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  요  약 : 울금(Curcuma longa L.)이 이상지질혈증 유발 흰쥐의 지질성분과 단백질 및 전해질 농도에 
미치는 영향을 확인하기 위하여 기본 식이를 섭취시킨 ND군, 정상 실험군에 5% 울금 급여군(NT군), 
이상지질혈증 유발 실험군(DD군)과 DD군에 5% 울금을 섭취시킨 실험군(DT군)으로 나누어 실험을 행
하였다. 혈청 지질성분(총 콜레스테롤, LDL-콜레스테롤, 중성지질, 인지질, 유리 콜레스테롤, 콜레스테
롤 에스테르), 혈당 및 유리지방산(non esterified fatty acid, NEFA)의 농도와 동맥경화지수
(atherosclerotic index, AI), 심혈관 위험지수(cardiac risk factor, CRF)는 이상지질혈증군에서 여타 실
험군과 비교하였을 때 유의적인 증가를 나타내었으며(p<0.05), 5% 울금 급여군에서 감소시키는 것으로 
나타났다. DD군에 비해 DT군에서 고밀도 지단백 콜레스테롤(high density lipoprotein-cholesterol, 
HDL-콜레스테롤) 및 총 콜레스테롤에 대한 HDL-콜레스테롤 농도 비는 유의적인 증가를 보였다
(p<0.05). 혈청 단백질의 농도에 있어서, DT군은 DD군에 비하여 흰쥐의 혈청 알부민(albumin) 농도와 
알부민/글로불린 비(albumin/globulin ratio, A/G 비)의 증가 및 글로불린(globulin) 농도는 감소되는 것
으로 관찰되었다. 나트륨(Na) 및 염소(Cl)는 DT군에서 DD군 보다 농도가 감소된 것으로 확인하였다. 
이상의 결과, 5% 울금은 흰쥐의 혈청 지질성분 개선과 단백질 및 전해질 농도 조절에 도움이 되는 것
으로 사료된다.  
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  Abstract : This study aimed to investigate the improvement effect of turmeric (Curcuma longa 
L.) on the lipid component, protein and electrolyte concentration in dyslipidemic rats. 
Sprague-Dawley rats (24 male) were divided into four groups, namely the ND 
(normal-nondyslipidemic diet), NT (normal-nondyslipidemic diet+5% turmeric), DD 
(control-dyslipidemic diet), and DT groups (dyslipidemic diet+5% turmeric). Rats were sacrificed at 
the end of 5 weeks after experiment diet. In this study, turmeric diet (NT, DT) groups in lipid 
composition as evidenced from the significantly reduction of serum total cholesterol, low density 
lipoprotein-cholesterol (LDL-cholesterol), atherosclerotic index (AI), cardiac risk factor (CRF), 
triglyceride (TG), phospholipid (PL), free cholesterol, cholesteryl ester, blood glucose and non 
esterified fatty acid (NEFA), and elevation of high density lipoprotein-cholesterol (HDL-cholesterol) 
(p<0.05). The serum globulin concentration was significantly decreased (p<0.05), and the albumin 
concentrations were increased in turmeric diet than dyslipidemic rats. Concentrations of sodium 
(Na) and chlorine (Cl) in sera were lower in the DT group than DD group. Concentrations of 
total calcium (T-Ca), phosphorus (Pi) and potassium (K) in sera were higher in the ND, NT and 
DT groups than DD group. Therefore, it was concluded that the 5% turmeric diet used in the 
condition of this study had a beneficial effect on dyslipidemia.

Keywords : Turmeric (Curcuma longa L.), Lipid metabolism, Albumin, Globulin, 
           Electrolyte

1. 서 론

  이상지질혈증(dyslipidemia)혈증은 관상동맥 및 
말초동맥, 신장동맥질환 등 뇌,심혈관계질환과 관
련되어 사회적으로 문제가 되고 있는 실정이다
[1-3]. 이상지질혈증 약물 요법으로 알려진 
statin, fibrate 및 resin 등은 혈액 중 총 콜레스
테롤(total cholesterol) 및 저밀도 지단백 콜레스
테롤(low density lipoprotein-cholesterol, LDL-
콜레스테롤), 중성지질(triglyceride), 인지질
(phospholipid, PL), 혈당(blood glucose) 농도 등
의 감소와 더불어 고밀도 지단백 콜레스테롤
(high density lipoprotein-cholesterol, HDL-콜
레스테롤) 농도의 증가로 혈중 지질성분을 개선
시켜, 관상동맥과 심혈관계질환 사망률을 낮춘다
고 한다[4]. 
  유리지방산(non esterified fatty acid, NEFA)의 
증가는 NO 라디칼 등 활성산소(reactive oxygen 
species, ROS)의 생성과 밀접한 관련이 있다고 
보고되어져 있다[5]. 또한, 혈청 단백질의 대부분
을 차지하고 있는 알부민(albumin)과 글로불린
(globulin)은 간 기능 장애 및 고혈압, 신부전 등
에서 증가된다고 한다[6,7]. 전해질 농도의 이상
은 hormone의 분비와 신장기능의 장애 발생시 

일어날 수 있으며, 나트륨(Na)의 특이적 증가는 
심각한 전해질 불균형 등을 초래할 수 있다고 알
려져 있다[8-10]. 한편, 지질대사 기능 개선을 위
한 천연물질 중 생리활성물질의 관심과 기능성 
식품에 대한 연구가 진행되고 있으며[11], 마
(Dioscorea sp.) 뿌리에 함유된 디오스신(dioscin)
의 배당체인 디오스게닌(diosgenin)은 스테로이드 
화합물로 식물성 사포닌 일종이며, 간장 및 혈장
의 지질성분을 감소시킨다고 한다[12]. 생강과
(Zingiberaceae)에 속하는 울금(Curcuma longa 
L.)은 다년생 숙근성 식물로 인도와 중국을 중심
으로 아시아 등에서 자생하고 있다[13]. 강황
(Curcuma xanthorrhiza Roxb) 급여가 토끼의 
지질대사에 미치는 연구에서 분변 중으로 담즙
(bile juice) 배설 촉진과 지질 성분을 조절하여 
죽상동맥경화증 및 심혈관계질환 등을 감소시켜 
주는 것으로 나타났다[14]. 울금은 심혈관계질환
과 만성 폐질환 증상을 동반하는 낭포성 섬유증, 
간질환 및 피부질환에 효능이 있는 것으로 보고
되어 있다[15]. 또한, 건강한 성인 남녀 30명을 
대상으로 30일 동안 울금 추출물을 매일 섭취시
킨 결과, 혈청 LDL-cholesterol 및 Apo B의 농
도 감소와 HDL-cholesterol 및 Apo A를 증가시
키며 Apo B/Apo A ratio를 감소시켜, 죽상동맥
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경화증에 효과가 있는 것으로 알려져 있다[16]. 
이에, 본 연구는 5% 울금이 이상지질혈증 흰쥐에 
있어 총 콜레스테롤, HDL-콜레스테롤, LDL-콜
레스테롤, TG, 인지질, 유리 콜레스테롤(free 
cholesterol), 콜레스테롤 에스테르(cholesteryl 
ester), 유리지방산 등 지질성분과 혈당 및 총 단
백질(total protein), 알부민, 글로불린, 총 칼슘
(total-Ca), 인(Pi), 나트륨(Na), 칼륨(K) 및 염소
(Cl)의 전해질 농도와 동맥경화지수
(atherosclerotic index, AI), 심혈관 위험지수
(cardiac risk factor, CRF), A/G 비에 미치는 영
향을 알아보기 위하여 실시하였다. 

2. 재료 및 방법

2.1. 실험 재료 

  울금(Curcuma longa L.)은 전남 진도(Jindo, 
Jeonnam, Korea) 영농조합법인에서 구입하여 진
공동결건조(EYELA, FDU-2000, Rikakikai Co., 
Tokyo, Japan)시킨 후, 분쇄기(HMF-3250S, 
Han-I1 Co., Seoul, Korea)로 마쇄한 다음 –8
0℃ (DF-8514, I1-Shin BioBase Co., Daegu, 
Korea)에 저장하여 본 실험에 사용하였다.

2.2. 실험동물 사육 
  실험동물은 생후 7주된 평균 체중이 200±10 
g인 Sprague Dawley (SD)계 수컷 흰쥐(Daehan 
Biolink Co., LTD, Eumseong, Korea)를 구입하
여, 5% 콩기름(Ottogi, soybean oil, Anyang, 
Korea)을 함유하는 기초식이로 1주일 동안 식이 
및 동물실에 대한 적응 기간을 둔 후 난괴법
(Randomized Complete Block Design)에 의해 
각 실험군 당 6마리씩 4개의 군으로 나누어 
metabolic cage (JD-C-71, Jeongdo, Korea)에 
5주간 실험 사육하였다. 사육실의 온도는 20±
1℃, 습도는 50±10%로 유지하였으며 명암은 12
시간 주기(07:00～19:00)로 조절하여 관리하였다
[17]. 모든 실험은 부산대학교 동물실험윤리위원
회의 승인을 얻어 실시하였다(PNU-2017-1422).

2.3. 식이조성 및 실험군

  기본식이를 섭취시킨 대조군(control)인 정상군
(normal-nondyslipidemic)은 ND군, 정상 실험군
에 5% 울금 급여군(NT군), 이상지질혈증 유발 
실험군(DD군)인 질환 모델 대조군(control- 

dyslipidemic)과 질환 실험군(dyslipidemic)에 5% 
울금을 급여시킨 실험군(DT)으로 나누었다. 식이
조성 및 실험군은 Table 1과 같다.

2.4. 실험 동물의 처치

  실험 사육 최종일에 7시간 절식시킨 후, 가스
마취기(animal inhalation narcosis control, 
SK-INC-100A, Daejong, Seoul, Korea)를 사용
하여 CO2 gas 마취하에 심장채혈법으로 채혈하
였으며, 혈액을 취하여 4℃에서 약 1시간 방치한 
후 분당 3,000 cycle로 20분간 원심분리하여 혈
청을 취하여 본 실험에 사용하였다[17]. 

2.5. 혈청의 생화학적 성분 분석

  혈청 중의 총 콜레스테롤(total cholesterol), 고
밀도지단백 콜레스테롤(high density lipoprotein- 
cholesterol, HDL-콜레스테롤), 저밀도지단백 콜
레스테롤(low density lipoprotein-cholesterol, 
LDL-콜레스테롤) 및 중성지질(triglyceride, TG)
의 농도는 효소법(enzymatic)에 의해 조제된 시
약(Eiken, Tokyo, Japan)을 이용하였고, 인지질
(phospholipid, PL) 농도의 측정은 효소법으로 조
제된 측정용 시약(SICDIA PL, Eiken, Tokyo, 
Japan)을 사용하여 생화학분석기(Hitachi 7150, 
Tokyo, Japan)로 측정하였다. 측정된 총 콜레스
테롤 및 HDL-콜레스테롤을 이용해 동맥경화지
수(atherosclerotic index, AI) 및 심혈관 위험지
수(cardiac risk factor, CRF)를 계산하였다. 유리 
콜레스테롤(free cholesterol)은 효소법에 의해 조
제된 시약(Free cholesterol, Eiken, Tokyo, 
Japan)을 사용하여 생화학분석기(Modular 
Analytics P, Mannheim, Germany)로 정량하였
다. 콜레스테롤 에스테르(cholesteryl ester)는 총 
콜레스테롤 농도에서 유리 콜레스테롤 농도를 뺀 
평균값으로 나타내었다. 콜레스테롤 에스테르 및 
총 콜레스테롤을 이용하여 콜레스테롤 에스테르 
비(cholesteryl ester ratio)를 나타내었고, 혈당
(blood glucose) 농도는 효소법에 의해 조제된 시
약(Eiken, Tokyo, Japan)을 이용하여 자동분석기
(Hitachi 7150, Tokyo, Japan)로 분석하였다. 유
리지방산(non esterified fatty acid, NEFA) 농도
는 효소법에 의하여 조제된 시약(SICDIA 
NEFAZYME, Eiken, Tokyo, Japan)을 사용하여 
생화학분석기(Hitachi 7150, Tokyo, Japan)로 측
정하였다.
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Table 1. Compositions of experimental diet and groups
(unit: %) 

                          Group1)

Ingredient
ND NT DD DT

Casein (C3400)
(Sigma, St. Louis, USA) 22.0 21.7 22.0 21.7

Corn starch (S4126)
(Sigma-Aldrich, St. Louis, USA) 48.0 43.3 48.0 43.3

Sucrose
(Cheiljedang, Incheon, Korea) 15.0 15.0 15.0 15.0

Cellulose (C8002)
(Sigma, St. Louis, USA)  5.0  5.0  4.0  4.0

Mineral mix.2) (960400)
(MP Biomedicals, California, USA)  3.5  3.5  3.5  3.5

Vitamin mix.3) (960402)
(MP Biomedicals, California, USA)  1.0  1.0  1.0  1.0

Soybean oil
(Ottogi, Gyeonggido, Korea)  5.0  5.0  5.0  5.0

Cholesterol (C8667)
(Sigma, St. Louis, USA) - -   0.75   0.75

Sodium cholate (S9875)
(Sigma, St. Louis, USA) - -   0.25   0.25

L-Cystine (34430-0310)
(Junsei, Tokyo, Japan)  0.3  0.3  0.3  0.3

Choline bitartrate (C1629)
(Sigma, St. Louis, USA)  0.2  0.2  0.2  0.2

Turmeric (Curcuma longa L.) -  5.0 -  5.0

Total 100.0 100.0 100.0 100.0

1)ND : normal-nondyslipidemic diet (control group). 
 NT : normal-nondyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.).
 DD : control-dyslipidemic diet. DT : dyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.). 
2)AIN-93G-MX mineral mix. 3)AIN-93-VX vitamin mix (MP Biomedicals, Illkirch, France).

2.6. 총 단백질(total protein), 알부민

     (albumin) 및 글로불린(globulin) 농도의 

     정량

  혈청 중의 총 단백질(total protein), 알부민
(albumin) 및 글로불린(globulin)의 농도는 효소
법에 의해 조제된 측정용 시약(Eiken, Tokyo, 
Japan)을 이용하여 자동분석기(Hitachi 7150, 
Tokyo, Japan)를 사용하여 분석하였고, 알부민 
및 글로불린 농도를 이용하여 알부민/글로불린 
비(albumin/globulin ratio, A/G 비)를 나타내었
다.

2.7. 전해질 농도의 정량

  혈청 중의 총 칼슘(total-Ca) 및 인(Pi)은 효소
법에 의해 조제된 시약(Eiken, Tokyo, Japan)을 
사용하여 자동분석기(Hitachi 7150, Tokyo, 
Japan)로 분석하였으며, 나트륨(Na), 칼륨(K) 및 
염소(Cl)는 ion selective electrode 방법에 준하여 
electrolyte analyzer (Easylyte- Plus, USA)를 이
용하여 분석하였다.

2.8. 통계 처리

  실험을 통하여 얻어진 결과는 평균값±표준편
차로 나타내었다. 유의성 검정은 one-way 
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Table 2. Effects of turmeric (Curcuma longa L.) on serum biochemical parameters, ratio of 
         HDL-cholesterol to total cholesterol, AI and CRF in dyslipidemic rats

Group1) ND NT DD DT

Total cholesterol (mg/dL) 108.6±12.8a5) 101.9±12.3a 182.7±18.2c 146.1±15.9b

HDL-cholesterol2) (mg/dL) 33.4±1.9c 32.2±1.6c 23.7±1.9a 27.9±2.0b

HDL-C/Total cholesterol (%) 30.8±1.7c 31.6±1.6c 13.0±1.0a 19.1±1.4b

AI3)  2.25±0.33a  2.16±0.34a  6.71±0.69c  4.24±0.49b

CRF4)  3.25±0.38a  3.16±0.39a  7.71±0.77c  5.24±0.57b

1)ND : normal-nondyslipidemic diet (control group). 
 NT : normal-nondyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.).
 DD : control-dyslipidemic diet. DT : dyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.). 
2)HDL-cholesterol : high density lipoprotein-cholesterol. 
3)Atherosclerotic index : (total cholesterol – HDL-cholesterol)/HDL-cholesterol.
4)Cardiac risk factor : total cholesterol/HDL-cholesterol.
5)The data are presented as means±standard deviation of 6 independent rats. Means with 

different letters are significantly different (p<0.05) by Duncan’s multiple range tests.

analysis of variance로 분석 후 p<0.05 수준에서 
Duncan's multiple range test에 의하여 각 실험
군 간의 유의적인 차이를 알아보았다. 통계처리 
프로그램은 IBM SPSS statistic ver. 22를 사용하
였다.

3. 결과 및 고찰

3.1. 총 콜레스테롤, HDL-콜레스테롤 농도와 

AI 및 CRF

  흰쥐의 혈청 중 총 콜레스테롤 및 HDL-콜레
스테롤의 농도와 총 콜레스테롤에 대한 HDL-콜
레스테롤 농도비, 동맥경화지수(atherosclerotic 
index, AI) 및 CRF는 Table 2와 같다. 혈청 중 
총 콜레스테롤 농도는 이상지질혈증 유발 실험군
인 DD군(182.7±18.2 mg/dL)에 5% 울금을 급
여시킨 DT군(146.1±15.9 mg/dL)에서 유의적인 
차이로 저하되는 것으로 나타났다(p<0.05). 또한, 
대조군인 ND군 및 대조군에 5% 울금 급여군
(NT군)은 각각 108.6±12.8 및 101.9±12.3 
mg/dL로 대조군에 비해 유의적인 차이는 없었으
나 감소되는 것으로 확인되었다. HDL-콜레스테
롤의 농도는 DD군(23.7±1.9 mg/dL) 보다, 울금 
급여(DT군, 27.9±2.0 mg/dL)에 의하여 유의적

인 증가를 관찰할 수 있었다(p<0.05). 총 콜레스
테롤에 대한 HDL-콜레스테롤 농도 비는 ND군 
및 NT군에서 각각 30.8±1.7% 및 31.6±1.6%로 
NT군에서 농도 비의 증가를 보였으나 유의적인 
차이는 없었으며, DT군(19.1±1.4%)은 DD군에 
비해 유의적으로 증가된 것으로 나타났다
(p<0.05). AI는 이상지질혈증을 유발한 DD군에
서 6.71±0.69로 높게 나타났으나, 5% 울금을 급
여한 DT군(4.24±0.49)에서 유의적인 차이로 감
소를 보였다(p<0.05). ND군 및 NT군은  
2.25±0.33 및 2.16±0.34로 ND군에 비하여 NT
군에서 감소된 것으로 나타났지만, 유의적인 차이
는 없었다. CRF 또한, AI와 유사한 경향을 보였
다. 총 콜레스테롤의 증가는 관상동맥질환
(coronary artery disease, CAD)을 초래하며, 
HDL-콜레스테롤 증가는 CAD 위험을 감소시키
고[18,19], 심혈관 위험지수(cardiac risk factor, 
CRF)는 동맥경화의 위험을 나타낸다고 한다[20]. 
따라서, 본 연구 결과, 5% 울금 급여에 의하여 
총 콜레스테롤 농도의 감소와 HDL-콜레스테롤 
농도, 총 콜레스테롤에 대한 HDL-콜레스테롤 
농도 비의 증가, AI 및 CRF의 감소 등을 미루어 
볼 때, 울금은 지질성분 개선 효과와 CAD 위험
을 감소시킬 수 있을 것으로 생각된다.



6   오다영․강동수․이영근․김한수                            Journal of the Korean Applied Science and Technology 

- 52 -

Group1) ND NT DD DT

LDL-cholesterol2) (mg/dL) 65.1±7.9a4) 65.7±5.7a   34.8±12.6c 112.2±8.8b

Triglyceride (mg/dL) 74.2±6.1a 70.6±6.3a 121.3±7.4c 103.7±7.5b

Phospholipid (mg/dL) 85.6±6.8a 84.7±6.1a 111.0±5.8c  98.7±6.1b

Free cholesterol (mg/dL) 15.3±2.1a 14.5±2.2a  27.8±3.5c  20.8±2.9b

Cholesteryl ester (mg/dL) 93.3±7.5a 87.4±7.3a  154.9±10.9c 125.3±9.4b

Cholesteryl ester ratio (%)3) 85.9±6.9a 85.8±7.1a  84.8±5.9a  85.8±6.4a

Table 3. Effects of turmeric (Curcuma longa L.) on serum biochemical parameters and ratio 

         of cholesteryl ester in dyslipidemic rats  

1)ND : normal-nondyslipidemic diet (control group). 
 NT : normal-nondyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.).
 DD : control-dyslipidemic diet. DT : dyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.). 
2)LDL-cholesterol : low density lipoprotein-cholesterol. 
3)Cholesteryl ester ratio (%) : cholesteryl ester/total cholesterol×100.
4)The data are presented as means±standard deviation of 6 independent rats. Means with 

different letters are significantly different (p<0.05) by Duncan’s multiple range tests.

3.2. LDL-콜레스테롤, 중성지질 및 인지질 농도

  혈청 중의 LDL-콜레스테롤 및 중성지질, 인지
질의 농도는 Table 3과 같다. 흰쥐의 혈청 LDL-
콜레스테롤 농도는 이상지질혈증을 유발한 실험
군(DD군, 134.8±12.6 mg/dL)에 5% 울금을 급
여(DT군, 112.2±8.8 mg/dL)함에 따라 유의적인 
감소를 확인할 수 있었다(p<0.05). ND군 및 NT
군에서는 65.1±7.9 및 65.7±5.7 mg/dL로 유의
적인 차이가 없는 것으로 나타났다(p<0.05). 중성
지질의 농도는 울금을 급여한 DT군에서 
103.7±7.5 mg/dL로, DD군(121.3±7.4 mg/dL)
에 비해 유의적인 차이로 감소하였다(p<0.05). 
ND군 및 NT군에서 74.2±6.1 및 70.6±6.3 
mg/dL로 ND군에 비하여 NT군의 농도가 감소
된 것을 확인하였지만, 유의적인 차이는 없는 것
으로 나타났다. 인지질의 농도는 DT군이 
98.7±6.1 mg/dL로, DD군(111.0±5.8 mg/dL)보
다 유의적인 차이를 보이며 감소하였다(p<0.05). 
ND군 및 NT군에서 85.6±6.8 및 84.7±6.1 
mg/dL로 관찰되었다. LDL-콜레스테롤 감소는 
심장질환의 위험을 줄여 주는 것으로 알려져 있
으며[21,22], 중성지질 함량이 높은 lipoprotein은 
죽종 형성을 특징으로 하는 것으로 보고되어 있
다[23]. 이에, 5% 울금의 급여는 지질성분 농도
를 유의적으로 감소시켰으며, curcumin, 

demethoxycurcumin 및 bis-demethoxycurcumin 
(bDMC)과 같은 성분에 의한 약리학적 효과 때
문인 것으로 사료된다[24].

3.3. 유리 콜레스테롤 및 콜레스테롤 에스테르 

농도와 콜레스테롤 에스테르 비

  흰쥐의 혈청 중 유리 콜레스테롤 및 콜레스테
롤 에스테르 농도와 콜레스테롤 에스테르 비는 
Table 3에 나타내었다. 유리 콜레스테롤의 농도
는 이상지질혈증 유발군(DD군)에서 27.8±3.5 
mg/dL로, 울금 급여(DT군)에 의해서 20.8±2.9 
mg/dL로 유의적인 감소를 나타내었다(p<0.05). 
대조군(ND군) 및 대조군에 5% 울금을 급여(NT
군)한 군에서 15.3±2.1 및 14.5±2.2 mg/dL로 
확인되었다. 콜레스테롤 에스테르 농도는 DD군
에서 154.9±10.9 mg/dL로 나타났고, DT군은 
125.3±9.4 mg/dL로 유의적인 감소를 보였다
(p<0.05). ND군(93.3±7.5 mg/dL)에 비하여 NT
군(87.4±7.3 mg/dL)에서 농도의 감소를 확인하
였지만 유의적인 차이는 없는 것으로 나타났다. 
콜레스테롤 에스테르 비는 ND군, NT군, DD군 
및 DT군에서 각각 85.9±6.9, 85.8±7.1, 
84.8±5.9 및 85.8±6.4%로 나타났으나, 유의적
인 차이는 없는 것으로 확인되었다. 혈청 중의 
유리 콜레스테롤은 간경변증, 폐쇄성 황달, 만성
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간염 등에서 증가하고[25], 콜레스테롤 에스테르 
비는 간질환의 지표로 이용되는 것으로 알려져 
있다[26]. 따라서 울금의 급여는 흰쥐의 혈청 지
질성분 개선에 효과가 있을 것으로 추정된다. 

3.4. 혈당 농도

  울금의 급여가 흰쥐의 혈청 중 혈당 농도에 미
치는 영향은 Fig. 1과 같다. 이상지질혈증 유발군
인 DD군 107.2±4.2 mg/dL에 비해, 이상지질혈
증군에 5% 울금을 급여시킨 DT군은 97.7±4.3 
mg/dL로 유의적인 감소를 나타내었다(p<0.05). 
대조군인 ND군 및 대조군 식이에 5% 울금을 급
여시킨 NT군에서 92.7±3.7 및 91.6±3.5 
mg/dL로, ND군에 비해 NT군에서 감소된 것으
로 나타났지만, 유의적인 차이는 없는 것으로 나
타났다. 혈당은 총 콜레스테롤 및 TG와 함께 심
혈관계 위험 요인으로 알려져 있다[27,28]. 본 연
구에서 5% 울금의 급여는 혈당 농도 개선에 효
과가 있는 것으로 나타났다.

  

Fig. 1. Effects of turmeric (Curcuma longa L.) 
on serum blood glucose concentration 
in dyslipidemic rats.

       1)ND : normal-nondyslipidemic diet 
(control group). 

        NT : normal-nondyslipidemic diet+5% 
turmeric (Curcuma longa L.).

        DD : control-dyslipidemic diet. DT : 
dyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma 
longa L.). 

       2)The data are presented as means± 
standard deviation of 6 independent 
rats. 

        Means with different letters are 
significantly different (p<0.05) by 
Duncan’s multiple range tests.

3.5. 유리지방산(non esterified fatty acid, 

     NEFA) 농도

  흰쥐의 혈청 유리지방산(non esterified fatty 
acid, NEFA) 농도는 Fig. 2와 같다. 이상지질혈
증 유발군인 DD군에서 770.8±38.5 μEq/L로 
다른 실험군과 비교하였을 때 유의적으로 증가된 
농도를 나타내었으며(p<0.05), 이상지질혈증 유발
군에 5% 울금 급여군인 DT군에서 687.0±35.4 
μEq/L로 나타나 DD군에 비해 유의적인 차이를 
보이며 감소된 것으로 확인되었다(p<0.05). ND
군 및 NT군에서 581.8±30.5 및 529.9±27.5 μ
Eq/L로 대조군에 비하여 5% 울금 급여군에서 
농도를 감소시켰지만 유의적인 차이는 없었다. 
NEFA는 TG의 가수분해로 혈액에 존재하고, 
ketosis에 영향을 미치는 것으로 알려져 있다[29]. 

Fig. 2. Effects of turmeric (Curcuma longa L.) 
on serum non esterified fatty acid 
(NEFA) concentration in dyslipidemic 
rats.

       1)ND : normal-nondyslipidemic diet 
(control group). 

        NT : normal-nondyslipidemic diet+5% 
turmeric (Curcuma longa L.).

        DD : control-dyslipidemic diet. DT : 
dyslipidemic diet+5% turmeric 
(Curcuma longa L.). 

       2)The data are presented as means± 
standard deviation of 6 independent 
rats. 

        Means with different letters are 
significantly different (p<0.05) by 
Duncan’s multiple range tests.
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Table 4. Effects of turmeric (Curcuma longa L.) on serum total protein, albumin, 
         globulin concentration and ratio of A/G in dyslipidemic rats           
                                                                              (unit: g/dL)

Group1) Total protein Albumin Globulin A/G ratio2)

ND  7.62±0.29ab3) 3.64±0.10b 3.98±0.11a 0.91±0.03b

NT 7.31±0.30a 3.46±0.09a 3.85±0.09a 0.90±0.02b

DD 8.39±0.32c 3.76±0.08b 4.63±0.13c 0.81±0.02a

DT  8.06±0.31bc 3.77±0.07b 4.29±0.12b 0.88±0.02b

1)ND : normal-nondyslipidemic diet (control group). 
 NT : normal-nondyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.).
 DD : control-dyslipidemic diet. DT : dyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.). 
2)A/G ratio : albumin/globulin ratio.
3)The data are presented as means±standard deviation of 6 independent rats. Means with 

different letters are significantly different (p<0.05) by Duncan’s multiple range tests.

3.6. 총 단백질, 알부민 및 글로불린 농도와 

     A/G 비

  혈청 중 총 단백질, 알부민 및 글로불린 농도
와 A/G 비는 Table 4와 같다. 이상지질혈증 유
발군인 DD군의 총 단백질 농도는 8.39±0.32 
g/dL로 DT군(8.06±0.31 g/dL)에서 감소시킨 것
으로 나타났다. ND군 및 NT군에서 7.62±0.29 
및 7.31±0.30 g/dL, NT군에서 농도의 감소를 
보였지만 유의적인 차이는 없는 것으로 확인되었
다. 알부민의 농도는 DD군, DT군, ND군 및 
NT군에서 각각 3.76±0.08, 3.77±0.07, 3.64± 
0.10 및 3.46±0.09 g/dL의 농도로 나타났다. 글
로불린의 농도는 DD군, DT군, ND군 및 NT군
에서 각각 4.63±0.13, 4.29±0.12, 3.98±0.11 
및 3.85±0.09 g/dL로, DD군에 비하여 DT군에
서 유의적인 감소를 보였으며(p<0.05), NT군 또
한 ND군 보다 감소된 것으로 나타났지만 유의적
인 차이는 없었다. A/G 비는 DD군에서 
0.81±0.02로 DT군인 0.88±0.02에 비하여 유의
적인 감소를 확인하였다(p<0.05). 총 단백질 및 
알부민, 글로불린은 간 기능 검사의 급성질환 지
표보다는 만성질환시 유용한 것으로 알려져 있다
[30,31]. 글로불린은 간 기능 장애가 있을 때 증
가하며[6], 간병변 환자의 경과에서 알부민, A/G 
비 등은 임상적으로 의미가 없다고 보고되어 있
다[32]. 따라서 이상지질혈증군에서 글로불린 농
도의 증가 및 A/G 비의 감소를 가져오며, 울금
의 급여는 글로불린의 감소 및 A/G 비의 증가 

효과를 나타내어 간기능 및 지질성분 등의 개선
에 효과가 있을 것으로 추정된다.

3.7. 전해질 농도   

  흰쥐의 혈청 중 전해질 농도는 Table 5와 같
다. 혈청 총 칼슘(total-Ca) 농도는 5% 울금을 
섭취시킨 DT군에서 12.3±1.2 mEq/L로, 이상지
질혈증 유발군인 DD군(11.6±1.1 mEq/L)에 비
해 농도의 증가를 확인할 수가 있었다. 대조군
(ND군, 14.1±1.1 mEq/L)에 비하여 대조군에 
5% 울금을 급여한 NT군(16.2±1.2 mEq/L)이 
증가된 것으로 확인되었다. 인(Pi)의 농도는 DT
군에서 DD군에 비해 증가된 것으로 나타났지만, 
유의적인 차이는 없었다. 나트륨(Na)은 DD군 보
다 DT군에서 농도가  감소되는 것으로 나타났
다. NT군은 142.6±7.0 mEq/L로, ND군
(144.5±6.9 mEq/L) 보다 농도가 감소되었다. 칼
륨(K)의 농도는 DD군에 비하여 DT군에서 농도
의 증가를 보였지만, 유의적인 차이는 없는 것으
로 나타났다. ND군 및 NT군은 6.7±0.2 및 
7.4±0.4 mEq/L로, NT군에서 유의적인 증가를 
확인하였다(p<0.05). DD군 및 DT군의 염소(Cl) 
농도는 각각 103.4±3.3 및 101.4±3.0 mEq/L로 
DT군에서 감소를 나타났으나, 유의적인 차이는 
없는 것으로 확인되었다. ND군 및 NT군에서 
91.3±2.8 및 91.6±2.4 mEq/L로 나타났다. 사
구체 여과율과 전해질 항상성은 고혈압 및 신장 
기능 등과 관계있는 것으로 보고되어 있으며[33], 
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Table 5. Effects of turmeric (Curcuma longa L.) on serum electrolyte concentration
        in dyslipidemic rats                                                   (unit: mEq/L)

Group1) ND NT DD DT

T-Ca   14.1±1.1bc2)  16.2±1.2c  11.6±1.1a  12.3±1.2ab

Pi  12.4±0.4b  12.6±0.5b  10.9±0.4a 11.4±0.5a

Na 144.5±6.9a 142.6±7.0a 163.7±8.0b 154.1±7.9ab

K   6.7±0.2b   7.4±0.4c   5.6±0.2a   6.0±0.1a

Cl  91.3±2.8a  91.6±2.4a 103.4±3.3b 101.4±3.0b

1)ND : normal-nondyslipidemic diet (control group). 
 NT : normal-nondyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.).
 DD : control-dyslipidemic diet. DT : dyslipidemic diet+5% turmeric (Curcuma longa L.). 
2)The data are presented as means±standard deviation of 6 independent rats. Means with 

different letters are significantly different (p<0.05) by Duncan’s multiple range tests.

나트륨과 염소는 뇌혈관 및 중추신경 장애 등으
로 혈청 중 농도가 증가되는 것으로 알려져 있다
[34]. 본 연구에서 이상지질혈증 유발군에 5% 울
금의 급여가 나트륨 및 염소의 농도를 감소시켰
으며, 총 칼슘, 인 및 칼륨 농도를 증가시켜 전해
질 균형을 통한 지질대사 기능 개선 등에 효과가 
있는 것으로 나타났다.

4. 결 론
 
  이상지질혈증 유발 흰쥐에 5% 울금(Curcuma 
longa L.) 급여가 혈청 중 지질성분, 단백질 및 
전해질 농도에 미치는 영향을 알아보기 위하여 
실험한 결과, 총 콜레스테롤 농도와 동맥경화 지
수(AI) 및 심혈관 위험지수(CRF)는 이상지질혈증 
유발군(DD군)에 비해 울금을 섭취한 DT군에서 
유의적인 차이를 보이며 감소시키는 효과를 나타
내었다(p<0.05). HDL-콜레스테롤 농도와 총 콜
레스테롤에 대한 HDL-콜레스테롤 농도비는 DD
군 보다 DT군에서 유의적으로 증가되는 것으로 
나타났다(p<0.05). 혈청 LDL-콜레스테롤 농도는 
이상지질혈증군에서 증가를 보였으나, 울금을 섭
취(DT군)함으로서 감소되었다. 중성지질, 인지질, 
유리 콜레스테롤 및 콜레스테롤 에스테르 농도 
또한 LDL-콜레스테롤 농도와 유사한 경향을 보
였다. 혈당 농도는 DD군, DT군, ND군 및 NT
군에서 각각 107.2±4.2, 97.7±4.3, 92.7±3.7 

및 91.6±3.5 mg/dL로, 5% 울금의 급여에 의하
여 혈당 농도를 감소시켰다. 유리지방산 농도는 
울금 급여가 이상지질혈증 실험군에 비하여 저하
되는 것으로 관찰되었다. 이상지질혈증 실험군에
서 글로불린 농도의 증가와 A/G 비의 감소를 확
인하였고, 울금의 급여는 알부민 농도의 증가와 
글로불린 농도의 감소 효과를 나타내어 혈청 지
질성분 개선 등에 효과가 있는 것으로 나타났다. 
흰쥐의 혈청 중의 총 칼슘 농도는 DT군에서 DD
군에 비하여 농도의 증가를 확인하였으며, ND군
에 비해 NT군에서 증가된 것으로 나타났다. 인 
농도는 DT군에서 DD군에 비해 증가된 것으로 
나타났지만, 유의적인 차이는 없는 것으로 확인되
었다(p<0.05). 나트륨은 DD군에 비해 DT군에서 
농도의 감소를 확인하였다. ND군에 비해 NT군
에서 농도의 감소를 보였으나, 유의적인 차이는 
없는 것으로 나타났다(p<0.05). 칼륨의 농도는 
DD군에 비해 DT군에서 농도의 증가를 보였지
만, 유의적인 차이는 없는 것으로 나타났다
(p<0.05). 염소 농도는 DD군에 비하여 DT군에
서 감소되었다. 이상지질혈증 유발 흰쥐에 있어 
울금의 섭취는 혈청 지질성분, 단백질 및 전해질 
농도 및 지질대사 개선에 효과가 있는 것으로 사
료되며, 건강 기능성 식품 소재로서 활용 방안이 
기대된다.
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