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요
즘 태반주사가 인기를 끌고 있다. 우리나라에는

지난2 0 0 0년부터수입되기시작했으며최근국내

제약사들도 이를 제조하고 있고, 시중에는 국내제품, 일

본제품등이유통되고있다. 의사, 환자모두태반주사열

풍에사로잡혀있다고해도과언이아니다.

태반주사가 식품의약품안전청으로부터 승인받은 효능

은‘갱년기장애 개선’과‘간기능 개선’이지만 일선 병원

에서는 천식이나 아토피성 피부염, 산후 유즙분비 촉진,

심지어 감기에까지 처방을 하고있어 만병통치약으로여

겨지는것이오늘의현실이다.

의사들의 반응은 태반이 일본후생성의품질 및 안정성

검토를거친데다가상품화된 후 4 0년이넘도록부작용이

없었고 실제사용해보니“효과가뛰어나다”는 측과연구

자료가 미약하고 일본의 연구결과도 소규모 단위이고 단

기간에이루어졌다는점에서신뢰성이떨어진다는, 즉“연

구자료가미약하다”는 두가지의견으로나눠진다. 논란의

핵심은연구자료의신뢰성여부이다. 현재국내에태반주

사에대한연구자료는거의없다. 일부국내대학에서연구

단계에있을뿐이다. 대학교수들은아직국내에서임상결

과가나오지않는 관계로현재로서는아미노산제제의주
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S a f e t y , Efficacy and Limitations of Medical Use of Placental Extract

Abstract

About 90% of the ailments nowadays are thought to be

due to reactive oxygen species(ROS), and thus the

R O S－scavenging effect of the placenta may be effective in

these conditions. By controlling the autonomic system, en-

docrine system, and stimulation of the immune system, the

placenta has effects to improve various kinds of illnesses.

However, there has not been a sufficient amount of data

from systematic research on the therapeutic effectiveness of

the placenta, and more attention from physicians and scien-

tists is expected on this field to provide evidence for its use-

fulness on many intractable diseases, chronic diseases, and

cancer. Besides, the placenta can play a role in anti－a g i n g ,

rejuvenation, and esthetics without significant side effects.

Thorough evaluation of the efficacy and the safety is needed

to make placenta a promising therapeutic agent. 
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사와 비슷하다고 생각하고 있고 대학병원에서는 거의 처

방을하지 않고있다. 이런 논란중인 태반 제제의안정성

여부, 문제점과임상활용에대해서생각해보기로한다.

태반 추출물의 역사

태반이약효가있을것이라는생각은오래 전부터있어

왔는데, 태반치료의역사를보면서양에서는기원전히포

크라테스가태반을약으로 사용하였다는기록이있고, 크

레오파트라는젊음유지에사용하였으며, 마리앙트와네트

왕비는미용에사용했다고전해진다. 중국의한의학고전

인 본초습유, 본초강목 등에도 사람의 태반이‘인포(人

包)’, ‘자하거(紫河車)’등의이름으로 올라있다. 동의보

감에도자하거가나온다. 태반요법의시작은엽기적인데,

현대의학에서태반이새로관심을끌게된 것은 러시아에

서였다. 1930년대당시 소련의사들은‘조직요법’이란치

료법을시도했다. 안과의사인필라토브박사는각막을이

식하면서 냉동각막의 성공률이 높다는 것을 발견했으며,

그 원인이냉동과정에서‘세포부활인자’, ‘생체자극인자’

와같은물질이그전보다풍부해지기 때문이라는것을밝

혔다(1). 각막다음으로연구한것이바로태반이었고, 연

구 결과‘태반의작용은신체의 기능을활발하게할뿐 아

니라, 병든부분의 치유를 촉진하는 작용이 강하다’는 보

고서를내기도했다. 이후사람이나동물의태반을엄지손

가락절반 크기정도로잘라소독한다음 어깨와같은곳

에 심어넣는 치료법이 개발됐다. 이러한‘매몰법(埋沒

法)’은 러시아와 일본 등에서 지금까지도 명맥을 유지하

며, 부자들이은밀하게시술받는것으로알려져있다.

일본에서는1 9 5 9년 간경화치료로서라에넥태반주사

가나왔으며, 1996년갱년기장애적응증으로멜스몬주사

를 판매했다. 우리나라는태반, 특히 사람 태반은 약으로

보기에는 어울리지 않은 탓에 민간요법 등으로 은밀하게

전해졌을 뿐 과학적인 조명을 받지는 못했다. 2004년에

국내제품의 생산으로 뷰로넬(인바이오넷), 일렉스(인바

이오넷), 뷰리엔(메디카코리아), 뉴트론(메디카코리아) ,

뷰라센(광동제약), 참자하거(참제약) 등이생산되었고현

재많은제약사들이태반주사를생산하고있다(표1 ) .

태 반 이 란

태반은 태아와 어머니를 연결하며 태아의 각종 장기를

대행하는 무게 500g, 직경 15~30cm, 두께가 2 ~ 3 c m인

장기이다. 구성을보면태아분만후반출되는구조물과태

반상(pacental bed), 자궁태반혈관(uteroplacental ves-

s e l )인 모체측태반이 있다. 태반은인간세포중에서 강한

재생활동이있고나빠지는세포를강화시켜서젊음을다시

오도록하는역할도할수있다. 뉴욕라켓펠러연구소의파

울웰스(Paul Welss) 교수는다른 세포들을 회복시켜 줄

수있는특수한인자(specific factor)가있다고발표했다.

태반에 함유된 대표적인 성장인자로는 H G F ( h e p a t o-

cyte growth factor), NGF(nerve growth factor),

EGF(epidermal growth factor), FGF(fibroblast

growth factor), CSF(colony stimulating factor),

IGF(insulin like growth factor), TGF(transforming

growth factor), IL1~IL4(Interleukin 1, 2, 3, 4) 등이

있다.

2 0 0 1년 1월7일아사이신문은H G F가 효과가있는 질

환으로간 질환, 신장질환, 폐 질환, 소화기질환, 심장혈

관 질환, 근육질환, 뇌신경질환이라고발표했다. 태반의

주성분은아미노산(Leucine, Lycine, Valine, Threonine,

Isolucine 등의 필수아미노산 이외에 수 십종의 아미노

산), 활성 펩타이드, 비타민 B1, B2, B3, B6, B12, C,
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D 등과Ca, Na, K, P, Mg, Zn, Fe 등의미네랄과D N A ,

RNA 및 대사산물과 Glucose, Galactose, Glycoprotein

과 Aakaline phosphatase, Acid phosphatase, hyalu-

r o n i d a s e의 효소가 있고 단백질, 지질, 지방산과 뮤고다

당체가있다.

일본의 시다다까오는 생쥐의 간세포를 이용하여 태반

추출물의 효과를 확인했는데, 간세포를증식시키는 작용

을 하고 있고, 그성분은펩타이드로서세포를 활성화시

키고 면역력을 증강시키며 이 인자를 C y t o k i n e이라 했

다. 또한태반제제의활성화물질이라고생각했다.

태반의 최대특징은 정상세포의 증식과 암세포의 억제

로서1개의 세포에서1 0개월간약 6 0조의세포로 분화시

키면서동시에 형태형성, 세포의암화를 억제시킨다. 태

반 냉장과정중에 생긴 부분적 가수분해산물로 조직세포

에직접적으로받아들이기쉬운형태의물질을생물원자

극소라 하는데, 조직 내에서 생화학적 반응을 자극해 활

동력을높이고2 ~ 4°C에5 ~ 7일간태반을냉장하면부패

되지 않고 조직단백질은 가수분해받아 상당히 저분자화

된다. 이를 조직요법이라고 하는데 이것을 이용한 것이

태반제제인것이다( 2 ) .

태반의 기능

간단히 말하면 생체기능이완전히 발달하지못한태아

에 있어각종장기의역할을대행하는곳이다. 이중중요

한 기능은 여러 종류의 성장인자가 있어 태아의 발육에

도움을 주는 것이다. 수정란이 짧은 기간에 형태를 갖추

고 빠른 성장을 이루게 되는 것은 태반에 함유된 성장인

자를비롯한 각종 활성성분의작용이라할 수 있다. 중요

한 기능은 태아에게산소를 제공하고 이산화탄소를배출

시키는 호흡작용, 간의 기능을 대신해서 단백질, 포도당

합성등의작용을 하며태아의노폐물을모체의 혈액으로

내보내는배설작용, 태아의발육과출산에필요한호르몬

을 만드는 내분비작용, 병원균이나 독소 등 이물질에 대

해 저항력이없는 태아의면역기능을하고각종 성장인자

로 태아의발육에도움을준다.

표 1.  

메루스몬 라에넥

1. 적응증 갱년기장애 만성간질환에따른간기능의개선

2. 원 료 인태반 (융모만사용, 제대는사용안함) 인태반(제대를포함 )

3. 추출법 염산가수분해법(전량)
효소처리후, 분자분획법

(나머지만염산가수분해법을채용하여추출물을서로섞는다 )

4. 성 분 원칙적으로단백질불포함

분자량 1 0 ~ 1 0 0 k d의저~중분자단백질을포함

(양제의공통성분은4 0 %라고추정, 분자량 5kd 이하의 아미노산,

펩타이드영역의성분이공통 )

5. 첨가물 벤질알콜(주사시통증이없다 ) 없 음

6. 용법및

6. 용량

2 m l를 1주일에3회씩 2주간

(총 6회) 피하주사
1일1회2ml, 피하또는근육주사증상에따라 1일 2 ~ 3회주사가능
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표 2.  한국 내에 품목 등록된 태반주사제의 현황

현재한국내에판매중인태반주사의식약청품목등록현황목록표

메루스몬후발제품들

식약청품목등록일자 제품명 제조회사명

1

2

3

4

5

6

7

8

9

1 0

1 1

1 2

1 3

1 4

1 5

1 6

1 7

1 8

1 9

2 0 0 3 - 0 9 - 0 3

2 0 0 4 - 0 2 - 2 7

2 0 0 4 - 0 5 - 1 8

2 0 0 4 - 0 7 - 1 6

2 0 0 4 - 1 1 - 2 5

2 0 0 4 - 1 1 - 3 0

2 0 0 4 - 1 2 - 0 1

2 0 0 4 - 1 2 - 0 8

2 0 0 4 - 1 2 - 2 1

2 0 0 5 - 0 1 - 2 8

2 0 0 5 - 0 1 - 3 1

2 0 0 5 - 0 2 - 0 1

2 0 0 5 - 0 3 - 2 9

2 0 0 5 - 0 5 - 1 1

2 0 0 5 - 0 5 - 2 6

2 0 0 5 - 0 5 - 3 0

2 0 0 5 - 0 5 - 3 1

2 0 0 5 - 0 6 - 1 3

2 0 0 5 - 0 8 - 0 1

메루스몬

뷰로넬(⋎)

뷰라센(⋎)

화성자하거추출물(원료)

동덕자하거추출물(원료)

홀스몬

제이비피플라몬(⋎)

멜리칸

뷰리엔

프로엑스피

리쥬베(⋎)

디오젠

미라센(⋎)

베라센

에스푸라몬(⋎)

플랙티브(⋎)

파나센탑

리젠웨이

엘스민

일본메루스몬(주)

인바이오넷

광동제약

화성바이오팜

동덕제약

참제약

건일제약

구주제약

메디카코리아

일양약품

휴온스

이연제약

드림파마

유영제약

신풍제약

안국약품

삼성제약

동국제약

대원제약

라에넥후발제품들

식약청품목등록일자 제품명 제조회사명

1

2

3

4

5

6

7

8

9

1 0

1 1

1 2

1 9 9 8 - 0 6 - 2 7

1 9 9 8 - 0 7 - 1 5

2 0 0 2 - 1 2 - 0 3

2 0 0 4 - 0 4 - 1 4

2 0 0 4 - 1 1 - 1 1

2 0 0 4 - 1 1 - 2 4

2 0 0 4 - 1 2 - 0 8

2 0 0 5 - 0 3 - 2 9

2 0 0 5 - 0 4 - 1 3

2 0 0 5 - 0 5 - 1 1

2 0 0 5 - 0 5 - 2 4

2 0 0 5 - 0 6 - 1 4

세종라센타

프란타

뉴트론(⋎)

일렉스(⋎)

휴마센

프라세인(⋎)

라이콘

클라틴(⋎)

라이넥(⋎)

헤센

프라센

푸라엑스

세종제약

경동제약

메디카코리아

인바이오넷

광종제약

대한뉴팜

구주제약

드림파마

녹십자(지씨제이비피)

유영제약

참제약

신풍제약

KFDA 자료
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태반 제제의 효과

태반 제제는 세포호흡촉진, 창상치유촉진, 항노화증

의 각 작용이 인정되어지고 다수 다종의 생물학적 활성

작용이 광범위한 생체과정의 부활작용을 나타내어 조직

세포의 신진대사를 높이고 신체의 이상상태를 정상화시

켜 준다.

갱년기장애 환자 3 1예를 대상으로 M e l s m o n (메루스

몬) 1회2 m l을 1주에3회2주간지속적으로투여하여총

6회 피하주사 결과 유효율 7 7 . 4 % ( 2 4예/ 3 1예)를 나타낸

보고가있으며태반요법으로혈중E 2치 상승, FSH는저

하된 경우 7 4예 중에서 4 7예(초진시 혈중 E 2 ; 1 0 p g / m l

이하, FSH;30mlU/ml 이상)에서변화가 있었다(3). 초

산부 6 7예를 대상으로 Melsmon 1회2 m l을 1일 1회 분

만 후 1일부터 5일간 연속해서 피하투여 결과 유효율

68.6% (46예/ 6 7예)를 나타내는 유즙분비 효과도 있었

다. 또한 태반의 인터루킨이 생리통의 원인이 되는 프

로스타그란딘의 작용을 억제해서 통증을 완화시켜 준

다( 4 ) .

확산성탈모증환자에서6개월이상1일1 0 0개 이상의

탈모현상이 있는 여성(갑상선기능항진증이나 2년 동안

출산 사실이 없는 여성)들에게 인태반 추출물 2 m l와 간

추출물2 m l의 혼합물을1주에 2회투여, 6주간근육주사

를 해보니 5 ~ 6회부터 현저한 육체적·정신적 회복감이

있었고 3 ~ 6주부터는 6 0명 중 5 0명에서 탈모 수가 줄어

들기시작해서 6개월치료후 반복했더니그 이후비정상

적인탈모현상은그쳤다( 5 ) .

부인과에서인태반추출물의P o l y d e o x y r i b o n u c l e o t i d e

1 . 6 5 m g을 함유한 질정제를 방사선조사 후에 생긴 자궁

경부염과 질염에 사용한 결과, 백혈구가 침윤된 것이 사

라지고, 질내의 P H는 정상범위가 되었으며 세포그라이

코젠이 증가되었다. 또한콜포스코피와 육안적으로 병변

이 좋아졌다(6). 인태반 추출물 3 m l (태반 1.8g 상당량)

을 근시및노인성망막위축증환자 3 4명에게1일1회 2 0

일간 근육주사 했더니 가시능력, 광과민도, 시계범위및

홍체의 전기생리학적활성도가 정도의 차이는 있으나 모

두 개선되고특히광과민성의회복이현저했다( 7 ) .

태반을국소적용한임상결과를보면 Rat 또는M o u s e

에서 조직호흡 촉진작용과 창상치유 촉진작용(8), 항피

로작용이 있었다는 보고도 있다(9). 류마티스관절염 환

자와퇴행성관절염환자에서 활성산소가검출되어이활

성산소가 관절의 조직을 파괴하고악화시키는 것으로 추

측되는데, 동물관절강내에 HGF 1회(1mcg/ml) 투여해

수 주 후에관찰해보니연골세포의증식이확인되었고항

염증작용이 통증에 대하여 효과가 있으며 창상회복작용

이 망가진 조직의 회복을 촉진시킨다고 했다. 이는 연골

세포나 평활근세포의 증식을 촉진하는 인슐린양성인자

( I G F－1 )를 태반제제가포함했기때문이었다(10). 토끼

안구의 초자체 및 구결막하에 실험적 출혈을 일으켜 그

흡수 촉진작용을 관찰한 결과멜루스몬은대조군에비해

출혈흡수촉진작용을 나타냈다( 1 1 ) .

태반액은 Tyrosinase 반응에관여하는데, Dopamine

에서 멜라닌 반응을 약 20%, Tyrosine에서D o p a m i n e

반응을 약 6 0 %에서 억제하여 미백작용을 나타냈다. 카

를로스등은2 0 8명의백반증환자들에게5 0 %인 태반가

수분해 추출물인 M e l a g e n i a를 국소적으로 6 ~ 1 2개월간

바르게했더니새로운색소침착이7 2 ~ 8 0 %에서좋은결

과가 있었음을보고했다. 태반추출물을비롯한 장기추출

물의 주요활성물질은 생리활성 단백질, 펩타이드, 효소,

아미노산 이외에도 종합적인 비타민 조성분들(특히

B12, B6, E 등)이 다량 포함되어 있고 그루타민, 바이

오레시친 등이있어 뇌세포 기능을 활성화 시킬 뿐 아니
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라 특히P r o a i n e같은노인에게활성을주는인자들이포

함되어 있어 세포의 노화억제, 노화세포의 재생능력 증

가, 손상된 세포의 재생, 그 밖에 세포물질대사에 힘을

주는다양한물질들이 함유하고있어서 항노화작용을하

고 있다.

Baneriee 등은 m o n o a m i n e계 신경전달물질( n o r e p i-

nephrine, dopamine, serotonine in rat brain)이학습

과 기억과정에 중요한 역할을 하므로 태반 제제가 이 물

질에 미치는 영향을 평가하기위하여 쥐에게 태반추출물

을 투여하였다. 5~20일간 투여 후 m o n o a m i n e계 모두

증가하였고M A O의활동이감소하는것을보고하였다.

태반 제제는 뇌세포기능 활성화, 세포의 노화억제, 노

화세포의 재생능력 증가, 손상된 세포를 재생, 세포물질

의 대사를활성화시켜서노화를억제한다. 수술불가능한

환자에서태반 추출물은 정상세포에 활력을 주고암세포

성장을 억제하고 Macrophage 활성도증가와 림프구 증

식이증가되어면역기능이정상화되고Cytokine 분비에

매우강력히작용해서궁극적으로암세포성장을 억제혹

은사멸시키는효과가있다고한다.

태반의 약리작용

자율신경 조정작용, 내분비 조정작용, 면역 부활작용,

기초대사 향상작용, 활성산소 제거작용, 항염증작용, 창

상회복 촉진작용, 정신안정작용, 강간 해독작용, 유즙분

비 촉진작용, 항알러지작용, 체질개선작용, 조혈작용, 항

돌연변이작용, 혈압조정작용, 피로회복작용, 식욕증진작

용등이 있다고알려지고있다.

현재 한국이나일본에서태반제제의 적용사례를보면

부인과에서 갱년기장애 치료, 생리불순, 생리통, 불임과,

질염, 성기능감퇴, 무력감, 노인성치매등의항노화치료,

두통, 요통, 경견완통, 퇴행성 관절염, 류마치스 관절염,

오십견 등의 통증개선 치료, 아토피성 피부염과 기타 남

녀 성선자극호르몬의 조절과 모근세포의 활성화로 남녀

성기능개선및 탈모치료에 사용되고있다. 정상인에서는

피부미백과피부탄력치료, 신속한피로회복, 건강의유지

와 일반적인노화방지에사용되고있다.

태 반 요 법

냉장태반매몰요법, 태반장요법, 태반가수분해물주사,

태반정제, 캡술, 드링크, 태반연고, 태반화장품이 있다.

기본적인주사제 치료방법으로는매몰법, 태반장주사, 근

육주사, 정맥주사, 피하주사, 통증유발점주사, 경혈주사,

관절강내주사, 관절주위주사, 경막외주사, 메조테라피

의 방법들이 사용되어지고 있다. 이 중 매몰법은 의학적

인증을받지못한상태이다.

용법 및 용량

통상적으로 1 ~ 2앰플을 피하나 근육주사하고 T P I는

1 p o i n t에 1 ~ 2ml 1회에4 ~ 1 0개부위에 주사하고태반제

제단독또는비타민B1, B12 주사제와혼주할수있다.관

절강내 주사는 태반 제제 1앰플에 1% 리도카인 1 ~2m l

를 혼주하고 경막에 주사는 1앰플 주사, 경혈주사는

0 . 1 ~ 1 . 0m l / p o i n t하고메조테라피의다양한처방이있다.

부 작 용

태반주사제는 큰 부작용이 없는것으로 보고되었고 주

사 부위의 경결, 발적, 동통과과민증, 오환, 오심, 발열,

발적, 발진, 나른함, 기타 유방통과 여성형 유방이 있고

쇽크도있을수있다.



태반호르몬의 안정성을 확보하려면

1) 태반이감염되지않는신선한태반으로먼저 냉장보

관후냉동보관해야한다.

2) 태반 기증자를 철저히 검사해서 이상이 없을 시에

사용해야 한다. HBV, HCV, HIV, HTLV, EBvirus,

Cytomegalovirus, 매독, 임질, 클라미디아, 결핵등 바

이러스와세균의검사에서무균성, 무결성을확인해야한

다. 기타 문진에 의한 수혈, 이식, 악성 종양, 내분비 질

환, 간질환, 교원병, 치매등의유무를알아야한다.

3) 완전히 이상 프리온단백을 불활성화시키는 처리를

해야한다. 즉프리온에대한안정성이검증되어야한다.

태반수거단계부터광우병 발병지역(유럽7개국)에 거주

한 경력의 산모태반은제외해야하고 정상적이고 건강한

산모의 태반을 스크린 후에 고온 1 1 0°C, 고농도( 3－4 N

HCL), 21시간의염산가수분해에 의한 프리온의 불활성

화 처리를 해야 프리온병인 광우병, Creutzfelt－J a k o b

Disease(CJD), GSS, FFI, KuKu병을예방할수있다.

4) 태반주사제로서안정성 검증을 위해 동물을 이용한

안정성 검사를 수시로 시행해서 원인불명의 위해성이라

든지히스타민및 히스타민유사체의함유여부를 확인해

야한다.

5) 1~3이확인되면태반제품이 제조과정에들어가기

전 바이러스, 세균 등을 다시 체크하고 마지막 정제제품

에서도 세균, 바이러스 검사를 시행하여 이상이 없어야

하며세균, 바이러스검사는미세한 양을 체크할 수 있는

P C R법, DNA chip 시험으로해야한다.

6) 처리과정의 아세톤처리, 염산가수분해처리의 경우

유효성분 추출의 노하우가 있어야 효과를 볼 수 있는 태

반 제제가 될 수 있을 것이다. 잘못 하다간 태반 제제가

아미노산 제제만의 주사제가 될 수도 있기 때문이다. 반

드시안전성이확보된태반원료만사용해야한다.

국내 인태반 제제의 안정성 확보를 위해서 태반은 바

이러스(HIV, HBV, HCV, HPV) 검사완료 및 정신병

또는 마약을 취급하지 않는 산모에 한해서 수집하고 흰

색 전용용기를 사용, 의료기관명, 중량, 발생일자, 담당

의사명을 기재하여 냉동시설에 보관하도록 되어 있다.

또한 일렉스나 뷰로넬, 뉴트론 등의 국산 태반들은 태반

원료 원액 조제 후, 주사제 제조 전후에 검증바이러스인

HIV, HBV, HCV, HPV 바이러스 검사를 P C R법으로

해서 바이러스가 없음을 확인 후 사용하고 있고 프리온

에 대한 안전대책으로 의료기관에서 정상태반만 선별해

서 바이러스, 세균검사의스크리닝후 고온, 고농도의염

산, 21시간 장시간의 염산가수분해에 의한 프리온의 불

활성화를시키고 있다. 

일본의 경우 멜루스몬(혹은 멜스몬)은 1 9 5 9년에 승인

된 특정생물유래제품(우리나라의생물학적제제와같음)

으로서일본후생성에서제조, 판매, 처방전관리등을철

저히관리하고있다. 일본내에감염되지않은사람의태

반을원료로하고 다수의아미노산을함유하며산으로가

수분해하고최종멸균( 1 2 1°C / 3 0분간)하기때문에호르몬

은 함유하지않고 전구체들이함유되어부작용이거의없

다. 제조의 안정성을 확보하기 위해서 태반기증 프로그

램, 철저한 제조공정, 태반 원료의 추적시스템으로 제조

기록 3 0년간, 처방전 제조번호가 기록된 스티커를 부착

하여 2 0년 보존하도록되어있다. 또한태반기증자의동

의서, 태반 기능자의 1 2개 문진표, 태반기능자 검사보고

서(HBV, HCV, HIV, 매독, HTLV, HPB/B19 유무

등)를작성하여철저하게관리하고있다.

현재 우리나라 태반 제제의 문제점

의학적으로검증되지않고있는태반 제제를 의사들이

남용하고있는것이다. 태반제제가식품의약품안전청에
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서 승인받은것은갱년기장애, 유즙분비개선, 간기능 개

선 뿐이다. 일반인들도 치료제로 여겨 정확한 지식없이

태반 주사제를 남용하고 있다. 대학병원에서태반주사를

맞고 여드름 부작용이 생겨서 오는 환자들도 있다고 한

다. 의사들이 허가된 효능과 효과 이외의 증상에도 태반

주사를 오·남용하고 있는 것에 대한 염려가 있다. 식품

의약안정청과 건강보험심사평가원 조사 결과, 최근 5년

간 국내 전체 분만 태반의 8 7 %가 제약회사에 공급됐지

만 감염조사는 전혀이루어지지않았고 산모의 동의조차

받지 않았다고 발표했다. 과연 감염되지 않은 태반을 원

료로사용했는지의심이 가지않을수없다.

태반제제를만드는제약사들은상품화된후주사로인

한 동통발적외에특별한 부작용이한 건도없고정상분

만한 여성의 태반을 원료로 하고 태반 중에 혈액과 호르

몬 제거과정에서 100% 제거되기 때문에 부작용이 거의

없다고주장하고있다. 광우병을일으키는병원체로알려

진 프리온에감염된태반이 섞일우려가있지만제조과정

에서 고온, 고농도의 염산, 21시간의장시간 염산가수분

해에의한프리온을불활성화시키고있기때문에 큰문제

는되지않는다고보고있다. 

또한태반의미확인된성분에대한논란이있다. 주사제

성분표시를보면핵산, 아미노산, 미네랄등 현재까지확

인된부분만게재하고아직까지밝혀지지않는 다른 성분

들의유해여부는모르기때문에남용은조심스러운것이

사실이고 산부인과병원에서 태반의 보관 여부 및 유통과

정, 태반을추출하면서감염관리를철저히해야하는데어

느정도실천하고있는지장담을할수가없는실정이다.

결 론

현대병의 약 9 0 %는 활성산소가 원인이라고 하는데,

태반의 활성산소제거작용은현대병의9 0 %에 효과가 있

다고할 수도있을 것이다. 태반의자율신경조절작용, 내

분비조절작용, 면역부활작용등 이 모든질병에대해 정

상으로되돌리는효과가있다(12). 

그러나아직도태반의다양한 성분에대한효과의충분

한 연구가이루어지지않고있고앞으로많은과학자, 의

사들의관심과연구가기대된다. 그리하여확실한치료법

이 밝혀지지않은난치병, 만성질환, 암의예방과치료에

널리쓰이는 치료의약이되기를기대해본다. 또질병뿐

아니라노화방지, 미용적인면에서도부작용 없이사람들

에게건강과행복을주는치료약이되기를기대한다.

효능에 대한논의가 아직 진행중이지만태반의 안정성

과 효능에 대한 많은 임상 결과가 나온 후에 환자들에게

확신있게 치료를 해야 할 것이다. 요즘 의사나 환자들이

태반 제제를 만병통치약처럼 생각하는데, 사람에게효과

가 입증된 질병이나 증후에 대해서만처방이 이루어져야

할것이다.

국내에 많은제조회사들이태반제제를 생산하고있는

데, 태반 원료의 선택과정에 필요한 안정성 검사의 강화

와 유통과정을 보건복지부 혹은 식품의약안정청의 철저

한 관리및규제하에 태반주사를통한에이즈, 광우병과

같은 바이러스 혹은 미생물 감염은 물론이거니와부작용

이없도록최선을다해야할것이다.
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본 약물요법은최근고령화인구의증가가사회적인문제로대두되는가운데항노화작용이있다고하여개원가에서

그 임상적이용이증가되는태반추출물의임상적적응증과그 사용법에대해기술하였으며, 의약품으로사용하기위

한 태반의저장, 수거, 처리방법의원칙과문제점에관하여기술하였다. 태반제제요법은필자가밝힌것과 같이만

병통치약처럼일부임상의에의해 사용되고있으나그 효용성에관해서는많은논란이있으며실제검증된논문의

수는제한적이다. 향후임상적효과에관한객관적이고과학적인증명이필요할것으로사료된다. 

홍서유 (을지의대산부인과) 


