
大田大學校 韓醫學硏究所 論文集                                                              117

第17卷 第2號 2008年 12月 31日

아토피 피부염에 대한 黃土加味方과

紫草複合方 겸용 연구
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A Study on Combination of Topical Jachobokhabbang(JBB) and 

Internal Hwangtogamibang(HTGMB) for the Treatment of Atopic 

Dermatitis 

Ha Yo-Tae, Choi Hak-Joo, Gim Seon-Bin, Kim Dong-Hee

Department of Oriental Pathology, College of Oriental Medicine, Daejeon University

In order to investigate the efficacy of a combination of JBB as topical and HTGMB as internal treatment 

method, changes in various immune related factors and histological changes in NC/Nga induced animal model  

was studied. Combined treatment of topical JBB and internal HTGMB significantly reduced the atopic dermatitis 

clinical index, the number of immune cells such as CD19+, CCR3+, B220+/IgE+, and Gr-1+/CD11b+ in DLN 

and dorsal skin, compared to the control group. Otherwise increased CD3+, CD4+/CD25+, CD8+ and CD4+ 

cells in the DLN. And also combined treatment of topical JBB and internal HTGMB suppressed the 

lymphocytes and mast cells from infiltrating into the skin tissues when stained with H&E and toluidine blue. 

Based on the results above, it is strongly suggested that the combined treatment of topical JBB and internal 

HTGMB significantly induced anti-allergic activities through immune modulation. The findings can be applied to 

developing a more sustainable treatment for atopic dermatitis and be helpful in practicing combined treatments 

in clinical treatments in the future.

Key words : Jachobokhabbang, Hwangtogamibang, Atopic Dermatitis.

I. 緖  論

아토피피부염(AD)은 본래 유아기, 소아기에 발

현되는 습진성 피부병이었으나, 최근 소아, 성인 

모두에 걸쳐 발생률이 점차 높아지면서 사회적으

로 문제시 되고 있다1-3).

* 대전대학교 한의과대학 병리학교실

· 교신저자 : 김동희 · E-mail  : dhkim@dju.kr

AD는 소양감을 동반한 습진이 주증으로, 환자

의 대부분이 IgE 항체를 생산하기 쉬운 요인이 

존재하여 기관지천식, 알레르기성 비염, 결막염 

등과 동반되는 경향이 있다4-7). 

AD 치료법은 주로 원인과 악화 인자의 제거, 

스킨케어 및 약물 요법 등이 있으며, 다용되는 약

물 요법으로는 염증에 대한 스테로이드 외용제와 

연고, 외용 보습제 그리고 습진에 대한 항히스타

민제와 항알레르기 약 등이 있다8-10).
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서양의학에서 사용하는 모든 질병의 명칭에 대

한 한의학적 해석은 대부분 발현되는 증상과 부

위에 준하여 ‘범주’라는 용어로 기술된다. AD 역

시 瘙痒感, 紅斑, 浮腫, 滲出物, 鱗屑, 痂皮 및 

苔癬化 증상과 안면, 관절 접합부, 전신 등의 발

현 부위에 따라 ‘濕疹’, ‘濕瘡’, ‘奶癬’, ‘浸淫瘡’, 

‘痒風’, ‘胎熱’, ‘血風瘡’, ‘四彎風’, ‘旋耳瘡’ 등의 

범주로 표현11-15)된다. 

이에 대한 임상적 연구로 신16)은 ‘升葛湯’을, 

유17)는 ‘內消和中湯加味方’을 사용하여 한의학적 

치료가 매우 유의성이 있음을 보고한 바가 있으

며, 임18)은 “아토피피부염 환자의 사상체질별 임

상 특징에 관한 연구”를 통하여 체질적 접근에 

따른 치료율 제고를, 윤19)은 “한의학적 임상 분

류 및 치료”를 통하여 한의학적 변증 치료에 대

한 특색을 보고한 바가 있다. 아울러 최근 보다 

유의성 있는 치료 처방20-22), 약물23-25) 및 약침26) 

개발과 더불어 기존 임상 활용 처방의 EBM 구축

을 위한 다양한 실험적 연구가 진행되고 있으며, 

문헌적 연구로 박27)은 “아토피 피부염의 동서의

학적 문헌 고찰”을 통하여 정의, 병인, 병기 및 

치법을 비교 고찰하면서 한의학적 치료의 당위성

을 주장하였다.

본 논문에서는 임상에서 다양한 외치법이 개발

되어 사용되고 있다는 점과 과거 많은 피부 질환

에서 내․외치법이 겸용되었다는 점에서 내․외치 

겸용에 대한 실험적 연구를 진행하였다. 현재 내․
외치 병용에 대한 실험적 보고28-30)는 소수에 불

과한 실정이고, 내복약인 黃土加味方과 외용약인 

紫草複合方에 대한 겸용 효과에 대한 연구는 보

고된 바가 없다. 이에 본 실험에서는 임상에서 활

용되는 내․외치 겸용 치료 효과를 객관적으로 규

명하고자 AD와 유사한 병태를 나타내는 

NC/Nga 병태 모델을 통하여 다양한 면역 관련 

인자들의 변화와 조직학적 변화를 측정하였다.

II. 實  驗

1. 재료

1) 동물

실험동물인 수컷 6주령의 NC/Nga mice는 중

앙실험동물에서 공급 받아 실험 당일까지 고형사

료 (항생제 무첨가, 삼양사료 Co., korea)와 물을 

충분히 공급하고 온도 22 ± 2℃, 습도 55 ± 

15%, 12시간-12시간 (light-dark cycle)의 환경

에서 2주간 적응시킨 후 실험에 사용하였다.

2) 약물

본 실험의 外治에 사용한 紫草複合方 

(Jachobokhabbang, 이하 JBB로 표기함)과 內治

에 사용한 黃土加味方 (Hwangtogamibang, 이

하 HTGMB로 표기함)의 구성 약재 중 청매는 경

남 초록매실농장, 붕어는 청호농산, 주정은 대한

주정판매(주)에서 구입하였고, 기타 나머지 약재

들은 대전대학교 부속한방병원에서 구입한 후 정

선하여 사용하였으며, 그 내용과 분량은 다음과 

같다. (Table 1, Table 2)

韓 藥 名 生 藥 名 用量 (g)

魚腥草 Houttuyniae Herba 8

蛇  莓 Duchesnea Indica 8

紫  草 Lithospermi Radix 8

苦  參
 Sophorae 

Flavescentis Radix
6

蕎  麥
Fagopyrum

esculentum Moench
6

石  膏 Gypsum 6

松  脂 Resina Pini 6

靑  梅 Mume Fructus 6

沙  參 Adenophorae Radix 6

白鮮皮
Dictamni

Radicis Cortex
6

地膚子 Kochiae Fructus 6

Total 

amount
72

Table. 1 The Prescription of JBB (1첩)
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韓 藥 名 生 藥 名 用量 (g)

人  蔘 Ginseng Radix 20

鯽  魚 Carassius auratus 20

黃  土 Loess 10

昆  布 Laminaria japonica 4

紫  草 Lithospermi Radix 4

桔  梗 Platycodi Radix 4

魚腥草 Houttuyniae Herba 4

蛇  莓 Duchesnea hrysantha 4

枳  殼 Aurantii Fructus 2

生  薑
Zingiberis Rhizoma 

Crudus
2

Total 

amount
74

Table. 2 The Prescription of HTGMB (1첩)

3) 시약

본 실험에 사용된 시약 중 collagenase, trypsi

n-EDTA, acetic acid, tris- base, tris-HCl, pa

raformaldehyde, dulbecco's phosphate buffer

ed saline (D-PBS) 등은 Sigma사 (USA) 제품

을 사용하였으며, 우태아혈청 (fetal bovine seru

m, FBS)은 Hyclone사 (USA) 제품을, DMEM은 

Gibco사 (USA) 제품을, Protopic Ointment 0.

1%는 Astellas Pharma Manufacuring사 (USA) 

제품을, Biostir AD는 Biostir사 (Japan) 제품을, 

anti-CD19-FITC, anti-CD3-PE, anti- CD8-F

ITC, anti-CD4-FITC, anti-CD69-FITC, anti-

B220-PE, anti-IgE-FITC, anti -CCR3-PE, an

ti-CD11b-FITC, anti-Gr-1-PE 등은 BD-Phar

mingen사 (USA) 제품을 사용하였으며, 기타 일

반 시약은 특급 시약을 사용하였다.

4) 기기

본 실험에 사용된 기기는 황토약탕기 (알파세

라믹약탕기, Korea), 감압 증류장치 (Rotary eva

porator, Büchi B-480, Switzerland), microwa

ve oven (LG, Korea), freeze dryer (EYELA F

DU-540 Co., Japan), CO2 incubator (Forma s

cientific Co., USA), clean bench (Vision scien

tific, Co., Korea), autoclave (Sanyo Co., Japa

n), water bath (Vision scientific Co., Korea), 

plate shaker (Lab-line Co., USA), vortex mix

er, heating block (Vision scientific Co., Kore

a), spectrophotometer (Shimazue Co., Japan), 

centrifuge (한일, Korea), deep-freezer (Sany

o Co., Japan), ice-maker (Vision scientific C

o., Korea), flow cytometer (Becton Dickinso

n, USA), Applied Biosystems 7500 Fast Real

-Time PCR system (Applied Biosystems, US

A) 등을 사용하였다.

2. 방법

1) 시료 추출

HTGMB 1제 분량에 물 (맥반석 + 삼다수) 8, 

000 ㎖를 가하여 황토 약탕기에서 3시간 추출하

여 얻은 액 중 240 ㎖를 여과하여, 감압 증류장

치로 농축하였다. 농축액을 동결 건조기를 이용

하여 완전 건조한 18.0 g을 냉동 보관 (-80℃) 

하면서 적당한 농도로 희석하여 사용하였다.

JBB는 위와 동일한 방법으로 추출하여 얻은 액

을 120 ㎖씩 파우치로 포장하여 4℃ 냉장보관하

면서, 필요량만큼을 여과하여 사용하였다.

2) Biostir AD 연고를 이용한 피부염 유도

8 주령 NC/Nga 생쥐를 ether로 마취시킨 후 

등 부위 및 목 뒷부분을 제모 후 VEET 제모크림 

100 ㎎을 동일한 부위에 도포하여 등 부위 남은 

잔털을 깨끗이 제거하고 피부의 미세 상처가 치

유되도록 24시간 방치하였다. 4% SDS 용액 150 

㎕를 스프레이 하고 2~3시간 정도 완전히 건조

시킨 후 Biostir AD연고 100 ㎎를 도포하였다. 

피부염 유발은 주 2회씩 4주 동안 총 8회 도포하

였으며, 3주째부터는 약물 구강 투여와 외치 약

물 분무를 함께 시작하였다.
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3) 시료 처리

실험은 4개 그룹으로 나누고 양성대조군은 

0.1% Protopic 연고 100 ㎎를 피부염 유발 부위

에 5주간 매일 도포하였으며, HTGMB과 JBB 처

리군 (이하, J&H로 표기함)은 HTGMB을 7.5 ㎎

/25 g/day의 농도로 경구투여하고, JBB는 약물 : 

맥반석물을 3 : 1 의 비율로 섞어 1일 3회 150 

㎕씩 분무를, 5주간 병행하였다. 정상군과 대조

군은 생리식염수를 위와 동일한 방법으로 시행하

였다. 

4) 관능 평가

약물 처리 후 5주에 아토피성 피부염에서 일반

적으로 사용되는 임상적 육안 평가법으로 관능평

가를 실시하였다. 평가 항목은 홍반 (Erythema), 

가려움과 건조 피부 (Pruritus & Dry skin), 부

종과 혈종 (Edema & Hematoma), 짓무름

(Excoriation), 태선화 (Lichenification)로 5가지

이다. 각각의 항목은 없음 (0), 약함 (1), 중증도 

(2), 심함 (3)으로 채점하여 평가한 점수의 총 합

으로 나타내었다.

5) 피부와 DLN에서 면역세포 분리

실험 종료 후 Biostir AD 연고로 유발된 

NC/Nga 생쥐에서 배부 일정량의 피부 조직을 

잘게 chopping 한 후 collagenase 1 ㎎/㎖ (in 

2% FBS + RPMI 1640)을 넣고 37℃ shaker 

(140 rpm, 20min.) 배양기에서 배양하여 상층액

을 회수하는 방법으로 4회 반복하였다. 이들 세

포들에 ACK 용액 (8.3 g NH4Cl, 1 g KHCO3 

in 1L of demineralized water + 0.1 mM 

EDTA)을 실온에서 5분 동안 처리하여 적혈구를 

용해시키고, 다시 D-PBS로 2회 세척한 후 cell 

strainer를 통과 시킨 세포를 0.04% trypan 

blue로 염색하였다.

DLN 내 총 면역 세포 수 측정은 목과 앞다리 

및 뒷다리 안쪽에서 림프절을 떼어 mesh를 통해 

분리한 다음, 여기에 ACK 용액 (8.3 g NH4Cl, 

1 g KHCO3 in 1L of demineralized water + 

0.1 mM EDTA)을 가한 후 실온에서 5분 동안 

처리하여 적혈구를 용해시키고, 다시 D-PBS로 

2회 세척한 후 cell strainer를 통과 시킨 세포를 

0.04% trypan blue로 염색하였다.

6) 형광 유세포 분석

분리한 세포를 5 × 105 cells/㎖의 농도로 조

정한 후 4℃에서 면역형광염색을 실시하였다. 각

각에 anti-CD19-FITC, anti-CD3-PE, anti-CD

8-FITC, anti- CD4-FITC, anti-CD69-FITC, 

anti-B220-PE, anti-IgE-FITC, anti-CCR3-P

E, anti- CD11b-FITC, anti-Gr-1-PE을 넣고 

30분간 얼음에서 반응시켰다. 반응 후 3회 이상 

인산완충 생리식염수로 수세하고 flow cytometr

y를 이용하여 측정하고 분석하였다.

7) 조직 검사

실험 종료 후에, 왼쪽 귀 끝부분, 배부 목 부분

의 피부를 떼어내어 10% formaldehyde에서 24

시간 고정하였다. 고정이 끝난 조직을 파라핀으

로 포매하였고, 5 ㎛ 부분의 두께로 block을 만

들었다. 이를 염증을 일으키는 epidermis, dermi

s, keratinocytes, neutrophils/eosinophil 그 외 

다른 세포와 부종을 식별하는 hematoxyline/eos

in (H&E) 염색과 비만세포 (mast cells)를 염색

하는 toluidine blue 염색으로 비만세포의 침윤을 

관찰하였다.

Scheme 1. Tissue processing
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Scheme 2. Harris Hematoxylin & Eosin 

staining

Scheme 3. Masson's Trichrome staining

8) 통계처리

다양한 실험으로부터 얻은 결과는 mean ± 

standard error (S.E.)로 기록하였고, 유의성 검

증은 Student's t-test 분석법을 이용하여 결정

하였다.

Ⅲ. 實 驗 成 績

1. NC/Nga 생쥐의 피부염 지수에 미치는 

영향

8주령의 NC/Nga 생쥐를 제모한 후 Biostir 

AD 연고를 도포하여 피부염을 유발시키면서 10

주령부터는 JBB 도포와 HTGMB 구강 투여를 동

시에 실시하였다. 피부염 유발 시점인 8주부터 

실험 종료 시점인 14주까지 2주 간격으로 피부

염의 심화 정도를 관능적 방법에 의하여 측정하

였으며, Fig. 1 은 8주령부터 14주령까지의 대조

군과 J&H 투여군의 피부염 유발 정도와 개선 정

도를 나타내주는 사진으로, 최종 14주령에는 

J&H 투여군은 대조군에 비해서 피부염이 현저하

게 개선되었음을 확인할 수 있다. 피부손상 정도 

지표 (Clinical skin severity score)는 8주에 대

조군과 양성 대조군 그리고 J&H 투여군은 각각 

1.83 ± 0.41, 10주에는 5.83 ± 0.98, 5.80 ± 

1.10, 5.17 ± 0.98, 12주에는 11.40 ± 0.89, 

8.00 ± 0.71, 7.67 ± 1.03 이며, 최종 14주에는 

10.20 ± 1.10, 4.20 ± 1.64, 1.83 ± 0.75로 나

타나 임상적 육안 평가에서 12주부터 대조군에 

비하여 유의성 (**p<0.01) 있는 감소를 나타내었

다 (Fig. 2).
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Fig. 1. Comparison of skin manifestation in 

NC/Nga mice between Control and J&H. 

Atopic dermatitis was induced by Biostir AD 

treatment in the dorsal skin.
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Fig. 2. Effects of J&H on clinical skin featu

res and severity in Biostir AD-induced NC/N

ga mice. Clinical skin index of dermatitis wa

s defined as the sum of the individual scores 

graded as 0 (none), 1 (mild), 2 (moderate) an

d 3 (severe) for each of five signs and symp

toms (itch, erythema/hemorrhage, edema. ex

coriation/erosion and scaling/dryness) ; Sym

ptoms were evaluated by skin dryness, erupt

ion and wound on the three parts of the bod

y; ear, face and back. Statistically significant 

value was calculated by being compared with 

control group by student's t-test (**p<0.01).

2. 조직 변화에 미치는 영향

J&H 투여가 피부 조직에 미치는 영향을 알아

보기 위하여 실험 종료 후 귀와 背部의 피부 일

부를 채취하여 H&E 염색과 toluidine blue 염색

을 실시하였다. H&E 염색을 한 대조군의 귀 조

직은 epidermis와 dermis가 부종으로 현저하게 

확장되었고, 백혈구의 침윤도 관찰된 반면 (Fig. 

3B, upper panel), J&H 투여군은 epidermis와 

dermis의 두께 및 백혈구의 침윤이 상대적으로 

감소하였다 (Fig. 3D, upper panel). 비만세포 

(mast cell)를 염색하는 toluidine blue 염색에서

는 대조군 (Fig. 4B, upper panel)의 dermis 주

변에 비만세포가 많이 침윤된 반면, J&H 투여군

은 상대적으로 대조군에 비하여 비만세포의 침윤

이 감소되었다 (Fig. 4D, upper panel). 피부 조

직에서도 J&H 투여군은 dermis /epidermis의 

두께와 침윤된 백혈구의 수가 대조군에 비하여 

감소하였으며 (Fig. 3D, lower panel), 피부 조

직 내 비만세포의 침윤 역시 감소하였음을 확인

할 수 있었다 (Fig. 4D, lower panel).

Fig. 3. Histologic examination of ear and 

dorsal skin lesion in Biostir AD-induced 
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NC/Nga mice. NC/Nga mice model followed 

by the treatment of J&H (JBB spray & 

HTGMB administration) for 5 weeks. Ear and 

dorsal skin biopsies were stained with 

hematoxylin and eosin (H&E) (A; normal. B; 

control, C; Protopic, D; J&H) for examining 

inflammatory cells. The stained tissues were 

observed by bright microscopy (Nikon, 

Japan, orignal magnification, x100).

Fig. 4. Ear and dorsal skin biopsies were 

stained with toluidine blue in Biostir 

AD-induced NC/Nga mice. NC/Nga mice 

model followed by the treatment of J&H 

(JBB spray & HTGMB administration) for 5 

weeks. Ear and dorsal skin biopsies were 

stained with toluidine blue (A; normal. B; 

control, C; Protopic, D;  J&H) for examining 

mast cells. The stained tissues were 

observed by bright microscopy (Nikon, 

Japan, orignal magnification, x100).

3. 면역 세포군의 변화에 미치는 영향

1) DLN 내 총 면역세포 수에 미치는 영향

정상군은 44.5 ± 4.9 (×105), 대조군은 26.5 

± 2.1 (×105)로 나타나 정상군에 비하여 대조군

에서 유의성 있는 (+p<0.05) 감소를 나타내었

고, Protopic 투여군은 33.5 ± 2.1 (×105), J＆

H 투여군은 38.0 ± 2.8 (×105)로 나타나 대조

군에 비하여 J＆H 투여군에서 유의성 있는 

(*p<0.05) 증가를 나타내었다. 
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Fig. 5. Effect of J&H on total cell number 

of DLN in Biostir AD-induced atopic 

dermatitis model of NC/Nga mice. NC/Nga 

mice model followed by the treatment of 

J&H (JBB spray & HTGMB administration) 

for 5 weeks. At the end of the experiment, 

the mice DLN were removed and total cell 

were measured. The results represent the 

mean ± S.E. Statistically significant value 

was calculated by compared with normal 

group by student's t-test (+p<0.05). 

Statistically significant value was calculated 

by being compared with control group by 

student's t-test (*p<0.05).

2) 배부 피부(Dorsal skin) 내 총 면역세포 수

에 미치는 영향

정상군은 23.0 ± 5.7 (×104/g), 대조군은 

112.0 ± 5.7 (×104/g)으로 나타나, 대조군에서 

정상군에 비하여 유의성 있는 (++p<0.01) 증가를 

나타내었다. 이에 비해 Protopic 투여군은 43.0 ± 
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7.1 (×104/g), J＆H 투여군은 58.5 ± 3.5 

(×104/g)로 나타나 모두 대조군에 비하여 유의성 

있는 (**p<0.01) 감소를 나타내었다 (Fig. 6).
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Fig. 6. Effect of J&H on total cell number 

of dorsal skin in Biostir AD-induced atopic 

dermatitis model of NC/Nga mice. NC/Nga 

mice model followed by the treatment of 

J&H (JBB spray & HTGMB administration) 

for 5 weeks. At the end of the experiment, 

the mice dorsal skin were removed and total 

cell were measured. The results represent 

the mean ± S.E. Statistically significant 

value was calculated by being compared with 

normal group by student's t-test 

(++p<0.01). Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

control group by student's t-test (**p<0.01).

4. DLN 내 면역세포 변화에 미치는 영향

1) CD19+ 세포 비율에 미치는 영향

정상군은 19.6 ± 1.4 (%), 대조군은 29.1 ± 

5.4 (%), protopic 투여군은 21.7 ± 1.4 (%), J

＆H 투여군은 22.2 ± 3.7 (%)로 각각 나타나 대

조군에 비하여 감소를 나타냈다 (Fig. 7).
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Fig. 7. Effect of J&H on CD19+ cell rate 

of DLN in Biostir AD-induced atopic 

dermatitis model of NC/Nga mice. NC/Nga 

mice model followed by the treatment of 

J&H (JBB spray & HTGMB administration) 

for 5 weeks. At the end of the experiment, 

the cells from DLN stained with anti-CD19+ 

and positively stained cells were analyzed 

by flow cytometry. The results represent the 

mean ± S.E.

2) CD3+ 세포 비율에 미치는 영향

CD3+ 세포 비율는 정상군은 78.7 ± 6.6 (%), 

대조군은 67.9 ± 5.6 (%)으로 나타나 대조군에

서 정상군에 비하여 감소하였고, protopic 투여

군은 73.3 ± 1.5 (%), J＆H 투여군은 75.7 ± 

2.2 (%)로 나타나 대조군에 비하여 증가를 나타

냈다 (Fig. 8). 
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Fig. 8. Effect of J&H on CD3+ cell rate of 

DLN in Biostir AD-induced atopic dermatitis 

model of NC/Nga mice. NC/Nga mice model 

followed by the treatment of J&H (JBB spray 

& HTGMB administration) for 5 weeks.  At 

the end of the experiment, the cells from 

DLN stained with anti-CD3+ and positively 

stained cells were analyzed by flow 

cytometry. The results represent the mean 

± S.E.

3) CD8+ 세포 비율에 미치는 영향

CD8+ 세포 비율는 정상군은 19.9 ± 0.2 (%), 

대조군은 10.8 ± 0.5 (%)으로 나타나 대조군에
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서 정상군에 비하여 유의성 있는 (++p<0.01) 감

소를 나타내었고, protopic 투여군은 14.2 ± 1.4 

(%), J＆H 투여군은 18.1 ± 0.1 (%)로 나타나 

대조군에 비하여 유의성 있는 (*p<0.05, 

**p<0.01) 증가를 나타냈다 (Fig. 9).
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Fig. 9. Effect of J&H on CD8+ cell rate of 

DLN in Biostir AD-induced atopic dermatitis 

model of NC/Nga mice. NC/Nga mice model 

followed by the treatment of J&H (JBB 

spray & HTGMB administration) for 5 

weeks. At the end of the experiment, the 

cells from DLN stained with anti-CD8+ and 

positively stained cells were analyzed by 

flow cytometry. The results represent the 

mean ± S.E. Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

normal group by student's t-test 

(++p<0.01). Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

control group by student's t-test (*p<0.05, 

**p<0.01).

4) CD4+ 세포 비율에 미치는 영향

CD4+ 세포 비율는 정상군은 31.4 ± 1.2 (%), 

대조군은 22.7 ± 2.2 (%)로 나타나 대조군에서 

정상군에 비하여 유의성 있는 (+p<0.05) 감소를 

나타내었고, protopic 투여군은 29.9 ± 0.0 (%), 

J＆H 투여군은 29.3 ± 0.7 (%)로 나타나 대조군

에 비하여 유의성 있는 (**p<0.01, *p<0.05) 증

가를 나타냈다 (Fig. 10). 
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Fig. 10. Effect of J&H on CD4+ cell rate 

of DLN in Biostir AD-induced atopic 

dermatitis model of NC/Nga mice. NC/Nga 

mice model followed by the treatment of 

J&H (JBB spray & HTGMB administration) 

for 5 weeks. At the end of the experiment, 

the cells from DLN stained with anti-CD4 

and positively stained cells were analyzed 

by flow cytometry. The results represent the 

mean ± S.E. Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

normal group by student's t-test (+p<0.05). 

Statistically significant value was calculated 

by being compared with control group by 

student's t-test (**p<0.01, *p<0.05).

5) CD4+/CD25+ 세포 비율에 미치는 영향

CD4+/CD25+ 세포 비율는 정상군은 3.9 ± 

0.4 (%), 대조군은 2.3 ± 0.4 (%)으로 나타나 대

조군에서 정상군에 비하여 유의성 있는 

(+p<0.05) 감소를 나타내었고, protopic 투여군

은 3.7 ± 0.5 (%), J＆H 투여군은 2.7 ± 0.1 

(%)로 나타나 대조군에 비하여 protopic 투여군

에서만 유의성 있는 (*p<0.05) 증가를 나타냈다 

(Fig. 11).
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Fig. 11. Effect of J＆H on CD4+/CD25+ 

cell rate of DLN in Biostir AD-induced 

atopic dermatitis model of NC/Nga mice. 

NC/Nga mice model followed by the 

treatment of J&H (JBB spray & HTGMB 

administration) for 5 weeks. At the end of 

the experiment, the cells from DLN stained 

with anti-CD4 and anti-CD25 and positively 

stained cells were analyzed by flow 

cytometry. The results represent the mean 

± S.E. Statistically significant value was 

calculated by being compared with normal 

group by student's t-test (+p<0.05). 

Statistically significant value was calculated 

by being compared with control group by 

student's t-test (*p<0.05).

5. 배부 피부 (Dorsal Skin) 내 면역세포 

변화에 미치는 영향

1) CCR3+ 세포 비율에 미치는 영향

CCR3+ 세포 비율는 정상군이 5.5 ± 0.2 (%), 

대조군은 17.7 ± 2.5 (%)으로 나타나 정상군에 

비하여 유의성 있는 (++p<0.01) 증가를 나타내

었고, Protopic 투여군은 8.9 ± 0.9 (%), J＆H 

투여군은 7.8 ± 2.8 (%)로 나타나 대조군에 비

하여 유의성 있는 (*p<0.05) 감소를 나타내었다 

(Fig. 12). 
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Fig. 12. Effect of J＆H on CCR3+ cell rate 

of dorsal skin in Biostir AD-induced atopic 

dermatitis model of NC/Nga mice. NC/Nga 

mice model followed by the treatment of 

J&H (JBB spray & HTGMB administration) 

for 5 weeks. At the end of the experiment, 

the cells from skin stained with anti-CCR3 

and positively stained cells were analyzed 

by flow cytometry. The results represent the 

mean ± S.E. Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

normal group by student's t-test 

(++p<0.01). Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

control group by student's t-test (*p<0.05).

2) B220+/IgE+ 세포 비율에 미치는 영향

B220+/IgE+ 세포 비율는 정상군이 2.4 ± 

0.3 (%), 대조군은 5.4 ± 0.5 (%)로 나타나 정상

군에 비하여 유의성 있는 (+p<0.05) 증가를 나

타내었고, Protopic 투여군은 3.0 ± 0.9 (%), J

＆H 투여군은 3.4 ± 0.5 (%)로 나타나 대조군에 

비하여 유의성 있는 (*p<0.05) 감소를 나타내었

다 (Fig. 13).
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Fig. 13. Effect of J＆H on B220+/IgE+ cell 

rate of dorsal skin in Biostir AD-induced 

atopic dermatitis model of NC/Nga mice. 

NC/Nga mice model followed by the 

treatment of J&H (JBB spray & HTGMB 

administration) for 5 weeks. At the end of 

the experiment, the cells from skin stained 

with anti-B220 and anti-IgE and positively 

stained cells were analyzed by flow 

cytometry. The results represent the mean 

± S.E. Statistically significant value was 

calculated by being compared with normal 
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group by student's t-test (+p<0.05). 

Statistically significant value was calculated 

by being compared with control group by 

student's t-test (*p<0.05).

3) Gr-1+/CD11b+ 세포 비율에 미치는 영향

Gr-1+/CD11b+ 세포 비율은 정상군이 3.7 ± 

0.4 (%), 대조군은 12.1 ± 0.7 (%)으로 나타나 

정상군에 비하여 유의성 있는 (+++p<0.01) 증

가를 나타내었고, Protopic 투여군은 5.9 ± 2.5 

(%), J＆H 투여군은 4.9 ± 0.1 (%)로 나타나 대

조군에 비하여 유의성 있는 (*p<0.05, 

***p<0.001) 감소를 나타내었다 (Fig. 14).
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Fig. 14. Effect of J＆H on Gr-1+/CD11b+ 

cell rate of dorsal skin in Biostir AD-induced 

atopic dermatitis model of NC/Nga mice. 

NC/Nga mice model followed by the 

treatment of J&H (JBB spray & HTGMB 

administration) for 5 weeks. At the end of 

the experiment, the cells from skin stained 

with anti-Gr-1 and anti-CD11b and 

positively stained cells were analyzed by 

flow cytometry. The results represent the 

mean ± S.E. Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

normal group by student's t-test 

(+++p<0.001). Statistically significant value 

was calculated by being compared with 

control group by student's t-test (*p<0.05, 

***p<0.001).

IV. 考  察

아토피피부염(AD)은 각질층의 이상에 의한 피

부 건조와 피부 배리어 기능 장해라고 하는 피부

의 생리학적 이상을 동반한 다수의 비특이적 자

극과 특이적 알레르겐 관여로 발생 한다31, 32). 

약물 치료는 주로 염증에 대한 스테로이드 외

용제와 연고, 외용 보습제 그리고 습진에 대한 항

히스타민제와 항알레르기약 등이 사용되고 있으

나33-35), 대증 치료에 한정되어 근본적인 치료에

는 한계가 있다.

면역학적으로 AD는 혈중의 IgE와 호산구수가 

매우 증가하며36, 37), helper T cell Ⅰ형 (Th1)

과 helper T cell Ⅱ형 (Th2)의 균형이 Th2 세

포로 크게 기울어져 일어난다. Th1 세포는 

IFN-r, IL-2, TNF-b 등의 사이토카인을 생산하

고 세포성 면역을 유도한 반면, Th2 세포는 

IL-4, IL-5, IL-13 등의 사이토카인을 생산하고 

체액성면역을 유도하는데, 이 중 IL-5는 B세포

의 항체 생산능을 상승시킴과 동시에 호산구의 

분화를 유도한다. 따라서 Th2형 사이토카인의 

상승은 알레르기 질환의 특징인 혈중의 IgE 수치

와 호산구 수치 상승을 유도하게 된다38-40).

한의학에서 AD는 ‘濕疹’, ‘奶癬’, ‘浸淫瘡’, ‘胎

熱’, ‘血風瘡’, ‘四彎風’ 및 ‘旋耳瘡’ 등의 범주에 

속하는데11-15), 이는 瘙痒感, 紅斑, 浮腫, 滲出物, 

鱗屑, 痂皮 등의 발현 증상과 발생 시기 및 부위

에 준한 것이다. 내경을 비롯한 많은 관련 서적에

서 ‘瘡’, ‘癬’, ‘風’, ‘胎’로 표현되며, 특히 ‘胎’라는 

명칭은 유전적인 영향이 있음을 시사하고 있다.

이에 대한 문헌적 연구로 박27)은 “아토피 피부

염의 동·서의학적 문헌 고찰”을 통하여 한의학적 

정의, 병인, 병리, 변증 및 치료법에 대하여 상세

하게 검토 기술하였다. 또한 이41)는 “아토피 피

부염 치료 처방에 대한 방제학적 고찰”을 통하여 

AD 치료에 관련된 논문 42편에 수록된 처방을 

분석 보고하면서 급성기에는 ‘升麻葛根湯’, ‘回春

凉膈散’, ‘導赤散’, ‘荊防敗毒散’, ‘九味羌活湯’, 

‘白虎湯’, ‘桂枝湯’을, 아급성기에는 ‘平胃散’을, 

만성기에는 ‘生津四物湯’, ‘溫淸飮’을 기본방으로 
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활용할 수 있음을 제시하였는데, 이는 급성기에

서는 濕熱이, 아급성기에서는 脾虛濕盛이. 만성

기에서는 陰虛血燥가 주 병기임을 간접적으로 

반영해주고 있다.

임상적 연구로 신16)은 ‘升葛湯’을 투여하여 투

약 후 피부 상태, 아토피 지수 및 혈액 변화를, 

유17)는 ‘內消和中湯加味方’을 투여하여 말초 혈

액내 호산구수와 혈청 총 IgE 변화를 통하여 한

의학적 치료가 매우 유의성 있음을 보고한 바가 

있으며, 이 밖에도 소수의 환자를 대상으로 한 다

양한 임상례에 대한 보고가 있다.

실험적 연구로는 보다 유의성 있는 치료 처방, 

약물 개발과 임상 활용 처방의 EBM 구축을 위한 

다양한 실험20-26)이 진행되어 객관적 효능이 검

증된 바가 있다. 대부분 면역세포와 사이토카인 

및 케모카인 등 면역 조절에 관련된 인자들과 임

상 지수 및 조직 검사를 통한 피부 병변 변화에 

대한 연구 결과가 주를 이루고 있다.

본 실험과 유사한 내․외치 병용 연구로 민28)과 

김29)은 각각 ‘消風散加減方’, ‘當歸飮子加減方’과 

外治方 병용이 NC/Nga 아토피 동물 병태에 미

치는 영향을 보고한 바가 있다. 이 밖에 김30)은 

加味生料四物湯과 止痒膏에 대한 항아토피 효능

을 실험적으로 규명한 바가 있으나, 아직 내․외치 

병용 효과에 관한 연구는 소수에 불과한 실정이

고, 내복약인 黃土加味方과 외용약인 紫草複合

方의 겸용 효과에 대한 연구는 보고된 바가 없

다.

내복약 구성 약물인 黃土는 점토성 광물의 복

합 풍화체로 미네랄, 희토류, 희토성 금속류 등의 

생리활성 물질이 포함되어 있으며, 항산화능이 

보고된 바가 있다42). 

鯽魚는 脾․胃․大腸에 入하여 健脾利濕, 溫中下

氣, 利水消腫 효능이 있으며, 諸瘡不久者에 활용

된다는 기록이 있다. 관련된 연구로 윤43)은 붕어

가 항산화 효능이 있으며, 세포사를 억제할 뿐만 

아니라 세포 보호 효과가 있음을 보고한 바가 있

다. 昆布는 肝․胃․腎經에 入하여 軟堅散結, 消痰, 

利水 효능으로 廮瘤, 痰飮水腫 등을 治하며44), 

관련 연구로 강45)은 “항염증 활성”을, 김46)은 

“항산화 활성”을 보고한 바가 있다. 紫草는 心․肝
經에 入하여 凉血活血, 解毒透疹 효능으로 血熱

毒盛, 痲疹不透, 瘡瘍, 濕疹 등을 治하고44), 관련 

연구로 김 등47)은 아토피 동물모델에서 소양증, 

IgE 및 표피 세라마이드 함량에 미치는 영향을, 

강48)은 피부염을 포함한 염증에 미치는 항염 작

용 및 TNF-alpha, iNOS 생성 억제 효과를 보고

한 바가 있다. 人蔘은 脾․肺․心經에 入하여 大補

元氣, 固脫生津, 安神의 효능으로 일절 氣血津液 

부족을 治하며44), 관련 연구로 항산화 효능이 보

고49)된 바가 있다. 魚腥草는 肺經에 入하여 淸熱

解毒, 消腫排膿, 利尿通淋 효능으로 肺癰, 癰腫

瘡瘍, 痰熱喘咳 등을 治하며44), 관련 연구로 노
50)는 항알러지 효능을, 장51)은 항산화 효능을 보

고한 바가 있다. 蛇莓는 민간에서 通經, 解熱, 消

炎, 解毒, 抗腫瘤, 止血 효능으로 咽喉頭炎, 濕

疹, 咳嗽, 百日咳, 氣管支炎, 디프테리아, 子宮出

血, 癌 등에 사용되고 있으며52), 관련 연구로 임 

등53)은 蛇莓가 Ovalbumin 감작으로 유발된 천식 

생쥐 모델에서 기관지염증 억제에 미치는 영향을 

보고한 바가 있다. 桔梗은 肺經에 入하여 宣肺利

咽, 祛痰排膿 효능으로 咳嗽痰多, 咽痛, 肺癰, 瘡

瘍膿盛不潰 등을 治하며44), 관련 연구로 배54)는 

알레르기 저감화에 미치는 영향을 보고한 바가 

있다. 枳殼은 肺․脾․大腸經에 入하여 破氣, 行痰, 

消積 효능으로 胸膈痰滯, 食積, 下利後重을 治하

며44), 生薑은 肺․脾․胃經에 入하여 解表散寒, 溫

中止嘔, 化痰止咳 효능으로 外感風寒, 胃寒嘔吐, 

喘咳 등을 治한다44).

전체적으로 내복약인 黃土加味方은 肺主皮毛

와 脾主濕의 한의학적 이론에 준하여 健脾, 淸

肺, 淸熱, 解毒 및 透疹 효능으로 다양한 피부 질

환에 응용될 수 있을 것으로 사료된다. 아울러 외

치법에 사용되는 紫草複合方 역시 구성 약물 대

부분이 黃土加味方 약물로 이루어져 있고, 白鮮

皮, 地膚子, 苦蔘, 石膏 등은 이미 한의학에서 피

부 질환 외치 약물로 알려져 있으며55, 56), 이에 

관련된 다양한 실험 결과 역시 보고된 바가 있어 

이들 내․외치 병용은 상승적 효능을 발휘할 것으

로 기대된다.
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AD는 아토피성 소인이라는 유전적인 요인과 

환경적인 요인이 관여하는 多因子 질환으로 복잡

하고 다양한 병태 발생 기전 해석과 치료법의 확

립이 요구된다. 본 실험에 사용된 NC/Nga 생쥐 

모델은 인간의 아토피 피부염과 유사한 병태모델

로 Th2형 사이토카인의 분비를 항진시키는 것으

로 알려져 있다57-59).

AD의 주요 항원으로는 집먼지진드기 (house 

dust mite, 이하 HDM), 식물, 진균, 세균 등이 

알려져 있으며, 그 중에서도 HDM가 가장 널리 

알려져 있다60, 61). Yoshida 등62)은 AD 환자에

서 혈청 IgE 농도가 높고, HDM 특이적 IgE 발현

율이 높은 것을 확인하면서, 면역 형광염색을 통

해 비만세포 표면에 HDM이 결합하여 세포의 탈

과립을 유도하는 것으로 보고하였다.

본 연구에서는 NC/Nga 생쥐에 HDM이 함유된 

Biostir AD 연고를 도포함으로써 인간의 병증과 

유사한 AD 병태를 유발하여, JBB 도포와 

HTGMB의 구강 투여를 동시에 실시하여 치료 

효과의 극대화를 유도하였다.

AD의 중요한 증상중의 하나는 가려움이다. 가

려움에 의한 긁기 행동이 피부 병태의 악화를 초

래함에 따라 가려움을 억제하는 약물은 유용한 

치료제가 될 수 있을 것으로 생각되어 왔다.

본 실험에서 NC/Nga 생쥐의 등 부분을 제모하

고, Biostir AD 연고를 도포하여 긁기 행위에 의

한 피부의 병변에 변화를 육안으로 확인하였다. 

Biostir AD 연고만 도포한 대조군에서는 각화 현

상이 진행되어 피부 염증이 발현된 반면, 양성대

조군인 protopic 투여군과 J&H 투여군은 대조군

에 비하여 긁는 행동이 상대적으로 감소함과 동

시에 각화 현상으로 인한 피부염이 현저히 줄어

들었다. 이러한 변화는 SCORAD 法63)을 사용한 

피부 임상 지수에 반영되었는데, 12주째부터 대

조군에 비하여 J&H 투여군에서 유의성 있는 임

상 증상 개선 효과를 나타내었다. 이 같은 임상지

수 결과는 치료 기전을 떠나 본 치료법이 아토피 

피부염에 유의성이 있음을 나타내주고 있다 (Fig 

1, 2).   

AD 환자의 피부에는 림프구를 비롯하여 비만

세포, 호산구와 같은 면역세포들이 다수 침윤되

어 있으며, epidermis와 dermis가 비후해지고 

소양감으로 인한 긁는 행동에 의해 출혈 등 조직

의 손상이 나타남으로써 면역세포 변화와 조직 

변성은 AD를 평가하는 중요한 지표가 된다64-66). 

본 연구에서 도포 부위의 피부와 귀 조직을 

hematoxylin and eosin (H&E)과 toluidine 

blue로 염색하여 조직학적 변화를 관찰하였는데, 

H&E 염색에서 대조군은 피부와 귀 조직에 면역

세포들의 침윤과 더불어 epidermis와 dermis 부

분의 부종이 발생한 반면 (Fig. 3B), J&H 투여군

에서는 이들의 병리적인 소견이 상대적으로 감소

한 것으로 나타났다 (Fig. 3D). 또한 M.T 염색에

서도 대조군 (Fig. 4B)에서 증가하였던 비만세포

의 수가 J&H 투여군에서는 상대적으로 감소한 

것을 볼 수 있어 (Fig. 4D), J&H 투여에 의해 면

역 조절작용이 일어나 아토피성 피부염의 국소에 

면역세포들의 침윤을 억제하였음을 확인할 수 있

었다 (Fig. 3, 4).  

DLN 총세포수 측정에서는 대조군에서 면역세

포수의 감소가 뚜렷하게 나타난 반면 J&H 투여

군에서는 정상군에 가까운 면역세포수의 증가를 

나타내었다. Dorsal skin 내 총 세포수에서는 

DLN 총세포수 결과와 상반적으로 대조군에서 

증가한 반면, J&H 투여군에서는 유의성 있게 감

소하는 것으로 나타났다 (Fig. 5, 6). 이 같은 결

과는 면역조절 작용에 대한 본 시료의 효능을 간

접적으로 시사해 주고 있어, 관련 면역세포에 대

한 실험을 통해서 입증하고자 하였다.

AD 유발을 통해서 DLN 내의 세포 수 조절에 

어떤 면역세포가 관여하는지를 확인하기 위하여 

먼저 FACS 분석을 통해 B 세포의 특이적 표면 

단백질인 CD1967, 68) 항체를 사용하여 DLN에 존

재하는 B 세포 수를 측정한 결과 대조군에 비하

여 J&H 투여군에서 감소하는 것으로 나타났다 

(Fig. 7).

T 세포에는 IL2, IFN-r, TNF-b 등을 생산하

는 Th1과 IL-4, 5, 6, 10 등을 생산하는 Th2가 

존재하는데, 서로가 길항하여 밸런스를 맞추어 

감으로써 면역조절이 이루어지고 있다69, 70). 알
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레르겐에 반응하는 T세포는 일반적으로 Th2 타

입이며, IL-4나 IL-13을 생산해서 B세포로부터 

IgE 생산을 유도하고, IL-5를 생산하여 호산구의 

분화 증식 또는 활성화에 의해 만성형의 알레르

기 반응이 이루어진다71, 72). 실제로 AD의 염증 

국소에 Th2 세포가 증가하는 것으로 보고되고 

있다. Th2 타입은 NKT 세포, 비만세포, 호염기

구 등으로부터 생산되어 IL-4에 의해 유도되는 

것으로 보고되고 있다. 아울러 아토피 피부염에

서는 림프절과 비장 등에서 CD4+ T세포와 

CD8+ T세포의 비율이 감소하는 것으로 알려져 

있다73-76). Tsukuba 등77)에 의하면 림프절 등의 

세포를 분리하여 FACS 분석한 결과 정상군에 

비하여 CD4+/CD8+ T세포의 비율이 감소하는 

것으로 보고하고 있다. 본 실험 결과에서도 DLN

에서 CD4+ 세포와 CD8+ 세포가 대조군에서 

정상군에 비하여 감소하였으며, J&H 투여군에서

는 유의성 있는 증가를 나타내었다 (Fig. 8-10). 

또한 면역조절 T 세포인 CD4+/CD25+ 세포수 

측정에서 대조군에 비해 J&H 투여군에서 증가하

는 것으로 나타났다 (Fig. 11). 결과적으로 J&H 

투여가 T세포 수 감소와 활성을 억제하는 등의 

면역조절 작용을 통하여 아토피의 증상을 완화시

키는 것으로 생각되어진다.

호산구는 골수에서 생산되어 많은 조직과 골수

에 존재한다. 염증 국소에 집적하는 기능이 있고, 

우리 몸의 integrin family의 VLA-4가 선택적으

로 호산구 침윤에 관여하는 것으로 보고되고 있

다. 호산구에 활성화에 있어서 IL-5 뿐만 아니라 

IL-3, IL-8, GM-CSF 등이 중요하게 작용하는

데, 이러한 사이토카인은 호산구 자체에서도 생

산되어진다78-80). 따라서 호산구의 증가는 AD의 

악화와 깊은 관련이 있으며, 호산구 증가 억제는 

AD 치료에 중요한 목표가 될 수 있다. 본 연구에

서는 피부 부위의 세포를 분리하여 FACS로 분

석한 결과, 호산구와 관련한 CCR3+ 세포수가 

대조군에서 유의성 있게 증가하였으나, J&H 투

여군에서는 유의성 있는 감소 효과를 나타냈다 

(Fig. 12).

IgE는 주로 소화관 기도 증의 점막림프절의 

IgE 생산세포에서 생산되며, 혈중 반감기는 2-3

일로 비교적 짧다. IgE는 고전적 경로에 의한 보

체 활성화 능력이 없고 태반 통과성도 없으며 Fc 

부분에 의해 특정 세포와 결합한다. 비만세포나 

호염기구에는 친화성이 높은 IgE 수용체 (FcεR

Ⅰ)가 있으며 림프구, 단구, 호산구, 혈소판에는 

저친화성 IgE 수용체 (FcεRⅡ)가 있다. 저친화성 

IgE 수용체의 역할은 지금까지 확실히 밝혀져 있

지 않으나 IgE를 통해서 특이항원을 도와 T세포

에의 항원제시에 의해 항체 생산을 증강하는 기

능을 갖고 있는 것으로 밝혀졌다81-83). IgE를 생

산하는 B세포는 현재 아토피 질환에서의 역할은 

정확히 밝혀져 있지 않으나, B세포의 활성화, 세

포사 등에 관한 많은 분자에 관해서는 그 기능이 

밝혀지고 있다. B세포의 IgE 생산 유도에는 Th2 

세포가 생산하는 IL-4와 IL-13 등의 사이토카인

이 있다84, 85). 본 연구에서 피부 부위의 

B220+/IgE+ 세포수는 정상군에 비하여 대조군

에서 증가하였으며, J&H 투여군에서는 대조군에 

비하여 유의성 있는 감소를 나타내었다 (Fig. 

13).

호염기구는 혈액 중에 존재하며 알레르기성 염

증의 진전과 함께 염증 부위에 유입된다. 호염기

구는 탈과립을 통해 히스타민 등 과립에 저장되

어 있는 알레르기 인자들을 유리시켜 프로스타그

란딘 등의 지질 인자의 신규 합성과 TNF-a, 

IL-4, IL-5, IL-13 등의 사이토카인의 생성 및 

방출 등에 관여하여 피부의 염증을 악화시키는 

요인으로 작용 한다86-88). 본 연구에서 과립구를 

나타내는 Gr-1+/CD11b+ 세포의 비율이 대조

군에 비하여 J&H 투여군에서 유의성 있는 감소

를 나타냄으로써 J&H 투여가 과립구의 염증 국

소 유입과 관련 사이토카인의 생성을 억제에 유

의적임을 알 수 있었다 (Fig. 14).

Ⅴ. 結  論

紫草複合方(JBB)과 黃土加味方(HTGMB)의 

내․외치 겸용 치료 효과를 객관적으로 규명하고

자, AD와 유사 병태를 나타내는 NC/Nga 병태 
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모델에서 다양한 면역 관련 인자들의 변화와 조

직학적 변화를 측정하여 다음과 같은 결론을 얻

었다.

1. JBB 도포와 HTGMB 투여군은 대조군에 비

하여 아토피 피부염 임상지수를 유의성 있

게 감소시켰다.

2. JBB 도포와 HTGMB 투여군은 대조군에 비

하여 DLN 내의 면역 세포수를 유의성 있

게 증가시켰다. 

3. JBB 도포와 HTGMB 투여군은 배부 피부

(Dorsal skin) 내의 면역 세포수를 대조군

에 비하여 유의성 있게 감소시켰다. 

4. JBB 도포와 HTGMB 투여군은 대조군에 비

하여 H&E와 toluidine blue 염색에서 피부 

조직으로 침윤되는 림프구와 비만세포들의 

침윤을 억제하였다.

5. JBB 도포와 HTGMB 투여군은 대조군에 비

하여 DLN 내의 CD19+ 세포 수는 감소시

킨 반면, CD3+세포 수는 증가시켰다.

6. JBB 도포와 HTGMB 투여군은 대조군에 비

하여 DLN 내의 CD4+/ CD25+ 세포수를 

증가시켰으며, CD8+, CD4+ 세포 수는 유

의성 있게 증가시켰다. 

7. JBB 도포와 HTGMB 투여군은 대조군에 비

하여  배부 피부(Dorsal skin) 내의 

CCR3+, B220+/IgE+ 그리고 

Gr-1+/CD11b+ 세포수를 유의성 있게 감

소시켰다.

이상의 결과들을 보아 JBB 도포와 HTGM 투

여군은 유의성 있는 면역조절 작용을 통하여 항

알러지 작용을 나타냄으로써, 아토피피부염에 지

속적인 응용이 가능할 것으로 보인다.
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