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흰쥐에서 일측 고환염전과 염전복구 후의 환측 및 대측 고환과 
부고환의 조직학적 변화

Histologic Alterations in the Ipsilateral and 
Contralateral Testes and Epididymides of Rats 
following Unilateral Torsion and Detorsion of the 
Testes
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Purpose: This investigation was undertaken to determine the damage to 
the testes and epididymides following torsion and detorsion of the testes.
Materials and Methods: The right testes of 8-week-old male rats (n=30) 
were subjected to torsion for 10 min. At 0, 1, 4, 8, and 24 hours, and 
1 week after the repair of a torsion, the ipsilateral and contralateral testes 
and epididymides were harvested. The mean number of spermatids per 
tubule, the mean seminiferous tubular diameter (MSTD), and the germinal 
epithelial cell thickness (GECT) were used to evaluate changes to the testes. 
The histologic changes to the epididymal ductal epithelium were also 
evaluated.
Results: The mean number of spermatids per tubule, GECT, and MSTD 
were significantly decreased in the 24-hour ipsilateral detorsion group, but 
minimal changes to ipsilateral testes were observed in the 1-week detor-
sion group. There was no evidence of histologic changes to the testes in 
any of the contralateral detorsion groups. The interstitial fibroblast pro-
liferation and hemorrhage of the ipsilateral epididymis were found in the 
4-hour detorsion group and increased in the 8-hour detorsion group. 
Interstitial fibroblast proliferation was prominent in the ipsilateral epididy-
mis of the 24-hour detorsion group, but was only occasionally observed 
in the contralateral epididymides. Shortening of the tubular epithelial cell 
height and tubule dilatation were observed in the ipsilateral and con-
tralateral epididymis 1 week after detorsion.
Conclusions: Torsion/detorsion damage was found earlier and at a higher 
intensity in the epididymides than in the testes. This finding may be due 
to the protection afforded by the blood-testis barrier. (Korean J Urol 2008; 
49:945-952)
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서      론

  고환염전은 영아나 사춘기 소아에서 흔히 나타나는 응급 

고환질환으로서 일측 고환염전만으로도 불임 등의 심각한 

합병증이 유발될 수 있는 것으로 알려져 있다. 최근의 연구

결과에 의하면 일측 고환염전 시 대측 고환에도 손상이 유

발되는 것으로 알려져 있으나,1 대측 고환손상의 정확한 기

전에 대해서는 아직 논란이 많은 실정이다. 고환염전과 염

전복구까지의 시간은 생식세포에 손상을 미치는 중요한 인
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자로 생각되며 실제 임상에서 고환염전 후 염전복구 또는 

고환적출의 선택에 육안적 변화는 중요한 소견으로 받아들

여지는데, 지금까지의 동물을 이용한 대부분의 고환염전 

실험에서는 염전복구까지의 시간 동안 비가역적인 육안적 

변화가 관찰되었다.2,3

  한편 부고환은 고환의 후상연에 위치하는 기관으로 고환

에서 생성된 정자는 부고환을 통과하는 기간 동안에 완전

히 성숙되면서 수태능력을 획득하게 된다.4,5 지금까지의 고

환염전에 관한 연구들은 고환기능 손상에 주로 초점이 맞

춰져 왔으나 생성된 정자의 성숙과 수태능력에 영향을 미

치는 부고환 기능변화에 관한 연구는 드물었다. 실제 임상

적으로 고환염전 환자의 수술 소견에서 고환의 괴사와 동

반하여 부고환에도 흔히 괴사가 관찰된다.

  이에 본 연구는 고환염전과 염전복구 시 육안적 변화가 

일어나지 않은 상태에서 초기의 조직학적 변화를 관찰하려 

하였고, 고환염전 및 염전복구 시 고환뿐만 아니라 환측 및 

대측 부고환에서 나타나는 형태학적, 조직학적 변화를 검

증하고자 하였다. 

대상 및 방법

  생후 6주의 Sprague-Dawley 수컷 흰쥐를 2주간 물과 고형

압착사료를 자유롭게 섭취하게 하고 dark-light cycle (12hrs.: 

12hrs.) 조건 하에 사육하였다. 실험 시에 사용된 흰쥐는 생

후 8주령이었고 체중은 250-300g이었으며 한 군당 5마리씩 

총 6군으로 나누어 고환염전을 유발하였다. 

  고환염전의 방법은, 먼저 urethane을 흰쥐의 복강 내로 투

여하여 흰쥐를 마취시킨 후 우측 음낭피부에 종절개를 가

하였다. 절개부위를 통하여 우측 고환을 노출시킨 후 고환

정삭을 축으로 하여 시계방향으로 720도 염전시켰다.3 10분 

뒤 염전된 고환을 원위치로 복귀시킨 후 육안적으로 고환

의 색깔이 정상으로 돌아오는 것을 확인하였고, 0시간, 1시

간, 4시간, 8시간, 24시간 및 1주일 후 양측 고환 및 부고환 

조직을 적출하였다. 또한 가장수술군으로 이용한 5마리의 

흰쥐에 대해서는 마취와 음낭절개만을 시행한 후 바로 양

측 고환 및 부고환 조직을 채취하였다.

  적출된 고환 조직은 즉시 Bouin 용액에 침강시키고 파라

핀에 포매한 후 6μm의 두께로 절편을 만들고 hemato-

xylin&eosin (H&E) 염색을 하였다. 염색된 각각의 고환 조

직을 두 명의 병리의가 각 조직 표본 200배의 시야에서 광

학 현미경으로 관찰하여 소견을 얻었다. 고환 조직에서는 

5개의 정세관에서 정자세포수를 측정한 후 한 개의 정세관

당 평균 정자세포수 (mean number of spermatid)를 산출하였

고, 20개의 정세관에서 평균 정세관 직경 (mean seminiferous 

tubular diameter; MSTD)과 생식상피세포 두께 (germinal epi-

thelial cell thickness; GECT)를 측정하여 고환조직의 변화를 

평가하였다. 평균 정세관 직경은 마이크로미터기를 이용하

여 단면이 둥글게 잘려진 정세관의 직경을 측정하여 평균

값을 산출하였고, 생식상피세포의 두께는 정세관의 단면에

서 90, 180, 270, 360도 부위의 생식상피세포의 개수를 기저

막에서 내강 방향으로 세어 평균을 구하였다.6

  적출된 부고환 조직은 즉시 포르말린 용액에 고정하고 

파라핀에 포매 후 6μm의 두께로 절편을 만들고 H&E 염색

을 하였다. 부고환 조직은 각각 두부, 체부 및 미부로 나누

어 관찰하였는데 부고환의 두부와 미부에서는 조직이 풍부

하였으나, 체부에서는 염색 후 조직학적 변화를 관찰하기 

위한 조직의 양이 적어서 제외시켰다. 염색된 각각의 부고

환 조직을 두 명의 병리의가 각 조직 표본 200배의 시야에

서 광학 현미경으로 관찰하여 소견을 얻었는데 부고환 조

직의 두부와 미부에서 부고환관 상피조직의 구조 및 주변 

간질조직의 변화를 대조군과 비교하였다.

  통계처리는 윈도우용 SPSS 12.0 version (SPSS, Chicago, 

USA)을 이용하여 처리하였다. 실험결과는 중앙값으로 표

시하였고 각 군 간의 비교는 Kruskall-Wallis test를 이용하였

고 다중 분석은 Dunn procedure를 이용하였으며, p값이 0.05 

미만인 경우를 통계적으로 의미 있는 것으로 정의하였다.

결      과

  고환염전 후 5분 내에 환측 고환과 부고환은 육안적 관찰 

결과 전례에서 어두운 보라색으로 변하여 허혈이 발생하였

음을 알 수 있었다. 10분 후 염전을 복구하였을 때 혈류가 

재개된 환측 고환과 부고환은 전례에서 육안적 소견에서 

대측과 비슷한 모습으로 회복되었다. 염전복구 후 0시간, 1

시간, 4시간과 8시간군의 환측 및 대측 고환과 부고환의 전

례에서 육안적으로 별다른 변화를 보이지 않았다. 염전복

구 후 24시간군에서는 환측 고환과 부고환의 2례에서, 대측 

고환과 부고환의 1례에서 육안적으로 다소 붉은 색깔을 보

였으나 염전복구 후 1주군에서는 환측 및 대측 고환과 부고

환의 전례에서 별다른 육안적 변화를 보이지 않았다. 염전

복구 후 각 시기별 적출 시까지 사망한 흰쥐는 없었다.

  염전복구 후 0시간, 1시간, 4시간군의 환측 고환에서는 

가장수술을 시행한 대조군과 비교해 보았을 때 조직학적으

로 별다른 이상소견이 관찰되지 않았다 (Fig. 1A). 8시간군

의 환측 고환에서는 대조군과 비교하였을 때 간질조직의 

울혈소견이 가끔 관찰되었다 (Fig. 1C). 24시간군의 환측 고

환에서는 정세관 내 생식상피세포의 두께가 감소하였고 정

자세포의 수가 크게 줄어들었다 (Fig. 1E). 그러나 1주군의 



백민기 외：고환염전복구 후 고환과 부고환의 조직학적 변화 947

Fig. 1. Photomicrograph of unilateral and contralateral testes after testicular torsion and repair of the torsion. (A) Ipsilateral rat testis 0 

hours after detorsion, demonstrating a normal seminiferous tubular contour. (B) Contralateral rat testis 0 hours after detorsion, demonstrating 

a normal seminiferous tubular contour. (C) Ipsilateral rat testis 8 hours after detorsion, demonstrating some interstitial congestion and slight 

shortening of the germinal epithelial cell layer. (D) Contralateral rat testis 8 hours after detorsion, demonstrating a normal seminiferous 

tubular contour. (E) Ipsilateral rat testis 24 hours after detorsion, demonstrating more increased shortening of the germinal epithelial cell 

layer and a decreased number of spermatids in the seminiferous tubule. (F) Contralateral rat testis 24 hours after detorsion, demonstrating 

a normal seminiferous tubular contour. (G) Ipsilateral rat testis 1 week after detorsion, demonstrating a normal seminiferous tubular contour. 

(H) Contralateral rat testis 1 week after detorsion, demonstrating a normal seminiferous tubular contour (H&E, x200).

환측 고환에서는 별다른 조직학적 이상소견이 관찰되지 않

았다 (Fig. 1G). 대측 고환에서는 0시간, 1시간, 4시간, 8시

간, 24시간과 1주군 모두에서 별다른 조직학적 이상소견이 

관찰되지 않았다 (Fig. 1B, D, F, H). 고환염전과 염전복구 

후 환측 및 대측 고환에서 정자발생 장애 여부를 알아보기 

위하여 5개의 정세관을 선택하여 온전한 정자세포수를 측

정한 후 각 군에서 평균값을 산출한 후 그 중앙값을 비교하

였다. 염전복구 후 0시간, 1시간, 4시간군의 환측 고환에서

의 정자세포수는 대조군 환측 고환 정자세포수에 비하여 

차이가 관찰되지 않았으나, 8시간군 환측 고환에서 정자세

포수가 감소하였고 24시간군의 환측 고환의 정자세포수는 

통계적으로 유의하게 감소하였다. 그러나 1주군의 환측 고

환의 정자세포수는 대조군과 비교하였을 때 별다른 차이가 

없었다. 대측 고환에서는 0시간, 1시간, 4시간, 8시간, 24시

간과 1주군 모두에서 정자세포수가 대조군 대측 고환 정자

세포수와 비교하여 차이가 없었다 (Table 1). 고환염전과 염

전복구 후 환측 및 대측 고환의 시간에 따른 정세관의 변화

를 관찰하기 위하여 평균 정세관 직경과 생식상피세포 두

께를 측정한 결과 (Table 2), 환측 고환의 0시간, 1시간, 4시

간, 8시간군에서 평균 정세관 직경은 대조군 (254.2±32.3

μm)과 비교하였을 때 차이가 관찰되지 않았으나 24시간군

(168.9±27.3μm)에서는 통계적으로 유의하게 감소하여 고



948 대한비뇨기과학회지：제 49 권 제 10 호 2008

Table 2. The mean seminiferous tubular diameter and germinal epithelial thickness of the ipsilateral and contralateral testes after testicular 

torsion and repair of the torsion

MSTD (μm) GECT

Ipsilateral Contralateral Ipsilateral Contralateral

Median Range Median Range Median Range Median Range

 Sham

0 hour

1 hour

4 hours

8 hours

24 hours

1 week

252.6

230.1

234.4

224.8

228.1

 166.7*

225.3

219.5-306.6

212.8-255.5

218.8-296.2

213.4-255.5

183.8-243.9

135.8-210.7

192.6-260.6

238.0

250.0

220.1

247.5

239.0

218.8

223.7

214.5-260.8

244.0-304.5

216.4-245.5

221.3-259.5

196.4-254.9

190.2-223.6

179.4-262.0

8.6

7.9

8.1

7.6

7.1

 5.3*

7.5

8.0-9.5

7.6-8.7

8.0-8.7

7.2-8.5

7.0-7.5

5.0-6.9

7.3-8.2

8.7

8.9

8.6

8.9

8.0

7.9

8.0

8.1-9.3

8.6-9.7

7.7-9.3

8.6-9.3

7.3-9.5

7.2-8.4

7.6-9.2

MSTD: mean seminiferous tubular diameter, GECT: germinal epithelial cell thickness, Asterisk indicated p＜0.05, multiple comparison

(Dunn procedure) with Kruskall-Wallis test

Fig. 2. The mean seminiferous tubular diameter of the ipsilateral 

testes taken 24 hours after repair of the torsion was significantly 

decreased. Asterisk indicated p＜0.05, multiple comparison (Dunn 

procedure) with Kruskall-Wallis test.

Table 1. The mean number of spermatids per tubule and histologic findings of ipsilateral and contralateral testes after testicular torsion 

and repair of the torsion

No. of spermatid Abnormal findings

Ipsilateral Contralateral
Ipsilateral Contralateral

Median Range Median Range

Sham

0 hour

1 hour

4 hours

8 hours

24 hours

1 week

51.8

49.0

43.4

47.1

34.3

 13.3*

48.0

40.4-68.2

32.1-80.4

33.0-62.0

32.8-60.1

25.2-52.2

 4.5-15.7

20.5-68.1

60.2

55.3

50.6

56.8

50.5

45.3

53.8

35.7-74.9

38.2-70.1

40.4-57.3

37.8-72.9

41.5-57.1

34.4-70.5

36.9-76.0

Absent

Absent

Absent

Absent

Congestion in interstitial area

Atrophied seminiferous tubule

Absent

Absent

Absent

Absent

Absent

Absent

Absent

Absent

Asterisk indicated p＜0.05, multiple comparison (Dunn procedure) with Kruskall-Wallis test. 

Fig. 3. The germinal epithelial cell thickness of the ipsilateral 

testes taken 24 hours after repair of the torsion was significantly 

decreased. Asterisk indicated p＜0.05, multiple comparison (Dunn 

procedure) with Kruskall-Wallis test.
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Fig. 4. Photomicrograph of unilateral and contralateral epididymides after testicular torsion and repair of the torsion. (A, B) Head of the 

ipsilateral and contralateral rat epididymides 0 hours after detorsion, demonstrating a normal ductal contour. (C) Head of the ipsilateral 

rat epididymis 4 hours after detorsion, demonstrating interstitial fibroblastic proliferation and hemorrhage. (D) Head of the contralateral 

rat epididymis 4 hours after detorsion, demonstrating a normal ductal contour compared with the ipsilateral epididymis. (E) Head of the 

ipsilateral rat epididymis 24 hours after detorsion, demonstrating more increased interstitial fibroblastic proliferation compared with the 

ipsilateral epididymis 8 hours after detorsion. (F) Head of the contralateral rat epididymis 24 hours after detorsion, demonstrating interstitial 

fibroblastic proliferation and hemorrhage, but less prominently than the ipsilateral epididymis after the same time. (G) Head of the ipsilateral 

rat epididymis 1 week after detorsion, demonstrating shortening of the tubular epithelial cell height and tubule dilatation. (H) Head of 

the contralateral rat epididymis 1 week after detorsion, demonstrating similar histologic findings shown in the ipsilateral epididymis at 

the same time (H&E, x200).

환 정세관의 위축이 발생하였음을 시사하였다. 그러나 1주

군의 환측 고환의 평균 정세관 직경은 대조군과 비교하였

을 때 별다른 차이가 관찰되지 않았다. 대측 고환에서는 0

시간, 1시간, 4시간, 8시간, 24시간과 1주군 모두에서 고환

의 평균 정세관 직경이 대조군 (238.3±16.8μm)과 비교하여 

차이가 관찰되지 않았다 (Fig. 2). 또한 환측 고환의 0시간, 

1시간, 4시간, 8시간군에서의 생식상피세포 두께는 대조군

(8.6±0.6)과 비교하였을 때 차이가 없었으나, 24시간군 (5.5± 

0.9)에서는 통계적으로 유의하게 감소하였다. 1주군에서 환

측 고환의 생식상피세포의 두께는 대조군과 비교하였을 때 

별다른 차이가 관찰되지 않았다. 대측 고환에서는 0시간, 1

시간, 4시간, 8시간, 24시간과 1주군 모두에서 고환의 생식

상피세포 두께가 대조군의 대측 고환 (8.7±0.5)과 비교하여 

차이가 관찰되지 않았다 (Fig. 3).

  가장수술을 시행한 대조군의 부고환과 염전복구 직후인 

0시간, 1시간군의 환측 및 대측 부고환의 두부와 미부에서

는 조직학적으로 별다른 이상소견이 관찰되지 않았다 (Fig. 

4A, B). 염전복구 후 4시간군의 환측 부고환에서는 부분적

인 울혈소견과 함께 간질조직의 섬유화가 관찰되었고 (Fig. 

4C), 8시간군의 환측 부고환에서는 4시간군에 비해 간질조
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직의 섬유화가 증가되었다. 그러나 4시간군과 8시간군의 

대측 부고환에서는 간질조직의 섬유화가 관찰되지 않았다

(Fig. 4D). 24시간군의 환측 부고환에서는 간질조직의 섬유

화가 뚜렷하였으나 대측 부고환에서는 간혹 관찰되는 정도

였다 (Fig. 4E, F). 염전복구 후 1주군에서는 환측과 대측 부

고환관 상피세포의 위축이 분명하게 관찰되었다 (Fig. 4G, H).

고      찰

  고환염전은 정삭이 갑자기 꼬여 고환으로의 혈류공급이 

차단되는 외과적 응급질환이다. 일측 고환염전이 양측 고

환손상을 초래할 수 있다는 사실은 오래 전부터 알려져 왔

는데,1 고환염전 환자의 36-39%에서 정자 수의 감소가 관찰

되었다고 보고되며,7,8 특히 즉각적인 염전복구에도 29-50%

에서 불임이 나타난다고 보고되고 있다.9 이러한 고환염전

과 염전복구 시 생식세포 이상이나 불임은 아직까지 알 수 

없는 기전에 의해 환측 고환뿐만 아니라 대측 고환에도 손

상이 함께 일어나서 발생한다고 생각한다. 고환염전과 염

전복구까지의 시간은 생식세포에 손상을 미치는 중요한 인

자로 생각되며, 고환염전 후 경과시간이 4시간 이상이면 어

느 정도의 고환위축은 필연적으로 발생한다. 만일 10시간 

이상인 경우에는 자연적인 염전복구가 일어나거나 염전의 

정도가 경미한 경우를 제외하고는 심각한 고환위축이 일어

난다.7 

  한편 고환에서 생성된 정자는 부고환을 수송 통과하는 

기간 동안에 완전히 성숙되면서 수태능력을 획득하게 되므

로,4,5 고환염전 후 초래되는 불임의 원인을 규명하기 위해

서는 고환뿐만 아니라 부고환의 기능변화에도 관심의 환기

가 있어야 할 것이다. 본 실험에서 염전 후 염전복구까지의 

시간을 10분으로 설정한 것은 예비실험을 통하여 일측 고

환염전과 염전복구 후 고환 및 부고환의 육안적 변화가 일

어나지 않은 시점을 택한 것이었다. 고환염전 후 염전복구

의 시간을 4시간으로 설정한 Oh 등3의 실험에서는 환측 고

환에 비가역적인 육안적 변화가 일어났다. 고환염전 후 일

어나는 육안적 변화는 실제 임상에서 고환염전 후 염전복

구 또는 고환적출의 선택을 하는데 중요한 소견으로 받아

들여진다. 본 실험에서는 염전복구 후 육안적 변화가 일어

나지 않은 상태에서 고환과 부고환의 조직학적 변화를 검

증함으로써, 고환염전 및 염전복구 시 일어나는 초기의 변

화를 관찰하려 하였으며 임상에서 실제로 시행되는 적절한 

시간 내의 염전복구 후 조직 변화를 유추해보려 하였다. 

  본 실험에서의 고환염전과 염전복구 후 환측과 대측 고

환의 조직학적 변화는 이전의 실험들과 다소 차이를 보인

다. 고환염전 30분 후 염전복구를 시행한 Park 등2의 실험에

서는 염전복구 후 4시간군에서 대측 고환 정세관의 국소적 

괴사가 관찰되었고 12시간군에서 대측 고환 정세관의 위축

이 관찰되었으나, 이에 비하여 본 실험에서는 염전복구 후 

대측 고환의 조직학적 변화가 거의 관찰되지 않았는데 이

것은 염전 후 염전복구까지의 시간의 차이에 기인한 것으

로 생각한다. 염전복구 후 고환의 조직학적 변화는 환측과 

대측에서 차이를 보였는데, 환측 고환에서는 염전복구 후 

8시간군에서 처음으로 조직학적 변화가 관찰되었으나 대

측 고환의 조직학적 변화는 미미하였다. 또한 환측 고환의 

24시간군에서는 정세관의 위축, 생식상피세포 두께의 감소

와 함께 정세관 내에서 정자세포의 수가 의미있게 감소하

였으나 대측 고환에서는 여전히 별다른 변화가 관찰되지 

않았다. 환측 고환의 1주군에서는 정세관과 생식상피세포

의 손상이 호전되는 양상이었고 정세관 내의 정자세포수도 

대조군과 차이를 보이지 않아 24시간군에서의 손상이 가역

적이었음을 시사하였다.

  부고환에서의 조직학적 변화도 환측과 대측에서 다소 차

이를 보였다. 환측 부고환에서는 4시간군에서 처음으로 간

질조직의 증가 등의 조직학적 변화가 관찰되었지만 대측 

부고환에서는 24시간군에서 처음으로 관찰되었다. 하지만 

1주군에서는 환측과 대측 부고환 모두에서 부고환관 상피

세포의 위축이 관찰되었다. 

  고환염전 및 염전복구 후의 대측 고환의 손상을 설명하

는 이론들은 다양하게 보고되고 있다. 면역학적 가설은 고

환염전에 의한 혈류의 차단으로 혈관-고환 장막이 파괴되

고 손상된 고환조직이 항원으로 작용하는 면역학적 반응을 

일으켜 대측 고환에 손상을 유발한다는 설명으로서, Nagler

와 White10는 동물실험에서 일측 고환염전 24시간 후에 염

전복구를 하였을 때 대측 고환의 손상이 있었지만 항림프

구 글로불린 (antilymphocyte globulin)을 투여하거나 비장절

제를 한 실험군에서는 대측 고환의 손상이 없었다고 보고

하며 면역학적 기전을 설명하였다. 최근에는 혈류역동학적 

변화에 따른 허혈-재관류에 의한 대측 고환의 손상기전을 

증명하려는 연구가 많이 이루어지고 있는데, Kizilcan 등11

과 Salman 등12은 일측 고환염전 시 대측 고환으로의 혈류

가 감소되고, 염전복구 시 대측 고환의 혈류가 증가된다고 

하였다. 허혈-재관류에 의한 대측고환 손상의 가설은 혈류

감소 시 조직에 저산소증이 유발되고 젖산이나 pyrrho-

xanthin, lipid peroxidase 등이 증가하게 되며, 이러한 상태에

서 재관류가 시작되면 발생기 산소 등에 의하여 손상이 야

기된다는 설명이다. 또한 일측 고환염전과 염전복구 시 대

측 고환의 손상은 대측 고환에 세포고사가 유도되어 생기

는 것이라는 주장이 대두되고 있다.13 Hadziselimovic 등14은 

고환염전으로 혈관-고환 장막이 파괴되어 세포고사를 촉진
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시키는 인자가 분비되고 이로 인하여 대측 고환에 세포고

사가 유발된다고 하였다. 따라서 지금까지 설명되고 있는 

일측 고환염전과 염전복구 후 대측 고환의 손상의 기전으

로 고환염전에 따른 대측 혈류의 감소에 의한 혈관-고환 장

막의 손상이 일어나는 것을 전제로 하고 있는데, 염전복구 

후 대측 고환에 별다른 변화가 없었다는 본 실험의 결과에

서 10분간의 염전이 아직 대측의 혈관-고환 장막 손상을 유

발시킬 정도의 혈류 감소를 일으키지 않았다고 추측할 수 

있다. 또한 고환과 부고환 조직에서 환측에 조직학적 변화

가 더 심하게 나타났는데, 이것은 10분 동안의 고환염전에 

의한 혈류의 차단에 환측 고환과 부고환이 직접적으로 영

향을 받았다고 추측된다.

  실험 결과 중 한 가지 주목할 만한 것은 고환염전과 염전

복구 후 고환조직에 비하여 부고환조직의 손상이 더 심하

였다는 사실이다. 환측 고환에서는 8시간군에서 조직학적 

변화가 나타나기 시작하여 24시간군에서는 정세관의 위축

과 정자세포의 감소가 관찰되었으나 1주군에서는 손상이 

호전되는 소견을 보인 반면에, 환측 부고환에서는 4시간군

에서 간질세포의 증가 등 조직학적 변화가 처음으로 나타

났고 8시간군과 24시간군에서 손상의 정도가 증가하였으

며 1주군에서는 부고환관 상피세포의 위축이 관찰되었다.

  대측 고환에서는 모든 시간대군에서 별다른 변화가 관찰

되지 않았으나 대측 부고환에서는 24시간군에서 조직학적 

변화가 나타났고 1주군에서는 환측과 마찬가지로 부고환

관 상피세포의 위축이 관찰되었다. 이와 같이 고환염전과 

염전복구 후 고환과 부고환조직의 손상의 정도가 차이가 

나는 것은 혈관-고환 장막과 혈관-부고환 장막의 차이에 의

한 것으로 생각한다. 혈관-고환 장막은 고환 정세관 내 

Sertoli 세포의 기저부와 첨부의 극성에 의한 단단한 결합에 

의해 형성되는 것으로 세포 간의 물질교환 등을 제한함으

로써 고환을 여러 독성물질로부터 보호하는 역할을 한다.15 

부고환에도 부고환관 상피세포에 의해 이러한 장막이 형성

되는데 이것을 혈관-부고환 장막이라고 한다. 혈관-고환 장

막은 혈관-부고환 장막에 비하여 염증세포 등의 여러 독성

물질에 더 안전한데, Itoh 등16은 흰쥐의 이용한 다양한 실험

을 통해 혈관-부고환 장막을 통해서는 호중구 및 여러 림프

구가 자유롭게 통과하여 염증 반응이 일어나기 쉽지만 혈

관-고환 장막을 통해서는 염증반응이 쉽게 일어나지 않는

다는 것을 관찰하였다. 또한 고환의 Leydig 세포에서 분비

하는 남성호르몬 및 Leydig 세포, Sertoli 세포 자체가 림프

구 등의 염증세포의 증식을 방해하여17,18 고환에서의 염증

세포반응을 억제하는 이차 방어선의 역할을 수행한다고 하

였다. 따라서 저자들의 실험에서 고환염전과 염전복구 후 

고환에서보다 부고환의 조직손상이 더 강하게 발현된 이유

는 혈류감소와 재관류 후 일어나는 발생기 산소 및 세포고

사 촉진인자 등에 의한 염증반응이 혈관-고환 장막보다 혈

관-부고환 장막을 통해서 더 쉽게 발생할 수 있었기 때문으

로 생각한다. Oh 등19은 흰쥐를 이용한 일측 고환염전과 염

전복구의 실험에서 terminal deoxynucleotidyl transferase-me-

diated dUTP-biotin nick-end labeling (TUNEL) 염색을 이용하

여 대측 부고환에서의 세포고사를 관찰하였고, 대측 부고

환의 손상이 고환에서와 비슷한 기전에 의해 일어날 것이

라고 하였는데, 본 실험에서도 대측 부고환의 손상이 혈류

감소에 의한 대측 혈관-부고환 장막의 손상에 이은 세포고

사 인자 등에 의해 나타났을 가능성을 추측할 수 있다. 본 

실험에서 고환염전과 염전복구 후 고환보다 부고환에서의 

조직학적 변화가 더 일찍, 더 강하게 나타났는데 이러한 부

고환의 변화가 고환염전과 염전복구 후에 유발되는 불임의 

원인의 일부로 작용할 것이라고 생각한다. 하지만 더 자세

한 기전의 증명을 위해서는 더 많은 수의 실험동물을 이용

한 더욱 심도 있는 연구가 진행되어야 할 것으로 생각한다.

결      론

  실험 결과, 10분간의 일측 고환염전과 염전복구 후 환측 

고환에서는 조직학적 변화를 관찰할 수 있었으나 대측 고

환에서는 조직학적 변화를 관찰할 수 없었다. 이것은 염전 

초기에 아직 대측의 혈관-고환 장막의 손상을 유발시킬 정

도의 혈류 감소를 일으키지 않은 시점의 초기 손상을 반영

하고, 이 시기에 염전의 복구가 이루어진다면 대측 고환의 

손상을 줄일 수 있다고 생각하며, 이 시기의 변화가 고환염

전과 염전복구 후에 발생하는 대측 손상의 이해에 도움을 

줄 수 있을 것이라고 생각한다. 또한 고환에서보다 부고환

에서의 손상이 환측과 대측 모두에서 더 심하게 나타났는

데, 이것은 혈관-고환 장막과 혈관-부고환 장막의 차이에 

기인한다고 생각한다. 이러한 부고환의 변화가 고환염전과 

염전복구 후에 유발되는 불임의 원인의 일부로 작용할 것

이라고 생각한다.
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