
서 론

소 결핵병은 원인균인 Mycobacterium bovis에 의해

발병하며, M. bovis는 세포내 기생하는 세균으로 소에

서 만성소모성 질환을 일으키지만, 대부분 임상증상을

나타내지 않는다. 또한 소 결핵병은 대표적인 인수공

통 전염병으로서 우리나라에서는 법정 제2종 가축전

염병으로분류되어관리되고있는질병이다(추등, 2009;

강 등, 1996; 조 등, 2009; 고 등, 2007; 변 등, 2007). 

Mycobacterum속의 M. bovis는 넓은 숙주범위를 가

지고 있어 대부분 소에서 소로 감염 되지만, 사람(특히

어린이), 돼지, 염소, 양, 고양이등 포유동물과 원숭이,

영양, 사슴 등 야생동물에서 분리된바 있다(추 등,

2009; 김용환, 2002; Timony 등, 1988).

사람에게 감염은 주로 감염된 개체의 고기나 우유를

생으로 섭취하여 감염되어 폐와 내장에 결핵병변을 형

성하며, 만성으로 진행되다 사망하는 것으로 알려져

있는데, 몇몇 조사에 의하면 선진국에서 M. bovis에 의

한 사람 감염률은 0.3∼1.5%로 추정하고 있다(조 등,

2009; 고 등, 2007; 국 등, 1998).

병원균인 M. bovis는 약 1.0-0.4×0.2~0.5µm의

Gram양성, 항산성 염색 양성인 간균이며, 아포, 협막,

편모를 가지고 있지 않다(김용환, 2002; 수의전염병학

교수협의회, 1997). M. bovis는 미 호기성이며, 발육적

온은 37~38°C이며, 발육이 약하여 배양에 장시간이

소요되므로 4~5주가 지나야 배지상에서 집락을 볼
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On the basis of the 2009 business plan, 20,394 Korean native cattle and beef cattle were carried examination
of bovine tuberculosis by using ELISA technique from March to December. As a result, 66 cattle tested
positive for tuberculosis and showed 0.32% positive ratio. Intradermal tuberculin test about 66 cases of
ELISA positive cattle was carried out, and all of 66 cattle were confirmed as negative. However,  when 7
PPD-positive cattle derived from slaughterhouse were tested by 20k ELISA kit and MS ELISA kit, 3 (2
suspect) cattle and 5 cattle showed positive results, respectively. As compared to the results of PPD test, the
concordance rates were 43% (71% included suspect) with  20k ELISA kit and 71% with MS ELISA kit.  

Key words : Tuberculosis, PPD, ELISA

Abstract

한국가축위생학회지 제33권 제4호 (2010)
Korean J Vet Serv 33(4) : 335~340 (2010) 



이종진·김덕순·이종화·이청산

수 있다(김, 2002; 수의전염병학교수협의회, 1997).

결핵균은 저항성이 높아서 대부분의 소독제나 주위

환경에 강하다. 객담중의 결핵균은 직사광선 하에서도

20∼30시간 생존이 가능하며, 그늘에서는 수주간-수개

월간 견딘다. 소독제에서는 5%크레졸액 중에서 24시

간을 견딘다. 또한 비눗물, 연성세제 등은 별효과가 없

다. 그러나 열에 비교적 약하며, 60°C에서 20∼30분,

70°C에서는 5분내 사멸한다(김, 2002; 수의전염병학교

수협의회, 1997).

농림부 보도 자료에 의한 우리나라의 결핵병 발생은

2006년 115~656두, 2007년 174~839두, 2008년

163~1,194두, 2009년 265~1,566두로 과거에 비해 매

년증가 추세에 있는데(조 등, 2009: 고 등, 2007), 이는

2005년 가축방역지원본부의 검사보조원 제도 신설에

따른 축산물검사의 확대시행과 2008년부터 도축검사

Feedback system 도입에 따른 도축우에 대한 우결핵

검출율 증가와 과거 젖소에서만 시행하던 우결핵 검진

을 2009년 이후 한(육)우로의 확대 시행이 우결핵의

발생증가에 큰 역할을 했을 것으로 추정된다(변 등,

2007).

현재 우결핵의 진단방법으로는 임상증상이 나타난

소와 도축검사 시 결핵 결절 등 부검소견이 발견된 소

에 대하여 균분리, 조직검사, PCR등을 종합하여 진단

하고 있으며, 도축전 검사법으로는 튜버큐린 피내반응

을 이용한 PPD법을 가장 널리 사용하고 있다.

우리나라의 우결핵병 진단의 기원은 1890년 독일의

Robert Koch에 의해 개발된 Old tuberculin (OT)을

1953년에 처음 사용하였다. 이후 1960년부터 1969년

까지는 1892년에 유럽에서 개발된 heat concentrated

synthetic medium (HCSM) tuberculin을 생산 사용하였

고 1970년부터는 HCSM tuberculin과 purified protein

deri-vative (PPD) tuberculin을 병행하여 우결핵 진단에

사용하였다(조 등, 2009; 김, 2002; Monaghan 등,

1994). 그리고 1995년부터 PPD tuberculin 피내반응법

하나만을 사용하고 있다. 주사 부위는 1908년 프랑스

에서 창안된 미근부 추벽부 피내접종으로 계속 시행하

고 있다. 이러한 피내반응법의 문제점은 개체별로 주

사를 하기 위해 많은 인력이 요구되고 검진시간 또한

2~3일 이상 소요되며, 비정형 우결핵균에 의한 위양

성 등이 있어, 최근에는 혈청검사나 유전자검사 등의

새로운 차원의 진단방법의 개선에 관한 연구가 수행되

고 있다(김, 2002).

특히 현재 우리나라의 우결핵 검진법은 “결핵병 및

브루셀라병 방역실시요령”에 의거 PPD검사법만 공인

되어 있으며, 가축방역사업계획 및 실시요령에 따라

2008년까지는 젖소에서만 년 1회 이상 정기적인 PPD

접종법에 의한 검사를 시행 하였고, 한(육)우에 대해서

는 종축을 사육하거나 검정업무를 담당하는 기관 또는

단체에서 의뢰한 소에 한해서 검사를 실시하였다. 그

결과 도내 젖소에 대한 우결핵 발생율은 농가대비

2007년 2.83%, 2008년 1.3%, 2009년 1%로 점점 감소

하는 효과를 가져왔다. 그러나 한(육)우에 대한 우결핵

발생두수는 2005년 0건에서 2006년 3건 3두, 2007년 2

건 9두, 2008년 5건 43두 2009년 3건 17두로 꾸준히

발생하고 있는 추세이다. 또한 검출된 양성소는 2008

년 1농가를 제외하고 전 두수 도축장에서 병소가 검출

되어 추적 검색한 것으로서, 한(육)우도 젖소와 같이 1

세 이상 전 두수 검진 시행 시 양성률이 높아질 가능성

이 있을 것으로 예상되어 진다.  

그러나 고도의 기술(피내접종)이 필요한 PPD접종법

을 실행하기 위해서는 안전사고를 예방하기 위한 확실

한 보정법이 필요하며, 2~3일의 시간이 소요되는 단

점 때문에 PPD법으로 한(육)우 전체를 시행하기에는

많은 시간과 인력이 소요될 것이다. 이런 단점을 보완

하기 위하여 2009년부터 한(육)우 일부에 대하여

ELISA검사법을 이용한 우결핵 검진을 시범적 시행하

고 있다. 

그래서 본 연구에서는 2009년 가축방역사업계획 및

실시요령에 의거 소 브루셀라병 검사를 위해 채혈한

한(육)우중 1세 이상의 번식농가의 암소에 대해 소결

핵병 검색을 ELISA법으로 1차 검사를 실시한 후 양성

우 또는 의양성우에 대하여 기존의 검사법인 PPD접종

법으로 확인검사를 실시하여 두검사법에 대한 결과를

비교하였다. 또한 국내에서 납품하는 두 회사 제품을

비교검사 하여 향후 PPD법을 대처 할 수 있는 실용적

검사방법 및 제품을 선정하고자 하였다.

재료 및 방법

공시재료

시료는 2009년 3월부터 2009년 12월까지 10개월간

충북축산위생연구소 관내 브루셀라병 검사를 위해 채

혈한 거래 한우의 혈청을 이용하여 ELISA 검사를 시

행하였으며, 검사시료는 2009년 사업계획에 따라 약
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20,394건의 시료를 활용하였고, ELISA 검사결과, 양성

또는 의양성소에 대해서는 이동제한 조치 후 PPD 확

인검사를 실시하였다. 이 모든 조치는 “결핵병 및 브루

셀라병 방역실시요령(농식품부고시)”에 의거하였다.

ELISA kit 

우결핵 검사에 활용한 ELISA kit는 (주)중앙백신연

구소에서 생산하는 Pro-Check MB AB ELISA kit(이

하 20K ELISA kit)와 (주)바이오노트에서 생산하는

BTB Ab ELISA 2.0 (이하 MS ELISA kit)을 활용하였는

데, 20K ELISA kit는 20kDa 천연항원을 활용하여 민

감성 94%, 특이성 97%을 나타내고, MS ELISA kit는

MPB70/SahH 재조합항원을 활용하여 민감성 83%, 특

이성 95%를 나타낸다고 알려져 있다.

ELISA kit활용은 제조사별로 BTB Ab ELISA kit를

상반기에 20k ELISA kit를하반기에각 10,250건, 10,144

건의 시료 검사에 활용하였다. 또한 우결핵 ELISA kit

와 비교하기 위해 사용된 공인된 검사법인 소 브루셀

라병 ELISA kit는 (주)바이오노트에서 생산한 B.

Brucella Ab ELISA 2.0을 사용하였다.

PPD 피내 반응 검사

PPD (purified protein derivatives) tuberculin test는 결

핵병 및 브루셀라병 방역실시요령에 의거 미근부 추벽

의 피내에 진단액(중앙백신, PPD-T) 0.1ml 접종하고

48~72시간 후에 접종부위 피부두께를 측정하여 종장

차가 5mm이상이면 양성, 3~5mm는 의양성, 3mm미

만은 음성으로 판정하였다. 

결 과

소 결핵 ELISA 검사와 PPD 검사 결과 비교

2009년 가축방역사업계획 및 실시요령에 의해 처음

시행 된 한육우의 ELISA법을 활용한 우결핵 검사를

위하여 충청북도축산위생연구소에서는 2009년 3월부

터 2009년 12월까지 10개월간 도축 및 거래시 필요한

소 브루셀라병 증명서 발급을 위해 채취한 혈액을 이

용하여, 번식우(암소)를 중심으로 소 결핵검사를 시행

하였다. 

Table 1과 같이 20,394건의 한(육)우의 혈청에 대한

ELISA 검사 결과 66건의 양성이 발생하여 검사두수

대비 0.32%의 양성률을 보였으며, 66건의 양성 개체에

대해 PPD 확인접종을 실시한 결과 전 두수 음성 판정

으로 0%의 양성률을 보여, ELISA 결과와 PPD 결과에

대한 동일성을 확인할 수 없었다. 또한 Table 2와 같이

2종의 ELISA kit 각 10,250건, 10,144건을 검사하였으

나 PPD 양성 발생이 없어, 두 제품 모두 호환성에 대하

여 단정 지을 수가 없었다.

소 브루셀라병의 Rose-Bengal (Tube) test와 ELISA
test 결과 비교

소 결핵검사는 “결핵병 및 브루셀라병 방역실시요

령”에 의거 현재 활용하고 있는 방법은 PPD접종법이
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이종진·김덕순·이종화·이청산

며, 실험단계인 ELISA법은 공인된 검사방법이 아니다.

그렇지만 소 브루셀라병은 소 결핵병과 달리 현재 주

로사용하고 있는 Rose-Bengal법 및 Tube진단법외에

ELISA법 또한 공인된 검사방법이다. 

이와 같이 비 공인된 소 결핵병의 ELISA법과 관련,

현재 공인된 소 브루셀라병 ELISA법에 대한 비교검증

을 위하여 Rose-Bengal법(Tube진단법)과 동일 혈청으

로 검사 비교하였다. Table 3과 같이 검사는 검사의뢰

된 임의 혈청 727건에 대하여 Rose-Bengal법(Tube진

단법)과 ELISA법을 비교실험 하였는데, 각 양성율

12%, 11%로 거의 유사한 결과를 얻었다.

실험결과와 같이 소 혈청을 이용한 검사방법으로 소

브루셀라병은 R-B (Tube) test, ELISA test 결과 각 84

건, 83건 양성을 보여, 두 검사 간 98.8%의 동일 결과

를 보여 만족할 만한 수준의 호환성을 나타내 공인된

검사법으로 인정되기에 충분한 결과를 나타냈다. 반면,

우 결핵병은 ELISA법에 의해 양성으로 판정된 66건에

대해 PPD 검사결과 양성률 0%로 공인된 검사법으로

활용하기엔개선해야할과제가많음을알수있었다.

PPD tuberculin 양성소에 대한 ELISA test 결과 비교

2009년 12월 도축장에서 도축검사 중 결핵양성 의

심소 1두에 대하여 병변 결절, 임파절, 농 등을 실험실

로 옮겨와 PCR등 병성감정을 실시한 결과 양성소로

확인되었으며(Fig. 3), 양성소의 동거우 27두에 대하여

PPD 접종법으로 확인검사를 하였는데 7두가 양성소

(5mm이상 종창)로 최종 판정되었다(Fig. 4).

또한 동일한 동거우 27두의 혈청에 대하여 ELISA검

사를 실시한 결과, 제조회사별로 24K ELISA kit는 5두

양성, 3두 의양성, 19두 음성으로 판정되었고, MS

ELISA kit는 7두 양성, 2두 의양성, 18두 음성으로 판

정되어(Table 4), 각 26%, 19%의 양성률을 나타냈다.

그러나 Table 5와 같이 PPD 양성개체와 ELISA 양성개

체는 100%동일하지 않았는데, 20K ELISA kit는 7두중

3두(43%), 의양성 포함 5두(71%)의 동일성을 보였고,

MS kit는 5두(71%)에서 양성을 나타냈다(Table 5). 그

러나 두 제조사 제품 모두 27두 중 2두(7%)에서 비 특

이반응에 의한 양성을 보였다.

2009년 3월부터 12월까지 ELISA 양성개체에 대한

PPD 양성율이 0%로 나타나 비교조차 불가능한 결과
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Table 4. Result of PPD test and serum ELISA test of cattle in the farm

Method
No. of Result (%)

tested Pos. Sus. Neg.

PPD 27 7 (26%) - 20
20K ELISA kit 27 5 (19%) 3 19
MS ELISA kit 27 7 (26%) 2 18

Table 5. Result of serum ELISA in cattle diagnosed PPD positive

ELISA
No. of Result (%)

PPD Pos. Pos. Sus. Neg.

20K kit 7 3 (43) 2 2
MS kit 7 5 (71) - 2

Fig. 3. Detection of bovine tuberculosis in PCR. M: 100bp DNA
ladder, Lane 1: lung nodule, 2: pus, 3-4: lymph node, 5:
positive control (IS 1081: 135bp).

Table 3. Result of serum ELISA and R-B test (tube test) in the
bovine brucellosis

Method No. of tested Positive (%) Sus. Neg.

R-B 727 87 120 520
(Tube) 207 84 (12%) 8 115
ELISA 727 83 (11%) - 644

Table 1. Result of PPD test from cattle diagnosed ELISA posi-
tive serum

No. of ELISA (%) PPD (%)

tested Positive Negative Positive Negative

20,394
66 20,328

(0.32) (99.68)
0 0

Table 2. Result of serum ELISA by products in the bovine tuber-
culosis

Products
No. of

Positive Negative
tested

20k ELISA kit 10,250 0 10,250
MS ELISA 10,144 0 10,144
Total 20,394 0 20,394



ELISA를 이용한 우결핵검사 결과에 대한 PPD 접종법 결과 분석 비교

를 보인 반면, PPD 접종법에서 양성 판정된 개체를

ELISA법으로 반대 비교 검사한 결과 두 제조사 제품

모두 양성률(의양성 포함)이 약 71%를 나타낸 것은 두

검사 방법 간 상관관계가 어느 정도 높다는 것을 알 수

있었다. 

PPD 접종법과 ELISA법의 상호 결과가 비교 실험한

브루셀라병의 ELISA법과 같이 검사결과에 대하여 다

른 공인검사 방법과 인정할 만한 수준의 동일결과가

가능할 때까지, 결핵병 ELISA 진단법에 대하여 지속

적인 연구가 이루어진다면, 시간적, 인적 단점을 갖고

있는 현재 PPD 검사법을 대체할 수 있는 검사법으로

충분히 활용 가능할 것으로 판단된다.

고 찰

ELISA 검사법의 원리는 항원항체반응정도를 효소

표지된 2차 항체에 의한 효소기질반응을 측정하여 항

체 양을 조사하는 것이다(추 등, 2009; 정 등, 2007).

ELISA 검사법은 그동안의 PPD검사법의 가장 큰 단점

이었던 접종 및 판정을 위해 48~72시간 간격을 두고

최소 2회 보정을 필요했던 것을 채혈을 위한 1회만 보

정하는 것으로 검사 방법을 단순화 하였고, 결과 판정

은 PPD 접종 확인 시 검사자의 주간적인 판정으로 오

해의 소지가 있던 문제점을 기계적인 수치로 객관적

판정을 함으로 단점을 보완할 수 있으며, 여러 혈청을

동시에 진단 가능하게 되어 인적 경제적 이점이 기대

되는 검사법이다. 반면 ELISA 검사법은 감염초기의

진단이 불가능하고, 실험실에서 진단해야하는 시설과

장비가 요구되는 단점이 있다(정 등, 2007). 그러나 수

십 년간 지금까지 시행하고 있는 PPD검사 방법의 단

점을 보완할 수 있는 검사시스템은 분명하다. 

추 등(2009)이 조사한 전북 정읍지역 한우 1,036두

에 대하여 ELISA 검사결과 16두(1.6%)가 양성 판정

대비 PPD 검사한 결과 모두 음성으로 판정되었고, 본

실험의 한(육)우 20,394두에 대한 ELISA 검사결과 66

두(0.32%) 양성 대비 PPD 전두수 음성으로 판정되어

동일한 결과를 얻었다. 이는 거래되고 있는 한(육)우에

대하여 감염률이 현저히 낮다는 긍정적인 평가를 내릴

수 있지만, 현재 공인되고 있는 PPD 접종법과의 연관

성이 ELISA법 양성대비 0%인 것은 그동안 기대했던

검사법 개선방안으로 ELISA법으로 변경은 당분간 어

려울 것으로 전망되어 진다.

Table 6은 2009년도 경기도를 제외한 전국 한(육)우

에 대한 ELISA 양성률과 PPD 양성률에 대한 비교 결

과로서, ELISA 276,525건 검사, 3,191건 양성으로 1.1%
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Table 6. Result of serum ELISA and PPD test by regional groups
in 2009

Regional No. of ELISA PPD

groups tested Pos. % Pos. %

Gangwon 25,980 247 0.95 0 0
Chungbuk 20,394 66 0.32 0 0
Chungnam 39,411 128 0.32 2 1.56
Chonbuk 33,763 480 1.42 7 1.46
Chonnam 53,784 77 0.14 1 1.3
Kyeungbuk 61,500 1,795 2.92 0 0
Kyeungnam 37,699 232 0.62 0 0
Jeju 3,994 166 1.65 0 0

Total 276,525 3,191 1.1 10 0.31

Fig. 4. A tuberculosis positive cow in PPD test.

Fig. 5. Results of ELISA test in bovine tuberculosis.



이종진·김덕순·이종화·이청산

양성을 보였고, PPD확인 검사결과 10건 양성으로

0.31%의 양성률을 보여 충북의 ELISA 0.32% 양성률,

PPD 확인검사 0% 보다는 높은 양성률을 보였지만 대

체적으로 ELISA 양성대비 PPD 양성률이 저조하여 그

결과를 공인된 검사법으로 시행하기엔 아직 문제점이

많음을 알 수 있다. 또한 이것이 그동안의 국립수의과

학검역원 등 여러 연구기관에서 발표한 현 ELISA 검

사법의 비 특이 반응에 대한 문제점과 현 ELISA 검사

법의 특성상 감염 후기에 민감하고 초기의 검진률이

낮다는 확인된 결과에도 불구하고 지속적으로 사업을

시행하기에는 국가적 예산손실이 적지않다.

전국적으로 한육우 ELISA 검사에 대한 2010년도 사

업계획은 600,000건으로 2009년 300,000건에 비해

100% 증가 하였으며, 예산액 또한 2010년 1,920,000천

원으로 2009년 960,000천원보다 100% 증가한 것이다.

이 실험에서 조사 되었듯이 현재와 같이 개선되지

않은 ELISA 진단키트에 대한 실험은 2009년 한해만으

로도 충분하다 생각되며, 2009년 보다 100% 증가한 사

업 예산을 2010년에 재투자하기 보다는 2009년 도출

된 단점을 보완하기 위한 새로운 연구에 활용하거나,

현재의 ELISA 검사에 의한 사업물량은 축소하고, 국

내외에 일부 시행하고 있는 γ-interperon test (γ-IFN) 등

새로운 검사방법에 대한 연구를 시행하는 것이 바람직

하다 생각한다. 또한 PPD 검사법을 대처할 새로운 진

단법이 개발될 때까지 농장 현장에서 PPD 접종을 위해

소와 씨름하고 있는 일선 방역관 들에게 인적 물적 지

원에활용하는것이보다더욱현실적이라생각된다.

그러나 건강한 축산물생산과 소비자들의 신뢰 향상

을 위해 지속적으로 추진 중인 결핵병 근절사업의 확

대 시행을 위해서는, 무엇보다도 손쉬운 검사법의 개

발이 시급한 실정이다. 즉, 지금까지 밝혀진 PPD접종

법의 여러 문제점을 확실히 대처할 수 있는 결핵검진

방법의 개발은 인수공통전염병을 조기에 차단하기위

한 필수적인 과제이다. 아울러 축산 농가를 대상으로

소 결핵병방제에 대한 교육 및 캠페인을 강화해야 할

것이다.

결 론

2009년 사업계획에 의거 2009년 3월부터 12월까지

10개월간 한(육)우 혈액을 대상으로 ELISA법을 이용

하여 결핵검사를 실시하였고, 양성개체에 대하여는

PPD접종법을 이용하여 그 결과를 비교하였다.

1. 한(육)우 20,394건에 대하여 ELISA법으로 결핵검

사를 실시하였고 그 결과 66건의 ELISA 양성 개체가

검출 되어 0.32%의 양성률을 보였으며, PPD 접종법에

의한 확인검사 결과 모두 음성으로 판정되었다.

2. 두종의 ELISA kit 제품을 비교하여 검사하였으나,

두 제품 모두 PPD 양성축 미 발생으로 PPD 접종법과

의 호환성에 대해서는 증명할 수 없었다.

3. 그러나 도축장에서 색출한 우결핵 양성축의 동거

축에 대하여 PPD 확인검사를 실시한 결과 27두 중 7

두의 양성축이 발견되었으며, ELISA 비교검사 결과

20K ELISA kit는 양성 3두, 의양성 2두, MS ELISA kit

는 5두 양성축이 발견되어, 양성률 각 43%(의양성 포

함 71%), 71%의 동일성을 보였다. 
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