈관성 치매는 16.9%, 그 밖의 치매는

11.8%로 보고되고 있다(Jeong 등, 2019). 전체 치매환자 중 절반

이상을 차지하는 알츠하이머형 치매는 대표적인 퇴행성 신경 질

환이며 전세계적으로 알츠하이머형 치매는 증가하고 있는 추세

이다(Iranshahi와 Javadi, 2019). 선행연구(Morris 등, 2015)에 따르

면 인지기능 손상을 입은 고령자들이 지속적으로 늘고 있고 치

매로 진행되면 완치 될 수 없다. 치매는 한번 발병하면 완치가

불가능한 퇴행성 질환이지만, 선행연구들(Morris 등, 2015; Vizuete

등, 2010)에 따르면 치매의 발생 위험을 줄이고 예방할 수 있다

고 보고되고 있다. 따라서 치매에 대한 체계적인 예방 관리가 미

래 치매 환자 발생 및 관리 부담 증가를 줄일 수 있는 가장 효

과적 방안으로 제기되고 있다. 최근 영국, 네덜란드, 스웨덴, 미국

등 우리보다 먼저 고령화가 진행된 선진국에서 지난 20년간 꾸

준히 치매 환자수가 증가하기는 하였으나, 일차예방 활동 등으로

인한 건강수명의 증가로 1990년대에 예측했던 것보다는 치매 환

자 수 증가폭이 줄었다는 보고가 잇따르고 있다(Langa 등, 2017;

Matthews 등, 2013).

치매를 예방할 수 있는 인지기능 개선에 대한 국외, 국내 중

재연구는 단일식품, 단일영양소, 식이보충제, 신체활동, 사회활동

등의 중재방법이 있다(Shatenstein 등, 2012; Vizuete 등, 2010). 그

러나 선행연구들(Vizuete 등, 2010; Wengreen 등, 2009)에 따르면

단일영양소의 섭취만으로는 인지의 기능을 개선하는 데는 한계

가 있다고 보고되고 있는 가운데 국외의 식사중재 중 대시 식단

(DASH diet), 지중해 식단(Mediferranean diet, Med diet), 마인드

식단(MIND diet)등이 인지기능 개선에 효과적이었다는 선행연구

결과가 있으며 그 유효성이 입증되고 있다. 따라서 식사관리중재
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프로그램의 인지기능 개선에 대한 식사구성과 식사관리 중재 연

구들의 체계적 문헌 고찰을 통해 과학적인 근거를 제공하여 그

근거에 기반한 한국형 식사 관리 중재 프로그램의 기초자료를 마

련하고자 한다.

재료 및 방법

자료 선정 및 자료 검색

본 연구는 국내외 데이터를 기반으로 식품소재 중 인지능력,

기억력개선, 치매와 관련한 과학적 근거가 보고된 문헌조사를 수

행하고 이를 심층 분석하였다. 사람을 대상으로 진행한 연구에

한정하며, 연구 대상은 60세 이상의 남녀로서 임상연구의 형태나

대상 인구, 중재 기간 등에는 제한을 두지 않았다. 식단중재의 임

상 연구를 위주로 문헌을 분석하였다.

문헌검색 시점은 2018년 11월부터 2019년 02월이였고 데이터

베이스는 국외 자료의 경우 Pubmed, Cochrane Library, EMBASE,

PsycArticles를 이용하였으며, 국내 자료 검색 시에는 KoreaMed,

Koreascholar를 이용하였다. 전문가 접촉, 수기검색, 주제별로 특

성화된 데이터베이스, 학회 초록, 출판되지 않는 논문, 철회된 논

문, 진행 중인 임상시험 등은 배제함을 원칙으로 하였다. 검색어

는 치매(dementia), 기억(memory), 식이(diet), 영양(nutrient), 음식

(food)을 조합하여 구성하였다.

문헌 선택 및 자료 추출

자료의 수집 및 선별 과정에서는 제목을 기준으로 검색어 설

정 및 필터를 거쳐 총 2,101개의 논문이 1차 선발되었다. 이 중

제목을 검토하여 1,585개의 논문을 배제하였고, 2차 문헌선택 과

정에서는 초록을 기준으로 하여 연구주제와 관련성이 없다고 판

단되는 문헌들을 배제하였다. 이 후 문헌 초록을 검토하여 516개

의 문헌을 선택하였다. 3차 문헌선택 과정에서는 2차 문헌선택

과정에서 배제되지 않은 모든 문헌의 전문을 검토하여 본 연구

의 문헌 선택배제 기준에 적합한 문헌을 최종 선정하였다. 4차

문헌선택은 연구 총설 및 전문을 제공하지 않는 연구논문을 배

제하고 최근 10년의 연구와 인체를 대상으로 한 문헌을 선정하

였다. 516개의 문헌 중 총 21개의 논문이 최종 선발되었다(Fig. 1).

상기 모든 과정은 1인의 보조연구원과 1인의 연구보조원이 독

립적으로 실행하였다. 각기 시행하여 엔드노트(Endnote)와 엑셀

(Excel)에 정리하고 중복된 문헌을 검색하여 제거하였다(Fig. 1).

연구자 간 문헌선택에 불일치가 발생할 시 연구책임자, 책임연구

원, 보조연구원 3인의 집단토론을 거쳐 최종 결정하였다.

자료의 추출은 한국보건의료연구원(National Evidence-based

healthcare Collaborating Agency, NECA) 가이드라인을 활용하여

진행하였으며, 2명의 연구자가 독립적으로 추출을 진행하여 추후

병합하고 연구자 간 상이한 의견 발생 시 문헌선택에서 적용한

규칙을 동일하게 적용하여 토론 후 합의하였다.

비뚤림 위험 평가(Cochrane’s Risk of Bias, RoB)

두 명의 독립된 연구자가 최종 선별한 21건의 문헌을 대상으

로 무작위 대조 시험(randomized controlled trial, RCT)의 연구는

코크란 비뚤림 위험(Cochrane’s Risk of Bias, RoB) 도구를 이용

하여 평가하였고, 무작위배정 비교 임상시험(Non-randomized Study,

nRCT)은 비무작위 임상연구(Risk of Bias Assessment tool for

Non-randomized Study, RoBANS) 도구를 사용하여 비뚤림 위험

평가를 시행하였다. 비뚤림 위험의 평가는 무작위 배정 순서 생

성, 배정순서 은폐, 참여자와 연구자의 눈가림, 결과 평가자의 눈

가림, 불완전한 결과의 처리, 선택적 결과 보고, 잠재적인 다른

비뚤림 위험 항목에 대해서 비뚤림 위험 측정으로 시행되었다.

비뚤림 위험을 평가 할 때 의견불일치가 발생한 경우 제 3의 다

른 연구자와 함께 재논의 하였다(Gu 등, 2018).

비뚤림 위험 평가는 제목 또는 초록에 연구 디자인이 명시되

고 연구 수행방법과 주요 결과가 잘 요약되어있는지, 서론에 연

구의 이론적 근거와 배경이 잘 설명되어 있는지 연구 목적을 명

Fig. 1. Flowchart of article’s selection
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확히 명시하였는지에 대한 확인을 기준으로 수행되었다. 연구방

법에서는 연구 디자인, 결과의 일치성과 관련된 주요 요소를 제

시하고 연구기간, 연구지역, 대상자 모집, 기간 데이터 수집 분석

에 대해 명확히 표현했는지 확인하였다. 연구 디자인한 계획대로

결과를 나타내었는지, 토론부분에서는 목적과 주요결과를 잘 요

약하였는지 확인하였다. 그리고 연구의 일반화에 대해 논의하였

는지를 전반적으로 평가하여 비뚤림 위험 점수를 채점하였다.

인지기능 개선에 도움을 주는 식사관리 연구 중 선정된 21편

의 문헌을 비뚤림 위험 기준(Cochrane Risk of Bias Criteria)을 적

용하여 비뚤림 위험을 평가한 결과, 무작위대조시험(RCT)의 연

구는 4편(Fig. 2), 코호트 연구(Cohort)  9편(Fig. 3)과 횡단면연구

(cross sectional)는 8편이였다(Fig. 4). 선정된 문헌 중 10편의 연

구는 비뚤림 위험 ‘낮음’으로 평가하였고 7편은 비뚤림 위험 ‘불

확실’로 평가하였고 4편은 비뚤림 위험 ‘높음’으로 평가하였다.

무작위대조시험(RCT)

문헌 검색 후 최종 선정된 4개편의 무작위대조시험(RCT) 문헌

을 코크란(Cochrane) 비뚤림 위험 평가표(RoB)를 이용하여 평가

하였다. 무작위 배정 순서 방법(randomization process)에 대한 언

급이 없거나 충분한 무작위 배정을 하지 않은 논문 2편에 대하

여 각각 ‘불확실’, 비뚤림 위험의 ‘높음’으로 평가하였다. 따라서

논문 2편은 종합적인 비뚤림 평가에서도 ‘불확실’로 분류되었다.

반면 선행연구 2편(Lehtisalo 등, 2017; Lehtisalo 등, 2019)은 핀란

드에서 수행된 중재로 식단에 대한 상담, 신체 운동 프로그램, 인

지기능훈련, 신진대사와 혈관질환 위험 관리를 2년 동안 수행하

였고, 이러한 다각도의 생활방식 중재(multidomain lifestyle inter-

vention)는 실행 가능성이 높은 항목으로 구성되었고 효율적인 비

용으로 높은 참여도를 보여 비뚤림 ‘낮음’으로 평가하였다(Fig. 2).

무작위배정 비교임상시험(nRct)

무작위배정 비교임상시험(nRCT)은 비무작위 임상연구(RoBANS)

도구를 사용하여 코호트 연구(Cohort)와 횡단면 연구(cross-sectional)

를 각각 평가하였다. 코호트 연구의 경우 총 9개의 논문의 비뚤

림을 평가하였으며 비교 가능성(comparability)의 항목에서 33.3%

의 논문을 비뚤림 위험 ‘높음’으로 평가하였다. 반면 66.7%의 논

문은 비뚤림위험 ‘낮음’으로 평가하였다. 또한 건강지표가 발생

할 만큼 충분한 추적기간을 가졌는지와 탈락자에 대한 설명이 없

거나 추적완료 비율이 언급되지 않음을 확인하는 결과(outcomes)

에서 66.7%의 논문을 비뚤림 평가 ‘불확실’로 분류하였다. 종합

적인 평가의 결과 22.2%의 비뚤림 ‘높음’, 44.4%의 ‘불확실’, 33.4%

의 비뚤림 ‘낮음’으로 평가되었다.

횡단면 연구는 총 8개 논문이 비뚤림 평가가 수행되었다. 방법

(Methods) 부분의 잠재적인 바이어스(bias)를 감소시키려는 방법

에 대한 설명, 대상자 수 산출방법에 대한 설명, 정량적인 변수

를 분석에서 어떻게 다루었는지의 설명이 누락된 논문이 많아

62.5%의 ‘불확실’로 평가되었고, 종합적인 평가의 결과 25%의 비

뚤림 ‘높음’, 12.5%의 ‘불확실’, 62.5%의 비뚤림 ‘낮음’으로 평가

하였다.

실험 연구디자인

21편의 논문 중에서 연구 디자인은 무작위 대조 시험(randomized

controlled trial, RCT)의 연구, 코호트 연구(cohort)와 횡단면 연구

Fig. 2. Risk of Bias summary (RCT). +: low risk of bias, -: high
risk of bias, ?: unclear risk of bias.

Fig. 3. Risk of Bias summary (cohort). +: low risk of bias, -: high
risk of bias, ?: unclear risk of bias.

Fig. 4. Risk of Bias summary (cross-sectional). +: low risk of bias,
-: high risk of bias, ?: unclear risk of bias.
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(cross-sectional) 연구를 평가하였다. 무작위 대조 시험(RCT)은 피

험자를 무작위로 실험군과 대조군으로 나누어 비교하여 임상시

험(clinical trial)을 설계하고, 코호트 연구는 특정 질환이 발생하

기 전에 연구 대상집단인 코호트에 대해 위험하다고 의심되는 요

인에 대한 노출 여부에 대해 미리 조사하고 장기적으로 집단을

관찰한 후 발생하는 질환과 의심되는 요인과의 상관성을 조사하

는 설계방법이다. 그리고 횡단면 연구(cross sectional)는 위험인자

에 대한 노출과 질병발생이 거의 동시에 이뤄지는 경우에 적용

되는 연구설계이다(Ha와 Cho, 2016).

결과 및 고찰

비뚤림 위험 평가(Cochrane’s Risk of Bias, RoB)

선행연구(Morris 등, 2015)에서는 시카고 지역에서 거주하는 은

퇴한 지원자들을 대상으로 이루어졌고, 이는 1997년에 시작된 코

호트 연구로써 기억력과 연령의 프로젝트(Memory and Aging

Project, MAP)로 불려진다. 마인드 식단의 점수(MIND diet score)

를 측정하며 알츠하이머 질환, 노화에 의한 인지기능의 감소와의

연관성을 관찰하였다. 그 결과 마인드 식단 점수가 높은 식습관

이 알츠하이머의 발병을 예방한다는 유의미한 증거가 도출되었

다. 따라서 선행연구(Morris 등, 2015) 두 개의 논문 모두 비뚤림

위험 ‘낮음’으로 평가되었다.

또한 지중해 식단(Med diet)에 관한 논문 8개 중 선행연구

(Brouwer 등, 2018; Karstens 등, 2019; Masana 등, 2018; Staubo

등, 2017) 4개의 논문이 비뚤림 위험 ‘낮음’으로 평가되었고, 결

과 또한 지중해 식단(Med diet)과 인지기능 개선의 연관성이 유

의하게 나타났다. 나머지 4개의 비뚤림 위험은 비뚤림 ‘높음’ 2

개, ‘불확실’ 2개 였으나 모두 지중해 식단(Med diet)에 대한 준

수가 높을수록 기억력, 우울증, 인지기능의 개선에 영향을 준다

는 결론을 제시하였다(Fig. 3-5).

중재 연구 분석

인지개선을 위해 식사관리를 수행한 중재연구 문헌의 수집, 분

석한 결과 고혈압 예방 식사인 대시 식단(Dietary Approaches to

Stop Hypertension, DASH diet) 1편, 지중해 식단(Med diet) 8편,

마인드 식단(Mediterranean-DASH Intervention for Neurodegenera-

tive Delay , MIND diet) 2편이었다(Table 1).

그 외의 식이중재는 10편으로 국가마다 식단의 중재 내용이

지중해 식단과 비슷하지만 각자의 나라에 적합한 식단을 연구한

5편의 논문을 분석하였다. 또한 염증성 식이와 인지기능과의 관

계를 연구한 3편의 논문을 분석하였으며, 2편의 논문은 인지기능

과의 관계를 분석하였다. 그 결과 단일 영양소의 섭취가 아닌 추

천 식품으로 구성된 식단을 섭취함으로 인지기능 개선의 효과를

확인하였다(Table 2).

식이중재의 인지개선 효과

인지개선 효과가 있는 대표적인 식단인 대시 식단(DASH diet),

지중해 식단(Med diet), 마인드 식단(MIND diet)의 권장 식품을

Table 3에 정리하였다. 대시 식단(DASH diet)은 7가지의 식품군

(채소, 과일, 유제품, 육류와 생선, 너트와 콩류, 과자류)과 3가지

의 식이 구성요소들(총 지질, 포화 지방산, 그리고 나트륨)에 기

반을 두었다(Berendsen 등, 2018). 지중해 식단의 특징은 단순히

지방의 섭취가 아닌 어떤 유형의 지방을 섭취하는가를 중요하게

강조하고 있다는 것이다. 포화지방과 트랜스지방을 제한하고, 오

메가 3(ω-3) 함량이 높은 생선과 견과류, 오메가 9(ω-9) 함량이

높은 엑스트라 버진 올리브유(olive oil)를 권장한다(Anastasiou

등, 2017; Brouwer 등, 2018; Karstens 등, 2019; Natanasi 등,

2018; Pelletier 등, 2015; Staubo 등, 2017; Tussing 등, 2017). 마

인드 식단(MIND diet)은 10가지 섭취를 권장하는 식품군(녹색 잎

채소, 다른 채소들, 견과류, 베리류, 콩류, 통곡물, 생선, 가금류,

올리브유, 포도주), 5가지 섭취를 제한하는 식품군(붉은 고기, 버

터, 고체 마가린, 치즈, 패스트리와 사탕, 튀긴 음식/패스트푸드)

을 포함한 15개의 구성요소들을 가지고 있다(Morris 등, 2015).

다국적 지중해 섬 연구(multinational MEditerranean Islands Study,

MEDIS study)는 지중해 식단에서 추천하는 식사를 하고 또한 매

일 차(tea)를 섭취함으로 인해 우울증에 유리한 영향을 미쳤다

(Masana 등, 2018).

그 외의 식사와 인지기능 관련의 논문을 분석해 본 결과 오키

나와 기반 북유럽 식사(Okinawan-based Nordic, O-BN diet)는 지

중해 식단과 비슷하고 탄수화물 함량은 낮게 지방과 단백질은 높

게 매일 섬유질 섭취량을 35 g 식이중재 동안 과일, 베리류, 씨

앗 섭취를 권장하였다(Nilholm 등, 2018). 인지 장애 및 장애 예

방을 위한 핀란드 노인 중재 연구(Finnish Geriatric Intervention

Study to Prevent Cognitive Impairment and Disability, FINGER)

는 야채, 생선, 베리류의 섭취를 권장하고 영양상담을 진행하였

다. 9개의 식이중재 목표는 포화지방산과 트랜스 지방산의 에너

지 비율, 다중불포화지방산 비율, 자당, 단백질, 알코올, 식이섬유

소, 야채, 과일과 베리, 생선섭취를 중재한다(Lehtisalo 등, 2017;

Lehtisalo 등, 2019). 영양과 성공적인 노화에 대한 퀘벡 종단 연

구(Québec Longitudinal Study on Nutrition and Successful Aging,

NuAge)의 연구에서 건강한 식단으로 인지기능 저하, 영양관련 만

성질환의 위험을 줄일 수 있음을 확인하였다(Shatenstein 등 2012).

이 논문에서 활용한 캐나다 건강 식사지수(Canadian Healthy

Eating Index. C-HEI) 또한 야채와 과일, 너트와 콩류를 강조하였

고 요거트 섭취의 점수를 측정하였다(Lafrenière 등, 2019). 중국

영양학회(Chinese Nutrition Society, CNS)의 설문으로 조사한 연

구결과 야채, 과일, 너트의 섭취는 인지 손상의 위험을 감소시킴

을 확인하였다(Dong 등, 2016).

식이인자가 염증에 영향을 미칠 수 있다는 증거를 바탕으로 식

이성 염증지수(Dietary Inflammatory Index, DII)를 만들었고 DII

은 45가지의 식이인자로 구성된다. 염증 유발 가능성이 가장 높

은 식단은 경도인지장애(mild cognitive impairment, MCI) 또는 치

매 위험 또한 높았다(Hayden 등, 2017). 또한, 염증과 관련된 식

Fig. 5. Dietary components for improving cognitive function
drawn forth from the recommended diets 
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이패턴과 기능 저하와 관련 여부를 조사한 결과 붉은 육류, 가공

육, 튀긴 음식의 섭취량이 많고 전체 통곡물의 섭취량이 적을수

록 염증의 수치가 더 올라갔다(Ozawa 등, 2017). Yin 등(2018)은

염증관련 영양(inflammation- related nutrient pattern, INP)이 뇌영

상의 신경 영상 및 인지 측정과 관련이 있는지 여부를 조사한 결

과 인지건강과 관련이 있음을 확인하였다.

선행 연구들(Wengreen 등, 2009)은 단일 영양소의 추천보다 전

반적인 식사의 질과 인지기능의 연관성을 살펴보았다. 야채, 과

일, 너트, 튀기지 않은 생선의 섭취를 추천하여 식이패턴과 추천

식품으로 구성된 식사를 하였을 때 인지개선의 효과가 있다는 것

을 확인하였다. 그리고 선행 연구(Vizuete 등, 2010)에 따르면 인

지기능 유지를 위해 식단 작성시 야채, 생선과 계란으로 구성된

추천 식품의 꾸준한 섭취를 강조하였다.

혈압을 낮추는 식사요법인 대시 식단(DASH diet)은 심혈관 질

환의 예방 및 개선이 가능한 식단이고, 지중해 식단(Med diet)과

마인드 식단(MIND diet)은 식사와 뇌와 관련이 있는 과학적 문

헌을 바탕으로 제시된 수정방안이다. 지중해 식단의 중재연구를

이용한 다수의 선행 연구에서 오메가 3(ω-3)는 염증 완화, 중성

지질과 LDL-콜레스테롤 및 혈압 조절, 혈액응고 저해에 도움을

주는 것으로 보고되었다(Jeong 등, 2019; Staubo 등 2017). 따라

서 오메가 3가 풍부한 고등어, 연어의 생선을 섭취하는 것을 추

천한다(Lopez 등, 2011). 마인드 식단의 식사관리를 적절히 준수

하면 알츠하이머(Alzheimer’s disease, AD)의 발병 위험도 낮출 수

있고 식사요인과 인지 사이의 복잡한 연관관계를 바탕으로 한국

맞춤형 인지개선 식단을 제공하여야 한다. 마인드 식단(MIND

Diet)은 곡물류 중 현미와 같은 전곡물을 먹으며 정제된 것은 피

하고, 야채를 매일 섭취하고 항산화 성분이 많은 베리류는 주에

2회 이상 섭취를 권장한다. 동물성 단백질은 닭고기와 생선 위주

로 섭취하며 소고기 같은 붉은 살 육류는 피하도록 권고하고 있

다. 아울러, 견과류와 콩류를 적극적으로 섭취하고 당분과 지방

의 섭취를 최소화한다(Morris 등, 2015). 혈압을 낮추는 식사인 대

시 식단, 지중해 식단, 마인드 식단 세 가지 식사프로그램에서 공

Table 1. Characteristics of articles included in systematic reviews (DASH, Med, and MIND diet)

Articles Participants Duration Study design Intervention design Outcome measures Results

Morris 2015 923 4.5y Cohort MIND diet 
MIND diet score, 
DASH diet score, 
Med diet score

High adherence to all three diets may 
reduce AD risk. Moderate adherence to 
the MIND diet may also decrease AD 
risk.

Morris 2015 960 16y Cohort MIND diet
MIND diet score, 
DASH diet score, 
Med diet score

MIND diet substantially slows cognitive 
decline with age.

Berendsen 2018 16,144 32y Cohort DASH diet

DASH 9-point score,
The Mini-Mental 
State Examination 

(MMSE)

Greater adherence to long-term DASH 
score was associated with better average 
cognitive function

Ntanasi 2018 1,740 6y
Cross-
sectional

Med diet Med dietscore
High adherence
to the Mediterranean diet pattern is linked 
to lower presence of frailty.

Anastasiou 2017 1,865 3y Cohort Med diet Med dietscore

Adherence to the MeDi was associated 
with better performance in memory, 
language, visuospatial perception and the 
composite cognitive score

Brouwer 2018 1,607 2y
Cross-
sectional

Med diet
Food Frequency 

Questionnaire, Med 
diet scale

Higher Med diet adherence was 
associated with
poorer everyday memory.

Karstens 2019 82 3y
Cross-
sectional

Med diet MRI, Med diet scores

The High Med diet group was associated 
with better L&M(learning and memory) 
performance and 
larger dentate gyri.

Pelletier 2015 146 10y Cohort Med diet

MeDi 9-point score,
MRI, battery of 

neuropsychological 
tests

The MeDi appears to benefit brain health 
through preservation of structural 
connectivity.

Masana 2018 2,687 6y
Cross-
sectional

Med diet
Med diet score

Greater adherence to the Med diet and 
daily tea drinking seem to have a 
beneficial effect on depressive symptoms 
in older adults.

Staubo 2017 672 2y
Cross-
sectional

Med diet MRI, MeDi score
Higher adherence to MeDi was associated 
with larger cortical thickness

Tussing 2017 180 14m RCT Med diet Diet behavior
The primary outcome is cognitive 
functioning;

MIND, Mediterranean-DASH Intervention for Neurodegenerative Delay; DASH, Mediterranean-Dietary Approaches to Stop Hypertension
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통적으로 권유하는 식품은 정제되지 않은 전곡물과 야채 및 과

일, 견과류와 콩류를 적극 권장한다.

인지기능개선 예방, 인지 기능 개선을 위해 대표적인 지중해

식단(Med diet), 마인드 식단(MIND diet)을 비교해 본 결과 공통

적으로 야채류, 너트류, 생선의 섭취를 권장하고 붉은색 육류의

섭취는 제한하고 있다. 야채, 과일, 생선은 뇌의 노화에 장기적으

로 지속되는 산화스트레스에 대한 보호력을 지닌다. 포화지방산

의 증가는 인지기능에 부정적인 영향을 미치며, 다가불포화 지방

산과 단일불포화지방산의 증가는 인지기능의 저하를 막는다고 알

려져 있다(Cheon, 2019). 지중해 식단(Med diet), 마인드 식단

(MIND diet)은 여러가지 식품 중 특히 올리브오일을 추천한다.

따라서 한국형 식사 관리 중재 프로그램의 실천을 위해 우리나

라 실정에 맞게 고령자에게 낯설지 않은 친숙한 나물로 대체할

수 있으며 나물을 무칠 때 리놀렌산(linolenic acid)이 풍부한 들

기름을 첨가한다면 훌륭한 대체제가 될 수 있다(Torri 등, 2019).

오키나와 기반 북유럽 식사(Okinawan-based Nordic, O-BN

diet)(Nilholm 등, 2018)와 인지 장애 및 장애 예방을 위한 핀란드

노인 중재 연구(Finnish Geriatric Intervention Study to Prevent

Cognitive Impairment and Disability, FINGER)(Lehtisalo 등,

2017; Lehtisalo 등, 2019)는 지중해 식사의 식품 구성과 비슷하게

야채, 베리류의 섭취를 권장한다. 중재 과정 중 식이상담이 함께

진행되었고 이 연구의 결과를 통하여 건강한 고령자의 인지기능

저하 방지에 기여하는 다각도의 생활방식 중재(multidomain life-

style intervention) 전략 개발의 필요성이 요구되며, 그 중에서도

양질의 영양섭취와 개개인에 최적화된 영양상담은 매우 중요한

것으로 판단된다. 건강한 생활습관이 인지기능의 저하를 직접적

으로 예방하거나, 인지기능 장애와 관련된 질환을 예방할 수 있

었다.

Table 2. Characteristics of articles included in systematic review, interventions and duration

articles Participants Duration Study design Intervention design Outcome measures Results

Nilholm 2018
19,
55

2M,28wk RCT
Okinawan-based 

Nordic (O-BN) diet

Blood and plasma 
analyses of 
neurofilament, 
cytokines

Decreased
interleukin-18 concentrations

Lehtisalo 2019 1,260 2 y RCT

FINGER (The 
Finnish Geriatric 

Intervention Study to 
Prevent Cognitive 
Impairment and 
Disability)

Dietary score

Dietary changes initiated during the 
intervention were related to changes in 
executive
function in 2 years.

Lehtisalo 2017 1,260 2 y RCT FINGER

Intervention 
adherence score, 
average nutrient 
intake, consumption 
of selected food

Well-targeted dietary counselling may 
prevent age-related decline in diet quality 
and help in preventing cognitive decline

Shatenstein 2012 1,488 3 y Cohort Diet quality

Modified Minimental 
State Examination 
(3MS), Canadian 
Healthy Eating Index 
(C-HEI)

Older adults might benefit from a healthy 
diet to decrease risk of nutrition-related 
chronic diseases established as risk factors 
for cognitive decline.

Dong 2016 894 1 y
Cross

-sectional
Dietary survey

Montreal Cognitive 
Assessment (MoCA)

Nuts, vegetables and fruit-rich diet might 
decrease the risk of cognition impairment

Hayden 2017 7,085 9.7 y Cohort
Dietary 

Inflammatory Index 
(DII) scores

Mini–Mental State 
Examination 
(MMSE)

Diets with the highest pro-inflammatory 
potential were associated with higher risk 
of MCI or dementia.

Ozawa 2017 5,083 18 y Cohort dietary patterns

The Mini-Mental 
State Examination 
(MMSE), Battery of 
neuropsychological 
tests, serum 
interleukin-6

The inflammatory dietary pattern was 
associated with faster cognitive decline.

Yin 2018 330 6 y
Cross-
sectional

inflammation-related 
nutrient pattern

(INP)
brain MRI measures.

A diet with high inflammatory potential is 
associated with less favorable brain and 
cognitive health.

Wengreen 2009 3,634 11 y Cohort Diet quality
APOE genotyping, 
100-point 3MS

Consuming a diverse diet that includes a 
variety of recommended foods may help 
to attenuate age-related cognitive decline 
among the elderly

Vizuete 2010 178 7 d
Cross-
sectional

Dietetic study
Short Portable Mental 
Status Questionnaire 
(SPMSQ)

This shows the importance of the diet in 
the maintenance of cognitive function.
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각 국가마다 고령자의 인지 개선을 위한 조사가 실행되고 있

으며 캐나다, 중국의 조사 결과 야채, 과일, 너트의 섭취는 인지

손상의 위험을 감소시킴을 확인하였다.

그 외의 선행연구들의 결과 견과류, 채소 및 과일이 풍부한 식

단은 인지장애의 위험을 감소시킬 수 있고 식사의 질과 인지 인

자 사이 간의 양의 관계를 보여준다. 공통적으로 야채, 과일류 특

히 베리류의 섭취를 권장하며 포화지방산을 억제하며 불포화지

방산이 많이 함유되어 있는 식단으로 구성하고 간식으로 너트,

씨앗을 섭취하면 인지개선 효과나 치매 예방 또는 치매로의 진

행을 억제할 수 있다. 그러나 염증 유발 가능성이 가장 높은 식

단인 트랜스지방(trans fat), 포화지방(Saturated fat) 등은 경도인지

장애(MCI) 또는 치매 위험도를 높혔다(Hayden 등, 2017; Ozawa

등, 2017; Yin 등, 2018).

이 연구의 체계적 고찰을 통해 분석한 인지기능에 영향을 미

치는 음식을 모식도로 나타냈다(Fig. 5). Fig. 5에서 보는 바와 같

이 식단 구성 시 정제되지 않은 통곡물, 야채, 과일, 베리류, 생

선, 올리브유, 너트류, 콩류 섭취를 권장한다. 선행연구의 식이와

인지의 연관성에 관한 연구는 단일 영양소(Agnew 등, 2015;

Raszewski 등, 2016; Vijayakumar 등, 2017)와 단일 식품에 초점

을 둔 연구(Choi 등, 2018; Kato 등, 2010)가 많았고 기존의 중재

프로그램은 영양에 초점을 맞추어서 진행되었다. 한국인에서 이

루어진 인지기능 개선 식사관리의 선행연구(Bae 등, 2013; Choi

등, 2007; Kang 등, 2009)는 변형된 대시 식단(modified DASH

diet) 중심으로 연구 하였고, 종합병원의 중년 및 노년기 심혈관

질환 환자를 대상으로 영양교육 프로그램을 시행한 선행연구(Lee

등, 2004)가 있다. 또한, 지중해 식단을 한국형 지중해 식단의 메

뉴로 변형해 연구한 선행 연구(Jeong 등, 2019)가 최근 진행되었

다. 식이패턴과 식사의 질을 높이는 것이 중요하고 높은 효과를

보인다는 것을 확인할 수 있었고(Vizuete 등, 2010; Wengreen 등

, 2009) 추후 우리나라 실정에 맞는 메뉴를 개발하여 단순히 하

나의 영양소가 아닌 전체적인 식생활, 식단관리를 통한 중재연구

가 필요하다. 식사 요인과 인지 기능 사이의 복잡한 연관 패턴이

명백해졌으며, 식이패턴 생활 양식을 개선하고 식이상담, 교육을

통해 식생활이 개선된다면 경도치매환자(mild cognitive impairment,

MCI)의 위험을 줄이는 데 도움이 될 수 있다.

세계적으로 많은 중재연구가 수행되었으나, 한국인의 위험인자

와 보건, 사회, 문화 여건에 맞는 한국형 인지기능개선 식사관리

중재 프로그램은 없는 실정이다. 식사중재 프로그램의 효과에 대

한 과학적 근거를 바탕으로 한국형 식사관리중재 프로그램에 도

입 가능한 요소를 파악하고 인지개선에 효과가 있는 한국형 중

재 식사모델을 개발하는 것이 필요하므로 문헌 고찰을 통해 체

계적으로 파악하는 것이 우선 되어야한다.

기존 식이중재 프로그램의 인지기능에 대한 효과를 체계적으

로 고찰하여, 근거에 기반한 한국형 맞춤형 식사관리 중재 프로

그램이 필요하다. 노인기의 식이습관은 오랜기간 형성되어 온 개

인적 식습관과 사회적 식문화로 개인 건강과 밀접한 관련이 있

다. 따라서, 고령자의 인지기능 개선을 위해 이 연구의 체계적고

찰을 통한 객관적인 식생활 교육의 기초인 식이지침을 마련해야

한다. 그리고 고령자의 경우 오랫동안 익숙해져 온 식습관이 있

으므로 단기간에 끝나는 교육이 아니라 장기간 지속되는 교육을

통해 식사 관리를 철저히 하여 실생활에 접목하여 실천도를 높

이는 것이 매우 중요하다. 단기간의 집약적인 교육을 통해 식습

관을 파악하고 생애주기 동안 평생교육을 통해 장기간 식사관리

의 고도화방안이 필요하다. 이상에서 기술한 권장식품과 인지능

력간의 상관성 결과를 근거로 볼 때 식이요법의 중요성을 보여

주고 적절한 식이교육은 식이 질 저하를 예방하고 인지 기능 저

하를 예방하며 삶의 질 향상에 기여할 수 있다.

요 약

본 논문에서는 인지기능과 식사중재 프로그램의 관련 효과를

확인하고자 체계적 고찰을 시행하였다. 2019년 데이터베이스 검

Table 3. Dietary components and maximum scores for the DASH, Mediterranean, and MIND diet scores

DASH Med diet MIND diet

DASH components Max score Mediterranean diet components Max score MIND components Max score

Total grains 7/d 1 Nonrefined grains >4/d 5 Whole grains ≥3/d 1

Vegetables 4/d 1
Vegetables >4/d
 Potatoes >2/d

5
5

Green leafy ≥6/wk 
Other vegetables ≥1/d

1
1

Fruits 4/d 1 Fruits >3/d 5 Berries ≥2/wk 1

Nuts, seeds & legumes 4/wk 1 Legumes, nuts, & beans >6/wk 5
Beans ≥3/wk 
Nuts ≥5/wk

1
1

Dairy 2/d 1 Full-fat Dairy ≤10/wk 5

Fish >6/wk 5 Fish ≥1/wk 1

Poultry ≤3/wk 5 Poultry ≥2/wk 1

Meat, poultry and fish 2/d 1 Red meat ≤1/wk 5 Red meats and products <4/wk 1

Fast/fried food <1/wk 1

Total fat 27% of kcal 1

Saturated fat 6% of kcal 1

Olive oil ≥1/d 5 Olive Oil primary oil 1

Butter & margarine< 1 T/d 1

Cheese <1/wk 1

Sweets 5/wk 1  Pastries & sweets <5/wk 1

Sodium 2400 mg/d 1

Alcohol, 300 mL/d but >0 5 Alcohol/wine 1/d 1

Total DASH Score 10 Total Med diet Score 55 Total MIND Score 15
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색, 선별을 통해 총 21편의 연구를 비뚤림 평가하였다. 고혈압 예

방 식사인 대시 식단(Dietary Approaches to Stop Hypertension,

DASH diet) 1편, 지중해 식단(Med diet) 8편, 마인드 식단(Medi-

terranean-DASH Intervention for Neurodegenerative Delay, MIND

diet) 2편이었다(Table 1). 그리고 그 외의 식이중재는 10편이였다

(Table 2). 인지 기능 개선을 위해 대표되는 식단 대시 식단(DASH

diet), 지중해 식단(Med diet), 마인드 식단(MIND diet) 비교해 본

결과 공통적으로 야채류, 너트류를 권장하고 붉은 육류는 제한한

다. 전세계적으로 각 나라마다 고령자의 인지 개선을 위한 연구

가 실행되고 있으며 중재 식사관리는 지중해 식단과 비슷한 식

단으로 구성되어 있으며 연구 결과 식이교육, 식이중재 시 인지

개선 효과가 있었다. 이 연구를 통해 식이패턴과 식사의 질을 높

이는 것이 중요하고 인지기능 개선에 높은 효과를 보인다는 것

을 확인할 수 있었고 치매의 치료법은 아직 개발되지 않았으므

로 치매의 진행을 예방하고 발병을 지연시키기 위해 식단 구성

시 정제되지 않은 통곡물, 야채, 과일, 베리류, 생선, 올리브유, 너

트류, 콩류 섭취를 권장한다. 이 고찰을 통해 인지기능 개선을 위

해 단일 영양소, 단일 식품의 섭취의 한계를 확인하였고 한국 고

령자에게 맞는 맞춤형 식사교육을 통한 식사관리 중재 프로그램

이 필요하다는 것을 확인하였다. 그리고, 이 연구의 결과를 바탕

으로 한국형 식사관리 중재 프로그램의 기초를 마련하고자 한다.
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