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Abstract
Objectives : Cupping therapy has been used as various treatment methods in oriental medicine clinic for a 
long time. Specially, Cupping stimulation caused skin hyperpigmentation which has been used as diagnosis 
method for extravasated blood & inner organs functional disease. But it was difficult to quantitatively 
measure and analyze the interrelation between extravasated blood and skin hyperpigmentation. The aim of this 
study is to measure the acupoint's RGB and melanin change pattern by stimulating under fixed 80㎪ negative 
pressure and to evaluate the extravasated blood.
Methods : To evaluate extravasated blood, 10 acupoints (left/right BL13, BL15, BL18, BL20, BL23) were 
stimulated by treatment 80㎪ negative pressure for 1 minute. And then we measured the acupoints' skin color 
change patterns using the color meter, followed by RGB analysis and melanin change pattern.
Results and Conclusions : We could observe the correlation of the acupoints' skin color condition related with 
RGB change pattern. All acupoints' color change degree were different. Regardless of acupoints' color degree 
due to extravasated blood, we observed in common the fact that RGB values decreased after stimulation and 
steadily increased according to time. We observed that melanin index increased after stimulation and 
recovered before stimulation-condition after the lapse of time. In other words, we confirmed the correlation 
between raised color change degree and L*a* index change pattern. Therefore we observed the possibility of 
charting the  L*a* index following extravasated blood.
Key words : Cupping, Melanin index, Extravasated blood, Hyperpigmentation

Ⅰ. 서 론

부항 요법은 침/뜸과 더불어 동양 의학에서 중

요한 치료수단이며, 이러한 피부 및 피하 조직을

음압으로 자극하는 기술은 여러 국가 및 지역에서

오래 전 부터 사용되어왔다
1,2)
. 한의학에서의 부항

요법은 국소적 부위를 진공 상태로 유지시킴으로

써 전기 기계적인(electromachanical) 영향과 온열
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효과를 유발시키고
3)
, 유두층(papillary dermis)안의

표피혈관을 파괴하는 기술이다
4)
. 이러한 부항요법

시술 후 피부혈관을 확장하고 혈액 순환을 증대시

키며, 이에 따른 피부호흡 강화 및 표피의 재생력

과 저항력을 높여주는 효과가 있다
5)
. 또한 근육 내

침체 혈액을 제거해주고 관절내 혈행과 신진대사

의 기능을 왕성하게 함으로써 표피에 다양한 반응

을 유도한다. 이러한 부항요법은 대표적 치료의 수

단으로 수액 혹은 진액 등 체액 중 어혈을 피부의

표층에 유도시켜 혈관의 배설 기능에 의한 혈중

독소를 직접 체외로 배출하거나 혈액을 정화시키

는 기능으로 주로 사용하고 있다. 이에 기존의 많

은 연구에 의하여 부항요법과 같은 음압자극에 대

하여 근골격계 질환 및 생리⋅병리학적 질환에 의

한 통증완화에 효과가 탁월하며 신경계통, 면역성,

정신적 부분까지 다양한 치료효과가 규명되어져왔

다
6-8)
. 부항요법의 한의학적 진단 방법으로는 장부

의 생체에너지(氣)가 경락을 통하여 이를 체표면

상의 경혈이 대변하고 있다는 경락학설을 기반으

로 음압에 대한 경혈의 유발된 색소, 응결, 자반,

수포, 압통 반응 등을 관찰함에 따라 오장육부의

기능이상을 진단하고 있다. 그러나 임상에서는 일

정한 음압세기로 자극부위에 적용하기 어렵고, 한

의사의 시각을 이용한 주관적인 혈색소 색판별로

인한 진단이므로 정량적인 측정 및 분석이 어려운

한계가 있다.

본 연구에서는 배수혈 부위에 일정 음압자극에

따른 혈색소 판별 객관화를 위하여 일정 음압 자

극으로 피부혈색소 변화를 유도한 후, 광학적 측정

기술을 이용하여 정량적으로 측정 및 분석 하고자

하였다. 이에 부항요법으로 기혈순환 및 장부질환

을 비롯한 통증을 개선하거나 진단하기 위해서 등

부위 족태양방광경(BL meridian)의 배수혈에 음압

자극에 따른 다양한 혈색소 변화와 이에 따른 멜

라닌의 변화량을 분석하였다. 그 결과, 새로운 한

의학적 배수혈 혈색소(어혈)평가 가능성을 확인하

였기에 이를 보고하는 바이다.

Ⅱ. 재료 및 방법

기존의 연구보고에 의하면 부항요법을 시행한

후 혈액상의 변화를 관찰해본 결과, 부항요법 이후

제1일에서 5일까지 백혈구의 현저한 증가와 적혈구

혈색소 및 혈구용적의 경미한 증가를 관찰하였다
9)
.

일정한 음압으로 경혈을 자극함에 따라 혈색소 변

화가 피부의 표층에 유도되며 이는 피부색소 침착

반응(skin pigmentation)이 유발된 것이며 피부 밑

모세혈관에 있는 멜라닌(melanin, Mel)이 주된 원

인이다.

이에 피부색소 침착에 대한 혈색소 변화를 객관

적으로 측정하고 분석하고자 칼라(색) 측정장비인

색차계(Konica Minolta, CR-400, JAPAN)을 이용

하여 측정된 L*a*b* 분석방법을 선택하였다. L*a*b*

표색계는 1976년 국제조명위원회(Commission

Internationale de l'Eclairage, CIE)에 의해 규격화

된 표색계이며, L*값은 명도, a*값은 적-녹색 정도,

b*값은 황-청색 정도를 나타내는 지표이다. 기존의

많은 연구에서 L*a* 수치가 피부의 홍반(erythema),

색소침착(pigmentation) 정도를 대변하고 있음을

규명하였다. L*a*b* 값 중 L*와 a*의 값을 이용하

여 수식(1)과 같이 멜라닌의 변화량을 간접적으로

측정이 가능하며, 이를 통해 경혈에서의 혈색소 변

화가 관찰가능하다
10,11)
.

∆ ∆ ∆  (1)

1. 피험자 선정 및 측정부위 선정

실험 참여에 동의한 특정한 질환이 없는 일반

대학생 남(24± 2세) 10명을 대상으로 하였다. 부항

요법은 경락학설의 원리를 이용하여 족태양방광경

(BL)에 부항을 흡착하여 색소반응이 부위에 따라

서 다르게 유발되는 정도로 확인하고자 하였다. 자

극부위는 음압자극에 의한 통증의 호소를 줄이고

다양한 소속 장부에서의 색소반응을 관찰하고자
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족태양방광경의 배수혈을 선정하였으며 오장을 대

변하고 있는 좌/우 폐수(BL13), 심수(BL15), 간수

(BL18), 비수(BL20), 신수(BL23) 총 10개의 경혈

을 선정하였다.

2. 음압세기 결정

기존 연구에 의하여 부항의 내부 압력에 따라

다양한 생체반응이 유도됨이 규명됨에 따라
12)
, 일

정한 음압에서의 정확한 진단이 필요하다. 진단 표

피의 팽창(epidermal stretching)과 혈관 확장(blood

vessel dilation), 혈관 깊이(blood vessel depth)에

영향을 주는 조직 형태학(tissue morphology)의 변

화를 결정하는데 사용되는 조직 변형 수학적 모델

(A mathematical model of tissue deformation)과

CCD Video Camera를 이용하여 조직 변형(bulk

tissue deformation)과 표피 팽창(surface stretching)

로 관찰해본 결과, 34㎪ 이하일 시, 자극 부위의 조

직의 변형이 선형적으로 변한다고 보고하였다
13)
.

그에 반하여 한의학적 부항요법은 진단 방법은

80~90㎪사이에서 일정하게 하고 시간은 1분으로

하여 색소반응을 비교하는 것이 좋다고 보고하였

다
14)
. 이에 기초연구로써 34㎪으로 자극해본 결과,

피부혈색소 변화가 유도되지 않았으므로 기존의

한의학적 진단 방법인 80㎪로 선정하였다.

3. 실험방법 및 분석방법

먼저, 배수혈 좌우 10부위에서 일정한 음압을 유

지하기 위하여 흡입모터 N815KNDC (N815KNDC

co. Ltd, KNF)를 사용하였으며 MCU ATmega128

(ATmel co. Ltd, USA)와 음압센서 PSB-V01(Autonics

co.Ltd, KOREA)와 Interface를 통하여 정밀 제어

하였다(Fig. 1). 일정음압에 대한 배수혈에서의 혈

색소 변화를 측정하기 위해서 칼라(색) 측정장비

인 색차계(Fig. 2)를 이용하여 측정하였다(Fig. 3).

음압 자극 전 10분간의 안정 상태를 취한 후 자극

전 상태를 측정하였으며 좌/우 배수혈에 부항컵을

부착시키고 80㎪로 1분간 자극 후 재측정 하였다.

또한, 색소반응이 시간경과에 따라 변화는 정도를

확인하기 위해서 24시간, 48시간, 72시간 직후에 재

측정을 반복하여 음압에 따른 혈색소변화의 변화

패턴을 확인하였다. 이에 측정된 RGB값을 Matlab

version 7.1을 이용하여 L*a*b*로 변환시켰으며 그

에 따른 멜라닌의 변화량을 계산하였다.

Fig. 1. Experiment setup for evaluation of skin 
pigmentation.

Fig. 2. RGB color detection system (Konica Minolta, 
CR-400, JAPAN).
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Fig. 3. Measurement of skin pigmentation change 
pattern using the CR-400.

Ⅲ. 결과 및 고찰

본 실험 결과 피험자마다 일정 음압으로 인한

다양한 혈색소 변화가 유발되었다(Fig. 4). 좌/우

혈색소의 편차가 비슷하거나 큰 차이를 보이는 피

험자 군이 있었으며, 상하 위치간의 혈색소 변화패

턴이 일정하지 않은 경우도 확인되었다. 혈색소 변

화는 자극 직후 가장 크게 관찰 되었고, 시간이 지

남에 따라 점차 본래의 피부색으로 돌아감을 확인

하였다(Fig. 5). 또한 각 경혈에서 일정 음압 자극

에 따라 혈색소의 변화정도가 다르게 측정되었으

며 이에 따라 측정된 RGB와 L*a*이 각기 다르게

관찰되었다. 즉 변화된 혈색소의 상태가 색이 진할

수록 L*이 더욱 감소하고 a*이 증가하는 선형적인

비례관계를 확인하였다. 또한 피험자의 해당 장부

의 상태가 각기 다르므로 이에 따른 혈색소 변화

정도에 의한 자극 전/후 L*a*의 변화량은 각각 다

르나 자극 직후 모든 피험자에게서 L* 감소, a*가

증가하는 패턴을 확인하였다. 모든 피험자와 자극

된 경혈에서 시간에 따른 평균 음압 평균 L*a*절

대 변화량을 계산해본 결과 자극 직 후 |Δ L*|은

16.297± 4.19, |Δ a*|는 5.114± 0.945로 가장 변하는

패턴을 보였으며 시간에 지남에 따라 L*이 점차

증가하고 a*이 감소하므로 72시간 직후 |Δ L*|은

10.1± 5.522, |Δ a*|는 1.561± 1.017로 원상태로 회복

하는 패턴을 관찰할 수 있었다(Fig. 6). 멜라닌 색

소의 변화량은 자극전의 L*a*을 기준으로 분석해본

결과, 일정음압에 의해 유발된 혈색소 변화는 배수

혈마다 각기 다르게 나타났으나 자극 직후 멜라닌

의 변화량이 가장 크게 나타났으며 점차 시간경과

후, 변화량이 줄어드는 패턴을 확인하였다(Fig. 7).

(a)

(b)

(c)

Fig. 4. Condition of skin hyperpigmentation and 
extravasated blood after negative pressure stimulation.
(a) Case of uniform hyperpigmentation
(b),(c) Cases of ununiform hyperpigmentation
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(a) RGB value of before stimulation (b) L, a, b value of before stimulation

(c) RGB value of after stimulation (d) L, a, b value of after stimulation

(e) RGB value of after 24hours (f) L, a, b value of after 24hours

(g) RGB value of after 48hours (h) L, a, b value of after 48hours

(i) RGB value of after 72hours (j) L, a, b value of after 72hours

       Fig. 5. Average of RGB, L*a*b* values according to time.
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Fig. 6. The change pattern of the L*a* according to time |⊿L*| shows the change detection of brightness.
|⊿*a*| shows the change detection of red-green index.
This graph demonstrates radical changes of |⊿L*| and |⊿*a*| after stimulation and decrease of change pattern
according to time.

               Fig. 7. The change pattern of the melanin according to time.
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내부 장부의 기능을 조절하는 배수혈의 위치는

해부학적으로 척추와 나란하게 배열된 척수신경과

자율신경의 위치와 대부분 일치하며 특히, 자율신

경절은 척수신경이 척수를 빠져나오는 횡돌기 근

처에 자리하고 있다. 이런 이유로 배수혈은 장부의

질환을 진찰할 수 있고, 이 부위를 인위적으로 자

극해서 해당 장부의 기능을 조절할 수 있다는 한

의학적 진단원리와 부합된다. 부항요법은 특정 자

율신경절이 위치하는 척추부위의 척수신경이 지배

하는 피부절을 자극하는 방법으로 그 자율신경이

조절하는 조직이나 장부에 영향을 줄 수 있다. 이

러한 음압요법에 대한 배수혈 부위에서의 피부 혈

색소 변화를 정량적으로 측정 분석함으로써 해당

장부의 기능이상을 진단하거나 단순히 해당 부위

의 근육수축에 의한 혈행상태 등을 유추할 수 있

을 것으로 사료된다. 부항 시술후에 유도되는 각종

반응으로 색소반응, 응고반응, 자반반응, 수포반응,

압통반응, 기타 자각반응 등으로 한의학적 임상에

서 진단방법으로 적용되고 있으나, 이들 반응들은

일정한 음압의 세기로 동일하게 자극되었다고 판

단하기 어렵고, 정량적으로 측정된 정보가 아닌 한

의사의 주관적 판단에 의한 것으로 객관적 비교가

어렵다. 특히, 색소반응은 등급(Grade : Ⅰ: 선홍

색, Ⅱ: 적색, Ⅲ : 적자색, Ⅳ : 흑자색)을 나누어

그 정도에 따라 장부이상의 정도를 판별하고 있다.

이에 L* 의 명도와 a* 적-녹색 정도는 경혈에서

색소반응 등급에 비례하며 수치화 가능한 요소이

므로 차후 ‘어혈’의 새로운 진단의 보조 요소로 충

분한 활용가능성이 있다고 판단된다. 본 논문에서

는 일정 음압자극에 대한 배수혈 피부혈색소 변화

를 광계측 방법을 이용하여 정량적으로 측정하고

R, G, B 3색을 분석하여, 색정보 뿐만 아니라,다양

한 정보를 획득하여 한의학적 어혈진단 가능성 및

해당 장부의 기능이상을 진단하는 방법으로 그 가

능성을 확인하였다고 사료된다.

Ⅳ. 결 론

부항요법은 동서양을 막론하고 다양한 형태나

방법으로 오랫동안 다양한 치료목적으로 사용되오

고 있으며, 그 효과가 매우 탁월하여 한의 임상에

서 매우 많이 사용되고 있다. 특히, 부항요법의 피

부 혈색소반응은 해당 부위의 혈액 및 혈행상태를

반영하고, 장부와의 상관성이 있어서 진단의 요소

로도 사용되고 있다. 그러나, 이러한 색소반응은

주로 한의사의 시각적 판단에 의존하고 있고, 음압

세기의 표준 없이 사용되고 있어서 객관적 진단이

어려웠다.

따라서, 본 논문에서는 한의학적 기능 이상이나

어혈 및 담음 등을 진단하기 위해서 배수혈에서의

일정음압에 대한 혈색소 변화를 정량적으로 측정

및 분석할 수 있는 광학적 측정방법을 이용하였다.

혈색소 변화정도 평가를 위하여 일정 음압으로 인

한 배수혈에서의 혈색소 변화를 측정 및 분석한

결과, 혈색소 변화가 유발됨에 따라 L*이 감소하게

되고 a*이 증가하였으며 결과적으로 멜라닌에 의

한 색소침착이 발생하였음을 관찰하였다. 일정 음

압에 따라 피험자의 배수혈마다 다양한 혈색소 변

화가 유도되었으며, 색소반응 등급과 L*의 감소량

과 a*의 증가량이 비례하게 측정됨을 확인하였다.

따라서 L*a*를 분석해본 결과, 자극 전/후의 혈색

소 변화량에 따라 L*a*의증/감과 그로 인한 멜라

닌의 변화 정도가 일정하게 관찰되었으며 시간이

지남에 따라 무자극일 시의 상태로 회복되는 패턴

을 확인함에 따라 ‘어혈’의 발생 정도에 대한 멜라

닌의 변화량과 L*a*의 수치화가 가능함을 확인하

였다.

추후 연구로 한의학적 어혈 담음 및 장부질환자

로 판단된 피험자를 대상으로 임상실험을 진행하

여 각 측정 부위에서의 진단파라미터를 추출하고

분석하여 한의학적 어혈 담음정도를 판별할수 있

도록 하고, 배수혈과 장부질환과의 상관성을 분석

하여 새로운 한의학적 진단기기로서의 가능성을
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확인하고자 한다.
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