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Abstract

Enterovirulent Escherichia coli are among the most important causes of diarrhea in cattles. Between 

January and December, 2017, a total of 150 stool specimens from cattles were investigated for entero-

haemorrhagic E. coli (EHEC), enteropathogenic E. coli (EPEC), enteroaggregative E. coli (EAEC), en-

terotoxigenic E. coli (ETEC) and enteroinvasive E. coli (EIEC) using real-time PCR. 131 E. coli were 

isolated from feces. The most frequently isolated pathotype in feces was EHEC (37 isolates). EPEC, ETEC 

and EAEC were detected in feces with 14, 7 and 3 respectively. EIEC was not detected. Antimicrobial 

resistance test was performed by agar disc diffusion method with 14 antimicrobials. Enterovirulent E. 

coli isolates showed the highest antimicrobial resistance to ampicillin 61.3%, followed by tetracycline 

54.5% and streptomycin 45.5%. They had low resistance to amikacin 11.4%. Of 44 isolates, 37 (84.1%) 

were resistant to more than 2 antimicrobials. futher study a highest antimicrobial susceptibility to trime-

thoprim/sulfamethoxazole 50.0% and florofenicol 47.7%.
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서    론

  대장균은 정상장관세균 무리를 형성하는 중요한 균

종이며 사람이나 동물의 장관 내는 물론 자연계에도 

널리 분포하고 있다. 대부분은 비병원성이지만 특수

한 병원인자를 획득한 대장균은 사람과 동물의 장관

에서 감염증을 일으킨다. 설사 및 급성 위장염을 일으

키는 병원성 대장균은 독소생성, 부착인자의 생산유

무, 임상증상 등에 따라 장출혈성 대장균(enterohemor-

rhagic E. coli, EHEC), 장병원성 대장균(enteropathogenic 

E. coli, EPEC), 장응집성 대장균(enteroaggregative E. coli, 

EAEC), 장독소생성 대장균(enterotoxigenic E. coli, ETEC), 

장침투성 대장균(enteroinvasive E. coli, EIEC)으로 분

류하고 있다.

  EHEC는 출혈성대장염의 원인균으로서 vtx1과 vtx2 

유전자에 내포되어 있는 VT1 혹은 VT2의 verocyto-

toxin을 생성한다. VT는 RNA N-glycosidase 활성을 발

휘하여 28S rRNA의 5‘말단에서 adenine을 유리시킴으

로써 단백합성 저해작용을 나타낸다. 또한 EHEC는 

verotoxin 외에도 장관상피세포 부착에 관여하여 부착-

소멸적 손상(attaching-effacing, A/E)을 나타내는 eae 유

전자를 염색체에 보유한 것으로 알려져 있다(Clarke 

등, 2003).

  EPEC는 소장 상피에서 세균의 부착-소멸적 손상

(attaching-effacing, A/E)을 주 병변 기전으로 하는 병

원성 대장균이다. LEE (locus of enterocyte effacement)
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로 알려져 있는 35.5 kb의 염색체상의 병원성섬(path-

ogenicity island, PAI)에 위치하고 있는 eae 유전자와 

EAF (EPEC adgerence factor) 라고 불리는 plasmid에 

위치한 bfp 유전자는 EPEC를 인지하는 주요 유전자

로 활용되고 있다(Nataro와 Kaper 등, 1998). EPEC 중 

A/E genotype (eaeA+)와 EAF plasmid (bfpA+)인 경우 

typical EPEC로 칭하며 bfpA- 인 경우 atypical EPEC로 

칭한다(Kaper, 1996).

  EAEC는 장상피에서 층층이 쌓인 벽돌 모양으로

(stacked bricks) 응집하는 패턴을 보인다. 발병 기전은 

EAEC 세균 집합체가 장관 상피 세포에 부착하여 장 

독소 및 세포 독소를 생산하고 상피에 손상을 일으켜 

염증을 유발한다. aggR regulon은 EAEC의 독성인자 

및 병원성 섬을 코딩하는 플라스미드의 유전자를 조

절한다(Okhuysen과 Dupont, 2010). ETEC에 대한 설사 

기전은 소장 점막에 colonization factor인 pilli 항원에 

의해 ETEC가 장 점막에 쉽게 부착하고 증식하면서 

장독소를 분비함으로써 장 점막으로부터 수분이나 전

해질의 과다 분비가 일어나기 때문인 것으로 알려져 

있다(김, 1981). ETEC가 생산하는 장독소는 est와 elt 

유전자에 의해 발현되는 내열성독소(heat-stavle enter-

otoxin, ST)와 이열성 독소(heat-labile enterotoxin, LT)

가 있다(So 등, 1978).

  EIEC는 Shigella spp.와 발병기전이 거의 동일하며 

EIEC 균주와 Shigella spp.의 침투성에 관여하는 유전

자는 ipaH 유전자이다. 이는 염색체 및 invasive plas-

mid (pInv) 모두에 여러 복사본으로 존재한다. 이러한 

병원성 대장균은 사람과 동물에서 설사 등의 질병을 

일으키며 문제가 되는 것으로 알려져 있으나, 이 병원

체에 의한 질병 발병 빈도와 역학에 대한 자료는 부족

한 실정이다. 또한, 대부분의 국가에서 항생제 내성균 

모니터링 시스템의 지표 세균으로 대장균을 많이 이

용하는데, 이러한 지표 세균의 항생제 내성 양상은 식

중독 세균이나 병원성 세균의 내성 양상 추이를 유추

해볼 수 있으며, 이를 통하여, 사람 또는 가축에서 문

제가 되고 있는 항생제 내성균의 조기경보시스템으로

써 역할을 한다고 알려져 있다(Lim 등, 2006). 이에 따

라 국내 여러 연구자들이 대장균을 대상으로 항생제 

내성에 관한 보고를(Cho 등, 2006; Kim 등, 2009) 하

였으나 병원성 대장균의 종류에 대한 항생제 내성에 

관한 보고는 아직 미흡한 실정이다.

  따라서, 본 조사는 전북지역 소 사육농가에서 병성

감정으로 의뢰된 설사 분변을 대상으로 병원성 대장

균을 분리하고 항생제 내성검사를 실시하여 농가지도 

및 방역자료로 활용하고자 실시하였다. 

재료 및 방법

공시 시료

  2017년 1월에서 12월까지 전북지역 소 사육농가에

서 병성감정으로 의뢰된 설사 분변 150건을 대상으로 

하였다.

균 분리 및 동정

  의뢰된 환축의 가검물을 PBS에 희석한 뒤 MacConkey 

agar plate, blood agar plate 및 EBM agar plate에 도말

한 후 37°C에서 18∼24시간 배양 후 EMB agar에서 

금속성 광택을 나타낸 집락을 선택하여 Blood agar에 

순수 분리 후 VITEK 2 compact (BioMerieux, France)

를 이용하여 동정하였다. 

병원성 대장균 항원 검출

  분리된 균에 대한 genomic DNA 추출은 boiling법으

로 실시하였다. 공시균에서 병원성 대장균의 여부를 

확인하기 위하여 병원성과 관련 있는 EHEC의 VT1, 

VT2, EPEC의 bfpA, eaeA, EAEC의 aggR, ETEC의 ST, 

LT, EIEC의 ipaH 유전자의 검출을 실시하였으며 이를 

위해 Diarrheal E. coli 4-plex Real-time PCR kit I, II 

(Kogene, Korea)를 사용하여 ABI 7500 Fast (AB, USA)

상에서 증폭을 확인하였다. 

항생제 감수성 검사

  분변에서 분리된 E. coli 44주에 대한 항생제 감수

성 시험은 National committee for clinical laboratory stand-

ards (NCCLS)에 의해 인증된 디스크 확산법(disc dif-

fusion method)으로 실시하였다. 감수성 시험 방법은 

Tryptic soy broth(Dipco. USA)에 접종하여 37°C에서 2∼

8시간 배양하여 McFarland 탁도가 0.5가 되도록 조정

한 후, 멸균 면봉을 이용하여 Muller Hinton agar (Becton 

Dickinson)에 도말하였다. 도말 후 3∼5분간 건조시킨 

후 항생제 감수성 disk를 dispenser로 접종하고 37°C 

16∼18시간 배양하여 발육억제대를 측정하였다. 공시

한 항생제 disk는 BBL sensi-disc (Becton dickinson, USA) 



전북지역 소 설사유래 병원성대장균 감염실태 조사 55

Korean J Vet Serv, 2020, Vol. 43, No. 2

Table 1. Isolates of E. coli in diarrhea of cattles

No. of samples E. coli isolates (%) Pathogenic E. coli isolates (%)

150 131 (87.3) 44 (29.3)

Table 3. Prevalence of virulence factors of enterovirulent E. coli

from feces

No. of pathogenic 

E. coli samples

Virulence profile

VT1 VT2 eaeA bfpA aggR ST LT ipaH

6 +

9 +

7 + +

2 + +

3 + +

3 + + +

3 +

2 +

1 + + + +

1 +

1 + +

1 +

2 + +

3 + +

1 + +

Table 2. Prevalence of enterovirulent E. coli from feces of cattles

No. of pathogenic 

E. coli samples
EHEC EPEC EAEC ETEC EIEC

22 +

4 +

8 + +

1 +

1 + +

1 + + +

1 +

5 + +

1 + +

제품인 ampicillin (AM), amoxacillin/clavulanic acid (AMC), 

amikacin (AN), gentamicin (GM), kanamycin (K), neo-

mycin (N), erythromycin (E), ciprofloxacin (CIP), ceph-

alothin (CF), tetracycline (TE), streptomycin (S), trime-

thoprim/sulfamethoxazole (SXT)과 Oxoid (UK) 제품인 

enrofloxacin (ENR), florofenicol (FFC)을 각각 사용하

였다.

결    과

병원성 대장균 분리율

  병성감정으로 의뢰된 소 설사 분변 150건을 검사한 

결과 131건(87.3%)에서 대장균이 분리되었고 그 중 44주

(29.3%)가 병원성 대장균으로 분리되었다(Table 1). 분

리된 병원성 대장균 44주 중 EHEC가 37주로 가장 많

았으며 이 중 EPEC와 관련된 유전자가 함께 검출된 

경우는 8주였다. EHEC와 EAEC 관련 유전자가 함께 

검출된 경우는 1주, EHEC와 ETEC가 복합적으로 검

출된 경우는 5주로 나타났다. EPEC는 총 14주에서 분

리되었으며 EAEC는 총 3주, ETEC는 총 7주에서 분

리되었다. 1주에서 EHEC, EPEC, EAEC가 동시에 분

리되었으며, 1주는 EPEC와 ETEC가 동시에 분리되었

다. 검사한 시료에서 EIEC는 분리되지 않았다(Table 2). 

병원성 대장균의 특이유전자형 검출 결과, EHEC의 

항원인 VT1이 20주, VT2가 27주에서 검출되어 검출 

빈도가 높았으며 10주에서는 VT1과 VT2가 함께 검출

되었다. VT1과 VT2는 총 15주에서 다른 병원성 대장

균의 항원과 함께 검출되었다. ETEC의 ST 항원은 7주

에서 검출되었지만 LT 항원은 검출되지 않았고 EIEC

의 특이유전자형 ipaH도 검출되지 않았다(Table 3). 

항생제 감수성 결과

  분변 시료에서 분리된 병원성 대장균 44주에 대한 

14종의 항생제 감수성 결과는 Table 4와 같다. 가장 

높은 내성율을 보인 약제는 AM (61.3%), TE (54.5%), 

S (45.5%) 순이었으며 가장 내성율이 낮은 약제는 AN 

(11.4%), GM (20.5%) 순이었다. 가장 감수성이 좋은 

약제는 SXT (50.0%), FFC (47.7%)였으며 감수성이 낮

은 약제는 E (0.0%), ENR (0.0%) 및 S (6.8%)순이었

다. 중등도의 감수성 이상을 나타내는 약제 중 효과적

인 약제는 AN (88.6%), GM (79.5%) 및 CIP (25.0%)로 

나타났다(Table 4). 각각의 병원성대장균 종류에 대한 

항생제 내성율 검사 결과 EHEC에서는 AM, S, TE 및 

CF 순으로 높은 내성을 보였고 EPEC에서는 S, TE 및 

SXT에서 비교적 높은 내성을 나타내었다. EAEC에서

는 AM, AMC 및 TE에서 높은 내성을, ETEC에서는 

AM과 E에서 비교적 높은 내성을 나타내었으나 EHEC

에서 감수성이 좋은 약제는 AN, GM 및 FFC이였으며 

EPEC에서는 AN, EAEC에서는 K와 FFC, ETEC에서는 

AM, GM, CIP 및 SXT로 나타났다(Table 5).
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Table 4. Antimicrobial susceptibility of 44 E. coli isolated from feces

Antimicrobial agent
No. of isolates (%)

Resistant Intermediate Susceptible

Penicillins

Ampicillin (AM) 27 (61.3) 10 (22.7) 7 (15.9)

Amoxacillin/Clavulanic acid (AMC) 15 (34.1) 22 (50.0) 7 (15.9)

Cephems

Cephalothin (CF) 17 (38.6) 21 (47.7) 6 (13.6)

Aminoglycosides

Amikacin (AN) 5 (11.4) 32 (72.7) 7 (15.9)

Gentamycin (GM) 9 (20.5) 31 (70.5) 4 (9.1)

Kanamycin (K) 13 (29.5) 18 (40.9) 13 (29.5)

Streptomycin (S) 20 (45.5) 21 (47.7) 3 (6.8)

Erythromycin (E) 16 (36.4) 28 (63.6) 0 (0.0)

Neomycin (N) 17 (38.6) 21 (47.7) 6 (13.6)

Fluroquinolones

Ciprofloxacin (CIP) 11 (25.0) 23 (52.3) 10 (22.7)

Enrofloxacin (ENR) 16 (36.4) 28 (63.6) 0 (0.0)

Tetracyclines

Tetracycline (TE) 24 (54.5) 10 (22.7) 10 (22.7)

Floate pathway inhibitor

Trimethoprim/Sulfamethoxazole (SXT) 15 (34.1) 7 (15.9) 22 (50.0)

Phenicols

Florfenicol (FFC) 13 (29.5) 10 (22.7) 21 (47.7)

Table 5. Antimicrobial resistance patterns of isolated E. coli strains

Antibiotic

No. of resistant strains

EHEC 

(n=37)

EPEC 

(n=14)

EAEC 

(n=3)

ETEC 

(n=7)

AM 21 8 3 4

AMC 13 6 3 1

CF 17 6 1 3

AN 6 2 1 0

GM 7 5 2 0

K 11 8 0 1

S 19 9 1 1

E 14 5 2 4

N 16 8 2 1

CIP 11 6 1 0

ENR 10 8 1 3

TE 18 9 3 1

SXT 14 9 1 0

FFC 11 6 0 1 

고    찰

  병원성 대장균은 소를 사육하는 대부분의 농장에서 

분리되며 소에서 장염을 발병시키는 주요 병원소로 

알려져 있다. 질병 발생에 따라 치료비를 부담해야 하

고 허약한 송아지를 사육해야 하며 심할 경우 폐사를 

동반함에 따라 소 사육농가에서 큰 경제적인 손실을 

입히는 원인이다. 또한 동물 및 주변 환경의 잠재적 

오염원으로 자연에 널리 퍼져 있으며, 동물 유래 음식

물의 섭취를 통해 사람에게 감염돼 설사 등의 질병을 

유발할 수 있다(Clarke 등, 2003; Lim 등, 2006). 국내

외적으로 대장균에 대한 검출율과 약제감수성 검사는 

소, 돼지, 닭을 비롯하여 축산물에 이르기까지 많은 

분야에서 연구되고 있다(Chae 등, 2009; Kim 등, 2009). 

동물의 분변에서 대장균은 정상세균총이지만 병원성

을 나타내기도 하기 때문에 이에 대한 명확한 구분이 

필요하며 이에 대한 연구는 미흡한 것 같아 본 조사를 

시행하게 되었다. 본 연구에서 소 분변에서 병원성 대

장균을 검출하여 그 분포를 파악하고 그에 대한 약제 

감수성 검사를 통해 효과적인 약제에 대해 알아봄으

로써 소 설사에 대한 처치에 도움이 될 것이라 사료된다. 

  전북지역 소 설사분변 병성감정 결과 대장균증이 

2015년 18.0%, 2016년 22.4%로 분석되었으나, 2016년 

Kim 등은 송아지 분변에서 검출된 원인체 분포를 분

석한 결과, Giardia spp. 20.0%, Rotavirus 19.4%, 병원성 

대장균 15.6%, Cryptosporidium parvum 13.1%, Coronavirus 

5.3%, 2017년 Choe 등은 신속 진단킷트를 통해 설사

증의 원인체를 분석한 결과 E. coli K99가 17%를 보고

하였다. 이처럼 병원성 대장균은 소의 세균 유래 설사

에서 높은 비중을 차지하는 질병이다. 본 조사에서는 
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소 설사 분변에서 병원성 대장균을 분리한 결과 150

건에서 44주의 대장균이 분리되어 분리율은 29.3%를 

나타내었다. 이전 연구에 비하여 비교적 높게 검출이 

된 것은 높은 민감도를 가진 real time PCR과 K99만이 

아닌 VT1, VT2, bfpA, eaeA, aggR, ST, LT, ipaH 등의 

여러 특이 유전자를 검출하였기 때문으로 사료된다. 

  그 중 EHEC의 검출율이 24.7% (37/150)로 가장 높았

다. Lim 등(2006)은 송아지 설사 분변으로부터의 EHEC 

분리율을 10% (26/255)건으로 보고하였으며 Furuhata 

등(1999)은 같은 균에 대하여 27.1%의 분리율을 보고

하였다. EHEC는 반추동물의 장에 서식하며 사람에게

는 덜 익힌 고기, 멸균하지 않은 우유나 유제품, 균에 

오염된 과일이나 채소, 물을 섭취함으로써 감염이 발

생할 수 있다. 사람에서 어린이와 노인에게 있어서 

HUS를 일으키고 장관에 장착 후 독소를 생산하여 장

관상피세포와 신장상피세포에 장애를 일으킨다(Honda, 

1999). 사람이나 소에서 무증상 감염도 흔하게 나타나

나 10∼100개의 균만 있어도 감염이 가능하여 단기간

에 확산되어 유행을 일으킬 수 있다(Nataro와 Kaper 

등, 1998). EHEC는 급성 설사가 일어나는 동안 균의 

전파력이 가장 크다고 알려져 있다. 또한 증상 발현 

후 2일 이내에 배양을 할 경우에 대부분 검출이 가능

하나 1주일이 경과한 후에는 약 1/3에서만 검출되었다

는 보고가 있다(Tarr 등, 1990). EHEC는 항생제와 대

증요법을 실시한 경우 증상이 바로 호전되므로 조기

에 감염성 설사의 원인균을 규명하는 것이 치료와 예

후에 결정적인 역할을 한다(Cho 등, 2010). EPEC나 

EAEC, ETEC의 경우는 각각 9.3% (14/150), 2% (3/ 

150), 4.7% (7/150)의 상대적으로 낮은 빈도로 분리되

었다. 한편, A/E 병변에 필수적인 유전자인 eae 유전

자는 EPEC 뿐 아니라 EHEC에서도 관찰되기 때문에

(Kapper 등, 1998) 이에 대한 명확한 구분을 위해서는 

대장균의 혈청형 조사가 필요하므로 차후 연구에서는 

병원성 대장균 혈청형 조사를 함께 시행해야 할 것으

로 사료된다. 

  병원성 대장균이 분리된 44주에 대한 항생제 감수

성 시험 결과, 내성율은 AM에서 61.3%로 높은 내성

율을 보였고 TE, S 순으로 상당히 높은 내성율을 나

타내었다. N, E 및 ENR은 비교적 중증도의 내성율을 

나타내었고 GM, AN은 비교적 약한 내성율을 나타내

었다. 2015년 국가 항생제 사용 및 내성 모니터링 조

사에 따르면 정상 가축 분변에서 대장균을 분리하여 

항생제의 내성율을 조사한 결과 전반적으로 모든 축

종에서 TE와 S의 내성이 높게 나타났으며, 소에서 TE 

(43.7%)과 S (41.7%)의 내성율을 보였다. 2007년에서 

2015년까지 대장균의 항생제 내성 경향을 분석하였을 

때, 2008년과 2009년에는 내성율이 전반적으로 다소 

높게 나타났으나 2010년 이후에는 점차 감소하는 추

세를 보였으며 TE와 S는 40% 대의 내성율을 꾸준히 

보였다(임 등, 2016). 본 조사에서도 이와 비슷한 결과

를 확인할 수 있었는데 TE와 S 약제에서 각각 54.5%, 

45.5%의 내성율을 보였다. 이러한 결과는 국내 다른 

조사에서도 확인할 수 있었다(Chae 등, 2009; Kim 등, 

2009). TE는 한번 획득한 내성은 사용이 중단된 이후

에도 장기간 지속되는 것으로 보고되고 있으므로(Song 

등, 2004; Cho 등, 2006) 이러한 항생제에 대한 신중한 

사용관리가 필요하다고 사료된다. 다른 조사에서는 

중등도의 내성율로 보고된 AM 항생제에 대하여 본 

조사에서는 AM이 가장 높은 내성율을 나타내었다(Chae 

등, 2009; 임 등, 2016). AN에 대한 약제 내성은 11.4%

로 가장 낮게 관찰되었으며 이는 다른 조사에서도 비

슷한 양상을 보였다(Chae 등, 2009; Kim 등, 2009). 이

러한 이유는 AN은 대장균이 분비하는 aminoglycosides

계 불활화 효소에 가장 안정하여 쉽게 내성이 발생하

지 않기 때문인 것으로 알려져 있다(Kim 등, 2009).

  분리한 대장균 균주에 대해 다제내성율을 조사한 

결과, 균주의 6.8% (3/44)에서는 검사한 14종의 모든 

항생제에 감수성을 나타내었다. 두 가지 이상의 약제

에 내성을 가진 다제 내성균은 84.1% (37/44)로 높게 

조사되었다. 소 세균성 설사 원인 중 병원성 대장균에 

의한 설사는 빈번히 일어나고 있으며 항생제 내성의 

증가는 질병 치료제 선발에 어려움을 주고, 사람으로 

내성 유전자 이동 등의 문제가 발생할 수 있다. 그러

므로 축산 농가에서는 항생제에 대한 의식을 개선하

고 항생제의 오남용을 줄이는 등 올바른 항생제의 선

택과 사용이 요구되며, 앞으로 지속적인 내성균 모니

터링과 신중한 항생제 사용관리를 위한 꾸준한 연구

가 필요하다. 

결    론

  전북지역 소 사육농가에서 병성감정 의뢰된 분변 

150건 중 131건(87.3%)에서 대장균이 분리되었고 그 

중 44주(29.3%)가 병원성 대장균으로 확인되었다. 분

리된 44주 중 EHEC가 37주로 가장 많았으며 EPEC 

14주, EAEC 3주, ETEC 7주가 분리되었으며 EIEC는 

분리되지 않았다. 병원성 대장균의 특이유전자형 검



58 정한솔ㆍ백귀정ㆍ고원석ㆍ이정원ㆍ정재교

Korean J Vet Serv, 2020, Vol. 43, No. 2

출 결과, EHEC의 항원인 VT1이 20주, VT2가 27주에

서 검출되어 검출 빈도가 높았으며 10주에서는 VT1

과 VT2가 함께 검출되었다. 항생제 감수성 결과, 가장 

높은 내성율을 보인 약제는 AM (61.3%), TE (54.5%) 

및 S (45.5%) 순이었으며 가장 내성율이 낮은 약제는 

AN (11.4%), GM (20.5%) 순이었다. 가장 감수성이 좋

은 약제는 SXT (50.0%), FFC (47.7%)이였으며 감수성

이 낮은 약제는 E (0.0%), ENR (0.0%) 및 S (6.8%)순

이었다. 다제내성율을 조사한 결과, 2제 이상의 약제

에 내성을 가진 다제내성균은 84.1% (37/44)로 나타났

다. 병원성 대장균은 소에서 세균성 설사를 일으키는 

주요 원인체 이므로 이를 예방하기 위해서는 지속적

인 모니터링과 항생제 내성에 대한 연구가 필요하리

라 사료된다. 
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