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Abstract

For human including newborn baby, the intestinal microbiota can play an important role in the development of the intestinal 

mucosa and in maintaining the balance of the immune cells. Important functions of the intestinal microbiota include the 

inhibition of the colonization of the intestine by potentially pathogenic microorganisms. Thus, the research of probiotics have 

been focused on the prevention and treatment of disorders associated with the gastrointestinal tract (GIT), including pathogen 

infection, traveler’s diarrhea, antibiotic-associated diarrhea, and constipation. Probiotics have also been suggested as therapeutic 

agents against irritable bowel syndrome and inflammatory bowel diseases. An increasing amount of evidence from clinical 

studies suggests that they are effective in the prevention of atopic allergies and may have potential anti- carcinogenic effects. 

Until recent years many scientific research for this use has been based on empirical observations. Therefore, probiotics in 

the form of fermented milk products have been long part of attempts to maintain good health in world wide. 
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서 론  

사람, 동물및곤충은장내에존재하는미생물과일생을같

이 하는데, 사람의 장에는 약 1014/g 수준의 미생물이 서식하

고 있다. 숙주는미생물에게최적의 온도와 영양소를 제공하

고, 장내미생물은숙주의감염을막거나대사를돕는것으로

알려져 있다. 사람의 장내 미생물은 Bacteroides, Clostridium, 

Eubacterium, Bifidobacterium, Peptostreptococcus, Peptococcus, 

Ruminococcus, Fusobacterium, Escherichia, Enterobacter, Entero-

coccus, Klebsiella, Lactobacillus, Proteus 속 미생물로 약 500

여 종이 넘는다. 장내 미생물은 유아에게 감염 등의 위협요

인이 되기도 하지만, 유아의 장점막 및 면역조직을 발달시

키고, 면역세포의 균형을유지하는데중요한 영향을 미친다. 

장내 미생물은 유해균과 유익균의 평형상태를 유지하는

데, 유익균이 감소하면 알레르기, 설사 등의 질병을 유발하

는 것으로 알려져 있다. 장내 미생물은 태어나면서부터 엄

마와의 접촉에 의하여 유입되기도 하지만, 사람이 살아가면

서 외부 활동에 의하여 유입되기도 한다. 섭취하는 음식물

특히 발효식품과 같이미생물이 풍부한식품은 사람의 장내

균총 유지에 영향을 주기도 한다. 발효유제품은 우유의 저

장성을 증진시킨 형태의유제품으로 여기에포함된 많은 숫

자의 유산균과 발효중에 생산된 대사산물이 인체에 유익한

작용을 한다. 아직까지 과학적으로 명확하게 규명되어야 할

부분이 남아 있지만, 숙주에게 유익한 작용을 하는 역할을

하는 미생물을 통틀어서 Probiotics라고 부른다(Oh, 2008). 

Probiotics가 감염성 설사의 위험을 줄이는지에 관한 부분은

불명확하였으나, 최근 들어 과학적 근거를 둔 여러 연구들
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이 보고되었다. 또한 Helicobacter pylori의 억제를 위해 사용

되는 항생물질의 보조치료제로 probiotics가 사용될 수 있음

을 보여주는 보고들도 있다. 염증성 장질환은 장세포 손상

으로 염증반응에 의해 야기되는 질병으로 환경적, 유전적, 

면역시스템 조절이 원인으로 여겨진다. 이러한 염증성 질환

을 치료하기 위하여 probiotics를 적용시킨 결과, 항염증 효

과가 있었다는 많은 보고가 있어 장질환의 치료 목적으로

직․간접적으로 사용이 가능하다. 

따라서 본 총설에서는 인체의 알레르기 발생, 감염성 설

사 및 염증증상을감소시키는발효유 함유 probiotics의 임상

적 연구결과를 바탕으로 인체건강에 미치는 작용에 대하여

고찰해 보고자 한다.

본 론

1. 어린이 건강과 Probiotics

사람은 출생 후, 4시간 후부터 장에 세균이 자라기 시작

한다. 미생물의 균총은 산모의 균총, 분만 방법, 분만 환경

등에영향을받고, 특히모유수유에영향을받는다. 모유수

유를 받은 아이들은 Bifidobacterium 속 미생물이 우세하게

되는데, 이는 면역능력이 향상되어 병원성 균의 침입을 막

는 방어시스템으로 보호하는 역할을 한다. 모유 수유의 효과

는 immunoglobulins, κ-casein, lysozyme, lactoferrin, haptocorrin, 

α-lactalbumin, lactoperoxidase와 같은 단백질에 의해 병원

성균과 바이러스에 대한 방어가 조절되는 것이다. 조제분

유를섭취한아이들의장내미생물은상대적으로 Bacteroides, 

Bifidobacterium, Enterococcus, Staphylococcus, Escherichia coli, 

Lactobacillus, Clostridium 속 등보다 더 다양하다(Fig. 1). 

모유에 있는 oligosaccharide는 장내 미생물 균총의 성장

에영향을미치는주요한물질로알려져있는데, glucose, sialic 

acid, galactose, fucose, N-acetylglucosamine가 결합하여 형성

된 복합구조를 가지고 있다. 소장에서 부분적으로소화되지

만 대장에 존재하는 Bifidobacteria에 의해 선택적으로 이용

되어이들미생물의성장이촉진된다. 이와같은작용을하는

Fig. 1. Morphology of typical probiotics at scanning electron 

microscope. (A) Lactobacillus rhamnosus; (B) Bifidobacterium 

longum; (C) Lactobacillus acidophilus.

물질을 prebiotics라부르는데, short-chain galacto-oligosaccharides

와 long-chain fructo-oligosaccharides 등이 대표적인 prebiotics

이며 Bifidobacterium과 Lactobacillus 속 유산균의 성장을 선

별적으로 촉진한다고 알려져 있다. 

1) 괴사성 장염의 예방

미숙아에서잘발생하는괴사성장염(Necrotising Enterocloitis)

은 미숙아의 건강에 치명적이거나 사망을 일으키는 주요 질

병 중 하나이다. 미숙아는 항생제 내성 미생물에 감염될 수

있으며, 미숙아장내에우점하고있는미생물은 Enterococcus 

faecalis, E. coli, Enterobacter cloacae, Klebsiella pneumoniae, 

Staphylococcus epidermidis, Staphylococcus haemolyticus이다. 

건강한모유수유는미숙아의괴사성장염을예방할수있는

데, 최근몇년간무작위대조법연구를통하여괴사성장염

의예방에관한 probiotics의효과가증명되었다. B. infantis, S. 

thermophiles, B. bifidum 등의 probiotics 혼합제제를 투여한

경우, 괴사성 장염은 4% 정도가 발생하였으며, 대조군에서

는 16.4%의 괴사성 장염이 나타났다.

2) 어린이 설사에 대한 Probiotics 효과

장염은 어린이에게 가장 흔한 감염성 질환이다. 장염 발

병원인은 80～90% 바이러스성이며, 로타바이러스(Rotavirus)

가 가장 빈번하고, 아데노바리러스(Adenovirus)와 노로바이

러스(Norovirus)가 그 뒤를 따른다. 치료 방법은 설사 및 구

토로 인한 탈수증상을 막는것이며, 장염에 의한설사는 전

해질과 수분 보충이 중요하다. 이러한 설사를 감소시키기

위하여 probiotics를 이용하는 것이 제시되고 있으며, 조만간

안전하고 효과적인 예방 백신이 개발될 것이다.

몇 몇연구에서, L. rhamnosus GG는어린이의 심각한설사

증세를 감소시켜 주는 것으로 확인되었는데, 설사 증상의 지

속시간이 33.6시간에서 13.6시간으로 감소하였으며(Szajewska 

et al., 2006), 또 다른 연구에서 L. rhamnosus GG와 L. reuteri 

처리 시 구토 증세가 경감되었다고 보고하였다(Raza et al., 

1995; Shornikova et al., 1997). Probiotics는 어린이의 설사 지

속 시간을 줄여주는 효과적인 치료 방법이며, 비록 작용 메

커니즘은 명확하게 밝혀지지 않았으나, 항미생물 활성, 미

생물 경쟁, 상피부착능력, 항염증 반응 등몇 몇의 작용들이

보고되어 왔다. 

어린이에게 발생하는병원성 설사는 환자 100명 중 4.6～

22.6%에 달하며, 감염 경로는 주로 분변에서 오염된다. 영

유아들은 특히 바이러스감염에 의해야기되는 병원성 설사

에걸리기 쉽지만, 병원성 설사증세가있는 어린이들의 1% 

정도가 박테리아 감염에 의해 일어나며, 그 중 Clostridium 

difficile에 의한 설사가 빈번하다. 병원성 설사를 예방하기
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위한 목적으로 probiotics의 효과를 조사하기 위해 아이들을

대상으로 한 연구가 있는데, B. animalis, S. thermophiles, L. 

rhamnosus GG가 함유된 유제품을 아이들이 섭취하였을 때, 

병원성 설사가 감소하였으며, 로타바이러스 감염 증상도 줄

어들었다. 그러나 작용기전에 대한 명확한 자료 부족으로

병원성 설사 예방을 위한 probiotics의 사용은 아직 치료 권

장 단계까지는 이르지 못하고 있다. 

3) 알레르기 예방

‘위생가설(Hygiene hypothesis)’에 의하면, 선진국의 알레

르기성 질환이 증가하는 것은 유아 때부터 병원체에 적게

노출된 것과 식단의 변화, 분만방식의 변화, 소규모 가족이

원인이라고 한다. 

Kalliomäki 등(2001)은 알레르기 예방 효과에 있어서 pro-

biotics가 아이들에게 미치는 작용에 대해 조사하였다. 아토

피에 양성반응을 보이는 가족력이 있는 159명의 임산부들

에게 임신 마지막 주에 L. rhamnosus GG를 투여하였다. 분

만 이후 probiotics의 처리는 엄마와 아이에게 6개월간 계속

되었으며, 2세 미만 아이에게 아토피성 습진의 위험성이 크

게 감소하는 결과를 보였다. 알레르기 예방에 probiotics 사

용은 효과적인 방법이며, 초기에 투여할수록 장기간 예방

효과를 보일 수 있다. 

2. 위장 감염과 유산균의 효과

1) Helicobacter pylori 감염

H. pylori는 위점막에 있으며, 1983년 박테리아로 규정되

었다. 궤양 환자의 위에게 H. pylori를 제거한 후 궤양 재발

의 감소가 보고된 이후에 H. pylori가 만성위염과 소화궤양

의 주요 원인이라는것이명확해졌다. H. pylori의 감염은 나

이, 사회적 지위, 위생 수준과 삶의 수준에 의해 결정된다. 

H. pylori는 주로 사람의 위에서식하고있으며, 사람에서 사

람으로 옮겨간다. 또한 암모니아를 생산하기 때문에 점액층

안에서 위산을 효과적으로 중화시킬수 있다. H. pylori는 치

료 자체가 매우 힘들고, 약에대한 내성이빠르게 생기는미

생물이기 때문에 약의 투여 효과나 부작용의 문제가 있다. 

따라서 H. pylori의 치료에 보다 효율적 방안이 요구되고 있

으며, 위장 감염의 예방과 치료를 위해 probiotics가 효과적

인 항생제의 대체제로 사용될 수 있다. L. acidophilus를 함

유한 발효유를 성인과 아이에게 섭취시킨 결과, H. pylori가

크게 감소하였으며(Michetti et al., 1999), 조직검사에서도 같

은 양상을 보였다. L. acidophilus와 B. latis가 함유된 요구르

트를 6주간 섭취한그룹에서도 H. pylori 성장을억제시키는

것으로 밝혀졌다(Wang et al., 2004).

2) 감염성 설사의 치료

14일간 설사가 지속되면 질병으로 규정되며, 설사를 일

으키는 원인은 장내 박테리아의 감염, 바이러스, 기생충에

의한 것이다. 이중 30～50%의 경우, 알려지지 않은 원인으

로설사를 유발한다. Probiotics는 설사의 위험을감소시키는

것으로 여겨지고 있는데, 몇 몇 연구에서 probiotics 투여 효

과가 임상적으로 입증되었다. L. rhamnosus GG는 어린이들

의설사 증세를완화시키는데 도움을주는 것으로 밝혀졌는

데, 특히 로타바이러스에 의한 설사에 있어서 그 효과가 높

았다. Fig. 2은 L. rhamnosus GG 투여에 따른 설사 완화를

비교한 것으로 위약그룹과 비교하였을 때, L. rhamnosus GG

처리 그룹의 설사기간이 단축되었다.

3) 과민성 대장증후군

과민성 대장증후군은 위장장애에 속하는 질병으로 장기

간 반복되는 하복부 불편감 또는 배변 습관의 장애를 특징

으로 하는 질환을 일컫는다. 주요 특징은 복부 통증, 팽만, 

헛배부름 등이다. 과민성 대장증후군의 원인은 아직까지 확

실하지 않으나, 장관의 운동장애, 정신적 요인, 음식물 또는

유당분해 효소의 저하, 감염 등과 관련이 있는 것으로 알려

져 있다.

위장 장애의 만성적인 상태를 고려했을 때, 치료 지속 시

간은 최소 4주 정도가 일반적이며, 장기효과평가를 위해서

는 6개월 정도를 실시한다. 4주간 실험에서 L. plantarum은

헛배부름과 복부 통증을 줄이는데 효과적이었다는 연구보

고가 있으며, L. rhamnosus GG를 성인에게 투여하였을 때, 

설사를 줄이는 경향을 보인 임상연구 결과도 있다.

Fig. 2. The relative proportion of infective agents in a multicenter 

treatment study of acute diarrhea.* Duration of diarrhea (h) in 

children treated with Lactobacillus GG vs. placebo (Adapted from

Myllyluoma, E. et al., 2007).



한국유가공기술과학회지 제30권 제2호(2012)142

3. 염증성 장질환

괴사성 장염과 과민성 대장증후군을 치료하기 위해 pro-

biotics가 치료제로의 역할을 수행할 수 있다는 많은 연구결

과가 있다. Probiotics의 효과는 직․간접적인 장내 시스템

변화와 epithelial barrier 기능 또는 면역반응일 것이다. Fig. 

3는 IBD(inflammatory bowel disease) 치료에관련된 probiotics

의 작용 메커니즘을 나타낸 것이다. Probiotics의 작용은 병

원성 박테리아들과의 경쟁, 병원균의 면역 또는 염증유발

활성을 억제하는 항균제 요소의 분비, 상피세포세포자살의

억제, 점막장벽기능의 강화, 면역 변화에 대한 사이토카인

분비 등을 들 수 있다(McCarthy et al., 2003). 

1) 궤양성 대장염에 대한 probiotics 연구

B. breve(Yakult Co. Ltd., Tokyo, Japan), B. bifidum(Yakult), 

L. acidophilus YIT 0168이함유된 발효유를 1년간 치료에 사

용하였을 때, 궤양성 대장염의 재발율이감소하였으나, 내시

경에서의차이점은없었다. 또한 Bifidobacterium, Enterococcus, 

L. acidophilus를 함유한 캡슐을 투여하였을 경우, 위약그룹의

재발율이 93%인 것과 비교하여 probiotics 투여그룹은 20% 

수준으로 감소하였다. B. longum을 사용한 치료에서 NF-κB 

활성이억제되는것으로나타났으며, 궤양성대장염의염증세

포로부터 염증성 사이토카인 분비를 억제하였다(Bai et al., 

2006).

Fig. 3. Mechanisms of probiotic action in inflammatory bowel disease (IBD) (Adapted from O’Hara, A. M. et al., 2007).

2) 크론병에 대한 Probiotics의 연구

크론병(Crohn’s disease)에 대한 probiotics의 치료적 효과

는명확하지 않지만, L. rhamnosus GG의 소아크론병에 대한

연구결과 IgA가증가하였음을보고하였다(Malin et al., 1996). 

또 다른 임상연구에서 L. rhamnosus GG 치료를 중단하자

4～12주안에크론병이재발하는것으로나타났다. Probiotics

에 대한 크론병의 효과는 아직까지 그 기전이 완전히 밝혀

진 것이 아니므로 보다 더 다양한 임상실험결과가 필요할

것으로 생각된다. 

결 론

Probiotics가 함유된 유제품은 장건강을 향상시키는 작용

이 있는데, 유산균은 로타바이러스 감염에 의한 설사의 지

속시간을 단축시켜 주는 효과가 입증되었다. 질병의 증상과

메커니즘을확실히밝히는 것은 질병 예방과 probiotics를 포

함한 치료제 개발에 많은 도움이 될 것이다. 그러나 다양한

임상조건에서 장내 미생물과 면역작용 그리고 probiotics에

의한 상호작용에 대한 메커니즘이 보다 명확하게 설명되어

야 한다. 멀지 않은 장래에 보다 정교한 임상실험들을 통하

여 probiotics의 장내 생태적 역할이 규명될 것이다. 지금까

지의 임상실험결과만으로도 probiotics와 이를 이용한 발효

유 제품이 위장내 질병에 대한 안전한 천연 치료제로서의
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효과가 충분히 있다고 입증되고 있다.
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