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Abstract

Review of Clinical Researches for Herbal Medicine Treatment 

on Functional Abdominal Pain in Children.

Park Se Mi⋅Yu Sun Ae*

Department of Pediatrics, College of Korean Medicine, DongEui University

Objectives
The purpose of this study is to evaluate the efficacy and safety of herbal medication for the treatment of 

functional abdominal pain in children by analyzing randomized controlled trials conducted in China. 

Methods
Literatures from China National Knowledge Infrastructure published up to 23 November, 2020 were searched. 

Then they were collected and analyzed by their publication year, demographic information, treatment methods used, 

duration of illnesses, duration of treatments, follow-up periods, outcome measurement and adverse events. 

Results
A total of 27 studies were selected for the analysis. In all studies, the total efficacy of the herbal medicine 

treatment group was reported to be higher than that of the control group. The most frequently used medical herb 

was Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (甘草). The most frequently used classes of herbal medications are Qi 

regulating medicine (理氣藥), Qi tonics (補氣藥), Aromatic wet medicine (芳香化濕藥), and Digestant (消食藥). 

The adverse events rate for the herbal medicine treatment group were significantly lower than those in the Western 

medicine treatment group.

Conclusions
This study showed that herbal medicine treatment can be effective and safe option for treating pediatric 

functional abdominal pain. However, additional well-designed clinical studies are needed to solidify the findings.
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Ⅰ. Introduction

소아에서 복통은 병원에 내원하게 되는 흔한 증상 

중 하나이다. 급성 복통은 계획에 없던 병원 방문의 

5%에 이르는 부분을 차지하고 있고 만성 복통은 소아

에서 유병률이 10~15%에 이른다고 보고되고 있다1). 

소아는 藏腑가 연약하고 脾氣가 항상 부족하여, 外感
이나 七情 등에 손상, 음식을 절제하지 못하고 지나치

게 섭취, 소화가 잘 안되는 음식을 먹어 乳食停滯, 큰 

병이나 오래된 병 후에 脾胃가 허해져서 運化기능이 

무력해지거나, 熱病 후에 陰氣가 회복되지 않아서 복

통이 잘 발생하기 쉽다2). 

기능성 위장관 질환은 소아 만성 복통의 가장 흔한 

원인이며, 명백한 기질적 질환이 없는 경우에는 불필

요한 많은 침습적인 검사들을 시행하지 않고도 기능적 

위장관 질환의 진단 기준에 해당하는 경우 그에 준하

여 치료할 수 있다3). 경험적으로 많은 기능성 위장관 

질환의 치료에 증상에 따른 약물요법을 쓰고 있는데 

실제로 기능성 복통 환아들 상당수에서 위약효과를 보

이며 특정 약물의 투여가 효과가 있다는 분명한 증거

가 없다는 한계점이 있다4). 따라서 소아 기능성 복통에 

대한 다른 치료방법 마련이 필요한 상황이다.

현재까지 소아 기능성 복통의 한의학적 치료에 대

한 국내 연구는 문헌 고찰이 4편5-8), 그리고 임상 연구 

3편9-11)이 발표되었으나, 한약 치료에 관한 임상연구는 

1편11)뿐이다. 

국내 서양의학적 연구 또한, 약물의 진정한 효과를 

판별하기 위해서는 위약효과를 배제하기 위해 무작위 

대조군 연구 (Randomized Controlled Trial, RCT)가 선

행 연구로 필요하지만, 실제로 이렇게 구성된 연구는 

많지 않고, 더군다나 소아에서의 정보는 부족한 상황

이다1). 

한편 중국에서는 다수의 임상연구 및 소아 기능성 

복통의 한약치료에 대한 논문이 발표되고 있다. 이에 

중국에서 진행되고 있는 소아 기능성 복통의 한약치료

에 대한 무작위 배정 대조군 연구를 분석하여, 치료효

과 및 안전성을 평가하고 향후 소아 기능성 복통의 한

약치료에 대한 근거자료로 제시하고자 한다.

Ⅱ. Materials and Methods

1. 선정기준 및 배제기준

기능성 복통이 있는 소아에게 한약을 투여한 뒤, 치

료효과를 평가한 중국의 임상연구 중에서 무작위 대조

군 연구 (Randomized Controlled Trial, RCT)로 시행된 

연구를 선별하였다. 치료군은 한약치료, 한약치료 및 

양약치료 병용군으로 한정하였다. 한약은 모두 경구 

복용하는 연구를 선별하였으며, 한약 외에 針, 灸, 貼
敷, 推拿, 耳鍼法, 심리치료 등 다른 한의학적 치료를 

병행하거나 사용한 경우, 문헌 선정에서 제외하였다. 

또, 사용한 한약의 구성 약재를 명시하지 않은 경우, 

대상의 연령 등 정보가 없는 경우에도 문헌 선정에서 

제외하였다. 대조군은 양약치료, 기존치료, 양약치료 

및 기존치료 병용군으로 한정하였다. 또한 대조군에 

한약치료를 시행한 연구는 배제하였다. 성별에 제한을 

두지 않았다. 결과 지표로는 총유효율을 일차 지표로 

활용하였으며, 이외에도 연구에 활용된 평가지표들을 

모두 포함하였다.

2. 검색원 및 검색전략

검색원으로는 중국의 전자 데이터베이스 검색 사이

트인 중국학술정보원 (China National Knowledge 

Infrastructure, CNKI)을 이용하였다. 검색어는 partic-

ipant에 해당하는 ‘功能性腹痛’, ‘小儿’, ‘儿童’, ‘儿‘과 함

께 intervention에 해당하는 ‘中药’, ‘中医药’, ‘本草’, ‘汤’, 

‘丸’, ‘散’, ‘方’, ‘颗粒’, ‘胶囊’, ‘自拟’를 사용하였으며, 결

과 내 검색을 시행하였다. 출판연도에 제한을 두지 않

았으며, 검색일 이전에 출판된 연구들을 모두 포함하

였다. 검색일은 2020년 11월 23일이었다. 

3. 문헌 선택

검색 결과 총 119편의 문헌이 검색되었고, 그 중 1

편의 중복된 문헌이 제외되었다. 연구자가 1차로 제목

과 초록을 검토하여 중의학과 관련 없거나, 기능성 복

통과 관련없는 문헌 10편을 제외하고, 108편의 문헌이 

선정되었다. 선정된 문헌을 대상으로 전문 검토를 통

해 다시 선정기준에 맞지 않는 논문을 제외하였다. 외

치법 (針, 灸, 貼敷療法, 推拿療法)이나 심리치료를 사

용한 논문 19편, 대조군에 한약을 이용한 논문 13편, 

종설 문헌 (review article) 13편, 한약 처방 내용이 없거
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나 치료기간 같은 연구내용정보가 부족한 경우 5편, 증

례군 연구 (case study) 29편, 무작위화에 대한 언급이 

없는 대조군 연구 (controlled study which is not random-

ized) 2편은 제외하였다. 최종적으로 27편의 문헌이 본 

연구의 분석대상으로 선정되었다 (Fig. 1).

4. 자료수집 및 추출항목

총 27편의 선정된 문헌을 출판연도 순으로 자료를 

수집하였다. 각 문헌별 연구 설계 및 연구 대상의 인구 

통계학적 정보, 치료방법, 유병기간, 치료기간, 추적기

간, 평가 지표 및 평가 결과, 안전성에 관한 정보를 추

출하였다 (Table 2). 치료방법에서 사용된 한약 처방의 

구성은 별도로 기재하였으며 (Table 3), 각 연구에서 활

용된 처방의 구성 약재들의 빈도를 분석하여 도표에 

제시하였다 (Table 4).

Figure 1. Flow chart of study selection process
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First Author 
(Year)

Prescription of Herbal medication

Zhang

(2006)

Ja ui mog hyang sun gi san (自拟木香顺气散)
Root of Aucklandia lappa Decne (木香) 6 g, Epicarp of Citrus unshiu Markovich (青皮) 6 g, Epicarp of Citrus unshiu Markovich
(陈皮) 6 g, Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳) 6g, Bark of Magnolia ovobata Thunberg (厚朴) 6 g, Root of Lindera aggregata 
Kosterm (乌药) 6 g, Root of Zingiber oj-jicinale rosc (干姜) 3 g, Bark of Cinnamomum cassia Presl (肉桂) 3 g, Root of Paeonia 
lactiflora Pallas (白芍) 9 g, Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索) 9 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (甘草) 5 g

Chen

(2006)

Ja ui yu gan li bi tang (自拟柔肝理脾汤)
Branch of Uncaria Rhynchophylla (钩藤), Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍), Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草), 

Fossilia Dentis Mastodi (青龙齿), Root of Aucklandia lappa Decne (广木香), Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索), Fruit of 

Citrus unshiu Markovich (化橘红), Flower of Magnolia ovobata Thunberg (厚朴花), Root of Atractylodes lancea De Candlle (炒苍术), 

Leaf of Perilla frutescens (苏梗), Fruit of Citri Sarcodactyli (佛手片)

Dang

(2010)

Un bi li gi tang (運脾理氣湯)
Root of Atractylodes lancea De Candlle (苍术) 6 ~ 10 g, Bark of Magnolia ovobata Thunberg (川朴) 6 ~ 10 g, Tuber of Corydalis 
yanhusuo (延胡索) 6 ~ 10 g, Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮) 6 ~ 10 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 

6 ~ 10 g, Root of Aucklandia lappa Decne (木香) 3 ~ 6 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) 3 ~ 6 g, Fruit 

of Hordeurn Vulgare (炒麦芽) 9~12g

Qiao

(2010)

Hyang sa lyuggun ja tang (香砂六君子汤)
Root of Codonopsis pilosula Nannf (党参) 10 g, Root of Atractylodes japonica Koidzumi (白术) 9 g, Poria cocos Wolf (茯苓) 

9 g, Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮) 9 g, Root of Pinellia ternata Breitenbach (半夏) 12 g, Fruit of Amomum villosum 
Loureiro var. xanthioides Senjen (砂仁) 6 g, Root of Aucklandia lappa Decne (木香) 10 g, Fruit of Citrus aurantium Linné (枳实) 

10 g, Crataegus Pin Natifida var major (焦山植) 10 g, Triticum aestivum L. (焦神曲) 10 g, Fruit of Hordeurn Vulgare (炒麦芽) 

10 g,  Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) 6 g

Ying

(2010)

Sa ma tang gu bog-aeg (四磨湯口服液)
Root of Aucklandia lappa Decne (木香), Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳), Root of Lindera aggregata Kosterm (乌药), 

Seed of Areca catechu Linne (檳榔)

Liu

(2012)

Root of Atractylodes japonica Koidzumi (白术) 6 g, Fruit of Amomum villosum Loureiro var. xanthioides Senjen (砂仁) 6 g, Root 

of Aucklandia lappa Decne (木香) 6 g, Bark of Magnolia ovobata Thunberg (厚朴) 4 g, Root of Pinellia ternata Breitenbach 
(半夏) 3 g, Root of Dioscorea oppositifolia (山药) 6 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 15 g, Root of Glycyrrhiza uralensis 
Fischer (甘草) 3 g

Shuai

(2012)

On bi geon-wi gwalib (温脾健胃颗粒)
Root of Codonopsis pilosula Nannf (党参), Root of Zingiber oj-jicinale rosc (炮姜), Root of Atractylodes japonica Koidzumi (炒白术), 

Poria cocos Wolf (茯苓), Root of Pinellia ternata Breitenbach (半夏), Fruit of Amomum villosum Loureiro var. xanthioides Senjen
(砂仁), Root of Aucklandia lappa Decne (木香), Root of Astragalus propinquus Schischinkin (黄芪), Root of Paeonia lactiflora 
Pallas (白芍), Branch of Cinnamomum cassia Presl (桂枝), Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索), Fruit of Citrus aurantium 
Linné (枳壳), Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) and etc.

Chen

(2013)

On jung jitong bang (温中止痛方)
Root of Atractylodes japonica Koidzumi (白术), Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳), Root of Aucklandia lappa Decne (木香), 

Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索), Root of Lindera aggregata Kosterm (乌药), Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍), Root 

of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草)

Chen

(2014)

On jung jitong bang (温中止痛方)
Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草), Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳), Root of Lindera aggregata Kosterm (乌药), 

Root of Atractylodes japonica Koidzumi (白术), Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍), Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索), 

Root of Aucklandia lappa Decne (木香)

Han

(2014)

Omae jo jung gwalib (烏梅調中顆粒)
Fruit of Prunus mume Siebold et Zuccarini (烏梅) 6 g, Zanthoxylum simulans Hance (川椒) 6 g, Fruit of Foeniculum vulgare
(小菌香) 6 g, Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳) 6 g, Root of Aucklandia lappa Decne (木香) 6 g, Tuber of Corydalis 
yanhusuo (元胡) 10 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 10 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (生甘草) 6 g, Borneolum 
Syntheticum (蕾香) 10 g, Fruit of Amomum villosum Loureiro var. xanthioides Senjen (砂仁) 6g, Root of Coptis chinensis Franch
(黄连) 3 g, Root of Scutellaria baicalensis Georgi (黃芩) 6 g, Root of Pinellia ternata Breitenbach (法半夏) 6 g, Seed of Melia 
toosendan Sieb (川谏子) 10 g, Seed of Areca catechu Linne (槟榔) 10 g, Crataegus Pin Natifida var major (焦山植) 6 g, Triticum 
aestivum L. (焦神曲) 6 g, Fruit of Hordeurn Vulgare (炒麦芽) 6 g

Yao

(2015)

Jag-yag gamcho tang (芍藥甘草湯)
Root of Paeonia lactiflora Pallas (炒白芍) 15 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer 炙甘草 5 g

Table 2. Composition of Herbal Medication
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First Author 
(Year)

Prescription of Herbal medication

Liu

(2015)

Won ho silso san (元胡失笑散)
Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索) 10 g, Seed of Melia toosendan Sieb (川谏子) 10 g, Faces of Trogopterorum 五灵脂 6 g, 

Pollen of Typha angustitolia (蒲黄) 6 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 10 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer
(炙甘草) 6 g, Root of Lindera aggregata Kosterm (乌药) 6 g

Zhong

(2015)

Gagam omae hwan (加減烏梅丸)
Fruit of Prunus mume Siebold et Zuccarini (烏梅) 15 g, Root of Zingiber oj-jicinale rosc (干姜) 6 g, Root of Paeonia lactiflora 
Pallas (白芍) 18 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (甘草) 4 g, Root of Coptis chinensis Franch (黄连) 4g, Root of Codonopsis 
pilosula Nannf (党参) 15 g, Branch of Cinnamomum cassia Presl (桂枝) 8 g, Root of Asiasarum heterotropoides F. Maekawa 
var. (細辛) 2 g

Ma

(2016)

Soa bogsa nyeong podeung gwalib (小兒腹瀉寧泡騰顆粒)
Root of Codonopsis pilosula Nannf (党参), Poria cocos Wolf (白茯苓), Root of Atractylodes japonica Koidzumi (炒白术), Leaf 

of Agastache rugosa Fischer et Meyer O. Kuntze (藿香叶), Root of Aucklandia lappa Decne (木香), Root of Glycyrrhiza uralensis 
Fischer (甘草), Root of Pueraria lobata Ohwi (葛根)

Dong

(2017)

Ja ui on jung tang (自擬溫中湯)
Fruit of Euodia rutaecarpa Juss Menth (吴茱萸) 5 g，Root of Alpinia officinarum Hance (高良姜) 7 g, Root of Lindera aggregata 
Kosterm (乌药) 7g, Kaempferia galanga (山柰) 7 g, Root of Aucklandia lappa Decne (木香) 5 g, Fruit of Citri Sarcodactyli (佛手) 

7 g, Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳) 7 g, Root of Codonopsis pilosula Nannf (党参) 7 g, Root of Atractylodes japonica 
Koidzumi (白术) 7 g

Li

(2017)

Banha sa sim tang (半夏瀉心湯)
Root of Pinellia ternata Breitenbach (半夏) 3 ~ 6 g, Root of Scutellaria baicalensis Georgi (黃芩) 6 ~ 9 g, Root of Coptis chinensis 
Franch (黄连) 1 ~ 3 g, Root of Zingiber oj-jicinale rosc (干姜) 1 ~ 3 g, Root of Codonopsis pilosula Nannf (党参) 6 ~ 12 

g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) 3 ~ 5 g, Fruit of Zizipus jujuba Mill (大枣) 3 ~ 5 pieces

Liang

(2018)

Haeul hwaseub bang (解鬱化濕方)
Root of Atractylodes lancea De Candlle (苍术) 6 g, Bark of Magnolia ovobata Thunberg (姜厚朴) 10 g, Epicarp of Citrus unshiu 
Markovich (陈皮) 10 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (甘草) 6 g, Root of Saposhnikovia divaricata Schischkin (防風) 

8 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 10 g, Root of Curcuma rcenyujin Y, H. Chenet C. Ling (郁金) 10 g, Fruit of 

Citrus aurantium Linné (麸炒枳壳) 6 g, Root of Bupleurum falcatum Linne (柴胡) 6 g, Tuber of Corydalis yanhusuo (醋延胡索) 

10 g, Root of Fritillaria thunbergii Miquel (火炭母) 10 g, Ilicis Rotundae Cortex (救必应) 10 g

Xi

(2018)

Un bi wangeub tang (運脾緩急湯)
Root of Atractylodes lancea De Candlle (苍术) 9 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (炒白芍) 12 g, Fruit of Citrus aurantium 
Linné (枳壳) 6 g, Poria cocos Wolf (茯苓) 15 g, Root of Cyperus rotundus Linné (香附) 6 g, Crataegus Pin Natifida var major
(焦山植) 12 g, Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索) 3 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) 6 g 

Zhang

(2018)

Jag-yag gamcho tang (芍藥甘草湯)
Root of Paeonia lactiflora Pallas (芍药) 12 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (甘草) 12 g

Lu

(2018)

Gami gwaghyang omae tang (加味藿香烏梅湯)
Agastache rugosa Fischer et Meyer O. Kuntze (藿香) 10 ɡ, Fruit of Prunus mume Siebold et Zuccarini (烏梅) 12 ɡ, Root of Atractylodes 
lancea De Candlle (苍术) 6ɡ, Zanthoxylum simulans Hance (川椒) 3 ɡ, Seed of Perilla frutescens (苏子) 6 ɡ, Citrus medic L.
(香橼) 4 ɡ, Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮) 8 ɡ, Crataegus Pin Natifida var major (山植) 10 ɡ, Seed of Areca 
catechu Linne (槟榔) 6 ɡ, Root of Coptis chinensis Franch (黄连) 3 ɡ, Leaf of Phllylostachys nigra Munro var. henonis Stapf
(竹叶) 6 ɡ, Juncus dffusus L (灯芯草) 6 ɡ

Meng

(2019)

Ja ui bang dong jag tong an tang (自擬方童芍痛安湯)
Root of Pseudostellaria heterophylla (太子参) 6 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 6 g, Root of Atractylodes japonica 
Koidzumi (炒白术) 6 g, Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮) 4 g, Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索) 4 g, Fruit of

Citrus aurantium Linné (炒枳壳) 5 g, Triticum aestivum L. (焦神曲) 6 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) 4 g

Huang

(2019a)

On jung jitong bang (温中止痛方)
Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) 6 g, Root of Lindera aggregata Kosterm (乌药) 10 g, Fruit of Citrus aurantium 
Linné (枳壳) 10 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 10 g, Root of Zingiber oj-jicinale rosc (生姜) 6 g, Epicarp of Citrus 
unshiu Markovich (陈皮) 6 g, Root of Salvia miltiorrhiza Bge (丹参) 6 g, Fruit of Amomum villosum Loureiro var. xanthioides 
Senjen (砂仁) 6 g, Root of Aucklandia lappa Decne (木香) 6 g

Huang

(2019b)

Hwa jeog gwalib (化積顆粒)
Poria cocos Wolf (茯苓), Root of Curcuma phaeocaulis Valeton (莪术), Borneolum Syntheticum (雷丸), Sepiella maindroni deRoehebrune
(海螵蛸), Root of Sparganium stoloni erum Buch (三棱), Flower of Carthamus tinctorius L (红花) and etc.
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First Author 
(Year)

Prescription of Herbal medication

Yue

(2020)

San sul so jeog jitong (山術消積止痛湯)
Root of Atractylodes lancea De Candlle (苍术) 10 g, Root of Atractylodes japonica Koidzumi (白术) 10 g, Root of Curcuma 
phaeocaulis Valeton (莪术) 10 g, Crataegus Pin Natifida var major (焦山植) 10 g, Gallusgallusdomesticus Brisson (鸡内金) 3 

g, Triticum aestivum L. (神曲)10 g, Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索) 10 g, Citrus medic L. (香橼) 6 g, Fruit of Citri 
Sarcodactyli (佛手) 6 g, Seed of Areca catechu Linne (槟榔) 10 g

Li

(2020)

Jag-yag gamcho tang (芍藥甘草湯)
Root of Paeonia lactiflora Pallas (炒浙白芍) 14 g, Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (炙甘草) 13g

Zhang

(2020a)

Samseon so jeog pyeong tong bang (三仙消積平痛方)
Root of Atractylodes lancea De Candlle (麸炒苍术) 6 ~ 10 g, Tuber of Corydalis yanhusuo (醋延胡索) 6 ~ 10 g, Triticum 
aestivum L. (神曲) 8 ~ 10 g, Fruit of Poncirus trifoliata Rafinesque (山楂) 6 ~ 8 g, Fruit of Hordeurn Vulgare (炒麦芽) 8 

~ 10 g, Root of Paeonia lactiflora Pallas (芍药) 8 ~ 10 g, Seed of Raphanus sativus L. (炒莱菔子) 8 ~ 10 g, Gallusgallusdomesticus 
Brisson (炒鸡内金) 8 ~ 10 g, Bark of Magnolia ovobata Thunberg (厚朴) 6 ~ 8 g, Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮) 

6 ~ 8 g, Fruit of Citrus aurantium Linné (麸炒枳壳) 6 ~ 8 g, Fruit of Forsythia suspensa (连翘) 8 ~ 10 g, Root of Glycyrrhiza 
uralensis Fischer (甘草) 3 ~ 6 g

Zhang

(2020b)

Ja ui li gi jitong bang (自擬理氣止痛方)
Root of Cyperus rotundus Linné (醋香附) 10 g, Leaf of Perilla frutescens (紫苏梗) 10 g, Fruit of Amomum villosum Loureiro 
var. xanthioides Senjen (净砂仁) 3 g, Root of Coptis chinensis Franch (黄连) 3 g, Fruit of Euodia rutaecarpa Juss Menth (制吴茱萸) 

3 g, Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索) 10 g, Fruit of Citrus aurantium Linné (炒枳壳) 10 g, Gallusgallusdomesticus Brisson
(炙鸡内金) 6 g, Seed of Areca catechu Linne (槟榔) 10 g, Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮) 6 g, Crataegus Pin Natifida 
var major (焦山楂) 10 g

Frequency Herbal medication

20 Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (甘草)

17 Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍)

13

Root of Aucklandia lappa Decne (木香)

Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳)

Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索)

9
Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮)

Root of Atractylodes japonica Koidzumi (白术)

7

Root of Atractylodes lancea De Candlle (苍术)

Root of Lindera aggregata Kosterm (乌药)

Crataegus Pin Natifida var major (山植) 

6
Root of Codonopsis pilosula Nannf (党参)

Fruit of Amomum villosum Loureiro var. xanthioides Senjen (砂仁)

5

Bark of Magnolia ovobata Thunberg (厚朴)

Root of Zingiber oj-jicinale rosc (干姜)

Poria cocos Wolf (茯苓)

Root of Pinellia ternata Breitenbach (半夏)

Seed of Areca catechu Linne (檳榔)

Root of Coptis chinensis Franch (黄连) 

Triticum aestivum L. (神曲)

4 Fruit of Hordeurn Vulgare (炒麦芽)

3

Fruit of Prunus mume Siebold et Zuccarini (烏梅)

Gallusgallusdomesticus Brisson (鸡内金)

Fruit of Citri Sarcodactyli (佛手)

Agastache rugosa Fischer et Meyer O. Kuntze (藿香)

Not recorded because of the large number of herbs used once and twice

Table 3. Frequency of Herbal Medication
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Ⅲ. Results

1. 연도별 분포

선정된 연구들은 2006년부터 2020년까지 발표된 연

구들이었으며, 가장 많은 연구가 포함된 2018년, 2020

년에는 4편의 연구가 있었다. 그 다음으로 많은 연구가 

포함된 2010년, 2015년, 2019년에는 3편의 연구가 있

었고, 2006년, 2012년, 2014년, 2017년에는 2편, 2013

년, 2016년에는 1편의 연구가 포함되어 있었다 (Fig. 2).

2. 연구 설계

선정된 연구는 모두 치료군과 대조군의 양 군으로 

이루어져 있으며, 평행 설계된 연구였다. 이 중 1편36)

의 연구에서 한약치료군 및 양약치료 병용군과 양약치

료군을 비교하였다. 이를 제외한 나머지 연구는 한약

치료군과 양약치료군을 비교한 것으로 26편이었다. 

3. 연구의 특성

연구 대상자 수는 최소 30명38)에서 최대 200명22)으

로 다양하였다. 모든 연구는 소아를 대상으로 시행되

었고, 연령 분포는 2세 이상을 선정 기준으로 포함한 

연구가 4편19,21,29,34)이었고, 3세 이상을 선정기준으로 

포함한 연구가 8편15,17,23,26,28,30,31,37)이었다. 모든 연구는 

기능성 복통을 대상으로 하였으며, 그 중에서 로마 기

준 Ⅲ을 이용한 논문이 14편15-17,19,21,22,25,27,29,30,32,33,34,38), 

로마 기준 Ⅳ을 이용한 논문이 1편28), <中醫兒科學> 

진단기준을 이용한 논문이 5편17,29,32,35,36)이었다. 

4. 치료방법 및 치료내용

선정된 연구 중 湯藥을 사용한 연구가 20편
13-17,19,20,22,26-33,35-38)으로 가장 많았으며, 顆粒이나 散劑
을 이용한 연구가 6편12,18,21,23,25,34) 있었으며, 丸劑를 활

용한 연구가 1편24) 있었다. 

Classification Herbal medication
Cumulative 
frequency

Qi regulating medicine (理氣藥)

Root of Aucklandia lappa Decne (木香)

Fruit of Citrus aurantium Linné (枳壳)

Epicarp of Citrus unshiu Markovich (陈皮)

Root of Lindera aggregata Kosterm (乌药)

39

Qi tonics (補氣藥)

Root of Glycyrrhiza uralensis Fischer (甘草)

Root of Atractylodes japonica Koidzumi (白术)

Root of Codonopsis pilosula Nannf (党参)

35

Aromatic wet medicine (芳香化濕藥)

Root of Atractylodes lancea De Candlle (苍术)

Fruit of Amomum villosum Loureiro var. xanthioides Senjen (砂仁)

Bark of Magnolia ovobata Thunberg (厚朴)

Agastache rugosa Fischer et Meyer O. Kuntze (藿香)

21

Digestant (消食藥)

Crataegus Pin Natifida var major (山植)

Triticum aestivum L. (神曲) 

Gallusgallusdomesticus Brisson (鸡内金)

Fruit of Hordeurn Vulgare (炒麦芽)

19

Blood tonics (補血藥) Root of Paeonia lactiflora Pallas (白芍) 17

Activating blood to remove blood stasis medicine 

(活血去瘀藥)
Tuber of Corydalis yanhusuo (延胡索) 13

Anthelmintics (驅蟲藥) Seed of Areca catechu Linne (檳榔) 5

Warm resolving cold phlegm (溫化寒痰藥) Root of Pinellia ternata Breitenbach (半夏) 5

Interior warming medicine (溫裏藥) Root of Zingiber oj-jicinale rosc (干姜) 5

Draining water alleviating edema medicine 

(利水退腫藥)
Poria cocos Wolf (茯苓) 5

Clearing heat drying dampness medicine 

(淸熱燥濕藥)
Root of Coptis chinensis Franch (黄连) 5

Antidiarrheic (止瀉藥) Fruit of Prunus mume Siebold et Zuccarini (烏梅) 3

Table 4. Classification of Herbal Medication and Cumulative Frequency
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기본 처방에 가감한 연구는, 기본 처방에 대한 약재

만을 분석하였다. 각 연구에서 활용된 처방의 구성 약

재들을 빈도별로 분석한 결과, 甘草가 총 20회로 가장 

많이 사용되었다. 그 다음으로 白芍이 총 17회 사용되

었으며, 木香, 枳壳, 延胡索이 13회, 陈皮, 白术이 9회, 

苍术, 乌药, 山植가 7회, 党参, 砂仁가 6회, 厚朴, 干姜, 

茯苓, 半夏, 檳榔, 黄连, 神曲이 5회, 麦芽가 4회, 烏梅, 

鸡内金, 佛手, 藿香이 3회로 다빈도 사용되었다 (Table 

3). 또한 ≪本草學·各論≫39)을 기준으로 포함된 약재들

을 작용별로 분류하여 누적 빈도수를 분석한 결과, 理
氣藥에 해당하는 약재들의 활용도가 가장 높았고, 그 

다음으로 補氣藥, 芳香化濕藥, 消食藥, 補血藥 순으로 

해당하는 약재들이 다빈도 활용되었다 (Table 4). 

5. 치료기간

선정된 연구들의 최소 치료기간은 5일37), 최대 치료

기간은 3개월15)로 다양하였다. 이 중 2주가 12편
12,19,20,24-29,31,35,38)으로 가장 많았다. 15일 이내가 17편
12,14,16,17,19,20,24-29,31,33,35,37,38)이었고, 4주 이상이 6편15,18,22, 

30,34,36)이었다.

6. 추적기간

선정된 연구 중 17편14,15,18-23,25-30,33,34,36)의 연구에서 

추적기간을 언급하였다. 이 중 추적기간이 3개월이 9

편14,15,19-21,23,25-27)으로 가장 많았으며, 6개월인 연구가 7

편18,22,29,30,33,34,36)으로 그 다음 높은 빈도를 보였다. 그 

외 1개월인 연구가 1편26)으로 나타났다. 

7. 변증 여부

선정된 연구 중 5편의 연구에서 한의학적 변증을 사

용하였다. 2편의 연구에서 脾胃不足型30,36). 1 편의 연

구에서 肝郁濕熱型26), 1편의 연구에서 乳食积滞型37)을 

대상으로 하였다. 1편의 연구에서는 腹部中寒型, 脾胃
虚寒型, 乳食积滞型, 肝郁气滞型, 血络瘀阻型, 胃肠结
热型으로 구분하였다29).

8. 평가 지표 및 평가 결과

총 27편의 연구 중 1편28)의 연구를 제외하고, 총 유

효율을 평가지표로 사용하였다. 모든 연구에서 p-value

를 제시하였다. 총 27편의 연구 모두 치료군의 총유효

율이 대조군의 총유효율에 비하여 높다고 보고하였다. 

모든 연구에서 p value가 0.05 미만으로 통계적으로 유

의하였다. 

총 유효율 이외에도 식욕, 대변상태, 수면, 통증정도, 

빈도, 지속시간, 통증 score, 面色, VAS, 精神倦怠, 手足
冷, 泄瀉, 惡心嘔吐, 口渴, 脘腹脹滿, 噯腐呑酸, 舌苔가 

평가 지표로 활용되어 총 17개의 평가 지표가 분석에 

사용되었다. 

이 중 수면 개선18)과 식욕 개선24)은 각각 1편의 연구

에서 통계적으로 유의하지 않았다. 그 외의 평가 결과

에 대해서는 치료군이 대조군에 비해 지표 개선에 유

의한 차이를 보였다고 언급하였다. 

9. 안전성

선정된 연구 중 8편19,20,22,25,28,31,32,36)의 연구에서 부작

용에 대하여 언급하였으며, 그 중 6편19,20,25,28,31,32)에서

Figure 2. Distribution of the included studies by year



116 Review of Clinical Researches for Herbal Medicine Treatment on Functional Abdominal Pain in Children.

는 부작용이 발생하지 않았다고 보고하였다. 1 편의 연

구에서는 대조군에 皮膚搔痒, 多汗의 부작용이 발생하

였다25)고 보고하였다. 1 편의 연구에서는 皮膚搔痒, 多
汗의 부작용이 치료군이 대조군에 비해 통계학적으로 

유의하게 (p<0.05) 적게 발생하였다36)고 보고하였다.

Ⅳ. Discussion

소아의 복통은 급성 복통과 만성 복통으로 나눌 수 

있다. 급성 복통은 즉각적인 진단과 치료를 필요로 하

는 수일 이내에 시작된 복부의 통증을 의미하며, 소아

과 방문 환자의 5%가 이에 해당한다. 급성 복통의 원

인은 파국적인 외과 질환, 급성 충수염과 장간막 임파

절염, 장폐쇄질환, 바이러스 또는 세균 장염, 소화성 궤

양 및 위십이지장염 질환, 췌담도 질환, 바이러스성 발

열 질환 또는 장관 외 질환, 기능성 위장관 질환 관련 

복통의 급성 발현, 비특이성 등 크게 9가지 계열로 구

분할 수 있다40).

만성 복통은 10~15%에서만 기질적 원인이 발견되

며, 대부분 ‘기능성 위장관 질환과 관련된 복통’인데 

이를 기능성 복통이라고도 부른다40). 만성 복통은 매

우 흔한 증상으로 정확한 유병률은 밝혀져 있지 않으

나 1차 의료 기관에 방문하는 환아들의 5~10%를 차지

하고 소아 소화기 전문의에게 의뢰된 환자의 25%를 

차지하는 것으로 알려져 있다41). 중고등학생의 13~ 

17%가 일주일에 한 번 정도의 복통을 경험하고, 이들 

중 21%는 일상생활에 지장을 초래한다고 보고한 바 

있다42).

기능성 위장관 질환은 기질적 원인없이 여러 위장

관 증상을 나타내는 질환군으로 병리 기전으로 위장관 

계통 자체의 기능 또는 위장관에서 기원하는 정보의 

뇌-장 상호 작용 (brain-gut interaction)의 문제와 연관

되어 있다고 알려져 있으나 아직까지 명확한 기전이 

규명되지 않았고43) 소아에서는 성인과 다른 여러 가지 

특성들이 있으므로 진단하기가 쉽지 않다1). 유발인자

로는 신체적 (특정음식이나 helicobacter 위염, 약물, 대

변 정체와 같은 물리적 자극 등), 정신적 스트레스가 

있다. 또 다른 가능성으로 전반적인 자율신경계의 이

상도 관련이 있다고 생각되고 있다. 또한 유전적인 소

인도 관련이 있는 것으로 보인다1).

소아의 기능성 위장관 질환의 진단 기준은 1999년 

제정된 로마 기준Ⅱ44)가 있었으나 2006년에 이를 보완

하여 로마 기준Ⅲ45)이 새로 제정되었고, 이후 2016년 

로마 기준Ⅳ46)가 다시 제정되었다. 로마 기준 Ⅲ에 의

하면, 소아의 기능성 위장관 질환에는 구토와 공기 연

하증, 복통, 변비와 변실금으로 나누어지는데, 이 중 복

통에 해당하는 기능성 위장관 질환은 기능성 소화불량

증, 과민성 장증후군, 복성 편두통, 소아 기능성 복통 

등이 있다 (Table 5).  로마 기준 Ⅲ에 의하면, 만성 기능

성 복통은 최소 2개월 동안 주 1회 이상 발생하는 삽화

적 혹은, 연속적인 복통이다. 통증은 대개 배꼽주변에 

생기고, 방사상으로 다른 부위로 퍼져나가지는 않는다. 

만약, 통증이 하루 시간의 25% 이상 지속되면서 일상

생활에 지장을 준다거나, 위장관 관련 외의 다른 기능

적인 증상을 수반한다면 아동기 기능적 복통증후군 

(Childhood functional abdominal pain syndrome)이라는 

진단이 가능하다47).

Ⅰ. Vomiting and aerophagia

   ⅰ. Adolescent rumination syndrome

   ⅱ. Cyclic vomiting syndrome

   ⅲ. Aerophagia

Ⅱ. Abdominal pain–related FGIDs

   ⅰ. Functional dyspepsia

   ⅱ. Irritable bowel syndrome

   ⅲ. Abdominal migraine

   ⅳ a. Childhood functional abdominal pain

   ⅳ b. Childhood functional abdominal pain syndrome

Ⅲ. Constipation and incontinence

   ⅰ. Functional constipation

   ⅱ. Nonretentive fecal incontinence

Table 5. The Functional Gastrointestinal Disorders for Children and Adolescents in Rome III Criteria
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소아의 기능성 복통은 진짜 복통이며 꾀병이 아니

다. 단순히 부모의 통증양상을 흉내내거나 학교공포증

과 같이 원하지 않은 일을 회피하기 위한 수단으로 호

소하는 것이 아니라는 점은 널리 받아들여지고 있다
48). 치료방법으로는 통증을 유발할 수 있는 신체적, 정

신사회적 스트레스 요인을 찾아내어 환경을 조절하는 

것을 첫 번째로 한다. 다음으로 식이조절을 시도해볼 

수 있다4). 다른 기능성 질환의 치료와 비슷하게 환자

와 의사의 신뢰관계를 형성하는 것이 가장 중요한 치

료이다48). 이후 내장통을 조절하는 약물 치료 또는 정

신과적 치료를 포함한 비약물 치료 단독 또는 병합 요

법 및 다학제 접근 등을 환자의 상황에 따라 다양하게 

적용할 수 있다49). 약물로는 진통제 (마약성, 비스테로

이드성 소염제), 진경제, 항우울제 등이 가장 많이 처

방된다49). 치료는 다양한 방법들이 시도되고 있으나 

이에 관한 연구는 많지 않으며 약이 처방되는 경우는 

많으나 약제의 효과와 안정성에 대한 연구는 부족한 

실정이다1).

약제 효과 판단에 기능성 장질환에서 위약 효과가 

큰 편이라는 점도 고려되어야 하며, 또한 기능성 복통

에 효과적이라고 알려진 약이 부작용을 허가받은 수년

만에 FDA에서 제한을 받게 된 예를 보더라도 기능성 

위장관 질환에서의 약물의 안정성에 대하여 많은 연구

가 필요한 실정이다1). 그러므로 이에 대한 대책으로 한

약치료를 고려해볼 필요가 있다고 생각된다.

따라서 기능성 복통에 대해 비교적 활발히 연구가 

진행되고 있는 중의학 임상논문을 고찰하여 한약 치료

에 대한 효과 및 안전성을 평가하고자 하였다. 본 연구

는 CNKI 검색을 통해 2020년 11월 23일까지 출판된 

중국 임상 논문을 분석하였다. 총 27편의 선정된 연구 

중 湯藥을 사용한 연구가 20편으로 대부분이었으며, 

顆粒이나 散劑를 사용한 연구가 5편, 丸劑를 사용한 

연구가 1편이었다.

동일한 처방이 사용된 연구는 芍藥甘草湯30,36)을 활

용한 연구 2편이 있었고, 温中止痛方의 경우 3편19,20,33)

의 연구에서 등장하였으나, 2편19,20)의 연구에서만 처방 

구성이 같았다 (Table 2).

한편 활용된 처방의 구성 약재들을 빈도별로 분석

한 결과, 甘草가 최다빈도로 활용되었다. 

선정된 연구 중에서도 甘草와 白芍을 동시에 사용

하고 있는 연구가 21편이었고, 白芍을 제외하고, 甘草
만 사용된 논문은 3편15,25,27)이었고, 白芍이 응용되면서 

감초가 사용되지 않은 논문은 없었으며, 白芍과 甘草

가 둘 다 응용되지 않은 논문은 6편16,26,31,34,35,38)이었다. 

다음으로 선정된 연구에서 3회이상 응용된 약재들

을 ≪本草學·各論≫39)을 기준으로 작용별 분류하여 

누적 빈도수를 분석한 결과 (Table 4), 理氣藥에 해당

하는 약재들이 다빈도로 활용되었으며, 다음으로 補氣
藥, 芳香化濕藥, 消食藥, 補血藥이 높은 빈도로 사용

되었다.

따라서 소아 기능성 복통의 한약치료에 芍藥甘草湯
을 비롯한 甘草로 대표되는 補氣藥, 白芍으로 대표되

는 補血藥 등의 補氣血藥과 理氣之劑를 가미하여 다

양하게 응용할 수 있을 것으로 판단된다. 이는 소아의 

만성 반복성 복통의 증상이 ‘喜按 隱隱痛 時作時止‘하

는 虛症이 많다고 언급한 기존의 연구 결과10)와도 상

통한다.

치료효과 평가를 위하여 선정된 연구들의 총유효율

을 분석한 결과, 총유효율을 밝히지 않은 연구를 1편의 

제외한 모든 연구에서 치료군의 총유효율이 대조군에 

비해 높다고 보고하였다. 

또한 식욕, 대변상태, 수면, 통증정도, 빈도, 지속시

간, 통증 score, 面色, VAS, 精神倦怠, 手足冷, 泄瀉, 惡
心嘔吐, 口渴, 脘腹脹滿, 噯腐呑酸, 舌苔 등의 중의학

징후를 포함하여 다양한 기준을 평가한 모든 논문에서 

치료 전과 후를 비교하였을 때 개선되었고, 대부분 대

조군에 비하여 의미있는 차이가 있었다.

한약치료와 양약치료의 부작용을 비교하기 위하여 

안전성 평가를 시행한 결과, 부작용에 대하여 언급한 

8편의 논문 중 7편에서 한약치료군에서 부작용이 발생

하지 않았다고 보고하였다. 1편36)의 연구에서는 한약 

치료군의 皮膚搔痒, 多汗의 부작용 발생률이 통계학적

으로 유의하게 적게 발생하였다고 하였다.

선정된 연구에는 2006년 제정된 로마 기준 Ⅲ에 의

한 진단이 14편15-17,19,21,22,25,27,29,30,32,33,34,38) 사용되었으

며, 2016년 제정된 로마 기준 Ⅳ에 의한 진단이 1편26) 

사용되었다. 

선정된 연구에서 사용되는 대조군으로 Anisodamine

가 응용된 연구가 14편12,13,15-17,19-21,23,24-27,33), Belladonna

가 응용된 연구가 5편12,14,13,18,26)으로 높은 빈도로 사용

되었다. 

Anisodamine는 중국에서 처음으로 분리, 합성한 아

트로핀 유도체이다. Atropine, Scopolamine과 마찬가지

로, 비특이성 항콜린성 길항제이다. Atropine보다 덜 강

력하고 독성이 적으며 scopolamine보다 CNS 독성이 적

다고 알려져있다. 상대적으로 약한 α1 아드레날린성 
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수용체 길항제로써 작용한다50). 또한, Belladonna에서

도 Scopolamine과 Atropine이 추출되므로 같은 기능을 

한다고 볼 수 있다.

이러한 측면에서 한약치료는 부작용이 적어 소아 

기능성복통의 치료에 적극적으로 활용해볼 수 있을 것

으로 생각된다. 다만, 치료 시 한약과 양약을 병용 투여

하였을 때 발생 할 수 있는 효과나 부작용에 미치는 

영향에 대한 연구결과는 발표되지 않아, 이에 대한 추

가적인 연구도 필요할 것으로 생각된다.

본 연구는 중국 논문만을 선정하여 분석하였기 때

문에 도출된 결과를 일반화하기 어려웠다. 또 2006년

에 로마 기준 Ⅲ가, 2016년 로마 기준 Ⅳ가 제정되었음

에도 불구하고 본 연구가 2006년~2020년 연구를 대상

으로 했으므로, 로마 기준 Ⅲ을 사용한 연구가 14편, 

로마 기준 Ⅳ를 사용한 연구가 1편뿐이었다. 향후 연구

는 최신 기준인 로마 기준 Ⅳ를 적용하는 것이 좋을 

것으로 생각된다. 또한, 모든 연구에서 총유효율을 평

가 지표로 사용하였으나, 각 연구마다 총유효율에 대

한 평가기준이 달라 분석에 대한 신뢰도가 다소 떨어

지는 것이 본 연구의 한계점으로 생각된다. 선정된 연

구들 중 부작용에 대해 보고한 연구 수 역시 많지 않아 

소아 기능성 복통에 대한 한약치료의 안전성과 관련해 

높은 질의 더 많은 임상연구들이 수행될 필요성이 부

각되었다. 

그럼에도 불구하고 현재까지 소아 기능성 복통의 

한약치료에 대한 국내 임상연구를 찾아보기 어려운 실

정이며, 이러한 현실적 여건을 고려하였을 때 한약치

료에 대한 무작위 배정 대조군 연구가 활발히 이루어

지고 있는 중국의 임상연구들을 분석하여 치료효과 및 

안전성을 평가하였다는데 그 의의가 있다고 볼 수 있

다. 또한 본 연구는 임상에서 소아 기능성 복통에 활용

되고 있는 한약 치료가 양약 치료를 시행하기 전이나, 

양약 치료의 부작용으로 치료를 중단한 소아들에게 양

약을 대체하여 적절한 치료효과를 나타낼 수 있다는 

근거자료로 활용될 수 있을 것으로 생각된다.

향후 소아 기능성 복통의 한약치료에 대한 임상연

구가 추가적으로 시행되어야 할 것이며, 이를 기반으

로 한 체계적 문헌고찰의 수행 및 한의임상진료지침이 

개발되어 임상에서 활용되길 기대한다.

Ⅴ. Conclusion

중국의 전자 데이터베이스 검색 사이트인 중국학술 

정보원에서 검색을 통해 선정된 소아 기능성 복통의 

한약치료에 대한 무작위 배정 대조군 연구 27편을 분

석하여 다음과 같은 결과를 얻었다.

1. 한약치료는 주로 湯藥의 형태로 사용되었으며, 

사용된 약재의 빈도는 甘草가 총 20회로 가장 많

이 사용되었고, 그 다음으로 白芍, 木香, 枳壳, 延
胡索, 陈皮, 白术, 苍术, 乌药 순 이었다. 해당 약

재들을 분석한 결과 理氣藥, 補氣藥, 芳香化濕
藥, 消食藥, 補血藥에 해당하는 약재들의 활용도

가 높았다. 

2. 치료기간은 2주가 가장 많았고, 추적기간은 3개

월이 가장 많았다.

3. 대부분의 연구에서 치료군의 총유효율이 대조군

의 총유효율에 비하여 높다고 보고하였다. 총 유

효율 이외에도 식욕, 대변상태, 수면, 통증정도, 

빈도, 지속시간 등의 지표들이 활용되었으며, 대

부분의 연구에서 한약치료군이 대조군에 비하여 

개선효과가 있었다.

4. 안전성 평가 시 부작용에 대하여 언급한 논문 중 

대부분에서 한약치료군에서 부작용이 발생하지 

않았다고 보고하였다. 한약치료군에서 부작용이 

발생한 1편의 연구에서도, 대조군과의 발생율이 

통계학적으로 유의하게 적게 발생하였다고 보고

하였다. 

5. 소아 기능성 복통에 대한 한약치료의 임상적 활

용가치가 높다고 판단되며, 향후 방법론적으로 

잘 설계된 임상연구를 통한 근거 마련이 이루어

져야 한다.
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