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The Effects of Lumbricus Pharmacopuncture on the 

Lipid Lowering, Anti-oxidative Activity and 

Concentration of Proinflammatory Cytokines in Rat 

Fed High Fat Diet
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Objectives : This study was designed to investigate effects of Lumbricus pharmacopuncture (LP) on

the lipid lowering, anti-oxidative activity and concentration of proinflammatory cytokines in rat fed high

fat diet.

Methods : Sprague-Dawley male rats were fed high fat diet for 8 weeks and experimental groups were

divided into 4 groups as follows : Control, Lumbricus Jungwan (CV12) pharmacopuncture (T Ⅰ), Lumbricus

Joksamni (ST36) pharmacopuncture (T Ⅱ), Lumbricus Jungwan (CV12) and Joksamni (ST36) pharmaco-

puncture (T Ⅲ).

Results : The levels of plasma FFA, TG, total cholesterol, LDL-C, TBARS, IL-1β, IL-6, TNF-α and

liver total cholesterol, TG, TBARS, SOD, catalase, IL-6 in more than one LP group were significantly

lower than those of Control groups. The level of IL-10 in one of LP groups was significantly higher than

that of Control group.

Conclusions : As the results were shown, LP treatment have considerable effects on lipid lowering,

1)

蚯蚓藥鍼이 비만쥐의 지질강하능, 항산화능, 전염증성 

Cytokines 농도에 미치는 영향

권강*․박희수**

*춘천한방병원 안이비인후피부과
**상지대학교 한의과대학 침구학교실

․접수 : 2010. 3. 3. ․수정 : 2010. 3. 18. ․채택 : 2010. 3. 18.

․교신저자 : 박희수, 강원도 원주시 우산동 283번지 상지대학교 한방병원 침구과

Tel. 02-553-4748 E-mail : bagkiss@yahoo.co.kr

원 저

Abstract



The Journal of Korean Acupuncture & Moxibustion Society Vol. 27 No. 2 April 2010

60

anti-oxidative activity and concentration of proinflammatory cytokines in rat fed high fat diet.
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Ⅰ. 서  론
최근 비만은 체중의 증가와 더불어 고혈압, 심혈관

계 질환, 제2형 당뇨병 등 각종 질병을 일으키는 성인

병의 근원이자 국민건강을 위협하는 사회적인 문제로

대두되고 있다.

비만은 섭취한 칼로리 양과 활동을 유지하는 데 소

모된 칼로리 양이 불균형한 결과로 인하여 신체의 총

지방량이 지나치게 많은 것을 의미한다
1)

. 2007년 국

민건강영양조사에 따르면 우리나라 성인의 비만(BMI>

25kg/m
2
) 인구는 31.7%로 나타났고, 성인 남자의

36.2%와 성인 여자의 26.3%가 비만이었다
2)

.

한의학에서는 비만에 대하여 ≪黃帝內經․素問ㆍ

通評虛實論≫
3)

에 “肥貴人, 則膏粱之疾也”라고 최초로

언급되었으며 역대 의가들은 비만에 관하여 虛證은

脾土虛弱, 脾腎陽虛, 肝腎陽虛 등과 實證은 膏粱厚味

의 過食, 濕, 痰, 脾胃積熱, 肝熱挾濕, 瘀血 등으로 그

원인과 病機를 논하였다
4)

.

최근의 비만에 대한 실험적 연구는 윤
5)

, 안
6)

, 이
7)

,

박
8)

등이 인위적으로 비만을 유발시킨 白鼠에 한약재

의 單味 또는 湯劑를 경구로 투여하여 체내의 지질

및 다른 성분들의 변화를 관찰한 실험들이 있었으나

蚯蚓藥鍼을 이용한 실험은 없었다.

蚯蚓은 지렁이과에 속한 環節動物인 參環毛蚓(廣

地龍)과 縞蚯蚓(土地龍)의 건조체로 淸熱定驚, 通絡,

平喘, 利尿하는 효능이 있으며 용혈작용 물질인 lum-

britin과 해열작용 물질인 lumbrofebrin 등을 함유하

고 있다
9)

.

본 연구는 비만의 예방과 치료를 위하여 고지방식

이로 비만을 유도한 Sprague-Dawely계 rat를 대상으

로 中脘(CV12)
10)

, 足三里(ST36)
10)

에 蚯蚓藥鍼을 시술

하고 이에 따른 지질강하 효과, 항산화 효과 및 전염

증성 cytokines 농도에 미치는 영향 등을 조사하여 약

간의 지견을 얻었으므로 이에 보고하는 바이다.

Ⅱ. 재료 및 방법
1. 동물

평균체중이 183.71±5.69g인 Sprague-Dawely계 雄性

rat 50頭에 고지방식이(Table 1)를 8주간 급여한 후, 체

중이 400～450g인 40頭를 선발해 대조군(Control), 처리

1군(T Ⅰ; Lumbricus Jungwan (CV12) pharmaco-

puncture), 처리 2군(T Ⅱ; Lumbricus Joksamni (ST36)

pharmacopuncture) 및 처리 3군(T Ⅲ; Lumbricus

Jungwan (CV12) and Joksamni (ST36) pharmaco-

puncture)으로 나누어 각 처리군 당 10頭씩 임의로

배치했다.

Table 1. Composition of Experimental Diets

Ingredients Basal diet(%) High fat diet(%)

Casein 20.0 20.0

α-Corn starch 35.5 30.0

Sucrose 11.0 10.0

Lard 4.0 25.0

Corn oil 1.0 5.0

Mineral mix
*

3.5 3.5

Vitamin mix** 1.0 1.0

Cellulose
powder

23.7 5.2

DL-methione 0.3 0.3

* = (g/kg diet) : CaCO3, 29.29; CaHPO4․2H2O, 0.43;
KH2PO4, 34.30; NaCl, 25.06; MgSO4․7H2O, 9.98; Feric
citrate hexahydrate, 0.623; CuSO4․5H2O, 0.516; MnSO4․
H2O, 0.121; ZnCl2, 0.02; KI, 0.005; (NH4) 6Mo7O24․4H2O,
0.0025.

** = (mg/kg diet) : Thiamine-HCl, 12; Ribo-flavin, 40;
Pyridoxin-HCl, 8; Vitamin-B12, 0.005; Ascorbic acid, 300;
D-biotin, 0.2; Menadione, 52; Folic acid, 2; D-calcium
pantothenate, 50; P-aminobenzoic acid, 50; Nicotinic acid,
60; Cholin choloride, 2,000(IU/kg diet); Rethinyl acetae,
5,000(IU/kg diet); Cholecalciferol, 250(IU/kg diet).



蚯蚓藥鍼이 비만쥐의 지질강하능, 항산화능, 전염증성 Cytokines 농도에 미치는 영향

61

2. 식이급여

식이급여는 실험기간 4주 동안 전 처리군에 동일

하게 기본식이(Table 1)를 급여하였고 급여량은 각

처리군간에 섭취량의 차이가 5% 이내가 되도록 균등

급여하였으며 물은 자유 급여하였다.

3. 蚯蚓약침액의 조제

시중에서 구입하여 정선한 100g의 蚯蚓 분말을 둥

근 flask에 2ℓ의 증류수와 함께 넣어 수증기 증류법

으로 1,600㎖의 증류액을 만든 후 냉각, 여과하고 이

여액을 100㎖가 되게 감압, 농축하여 pH 7.0으로 조정

한 후 냉장 보관했다.

4. 약침처리

대조군을 제외한 약침 처리군들은 4주 동안, 격일

로 오후 7시에 각 처리군별로 자침을 실시하였으며,

약침 처리 시의 스트레스를 줄이기 위해 1.5m의 합판

에 10개의 보정축을 설치한 보정틀을 제작, 이용하였

다. 취혈은 인체의 中脘(CV12)
10)
및 足三里(ST36)

10)
에

상응하는 부위를 WHO의 표준경혈정위법
11)

의 방법에

준하여 laser dector(Akuplas MFL, MBB, Germany)

를 이용하여 취혈했고 약침액은 1ml 용량의 1회용 주

사기를 사용하여 각 혈위에 0.1ml를 주입하였다.

5. 채혈 및 간장 적출

채혈은 실험종료일에 12시간 절식시킨 후 심장천

자법에 의해 약 7㎖를 채취하고 혈액을 분석항목별로

나누어 각각의 시료로 사용하였다. 간장은 채혈을 마

친 후, 적출하여 각각의 분석항목별 처리방법으로 처

리하여 -80℃에 냉동 보관하였다.

6. 생화학적 분석

1) 지질강하능 평가에 관한 분석

혈장 triglyceride(TG), total cholesterol, LDL-cholesterol

(LDL-C) 및 HDL-cholesterol(HDL-C)량은 혈액자동

분석기(Boehringer Manheim, 독일)에 의해 분석하였다.

혈장 free fatty acid(FFA) 함량은 V-NEFA kit(日

水製藥, 일본)를 이용한 효소법에 의해서 측정하였다.

간장 total cholesterol 및 TG량은 정량용 kit(Wako

Co, 일본)를 이용하여 분석하였다.

2) 항산화능 평가에 관한 분석

(1) 혈장 thiobarbituric acid reactive substance

(TBARS)

혈장 TBARS량은 혈장을 분리하여 37℃에서 120

분 동안 배양한 후 Buege와 Aust
12)

의 방법에 의해

정량했다.

(2) 간장 TBARS

간장 TBARS량은 1～2g의 간장절편을 0.9%의 생

리식염수로 세척하여 혈액을 제거하고 1.15% KCl 수

용액과 혼합한 후 homogenizer로 충분히 마쇄하여

10% homogenate를 만들었다.

이중 0.1㎖의 homogenate를 취하여 screw cap tube

에 넣고 8.0% sodium dodecyl sulfate 0.2㎖와 20%

acetic acid solution(pH 3.5) 1.5㎖ 그리고 0.8% TBA

solution 1.5㎖를 첨가한 후 총 4.0㎖가 되도록 증류수

를 넣은 다음 진탕하여 95℃ water bath에 넣고 1시

간 동안 가열하였다. 가열한 시험관을 흐르는 수돗물

에서 냉각시키고 증류수 1㎖와 n-butanol : pyridine

(15 : 1, v/v)의 혼합용액 5.0㎖를 가한 후 voltex하였

으며 1,500×g에서 10분간 원심분리한 후 상층액(n-

butanol : pyridine층)을 채취하여 532nm에서 흡광도를

측정하였다. 표준물질로는 TMP(1,1,3,3-tetra-amito-

xypropane)를 사용하였고, lipid peroxide 수준은 nmol

MDA(malondialdehyde)로 표시하였다.

(3) 간장 superoxide dismutase(SOD)

간장 SOD의 측정은 xanthine oxidase에 의해

superoxide를 생성하고, 이 superoxide가 ferricyto-

chrome C(Fe
3+

)를 ferrouscytochrome C(Fe
2+

)로 환원

시키는데 이때 SOD가 존재하면 SOD가 superoxide와

경쟁하여 cytochrome C의 환원속도가 감소되는 원리

를 이용한 Flohe 등
13)

의 방법으로 측정하였다.

본 실험에서는 ferricytochrome C의 환원이 방해되

는 정도를 550nm에서 30초 간격으로 3분간 비색정량한

후 ferricytochrome C의 환원을 50% 방해하는 SOD의

양을 1unit로 하여 분당 활성정도를 나타내었다.

(4) 간장 catalase(CAT)

간장 CAT의 활성을 측정하기 위하여 간장 0.2g을

20배의 25mM KH2PO4-NaOH buffer(pH 7.0)에 넣

어 균질화시키고 이 homogenate를 같은 buffer로 60
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배 희석한 후 ice bath 상태에서 ultrasonicator(Heat

System Ultrasonics. Inc, Ultrasonic Processor W-

385)로 15초씩 2회 반복하여 이 시료를 spectropho-

tometer(550nm)에서 흡광도를 측정한 후 formalde-

hyde를 표준용액으로 하여 얻은 표준곡선으로부터 활

성을 계산하였다
14)

.

(5) 간장 glutathione peroxidase(GSH-Px)

간장 GSH-Px의 활성은 Levander 등15)의 방법에

준하여 분석하였다. 일정량의 간장절편을 생리식염수

로 세척하여 혈액을 제거시킨 후, 0.15M KCl 수용액

과 함께 homogenizer로 20%의 homogenate가 되도록

마쇄하여 9,000 × g에서 15분간 원심분리하였고 이 상

층액을 다시 15,000 × g에서 1시간 동안 원심분리한

후, 상층액을 단백질의 함량이 100～200㎍이 되도록

취하여 분석에 사용하였다.

원심분리 시의 온도는 4℃를 유지하여 조제한 시

료를 stock solution(K buffer, 40mM glutathione, KH

buffer, ㎖당 1unit의 glutathione reductase)에 넣어

37℃에서 10분간 항온시킨 후, 20mM NADPH를 첨

가하여 다시 2분 동안 방치시켰다. 15mM t-butyl

hydroperoxide를 가한 후 340nm에서 1분간 흡광도가

감소하는 속도를 측정하였고 GSH-Px 활성도의 unit

는 mg protein당 1분 동안 NADPH가 NADH로 산화

되는 nmol 수로 나타났다.

3) 전염증성 cytokines 농도에 관한 분석

혈장 cytokines 정량용 시료는 채혈 직후 혈장을

분리하여 -80℃의 온도에서 냉동 보관하였다. 간장

cytokines 정량용 시료는 1g의 간장을 채취한 후 5㎖

의 cold phosphate buffered saline(PBS, pH 7.4,

containing a protease inhibitors cocktail)과 함께 혼

합하여 얼음 위에서 분쇄하였다. 분쇄혼합물을 4℃,

15,000rpm의 조건으로 15분간 원심분리한 후, 상층부

를 0.45㎛ 필터로 여과하고, 다시 원심분리해서 상층

부를 -80℃에 냉동 보관했다. Cytokines(IL-1β, TNF-

α, IL-6, IL-10)의 정량은 시판 kit(Biosource Inter-

national, USA)를 이용하였으며 이중 TNF-α의 최저

측정농도는 0.7pg/㎖였고 다른 cytokine들은 3～8pg/㎖

였다. 간장 cytokines의 양은 5㎖의 PBS에 생 간장

1g을 혼합한 조정액으로 측정하였으며, pg/mg 단위

로 나타내었다.

7. 통계처리

실험결과는 SPSS package(17.0)를 이용하여 one-way

ANOVA를 수행하였고 다중비교는 Duncan’s multiple

range test를 수행하였으며 p-value는 0.05 이하를 유

의성이 있다고 판단하였다.

Ⅲ. 결  과 
1. 지질강하능 평가

1) 혈장 FFA와 TG의 농도

혈장 FFA의 농도는 蚯蚓藥鍼 처리군이 대조군보

다 낮은 경향을 나타내었다. 蚯蚓藥鍼 처리군(T Ⅰ, T

Ⅱ, T Ⅲ) 모두에서 통계적으로 유의한 변화가 있었

는데 특히 中脘약침군(T Ⅰ)의 경우 하락폭이 컸다.

TG의 농도는 中脘약침군(T Ⅰ)과 中脘－足三里약침

군(T Ⅲ)에서 통계적으로 유의하게 저하되었다

(Table 2).

Table 2. Effects of Lumbricus Pharmacopunc-
ture on Plasma FFA and TG Concentration in

Rat Fed High Fat Diet

Treatment FFA(uEq) TG(mg/㎗)

Control 947.11±27.17
c

292.66±27.31
b

T Ⅰ 785.39±31.14a 209.54±25.77a

T Ⅱ 852.92±24.38b 252.72±29.15ab

T Ⅲ 807.25±28.39
ab

215.53±23.98
a

Control : no treatment.
T Ⅰ : Lumbricus Jungwan(CV12) pharmacopuncture.
T Ⅱ : Lumbricus Joksamni(ST36) pharmacopuncture.
T Ⅲ : Lumbricus Jungwan(CV12) and Joksamni

(ST36) pharmacopuncture.
a, b, c : means in the same row with different super-

scripts are significantly different(p<0.05).

2) 혈장 cholesterol의 농도

혈장 total cholesterol의 농도는 中脘약침군(T Ⅰ)과

中脘－足三里약침군(T Ⅲ)에서 대조군에 비해 유의성

있게 하락하였고 HDL-C 농도의 변화는 전 처리군에

서 통계적 유의성이 없었다. LDL-C의 농도는 蚯蚓藥

鍼 처리군(T Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ) 모두가 대조군에 비해

서 유의성 있게 하락하였으며, 그 중에서 中脘－足三
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里약침군(T Ⅲ)의 농도 변화가 가장 두드러졌다

(Table 3).

Table 3. Effects of Lumbricus Pharmacopunc-
ture on Plasma Total Cholesterol, HDL-C and

LDL-C Concentration in Rat Fed High Fat Diet

Treat-

ment

Total choles-

terol(mg/㎗)

HDL-C

(mg/㎗)

LDL-C

(mg/㎗)

Control 272.54±17.11c 26.47±4.29NS 38.95±4.14c

T Ⅰ 198.39±20.17
a

32.68±3.75
NS

27.11±3.57
ab

T Ⅱ 245.71±18.15bc 31.05±3.52NS 29.25±3.11b

T Ⅲ 219.39±18.31ab 33.41±4.05NS 21.77±3.84a

Control : no treatment.
T Ⅰ : Lumbricus Jungwan(CV12) pharmacopuncture.
T Ⅱ : Lumbricus Joksamni(ST36) pharmacopuncture.
T Ⅲ : Lumbricus Jungwan(CV12) and Joksamni (ST36)

pharmacopuncture.
NS : not significantly different(p>0.05).
a, b, c : means in the same row with different super-

scripts are significantly different(p<0.05).

3) 간장 total cholesterol, TG의 농도

간장 total cholesterol의 농도는 모든 蚯蚓藥鍼 처

리군(T Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ)에서 대조군보다 낮은 경향이

나타났지만 足三里 약침군(T Ⅱ)의 경우는 통계적인

유의성이 없었다. 간장 TG의 농도는 蚯蚓藥鍼 처리군

(T Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ) 모두 통계적으로 유의성 있게 하

락하였으며, 각 처리군(T Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ)들 사이에서

는 유의한 차이가 나타나지 않았다(Table 4).

Table 4. Effects of Lumbricus Pharmacopunc-
ture on Liver Total Cholesterol and TG Concen-

tration in Rat Fed High Fat Diet

Treatment
Total

cholesterol(mg/g)
TG(mg/g)

Control 21.18±1.95b 20.15±1.84b

T Ⅰ 13.81±2.01
a

13.05±1.52
a

T Ⅱ 18.14±2.53
ab

15.79±1.91
a

T Ⅲ 14.11±1.72a 13.62±1.83a

Control : no treatment.
TⅠ : Lumbricus Jungwan(CV12) pharmacopuncture.
TⅡ : Lumbricus Joksamni(ST36) pharmacopuncture.
TⅢ : Lumbricus Jungwan(CV12) and Joksamni (ST36)

pharmacopuncture.
a, b : means in the same row with different super-

scripts are significantly different(p<0.05).

2. 항산화능 평가

1) 혈장 및 간장 TBARS의 농도

혈장과 간장의 TBARS 농도는 蚯蚓藥鍼 처리군(T

Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ) 모두 대조군보다 낮은 경향을 보였으

나 中脘－足三里약침군(T Ⅲ)의 경우만이 대조군보다

통계적으로 유의하게 높은 수치가 나타났다(Table 5).

Table 5. Effects of Lumbricus Pharmacopun-
cture on Plasma and Liver TBARS Concentration

in Rat Fed High Fat Diet

Treatment
Plasma TBARS

(nmoles MDA/㎖)

Liver TBARS

(nmoles MDA/g)

Control 20.14±3.07b 17.45±3.52b

T Ⅰ 15.37±2.82
ab

13.71±2.73
ab

T Ⅱ 14.55±3.05ab 11.68±3.04ab

T Ⅲ 12.19±2.49a 13.29±2.88a

Control : no treatment.
T Ⅰ : Lumbricus Jungwan(CV12) pharmacopuncture.
T Ⅱ : Lumbricus Joksamni(ST36) pharmacopuncture.
T Ⅲ : Lumbricus Jungwan(CV12) and Joksamni

(ST36) pharmacopuncture.
a, b : means in the same row with different super-

scripts are significantly different(p<0.05).

2) 간장 SOD, CAT, GSH-Px의 활성도

SOD의 활성도는 中脘 약침군(T Ⅰ)과 中脘－足三

里약침군(T Ⅲ)에서 통계적으로 유의성 있는 상승을

Table 6. Effects of Lumbricus Pharmacopun-
cture on Anti-oxidase(SOD, CAT, GSH-Px) Activity

in Rat Fed High Fat Diet

Treat-

ment

SOD

(unit/mg

protein)

CAT

(μmoles(H2O

2)/min/mg

protein)

GSH-Px

(nmoles/min/

mg protein)

Control 14.75±3.25a 48.54±6.27a 125.61±14.85NS

T Ⅰ 21.49±3.11
b

75.12±6.85
b

145.77±15.29
NS

T Ⅱ 19.35±2.15
ab

81.21±9.37
b

121.15±14.62
NS

T Ⅲ 21.21±3.47b 77.83±7.54b 137.43±14.91NS

Control : no treatment.
TⅠ : Lumbricus Jungwan(CV12) pharmacopuncture.
TⅡ : Lumbricus Joksamni(ST36) pharmacopuncture.
TⅢ : Lumbricus Jungwan(CV12) and Joksamni (ST36)

pharmacopuncture.
NS : not significantly different(p>0.05).
a, b : means in the same row with different super-

scripts are significantly different(p<0.05).
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Table 7. Effects of Lumbricus Pharmacopuncture on Plasma Cytokines Concentration in Rat Fed High
Fat Diet

Treatment IL-1β(pg/㎖) IL-6(pg/㎖) TNF-α(pg/㎖) IL-10(pg/㎖)

Control 35.61±4.05
b

58.93±6.44
b

48.54±7.15
b

16.17±2.05
a

T Ⅰ 23.37±4.41
a

41.52±8.13
a

35.66±7.69
a

21.44±2.37
b

T Ⅱ 25.68±4.72
a

39.27±8.35
a

37.48±6.12
a

17.51±3.05
a

T Ⅲ 25.12±4.11a 38.97±6.71a 34.74±6.38a 19.39±3.72a

Control : no treatment.
TⅠ : Lumbricus Jungwan(CV12) pharmacopuncture. TⅡ : Lumbricus Joksamni(ST36) pharmacopuncture. TⅢ : Lum-

bricus Jungwan(CV12) and Joksamni (ST36) pharmacopuncture.
a, b : means in the same row with different superscripts are significantly different(p<0.05).

Table 8. Effects of Lumbricus Pharmacopuncture on Liver Cytokines Concentration in Rat Fed High Fat
Diet

Treatment IL-1β(pg/mg) IL-6(pg/mg) TNF-α(pg/mg) IL-10(pg/mg)

Control 21.31±3.95NS 5.38±1.11b 1.66±0.71NS 1.89±0.75NS

T Ⅰ 17.44±3.29NS 3.05±0.94a 1.54±0.69NS 1.93±0.88NS

T Ⅱ 17.81±3.44NS 3.97±1.07ab 1.47±0.74NS 2.01±0.93NS

T Ⅲ 18.07±3.72
NS

3.44±1.18
ab

1.59±0.83
NS

2.11±0.91
NS

Control : no treatment.
TⅠ : Lumbricus Jungwan(CV12) pharmacopuncture. TⅡ : Lumbricus Joksamni(ST36) pharmacopuncture. TⅢ : Lum-

bricus Jungwan(CV12) and Joksamni (ST36) pharmacopuncture.
NS : not significantly different(p>0.05).
a, b : means in the same row with different superscripts are significantly different(p<0.05).

나타내었다. CAT의 활성도는 蚯蚓藥鍼 처리군(T Ⅰ,

T Ⅱ, T Ⅲ) 모두에서 대조군에 비하여 통계적으로

유의한 상승이 나타났으며, 세 군(T Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ)

들 사이의 유의한 차이는 없었다. 간장 항산화계 효소

중에서 GSH-Px는 전 처리군 모두 통계적으로 유의

성 있는 변화가 나타나지 않았다(Table 6).

3. 전염증성 cytokines 농도 평가

1) 혈장 cytokines(IL-1β, IL-6, TNF-α,

IL-10)의 농도

혈장 cytokines 중 IL-1β, IL-6, TNF-α의 경우 모

든 蚯蚓藥鍼 처리군(T Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ)에서 대조군에

비하여 통계적으로 유의하게 농도가 하락하였으며,

이때 각 처리군(T Ⅰ, T Ⅱ, T Ⅲ)들 사이에는 유의

한 차이가 보이지 않았다. 또한 IL-10의 농도는 中脘

약침군(T Ⅰ)에서만 통계적으로 유의한 상승이 나타났

다(Table 7).

2) 간장 cytokines(IL-1β, IL-6,

TNF-α, IL-10)의 농도

간장 cytokines의 농도는 IL-1β, TNF-α, IL-10의

경우 전 처리군에서 통계적으로 유의성 있는 변화가

없었고 IL-6의 경우에는 모든 蚯蚓藥鍼 처리군(T Ⅰ,

T Ⅱ, T Ⅲ)에서 전반적인 농도 저하가 있었으나 中

脘 약침군(T Ⅰ)에서만 통계적으로 유의한 수치가 나

타났다(Table 8).

Ⅳ. 고  찰
비만은 일반적으로 과체중 상태를 의미하지만, 엄

격히는 체내에 지방 조직이 과다하게 축적되어 있는

상태를 뜻한다
16)

.

비만에 대하여 한의학에서는 ≪黃帝內經․素問ㆍ

奇病論≫
3)

에 “此肥美之所發也, 此人必數食甘美而多肥

也, 肥者令人內熱, 甘者令人中滿, 故其氣上溢, 轉爲消

渴”이라 언급하였고 李
17)

는 “脾胃俱實, 則能食而肥,
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脾胃俱虛, 則不能食而瘦, 或少食而肥, 雖肥而四肢不擧,

蓋脾實而邪氣盛也”라고 하였으며 傅
18)

는 “婦人有身體

肥胖, 痰涎甚多, 乃脾土之內病也”라 하여 그 病機를

논하였다.

이 등
4)

에 따르면 역대 의가들은 비만의 원인을 脾

와 腎의 氣虛나 陽虛, 久臥久坐와 같은 虛證과 膏粱厚

味, 痰濁, 濕痰, 脾胃積熱, 瘀血 등과 같은 實證으로

생각하였고 또한 그 치료법으로 虛證의 경우 健脾, 益

氣, 溫陽하고 實證의 경우 祛濕化痰, 利水, 消導, 活血

化瘀하는 방법을 제시하였다.

최근에는 고지방식이를 섭취한 白鼠를 통한 실험적

연구가 이루어졌는데 여기에는 半夏
5)

, 防風通聖散加味

方
6)

, 麻桂飮
7)

, 毛棶枝葉
8)

등의 약재나 처방이 이용되

었으며 모두 경구투여의 방법을 이용한 것이었다.

저자는 평소에 약침을 이용한 비만치료를 구상하

여 왔는데 그 이유는 비만이라는 질병이 많은 경우

섭식의 문제에서 기인된 것이므로 약물이 위장관에서

파괴되는 것을 방지할 수 있고 내복하기 힘든 환자에

게 사용할 수 있는 장점을 가진
19)

약침요법이 효과적

일 것이라는 생각을 하였기 때문이다.

蚯蚓(Lumbricus)은 그 원명이 ‘白頸蚯蚓’이며 鉅蚓

科 參環毛蚓(廣地龍)과 正蚓科 縞蚯蚓(土地龍)에 속한

지렁이의 蟲體로 ≪本草綱目≫
20)

에 “其性寒而下行, 性

寒故能解諸熱疾, 下行故能利小便, 治足疾而通經絡也”

라고 언급된 약재이다. 또한 蚯蚓은 그 性味가 鹹․

寒․無毒하고 肝經․脾經․肺經에 歸經하며 熱結尿

閉, 高熱煩燥, 抽搐, 經閉, 半身不遂, 小兒의 急慢驚風,

痺症 등을 치료한다고 하였다
21)

.

최근에는 한국산 지렁이(Lumbricus rubellus)에서

분리한 혈전 분해효소인 Lumbrokinase의 효과
22)

에

대하여 연구가 시도되고 있다. 또한 蚯蚓의 지질강하

효과에 대해서는 윤 등
23)

이 연구를 시도하였으며 이

실험에서 일정한 지질강하의 효능을 입증하였다.

본 연구에서는 역대 의가의 비만치료법 중에서 活

血化瘀法에 착안하여 항혈전 작용과 지질강하 능력이

있는 蚯蚓을 약침의 재료로 선택하였다.

蚯蚓藥鍼을 시술한 穴로는 中脘(CV12)과 足三里

(ST36)를 선택하였는데 中脘(Jungwan ; CV12)은 健脾

胃, 補中氣, 安神志, 化濕滯, 調升降하는 穴性이 있고

胃腸炎, 胃痙攣, 胃下垂, 食不化 등의 질환에 사용되는

穴이며 배꼽과 흉골검상연골 연결부의 중간에 위치한

다. 足三里(Joksamni ; ST36)는 膝窩의 犢鼻(ST35)下

3寸에 위치하고 健脾和胃, 扶正培元, 調中氣, 和腸消滯

등의 穴性이 있으며 일체의 소화기 질환과 痰飮, 心悸,

眩暈 등에 임상적으로 폭넓게 사용되는 穴이다
10,11)

.

비만의 근본 원인이 膏粱厚味의 섭식이나 소화기

계통의 문제임에 착안하여 健脾和胃하고 中氣를 돕

는 穴性을 가진 두 穴을 선택하였으며 각 穴의 효능

을 알아보기 위하여 蚯蚓藥鍼 처리군을 中脘약침군

(T Ⅰ), 足三里약침군(T Ⅱ), 中脘－足三里약침군(T

Ⅲ)의 세 군으로 나누었다.

지질강하능을 알아보기 위해 혈장 FFA, TG, total

cholesterol, HDL-C, LDL-C와 간장 total cholesterol,

TG 농도의 변화를 측정하였다.

혈장 유리지방산(FFA)은 albumin에 의하여 운반

되며 당뇨병, 비만 등으로 말초에서 처리능력이 저하

되면 TG와 함께 증가하고 간실질장애, 기아, 갑상선

기능저하증 등으로 간에서 TG의 합성이 장애를 받으

면 FFA 역시 감소한다. 그러나 갑상선기능저하증이

나 신증후군 등과 같이 지방동원 감소와 TG의 처리

능력 저하가 동시에 일어나면 TG는 증가하고 FFA는

감소한다
24)

.

중성지방(TG)은 acyl glycerol이라고 불리는 glycerol

에 1, 2, 3분자의 지방산이 ester결합을 한 것으로

mono-, di-, triglyceride가 있다. 음식물에서 섭취된

지방 중에서 하루에 약 100g의 TG가 운반되며 일반

적으로 외인성 TG가 증가하는 경우는 음식물의 섭취

로 인한 증가와 지질단백(lipoprotein)의 활성 감소로

인한 지방 처리기능 약화에 기인한다
24,25)

.

본 실험에서 혈장 FFA의 농도는 蚯蚓藥鍼 처리군

모두에서 통계적으로 유의한 변화가 있었고 TG의 농

도는 中脘약침군과 中脘－足三里약침군의 경우에서

유의한 변화가 있었다(Table 2). 혈장 FFA와 TG는

지방의 직접적인 공급원이자 인체의 에너지원으로서

중요한 의미를 갖고 있으며 비만이 심할수록 증가되

는 경향이 있으므로 이러한 실험 결과는 비만의 치료

에 있어서 중요한 의미를 가질 것이다.

콜레스테롤(cholesterol)은 인지질과 함께 세포막의

성분으로, 그리고 각종 스테로이드 호르몬이나 담즙

산의 전구체를 구성하는 중요한 지질이며 하루에 섭

취한 음식물 중 약 1g의 cholesterol이 운반된다
24,25)

.

혈중 지질단백의 하나인 HDL(high density lipo-

protein)이 함유하는 cholesterol인 HDL-C는 총 혈장

cholesterol의 20～25%를 차지하고 있다
26)

.

세포의 수명이 끝나고 분해된 cholesterol이 혈중으

로 들어오면 HDL과 결합한다. HDL은 말초 조직세포

에서 cholesterol을 받고 이는 ester형으로 간에 운반

되어 처리된다. HDL-cholesterol은 고당질식이나 고불
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포화 지방산식이를 섭취할 때와 비만, 고지혈증, 당뇨

병 등에서 저하되며 HDL의 감소는 말초조직으로부터

cholesterol을 운반하는 능력을 감소시키므로 죽상경화

병변을 일으키기 쉬운 것으로 이해되고 있다
24,25)

.

혈중 LDL(low density lipoprotein)은 cholesterol의

농도와 직접 관련되어 있는데 그것은 혈중 choles-

terol의 약 60～75%가 LDL로서 이동되기 때문이다.

그러므로 고농도의 LDL 혹은 cholesterol이 관상동맥

성 심장병을 일으킬 위험 요인으로서의 능력을 가지

고 있다
26)

.

혈장 total cholesterol의 농도는 中脘약침군과 中脘－

足三里약침군이 대조군에 비해 유의성 있게 하락하였

고 HDL-C 농도의 변화는 전 처리군에서 통계적 유

의성이 없었으며 LDL-C의 농도는 蚯蚓藥鍼 처리군

모두가 대조군에 비해서 유의성 있게 하락하였다

(Table 3).

혈장 total cholesterol은 체내 지방 성분의 중요한

부분이며 LDL-C는 관상동맥성 심장병을 일으킬 위

험 지표가 되므로 이러한 실험 결과는 비만으로 유발

될 수 있는 순환계 질환의 예방 및 치료와 관련하여

중요한 의미가 있다고 생각된다. 다만 본 연구에서는

말초 조직세포의 cholesterol을 제거하는 기능을 하며

동맥경화 방어작용의 지표가 되는 HDL-C가 유의한

농도 상승을 나타내지 않았다.

또한 간장 total cholesterol 농도는 中脘약침군과

中脘－足三里약침군에서 대조군에 비해 유의성 있게

하락하였고 간장 TG의 농도는 蚯蚓藥鍼 처리군 모두

유의성 있게 하락하였다(Table 4).

간장은 유미지립(chylomicron), HDL에 의하여 이

동된 cholesterol이 저장 및 대사되는 곳이며, 과잉된

cholesterol과 TG를 혈중으로 다시 분비하는 곳이므

로
26,27)

이러한 실험 결과는 지방의 저장, 분비, 대사에

있어서 핵심적인 기관인 간장에 대한 蚯蚓藥鍼의 영

향력을 의미하는 것이다.

항산화능을 알아보기 위하여 혈장과 간장의 TBARS

농도와 항산화계 효소인 SOD, CAT, GSH-Px의 활

성도 변화를 측정하였다.

TBARS는 지질 과산화과정의 중간산물로서 3개

이상의 이중결합을 갖는 다가 불포화 지방산이 자유

라디칼(free radical)에 의해 산화, 분해될 때 생기고

지질 과산화의 지표로 널리 이용된다
28)

. TBARS는 체

질량 지수, 복부－둔부 둘레비, TG와 양의 상관관계

를, HDL-C와 음의 상관관계를 보여 주고 있으며 고

중성지방혈증에서 산화 스트레스가 많은 것으로 밝혀

지고 있다
29)

.

혈장과 간장의 TBARS 농도는 中脘－足三里약

침군이 대조군보다 통계적으로 유의하게 높은 수치

가 나타났는데(Table 5) 이는 앞의 혈장 LDL-

cholesterol의 항목과 연계하여 생각해 볼 때 蚯蚓藥

鍼이 과산화지질로 인한 혈관내벽 증식으로 발생되는

순환계 질환을 억제하는 데 있어서 일정한 효과가 있

음을 시사하는 것이다.

활성산소가 인체 내에서 과산화지질을 형성하는

반응을 일으킬 경우 인체는 항산화 물질로서 이를 방

어한다. 항산화 물질에는 SOD, CAT, GSH-Px, GST

등의 효소적 방어계와 비타민 A, 비타민 C, 비타민 E,

셀레니움(Se) 등의 비효소적 항산화제로 구성되어 있

다
30,31)

.

항산화 효소인 SOD는 주로 간, 부신, 신장 등의

조직에 분포되어 있으며, 항산화 효소 시스템에서 가

장 중요한 효소 중의 하나로 유산소 운동과정의 첫

번째 생성물인 superoxide radical을 H2O2로 전환시켜

주는 역할을 담당한다
32)

.

CAT는 과산화물을 소모하면서 methanol, ethanol,

formic acid 등의 수소공여체를 산화시키고 반응성이

큰 H2O2를 물로 전환시켜 자유라디칼에 의한 조직손

상을 막아주는 기능을 가진 효소이다. 또한 CAT는

주로 peroxisome 내에 존재하고 superoxide anion

(O2
-
)으로부터 보호되기 때문에 GSH-Px와는 다른 양

상으로 산화적 스트레스에 대응하는 것으로 보고되어

있다
33)

.

GSH-Px는 지질과산화물과 SOD에 의해 생성된

H2O2를 동시에 환원시키는 효소로서 세포막지질과

hemoglobin을 보호하는 역할을 한다
34)

.

항산화계 효소 중에서 SOD의 활성도는 中脘약침

군과 中脘－足三里약침군에서 통계적으로 유의성 있

는 상승을 나타내었고 CAT 활성치는 蚯蚓藥鍼 처리

군 모두에서 대조군에 비하여 통계적으로 유의한 상

승을 보였다. GSH-Px는 전 처리군에서 통계적으로

유의성 있는 수치를 나타내지 못하였다(Table 6).

이러한 실험 결과는 蚯蚓藥鍼 시술이 1차적 항산화

반응을 담당하는 SOD와 그 과정에서 파생되는 H2O2

를 다시 물로 환원시켜 주는 CAT를 모두 활성화시켜

줌을 의미한다. 또한 앞의 혈장과 간장의 TBARS 항

목과 연계하여 생각해 볼 때, 蚯蚓藥鍼 시술이 지질의

과산화 반응 억제와 항산화계 효소의 활성이라는 두

가지 방면 모두에 효과가 있음을 알 수 있었다. 다만

GSH-Px에 대한 효과는 나타나지 않았다.
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전염증성 cytokines 농도에 미치는 영향을 알아보

기 위하여 혈장과 간장의 IL-1β, IL-6, TNF-α, IL-10

농도 변화를 측정하였다.

지방세포의 지방축적 상태가 높을수록 유리지방산

생성의 증가, 단백질 합성의 증가에 의한 대사성 스트

레스가 증가되면서 활성산소의 생성량도 증가하게 된

다. 이러한 변화는 결과적으로 내형질세망 스트레스

를 가중시키면서 염증 유발성 cytokines의 생성이 증

가하게 되는데
35)

이와 같이 지방세포가 분비하는 저

분자 생리활성 물질을 일컬어 아디포사이토카인(adipo-

cytokine) 또는 아디포카인(adipokine)이라고 부르며

대표적인 것으로는 leptin, TNF-α, IL-6 등을 들 수

있다
36)

.

염증성 adipocytokine은 비만성 질환, 즉 제2형 당

뇨병, 동맥경화 등의 발생 및 진행과정에 중심적인 역

할을 하는 것으로 알려져 있다. 일례로 TNF-α, IL-6

는 인슐린 수용체와 인슐린 수용체 기질의 tyrosine 잔

기의 인산화를 억제함으로써 insulin-sensitive glucose

transporter 4의 세포막으로의 전위를 감소시켜 직접

적으로 인슐린 신호전달을 저해한다
37,38)

.

IL-1은 α와 β의 두 종류가 있으며 주로 대식세포

와 혈액의 단핵구 등이 만드는 분자로, 세균 성분이나

항원과 결합한 항체의 자극으로 만들어진다. T세포에

작용하면 그것을 활성화하여 다른 인터루킨과 함께

조직에 염증을 일으키고 염증반응이 일어날 동안 혈

관내피세포를 변화시키며 시상하부 온도조절 중추를

자극하여 발열이 일어나도록 만드는 등의 작용을 한

다
27,39)

.

IL-6는 B세포가 증식, 분화하여 최종적으로 항체

를 합성하는 후기의 과정을 지령하는 인자로서 B세포

에 대한 작용 이외에도 신경세포의 성장, 파골세포의

생성, 암화(癌化)한 plasma 세포의 증식 촉진, 조혈간

세포와 혈소판의 증식 등 다방면에 작용한다
39)

.

TNF는 α와 β의 두 종류가 있다. TNF-α는 활성화

된 대식세포에서 분비되고 농도가 증가되면 지질 단백

분해효소의 활성도를 억제하고 간의 지방질 신생을 자

극하는 기능을 가지며 대사성 질환의 중심적인 역할을

함으로써 비만과 제2형 당뇨병을 유발한다
40)

.

IL-10은 Th1 세포의 IL-2와 IFN-γ 생산을 억제하

는 역할을 하며
39)

이는 결국 앞의 세 가지 cytokine

들, 즉 IL-1β, IL-6 및 TNF-α와는 반대로 염증을 억

제하는 효과가 있으므로 농도가 증가하는 것이 항염

증효과가 나타나는 것이라 볼 수 있다.

본 실험의 결과 혈장 cytokines 중에서는 IL-1β,

IL-6, TNF-α의 경우 모든 蚯蚓藥鍼 처리군에서 대조

군에 비하여 통계적으로 유의하게 농도가 저하하였으

며 IL-10의 경우 中脘약침군에서만 통계적으로 유의

한 상승이 나타났다(Table 7).

또한 간장 cytokines의 농도는 IL-1β, TNF-α,

IL-10의 경우 전 처리군에서 통계적으로 유의성 있는

변화가 없었고 IL-6의 경우에는 中脘약침군에서 유의

한 농도저하를 나타내었다(Table 8).

본 실험에서 검증된 IL-6, TNF-α는 지방세포가

분비하는 adipokine으로서 비만으로 파생되는 염증성

질환의 지표로 사용될 수 있으며 IL-1β와 IL-10 역시

염증반응의 활성화와 억제에 있어서 중요한 지표가

되므로 이는 蚯蚓藥鍼의 시술이 비만과 관련된 신체

의 염증에 일정한 효과가 있음을 시사하는 것이며 나

아가 비만성 질환인 제2형 당뇨병, 동맥경화 등의 예

방에도 일정한 가능성을 짐작케 한다. 다만 간장의

cytokines에 미치는 영향은 크지 않았는데 이는 蚯蚓

藥鍼의 시술이 전염증성 cytokines로 인한 간세포의

손상을 보호하는 데 있어서 상대적으로 효과가 적었

음을 보여준다.

Ⅴ. 결  론
본 연구는 蚯蚓藥鍼이 비만을 유발시킨 Sprague-

Dawely계 rat의 혈장과 간장의 지질 및 지질과산화

물, 항산화계 효소, 전염증성 cytokines 등에 미치는

영향을 통하여 비만에 대한 蚯蚓藥鍼의 효과를 알아

보고자 실시하였으며 다음과 같은 결과를 얻었다.

1. 지질강하능의 평가는 蚯蚓藥鍼 처리군 중 혈장

FFA, TG, total cholesterol, LDL-C와 간장

total cholesterol, TG의 항목에서 각각 통계적으

로 유의한 농도저하를 나타내었다.

2. 항산화능의 평가는 蚯蚓藥鍼 처리군 중 혈장과

간장 TBARS 항목에서 통계적으로 유의한 농도

저하가 나타났고 항산화계 효소인 SOD와 CAT

의 활성도에서 통계적으로 유의한 상승을 나타

내었다.

3. 전염증성 cytokines 농도의 평가는 蚯蚓藥鍼 처

리군 중 혈장 IL-1β, IL-6, TNF-α와 간장 IL-6

의 항목에서 통계적으로 유의한 농도저하를, 혈

장 IL-10에서 유의한 농도상승이 나타났다.
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이와 같이 비만이 지질과산화물과 adipokine의 생

성을 통하여 순환계 질환과 대사성 질환 등 각종 질환

의 발병에 깊이 관여하고 있다는 사실에 근거하여 蚯

蚓藥鍼의 시술을 통한 실험적 연구를 시도하였고, 그

결과 여러 항목에서 유의한 효능이 있음이 밝혀졌다.

다만 아직 관련된 연구가 부족한 상태이므로 앞으로

다양하고 심도 있는 연구가 필요할 것으로 사료된다.
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