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Abstract

  Objectives : Adenophorae Radix(AR) is the dried root of Adenphora triphylla var. japonica HARA. AR has the 

efficacy of clarifying lung, emitting pus, expelling wind, stopping pruitus and so on. Recently, various studies are 

being done about anti-oxidative, immunomodulatory and anti-inflammatory effects of AR. So, we expected AR has 

an availability that can improve symptoms of atopic dermatitis(AD).

  Methods : In this study, we measured body weight, weight of ear, thickness of ear skin and dorsum skin, 

symptom score, reproduction rate of splenocytes in vivo and in vitro of mouse with AD induced by DNCB. We 

experimented with five groups of 9 mice, such as normal group, control group, AR spread(ARS) group, AR 

feeding(ARF) group, AR spread&feeding(ARSF) group. 

  Results : Control group of body weight significantly reduced and APSF group significantly increased in the first 

and second week. In weight of ear and thickness of ear skin and dorsum skin, control group significantly 

increased and ARSF group significantly decreased. In macrophotography viewpoint of dorsal skin, ARS group, ARF 

group and ARSF group decreased severe pigmented skin lesion, erythema and desquamation as compared with 

control group. Especially ARSF group showed significant drop. ARS group, ARF group and ARSF group compared 

to control group were improved in histopathology observation. In vitro and in vivo, treatment group of AR 

increased proliferation rate of splenocytes, specially in vitro significantly.
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Ⅰ. 서  론

  아토피 피부염(Atopic Dermatitis)은 대부분 아

기에서부터 12세 사이에 주로 발생하는 알레르기 질

환으로 소양증, 피부건조, 유두습진, 혈청 IgE 증가, 

탈모(Hertoghe 징후), 색소침착1-3), Dennis-Morgan 

주름, 태선화 등을 특징으로 하는 만성 재발성 습진 

질환이다4). 유병률이 성인의 경우 13%, 소아는 

1020%에 달한다는 보고가 있을 정도로 아토피 피

부염은 세계적으로 증가하는 추세에 있으나, 그 원인

에 대해서는 유전, 환경적 요인 등과 같은 부분적인 

면 만을 추정하고 있을 뿐, 정확한 병인은 불분명한 

실정이다1-4).

  한의학적으로 아토피 피부염은 시기와 문헌에 따라 

奶癬, 浸淫瘡, 血風瘡, 胎斂瘡 등의 다양한 명칭으로 

불리었다5). 아토피 피부염은《諸病源候論》6)에 처음 

기재되었으며, 《醫宗金鑑》7)에는 “此證生嬰兒頭頂 

或生眉端 又名奶癬. 痒起白屑 形如癬疥 由胎中血熱落

草受風纏綿 此系乾斂. 有誤用燙洗 皮膚起粟 搔痒無度 

黃水浸淫, 延及遍身 卽成濕斂.”와 같이 현대의 아토피 

피부염과 가장 유사하게 胎斂瘡을 표현했다. 아토피 

피부염의 병인은 稟賦不耐 濕熱內蘊의 상태에서 風熱

濕邪와 같은 외부사기가 내부와 相搏한 것이라 보며, 

風熱挾濕證, 風熱血虛證, 陰虛血燥證으로 변증한다
5,8,9).

  아토피 피부염의 치료를 위해 양방에서는 주로 대

증치료를 목표로 하는데, 습진 질환의 증상완화를 위

해 부신피질호르몬제를 사용하고, 소양감을 경감시키

기 위해 항히스타민제를 사용한다. 하지만 부신피질

호르몬제를 장기간 사용하면 피부위축, 호르몬장애 

등의 위험성이 있기 때문에1) 상대적으로 부작용이 덜

한 천연물의 효과에 대한 관심이 늘어나는 추세이다. 

이와 함께 환자들이 아토피 피부염의 치료경과에 따

른 반복치료에 불만족을 느끼고 새로운 치료법을 강

구하려는 흐름에 맞춰10) 아토피에 대한 한방치료연구 

또한 활발히 이루어지고 있다.

  沙蔘(Adenophorae Radix)은 다년생본초인 잔대 

Adenphora triphylla var. japonica HARA 및 동속 근

연식물의 뿌리이다. 그 효능은 養陰淸肺, 祛痰止咳, 

益胃生津, 排膿消腫, 祛風止痒하여, 肺熱咳嗽, 陰虛勞

嗽, 皮膚搔痒 등에 주로 사용되며11-15), 선행연구를 통

해 소염효과16), 조혈촉진효과17), 면역조절효과18), 항산

화효과19,20), 두피 및 모발 개선효과21), 멜라닌생성 억

제효과22), 항염증효과23) 등이 보고되었다. 선행 보고

된 소염효과16), 면역조절효과18), 항산화효과19,20)와 더

불어 한의학적으로 皮毛를 주관하는 肺를 도와 淸肺, 

養陰, 排膿消腫, 祛風止痒의 효능이 있는 사삼11-15)이 

아토피 피부염에도 유의성 있는 효과가 있을 것이라 

기대하 다. 

  이에 저자는 아토피 피부염에서 사삼의 피부 손상 

및 항염증효과를 확인하고자, DNCB로 아토피 피부

염을 유도한 생쥐에게 사삼 추출액을 도포하고 경구 

투여하여 안전성 확인을 위한 체중변화를 측정하 으

며, 효과 관찰을 위한 귀의 무게, 귀와 등의 피부두께

차이, 착색, 홍반 및 낙설, symptom score, 조직, 비

장세포의 증식률 등에 미치는 향에 유의성을 얻었

기에 보고하는 바이다. 

  Conclusions : This experiment indicates Adenophorae Radix extracts is effective on AD induced by DNCB in 

mice.
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Ⅱ. 재료 및 방법

1. 재료

1) 시료

  실험에 사용된 사삼(Adenophorae Radix, AR)24)은 

길경과(초롱꽃과)에 속한 다년생 본초인 잔대 

Adenphora triphylla var. japonica HARA 및 동속근

연식물의 뿌리를 건조한 것으로 동신대학교 부속목포

한방병원에서 구입하여 사용하 다. 

2) 동물

  동신대학교 실험동물윤리위원회(DSU-2014-043)의 

승인을 거친 이후 동물실험 전문업체인 ㈜샘타코에서 

7주령의 수컷 Balb/c 계통의 생쥐(23±2g)를 구매하여 

실험을 시행하 다. 식품의약품안전청에서 고시한 동

물실험시설 규정과 적합한 시설에서의 1주일 간 적응

기간 동안 고형사료와 물을 충분히 공급하 으며, 또

한 12시간 명암주기 및 실내온도(24±2℃)와 습도

(55±5%)를 일정하게 유지시켰다.

3) 아토피 피부염 유발 약물 

  생쥐에게 아토피 피부염(Atopic Dermatitis, AD)

을 유발시키기 위해 acetone과 olive oil을 4대 1 로 

섞은 혼합액(AOO)에 2,4-dinitrochlorobenzene(이하 

DNCB, Sigma, USA)를 1% 비율로 희석한 혼합용액

을 만들었다. 그리고 이 혼합용액을 제모한 생쥐의 피

부에 도포하여 AD를 유발하 다. 

2. 방법

1) 시료의 제조

  도포용 약물과 경구 투여용 약물을 각각 방법에 차

이를 두어 제조하 다. 증류수(D/W) 1,500㎖에서 

100℃로 AR 50g을 4시간 열수 추출한 다음 찌꺼기를 

제거한 상층액을 모아서 감압농축기(EYELA, Japan)

를 이용하여 농축하 다. 그리고 동결건조기(Samwon, 

Korea)를 이용하여 동결 건조한 후, 최종적으로 얻어

진 AR의 동결 건조 분말은 14.1g으로 수득율은 

28.2%이었고, 이를 증류수에 희석하여 경구 투여 시

료로 사용하 다.  

  AR 도포액은 100% 에탄올에 AR 150g을 넣어 24

시간 추출한 후 농축하고 동결건조하여 1.9g의 분말

을 얻었으며, 이를 에탄올에 녹인 다음 AOO에 희석

하여 시료로 사용하 다. 

2) 아토피 피부염의 유발 방법

  AD 유발을 위한 약물 도포를 위해 동물전용 마취

제인 zoletile(Virbac, France)을 완충용액(PBS)에 

1:100 비율로 희석하여 생쥐 무게인 20g을 대략적인 

기준으로 잡고 100㎕를 복강 주사하여 마취시켰다. 

엉덩이 쪽을 전기면도기를 사용하여 1차 제모한 뒤 

크림용 제모제를 넓게 도포하여 5∼10분 방치하고 온

수를 묻힌 거즈로 닦아냈다. 티슈로 남은 물기와 잔털

까지 제거하고 24시간 동안 상처 치유를 위해 방치하

다. 그 후, 호흡마취제인 아이프란액(isoflurane, 중

외제약, Korea) 1.5㎖을 이용하여 마취시키고 AOO

액과 1% DNCB가 혼합된 용액을 등과 귀부위에 도

포하 다. Pipet(yellow tip)을 이용하여 1일 1회 3일

간 혼합용액 30㎕을 귀 부위에 도포하고, 등 부위에는 

1일 1회 3일간 혼합용액 50㎕을 도포한 후, 3일간 더 

관찰하 다. 등 부위에 AI 희석액 도포를 같이 시작

하면서 최종적으로 AD를 유발하기 위해 혼합용액을 

귀에 30㎕, 등에 50㎕씩 10일간 2일 1회씩 총 5회에 

걸쳐 도포하 다.

3) 시료 투여 및 도포  

  AR을 열수 추출한 후 동결건조시켜 얻은 분말을 

증류수에 희석한 뒤 경구 투여시 사용하 으며, 투여

량은 500㎎/㎏/day 농도로 하여 10일간 투여하도록 

했다. 

  도포용으로 제조된 시료를 등 부위에 적절히 도포
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하되, AD 유발액인 혼합용액을 바르는 시간과 최소 

4시간 이상 차이를 두었고, 10일간 매일 일정한 시간

에 최종 혼합액 기준으로 도포 용량을 50㎕로 하여 

도포하 다.

4) 실험군 설정

  실험을 위해 제모 후 AD를 유발시키지 않고 증류

수를 경구 투여하고 AOO만을 도포한 정상군

(Normal, NOR), AD를 유발하고 증류수를 경구 투

여하고 AOO을 도포한 대조군(Control, CON), AD를 

유발하고 AR 추출액을 도포하고 증류수를 경구 투여

한 AR 도포군(AR spread group, ARS), AD를 유발

하고 증류수를 도포하고 AR 추출액을 경구 투여한 

AR 경구 투여군(AR feeding group, ARF), AD를 

유발하고 AR 추출액을 도포하고 경구 투여한 AR 도

포 및 경구 투여군(AR spread&feeding group, 

ARSF)로 나누었다. 각각의 개체 수는 9마리로 실험

을 시행하 다.   

5) 체중의 측정 

  체중을 총 4회에 걸쳐 측정하여, 약물의 투여 및 도

포로 인한 생쥐의 체중 변화를 관찰하 다. 먼저 사육

장에서의 적응 기간을 끝낸 후 실험을 시작하기 전에 

측정한 체중을 기준으로 삼았고(Initial), AD를 유발

하기 위해 제모한 다음 AD를 유발시킨 후 측정한

(Waxing) 체중, 약물의 투여와 도포가 진행되는 1주

(1 Weeks)때에, 마지막으로 희생시키기 전 체중(2 

Weeks)을 측정하여 비교하 다. 체중의 측정은 측정

일 오후 2시에 실시하 고, 전자저울(HANA, 

KC-200, Korea)을 이용하 다.  

6) 귀 무게의 측정

  실험 마지막 날 생쥐를 희생시킨 후, 정확한 측정을 

위하여 가위로 귀를 절제한 다음 수동형 펀치기를 이

용하여 직경 5㎜의 둥근 절편을 만들어 미량 저울

(OHAUS, USA)을 이용하여 무게를 측정하 다. 

7) 귀 및 등 피부 두께의 측정

  실험 마지막 날 AD가 유발된 생쥐를 희생시킨 후, 

시료의 도포 및 투여로 변화된 귀 두께와 등 피부 두

께를 측정하기 위해 등과 귀의 피부를 절제한 후 디

지털 캘리퍼(Mitutoyo, Japan)를 이용하여 각각의 두

께를 측정하 다.

8) 피부 표면의 육안적 관찰 및 Symptom 

score 판정

  약물도포 및 투여에 따른 AD의 실험기간 동안 변

화 정도를 관찰하기 위해 실험을 마친 뒤 희생시키기 

전, 각 군별 생쥐의 등 부위를 Digital camera 

(Samsung WB 1000, Korea)로 촬 하 다. 이를 기

초로 생쥐의 등에 발생한 피부질환의 병변 정도를 육

안으로 관찰하여 수치화하고, 피부 부종과 종창의 정

도를 다음의 기준에 따라 판정하 다(Table 1).

Table 1. The Symptom Score

Grade Skin conditions

0 Normal

1 Light skin pigmentation

2 Severe skin pigmentation, erythema

3 Erythema and desquamation

4 Erythema, desquamation and bloodstain

5 Severe erythema, desquamation and bloodstain

9) 조직학적 관찰

  시료 투여로 발생한 생쥐 피부는 Hematoxylin & 

Eosin(H&E) 염색을 시행하여 조직학적 관찰을 시행

하 다. 생쥐로부터 얻어진 등 부위 피부 조직을 10% 

포르말린에 고정한 후 파라핀에 포매하고, 미세절단

기(Sakura, Japan)를 이용하여 4㎛ 두께로 박절하여 

슬라이드에 부착시켰다. 그리고 탈수와 투명

(cleansing) 과정을 거쳐 흐르는 물에 침전시켜 파라

핀 제거한 후 조직 절편을 Hematoxylin(SIGMA, 

USA)과 Eosin(SIGMA, USA)으로 염색하 다. 과염
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색된 부분은 흐르는 수돗물에 5분 정도 수세한 후, 다

시 탈수 및 투명과정을 거쳐 봉입(mounting) 하여 광

학현미경(x 100)을 통해 관찰하 다.

10) 비장세포 증식률에 미치는 영향

  ① in vitro 실험 

  Wysocki25) 및 Mizel 등26) 의 방법에 의하여 정상 

생쥐의 비장 세포를 분리하고, 분리된 비장 세포 부유

액을 RPMI(Rapid Prototyping & Manufacturing 

Institute) 1640배지로 희석하고 96well plate에 

1.0×106 cells/㎖ 농도로 접종한 다음 비장 세포에 

LPS(Lipopolysaccharide) 5㎍/㎖ 과 AR을 농도별

(0.0625, 0.125, 0.25, 0.5, 1.0 ㎎/㎖)로 첨가한 후 각  

37℃의 CO2 배양기에서 24 시간 배양했다. 그 이후 

Ez-cytox 15㎕를 각 well에 첨가하고 차광상태에서 2

시간 정도 배양한 다음 각 well의 흡광도를 

Microplate Reader로 450㎚에서 측정하 다. 

  ② in vivo 실험

  4)와 같이 실험군을 분류한 후 시행한 다음, 실험 

종료 시 각종의 처치를 실시한 실험 생쥐의 비장을 in 

vitro 방법과 동일하게 적출한 뒤 비장세포 부유액을 

RPMI 1640배지로 희석하고 96 well plate에 

1.0×106cells/㎖ 농도로 LPS를 첨가하고 Ez-cytox 15

Characteristics
body
weight(g)

Initial Waxing 1 Week 2 Week

Normal 25.21 ± 0.50 24.99 ± 0.34 26.96 ± 0.34 27.08  ± 0.34

Control 25.79 ± 0.49 24.80 ± 0.53 25.31 ± 0.51+ 24.61 ± 0.50+++

ARS 25.56 ± 0.36 25.34 ± 0.28 26.30 ± 0.26 25.95 ± 0.31

ARF 25.43 ± 0.41 25.03 ± 0.38 25.26 ± 0.31 25.28 ± 0.21

ARSF 25.88 ± 0.30 25.60 ± 0.31 26.00 ± 0.38 26.65 ± 0.48**

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae Radix
(AR) spread group in AD induced mice, ARF : AR administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and administered 
group in AD induced mice. Values are represented as mean±SD.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; p<0.05, +++ ; p<0.001).
* : Statistically significance compared with Control group(** ; p<0.01).

Table 2. The Changes of Body Weight in AD Induced Mice

㎕를 각 well에 첨가하고 차광상태에서 2시간 정도 

배양한 후 각 well의 흡광도를 Microplate Reader로 

450㎚에서 측정하 다. 

3. 통계 처리

  통계 프로그램 SigmaPlot 11을 사용하여 데이터를 

통계 처리하 고, 수합된 데이터는 one-way ANOVA

기법을 활용하 다. P-value가 0.05미만인 경우에만 

유의한 것으로 인정하 으며, 사후검정은 Tukey방법

을 시행하 다.

Ⅲ. 결  과

1. 체중 변화에 미치는 영향

  4주의 실험기간 동안 체중 변화를 4회에 걸쳐 관찰

하 다. 대조군을 제외하고 체중이 증가하는 경향을 

나타내었다. 대조군의 체중은 유발 후 1주째와 2주째 

정상군에 비해 유의성 있게 감소되었고 실험종료 시 

사삼 추출액을 도포하고 경구투여한 ARSF 군의 체중

이 대조군에 비해 유의성(p<0.01) 있게 증가하 다

(Table 2, Fig. 1). 



한방안이비인후피부과학회지 제30권 제3호(2017년 8월)

36

Fig. 1. Effects of Adenophorae Radix extracts on the 
changes of body weight in AD induced mice

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic 
Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae 
Radix(AR) spread group in AD induced mice, ARF : AR 
administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and 
administered group in AD induced mice. All groups data were 
expressed as mean±SD of 9 experiments.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; 

p<0.05, +++ ; p<0.001).
* : Statistically significance compared with Control group(** ; 

p<0.01).

2. 귀 무게에 미치는 영향 

  수동 펀치를 이용하여 실험이 끝난 후 희생된 생쥐

의 귀를 일정한 크기로 도려내어 무게를 측정하고 각 

군을 비교하 다. 그 결과, 대조군의 귀 무게는 정상

군에 비하여 유의성 있게 증가하 고, ARSF군의 귀 

무게는 대조군에 비해 유의성 (p<0.05) 있게 감소하

다(Table 3, Fig. 2). 

Table 3. The Changes of Ear Weight in AD Induced Mice 

Ear weight (g)

Normal 0.0063 ± 0.00012

Control 0.0153 ± 0.00018+

ARS 0.0129 ± 0.00018

ARF 0.0134 ± 0.00067

ARSF 0.0121 ± 0.00034*

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic 
Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae 
Radix(AR) spread group in AD induced mice, ARF : AR 
administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and 
administered group in AD induced mice. Values are represented 
as mean±SD of 9 experiments.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; 

p<0.05).
* : Statistically significance compared with Control group(* ; 

p<0.05).

Fig. 2. Effects of Adenophorae Radix extracts on the 
changes of ear weight in AD induced mice

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic 
Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae 
Radix(AR) spread group in AD induced mice, ARF : AR 
administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and 
administered group in AD induced mice. All groups data were 
expressed as mean±SD of 9 experiments.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; 
p<0.05).
* : Statistically significance compared with Control group(* ; 
p<0.05).

3. 귀와 등 두께에 미치는 영향

  실험종료 후 희생된 생쥐의 양쪽 귀를 수동 펀치를 

이용하여 일정한 크기로 도려낸 다음 두께를 측정하

고, 또한 절제한 등 피부를 디지털 캘리퍼로 피부 

두께를 측정하 다. 대조군의 귀 두께와 등 피부 두께

는 정상군보다 유의성 있게 증가한 반면 ARSF 군의 

귀와 등 두께는 대조군보다 각각 유의성(p<0.05) 있

게 감소하 다(Table 4, Fig. 3A∼B). 

4. 등 피부의 육안적 관찰소견

  AD 유발 및 경구투여, 도포의 4주간 실험이 끝난 

이후, 등 피부에서 관찰되는 증상의 정도를 관찰해 본 

결과, 실험을 마치고 희생시키기 직전 정상군의 모습

(Fig. 4)은 털이 자라 일반 생쥐의 모습과 비슷하게 

별다른 병리적 소견이 없었으나 혼합용액으로 AD 유

발시킨 후 증류수를 처치한 대조군의 등 피부에서는 

착색이 심하거나 홍반과 낙설이 병행된 모습이 관찰

되었다(Fig. 5). AD 유발 후 사삼 추출액을 도포한 

ARS 군과 AD 유발 후 사삼 추출액을 경구 투여한 

ARF 군은 대조군에 비해 착색, 홍반 및 낙설이 감소
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하는 경향을 나타내었고, ARS 군보다 육안적으로 관

찰할 때 효과적인 것으로 보 다(Fig. 6∼7). 특히 

AD 유발 후 사삼 추출액을 도포와 경구 투여한 

ARSF 군의 경우는 대조군에 비해 착색, 홍반 및 낙

설이 현저하게 감소하는 경향을 나타내었고, ARS 군

과 ARF 군에 비해서도 차이가 있는 것으로 나타났다

(Table 5, Fig. 8∼9).

5.  조직학적 소견

 모든 실험종료 후 희생시킨 생쥐의 등 부위의 피부

조직을 H & E 염색 후 관찰해 본 결과, 정상군(A)은 

 

Fig. 3. Effects of Adenophorae Radix extracts on the changes of ear thickness(A) and thickness of dorsum skin(B) in 
AD induced mice

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae Radix(AR)
spread group in AD induced mice, ARF : AR administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and administered group in
AD induced mice. All groups data were expressed as mean±SD of 9 experiments.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; p<0.05).
* : Statistically significance compared with Control group(* ; p<0.05).

Ear thickness (㎜) Back thickness (㎜)

Normal 0.2113 ± 0.004 0.698 ± 0.04

Control 0.4888 ± 0.017 + 1.413 ± 0.07 +

ARS 0.3775 ± 0.007 1.125 ± 0.02

ARF 0.4100 ± 0.015 1.15 ± 0.03

ARSF 0.3614 ± 0.009 * 0.963 ± 0.13 *

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae Radix
(AR) spread group in AD induced mice, ARF : AR administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and administered 
group in AD induced mice. Values are represented as mean±SD of 9 experiments.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; p<0.05).
* : Statistically significance compared with Control group(* ; p<0.05).

Table 4. The Changes of Ear Thickness and Thickness of Dorsum Skin in AD Induced Mice

epidermis가 얇게 분포하 고 다른 특이 소견이 거의 

관찰되지 않았다. 이에 비해 대조군(B)는 epidermis 

층에서 심한 각질층 두께의 과형성과 일부 색소침착

의 소견이 보이고, epidermis 아래층에서는 

eosinophil, mast cell 등을 주로 하는 염증세포의 침

윤이 관찰되었다. AD 유발 후 사삼 추출액을 도포한 

ARS군(C)과 사삼 추출액을 경구 투여한 ARF군(D)에

서는 일부 Epidermis의 각화와 염증세포 침윤이 남아 

있었으나, 유발 대조군에 비해서는 아토피의 조직학

적 소견이 개선되었음을 확인할 수 있었다. AD 유발 

후 사삼 추출액을 도포와 경구 투여한 ARSF군(E)의 
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Table 5. Effects of AR on Symptom Score in AD Induced 
Mice

Symptom score (point)

Normal 0.00 ± 0.00

Control 4.25 ± 0.27 +

ARS 3.25 ± 0.17

ARF 3.50 ± 0.19

ARSF 2.25 ± 0.27 *

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic 
Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae 
Radix(AR) spread group in AD induced mice, ARF : AR 
administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and 
administered group in AD induced mice. Values are represented 
as mean±SD of 9 experiments.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; 

p<0.05).
* : Statistically significance compared with Control group(* ; 

p<0.05). 

Fig. 4. Appearance before sacrifice 
in the Normal

Clinical aspect of dorsum skin in 
Normal group were observed using 
digital camera at the end of the day.

Fig. 5. Appearance before sacrifice 
in the Control

Clinical aspect of dorsum skin in 
control group were observed using 
digital camera at the end of the day.

Fig. 6. Appearance before sacrifice 
in ARS

Clinical aspect of dorsum skin in ARS 
group were observed using digital 
camera at the end of the day.

Fig. 7. Appearance before sacrifice 
in ARF

Clinical aspect of dorsum skin in ARF 
group were observed using digital 
camera at the end of the day.

Fig. 8. Appearance before sacrifice 
in ARSF

Clinical aspect of dorsum skin in ARSF 
group were observed using digital 
camera at the end of the day.

경우는 일부 Epidermis의 각화와 염증세포 침윤이 남

아 있었을 뿐 대조군에 비해 AD의 조직학적 소견이 

개선되었음을 확인하 다 (Fig. 10).

6. in vitro(시험관 내) 상에서 비장세포 증식률에 미

치는 영향

  정상 생쥐로부터 비장 세포를 분리하여 사삼 추출

액을 처리한 다음 비장세포 증식률을 관찰하 다. 

LPS를 첨가하지 않은 대조군(-)에 비해 LPS가 첨가된 

대조군(+)에서 증식률이 크게 상승하 으며 사삼 추

출액의 처리농도가 증가함에 따라 농도 의존적으로 

비장세포의 증식률이 증가하 다. 특히 고농도인 1㎎/
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㎖을 처리한 군에서 대조군(+)에 비해 유의성(p<0.05) 

있게 증가하 다(Table 6, Fig. 11).

Fig. 9. Effects of Adenophorae Radix extracts on the 
symptom score in AD induced mice

Normal : naive group in normal mice, Control : only Atopic 
Dermatitis(AD) group in AD induced mice, ARS : Adenophorae 
Radix(AR) spread group in AD induced mice, ARF : AR 
administered group in AD induced mice, ARSF : AD spread and 
administered group in AD induced mice. All groups data were 
expressed as mean±SD of 9 experiments.
+ : Statistically significance compared with Normal group(+ ; 

p<0.05).
* : Statistically significance compared with Control group(* ; 

p<0.05).

A B

C D E

 

Fig. 10. Effects of Adenophorae Radix extracts histopathological observation of dorsum skin in AD induced mice
Dorsum skin was stained with hematoxylin and eosin and observed light microscope (x100). A(Normal) : naive group in normal mice,
B(Control) : only Atopic Dermatitis(AD) group in AD induced mice, C(ARS) : Adenophorae Radix(AR) spread group in AD induced mice,
D(ARF) : AR administered group in AD induced mice, E(ARSF) : AD spread and administered group in AD induced mice.

Table 6. Effects of AR on Proliferation Rates of 
Splenocytes in vitro

Proliferation rates (％)

Con(-) 61.0 ± 2.3

Con(+) 100.0 ± 6.3

0.0625 ㎎/㎖ 110.2 ± 9.2

0.125 ㎎/㎖ 112.7 ± 11.2

0.25 ㎎/㎖ 114.5 ± 9.9

0.5 ㎎/㎖ 125.3 ± 9.2

1 ㎎/㎖ 136.7 ± 3.7 *

Values are represented as mean±SD. 
* : Statistically significance compared with Control(+) (* ; p<0.05).  
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Fig. 11. Effects of Adenophorae Radix extracts on 
proliferation rates of splenocyte in vitro

Proliferation rates of splenocyte were measured using modified 
MTT method described in materials and methods. Values are 
represented as mean±SD. 
* : Statistically significance compared with Control(+) (* ; p<0.05).  

7. in vivo(생체 내) 상에서 비장세포 증식률에 미치

는 영향

  4주간의 실험을 마친 후 생쥐에서 적출한 비장에서 

비장세포를 분리하고 LPS로 활성화시킨 후 증식률을 

측정하 다. 측정값은 대조군의 증식률을 100.0± 

10.0%로 환산하 을 때 사삼 추출액을 투여한 실험

군의 증식률은 대조군보다 증가하 다 (Table 7, Fig. 

12).  

Table 7. Effects of AR on Proliferation Rates of 
Splenocytes in vivo

Proliferation rates (％)

Control 100.0 ± 10.0

ARS 111.7 ± 8.9

ARF 112.0 ± 7.4

ARSF 128.8 ± 9.5

Control : Only Atopic Dermatitis(AD) group in AD induced mice, 
ARS : Adenophorae Radix(AR) spread group in AD induced 
mice, ARF : AR administered group in AD induced mice, ARSF : 
AD spread and administered group in AD induced mice. Values 
are represented as mean±SD.

Fig. 12. Effects of Adenophorae Radix extracts on 
proliferation rates of splenocyte in AD induced 
mice

Control : Only Atopic Dermatitis(AD) group in AD induced mice, 
ARS : Adenophorae Radix(AR) spread group in AD induced 
mice, ARF : AR administered group in AD induced mice, ARSF : 
AD spread and administered group in AD induced mice. 
Proliferation rates of splenocyte were measured using modified 
MTT method described in materials and methods. All groups 
data were expressed as mean±SD of 9 experiments.

 Ⅳ. 고  찰

  ‘Atophy’는 ‘이상한, 부적절한’ 등의 의미를 가진 말

로, 1923년 Coca 등이 흔한 항원에 대한 IgE 항체생

산 유전소인이라 정의하 고, 음식물, 흡입물질 등과 

같은 외부물질에 대한 알레르기반응이 발생한 질환이

다. 아토피 피부염(Atopic Dermatitis, AD)은 알레르

기성 비염, 알레르기성 결막염과 같은 알레르기질환 

외에도 피부염, 소양감, 정신적인 문제를 동반한다
1,27,28). 주로 습진양상을 띠며 홍반성 구진성 소수포, 

삼출, 노란색 가피, 소양증, 재발성 감염증이 나타나

기도 한다. 눈 주위의 부종, 홍반, 눈꼬리부분의 습진

의 특이증상을 보이며, 남성보다는 여성에게 호발하

고, 계절상 겨울에 악화되는 특징이 있다3).

  AD는 대개 56세에서 1112세까지의 소아에게 

흔하며 60%는 생후 2개월1년 이내, 30%는 생후 5

년 이내, 10%는 6세20세에서 나타난다3,29). 우리나

라의 경우, 소아환자의 10%에서 둔부하 습진이 발견

되는데, 변기에 앉는 부위에 일치하며 엉덩이 살이 접

히는 부분으로 삼출액을 동반한 습진, 태선화가 나타

난다. 특히 귀밑 균열의 경우 우리나라 소아 환자의 
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55%에서 관찰되는 특징증상으로 병변부위에 세균배

양검사 상 포도상구균이 배양되는 경우가 많아, 국소

항생제를 함께 도포하여 치료하기도 한다3).

  Allergen에 대한 면역반응이 부적절하거나 과도하

게 나타나는 것을 과민반응이라 하는데 AD는 1형 과

민반응(아나필락시스반응)과 4형 과민반응(지연형반

응)과 관련이 있다. AD는 환자의 경우 혈청 IgE 수치

가 때로 높으며, 1형 과민반응에 해당하는 동일 알레

르기 질환인 알레르기비염, 기관지 천식등과 병발되

어 나타나기도 한다. 하지만, AD는 조직의 경우, 4형 

과민반응에 해당하는 알레르기접촉 피부염과 매우 비

슷하다30). 1형 과민반응은 비만세포에 있는 IgE 항체

와 Allergen이 반응하여 비만세포 내의 히스타민, 

leukotriens, IL-3, 4, 5와 같은 화학매개물질이 유리

되어 반응이 나타난 것이다. 혈청 내 IgE 수준과 피부

질환 정도는 상관관계가 높지는 않으나, 대개 비례하

는 경향이 있으며, 혈액 내 IgE가 있지 않은 

agammaglobulinemia 환자에게서도 AD가 발현되곤 

한다. 4형 과민반응은 피부에 침투한 특이항원으로 

인해 T림프구가 활성화되고, 항원이 재침투시 T림프

구가 IL-1,2,3,6, IFN-0, TNF, GM-CSF 등의 여러 

cytokine을 분비하여 피부염이 발생한다31).

  한의학적으로 AD는 奶癬, 浸淫瘡, 血風瘡, 胎斂瘡 

등의 범주에 속한다5). “小兒面上 癬皮如甲錯起乾燥 謂

之乳癬. 言兒飮乳 乳汁漬汚兒面 変生此症”와 같이 

《諸病源候論》6)에 처음 AD가 기재되어 있으며, 

《醫宗金鑑》7)의 “此證生嬰兒頭頂 或生眉端 又名奶
癬. 痒起白屑 形如癬疥 由胎中血熱落草受風纏綿 此系

乾斂. 有誤用燙洗 皮膚起粟 搔痒無度 黃水浸淫, 延及

遍身 卽成濕斂.” 부분을 통해 현대의 AD를 유사하게 

바라보았다. AD는 病因과 증상에 따라, 風熱挾濕證

으로 변증한 경우 散風淸熱利濕의 치법을 사용하며, 

風熱血虛證에는 淸熱養血祛風, 陰虛血燥證은 滋陰養

血祛風하여 치료한다5,8,9).

  사삼(Adenophorae Radix, AR)은 길경과(초롱꽃

과; Campanulaceae)에 속한 잔대 Adenphora 

triphylla var. japonica HARA와 동속근연식물의 뿌리

를 말린 것으로, 남사삼, 지모, 백사삼 등으로 불리기

도 한다. 잔대는 50150㎝ 내외의 여러해살이 풀로, 

뿌리가 비대하며 꽃은 79월에 개화하고 종모양으로 

남자색을 띄고 있다. 性은 微寒하고, 味는 甘, 微苦하

고, 肺, 胃 二經으로 歸經하는데, 養陰淸肺, 祛痰止咳, 

益胃生津, 排膿消腫, 祛風止痒의 효능과 함께 강심작

용, 항진균작용을 하며. 肺燥, 肺熱咳嗽, 陰虛勞嗽, 咽

乾口乾, 皮膚搔痒을 치료한다11-15,32,33). 《神農本草

經》34)에는 “味苦, 微寒無毒; 主血積驚氣, 除寒熱, 主

補益肺氣, 久服利人.”이라하여 AR의 효능이 처음 언

급되어 있다.

  AR 관련 선행연구들을 살펴보면, 김 등16)은 AR에

탄올추출물에서의 유리당이 소염효과가 있다고 보고

하 고, 김17)은 AR이 생약물 28 종 중 조혈촉진효과

실험에서 우수 1 군에 속한다고 보고하 다. 신18)은 

AR이 림프구 증식,  in vivo, in vitro에서 CD4+ T 

cell, CD8+ T cell 수 감소, CD19+ B cell, 

macrophage 수 감소, IgE 항체 생성 감소 등의 면역

조절작용에 유의한 효과가 있음을 밝혔고, 함19)과 민 

등20)은 AR 추출물 및 해방풍, 양유근과 같은 유사식

물에서도 항산화효과 실험결과 유의성이 있었다는 것

을 밝혔다. 이21)는 AR이 두피와 모발의 기름기와 소

양감을 줄여주는 효과가 있었으며, 임22)은 AR메탄올

추출물 중 EA분획물이 B16/F10 세포에서 tyrosinase

활성과 발현을 억제하여 최종적으로 멜라닌생성억제

효과가 우수했다고 보고하 고, 강23)은 AR의 항염증

효과를 입증하는 등 AR 추출물의 약리적 효능에 대

한 다양한 연구들이 진행되고 있다. 

  본 실험에서는 한의학의 肺主皮毛 개념을 기본으

로, 肺, 胃로 歸經하면서 淸肺, 養陰작용11) 및 排膿消

腫, 祛風止痒의 효능12-15)을 가진 AR을 통해 肺氣를 

조절함으로서 인체 면역기능을 강화하고 피부질환의 

개선을 도모하고자 하 다. 또한 피부장벽에 향을 

주는 항산화효과19,20), 면역조절작용18), 피부질환에 대

한 항염증효과23) 등 AR 관련 선행연구들을 통해 보
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고된 AR의 효능들이 피부병변에 향을 미칠 것이라 

기대하 다. 따라서, 저자는 위와 같은 AR의 효능들

을 통해 AD의 치료에 유의성 있는 효과를 얻을 수 

있을 것이라 기대하고 이를 실험적으로 구명하고자 

본 연구를 진행하 다.

  이에 저자는 DNCB로 AD를 유도한 생쥐에게 AR 

추출물을 도포하고 투여하여 AD 증상 개선효과를 알

아보기 위하여, AD 유발 생쥐의 체중변화, 귀 무게, 

귀 및 등의 피부 두께, 그리고 AD 피부의 육안적 관

찰과 함께 symptom score 측정, 조직학적 소견을 관

찰하 으며, AR 추출물이 면역세포의 증식률에 미치

는 효과를 in vitro와 in vivo로 확인하 다.

  실험동물의 급격한 체중변화는 부작용의 가능성으

로 인식35)되는데, 총 실험기간 4주간의 체중 변화를 4

회에 걸쳐 관찰한 결과 대조군의 체중이 정상군보다 

감소하여 AD로 인해 병태모델의 체중이 감소하 지

만 모든 실험군에서는 대조군의 체중보다 증가하 다. 

특히 ARSF군에서 대조군보다 유의성 있게 증가하여 

AD의 증상이 개선된 것으로 생각된다. 

  동물의 병태 모델에 있어 부종은 DNCB로 유도된 

국소 피부 부위의 일차적인 급성 반응이다. 귀의 부종

과 귀 피부 조직의 비후로 인해 귀 무게도 증가하는 

경향을 보이므로, 약물의 항염증 작용을 평가하는 척

도로 사용된다36). 4주간의 실험이 끝난 후 생쥐의 귀 

무게를 측정한 결과 대조군의 귀 무게는 정상군에 비

하여 유의성 있게 증가하 고, ARSF군의 귀 무게는 

체중의 결과와 유사하게 대조군에 비해 유의성 있게 

감소하는 것으로 보여 AR 추출액은 AD로 인한 증상

을 개선시킬 수 있는 것으로 판단된다. 또한, 실험이 

끝난 후 생쥐의 양쪽 귀 두께와 등 피부의 두께를 측

정한 결과 상기 결과들과 같이 ARSF군의 측정치가 

대조군보다 유의성 있게 감소하여 AR 추출액은 

DNCB로 유도한 AD에 효과적일 것으로 생각된다.

  조직의 특징적인 변화로 부종, 색소침착, 각화 및 

염증관련 세포의 침윤 등을 들 수 있어37), 등 피부에

서 관찰되는 피부염의 증상을 육안적으로 관찰한 결

과, 실험을 마치고 희생시키기 직전 정상군의 모습은 

털이 자라 일반 생쥐의 모습과 비슷하 지만 대조군

의 등 피부는 착색이 심하거나 홍반과 낙설이 병행된 

모습이 관찰되었다. 그러나 AR 추출액을 처리한 모

든 실험군은 대조군에 비해 착색, 홍반 및 낙설이 감

소하는 경향을 나타내었고, 특히 ARSF군은 대조군에 

비해 착색, 홍반 및 낙설이 현저하게 감소하 을 뿐 

아니라 ARS군과 ARF군에 비해서도 차이가 있는 것

으로 나타났으며, 실험군의 symptom score에서도 유

의한 반응을 나타내었다. 또한 피부조직을 H&E염색 

후 관찰해 본 결과, 정상군은 특이소견이 거의 관찰되

지 않았지만 대조군은 epidermis 층에서 심한 각질층 

두께의 과형성과 일부 색소침착의 소견이 보이고, 

epidermis 아래층에서는 eosinophil, mast cell 등을 

주로하는 염증세포의 침윤이 관찰되었다. 그러나 

ARSF 군은 대조군에 비해 일부 Epidermis의 각화와 

염증세포 침윤이 남아 있었을 뿐 AD의 조직학적 소

견이 개선되었다. 이와 같은 결과는 AR 추출액을 도

포나 경구투여 어느 한쪽만을 시행하는 하는 것보다

는 이를 병용처리하면 더욱 더 효과가 있음을 보여주

는 결과라 생각된다.

  면역 증진능력은 비장세포 증식률을 통해 평가하는

데, 이는 비장의 크기 및 세포 수가 면역반응과 밀접

한 연관이 있어서이다38). In vitro 상으로 AR 추출물

의 비장세포 증식률을 관찰한 결과 AR 추출물의 처

리농도가 증가함에 따라 농도의존적으로 비장세포의 

증식률이 증가하 고, 특히 1㎎/㎖을 처리한 군에서 

대조군(+)에 비해 유의성 있게 증가하 다. 또한 실험

을 마친 생쥐의 비장에서 비장세포를 분리하고 LPS로 

활성화 시킨 후 증식률을 측정한 결과(in vivo) AR 

추출물을 처리한 모든 실험군의 비장세포 증식률은 

대조군보다 증가하 다.

  이상의 결과, AR 추출물은 DNCB로 유도된 AD에 

유의한 효과를 나타내는 것으로 판단되며, 특히 AR 

추출물을 도포하거나 경구투여하는 것보다는 병용처

리하는 것이 더욱 효과적일 것으로 생각된다. 단, 본 
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실험에서 경구용 시료는 열수 추출을, 도포용 시료는 

에탄올 추출을 이용하여 각각 다른 시료추출방법을 

택했으며, 추출용매에 따라 발생할 수 있는 향에 대

한 부분은 비교관찰하지 못하 다. 또한 AR이 어떠

한 기전에 의해 도포, 경구 투여의 병용처리시 각각의 

단일처리에 비해 유의성이 더 나타났었는지, 그리고 

각각 실험군의 용량별 효과비교에 대한 분석 등과 같

은 추후 연구가 필요할 것으로 생각된다.

  하지만, 본 실험을 통해 향후 AR이 AD의 개선을 

위한 임상적 치료제로서 활용될 수 있는 기초자료가 

될 수 있을 것이라 생각하며, 더욱 질 높은 가치와 근

거 수준 강화를 위해 앞으로 다각적인 후속연구가 이

루어져야 할 것으로 사료된다. 

Ⅴ. 결  론

  沙蔘이 DNCB로 유발된 AD 생쥐에 미친 향을 

알아보기 위해 체중, 귀 무게, 귀 및 등의 피부 두께, 

symptom score, 그리고 splenocytes의 증식률을 관

찰한 결과 다음과 같은 결론을 얻었다.

1. 사삼 추출액을 처리한 실험군들의 체중은 대조군

에 비하여 증가하는 경향을 나타내었고, 특히 실험

종료 시 ARSF군의 체중은 대조군에 비하여 유의

성 있게 증가하 다

2. ARSF군의 귀 무게, 귀와 등 피부의 두께는 대조

군보다 유의성 있게 감소하 다.

3. ARSF군의 등 피부는 대조군과 다른 ARS군과 

ARF군에서 나타나는 착색, 홍반 및 낙설에 비해 

현저하게 감소하 다.

4. ARSF군의 symptom score는 대조군보다 유의성 

있게 감소하 다.

5. ARSF군의 등 피부를 H&E 염색을 통해 관찰한 

조직학적 결과는 대조군에 비해 일부 Epidermis의 

각화와 염증세포 침윤이 남아 있었을 뿐 AD의 조

직학적 소견이 개선되었다.

6. In vitro 상에서 사삼 추출액은 처리농도가 증가할

수록 비장세포의 증식률이 유의성 있게 증가하

다. 

7. In vivo 상에서 사삼 추출액을 처리한 실험군의 

비장세포 증식률은 대조군보다 증가하 으나, 유

의한 변화는 나타나지 않았다.
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