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Abstract : This study achieves results from 22 maternity breast milk samples in total to demonstrate exposure level and risk 
assessment of PBDEs in Seoul area. PBDEs were detected in all the breast milk samples of the present study, indicating that general 
population in these Seoul area are widely exposed to these chemicals. Residue levels of total PBDEs (sum PBDEs from tri- to 
hepta-BDE) ranged of 0.84~13.1 ng/g lipid with an arithmetic mean and median of 3.56 ng/g lipid and 2.6 ng/g lipid, respectively. 
Global comparison shows that the levels of total PBDEs were relatively similar to those of China, Taiwan and European country 
(Sweden), and somewhat higher than those in some Asian (Vietnam, Philippines, and Indonesia). In the present study, however, the 
levels of total PBDEs in human milk are still one to two orders of magnitude lower than those in North America. Contribution rate 
of each congener appeared to be predominant with BDE-47, followed by BDE-153, BDE-100, BDE-99, BDE-154 and BDE-183. 
The sum of BDE-47 and BDE-153 accounted for more than 65% of total PBDEs in most samples. From the result of the human 
risk assessment of infants for total PBDEs and BDE-47 by breast milk feeding, we could find out that the average daily doses and 
hazard index (95th percentile) were 16.5 ng/kg․bw/day and 1.2 × 10-1 each other when nursing for 6 months after infants born. 
However, it was concluded that the infant health hardly had adverse seriously effects under this research condition.
Key Words : PBDEs, Breast Milk, Body Burden, Human Risk Assessment

요약 : 본 연구는 한국인 산모의 모유 중 PBDEs의 노출수준 및 위해성평가를 위해 서울지역에서 총 22개의 모유시료를 대상

으로 분석되었다. PBDEs는 모든 대상 모유시료에서 검출되어, 이러한 화학물질이 서울지역에 거주하는 일반인에게 광범위하
게 노출되었음을 시사한다. ΣPBDEs의 잔류수준은 0.84~13.1 ng/g lipid의 범위로 산술평균 농도는 3.56 ng/g lipid, 중앙값은 2.6 
ng/g lipid이었다. 모유 중 ΣPBDEs 농도 수준은 중국, 대만, 유럽국가(스위덴)와 유사하고 몇몇 아시아(베트남, 필리핀, 인도네
시아)보다는 다소 높았다. 그러나 세계에서 PBDEs 소비가 가장 많은 북아메리카의 농도 수준보다는 10~100배 낮은 농도였다. 
이성질체 기여율은 BDE-47이 가장 높았으며, 다음으로 BDE-153, BDE-100, BDE-99, BDE-28, BDE-183 그리고 BDE-154 순이
었다. BDE-47과 BDE-153의 합은 대부분의 시료에서 ΣPBDEs의 약 65% 이상을 차지하였다. 영아의 모유 수유에 따른 ΣPBDEs 
위해성 평가 결과 영아의 모유 수유를 통한 6개월간 평균일일노출량은 16.5 ng/kg․bw/day로 산출되었으며, BDE-47의 인체노
출에 따른 위해도 지수(95th percentile)는 1.2 × 10-1로 예측되어 6개월간 모유 수유로 인한 영아의 건강유해영향은 나타나지 않
을 것으로 평가되었다.
주제어 : 폴리브롬화디페닐에테르, 모유, 체내축적량, 위해성평가

1. 서 론

지난 30년 동안 우수한 방염제로서 많은 제품에 광범위하

게 사용되어 온 PBDEs (Polybrominated diphenyl ethers)는 

환경에서 매우 안정하고 쉽게 분해되지 않아 잔류성이 강하

며,1) 생물에 독성 및 농축성 등의 유해성2)이 있는 물질로 

밝혀짐에 따라 2009년 5월 스톡홀름 협약 제4차 당사국총회

에서 terta-, penta-, hexa- 및 hepta-BDEs를 신규 잔류성 유

기오염물질(Persistent organic pollutants, POPs)로 규제 대상

물질로 등록되었다. PBDEs는 간독성3), 갑상선 호르몬 균

형방해,4) 신경 행동학적 영향5) 등과 같은 내분비계 장애를 

초래하는 것으로 알려지고 있다. 이러한 측면에서 볼 때에 

적어도 출생 후 4~6개월간 영아의 전적인 영양 공급원인 모

유는 영아의 발달, 면역, 성장 등에 많은 도움을 주지만, 모
유에 POPs와 같은 유기오염물질이 함유된 경우 고 감수성군

인 영아에게 유해물질의 주된 노출경로로 작용할 수 있어 최

근에 모유를 통한 위험 노출에 대한 관심이 증대되어 왔으

며, 영아에 대한 PBDEs의 노출이 출생 전과 출생 후 모유 

수유가 주요 노출경로가 되고 있음이 보고되었다.6)

선행 보고에 의하면, 태아 제대혈 중 PBDEs 농도가 산모

의 혈중 농도보다 20~69배 정도 높았고,7) 태아의 간 및 태

반에서 4~98 ng/g lipid의 PBDEs가 검출되었으며8), 영아의 
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PBDEs 일일섭취량은 110 ng/day로 성인 섭취량(51 ng/day)
에 비하여 2배 이상 높은 경우도 있다.9) 또한, PBDEs 농도

가 높은 모유 수유로 성장한 영아는 갑상선 호르몬에 영향을 

미치는 것으로 보고되었다.10) 따라서 높은 농도의 PBDEs를 

함유하는 모유는 산모뿐만 아니라 영아에 면역계통의 세포

의 패턴 변형, 인지발달 위험뿐만 아니라 공간학습, 기억력 

및 운동신경 결손과 같은 잠재적인 건강상의 위험을 일으킬 

수 있다. 그러나 현재 국내에서 모유 중 PBDEs의 오염 실태

에 관한 연구는 매우 부족하고, 특히, 수유 시 영아에 미치는 

확률론적인 위해성 평가 방법을 적용한 인체위해성 평가는 

기초적인 사항도 정립되어 있지 않아 이에 대한 연구가 시급

한 실정이다.
한편, PBDEs에 대한 위해성 평가는 MOE (Margin of ex-

posure) 접근방법이 활용되고 있으며, 이에 따른 POD (Point 
of departure) 용량의 예측을 목적으로 한 NOAEL (No ob-
served adverse effect level) 또는 LOAEL (Lowest observed 
adversed effect level)의 활용이 연구되고 있다. 그러나 현재 

penta-, octa- 및 deca-BDEs에 대한 독성평가3~5)가 진행되고 

있으며, 모유 중 PBDEs의 위해성 평가를 위한 총괄적인 검

토는 미흡한 실정이다. 다시 말해, 평생에 대한 영아기 노출

의 평가방법, 모유 중 유해물질에 대한 민감 그룹에 해당하

는 영아들에 대한 용량-반응 평가의 적용성 등에 대한 적절

한 평가지수법 등이 아직 명확히 제시되어 있지 않다.
따라서 본 연구에서는 모유 중 PBDEs 분석 결과를 통하

여 영아기 모유 섭취에 따른 인체노출량과 위해도를 예측하

고, 확률론적 기법을 이용한 위해성 평가의 적용성에 대하여 

체계적인 방안을 제시하고자 연구를 수행하였다.

2. 재료 및 방법

2.1. 연구대상 및 시료채취

연구대상자는 WHO (World Health Organization) 프로토콜11) 

에 따라 서울지역에서 5년 이상 거주한 건강한 산모로 직업

적 노출이 없고, 수유대상 영아는 1인이며, 모유제공에 이상

이 없는 건강한 산모를 대상으로 2006년 4월부터 6월까지 

25명의 산모가 지원하였다. 모유 채취는 한국소비생활연구

원에서 구성한 기관생명윤리심의위원회(Institutional Review 
Boards, IRB)에 의하여 승인된 방법으로 실험참가 동의서

에 동의한 지원자로부터 모니터요원이 병원, 산후조리원 및 

가정을 직접 방문하여 100 mL 용량의 갈색 유리병을 이용

하여 초유(출산 3일 이내), 출산 후 30일째 모유, 출산 후 

60일째 모유를 각각 50~100 mL 채취하여 분석 전까지 -20℃ 

이하에서 냉동․보관하였다. 또한, 모유 채취와 동시에 산

모와 영아의 일반적 특징에 관한 설문조사는 모니터요원에 

의한 직접 면접조사를 시행하여 확보하였다.

2.2. 분석방법

PBDEs의 분석은 시료량이 충분한 22개의 모유를 선정하

여 출산 후 30일째 모유를 분석하였으며, 분석 과정은 다음

과 같다.
모유 50 g 분취하여 500 mL 분액여두에 넣고 이때 농도보

정 및 회수율 산정을 위하여 정제용 내부표준물질(MBDE- 
MXFS, Wellington Laboratories, Canada) 13C12-labelled BDEs 
(13C12-BDE-28, -47, -99, -100, -153, -154 및 -183) 1,250 pg
을 첨가하여 잘 흔들어준 뒤 소량의 옥살산나트륨, 에탄올, 
염화나트륨(PCB analysis grade, Wako, Japan)을 가하여 분

해시켰다. 이후 n-헥산(Ultra residue analysis, J.T. Baker) 100 
mL를 첨가하여 액-액 추출을 2회 반복한 다음 세정수 200 
mL로 2회에 걸쳐 수세하였으며, 추출액은 무수황산나트륨

(PCB analysis grade, Wako, Japan)을 통과시켜 수분을 제거

하였다. 추출액은 회전증발농축기와 질소농축기를 이용하여 

5 mL까지 농축한 다음 1 mL를 분취해 용매를 제거한 후 중

량측정법에 의하여 지방함량을 측정하였다. 지방함량을 측

정한 시료는 n-헥산을 이용하여 녹인 뒤 추출액과 함께 지질 

및 방해물질을 제거하기 위하여 다층실리카겔 컬럼(70~230 
mesh, Merck, Darmstadt, Germany)을 통과시킨 다음 활성탄

(dioxin analysis grade, Wako, Japan) 1 g을 사용하여 25% 디
클로로메탄 : n-헥산(v/v) 80 mL를 이용하여 PBDEs를 회수

하였다.
회수된 용출액은 회전증발농축기와 질소농축기를 이용해 

50 µL로 농축한 후 회수율 측정용 내부표준물질(MBDE-M 
XFR, Wellington Laboratories, Canada) 13C12-labelled BDEs 
(13C12-BDE-77, -138)을 1,250 pg 첨가하고 최종적으로 25 
µL로 농축한 다음 HRGC/HRMS (Agilent 6890 series gas 
chromatograph/JEOL Mstation 800D mass spectrometer)로 

분해능 10,000 이상(10% valley)에서 선택이온검출법(Selected 
Ion Monitoring, SIM) 모드로 검출하였으며, HRGC/HRMS 
기기분석 조건은 Table 1과 같다.

Table 1. HRGC/HRMS conditions for indicator PBDEs

Gas chromatograph (6890 series GC system, Agilent)

Injector temperature: 250℃

Injection mode: Splitless

Injection volume: 2 µL
Column oven temperature

140℃ (1 min) - 20℃/min to 200℃, 10℃/min to 280℃ (2 min),

10℃/min to 300℃ (14 min)

Analytical capillary column

DB-5HT (30 m, 0.25 mm i.d., 0.1 µm)

Carrier gas: Helium, 1.0 mL/min

Mass spectrometer (JEOL Mstation 800D MS)

Measuring mode: SIM (Selected Ion Monitoring)

Ion Source: EI (electron impact ionization)

Interface temperature: 290℃

Ion source temperature: 310℃

Ionizing Current: 300 µA
Electronic energy: 40 eV

Resolution: >10,000 (10% valley)

Acceleration voltage: 10 kV

Mass correction: Lockmass mode (PFK)
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Table 2. The exposure scenario of this study

Days after birth
Body weight of infants (kg)

Exposure 
duration

Frequency of 
breast feeding

The amount of 
breast feeding The amount of breast feeding per day

Mean SD months event/day mL/event

0-14 days 3.40 0.48 0.467 9.5  60  570

14-30 days 3.40 0.48 0.533 8.0  90  720

1-2 months 4.56 0.59 1.000 6.5 120  780

2-3 months 5.82 0.84 1.000 6.0 150  900

3-4 months 6.81 0.84 1.000 5.5 180  990

4-5 months 7.56 0.86 1.000 5.5 180  990

5-6 months 7.93 0.90 1.000 4.5 240 1,080

바탕시료(Blank sample) 분석은 용매나 초자로부터 방해물

질 또는 오염을 검토하기 위하여 매 시료 배치 당(5개 시료) 
1개씩 동시에 분석하였으며, 모두 검출한계(Limit of Detec-
tion, LOD) 이하였다. 첨가된 13C12-labelled 이성질체의 평균 

회수율은 68~118%(평균= 87%)의 범위로 US EPA (EPA 1614) 
에 의해 확립된 조건 범위 20~200%를 만족하였으며, 변이계

수(Coefficient of Variation, CV)는 3.2~8.6%의 범위로 15% 
이내였다. 또한, 내부표준물질을 사용한 검정곡선의 직선성 

검량선 결정계수(r2)는 0.999 ( p < 0.001) 이상을 나타내었다. 
검출한계는 0.02~0.08 ng/g (S/N비 3 이상)의 범위로 검출

한계 이하의 시료에 대해서는 불검출(Not Detection, N.D)로 

처리하였다.

2.3. 위해성평가 방법론

위험성 확인을 위한 역학자료(Epidemiological study), 독
성자료(Toxicological study)는 미국 환경보호청(US EPA)의 

IRIS (Integrated Risk Information System)의 데이터베이스를 

이용하였으며, 비발암성 용량-반응 평가를 위한 독성참고치

(Reference Dose, RfD)를 조사하였다.12) 미국 환경보호청의 

분류체계인 발암증거의 가중에 따라 발암력을 구분하였고, 
동물 독성시험에 근거하여 결정된 NOAEL (No Observed Ad-
verse Effect Level)과 LOAEL (Lowest Observed Adversed 
Effect Level)을 조사하였다.

본 노출시나리오에서 영아의 모유 수유기간은 국민건강영

양조사13) 결과에 근거하여 6개월로 산정하였으며, 영아의 체

중과 모유 섭취량은 실측자료가 미비하여 대한소아과학회에

서 제시한 월령별 영아체중과 수유 권장량을 참고하여 노출

계수를 산출하였다. 또한, 영아들의 모유섭취패턴과 표준체

중, 모유 수유 기간과 모유 섭취량에 따라 0~14일, 14~30일, 
1~2개월, 2~3개월, 3~4개월, 4~5개월, 5~6개월까지 7개 구

간으로 단계별 노출시나리오를 설정하였다(Table 2).
위해도 결정에 이용되는 인체노출량은 평균일일노출량(ave-

rage daily doses, ADDs)으로 나타낼 수 있으며, 이는 일반적

으로 비발암 독성에 대한 노출수준 예측에 활용되는 것으

로, 노출기간과 평균기간을 동일하게 함으로써, 일정 기간에 

대한 노출량을 평가하고자 하는 것이다. 또한, 노출이 이루

어지는 기간 동안 유해영향이 나타날 수 있다는 가정에 준하

는, 즉, 역치가 존재한다는 가정에 따라 이루어지는 방법론

에 근거하는 것이며, 아래의 식 (1)에 의해 계산하였다.

  ×

 ×  ×  × 
(1)

ADD : Potential average daily dose (ng/kg/day)
C : Exposure concentration (ng/kg lipid)
IR : Ingestion rate (kg/day)
B : Bioavailability
D : Exposure duration (days)
BW : Body weight (kg)
AT : Time period over which the dose is averaged (days)

위해도 결정(Risk characterization)은 RfD의 비를 통해 아

래의 식 (2)에 의하여 위해도 지수(Hazard index, HI)를 산출

하였다.

Hazard Index (HI) = ADDs
RfD (2)

HI : Hazard Index
ADDs : Average daily dose (ng/kg/day)
RfD : Reference dose (ng/kg/day)

2.4. 불확실성 분석

위해성 평가의 각 단계에서 발생할 수 있는 불확실성(Un-
certainty)을 감소시키기 위한 확률론적 위해성 평가와 확률

분포로 가정된 각 위해인자들이 위해성 평가의 결과에 미치

는 영향과 기여도 산출을 위하여 Monte-Carlo simulation을 

사용하였다. 또한, Monte-Carlo simulation을 통하여 PBDEs 
오염도와 노출변수들의 분포값을 고려함으로써, 평균값을 이

용한 점 추정치 활용시 발생하는 오류로 인한 비현실성과 불

확실성을 최소화 하였다. Monte-Carlo simulation은 Crystal 
ball 2000 (Decisioneering, Inc.)을 활용하여 모든 노출변수와 

결과 값을 100,000번씩 모의실험을 수행하였다.

2.5. 통계적 자료의 처리 및 분석

피어슨 상관관계(Pearson's correlation analysis) 분석은 PB 
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Fig. 1. Residual consistency and congeners distribution of ΣPBDEs (sum of tri- to hepta-BDEs) in breast milk samples collected from 
the 22 subjects.

DE 이성질체 사이의 상관관계의 파악하기 위하여 사용되었

으며, 위해성 평가의 확률분포로 적합시키기 위한 적합도 검

정은 Anderson-Darling test, x2-test, Kolmogorov-Simirnov 분
석 수행결과를 토대로 하였고 결과 해석을 위한 데이터의 통

계분석은 Statistica (version 6.0, statsoft Inc., OK, USA) soft-
ware system으로 수행하였다.

3. 결과 및 고찰

3.1. 산모 및 영아의 특성

연구대상자의 59%가 초산부였으며, 평균 연령은 32세, 체
중은 53 kg로 직업적 노출력은 없었다. 영아의 출생시 평균 

Table 3. General characteristics of pregnant woman and their 
infants participating in this study

Subject characteristics
Mean ± SD or 

percentage (Range)

Mothers

Age (years) 32 ± 2.7 (26~38)

Body weight (kg) 53.1 ± 7.9 (40~68)

Body height (cm) 160 ± 5.9 (150~172)

Pre-pregnant BMI (kg/m2) 20.6 ± 2.7 (16.1~28.4)

Parity (primipara/multipara) 13/9 (59/41)

Delivery process (naturalbirth/cesareansection) 14/8 (64/36)

Living near factories (<5 km) (yes/no) 0/22 (0/100)

Infants

Gestational age (weeks) 39 ± 1.35 (36~42)

Birth weight (g) 3.5 ± 0.5 (2.9~4.7)

Distinction of sex (male/female) 10/10 (50/50)

Milk feeding in perinatal period

Breast-feeding (%) 21/1 (98.5/1.5)

Milk consumption (mL) 88 ± 38 (50~200)

Lipid content of the milk (%) 3.1 ± 1.3 (1.5~6.1)

체중은 3.5 ± 0.5 kg로 저체중 영아는 없었으며, 남아와 여아

의 비율은 각각 50%로 나타났다. 영아의 98.5%는 초유를 섭

취하였고 초유(출산 3일 이내)의 평균 수유량은 50~200 g의 

범위로 하루 평균 88 g을 섭취하는 것으로 조사되었으며, 모
유의 지방함유량은 1.5~6.5%의 범위였다(Table 3).

3.2. PBDEs 농도 및 이성질체 분포

전체 연구대상자 모유 중 ΣPBDEs 축적 농도를 이성체별 

분포와 함께 Fig. 1에 나타내었으며, 위해성 평가를 위한 비

발암 독성참고치(RfD)가 제시된 BDE-47, -99 및 -153의 농

도에 따른 빈도분포는 Fig. 2에 나타내었다.
PBDEs 분석결과 대부분의 모유에서 PBDEs가 검출되어 

새로운 잔류성 유기오염물질인 PBDEs가 국내 일반인 인체 

내에도 노출되어 있음을 알 수 있었다. ΣPBDEs (BDE-28, -47, 
-99, -100, 153, 154, 183의 합)의 농도는 0.84~13.1 ng/g lipid 
(평균 ± 표준편차, 3.56 ± 3.10 ng/g lipid)의 범위로 중국14) 
(3.5 ng/g lipid), 대만15) (3.59 ng/g lipid), 유럽16) (4.01 ng/g 
lipid)에서 검출된 결과와 유사하였으나, 베트남17) (1.1 ng/g 
lipid), 필리핀17) (2.6 ng/g lipid), 인도네시아18) (1.25 ng/g li-
pid) 등 개발도상국보다 다소 높았다. 그러나 PBDEs를 가

장 많이 사용하는 북미 지역19) (73.9 ng/g lipid)에 비해서는 

낮은 수준이었다.
Fig. 1에 나타낸 바와 같이, 모유 중 개별 PBDE 이성질체

의 평균농도와 표준편차는 BDE-47이 1.32 ± 1.16 ng/g lipid
로 7종의 주요 PBDE 이성질체 중 가장 높은 농도로 검출되

었으며, ΣPBDEs의 약 35.8%를 차지하였다. 다음으로 BDE- 
153 (0.96 ± 0.64 ng/g lipid, 30.7%), BDE-100 (0.44 ± 0.52 
ng/g lipid, 11%), BDE-99 (0.41 ± 0.42 ng/g lipid, 10.7%) 순
이었으며, BDE-28, -154, -183 이성질체의 합은 ΣPBDEs의 

15% 미만으로 적은 조성비로 나타났다. 상업적 penta-BDEs 
혼합품의 주요 구성물질인 BDE-47이 ΣPBDEs에서 가장 높

은 구성비를 차지하고 있는 것은 생물에 대한 강한 축적성
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Table 4. Comparison of fixed-point and monte carlo average daily intake dose estimates of total PBDEs in infants via breast-feeding 
in different period of life

The time of 
exposure

Fixed
point

Monte-Carlo (ng/kg·body weight/day)

Mean
Range Selected percentiles

min max P5 P20 P40 P50 P60 P80 P95

0-14 day 17.8 18.5 1.52 717 3.98 6.59 10.2 12.5 15.4 25.7 52.8

14-30 day 22.5 23.5 2.20 970 5.04 8.31 12.9 15.8 19.5 32.3 66.9

1-2 months 18.2 18.9 1.65 822 4.05 6.72 10.4 12.7 15.7 26.1 53.6

2-3 months 16.4 17.6 1.49 843 3.68 6.07 9.40 11.5 14.2 23.6 48.6

3-4 months 15.4 16.0 1.55 586 3.48 5.71 8.42 10.8 13.4 22.1 45.5

4-5 months 13.9 14.4 1.40 538 3.12 5.14 7.95 9.72 12.0 19.9 40.8

5-6 months 14.5 15.1 1.32 457 3.25 5.36 8.27 10.1 12.5 20.7 42.6

0-6 months 16.5 16.8 1.86 618 3.74 6.17 9.52 11.4 14.3 23.6 47.4

Fig. 2. Concentrations and frequency distribution of BDE-47, -99 
and -153 in breast milk samples.

에 인하여 배출이 쉽게 되지 않기 때문이다.2) 특히, BDE-47, 
-99 및 -153은 동물실험 결과 낮은 농도에서도 내분비계, 신
경계, 생식기 등에 대한 독성20,21) 및 중추신경계 영향22)을 나

타내며, deca-BDEs에 비하여 분자량이 적어 쉽게 인체 내에 

축적될 수 있어 발암성 등 인체에 대한 위해성이 높고 non- 
coplana PCBs 정도의 위해성을 가진 것으로 평가되고 있

다.23) 또한, BDE-47, -153은 피어슨 상관분석(Pearson's co-
rrelation analysis) 결과 ΣPBDEs 농도와 가장 높은 상관성을 

보여 인체노출에 대한 좋은 생물지표가 될 수 있을 것으로 

판단되었다( p < 0.001).

3.3. 위해성 평가

3.3.1. 영아의 모유 섭취에 따른 노출평가

PBDEs에 대한 영아기 노출평가는 Table 2와 같이 모유 수

유 대상기간을 0~14일, 14~30일, 1~2개월, 2~3개월, 3~4개
월, 4~5개월, 5~6개월까지 7단계로 나눈 구간에서 모유 섭

취량의 변화에 맞춰 구간마다 주어진 인자들의 평균값을 활

용하여 단일평가 값을 구하였으며, 예측된 PBDEs 농도에 대

한 확률분포를 고려한 Monte-Carlo 방법론을 적용하여 확률

분포 값을 구하여 Table 4에 정리하였다.
Table 4에 나타낸 바와 같이 단일평가 값을 산정한 결과, 

영아가 6개월 동안 모유를 통해서 섭취할 수 있는 ΣPBDEs의 

평균일일노출량(ADD)은 체중 1 kg당 16.5 ng이었다. 확률론

적 Monte-Carlo 분석결과 확률분포의 중앙값(50th percentile) 
은 11.4 ng/kg․bw/day, 최대 노출 값(95th percentile)은 47.4 
ng/kg․bw/day로 산출되었다. 출생 후 5~6개월째 영아가 모

유 수유를 통한 ΣPBDEs의 평균일일노출량은 출생 시(0~ 
14일)에 비하여 17%, 14~30일째에 비해서는 36% 감소하

여 영아의 모유 수유 기간이 길어질수록 ΣPBDEs의 체내 축

적량은 점차 감소하는 것으로 예측되었다. 이는 모유 수유

량과 체중은 점차 증가하지만, 시간에 따른 모유 중 ΣPBDEs 
농도 수준이 감소하기 때문인 것으로 보인다. 이러한 경향으

로 볼 때에 6개월 이후 영아의 모유섭취를 통한 ΣPBDEs의 

노출은 급속히 감소하게 될 것으로 예측할 수 있다. 6개월 

모유 수유 기간 동안 영아의 ΣPBDEs 체내 누적 노출량은 
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Fig. 3. Frequency charts of average daily dose (ADD) for exposure duration standard.

Table 5. Comparison of fixed-point and monte carlo average daily intake dose estimates of BDE-47, -99, -153 in infants via breast- 
feeding

Congener
Fixed
point

Monte-Carlo (ng/kg·body weight/day)

Mean
Range Selected percentiles

min max P5 P20 P40 P50 P60 P80 P95

BDE-47 5.58 5.71 1.35 56.7 2.48 3.38 4.38 4.94 5.57 7.53 11.5

BDE-99 1.96 2.13 0.16 213 0.31 0.53 0.89 1.14 1.48 2.80 7.01

BDE-153 4.42 4.55 0.76 98.1 1.40 2.05 2.90 3.42 4.06 6.19 11.4

출생 후 2개월 이내에 약 40% 정도가 체내에 축적되었으며, 
특히 출생 후 14~30일 사이에 체내 축적량이 가장 높아 영

아에 대한 ΣPBDEs의 노출은 출생 초기에 이루어지는 것으

로 예측되었다. 영아에 대한 모유 중 PBDEs의 노출시기가 

6개월이기는 하지만 생후 2~3개월 기간이 성장 발육에 가장 

중요한 기간이라는 점을 고려할 때 출생 초기의 PBDEs의 

평균일일노출량은 중요한 의미를 갖는다.
Fig. 3은 6개월 모유 수유 기간 동안 단계별 노출시나리

오에 따른 확률분포를 나타낸 것이다. ΣPBDEs에 대한 단

일평가 값과 Monte-Carlo 분석결과는 아시아 지역인 대만15), 
필리핀6), 인도네시아18)에서 영아의 추정일일노출량(영아 체

중 = 5 kg, 모유 섭취량 = 700 g/day)인 20.6, 20.2 및 6.0 ng/ 
kg․bw/day와 유사하거나 다소 높았으나, 캐나다24)에서 보

고된 280 ng/kg․bw/day보다는 상당히 낮은 노출 수준이었

다. 비록, 캐나다에서 보고된 추정일일노출량은 PBDEs의 흡

수율과 노출수준 감소 지속기간이 고려되지 않아 과대 평

가 되었음을 고려하더라도 본 연구결과에 비하여 10배 이

상 높은 노출 수준이었다. 그러나 본 연구를 비롯한 아시아

지역과 캐나다 등의 ΣPBDEs 인체노출량은 갓 태어난 마우

스와 랫드를 이용한 노출량-반응평가5,25,26)에서 여러 가지의 

발달영향과 관련하여 PBDEs에 의해 발생된 최소 위해성 노

출량인 60~700 g/kg․bw/day보다 낮은 체내 부하량을 유지

하였다.
Table 5는 위해도 결정에 필요한 BDE-47, -99 및 -153 이성

질체에 대한 6개월 모유 수유 기간 동안, 평균일일노출량의 

단일평가 값과 Monte-Carlo 분석결과의 확률분포 값을 정

리한 것이며, 확률분포는 Fig. 4에 나타내었다. PBDEs의 유

해영향 정도는 이성질체마다 다르다.11) 용량-반응평가 결과 

BDE-47을 마우스에 0~10.5 mg/kg/day의 농도로 경구 투입

한 결과 NOAEL과 LOAEL은 각각 0.7 및 10.5 mg/kg/day
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Fig. 4. Frequency charts of average daily dose (ADD) for expo-

sure duration standard (BDE-47, -99, -153). The single 

point estimates calculated by the 5th percentiles, me-

dian, mean and 95th percentiles from the Monte Carlo 

simulation after 100,000 iterations are shown.

로 행동양식변화와 서식능력이 감소하였다.5) BDE-99를 0~ 
16 mg/kg/day 농도로 랫드에 경구 투입한 경우, NOAEL과 

LOAEL은 각각 0.8 및 8.0 mg/kg/day에서 신경 행동학적 반

응과 운동신경 변화27), BDE-153에 노출된 마우스의 경우, 
NOAEL과 LOAEL은 각각 0.45 및 0.9 mg/kg/day에서 과잉

활동장애와 학습 및 기억능력 감소 등의 독성영향이 나타

났다.26)

BDE-47, -99 및 -153에 대한 평균일일노출량의 단일평가 

값과 Monte-Carlo 분석결과의 확률분포 값은 LOAEL 이하의 

수준이었으며, 고 노출그룹군의 노출예측결과인 95th percen-
tile 확률분포 값도 각각 11.5, 7.01 및 11.4 ng/kg․bw/day로
서 LOAEL 이하의 수준이었다. 그러나 영아의 모유 수유를 

통한 PBDEs 섭취는 PCDDs/DFs, PCBs와 같은 모유 내 일반

적으로 축적되어 있는 다양한 지용성 유기오염물질의 노출로

부터 상보적인 위해성을 일으킬 수 있기 때문에 더욱 면밀한 

검토가 요구되고 있다.28,29)

3.3.2. 위해도 지수(Hazard Index)
현재 209종의 PBDE 이성질체 중 BDE-47, -99, -153 및 

-209에 대하여 위해성 평가를 위한 독성참고치(Reference Do-
se, RfD)11)가 제시되어 있다(Table 6). RfD는 만성 노출 시 

유해영향이 나타나지 않을 것으로 기대되는 용량으로 NOAEL 
또는 BMD (Benchmark Dose)에 불확실성 계수(uncertainty 
factor)를 고려하여 산출된 값으로 발암영향과 같은 독성은 

존재하지 않는 것으로 본다. Table 6에 각 이성질체 독성영

향의 POD (Point of departure) 지점으로써 BDE-47과 BDE- 
99는 BMD 값이, 그리고 BDE-153은 NOAEL를 제시하였으

며, 활용된 동물자료의 신뢰성 등에 따라 불확실성 변수를 

제시하였다. 이에 RfD 값을 활용하여 6개월 모유 수유 기간 

동안 BDE-47, -99 및 -153의 평균일일노출량에 따른 비발암 

위해지수의 단일 평가치 및 확률분포를 고려한 Monte-Carlo 
분석결과를 Table 7에 정리하였으며, 위해지수의 확률분포는 

Fig. 5에 나타내었다. 각 위해지수는 현재 노출되는 인체노출

Table 6. Reference dose in each isomer11)

Congener Reference Dose (Oral)

BDE-47 Critical Effect Neurobehavioral effects

Point of Departure BMDL (1SD): 0.35 mg/kg5)*

BMD (1SD): 0.47 mg/kg

UF 3,000

MF 1

RfD 0.0001 mg/kg-day 

BDE-99 Critical Effect Neurobehavioral effects

Point of Departure BMDL (1SD): 0.29 mg/kg27)*

UF 3,000

MF 1

RfD 0.0001 mg/kg-day 

BDE-153 Critical Effect Neurobehavioral effects

Point of Departure NOAEL: 0.45 mg/kg26)*

LOAEL: 0.9 mg/kg

UF 3,000

MF 1

RfD 0.0002 mg/kg-day 

* Single dose gavage study in mice.
UF: Uncertainty factor, MF: Modifying factor, RfD: Reference dose.
Conversion Factors and Assumptions: BMDL1SD = 95% lower con-
fidence limit on the maximum likelihood estimate of the dose corres-
ponding to a change in the mean equal to one standard deviation (SD) 
of the control mean, BMD1SD = maximum likelihood estimate of the 
dose corresponding to a change in the mean equal to one SD of the 
control mean.
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Table 7. Estimation of Hazard Index in BDE-47, BDE-99 and BDE-153

Congener
Fixed
point

Monte-Carlo

Mean
Range Selected percentiles

min max P5 P20 P40 P50 P60 P80 P95

BDE-47 5.6E-02 5.7E-02 2.5E-02 5.7E-01 2.5E-02 3.4E-02 4.4E-02 4.9E-02 5.6E-02 7.5E-02 1.2E-01

BDE-99 2.0E-02 2.1E-02 2.0E-03 2.1E-00 3.0E-03 5.0E-03 9.0E-03 1.1E-02 1.5E-02 2.8E-02 6.9E-02

BDE-153 2.2E-02 2.3E-02 4.0E-03 4.9E-01 7.0E-03 1.0E-02 1.5E-02 1.7E-02 2.0E-02 3.1E-02 5.7E-02

Fig. 5. Frequency charts of hazard index (HI) for exposure du-
ration standard. The single point estimates calculated by 
the 5th percentiles, median, mean and 95th percentiles 
from the Monte Carlo simulation after 100,000 iterations 
are shown.

량과 평균노출기간 동안 노출로 인한 유해영향이 나타나지 

않을 것으로 기대하는 수치인 RfD의 비교수치를 나타내는 

것으로, “1”을 그 기준 값으로 하며, “1”을 초과하는 경우 

노출로 인한 유해영향이 나타날 가능성이 있다.
본 연구 결과 BDE-47, -99 및 -153에 대한 영아의 모유섭

취에 따른 평균일일노출량에 근거한 단일 평가치 분석결과 

평균 위해지수는 BDE-47 5.6 × 10-2, BDE-99 2.0 × 10-2 및 

BDE-153 2.2 × 10-2로 산출되어 비발암 오염물질에 의한 인

체 유해영향의 유무를 판단하는 기준인 “1”을 초과하지 않

았다. 확률론적 위해성 평가를 실시한 Monte-Carlo 분석결과 

위해지수의 중앙값(50th percentile)은 BDE-47 4.9 × 10-2, BDE- 
99 1.1 × 10-2 및 BDE-153 1.7 × 10-2로 BDE-47의 위해지수가 

가장 높게 예측되었으며, 고 노출그룹을 대상으로 한 극단적

인 시나리오에서도 최대 노출 값인 95th percentile은 BDE-47 
1.2 × 10-1, BDE-99 6.9 × 10-2 및 BDE-153 5.7 × 10-2로 비발암 

오염물질의 기준치인 “1”을 초과하지 않아 6개월 동안 모유 

수유로 인한 영아의 인체 위해 가능성은 낮은 것으로 평가

되었다.
그러나 본 연구결과 위해 가능성은 낮은 것으로 평가되었

으나, 인체 위해성 평가는 언제나 모든 발생 가능성을 최대

한 고려하므로 영아의 건강을 좌우할 수 있는 모유에 대한 

안전성 확보 측면에서는 최악의 시나리오를 고려하지 않을 

수 없는 것이 현실이다. 또한, 확률론적 모델 적용을 통하여 

본 연구결과에서 제시한 위해성 분포는 각각의 노출변수의 

가정에 의한 불확실성이 존재하고 있으나, 향후 보다 체계적

이고 신뢰성 있는 PBDEs 농도를 측정하고 현재 국내 실정

에 맞는 노출변수들을 위해성 평가에 적용한다면, 앞으로 영

아의 모유섭취에 따른 위해도 예측 및 복합 노출에 대한 통

합위해평가 기법 연구에 유용한 자료로 활용될 것으로 판단

된다.

4. 결 론

본 연구는 대도시에 거주하고 있는 산모를 대상으로 모유 

중 PBDEs의 농도를 측정․분석하여 내분비장애물질에 고 

감수성인 영아의 모유 섭취 시 일어날 수 있는 위해도를 예

측하였으며, 다음과 같은 결론을 얻을 수 있었다.

1) 모든 대상 모유시료에서 PBDEs가 검출되었으며, 모유 

중 ΣPBDEs의 평균농도 및 표준편차는 3.56 ± 3.10 ng/g lipid 
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로 중국, 대만, 유럽인과 유사하였으나, 개발도상국인 베트

남, 필리핀, 인도네시아인 모유 중 ΣPBDEs 농도보다 높은 

수준이었다.
2) 개별 PBDE 이성질체의 구성비는 생물에 축적성이 강

한 BDE-47이 약 35.8%의 구성비로 가장 높은 농도로 검출

되었으며, 다음으로 BDE-153 > BDE-100 > BDE-99 > BDE- 
28 > BDE-183 > BDE-154 순이었다. BDE-47과 -153의 합은 

약 65% 이상의 구성비로 ΣPBDEs 농도와 높은 상관관계가 성

립되어 인체노출에 대한 생물학적 지표가 될 수 있을 것으로 

판단되었다( p < 0.001).
3) 영아가 6개월 동안 모유 수유를 통해서 섭취하고 있는 

ΣPBDEs의 평균일일노출량은 단일 평가치 분석결과 16.5 ng/ 
kg-bw/day, 확률론적 Monte-Carlo 분석결과 확률분포의 중앙

값은 11.5 ng/kg-bw/day, 최대 노출 값(95th percentile)은 47.4 
ng/kg-bw/day로 6개월 모유 수유 기간 동안 BDE-47의 체내 

축적량이 가장 높았으며, 용량-반응평가 결과인 LOAEL 이
하의 수준이었다.

4) 영아의 모유섭취에 따른 인체노출량에 근거한 비발암 

위해지수의 최대 노출 값(95th percentile)은 BDE-47 1.2 ×
10-1, BDE-99 6.9 × 10-2 및 BDE-153 5.7 × 10-2로 산출되어 비

발암 오염물질에 의한 인체 유해영향의 유무를 판단하는 기

준치인 “1”을 초과하지 않아 6개월 동안 모유 수유로 인한 

영아의 인체 위해 가능성은 낮은 것으로 평가되었다.
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