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소청룡탕 효능에 관한 기초 실험 연구 문헌 분석
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Analysis of Biological Experiment on Socheongryong-tang 
(Xiaoqinglong-tang)

Jung-Hoon Kim, Hyeun-Kyoo Shin
Basic Herbal Medicine Research Group, Korea Institute of Oriental Medicine.

Objectives: To investigate the scientific evidence of Korean Medicine (KM), papers on Socheongryong-tang 
(Xiaoqinglong-tang), which is frequently used in medical clinics or hospitals of Korean medicine, were collected and 
analyzed.
Methods: Papers were classified by the registration of domestic or international journals, the year of publication, 
experimental models and the subjects of biological activities. The mechanisms of biological activity in accordance 
with therapeutic effects of Socheongryong-tang (Xiaoqinglong-tang) were noted. 
Results: Among 98 papers included, 21 were published in domestic journals whereas 35 were in Chinese journals 
and 43 in Japanese journals. Most reported biological activities were amelioration of asthma. Socheongryong-tang 
(Xiaoqinglong-tang) regulated interleukin and interferon and immunoglobulin, inhibited the production of nerve 
growth factor, endotheliln-1, nitric oxide, toll-like receptor-4, p-Akt and increased extracellular signal regulated kinase 
and cyclin D1, which led to decreased bronchi inflammation and bronchoconstriction, and inhibited the proliferation 
of airway smooth muscle cells, mucus secretion and airway hyperresponsiveness. In addition, Socheongryong-tang 
(Xiaoqinglong-tang) also restored tissues injured by asthma so that respiratory function recovered. 
Conclusions: Amelioration of asthma by Socheongryong-tang (Xiaoqinglong-tang) is supported by objective and 
scientific evidence.
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서 론

생물학적 효능 실험은 약의 임상적 효과를 확인하

거나, 새로운 약효를 발굴하는데 사용되는 방법으로 

약을 인체에 투여하기 전에 세포나 동물을 통해 효능

을 확인하는 연구 방법이다. 한약 처방의 효능 또한 

이러한 생물학적 실험 방법을 통해 효능 연구가 많이 

이루어지고 있지만, 한의학적 이론에 근거하여 만들

어진 처방에 대한 생물학적 효능 실험과 실제 처방이 

사용되는 효능 간에 연계성을 찾는데 어려움이 많은 

실정이다. 하지만 이러한 어려움에도 불구하고 한의

학적 이론에 대한 자연과학적 해석이 필요한 것 또한 

한의학의 객관화에 있어서는 필요한 작업이다.
현재까지 수많은 생물학적 효능 실험이 한약 처방
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의 효능을 확인하는데 사용되고 있다. 그리고 그 분

야 또한 다양하게 분포하고 있어서 처방이 가지는 본

래의 효능뿐만 아니라 새로운 약효의 발견도 이루어

지고 있다. 이처럼 방대하게 이루어지는 처방 효능에 

관한 실험 연구들을 분류하고 정리하여 처방의 효능

에 관한 한의학적 의미와 실제 효능 실험과의 연관성

을 파악하고 연관성이 높은 실험 연구에 대한 재고는 

한의학적인 효능을 현대 자연과학적인 방법으로 해

석할 수 있는 근거를 마련할 수 있는 토대가 될 수 

있다. 
소청룡탕은 『傷寒論ㆍ辨太陽病脈證幷治中』에 처

음 등장하는 처방으로 麻黃, 芍藥, 細辛, 乾薑, 甘草, 
桂枝, 半夏, 五味子로 구성되어 解表化飮하고 止咳平

喘하는 효능으로 外感風寒에 水飮이 內停되어 나타나

는 惡寒發熱, 無汗, 咳喘痰多, 痰飮咳喘으로 편하게 

누울 수 없는 것, 身體痛重, 頭面四肢浮腫 등의 증상

이 나타나는데 사용하는 처방이다1). 현재 요양급여 

56종 한방처방 투약일수 기준 2위와 요양급여비용 4
위2), 그리고 한방의료기관 급여 56종 혼합 엑스산제 

구비율 2위에 해당하는 처방3)으로 한방의료기관에서 

높은 빈도로 이용되는 처방이라고 할 수 있다. 
소청룡탕은 주로 外邪의 침입과 체내 水濕대사 이

상으로 인한 증상에 폐의 宣發 肅降작용을 강화함으

로써 解表와 化飮의 효능이 발휘되도록 하는 처방으

로, 폐의 기능이 제 역할을 할 수 있게 하는데 주안점

이 있다고 볼 수 있다. 이는 서양의학에서 호흡기로

써 가지는 폐의 역할과도 관련이 있는 것으로 호흡을 

주관하여 체내 가스 교환이 이루어지게 하고, 아울러 

기침을 통한 객담의 배출과 같이 외부 위험인자의 진

입을 막는 역할과 관련지어 생각할 수 있다. 
따라서 본 연구에서는 소청룡탕에 관한 기초 실험 

연구 문헌을 분류․정리하여 연구 동향을 파악하였

고, 소청룡탕의 효능과 연관성이 높다고 판단되는 실

험 연구 문헌을 재분석하여 객관적인 활용 근거를 마

련하고자 하였다.

연구대상 및 방법

 1. 자료수집 및 검색어

자료 수집은 ‘한국교육학술정보원http//www.riss4
u.net, 한국학술정보http://kiss.kstudy.com, 과학기술

정보통합서비스http://www.ndsl.kr, 전통의학정보포털

http://oasis.kiom.re.kr,  과학기술학회마을http://societ
y.kisti.re.kr/main.html, 한국전통지식포털http://www.k
oreantk.com, Pubmedhttp://www.ncbi.nlm.nih.gov/pub
med, Google scholarhttp://scholar.google.co.kr, Scien
ceDirect http://www.sciencedirect.com, 国立情報学研

究所論文情報http://ci.nii.ac.jp, 中國知識基礎設施工程

http://www.cnki.net’ 등 국내와 국외 학술검색 사이트

를 이용하였고, 검색어는 '소청룡탕, 小靑龍湯, 小青

龙汤, 小青竜湯, socheongryong-tang, sochungryong-t
ang, xiaoqinglong-tang, shoseiryu-to' 등을 사용하였

다 (Table 1).

2. 분석 대상 논문 선정

분석 대상 논문은 인터넷 검색 엔진에서 원문을 

구할 수 있는 연도까지를 범위로 정하여, 국내 논문

의 경우 1980년부터 2010년까지를 검색년도 범위로 

설정하였고, 국외 논문의 경우 1990년부터 2010년까

지를 검색년도 범위로 설정하여 이 중 검색된 논문을 

대상으로 하였다. 
분석에 사용할 논문은 임상 논문, 문헌 연구 논문, 

처방 내 개별 성분 분석 논문, 가감 또는 합방된 소청

룡탕으로 실험한 논문, 학위논문과 학술지 논문이 중

복되는 논문, 소청룡탕의 효능과 무관 연구가 이루어

진 논문 등편을 제외하고, 구성 약재인 麻黃, 芍藥, 
細辛, 乾薑, 甘草, 桂枝, 半夏, 五味子로 조성된 소청

룡탕을 통해 in vivo, in vitro, ex vivo 등 효능 실험

을 진행한 연구 논문 98편을 선정하였다.

2) 소청룡탕 효능 연구 동향

한국, 중국, 일본 등의 국가별로 분류된 논문을 다

시 구체적인 효능과 발행년도(1995년 이전, 1995~2000
년, 2001~2005년, 2006~2010년, 2011년 이후)로 나누

어 시간의 흐름에 따른 효능 연구 경향을 비교하였다. 
그리고 국가별 논문을 통합하여 전체 발행년도별로 분

류하여 효능 연구의 동향을 비교하였다. 
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Electronic bibliographic databases Search term

Korea Education and Research Information Service http//www.riss4u.net

소청룡탕
小靑龍湯

Socheongryong-tang
Sochungryong-tang

Korean Studies Information Service System http://kiss.kstudy.com

National Discovery for Science Leaders http://www.ndsl.kr

Oriental Medicine Advanced Searching Integrated System http://oasis.kiom.re.kr

Korea Institute of Science and Technology Information 
http://society.kisti.re.kr/main.html

Korean Traditional Knowledge Portal http://www.koreantk.com

Pubmed http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed

Socheongryong-tang Sochungryong-tang
Xiaoqinglong-tang

Shoseiryu-to
小青龙汤
小青竜湯

Google scholar http://scholar.google.co.kr

ScienceDirect http://www.sciencedirect.com/

National Institute of Informatics http://ci.nii.ac.jp

China National Knowledge Infrastructure http://www.cnki.net

Table 1. Electronic Bibliographic Databases and Search Terms for Socheongryong-tang (Xiaoqinglong-tang)

Fig. 1. Distribution of papers classified by country of publishment and experimental models.
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3) 소청룡탕의 한의학적 효능과 생물학적 실험과의 

연관성

한국, 중국, 일본 등의 국가에서 발행된 효능 연구 

주제 중 가장 많은 빈도를 나타내면서 소청룡탕의 한

의학적 효능인 解表化飮하고 止咳平喘과 연관성이 

가장 높은 효능과 연관되는 것으로 판단되는 주제에 

관해 세부적으로 정리하고 각 논문에서 다루는 주요 

활성 인자별로 분류하고 정리하였다.

결 과

1. 한국, 중국, 일본에 발표된 논문의 효능 연구 모델 

분포  

소청룡탕에 관한 기초 효능 실험 연구 논문을 조

사한 결과, 모든 연구가 한국, 중국, 일본에서 수행되

었다. 이중 한국에서 보고된 연구는 21편, 중국에서 

보고된 연구는 35편, 그리고 일본에서 보고된 연구는 

42편으로 소청룡탕의 효능에 관한 실험 연구는 일본

에서 가장 많이 진행된 것으로 확인할 수 있었다. 한
국에서 보고된 논문에서는 생체 투여를 통해 약효를 

확인하는 in vivo 연구가 8편 (38.1%)이었고, 세포를 

이용한 생체 외 투여를 통해 효능을 확인하는 in vi-
tro 연구가 10편 (47.6%)이었으며, 생체에서 분리된 

조직이나 장기에 투여를 통해 효능을 확인하는 ex 
vivo 연구는 보고되지 않았다. 그리고 in vivo와 in 
vitro 연구 또는 in vivo와 ex vivo 연구가 동시에 진

행된 복합 모델 논문은 3편 (14.3%)으로 보고되었다. 
이에 반해 중국과 일본에서 보고된 연구는 in vivo 연
구가 각각 30편 (85.7%), 34편 (81.0%)으로 가장 많

은 수를 차지하였고, 그 뒤를 in vitro 연구가 3편 

(8.6%), 6편 (14.3%)으로 보고되었으며, ex vivo 연구

는 각각 1편 (2.9%), 2편 (4.8%)으로 보고되었다. 그
리고 복합 모델 연구는 중국에서만 1편 (2.9%)이 보

고되었다 (Fig. 1).
  

2. 소청룡탕 효능 실험 연구 동향  

소청룡탕의 효능을 기초 실험을 통해 확인해 본 

결과, 전체적으로 천식 개선에 관한 연구가 29편 

(29.3%)으로 가장 많은 수를 나타냈고, 알러지 개선

에 관한 연구가 22편 (22.2.%), 폐 손상 개선에 관한 

연구가 14편 (14.1%), 알러지성 비염 개선에 관한 연

구 9편 (9.1%), 면역 조절 8편 (8.1%), 항인플루엔자 

7편 (7.1%) 등으로 보고되었다. 천식 개선에 관한 연

구는 1990년대 후반 이후 증가하기 시작하여 2000년

대 후반까지 꾸준한 증가추세를 보였고, 최근까지 연

구가 진행되고 있는 것으로 확인되었다. 알러지 개선

에 관한 연구는 1990년대 초반에 많이 진행되었고, 
이후 2000년대 초반에 다시 증가하는 경향을 나타내

었고, 후반부터는 감소하였다. 폐 손상 및 알러지성 

비염 개선에 관한 연구도 천식 개선 연구와 마찬가지

로 2000년대 이후 꾸준한 증가추세를 보였고, 최근까

지 연구가 진행되는 것으로 확인할 수 있었다. 그리

고 면역 조절에 관한 연구는 2000년대 초반까지 꾸준

한 증가 추세를 보였지만, 그 이후에는 연구가 진행

되지 않았고, 인플루엔자 개선 또한 1990년대에 대부

분이 진행된 이후로 보고되지 않았다. 기타 항균, 항
암, 당질코르티코이드 생산, 항비만, 항산화, 미백, 알
러지성 결막염, 독성 등에 관한 연구에서는 경향성을 

파악할 수 없었다 (Fig. 2).
국가별 연구 진행 상황을 살펴보면, 한국과 중국에

서는 천식과 폐손상 개선에 관한 연구가 꾸준히 진행

되어 최근까지 보고가 이루어진 것을 확인할 수 있었

다. 특히 중국에서는 천식 개선에 관한 연구가 폐손

상에 관한 연구보다 3배 정도 많은 비율을 보여 이 

분야에 관한 연구가 활발히 진행되는 것으로 볼 수 

있었다. 그리고 한국에서는 알러지 개선과 면역 조절

에 관한 연구가 뒤를 이었고, 중국에서는 알러지성 

비염, 면역 조절 등에 관한 연구가 보고되었다. 일본

에서는 알러지 개선에 관한 연구가 17편으로 가장 많

은 비율을 차지하였고, 뒤이어 인플루엔자 개선에 관

한 연구가 보고되었다. 그리고 한국과 중국과는 다르

게 천식 및 폐손상에 관한 연구는 알러지성 비염 개

선 연구보다 낮은 빈도수를 보여, 한국, 중국, 일본에

서의 소청룡탕 효능 실험에 차이가 있는 것을 확인할 

수 있었다 (Table 2)
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Nation Target disease or Biological 
activity

Number of paper (Year of publishment)
Reference

-1995 1996-
2000

2001-
2005

2006-
2010 2011- Total

Korea

Asthma 0 1 1 3 0 5 6,10,19,23,24
Pulmonary injury 0 0 2 1 1 4 37,38,41,46

Allergy 1 0 2 1 0 4 55,63,66,67
Immune regulation 0 0 3 0 0 3 83-85

Microbial 1 1 0 0 0 2 97,98
Oxidant 0 0 1 0 0 1 99

Melanogenesis 0 0 0 1 0 1 96
Obesity 0 0 1 0 0 1 99

Toxicology 0 0 0 0 1 1 95

China

Asthma 0 4 6 8 3 21 5,7-9,12-18,20-22,
25,27-32

Pulmonary injury 1 1 0 5 0 7 34,35,39,40,43,44,
45

Allergic rhinitis 0 0 0 1 3 4 73,75-77
Immune regulation 0 1 1 0 0 2 79,80

Allergy 0 1 0 0 0 1 58

Japan

Allergy 8 3 5 1 0 17 47-54,56,57,59-62
,64,65,68

Influenza 3 4 0 0 0 8 86-93
Allergic rhinitis 1 2 1 1 0 5 69,70,71,72,74

Asthma 0 1 1 1 0 3 4,11,26
Pulmonary injury 1 0 1 1 0 3 33,36,42

Immune regulation 1 1 1 0 0 3 78,80,82
Cancer 1 0 0 0 0 1 101

Corticoidogenesis 0 1 0 0 0 1 100
Allergic conjunctivitis 0 0 0 1 0 1 94

Table 2. Distribution of Papers on Biological Activity According to Year of Publishment of Socheongryong-tang
(Xiaoqinglong-tang)

3. 소청룡탕의 한의학적 효능과 관련된 기초 효능 

실험 

한국, 중국, 일본에서 진행된 효능 연구 중에서 가

장 높은 빈도를 보이는 활성은 천식 개선에 관한 연

구였는데, 기침, 흉민, 호흡단축, 객담 등의 증상을 개

선이 解表化飮, 止咳平喘하여 인체의 上部, 表部 및 

肺의 邪氣를 몰아내고 水濕內停을 개선하는 소청룡

탕의 효능과 연관되는 것으로 볼 수 있었다. 따라서 

생체 투여를 통한 처방의 효능을 확인하는 in vivo 실
험 중 경구 투여를 통해 소청룡탕의 천식 개선에 관

한 인자들 정리한 결과는 다음과 같다. 
실험 동물은 rat가 가장 많이 사용되었고, mouse와 

quinea pig를 이용한 실험도 보고되었다. 모든 실험동

물에 ovalbumin 투여를 통해 천식을 유발하였고, 이
에 대해 기관지폐세척액 (bronchoalveolar lavage flu-

id, BALF), 혈액, 폐조직, 기타 조직 등에서 검출되는 

인자들 및 조직의 변화을 통해 소청룡탕의 효능을 확

인하였다. 기관지폐세척액에서는 신경성장인자 

(nerve growth factor) 발현 증가와 감소가 보고되었

고, immunoglobulin E (IgE), CD4+ 및 CD8+ T-cell, 
endothelin-1, IL-4, -5, -17 등은 감소하는 것으로 나

타났다. 그리고 IFN-γ은 증가를 보였고, IL-4/IFN-γ 

비율은 감소하는 것으로 확인할 수 있었다. 또한 과

립구 대식세포집락자극인자 (granulocyte-macrophage 
colony stimulating factor, GM-CSF), 호산구 

(eosinophil), 대식세포 (macrophage), 림프구 

(lymphocyte), 다형핵세포 (polymorphonuclear cell) 
등은 감소를 보였다. 혈액에서 IgE와 IgG1은 감소하

였고, IgG2a와 IgG2b는 증가하였다. 그리고 IL-4, 13, 
15 등은 감소한 반면에 IFN-γ은 증가하였으나, 
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IL-4/IFN-γ 비율은 감소하는 것으로 나타났다. 
Corticosterone은 증가와 nitric oxide 감소, 그리고 호

산구 침윤 감소 등의 효능도 확인되었다. 폐조직에서

는 glucocorticoid receptor (GR)와 β-adrenergic re-
ceptor (AR)가 증가하였다. IL-4, -5는 감소한 반면 

IFN-γ은 증가하였다. 또한 3'-5'-cyclic adenosine 
monophosphate (cAMP)와 spectrin α2 protein 및 ex-
tracellular signal-regulated kinases 1 (ERK1), ERK2, 
cyclin D1 mRNA 발현 또한 증가하였고, 기도 평활

근 세포에서의 toll-like receptor-4 (TLR-4), p-Akt 발
현은 감소하였다. 그리고 기관지폐세척에서와 마찬가

지로 endothelin-1이 감소하였고, 염증반응 또한 감소

하는 것을 확인할 수 있었다. 조직학적 변화를 살펴

보면, 기관 (trachea)에서는 호산구 침윤이 감소하는 

것으로 확인되었다. 기관지 (bronchi)에서는 상피세포 

탈락과 폐색이 감소되었고, 부종, 기질 세포의 증식과 

평활근 비대 등이 감소되었으며, 기관지 주변부나 세

기관지 평활근 또는 점막하 부분으로 호중구와 호산

구 등의 침윤 또한 감소되었다. 폐포 (alveolar)에서는 

폐포 확장 감소, 폐포벽의 충혈이나 출혈 감소, 그리

고 염증세포 침윤 감소 등의 효과를 확인할 수 있었

다. 점막 (mucus membrane)에서는 점막주름 비대 감

소, 점막 비후와 점액 분비 등의 감소 등이 보고되었

다. 그리고 전체적인 폐 조직에서의 평활근과 기저막 

비대가 감소하는 효능도 확인되었다. 그 밖에 흉선에

서 NGF mRNA 발현이 감소되었고, 호기성 호흡곤란

이 완화되었으며, 기도 저항성 (airway resistance)과 

기도 과반응성 (airway hyperresponsiveness) 감소, 그
리고 동적폐탄력성 (dynamic compliance)은 증가되

는 것으로 보고되었다 (Table 3).

Fig 2. Distribution of papers by biological activities and year of publishment in Koea, China and Japan.
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Symptom
(Induction) 

Factor of Measurement

BALF Blood (serum or plasma) Pulmonary Tissue

Asthma
Ovalbumin

NGF ↑9), NGF mRNA ↓22)

IgE ↓42)

CD4+ T-cell, CD8+ T-cell, 
CD4+/CD8+ cell ratio ↓8)

Endothelin-1 ↓12)

IL-4 ↓16,20,25,23)

IFN-γ ↑25,23)

IL-4/IFN-γ ↓25)

IL-5, IL-17 ↓20)

GM-SCF ↓20)

Eosinophil infiltration ↓80,22,42)

Macrophage, lymphocyte, 
polymorphonuclear cell ↓8,16,20,25)

IgE2,42), IgG1 ↓20,21)

IgG2a, IgG2b ↑2)

IL-4 ↓13,24)

IFN-γ ↑24)

IL-4/IFN-γ ↓13)

IL-13, IL-15 ↓26)

Corticosterone ↑6,10)

NO ↓12)

Eosinophil infiltration ↓7,80,42)

GR ↑1,6,10)

β-AR ↑1,5,6,11), β2-AR ↑11)

IL-4, IL-5 in CD4+ cell ↓2)

INF-γ ↑2)

cAMP↑5,6,11)

Spectrin α2 protein expression ↑42)

ERK1, ERK2, Cyclin D1 mRNA 
expression ↑27) 
TLR-4, p-Akt expression in AMC 
↓30)

Th1/Th2 ratio ↓14)

Endothelin-1 ↓15,19)

Inflammatory response ↓15,19)

Design (animal)
Factor of Measurement

Pulmonary tissue Other tissue

In vivo
Rat, n=17
Mouse, n=9
Guinea pig, n=2

Trachea
Eosinophil infiltration ↓3,42)

Alveolar 
Dilatation ↓7)

Congestion or bleeding of wall ↓7)

Inflammatory cell infiltration ↓7,20,30)

Bronchi 
Epithelial cell detachment ↓7)

Edema and hyperplasia decreased ↓12)

Epithelial cell detachment and obstruction ↓12)

Matrix cell hyperplasia and smooth muscle hypertrophy 
↓12,30)

Neutrophil, eosinophil infiltration into peribronchial and 
peribronchiolar smooth muscle and submucosal area 
↓80)

Mucus
Mucosal fold hypertrophy ↓15,19,30)

Mucosal thickness ↓20)

Mucus secretion ↓42)

Smooth muscle hypertrophy ↓15,19)

Basement membrane hypertrophy ↓15,19)

NGF mRNA in Thymus  ↓22)

Expiratory dyspnea ↓3)

Airway resistance decreased ↓7,80)

Dynamic compliance ↑7) 

AHR ↓42)

Table 3. Papers of Asthma on Oral Administration of Socheongryong-tang (Xiaoqinglong-tang)

AMC: airway smooth muscle cell; GR: glucocorticoid receptor; AR: adrenergic receptor; cAMP: Cyclic adenosine monophosphate; 
NGF: nerve growth factor; NO: nitric oxide; ERK: extracellular signal-regulated kinases; TLR: toll-like receptor; AHR: airway 
hyper-reactivity 

고 찰

寒邪와 痰飮으로 인해 肺氣의 宣發과 肅降이 저해

되면 惡寒發熱, 不渴, 無汗, 身痛, 咳嗽喘息, 痰涎淸稀

등의 증상이 나타난다. 이러한 증상에 대해 소청룡탕

은 폐의 宣發肅降 작용을 원활하게 하여 外寒邪를 풀

어내고, 咳嗽氣逆을 내리며, 痰涎의 壅盛을 치료하여 

貯痰之器으로서 폐가 가지는 기능을 정상적으로 작

동하게 한다. 즉, 肺氣의 散布 작용 증강과 痰飮을 치

료하는 작용이 동시에 이루어져서 解表散寒하고 化

飮平喘하는 효능이 발휘되도록 하는 것으로, 기침과 

객담에 동시에 발생하는 질병에 특히 효능이 있는 것

으로 볼 수 있다. 서양의학적으로 기침과 객담이 동

시에 발생하는 질병의 대표적인 것으로 천식을 들 수 

있는데, 본 연구의 결과에서도 소청룡탕의 천식 치료 

효능이 가장 높은 빈도를 보였다. 호흡곤란과 기침, 
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객담 등으로 대표되는 천식의 증상은 폐의 宣發肅降

을 강화하고 痰飮을 풀어주는 소청룡탕의 한의학적 

효능이 가장 잘 적용될 수 있는 것으로 판단하여 천

식 치료효능에 대한 각각의 기전을 조사하였다. 
조사 대상 연구에서 모두 상대적으로 저비용이면

서 순수하게 정제하기 쉽고 면역우성 epitope가 특징

적으로 잘 드러나 폐의 염증 질환 유발에서 많이 쓰

이는102), ovalbumin을 사용하여 알러지성 천식을 유

발하였다. 그리고 실험 대상 동물로는 rat, mouse, 
guinea pig 등을 사용하였는데, 이 중 rat를 사용하여 

실험한 연구가 17건으로 가장 많은 빈도를 보였다. 
Rat는 IgE가 일차적인 anaphylatic antibody로, 기도 

반응이 오래지속되고 즉시형과 지연형 반응이 모두 

나타는 점103)이 mouse와 guinea pig보다 장점으로 인

식되어 연구에 많이 사용된 것으로 볼 수 있었다. 
각 연구에서 nerve growth factor (NGF), interleuli

n (IL), immunoglobulin (Ig), glucocorticoid receptor 
(GR), adrenergic receptor (AR), endothelin-1 (ET-1) 
등의 인자들과 호산구 (eosinophil), 대식세포 (macro
phage) 등 세포 활성 조절을 통해 소청룡탕의 천식 

개성 효능을 평가하였다. 천식이 유발된 동물의 폐조

직에서는 IL-3, 5, granulocyte-macrophage colony sti
mulating factor (GM-CSF) 등의 인자에 의해 호산구  

분화가 유도되고, 여러 화학적 유인 물질 (chemoattra
ctant factors)에 의해 기도와 혈액, 그리고 객담 등에 

호산구 모집 (eosinophil recruitment)이 증가하게 된

다104-106). 이렇게 모집된 호산구가 기관지 상피세포를 

통과해서 세포외 기질 단백질 (extracellular matrix pr
oteins)과 접촉하게 되어 활성을 나타내게 된다. 호산

구는 세포독성 단백질 (cytotoxic protein), 지질 조절

인자 (lipid medicator), 활성산소 (oxygen free radical
s), cytokine 등을 분비하기 때문에, 기관지 상피세포

에 모집이 증가하게 되면 내피세포에 독성 인자로 작

용하고, 기관지 수축 및 기관지 과반응성 (hyperrespo
nsivenss) 등을 야기하게 된다. 또한 혈관 투과성과 

점액 분비를 증가시키고, 기도 평활근 세포 (airway s
mooth muscle cell) 증식을 야기하며, 면역조절 cytok
ine이나 전염증 cytokine, chemokine 등의 합성 및 분

비를 자극하여 염증 반응을 유발하게 된다104). 그리고 

호산구 내 대량의 알칼로이드성 단백질 및 cationic p
rotein이 기도 상피에 독성으로 작용하여 기도 상피와 

폐조직을 직접적으로 손상시킴으로써 기도 섬모상피

가 탈락되고 기저막이 노출되어 기도 반응성을 증가

시킨다9). 대식세포와 림프구 (lymphocyte) 또한 호산

구와 함께 천식에 있어서 주요한 발현 인자로, interle
ukin 생산으로 인해 점액 분비 증가, 기도 과반응성 

증가 등의 증상을 유발한다107-109). 소청룡탕은 이러한 

염증성 세포의 침윤과 생산을 억제함으로써 기관지 

상피세포에 대한 독성을 줄이고 점액분비를 감소시

키며 기관지 과반응성과 염증성 반응 등을 억제하는 

것으로 볼 수 있다. 
신경성장인자 (nerve growth factor, NGF)는 신경

원 세포의 생장과 분화 인자로 염증 조건하에서 기관

지 점막으로 침윤된 염증세포나 폐섬유아세포 (lung 
fibroblast), 기도 상피세포 및 평활근 세포를 포함한 

구조세포에서 생산되는데, 특히 T-helper 2 lympho-
cytes, 비만세포 (mast cells), 호산구 등에서 생산된다
110,112). 천식으로 인한 폐의 염증 조건하에서는 이러

한 세포에서의 NGF 발현이 증가하여 폐기관지세척

액 (bronchoalveolar lavage fluid, BALF)나 혈액에서 

NGF level이 증가하게 되는데110), 이는 면역염증성 

세포의 증식, 분화, 활성을 촉진하여 염증반응 유발하

고 기도신경계통에 영향을 미쳐 기도의 과반응성을 

유발하거나 신경원성염증과 면역세포에 의한 기도 

염증이 유발되는 것으로 볼 수 있다25). 소청룡탕을 투

여한 결과, BALF 내에서 NGF mRNA 발현이 감소

하였는데, 이는 소청룡탕이 기관지에서의 NGF로 인

한 염증발현을 감소시키는 것으로 생각할 수 있었다. 
다른 연구에서는 소청룡탕 투여로 인해 NGF level이 

증가하는 것으로 보고하였는데, 이는 NGF 국소 투여

로 인해 섬유아세포 활성이 유도되고 각막 궤양 치료

가 증진되는 것을 통해 NGF가 천식에서의 조직 재건

과정에서 역할을 한다는 보고111)를 바탕으로 볼 때, 
NGF가 천식에서 서로 상반된 작용을 할 수 있는 것

으로 생각할 수 있었다. 
Immunogloblulin E (IgE)는 기도 평활근에 직접 

작용하거나 또는 비만세포에 결합하여 염증 매개물

질은 분비하게 함으로써 기도를 수축시키는 물질로
113), 점액 면역에 있어서의 일차반응 물질이고, 세포 

염증, 폐기능과 관련이 있다114). IgE의 증가는 폐의 

기능이 저하되었음을 의미하는 것으로, allergen에 특

이적인 IgE level의 증가는 allergen에 노출이 많이 되
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었음을 의미하고 또한 감작의 정도가 큰 것을 의미하

는 것으로 이들은 천식의 심한 정도와 관련이 깊어
115,116), 혈청 IgE는 천식에서의 예측인자로 이용되고 

있다117). IgG 역시 폐에서 NF-κB 활성이나 NF-κB 
의존성 전염증분자 (proinflammatory molecule)들을 

유도할 뿐만 아니라, 기도로의 염증세포를 모이게 하

거나 TNF (tumor necrosis factor)로 매개된 지연형 

기도과반응성을 일으키는 항체로 작용한다118). 높은 

level의 IgG와 IgG1은 지연형 천식 반응을 유도하는 

역할을 담당하는데 반해119), IgG2는 폐의 염증이나 

아토피 관련된 면역질환에서 감소되는 경향을 보인

다120). Ovalblumin에 의해 증가된 IgE와 IgG1, 그리

고 감소된 IgG2a, IgG2b등이 소청룡탕에 의해 감소 

혹은 증가를 보이기 때문에 소청룡탕은 이들 면역글

로불린을 조절하여 폐의 염증관련 인자를 조절하는 

것으로 볼 수 있었다. 
Interleukin-4 (IL-4)는 IgE isotype 교환, 혈관세포

유착분자 (vascular cell adhesion molecule-1, 
VACM-1)의 발현, 내피층을 통한 호산구 이동 증가, 
점액 분비, 그리고 Th2 lymphocyte를 분화시켜 cyto-
kine을 분비하게 하는 등의 역할을 매개하여 천식에 

있어서 증상 발현에 중요한 역할을 한다121). 또한 분

화된 Th2 cell은 IL-4 뿐만 아니라 IL-5, 6, 9, 10, 13 
등의 cytokine도 분비하게 되는데122), 이 중 IL-5는 호

산구에 대한 강력한 화학주성 (chemotaxis)으로 작용

하여, 혈관내피세포로의 부착 능력을 증가시키고, 호
산구의 최종 분화를 촉진시키며 활동기간을 연장하여 

천식 기도 염증 반응에 관여한다30,123). IL-13은 

VCAM-1의 혈관내피세포 발현을 증가시켜 호산구의 

기관지 점액에 대한 선택적취집을 야기하고, 기도의 

mucin gene 발현을 증가하여 점액 분비를 증가시키

며, 혈관내피생장인자 발생 자극하고, 기도 평활근의 

수축성을 증가시켜 기관지의 과반응성과 염증 등을 

일으킨다30,123). IL-17은 기관지 내피세포에서 호중구 

활성인자인 IL-6을 분비하게 하여 기도에서 호중구 

(neutrophil)을 모집하고 활성화시키는데 관여하는 인

자로124), Th2 세포 매개성 호산구로 인한 기도 염증 

또한 유발하는 것으로 알려져 있다125). IL-15는 Th1과 

관계된 cytokine으로 T cell, NK cell, 비만세포, B cell 
등의 활성화, 분화 및 이들 세포에서의 cytokine 분비

를 조절하여126), Th1 매개성 폐의 만성 염증성 질환에 

관여하는 것으로 알려져 있다127). 이와는 달리 inter-
feron-γ (IFN-γ)는 Th1 cell에서 분비되는 cytokine으
로 천식질환에서는 IL-4, 5 등과는 반대로 수치가 감

소되어 점액 분비와 염증성 반응을 나타내는 인자이

다128,129). 연구결과에서도 알 수 있듯이 천식을 유발

한 동물에서는 IL-4, 5, 13, 15, 17 등의 cytokine은 수

치가 증가하고, IFN-γ감소하여 각각 천식으로 인한 

증상 발현의 원인이 되었는데, 소청룡탕은 증가된 in-
terleukin의 수치를 감소시키고, 감소된 IFN 수치를 

증가시켜, 결국 Th1과 Th2 type cell의 균형을 조절함

으로써 체내 IgE 합성이나 기도 염증 또는 기도 과민

성 등을 감소시키는 것을 볼 수 있었다 (Fig. 3). 

Fig 3. Hypothetical diagram of therapeutic effects of Socheongryong-tang (Xiaoqinglong-tang) on airway inflammation.
(Nagai T, et al. eCAM. 2009:1-14)
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당질코르티코이드 수용체 (glucocorticoid receptor, 
GR)은 대상 세포의 세포질에 위치하여 glucocorticoid
의 결합을 통해 다양한 염증관련 유전자의 발현을 억

제함으로써 염증을 조절하는데130), 특히 기도 염증에

서는 기관지 상피세포를 조절하여 염증을 억제하는 

것으로 알려져 있다131). 천식이 발생하게 되면 대량염

증성 세포가 폐로 용입되어 폐내 glucocorticoid 함량 

증가하게 되고, 천식발작 시간이 연장될수록 염증성 

세포의 폐내 유입 감소하여 glucocorticoid 상승대비 

glucocorticoid receptor 함량이 하강하게 된다4). 그리

고 β-adrenergic receptor (β-AR)는 기도평활근이나 

기관지 상피세포, 혈관내피세포, 그리고 대식세포, 호
산구, 림프구 등 다양한 세포에서 발현되는데132), 주

로 기관지 평활근의 주요 조절인자로 알려져 있다133). 
Glucocorticoid의 증가는 폐에서 AR 발현의 증가를 

야기시키는데134), β-AR가 흥분하게 되면 평활근세포

와 비만세포 등의 세포막 위 adenylate cyclase가 활성

화되어 세포 내 3'-5'-cyclic adenosine monophosphate 
(cAMP)가 증가하게 되고, 이로 인해 세기관지 평활

근이 이완으로 인한 폐포 가스교환 개선 및 염증 매

개 물질 분비 억제로 인해 천식 증상이 개선된다7). 기
관지 천식이 있는 상태에서는 GR과 β-AR 수치가 모

두 감소되는데135), 소청룡탕 투여로 인해 GR과 β-AR 
수치가 증가하였다. 이를 통해 소청룡탕이 interleukin 
억제와 마찬가지로 기관지 염증을 억제하는 효과를 

나타냈고, 이에 더하여 기관지 평활근 수축을 억제하

는 효능을 보이는 것으로 볼 수 있었다. 
수축인자 (endothelin-1, ET-1)는 기관지 상피세포, 

대식세포 등에서 분비되는 기관지수축인자로136), 기

도 염증으로 기도 평활근세포에서의 수축인자인 

ET-1가 분비되어 15-lipoxygenase와 arachidonic acid 
등의 활성을 촉진하여 기관지를 수축시키고 염증세

포를 폐로 모이게 하여 기도의 염증성 반응을 증가시

킨다15). 그리고 기도평활근 세포를 증식시키고 기도

의 과반응성을 야기한다18,20). B-type Natriuretic 
Peptide (BNP)는 심실부피 팽창이나 압력 과부하에 

대한 반응으로 심실의 막과립에서 분비되는 심장 신

경호르몬으로137), 기관지 확장, 폐 투과성 및 계면활

성제 생산 등에 관여하고 주로 기관지 평활근의 수축

을 억제하는 인자이다138). 소청룡탕은 ET-1 수치를 

감소시키고 BNP 수치를 증가시키는 것으로 나타났

는데, 이는 소청룡탕이 기관지 평활근 수축을 억제하

는 효능이 있음을 보여주는 것으로 생각할 수 있다. 
과립구큰포식 세포집락자극인자 (granulocyte-mac-

rophage colony stimulating factor,  GM-CSF)는 과립

구와 대식세포의 생산, 활성, 생존 등을 촉진함으로 

인해 염증에서 중요한 역할을 하는데139), 주로 호산구

로 인한 기관지 천식에서의 기도 염증과 호중구로 인

한 만성 기관지염에서의 기도 염증에서의 병리적 변

화에 관여한다140). Nitric oxide (NO)는 천식이 유발

된 기도 상피에서의 발현이 증가되는데, 이는 iNOS 
증가에 의한 것으로 NO 생성이 증가하게 되면 모세

혈관후정맥 삼출증가, DNA 탈아민화 (DNA deami-
nation), 기관지 상피 세포 탈락 (detatchment) 증가 

및 기능 변화로 인해 염증반응 가중되고 기도과민성 

증가된다15,141). 소청룡탕이 이 두 인자를 억제함으로 

인해 기도염증반응을 감소시키는 것으로 볼 수 있다. 
Extracellular signal regulated kinase (ERK)는 β

-adrenoceptor 매개성 이완을 억제함으로써 기도평활

근의 수축을 유도하고142), 호산구 분화와 cytokine 생
산등에 관여하는 인자로143), 천식 상태에서는 받게되

면 EKR가 세포 핵내로 진입하여 transcription factor
의 인산화을 일으키고, 세포주기 단백질 발현을 유도

하며, 이어서 세포의 유사분열을 일으키게 된다31). 
Cyclin D1는 포유동물 진핵세포주기 진행의 주요 조

절 단백질로 천식에서 기도 평활근세포의 분열증식

과 밀접한 관련 있는데, 외부자극에 의한 신호가 세

포막을 거쳐 세포 내 cyclin D1 발현 증가하게 되면 

세포주기 중 R점을 넘어 G1으로부터 S기를 향해 전

화가 이루어져 평활근세포의 유사분열을 촉진하게 

된다31). 따라서 천식상태에서는 cyclin D1의 발현이 

증가하게 되는데 이는 기도 반응성과 연관이 있고, 
ERK 신호전달체계를 통해 기도 재건에 관여하는 것

으로 볼 수 있는 인지이다144). 위 두 인자는 기관지 

평활근 세포의 유사분열에 관여하는 인자로 소청룡

탕 투여로 인해 발현이 억제되어 결국 기관지 평활근 

세포의 증식이 억제되는 것을 확인할 수 있다.  
Toll-like receptor-4 (TLR-4)는 LPS와 같은 patho-

gen이 ligand로 작용하여 receptor에 결합하게 되면 

전염증유전자 발현을 증가시켜 염증을 유발하는데, 
dendritic cell 성숙을 유도하여 Th1 cytokine을 생산

하여 IFN-γ 생산을 증가시키고, IL-10 발현 또한 증
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가시키는데145), 천식 상태에서는 TLR-4의 발현이 증

가하게 된다146). p-Akt (protein kinase B)는 phospha-
tidylinositol 3-kinase (PI3K)와 함께 호중구나 단핵과 

같은 다양한 세포의 반응을 조절하는 인자로 기도에

서의 호산구 생존에 관여하고147), 암세포나 내피세포 

등의 세포 이동에도 관여하는데, TLR-4와 p-Akt의 

발현이 증가할 경우 기도평활근세포가 이동하여 기

도관벽 비후가 가중됨으로써 협착이 발생하고 이로 

인해 가역성 기류폐색이 일어나게 된다32). TLR-4와 

p-Akt도 ERK나 cyclin D1과 유사하게 기도 평활근 

세포의 활성을 증가시키는데, 소청룡탕이 이들의 활

성을 억제함으로써 기도 평활근 세포의 이동에 의한 

기도 협착을 방지할 수 있는 것으로 볼 수 있었다. 
Spectrin은 plasma membrane 아래에 놓여있는 피

질 세포 골격 구성 단백질로26), actic 세포 골격과 Na 
수송 단백질에 결합하는데, 폐포 저산소증 상태에서

는 구조가 깨져서 수치가 감소하게 된다148). 천식으로 

인한 염증상태에서는 수치가 감소되는 것으로 나타

나는데, 소청룡탕을 투여한 결과 증가된 수치를 보이

는 것으로 보아 spectrin이 염증반응을 억제하는 역할

을 하는 것으로 추정할 수 있었다. 
호흡기 구조적인 측면에서는 천식으로 인한 기도 

내 호산구 침윤, 기관지 폐색이나 부종, 증식, 기관지 

평활근 세포 비대, 그리고 폐포 확장, 울혈, 점액 분

비 증가 등의 조직학적 이상 소견이 소청룡탕에 의해 

개선되었고, 호흡곤란, 기도 저항상, 기도 과반응성, 
동적 폐탄성 등 실제 호홉에 관여하는 요소들의 정상

화 또한 소청룡탕 투여에 의해 나아지는 것을 볼 때, 
소청룡탕 투여에 의해 조직학적 측면이나 기관의 실

제 기능의 개선이 가능함을 확인할 수 있었다.

결 론

 소청룡탕의 효능에 관한 한국, 중국, 일본에서의 

기초 실험 연구 문헌을 수집․분류․정리하여 연구 

동향을 살펴본 결과, 폐기능 개선을 통해 천식을 치

료하는데 많은 연구가 이루어진 것으로 확인할 수 있

었고, 이는 소청룡탕의 한의학적 효능인 解表化飮하

고 止咳平喘과 가장 연관성이 높은 것으로 판단되었

다. 寒邪와 痰飮으로 인한 肺氣의 宣發과 肅降 저해

로 발생한 惡寒發熱, 咳嗽喘息, 痰涎淸稀 등을 주된 

치료 대상으로 삼는 소청룡탕의 효능에 관련되어 천

식 개선에 있어서도 소청룡탕이 호산구, 대식세포, 호
중구 등 염증세포 침윤 억제, interleukin과 interferon 
발현 및 immunoglobulin 발현 조절, NGF 생성 억제, 
그리고 ET-1, NO, ERK, cyclin D1, TLR-4, p-Akt 등
의 발현을 억제 또는 증가시킴으로 인해 폐의 염증반

응 감소, 기관지 평활근 세포 증식 억제, 기도 수축 

감소, 점액 분비 감소, 기관지 과반응성 감소 등 천식

으로 인해 발생할 수 있는 증상을 억제하였다. 또한 

기도, 기관지, 폐포 등 폐의 구조적인 손상을 회복시

키고, 점액 분비를 감소시켜 정상적인 호흡이 유지될 

수 있도록 하여 천식으로 인한 폐의 기능 손실을 정

상으로 회복시켜 주었다. 이처럼 소청룡탕과 관련된 

효능 연구 중 대부분을 차지하는 천식 개선에 관한 

연구는 소청룡탕의 한의학적 효능에 대해 실험적인 

방법을 통한 객관적인 검증으로 볼 수 있었고, 천식 

개선 기전에 대해 알아봄으로써 소청룡탕이 가지는 

한의학적 효능에 대한 과학적인 해석이 가능할 것으

로 생각할 수 있다.
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