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유제품의 제2형 당뇨병 예방 효과: 총설
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Abstract

Diabetes mellitus type 2 is a metabolic disorder that is characterized by hyperglycemia (high blood sugar level) in the 
context of insulin resistance and relative lack of insulin. Recently, much scientific evidence has shown that the risk of 
diabetes mellitus type 2 could be reduced by dairy intake. A significantly strong relationship has been noted between this 
disease and dairy intake. In particular, from the different types of fat in dairy foods that were reported to have a beneficial 
impact, low-fat dairy foods have been found to have the best effect with respect to reducing the risk of diabetes mellitus 
type 2. Therefore, the role of specific components of dairy foods, such as calcium, vitamin D, dairy fat, and trans-palmitoleic 
acid, which could be responsible for this effect and for the positive effect of dairy foods in obesity and metabolic syndrome, 
needs to be identified. There is a strong and relatively consistent body of accumulating evidence indicating that dairy foods 
may significantly reduce the risk of diabetes mellitus type 2, likely in a dose-response manner. Dairy recommendations 
should be an essential part of public health guidance, and identifying strategies to increase dairy food consumption to optimal 
levels is of utmost importance. Hence, this review summarizes various positive effects of dairy foods with respect to reducing 
the risk of diabetes mellitus type 2, based on available evidence, and discusses the need for further research on preventing 
or decreasing the risk of diabetes mellitus type 2.
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서 론  

당뇨병은 세계적으로 급속히 확산되고 있는 질병이다. 지
난 30년간 이 질병의 확산 속도는 2배 이상 증가하였으며,
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약 3억 8천만명이상의환자가이질병을앓고있다(IDF, 2013). 
2035년에는 당뇨병 환자가 55% 늘어 약 5억9천만 명 이상에
이를 것으로 예상하고 있으며, 이 질병치료비용은약 $ 5천5백
억이상될것이다(IDF, 2013). 당뇨병환자 중 90%가 제2형당
뇨병(Diabetes mellitus type 2)을 앓고 있으며, 이 질병을 앓고
있는 환자의 수는 지속적으로 증가하고 있는 추세다(Lee et 
al., 2011). 개개인의 생활방식이 제2형 당뇨병을 일으키지만, 
예방할 수 있는 주요 원인들이 규명되고 있다(Kalergis et al., 
2013). 제2형 당뇨병은 주로 성인에게 발생하며, 비만, 신체활
동 부족, 건강치 못한 식습관 등과 매우 관련이 깊다(Lee et 
al., 2011; IDF, 2013). 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 연관
성을 설명하는 다양한 과학적인 증거가 지속적으로 보고되

고 있다(Lee et al., 2011; Kalergis et al., 2013). 유제품의 섭취
가 제2형 당뇨병의 위험성을 낮추는기전을밝히기위해서는
더 많은 연구가 진행되어야 하지만, 많은 연구자들은 유제품
이 비만 및 대사 증후군(metabolic syndrome; MetS)에 작용하
는기전과유사할것으로사료하고있다(Kalergis et al., 2013). 
유제품에 함유된 칼슘, 비타민 D, 유지방, 특히 트랜스 팔미
톨레산 등의 성분에 의해서 제2형 당뇨병의 위험성 감소에
관여할 것으로 사료되고 있다. 하지만 안타깝게도 모든 사람
들이 유제품을 섭취하는 것은 아니다. 많은 미국인 중 남성
80% 이상과 여성 90% 이상은 미국인을 위한 식단 가이드라
인(Dietary Guidelines for Americans; DGA)이 권장하는 수치
이하의 유제품을 섭취하고 있는 현실이며, 또한 캐나다 연방
보건부(Health Canada)에서 만들어진 일일최소권장섭취량보
다 대다수 캐나다인들은 유제품을 부족하게섭취하고있는것

으로밝혀졌다(Garriguet, 2007; Krebs-Smith et al., 2010). 그 외
의 다른 국가에서도 국민들의 유제품 섭취량은 일반적으로

부족한 편이었다(Doidge et al., 2012; Kalergis et al., 2013).
최근 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 위험성을 감소시키

는데있어서연관성을나타내는많은증거가제시되면서우유

의 최적 섭취량이 당뇨병을 예방할 수 있는 핵심적인 수단으

로 주목 받고 있다. 본 총설 논문에서는 유제품의 섭취와 제2
형 당뇨병의 위험성의 상관관계를 나타내는 과학적 증거들을

요약 및 정리하였다. 또한 본 총설논문의 모든 자료들은 이

Table� 1.� Summary of positive effects between obesity and weight and dairy foods

Effect of dairy foods against obesity and weight
1. Favorable effect of dairy foods during weight loss through fat mass reduction and preservation/augmentation of lean mass
2. Increased fat oxidation by calcium
3. Prevention of fat absorption via the formation of calcium insoluble soaps
4. Reduction of lipogenesis and increase in lipolysis by high calcium intake
5. Role of whey protein in muscle sparing and lipid metabolism

Source: Pihlanto-Leppla et al. (2000), Zemel (2005), Christensen et al. (2009), Pal et al. (2010), Mozaffarian et al. (2011), Gonzalez et al. (2012)

미 발표된 다양한 문헌 등을 재정리하여 서술하였다.

유제품의 다양한 기능성 및 메커니즘

1. 비만과 체중
체중 감소 식품 중에서 유제품은 제지방(lean mass)을 유지

시키면서 지방축적을 감소하는 결과를 보였다(Table 1). 무작
위통제실험의 메타분석을 실시한 결과, 칼로리를 제한시킨
유제품은 체중, 허리둘레, 지방 수치를 현저히 감소시켰으며, 
일반적인 체중 감소 식습관에 비해 제지방(lean mass) 수치는
현저히 증가되었다(Abargouei et al., 2012). 다른 메타분석에
서는 칼로리가 제한된 유제품을 단기간 동안 섭취하였을 경

우, 체지방의감소에효과가있는것으로나타났다(Chen et al., 
2012). 또한 언급된 2개의 문헌 고찰 결과, 유제품의 섭취가
증가할수록 체중 증가를 예방할 수 있다고 보고하였다(Louie 
et al., 2011). 

120,000명을 대상으로 12~20년 동안 진행된 대규모 기대
분석에서 장기간 동안의 식습관과 삶의 방식이 체중 증가에

미치는 영향에 대해서 평가되었으며, 특히 체중 관리에 있어
서 좋은 영향을 주는 요인이 바로 요구르트라는 것을 발견하

게 되었다(Mozaffarian et al., 2011). 이 연구 결과에 의하면
지방 함량이 높거나 또는 낮은 유제품 또는 치즈와 체중 증

가 사이에는 어떠한 연관성이 없었지만, 우유를 제외한 모든
액체 제품은 체중 증가와 관련이 있었다. 
유제품은 지방질 생합성 감소 및 지방분해 증가를 통해 체

중 증가를 예방하는 기전이 있다고 사료되고 있다. 고칼슘 섭
취는 지방 흡수를 방지하여 칼슘에 의해 불용성 비누의 형성

으로 이어질 수 있다(Zemel, 2005; Christensen et al., 2009). 
또한 무작위통제실험 문헌의 고찰 결과, 지방 산화에 있어서
칼슘의 역할을 규명하게 할 수 있었다(Gonzalez et al., 2012). 
유청 단백질 또한 근육 보존성 및 지방 대사에 관여하는 것

으로 사료된다(Pihlanto-Leppla et al., 2000; Pal et al., 2010). 

2. 대사증후군
유제품이 MetS의 위험요소를 감소시킬 수 있다는 증거는
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Table�2.�Summary of positive effects between metabolic syndrome 
and dairy foods

Effect of dairy foods against metabolic syndrome
Reduced risk of MetS via improvement of several cardiometabolic 
risk factors

1. Blood lipids
2. Blood pressure
3. Abdominal fat

Source: Crichton et al. (2011), Louie et al. (2013)

발표된많은연구들의문헌고찰뿐만아니라, 새롭게많은증거
들이 보고되고 있는 것이 사실이다(Crichton et al., 2011)(Table 
2). 이 기전은 혈당치와 고혈압과 같은 특정 MetS 위험 요소
에 다른유제품성분들의효과를통해서나타나는것으로사료

된다(Crichton et al., 2011; Louie et al., 2013). 

3. 유제품의 구성성분
Table 3~5에서처럼 칼슘, 비타민 D, 유지방과 트렌스 팔미

톨레산 등의 주요 유제품 성분들은 대사경로에 영향을 기여

할뿐만아니라, 제2형당뇨병을예방하는데관여되어있는것
으로 사료된다(Kalergis et al., 2013).

1) 칼슘
칼슘은 인슐린 반응 조직에서 인슐린 중재 세포 내 과정을

조절하는데 중요한 역할을 수행한다(Ojuka, 2004; Wright et 
al., 2004)(Table 3). 인슐린 분비는 칼슘에 의존하는 과정이
며, Ca2+ 배출의 변화는 췌장 β세포의 분비 기능에 악영향을
줄 수 있다(Pottas et al., 2007). 인슐린 수용체의 인산화 또한
칼슘 의존 과정이다(Zemel et al., 1998). 세포 내 칼슘 수치의

Table� 3. Summary of positive effects between calcium and Diabetes mellitus type 2

Effect of calcium against Diabetes mellitus type 2.

1. Down-regulation of regulator genes encoding pro-inflammatory cytokines involved in insulin resistance
2. Phosphorylation of insulin receptors
3. Regulation of insulin-mediated intracellular processes in insulin-responsive tissues
4. Secretory function of pancreatic β-cells

Source: Zemel et al. (1998), Zemel et al. (2000), Ojuka (2004), Wright et al. (2004), Pottas et al. (2007)

Table� 4. Summary of positive effects between vitamin D and Diabetes mellitus type 2

Effect of vitamin D against Diabetes mellitus type 2
1. Direct effect on insulin secretion by binding to vitamin D receptors in pancreatic β-cells
2. Indirect effect via the regulation of extracellular calcium
3. Protection against systemic inflammation by counteracting cytokine generation

Source: Maestro et al. (2000), Pradhan et al. (2001), Duncan et al. (2003), Bland et al. (2004), Pittas et al. (2004; 2007), Dunlop et al. (2005), 
Luquet et al. (2005)

변화는 지방세포 물질대사를 조절한다. 이것은 인슐린 매개
지방 분해를 억제하며, 새로운 지질합성과정을 촉진하여 결
국에는 지방 축적을 유발하게 된다(Zemel et al., 2000). 

2) 비타민 D
순환하는 활성비타민 D는 췌장의 β세포에 있는 비타민 D 

수용체에 결합하여 직접적으로 인슐린 분비에 영향을 준다

(Table 4). 비타민 D는 또한 세포막과 적절한 Ca2+ pool을 통
해서 정상적인 칼슘 유출을 위해서 세포외 칼슘 조절을 간접

적인 영향을 준다(Bland et al., 2004). 비타민 D는 포도당 수
송을 위한 인슐린 수용체의 발현과 인슐린의 반응을 강화시

키는 것으로 사료된다(Maestro et al., 2000). 더구나, 비타민
D는 지방산 대사에 관여하는 과산화소체 증식-활성 수용체-
감마(peroxisome proliferator-activator receptor-γ)를 직접적으
로 활성화시킨다(Dunlop et al., 2005; Luquet et al., 2005).
제2형당뇨병은또한조직의염증과도연관되어있다 (Pradhan 

et al., 2001; Duncan et al., 2003). 인슐린 민감성과 β세포의
생존율은 사이토키닌 생성에 비타민 D의 직접적으로 영향을
통해서 향상시킬 수 있다(Pittas et al., 2004). 비타민 D는 인
슐린 저항에 관여하는 염증성 사이토카인을 암호화하는 유

전자를 하향 조절이 가능하며, 또한 항염증 기전은 Ca2+ 규제
함으로써 조절을 할 수 있다(Pittas et al., 2007). 

3) 유지방과 trans-팔미톨레산
팔미톨레산(trans-16:1n-7)의 트랜스 이성질체는 팔미톨레

산의 천연 원료이며, 주로 유제품이나 반추 동물 지방에서 다
이어트를 통해 얻어진다(Mozaffarian et al., 2013). 트랜스 팔
미톨레산은 내생의 시스-팔미톨레산과 유사한 작용을 가진
다(Mozaffarian et al., 2010). 지방질에서 유래한 파생된 시스



Journal� of�Milk� Science�&� Biotechnology�제33권�제2호(2015)132

Table� 5. Summary of positive effects between trans-palmitoleic acid and Diabetes mellitus type 2

Effect of trans-palmitoleic acid against Diabetes mellitus type 2
1. Improvement of hepatic and peripheral insulin resistance, metabolic regulation, and suppression of hepatic de novo lipogenesis
2. Lower levels of triglycerides, fasting insulin, blood pressure, and C-reactive protein

Source: Dimopoulos et al. (2006), Mozaffarian et al. (2010; 2013), Alhazmi et al. (2012), Kratz et al. (2013)

-팔미톨레산의 상향조절은 간 및 말초 인슐린 저항성을 향상
시키고, 대사 조절장애를 감소시키며, 간의 새로운 지방질 생
합성을 억제한다(Kratz et al., 2013). 높은 수치의 트랜스 팔
미톨레산은 또한 낮은 중성지방, 공복 시 인슐린, 혈압과 C-
반응성 단백질과 관련이 있다(Dimopoulos et al., 2006)(Table 
5). 유제품으로부터 파생된다른 지방산 또한 제2형 당뇨병의
위험을 낮추는 것으로 알려져 있지만, 실험결과에서는 일관
성을 보이지 않았다(Mozaffarian et al., 2013). 최근의 Cohort 
연구의 메타분석에서 식이포화지방은 제2형 당뇨병의 위험
성과는 관련이 없는 것으로 나타났다(Alhazmi et al., 2012). 

유제품과 지방 함량

저지방 유제품의 제2형 당뇨병 예방 효과에 대한 증거는
비교적 일관되게 나타나고 있지만, 일반지방 또는 고지방 유
제품 그리고 유제품 지방 그 자체에 대해서는 아직까지 명확

하게 밝혀진 것은 아니다(Kratz et al., 2013). 최근 체계적 문
헌고찰을 통해서 통계적으로 유효하던, 유효하지 않던 간에
고지방 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 위험성 사이에 상관
관계가 존재한다는 보고가 있다. 
심혈관 건강 연구(Cardiovascular Health Study; CHS)의 자

료를 분석한 결과, 유제품과 반추동물의 지방에서 자연적으
로 생성되는 트랜스 팔미톨레산(trans-palmitoleic acid)이 제2
형 당뇨병의 위험성을 현저히 감소(62%)시키는 것으로 나타
났다(Mozaffarian et al., 2010). 유제품의 지방 함량이 트렌스
팔미톨레산의 수치에 직접적인 영향을 주며, 따라서 지방 함
량이 높은 유제품은 제2형 당뇨병의 위험성을 낮추는데 관련
이있다는것을보였다. 다인종동맥경화연구(Multi-Ethnic Study 
of Atherosclerosis; MESA) 자료를 분석한 결과, 트랜스 팔미
톨레산이 제2형 당뇨병의 위험성을 42% 낮춘다는 결과가 나
왔다(Mozaffarian et al., 2013). 다시 말해서, 앞에서언급한 두
개의 독립적인 cohort 연구인 CHS와 MESA의 메타분석 결
과, 트랜스-팔미톨레산의 수치가 0.05% 높아질수록 당뇨병의
발병률은 29% 감소하는 것으로 나타났다(Mozaffarian et al., 
2013).
또한 다양한 유제품 중에서 우유, 요구르트, 치즈 등 특정

유제품의 역할을 설명하는 연구 결과에는 분명히 한계가 존

재한다. 우유는 사람들이 일상적으로 섭취하는 유제품 중 하

나로 평가되었기 때문에, 특히 우유에 대해서는 자료가 제한
적이다. 일반적으로 우유의 섭취는 제2형 당뇨병의 위험성을
감소시키는 것으로 나타나지만, 일반 지방 또는 전지유와 제
2형당뇨병사이에는연관성을나타내지않았다(Elwood et al., 
2008; Tong et al., 2011; Soedamah-Muthu et al., 2012; Grantham 
et al., 2013; Struijk et al., 2013). 제한된 자료이지만, 요구르
트는 제2형 당뇨병 사이에는 연관성을 보였다. 치즈 섭취는
제2형 당뇨병의 위험성 감소에 영향을 줄 가능성이 있지만, 
이 결과는 통계적으로 유효하지 않기 때문에 더 많은 연구가

필요한상태이다(Sluijs et al., 2012; Kalergis et al., 2013). 결과
적으로 요구르트, 치즈, 버터밀크, 발효된 우유 같은 발효된
유제품의 제2형당뇨병의 발병을 예방하는 역할에 관한 연구
가 앞으로 추후 연구가 진행되어야 할 것이다.  

유제품과 제2형 당뇨병

유제품과 제2형 당뇨병의 연관성에 대한 3개의 전향적(pro-
spective) Cohort 연구가 메타 분석법에 의해서 검토되어졌다
(Kalegis et al., 2013)(Table 6). Tong et al.(2011)은 메타분석
을 통해 낮은 유제품의 섭취에 비해 높은 유제품의 섭취가

제2형 당뇨병의 위험성을 14% 감소시킨다고 보고하였다. 이
결과에서 저지방 유제품 및 요구르트의 섭취와 제2형 당뇨병
의 위험성 사이에 상관관계가 있는 것으로 나타났으며, 고지
방 유제품과 전지방 우유의 섭취와 제2형 당뇨병의 위험성
사이에는연관성을 보이지 않았다(Tong et al., 2011). 한편, 용
량-반응 분석을 통해 추가적인 유제품과 저지방 유제품의 섭
취가 제2형 당뇨병의 위험성을 각각 6%, 10% 감소시키는 결
과를 보였다(Tong et al., 2011). 
또한 당뇨병에 관한 4개의 전향적 Cohort 연구의 메타분석

을 통해 Elwood et al.(2008)은 우유 또는 유제품의 섭취가 제
2형 당뇨병을 예방에 효과적이었으며, 추가적인 유제품의 섭
취가 당뇨병의 발병률을 4~9% 감소시킨다고 보고하였다. 한
편, 대부분 비슷한 Cohort 연구를 가지고 다른 메타분석을 하
였는데, 가장 적은 양의 유제품 섭취(1.5 serving per day)보다
많은 양의 유제품 섭취(3~5 servings per day)할 때, 제2형 당
뇨병의 발병을 더 감소시키는 것으로 밝혀졌다(Pittas et al., 
2007). 또한 2010년 미국의 식사지침위원회(Dietary Guidelines 
Advisory Committee; DGAC)에서는 여러 가지 문헌 등을 체
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Table� 6. Various positive effects between Diabetes mellitus type 2 and dairy foods 

Major effects for preventing Diabetes mellitus type 2 Reference

▷

․Inverse association between total consumption of dairy foods and impaired fasting glycemia and Diabetes mellitus type 2
․Inverse relationship between cheese and incident metabolic syndrome

Fumeron et al.
(2011)

․Significant inverse association between low-fat milk and diabetes
․Significant inverse association between the highest tertile of dairy intake and risk of diabetes among men

Grantham et al.
(2013)

․No association between total dairy consumption and Diabetes mellitus type 2 
․No association for reduced/low-fat dairy and regular-fat dairy
․Significant reduction by 59% in risk of MetS with regular-fat dairy

Louie et al.
(2013)

․A 25% risk reduction for the highest current consumption of dairy foods (two servings per 1,000 kcal)
․A 43% reduction in risk of Diabetes mellitus type 2 with consistently high intakes of dairy foods (from adolescence 

to adulthood)
․Significantly reduced risk of Diabetes mellitus type 2 by 38% for highest quintile of dairy consumption during 

adolescence (two servings per day)

Malik et al.
(2011)

․Direct association between dairy fat and trans-palmitoleic acid levels
․Inverse association with risk of Diabetes mellitus type 2 for whole (regular-fat) dairy across all intake levels
․Significant reduction by 48~62% in risk of incident Diabetes mellitus type 2 with trans-palmitoleic acid

Mozaffarian et al.
(2010; 2013)

․No association between total dairy consumption and Diabetes mellitus type 2 
․Inverse association between cheese and fermented dairy foods and Diabetes mellitus type 2 

Sluijs et al.
(2012)

․Association of fermented dairy foods with reduced risk of overall mortality
․No significant association between total dairy consumption or specific types of dairy foods and Diabetes mellitus type 2

Soedamah-Muthu 
et al. (2012)

․Beneficial effect of cheese and fermented dairy on glucose regulation indices
․No significant association between total dairy intake and Diabetes mellitus type 2 incidence

Struijk et al.
(2013)

▶

․Moderate evidence indicates that dairy foods is associated with a reduced risk of Diabetes mellitus type 2 USDA 
(2010)

․Reduction in diabetes incidence by 4~9% for each additional daily serving of dairy foods Elwood et al.
(2008)

․Inverse association between high-fat dairy foods and Diabetes mellitus type 2 Kratz et al.
(2013)

․Lower risk of incident Diabetes mellitus type 2 for the highest vs. lowest dairy intake (3~5 vs. 1.5 servings per day) Pittas et al.
(2007)

․Decrease of 10% in Diabetes mellitus type 2 risk per each additional serving of low-fat dairy per day
․Decrease of 6% in Diabetes mellitus type 2 risk per each additional serving of total dairy per day
․No association for high-fat dairy and whole milk
․Significant inverse association for low-fat dairy and yogurt
․Diabetes mellitus type 2 risk reduction by 14% for highest diary intake

Tong et al.
(2011)

▷PROSPECTIVE COHORT STUDIES, ▶SYSTEMATIC REVIEWS AND META-ANALYSES 
Source: Kalergis et al. (2013)

계적으로 고찰한 후에 유제품의 섭취가 제2형 당뇨병의 위험
성을 감소한다는 결론을 도출하였다(USDA, 2010).  

각 나라별 다양한 전향적 Cohort 
연구결과 분석

현재까지 여러 가지 전향적 Cohort 연구에서 유제품의 섭
취가 제2형 당뇨병을 예방할 수 있는 가능성을 많이 보여주
었다. 다음과 같이 각 나라별 또는 대륙별로 정리하였다.

1. 영국
런던에위치한영국인사부소속의 4,186명의직원들이참가한

Whitehall II 전향적 Cohort 연구가수행되었다(Soedamah-Muthu 
et al., 2012). 참가한 직원들의 10년 동안 정기적으로 진찰 관
련 기록들을 조사한 결과, 총 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병
의 위험성 사이에는 통계적으로 유효한 연관성을 나타내지

않았다. 심지어 이 연구에서는 고지방 유제품, 저지방 유제
품, 우유 섭취, 요구르트, 치즈, 발효제품과 제2형 당뇨병의
위험성 사이에는 어떠한 연관성을 보이지 않았다. 하지만 발
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효 유제품이 전체 사망률의 감소와는 상관관계를 보였다.

2. 프랑스
인슐린 저항성 증후군(Insulin Resistance Syndrome; DESIR)

에 대한 역학 연구는 9년 동안 정기적으로 진찰을 받은 프랑
스 성인을 대상으로 진행되었다(Fumeron et al., 2011). 3,435
명의 환자를 조사한 결과에서 치즈를 제외한 유제품의 섭취

는 공복 혈당 이상 및 제2형 당뇨병의 발병률과는 연관성이
있는것으로나타냈다. 치즈섭취는제2형당뇨병과는아무런
연관성은 없었지만, 치즈의 섭취와 MetS의 발병률 사이에는
상관관계가 있는 것으로 보고되었다. 

3. 덴마크
덴마크인의 생활 방식을 바탕으로 분석하는 Inter 99 Study

는 특정 유제품 종류와 제2형 당뇨병 발병률의 관계에 대해
분석하였다. 또한제2형당뇨병일으키는데주요한역할을하
는포도당의 조절에관해서도조사되었다(Struijk et al., 2013). 
이 연구에서 총 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 발병률 사
이에 연관성이 존재하지 않는 것으로 보고되었고, 또한 특정
유제품의 섭취와 제2형 당뇨병 사이에서도 연관성을 나타내
지 않았다. 하지만 치즈와 발효 유제품은 포도당 조절 지수에
좋은 영향을 주는 것으로 나타났다. 치즈와 2시간 혈장 포도
당 농도 사이에 관계가 있는 것으로 나타났다. 발효된 유제품
(치즈, 요구르트, 버터우유) 또한 공복혈당 및 헤모글로빈

A1c와도 연관성이 있다는 것을 보였다. 

4. 기타 유럽국가
유럽 8개국으로구성되어암과영양에관련하여연구하는 EPIC 

(European Prospective Investigation into Cancer and Nutrition) 
결과를 Cohort 분석에서 16,835명의 참가자들의 총 유제품의
섭취가제2형당뇨병과는연관성이없는것으로나타났다(Sluijs 
et al., 2012). 하지만 치즈와 발효 유제품(예: 치즈, 요구르트, 
농후 발효유)의 섭취와 제2형 당뇨병 사이에는 상관관계가
존재한다는 결론을 도출하였다. 

5. 호주
5년 동안 정기적으로 진찰을 받은 5,582명의 성인 환자가

참가한 AusDiab(Australian Diabetes Obesity and Lifestyle Study) 
연구에서는 유제품의 섭취가 가장 높은 1/3 남성 환자와 당
뇨병의 위험성 사이에 많은 연관성이 존재한다고 보고하였

다(Grantham et al., 2013). 하지만 여성 환자의 경우에는 유제
품의 섭취와 당뇨병의 위험성에는 상관관계를 보이지 않았

다. 비록 이 실험에서는 연령, 성별, 에너지 섭취, 그 외 임상
특정 등의 조건 등이 고려되어서 진행되었지만, 특수형 유제

품(예: 저지방 우유, 전지 우유, 요구르트, 치즈) 중에서 저지
방 우유만 당뇨병과 높은 상관관계를 보였다. 
또한 호주의 BMES(Blue Mountains Eye Study) 연구에서는

유제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 위험성의 사이에 연관성을
보이지 않았다(Louie et al., 2013). 또한 저지방 유제품 또는
일반적인 지방 유제품과 제2형 당뇨병의 위험성 사이에도 연
관성이 없었다. 일반적인 지방을 함유한 유제품을 가장 적게
섭취한 실험 대상과 비교하였을 때, 가장 많이 섭취한 실험
대상에 MetS의 위험성은 무려 59% 감소되었다. 물론 이 실
험에서도 다양한 공변량인 에너지 섭취, 채소에 함유된 섬유
질, 식이혈당부하지수, 칼슘 등은 조정된 후에 진행되었다.

6. 캐나다
지금까지 무작위 대조시험에서는 유제품의 섭취와 제2형

당뇨병의 발병 위험성과는 어떠한 연관성이 있다고 평가되

지는 않았다(Kalergis et al., 2013). 하지만 12개월 동안 진행
된 무작위적 교차실험에서 저지방 유제품의 섭취(4 servings 
per day)가 인슐린 저항성을 향상시키는 연구 결과를 얻을 수
있었으며, 실험자들의 체중과 지질 상태에는 어떠한 영향을
주지 않았다(Rideout et al., 2013).

7. 미국
간호사 건강조사(Nurses’ Health Study II)에 참가한 37,038

명의 여성(7년 동안 정기적으로 진찰을 받은 환자)을 대상으
로 청소년기의 유제품 섭취가 제2형 당뇨병의 발병에 미치는
영향을 조사하였다(Malik et al., 2011). 청소년기에 존재하는
위험 요소를 조정한 후, 이 시기에 유제품의 섭취가 최고 5분
위 수에 해당하는 실험자들은 제2형 당뇨병의 위험성이 38% 
감소됨을 보였다. 또한 현재 성인에 존재하는 위험 요소를 조
정하였어도 청소년기의 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병 사이
에는 유효적인 상관관계를 보여주었다. 청소년기로부터 성인
이 될 때까지 지속적으로 많은 유제품을 섭취한 여성에서는

제2형 당뇨병의 위험성이 43% 감소된 것으로 나타났다. 따
라서 지속적인 유제품 섭취가 가장 중요한 것으로 사료된다. 
현재 가장 많은 유제품의 섭취하는 실험자의 경우, 제2형 당
뇨병의 위험성이 25% 감소하였으며, 저지방 또는 고지방을
함유한 유제품을 섭취하는 사람의 경우에 있어서는 제2형 당
뇨병의 위험성이 각각 26%, 28% 감소하는 것이 관찰되었다.

결 론

유제품의 섭취가 제2형 당뇨병의 위험성을 낮춘다는 연구
결과가 끊임없이 제기되고 있지만, 많은 한계를 나타내고 있
다. 왜냐하면 여러 논문들은 전향적 Cohort 연구로 구성되어
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졌기 때문이다. 또한 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 위험
성을 바탕으로 진행된 최근 연구에서 한 가지 중요한 점은

유제품을 섭취하는 사람들 중에서 꾸준히 운동을 하거나, 다
른 건강 식품을 섭취하는 사람들도 있다는 것이다. 따라서 향
후 연구에서는 이러한 요인들을 완전히 제거하는 것이 불가

능할지라도 잠재적 혼란 요인을 막기 위해서 반드시 조정이

필요하다는 것이다. 
상대적으로 일관된 축적된 연구 자료에 의하면 낙농 유제

품은 복용-반응의 형식으로 제2형 당뇨병의 위험을 유의적으
로 감소시킬 수 있다는 것이다. 특히 저지방 유제품이 제2형
당뇨병에 대한 예방효과는 일관되게 나타나고 있다. 일반적
인 지방을 함유한 유제품은 제2형 당뇨병에 좋은 영향을 주
지 않는 것으로 여겨지지만, 치즈와 요구르트 등 특정 유제품
은 제2형 당뇨병의 위험성을 낮추는 역할을 하는 것으로 사
료된다. 
하지만 제2형 당뇨병의 발생률과 혈당조절 지수에 있어서

보통 지방과 특정 유형의 유제품의 역할을 더 잘 이해하기

위해서는 더 많은 연구가 절실히 요구되는 것이 현실이다. 특
히 전당뇨병(pre-diabetes) 환자같이 위험에 노출된 집단에서
유제품이 심혈관대사의 위험 요소에 미치는 영향에 대해서

더 많은 증거를 찾기 위해서는 더 큰 규모의 무작위통제실험

이 절실히 요구된다. 유제품에 함유된 영양소 자체의 역할을
이해하기 위해서는 무작위통제실험이 또한 필요하다. 더 나
아가서 유제품과 특정 유제품 성분이 제2형 당뇨병을 예방하
는 기전을 이해하기 위해서 기전 연구가 반드시 이루어져야

한다. 또한 유제품의 제2형 당뇨병 예방효과를 증명하기 위
해서는 공중보건 지침과 임상실험을 통한 검증이 반드시 필

요하다. 특히, 체중 감소 중인 사람과 전당뇨병(pre-diabetes) 
또는 대사 증후군을 앓고 있는 환자들은 충분한 양의 유제품

을 섭취가 이루어져야 한다. 제2형 당뇨병을 위한 임상 지침
가이드라인에서 가장 중요한 전략은 바로 적절한 유제품 섭

취를 확인하는 것이다. 마지막으로 가장 중요한 것은 최적의
수준으로 낙농 유제품의 섭취가 증가되도록 하는 전략과 동

시에 공중보건 가이드라인이 상호 필수적인 부분으로 될 때, 
유제품 권장 섭취량이 얼마나 중요한가에 대한 설득력을 가

지게 될 것이다. 

요 약

최근에 유제품의 섭취가 제2형 당뇨병의 위험성을 낮춘다
는 연구결과가 점점 증가하고 있는 추세이다. 지금까지 발표
된 유제품 섭취와 제2형 당뇨병 위험성의 관계에 대한 증거
들을 검토해 보면, 유제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 위험성
사이, 그리고 유제품의 섭취량에 따라 제2형 당뇨병의 발병

률에 다양한 영향을 미치는 것으로 밝혀졌다. 특히 저지방 유
제품의 섭취와 제2형 당뇨병의 위험성 감소는 일정한 관계를
보였으며, 일반적인 지방을 함유한 유제품은 인체에 좋은 영
향을 주는 것으로 밝혀졌다. 하지만 몇몇 특정 유제품이 인체
에 미치는 역할을 명확하게 확인할 향후 연구가 요구된다. 유
제품이 제2형 당뇨병의 위험성을 낮추는 기전은 아직까지 명
확하지 않지만, 유제품이 비만과 신진대사장애에 작용하는
기전과 유사할 것으로 사료되고 있다. 시간이 지날수록 유제
품의 섭취가 제2형 당뇨병의 위험성을 낮춘다는 연구 결과와
일관성 있는 결과들이 지속적으로 제공되고 있다. 일반적인
지방과 특정 유제품을 더 잘 이해하기 위해서는 더 많은 연

구가 진행되어야 하며, 지금까지의 연구 결과를 뒷받침하기
위해서는 잘 설계된 무작위통제실험과 기계적 연구를 통해

임상실험으로 반드시 검증하여야 하며, 이러한 노력들이 임
상실습 및 공중보건지침으로 이행될 수 있도록 많은 노력이

절실히 요구 되어지고 있다. 
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