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ABSTRACT
Objectives: The aim of this study was to explore and describe how fasting blood sugar (FBS), postprandial 2 h Glucose 

(PP2h), and glycated hemoglobin (HbA1c) of a patient diagnosed with type 2 diabetes mellitus can be reduced by treatment 
with Galgeun-tang herbal medicine.

Methods: The patient was administered herbal medicine to reduce serum glucose levels. The prescribed herbal medicines 
included Galgeun-tang and Galgeun-tang-gami.

Results: The therapeutic outcomes were control of blood sugar and glycated hemoglobin (HbA1c) levels and decreased 
insulin administration.

Conclusion: The herbal medicine, Galgeun-tang, appears to be a valid treatment for type 2 diabetes mellitus. Serum 
glucose (FBS/PP2hrs) and HbA1c were well controlled and insulin administration was decreased. Galgeun-tang was effective in 
controlling the daily glucose levels in a patient with type 2 diabetes mellitus.

Key words: diabetes mellitus, fasting blood sugar (FBS), postprandial 2hrs glucose (PP2h), glycated hemoglobin (HbA1c), 
Galgeun-tang

Ⅰ. 서 론

당뇨병이란 고 당을 보이는 모든 사성 질환

들의 집합체를 의미한다1. 한의학에서는 消渴에 해

당되며, 上⋅中⋅下 三消로 구분하여 치료한다2. 당

뇨병의 한약 치료에 하여 가미육미지황탕3, 형방

도 산가미, 형방지황탕4, 가미지황탕5 등의 다양한 

탕약을 투여한 임상연구가 있었으며, 양방치료를 

배제하고 한약치료만을 시행하거나4,7, 내당능장애3, 

경증 당뇨병환자7 등에 한 치험례도 있었다. 당

뇨 자체만을 치료목 으로 삼은 연구 외에도, 사

증후군6, 뇌경색8 등 당뇨와 기타 질환이 동반된 환

자에 한 치험례도 있었다. 

갈근탕은 처방 구성약재의 당조 효과와 련 

물질에 한 실험연구가 활발히 이루어져 있으며9-14, 

국 연구에서 갈근탕을 투여한 당뇨병 치료에 

한 보고가 있다15-17. 이에 자는 背强几几를 주

소증으로 하는 제 2형 당뇨병 기왕력이 있는 환자

에 갈근탕을 투여하여 당조 에 유의한 효과를 

얻어 이를 보고하게 되었다.
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Ⅱ. 환자증례

1. 연구 상

2017년 7월 4일부터 2017년 7월 27일까지 ◯◯

학 부속 한방병원 입원치료 후 2017년 8월까지 

통원치료 인 환자 1인을 상으로 하 다.

2. 환자에 한 기본 사항

 1) 성  명 : 김◯◯

 2) 성별/연령 : 女/54

 3) 진단명 : 당조 이 되지 않은 Ⅱ형 당뇨병, 

기타 어깨병변

 4) 발병일 : 2016년 9월경

 5) 주소증 : 全身痛, 左顔面驚攣

 6) 韓醫學的 四診

  (1) 望 診 : 面赤 淡紅 苔微白

  (2) 聞 診 : 短氣 聲高

  (3) 問 診 : 食慾消化 良好, 大便 1-2日에 1回로 

快, 便 1日 5-6回로 快

  (4) 切 診 : 脈浮緊. 腠理가 조 하고, 살이 단단

함. 腹部에 살이 많고 탄력이 있음.

 7) 과거력

  (1) 고 압 : 2010년경 ◇◇병원에서 진단받아 

약 복용하는 

  (2) 당 뇨 : 2010년경 ◇◇병원에서 2형 당뇨병

으로 진단받아 약 복용하는 

  (3) 간수치상승 : 2012년경 병원 진단받아 약 복

용하 고, 주기 인 액 검사 상 간수치 높

은 상태로 확인됨. 본원 소화기내과 복부

음 상 지방간 진단받음.

  (4) 갑상선암 : 2010년경 ◇◇◇센터에서 진단받

고 제술 시행함. 갑상선기능 하증으로 

약물 복용 

 8） 병력

상기환자 어깨 통증 주의 신 통증 호소하

으며, 어깨 통증 련하여서는 2016년 9월 

10일 shoulder MRI상 우측 회 근개 열 진

단받아 수술 시행함.

 9) 주요 검사소견

  (1) Laboratory finding : (2017년 7월 26일) 

Aspartate transaminase(AST) 83↑ Alanine 

aminotransferase(ALT) 88↑ Hemoglobin A1C 

(HbA1c) 8.7↑ Urine leucocyte +25 Urine 

white blood cell 2-5

   (2) Electrocardiography(ECG) : (2017년 4월 7일) 

Abnormal ECG-Normal sinus rhythm. 

Nonspecific ST and abnormality

   (3) Chest X-ray : (2017년 4월 7일) Normal

3. 치료(입원기간 : 2017년 7월 4일-2017년 7월 27일)

 1) 약물치료

  (1) 한약 처방 : 동의 학교 부속 한방병원 탕

실에서 조제한 탕제를 사용하 고, 하루 2첩 

3팩 120 cc로 탕하여 매일 오  9시, 오후 

2시, 오후 7시에 복용하 다. 당이 잘 조

되지 않는 제 2형 당뇨병의 기왕력을 가지고 

있는 환자의 어깨통증을 주소로 한 신통

에 갈근탕을 투여하 고, 증상변화에 따라 

가감하 다(Table 1). 주된 치료에 사용된 탕

약인 갈근탕의 구성은 아래와 같다(Table 2).

Date Herbal medicine Changes of symptoms

7/4-7/17 Galgeun-tang

7/17-7/24 Galgeun-tang-gami Herbal medicine added due to upper limb discomforts

7/24-7/26 - Herbal medicine stop to due dispepsia

7/26-7/27 Galgeun-tang-gami Pain of upper body part and shoulder released

7/27-discharge Galgeun-tang

Table 1. Herbal Medicine Treatment
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藥材名 Scientific name Using part
Amount
(g)

葛  根 Pueraria lobata Radix 8

麻  黃 Ephedra sinica Herba 6

生  薑 Zingiber officinale Rhizoma 6

大  棗 Zizyphus jujuba Fructus 6

肉  桂 Cinnamomum cassia Ramus 4

芍  藥 Paeonia lactiflora Radix 4

甘  草 Glycyrrhiza uralensis Rhizoma 4

Table 2. Composition of Galgeun-tang   (2) 양방 약물 치료 : 고 압, 고지 증, 갑상선

기능 하증으로 기존 복용하던 경구약 투여

를 지속하 다. Olmesartan 20 mg 1T Qd(M)/ 

Rosuvastatin 10 mg 1T Qd(M)/Synthyroid 

0.1 mg 1T Qd(IS1)

본원 내분비과 진을 통해 당뇨 련 약물

을 조  받았다. 입원기간  조  받은 당

뇨 련 약물의 변화는 다음과 같다(Table 3).

Date Lantus injection Diabex 500 mg Diabex 1000 mg Nesina 25 mg Amaryl 2 mg

7/4 (administration)-7/10 55 IU 1.5T Qd (M) 1T Qd (E) 1T Qd (M) 1T Qd (E)

7/10-7/11 54 IU 1.5T Qd (M) 1T Qd (E) 1T Qd (M) 1T Qd (E)

7/11-7/13 52 IU 1.5T Qd (M) 1T Qd (E) 1T Qd (M) Stop

7/13-7/27 (discharge) 50 IU 1.5T Qd (M) 1T Qd (E) 1T Qd (M) Stop

Table 3. Changes of Western Medication of Diabetes Mellitus

 2) 침 치료 : 침 치료는 매일 하루 2회, 오  8시

경과 오후 4시경에 0.25×30 mm 일회용 Stainless 

steel 호침(동방침구사, 한국)을 사용하여 20분

간 유침 하 고, 환자 호소하는 주증상인 어깨

통증과 신통증에 따라 風府(GV16), 肩貞(SI9), 

臑腧(SI10), 天宗(SI11), 合谷(LI4), 太衝(LR3), 

足三里(ST36) 등에 자침하 다. 

 3) 생활요법  평가방법 : 식사는 당뇨식단을 환

자의 키와 체 에 맞춰 1700 kcal로 섭취하도

록 하 으며, 병원식이 외의 간식은 먹지 않도

록 교육하 다. 운동은 산책 등 신체에 무리가 

가지 않는 선에서 자발 으로 시행하 다. 모

든 당측정은 하루 4회(아침 공복, 심 식 , 

녁 식 , 녁 식후 2시간) 일정한 시각에 

이루어졌다.

4. 경 과

입원 기간 의 공복 시 당과 식후 2시간 경

과 후 당의 변화와 입원 과 입원  시행한 

액검사상의 당화 색소는 아래와 같다(Table 

4, 5).

Date 7/5 7/6 7/7 7/8 7/9 7/10 7/11 7/12 7/13 7/14 7/15

FBS* 161 144 120 99 133 78 82 97 122 87 73

PP2h† 247 182 150 186 147 167 172 126 187 122 187

Date 7/16 7/17 7/18 7/19 7/20 7/21 7/22 7/23 7/24 7/25 7/26

FBS 122 118 110 103 121 110 110 104 134 104 110

PP2h 139 154 208 181 117 176 124 170 169 159 181
*FBS : fasting blood sugar, †PP2h : postprandial 2hrs glucose

Table 4. The Serial Changes of Fasting Blood Sugar, Postprandial 2hrs Glucose
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Date HbA1c* (%)

2016.9.12 10.4

2017.7.26 8.7
*HbA1c : hemoglobin A1c

Table 5. Hemoglobin A1c Measurement

Ⅲ. 고 찰

당뇨병은 만성 고 당 상태로 HbA1c, 공복 시 

당, 75 g 경구 당 부하검사 2시간 후 당에 따

라 단계별 진단이 가능하다(Table 6). HbA1c는 당

뇨병 환자에서 당조  상태를 평가할 수 있는 

기 으로, 최근 2~3개월의 당뇨상태를 반 하며, 

지난 1개월의 당 수 에 50% 향을 받는다. 

당 목표치에 도달한 경우 최소 연 2회, 조 이 안 

되거나 치료 방법을 변경하는 경우 3개월마다 시

행하게 된다
1,2
.

제 2형 당뇨병의 치료는 생활습 조 부터 시작

한다. 당화 색소 목표는 6.5% 미만이며, 생활습

조 로도 목표에 도달하지 못한 경우 즉시 당강하

제를 시작한다. 한 경구 당강하제 치료에도 불

구하고 당조  목표에 도달하지 못하거나, 사이

상을 동반하고 고 당이 심한 경우, 심근경색, 뇌졸

, 성질환 수술시에는 인슐린요법을 시행한다
1,18
.

Diagnosis HbA1c (%) Fasting blood sugar Postprandial 2hrs glucose

Normal ≤5.6 ≤99 ≤139

Prediabetes 5.7-6.4, high risk group
100-125, impaired fasting 

glucose
140-199, impaired glucose 

tolerence

Diabetes mellitus ≥6.5 ≥126 ≥200

Table 6. Diagnostic Criteria for Diabetes Mellitus

한의학에서 당뇨는 消渴에 해당되며, 消渴은 임

상 으로 갈증이나 체 감소가 주된 증상인 당뇨

병, 요붕증, 갑상선 기능항진증 등을 모두 포 한

다. 消渴은 陰虛燥熱로 인해 체내의 氣血津液이 失

調되어 발생하는 일련의 병리  변화를 지칭한다. 

≪內經≫ 이후 역  의가들은 부분 消渴을 上⋅

中⋅下 三消로 분류했는데, 上消는 多飮이, 中消는 

多食이, 下消는 多尿가 주이다. 재 보편 으로 

사용되는 消渴의 치료법은 우선 虛實을 구별해서 

實火耗津한 경우는 先淸其火하고 水不足한 경우에

는 急宣治腎하되, 三消로 구분해서 치료한다2.

葛根湯은 ≪傷寒論≫에 太陽病 背强 無汗惡風

 葛根湯主之19로 처음 기재되어있다. 갈근, 마황, 

계지, 작약, 생강, 조, 감 로 구성된 처방으로 임

상에서는 감기, 경추 병, 두드러기 등 다양한 질병

에 사용되며, 항염증, 진통, 항알러지, 바이러스성 

감기 치료 등 약리작용이 보고되고 있다20. 국에

서는 당뇨병과 고 압이 병발된 환자에 갈근탕을 

투여한 조군 연구15-17가 보고되었다, 

갈근탕의 주 구성약재인 갈근과 마황에 하여

는 많은 실험 연구가 이루어져 있다. 동의보감 당

뇨 처방에 사용되는 한약재  마황에 인슐린성 

물질이 있다는 실험연구가 이루어져 있고9, 갈근으

로부터 분리된 puerarin의 항 당뇨효과에 한 실

험연구, 갈근에서 분리한 화합물의 a-glucosidase와 

a-amylase 활성 해 효과 등에 한 실험연구가 

이루어져 있다. 약리학 으로 갈근에는 다른 콩과

식물처럼 isoflavone이 많이 함유되어 있으며, 특히 

O-glucoside계열의 화합물인 daidzin과 C-glucoside 

계열의 화합물인 peurarin이 많이 포함되어 있다10. 

갈근 추출물  puerarin을 insulin 결핍 rat에 투여

한 결과 glucose 의 이용률을 히 증가시키므로 

glucose transport type 4의 발  증가에 기인한 것

으로 보인다11. 한 peurarin의 투여가 액 도 
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하  미소순환을 진시켜 당뇨병에 의한 합병

증으로 나타나는 retinopathy를 치료한다고 보고되

어 있다
12
. 이 외에 갈근으로부터 분리된 puerarin

의 항 당뇨효과에 한 실험연구
13
, 갈근에서 분리

한 화합물의 a-glucosidase와 a-amylase 활성 해 

효과 등에 한 실험연구
14
가 이루어져 있다.

치료 상이 된 환자는 2010년도에 타 병원에서 

검진 상 당뇨 진단을 받아 그 이후부터 인슐린제

제와 경구 복용 약을 병행하여 치료하던 환자로, 

키가 작고 뚱뚱한 체형으로 어깨 통증을 주로 한 

신 통증을 주소증으로 호소하 다. 고 압, 당뇨, 

갑상선 하증 련하여 약물 복용 이었고, 입원 

기간 동안 매일 하루 4회씩 당 측정 하여 본원 

내분비 과와 진을 통해 경구약물이나 인슐린 제

제 조  등을 받았다.

HbA1c (%) 6 7 8 9 10 11 12

Blood sugar
(mg/dl)

126 154 183 212 240 269 298

Table 7. Relation between Blood Sugar and HbA1c

환자 퇴원  2017년 7월 26일 시행한 액검사 

상 HbA1c(%)가 8.7로 이  2016년 9월 12일 시행

한 액검사 상 HbA1c(%) 10.4에 비하여 감소한 

것 확인하 다. 치료 상인 환자의 경우 장 당

과 HbA1c의 계
1
에 따라 2016년 9월 12일 측정한 

HbA1c(%)가 10.4로 이를 당으로 유추 시 평균 

240에서 269사이로 유지된 것으로 단할 수 있으

며, 2017년 7월 26일 측정한 HbA1c(%)가 8.7로 

당 평균 183에서 212 사이로 조 된 것으로 보인다

(Table 7). HbA1c(%)가 최근 2~3개월 치의 평균 

당을 반 하며, 최근 1달의 향을 50% 정도 받

으므로
1
, 본원 입원하여 한방 치료를 받은 7월 4일

에서 7월 27일, 총 24일의 기간이 그 결과에 향

을 주었으리라 단된다. 입원기간  당조 이 

잘 이루어져 복용 약물  Amaryl은 복용을 단

하 고, 지속 으로 Lantus 주사제 용량을 여나

가 55 IU에서 50 IU으로까지 감량했음에도 당의 

큰 상승이 없었고, 입원 시의 FBS 161에 비해 퇴

원 시에는 104에서 110 정도로 감소되었고, 입원 시 

PP2h 247에 비해 퇴원 시 PP2h 159에서 181 정도

로 감소된 것을 고려하면 입원기간  갈근탕의 

투여가 당조 에 향을 미쳤음을 알 수 있다. 

입원기간  갈근탕 원방과 증상에 따른 가감방을 

복용하 기에, 갈근탕 단독 투여 시와 다른 탕약과

의 합방을 투여 시에 효과 차이가 있는지에 한 

연구도 필요할 것으로 보인다. 한 앞으로 다른 

당뇨환자에게도 갈근탕을 투약하여 당조 이 되

는 증례를 모아 갈근탕의 당조 의 임상  효과

를 더 증명해야할 것으로 사료된다.

Ⅳ. 결 론

약물복용과 인슐린제제로도 당 조 이 잘 이

루어지지 않는 제 2형 당뇨병 환자에 있어서 갈근

탕 투여를 병용하여 FBS, PP2h, HbA1c의 감소하

기에 갈근탕의 투여가 당뇨병 환자의 당 조

에 유효하다고 단되어 증례를 작성하게 되었다. 

갈근탕의 당뇨환자의 당 조  효과에 하여 더 

많은 환자수로 연구가 이루어졌으면 하는 바이며, 

다양한 한방 치료를 통한 당뇨병 임상 증례가 축

되어 당뇨병의 한방 리가 체계 으로 구축되

었으면 하는 바이다.
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