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서  론

전 세계적으로 소아와 성인에서 알레르기질환의 유병률이 증가
하고 있다.1-4 아토피피부염과 알레르기비염, 천식과 같은 알레르기

질환은 유전적, 환경적 원인이 복잡한 기전을 통해서 발현된다.5,6 
따라서 알레르기 증상 발현이나 악화를 예방하기 위하여 환경적인 
원인을 파악하는 것에 대한 많은 연구들이 이루어지고 있으며 최
근 2000년 이후에 알레르기질환과 관련된 환경 관련 역학 연구들

이 꾸준히 이루어지고 있다.7-9  

최근 지구 온난화로 식물의 개화되는 기간이 길어지고 이로 인
하여 꽃가루항원에 노출 기간이 길어지면서 소아 알레르기질환이 
증가하였다는 국내 논문이 있다.8 생활환경이 변화하면서 알레르

기질환을 유발하는 흡입항원의 감작패턴이 변화하고 있는데, 한 
연구에서는 소아 천식 환자와 알레르기비염 환자에서 꽃가루, 동
물털 등에 대한 감작률이 점차 증가하였다.9 이러한 변화에 따라 알
레르기 감작의 양상에 대한 다수의 연구들이 이루어지고 있다. 
최근 국내 보고로는 학동전기 소아에서 흡입항원의 감작이 증가

할수록 알레르기비염과 아토피피부염의 발생 위험도가 증가한다
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Recent changing pattern of aeroallergen sensitization in children with 
allergic diseases: A single center study 
Su-Jin Lee, Jung-Min Kim, Hyo-Bin Kim
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Purpose: Allergic diseases have been increasing worldwide over the past few decades. Allergic sensitization is a pivotal risk factor 
for the development of allergic diseases. The purpose of this study was to examine changes in allergic sensitization patterns of aero-
allergens over the last 10 years in children with respiratory allergic diseases.    
Methods: We retrospectively reviewed the medical records of 12,848 children under the age of 18 years who received skin prick 
tests (n= 3,852) or serum specific IgE tests (n= 8,996) to evaluate sensitization from 2007 to 2016 in a single center, Seoul, Korea.     
Results: Sensitization rate to house dust mite (Dermatophagoides farinae and Dermatophagoides pteronyssinus) reached a plateau in 
preschool (28.3%–32.8%) and schoolchildren (45.8%–47.2%). Sensitization rate to animal dander (cat and dog) was increasing from 
8.4% to 12.5% in preschool children and from 10.3% to 18.6% in schoolchildren (trend P < 0.001 each). In preschool children, tree 
(birch, oak, and alder; from 3.5% to 6.4%), grass (timothy; from 0.8% to 6.5%), weed (ragweed and mugwort; from 2.8% to 6.9%) pol-
lens and mold (Alternaria; from 2.5% to 6.0%) were also in similar increasing pattern (trend P = 0.001, P < 0.001, P = 0.003, and 
P < 0.001, respectively). Additionally, tree (from 9.0% to 15.2%), grass (from 2.6% to 5.2%) pollens were also in increasing pattern in 
schoolchildren (trend P < 0.001 and P = 0.024, respectively). 
Conclusion: Over the past 10 years, sensitization patterns of aeroallergen have been changing in Korean children with allergic dis-
eases. We should pay attention to the changing patterns of allergic sensitization to educate and prevent the allergic disease. (Allergy 
Asthma Respir Dis 2019;7:186-191)
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고 발표하였다.10 그리고 많은 연구들은 알레르기질환의 위험 요인
으로 알레르겐 감작이 중요하다고 보고하고 있다.11-14 또한 알레르기

비염을 가진 소아들에서 흡입항원 감작 비율이 높다15는 연구도 있
으며, 미국에서 진행된 연구에서도 천식에서 항원 감작은 80% 정도

였고, 천식 환자의 50% 이상에서 원인 인자로 간주할 수 있었다.16

이 연구는 단일기관 소아청소년과를 방문하여 천식이나 비염을 
진단받은 소아에서 호흡기계 알레르기질환을 발병시키는 중요한 
위험 요소인 흡입항원 감작의 지난 10년간 변화 양상에 대하여 조
사하였고, 연령에 따라 분석하였다.

대상 및 방법 

1. 대상

2007년부터 2016년까지 인제대학교 상계백병원 소아청소년과를 
방문하여 천식 또는 비염을 외래에서 또는 입원하여 진단받고 피부

단자시험이나 항원 특이 IgE 검사(UniCAP 또는 다중 알레르겐 동
시검사)를 시행한 18세 미만 환자들을 후향적으로 분석하였다. 연
령군을 학동전기(6세 이하)와 학동기(7세 이상)로 구분하였다.
이 연구는 인제대학교 상계백병원 연구윤리심의위원회(Institu-

tional Review Board, IRB)의 심의를 통과하였다(IRB No. SGPAIK 
2018-11-029).

2. 피부단자시험

피부단자시험은 집먼지진드기(Dermatophagoides pteronyssi-
nus, Dermatophagoides farinae), 고양이털, 개털, 자작나무(birch), 
참나무(oak), 오리나무(alder), 큰조아제비(timothy), 쑥(mugwort), 
돼지풀(ragweed), 곰팡이(Alternaria alternata)의 11개 주요 흡입
항원(Allergopharma, Reinbek, Germany)에 대한 결과를 분석하

였다. 
양성대조액은 1% 히스타민, 음성대조액은 생리식염수를 사용하

였으며 환자의 등(back)에 시행하였다. 검사 시행 15분 후 팽진과 
홍반의 장경과 수직인 단경을 측정하였고 알레르겐/히스타민 팽진

비(allergen to histamine ratio)를 계산하여 판독하였다. 히스타민

과 비교하여 동일한 크기의 반응 이상인 경우를 3+, 두 배 이상이면 

4+, 세 배 이상과 네 배 이상을 각각 5+, 6+으로 판독하였고, 3+ 이
상을 감작된 것으로 정의하였다.

3. 혈청 항원 특이 IgE 검사

혈청 항원 특이 IgE 검사는 radioallergosorbent technique (Uni-
CAP, Phadia 250, Uppsala, Sweden)과 multiple allergen simulta-
neous test (MAST) (AdvanSure Allostation, LG life Science, Seoul, 
Korea)를 이용하여 측정하였다. MAST 검사는 62종을 시행하였

고, 그중 집먼지진드기(D. pteronyssinus, D. farinae), 고양이털, 개
털, 자작나무(birch), 참나무(oak), 오리나무(alder), 큰조아제비

(timothy), 쑥(mugwort), 돼지풀(ragweed), 곰팡이(A. alternata)의 
11개 주요 흡입항원에 대한 결과를 분석하였으며 UniCAP 검사는 
집먼지진드기(D. pteronyssinus, D. farinae), 고양이털, 개털, 쑥
(mugwort), 돼지풀(ragweed), 큰조아제비(timothy), 곰팡이(A. al-
ternata)의 8개 주요 흡입 항원에 대한 검사 결과를 분석하였다. 

UniCAP 검사에 의해 각 흡입항원의 항체치가 0.35 KUA/L 이상

인 경우 감작으로 정의하였고, MAST 검사는 특이 IgE가 Class 1 이
상(≥0.35 IU/mL)인 경우 감작으로 정의하였다. 

4. 통계

통계분석은 IBM SPSS Statistics ver. 25.0 (IBM Co., Armonk, 
NY, USA)을 이용하였다. 연도에 따른 연령과 성별 분포는 교차분

석을 시행하였고 연도별 흡입항원 감작률 변화에 대해서는 로지스

틱 회귀분석을 시행하였다. P값이 0.05 미만일 때 통계적으로 유의

하다고 판정하였다.

결  과

1. 연구 대상의 특성

2007년부터 2016년 사이 인제대학교 상계백병원 소아청소년과

를 방문하여 항원 특이 IgE 검사를 시행한 환자는 총 12,848명이었
고 이 중 피부단자시험은 3,852명, UniCAP은 2,052명, MAST 검사

는 6,944명에서 시행되었다. 남자는 7,833명(60.97%), 여자는 5,015
명(39.03%)이었고, 평균연령은 6.06±4.28세였다. 연도에 따른 평

Table 1. Characteristics of subjects

Characteristic 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 Total

No. of subjects 534 1,124 1,139 1,363 1,354 999 1,123 1,571 1,714 1,927 12,848
Sex, M:F (%)  58.8:41.2 62.5:37.5 63.8:36.2 58.3:41.7 61.3:38.7 64.5:35.5 63.3:36.7 58.1:41.9 59.5:40.5 61.0:39.0 61.0:39.0
Age (yr) 6.22± 4.54 6.54± 4.47 6.76± 4.23 5.46± 4.30 5.99± 4.21 5.91± 4.51 5.68± 4.45 6.00± 4.22 5.86± 3.92 6.31± 4.22 6.06± 4.28
Preschool children 321   619   624   913   824 622   729 1,000 1,097 1,158   7,907
School children 213   505   515   450   530 377   394   571   617   769   4,941

Values are presented as number or mean± standard deviation.
Preschool children, < 7 years old; school children, ≥ 7 years.
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균 연령과 남녀의 비율은 통계적으로 유의한 차이가 없었다

(P= 0.294, P= 0.231) 연령에 따른 분포를 보았을 때 학동전기(6세 
이하) 소아는 7,907명이었고 평균 연령은 3.19±1.74세였으며 학동

기(7세 이상) 소아는 4,941명이었고 평균연령은 10.65±2.95세였다

(Table 1).  

2. 주요 흡입항원에 대한 감작률 변화

이 연구에서 조사한 11개 주요 흡입항원의 감작률 변화를 살펴

보면(Fig. 1) 학동전기 소아에서 집먼지진드기 감작률은 2007년 
33.5%, 2008년 30.9%, 2009년 37.0%, 2010년 32.8%, 2011년 31.2%, 
2012년 31.9%, 2013년 29.8%, 2014년 28.5%, 2015년 29.9%, 2016년 
28.3%였다. 2009년에 최고 37%였고 이후 정체기를 나타내고 있었

다. 학동기 소아에서 집먼지진드기 감작률은 2007년 37.4%, 2008
년 38.6%, 2009년 48.5%, 2010년 48.8%, 2011년 49.4%, 2012년 
50.7%, 2013년 47.2%, 2014년 46.8%, 2015년 46.9%, 2016년 45.8%
였다. 2012년에 최고 50.7%였고 이후 정체기를 나타내고 있었다. 
나무꽃가루 감작률은 학동전기 소아에서 2007년 3.5%, 2008년 

3.6%, 2009년 6.5%, 2010년 3.8%, 2011년 2.3%, 2012년 3.0%, 2013
년 3.7%, 2014년 4.0%, 2015년 4.0%, 2016년 6.4%로 최근 증가 추세

를 보였고(trend P= 0.001) 학동기 소아에서는 2007년 9.0%, 2008
년 7.0%, 2009년 9.0%, 2010년 7.0%, 2011년 8.8%, 2012년 8.6%, 
2013년 14.2%, 2014년 11.2%, 2015년 17.3%, 2016년 15.2%로 현저히 
증가하고 있었다(trend P<0.001). 
잔디꽃가루 감작률은 학동전기 소아에서 2007년 0.8%, 2008년 

2.1%, 2009년 3.9%, 2010년 3.9%, 2011년 5.4%, 2012년 4.8%, 2013년 
6.4%, 2014년 2.6%, 2015년 5.8%, 2016년 6.5%로 증가 추세를 보이
고 있었고(trend P<0.001), 학동기 소아에서도 2007년 2.6%, 2008

년 2.3%, 2009년 2.5%, 2010년 2.4%, 2011년 4.7%, 2012년 5.3%, 
2013년 6.2%, 2014년 4.1%, 2015년 4.1%, 2016년 5.2%로 서서히 증
가 추세를 보이고 있었다(trend P= 0.024). 
반면 잡초꽃가루 감작률은 학동전기 소아에서 2007년 2.8%, 

2008년 3.7%, 2009년 4.8%, 2010년 2.8%, 2011년 6.7%, 2012년 
5.0%, 2013년 5.2%, 2014년 3.9%, 2015년 5.8%, 2016년 6.9%로 유사

한 증가 추세를 보이고 있었으나(trend P= 0.003), 학동기 소아에서

는 2007년 5.0%, 2008년 4.8%, 2009년 5.0%, 2010년 6.3%, 2011년 
6.4%, 2012년 5.8%, 2013년 6.3%, 2014년 5.0%, 2015년 7.0%, 2016년 
7.0%로 유의한 증가추세를 보이지 않았다(trend P= 0.659). 
동물털 감작률은 학동전기 소아에서 2007년 8.4%, 2008년 7.5%, 

2009년 6.4%, 2010년 6.4%, 2011년 8.9%, 2012년 8.2%, 2013년 
10.7%, 2014년 8.4%, 2015년 10.4%, 2016년 12.5%로 점차 증가 추세

를 보이고 있었고(trend P <0.001), 학동기 소아에서도 2007년 
10.3%, 2008년 7.5%, 2009년 11.6%, 2010년 7.4%, 2011년 7.6%, 2012
년 12.0%, 2013년 9.5%, 2014년 13.4%, 2015년 17.0%, 2016년 18.6%
로 점차 증가 추세를 보이고 있었다(trend P<0.001). 
곰팡이에 대한 감작률은 학동전기 소아에서는 2007년 2.5%, 

2008년 3.2%, 2009년 1.8%, 2010년 0.8%, 2011년 3.1%, 2012년 
5.6%, 2013년 3.7%, 2014년 1.7%, 2015년 3.9%, 2016년 6.0%로 최근 
10년 사이에 서서히 증가추세를 보이고 있었으나(trend P<0.001), 
학동기 소아에서는 2007년 5.5%, 2008년 3.8%, 2009년 6.6%, 2010
년 3.7%, 2011년 5.6%, 2012년 5.8%, 2013년 4.4%, 2014년 5.4%, 
2015년 7.2%, 2016년 6.1%로 최근 10년 사이에 의미 있는 증가추세

를 보이지 않았다(trend P= 0.418).

Fig. 1. Changes of sensitization rate to house dust mite (Dermatophagoides pteronyssinus and Dermatophagoides farinae), animal (cat and dog) dander, tree (birch, 
oak, and alder), grass (timothy), and weed (ragweed and mugwort) pollens, and mold (alternaria) by years from 2007 to 2016 in preschool (A) and schoolchildren (B). 
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3. 단일항원 감작과 다항원 감작의 변화

집먼지진드기, 동물털, 나무꽃가루, 잔디꽃가루, 잡초꽃가루, 곰
팡이로 항원군을 구분하여 단일항원 감작률과 다항원 감작률에 
대하여 비교하였다. 학동전기 소아에서 단일항원 감작은 2007년 
42.9%, 2008년 26.6%, 2009년 35.5%, 2010년 43.2%, 2011년 44.7%, 
2012년 52.9%, 2013년 38.2%, 2014년 30.1%, 2015년 32.1%, 2016년 
24.4%로 연도별 차이가 유의하지 않았고(P= 0.116) 다항원 감작 또
한 2007년 0%에서 2008년 5.1%, 2009년 7.9%, 2010년 9.1%, 2011년 
8.5%, 2012년 8.8%, 2013년 3.9%, 2014년 6.5%, 2015년 8.8%, 2016
년 8.3%로 유의한 차이가 보이지 않았다(trend P= 0.073) (Fig. 2A). 
반면 학동기 소아에서는 단일항원 감작은 2007년 24.8%, 2008년 
25.7%, 2009년 38.9%, 2010년 46.1%, 2011년 50.2%, 2012년 50.2%, 
2013년 40.1%, 2014년 38.6%, 2015년 32.9%, 2016년 34.3%로 연도

별 차이가 유의하지 않았으나(P = 0.233) 다항원 감작은 2007년 
11.9%에서 2008년 6.1%, 2009년 13.7%, 2010년 13.7%, 2011년 
14.7%, 2012년 14.6%, 2013년 15.9%, 2014년 18.2%, 2015년 24.2%, 
2016년 22.9%로 점차 증가하는 양상을 보였다(trend P = 0.007) 
(Fig. 2B).

고  찰

이 연구에서는 2007년부터 2016년까지 10년간 18세 이하 학동전

기 및 학동기 소아청소년의 흡입항원 감작률의 변화 양상을 조사

하였고, 동물털, 꽃가루(나무, 잔디)에 대한 감작은 전체 소아청소

년에서 증가 추세였고, 잡초꽃가루, 곰팡이에 대한 감작은 학동전

기 소아에서만 증가 추세를 보였다. 반면 집먼지진드기에 대한 감
작률은 전체 대상자에서 10년간 감작률이 의미 있는 증가를 보이
지 않았다. 또한 학동기 소아에서 다항원 감작이 점차 증가 추세를 
나타내고 있었다. 

 최근 알레르기질환이 증가하고 있으며 흡입항원 감작은 알레르

기질환을 발병시키는 중요한 위험 요소 중 하나이다.17 대기오염의 
증가, 주거환경의 변화, 기후변화 등으로 인하여 감작패턴이 변화하

고 이에 따라 호흡기계 알레르기질환이 증가하는 것으로 추정하고 
있다.14,18 또한 산업화로 인하여 생활환경이 변화하였고 TV, 컴퓨터, 
핸드폰 등의 발달로 소아들이 바깥활동보다 실내활동의 비율이 증
가하면서 실내 흡입항원의 노출 정도가 늘어났다. 그리고 실내에서 
개, 고양이 등의 반려동물을 가정에서 키우는 비율이 증가하면서19 
알레르기질환이 있는 환자에서 개와 고양이의 비듬과 털항원에 대
한 감작률이 한 연구16에서 2000년 각각 4.8%, 4.8%에서 2010년 
12.7%, 16.7%로 증가 추세였고 이 연구에서도 증가 추세였다.
지구 온난화로 인해 식물의 개화되는 기간이 길어지면서 꽃가루 

부유시간이 길어지고20 미세먼지가 대기 중에 증가하면서 꽃가루

와 부착하였을 때 이들의 항원성이 증가한다는 연구가 있다.21 기후

변화, 특히 온도와 습도변화가 꽃가루 등 흡입항원에 많은 영향을 
미친다는 것이 밝혀져 있다.22 돼지풀 꽃가루 농도가 2000년 이후 
점진적으로 증가하며 꽃가루 농도와 알레르기 환자의 증상 사이에 
유의한 관련이 있다는 연구도 있었다.8 이 연구에서도 이전 연구들

과 마찬가지로 꽃가루에 대한 감작률이 10년 사이에 점차 증가하고 
있음을 확인할 수 있었다. 

Alternaria는 실내외에서 많이 서식하는 곰팡이로 Alternaria 감
작과 알레르기질환 사이에 연관성이 있다는 여러 국외 연구들이 
있다.23,24 또한 천식 소아에서 곰팡이에 감작된 경우 폐기능 저하와 
기도과민성 증가와 관련이 있어 천식 중증도를 결정하는 데 중요한 
인자로 제시된 바 있다.25 곰팡이는 강수량과 습도의 영향을 받을 
뿐 아니라 도시 집중화로 인한 생활공간의 부족, 대기오염 등이 곰
팡이의 번식을 더 증가시킨다는 연구가 있는데26 이 연구에서는 Al-
ternaria에 대한 감작이 학동전기 소아에서 2007년 2.5%에서 2016
년 6.0%로 증가하는 추세를 보이고 있었다.
집먼지진드기의 감작률은 한 국내 보고에서는 2010년 전후로 높

은 감작률을 보이며 증가하였다고 보고하였으나11,27 최근 국내 연구

Fig. 2. Changing patterns of single and multiple sensitization rates from 2007 to 2016 in preschool (A) and schoolchildren (B). 
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에 따르면 2010년 이후로 피부단자시험에 강양성을 보이는 비율이 
감소 추세를 보인다고 하였다.9 이 연구에서는 집먼지진드기에 대
한 감작률은 학동전기 소아에서는 2009년 37.0%, 학동기 소아에서

는 2012년 50.7% 이후 더 이상 증가하지는 않고 있었다. 집먼지진드

기의 감작률이 다른 흡입항원들과는 달리 더 이상 증가하지 않는 
이유에 대한 명확한 근거는 아직 제시되고 있지 않아 이에 대해 추
가적인 연구가 필요하겠다. 
기존 연구들에서 다항원 감작 환자들이 단일항원 감작군보다 

알레르기 증상이 더 심하고 면역치료에 대한 반응이 낮다는 보고

들이 있었다.28,29 성인에서 다항원 감작 알레르기질환 환자에서 단
일항원 감작 환자보다 중증도가 더 심하다는 보고가 있어30 이에 대
한 관심이 필요하겠다. 이 연구에서도 학동기 소아의 다항원 감작

이 2007년 11.9%에서 2016년 22.9%로 증가하는 것으로 나타났는

데 이와 관련하여 향후 알레르기질환이 증가하거나 중증도가 악화

될 가능성이 있으므로 이에 대하여 주목할 필요가 있고 감작을 감
소시키기 위한 대책이 필요할 것으로 보인다. 
흡입항원 감작을 평가하는 데 있어 피부단자시험을 기준으로 하

고 있으나 연령이나 검사에 영향을 미치는 약물 투약 등과 같은 검
사가 제한되는 대상자들에서는 혈청 특이 IgE 항체 검사를 시행한

다. 이 연구에서는 피부단자시험과 혈청 특이 IgE 항체 검사 결과를 
모두 이용하여 감작률을 평가하였다. 또한 혈청 특이 IgE 항체 검사

법으로는 국내에서 통용되고 있는 UniCAP 검사와 MAST 검사법, 
두 가지 검사의 결과를 모두 활용하였다. MAST 검사는 다중선별

검사로 민감도가 떨어진다는 단점이 알려져 있으나 2017년 시행된 
한 연구에서 MAST와 UniCAP을 비교 분석하였을 때 분석한 흡입
항원 13개 항목에서 진단이 일치한다고 보고하였으며 특히, 집먼지

진드기(D. farinae and D. pteronyssinus), 고양이비듬, Alternaria
에서는 일치율이 높음을 보여주었다.31  
이 논문의 제한점으로는 첫째, 단일병원에서 시행한 후향적 연

구이므로 연구 대상이 제한되어 있어 국내 알레르기질환이 있는 
소아 전체를 대표하지 못한다는 제한점이 있겠다. 향후 이와 같은 
국내 소아의 흡입항원 감작률에 대한 대표자료를 만들 필요성이 
있겠다. 둘째, 알레르기질환의 종류를 구분하지 않고 흡입항원에 
대한 감작률의 패턴을 조사하여 질환에 따른 감작패턴을 알 수 없
는 제한점이 있다. 그러나 최근 소아의 흡입항원 감작패턴 변화에 
대하여 주목하고 제시하여 향후 알레르기질환의 패턴 변화나 원인
이 되는 요인 발굴의 기초자료가 될 수 있을 것으로 생각된다. 
결론적으로, 이 연구에서는 2007년에서 2016년 사이에 시행한 

알레르기검사를 통하여 집먼지진드기 감작은 지속적으로 높은 상
태를 유지하고 있는 반면 동물털이나 꽃가루, 곰팡이에 대한 감작

률은 증가하는 것으로 나타나 향후 그 원인에 대한 분석과 대책마

련이 필요하겠다. 또한 학동기 소아에서 단일항원 감작보다 다항원 
감작이 증가 추세에 있어 이로 인한 알레르기질환의 유병률이나 질

환 중증도의 변화에 대한 연구가 필요하겠다.
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