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들깨 볶는 작업에 의한 연기 흡입으로 발생한 직업성 천식 
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Occupational asthma caused by inhaling smoke from roasting perilla seeds
Saehyun Jung, Won Yeon Lee, Suk Joong Yong, Kye Chul Shin, Chong Whan Kim, Ji-Ho Lee, Ye-Ryung Jung, Hyun Sik Kim, Tae-Sun Yu, 
Sang-Ha Kim

Department of Internal Medicine, Yonsei University Wonju College of Medicine, Wonju, Korea

Perilla is an Asian grain that consumed for food ingredient, oil crops, medicinal materials through the process of roasting. A 49-year-
old male has been roasting grains for 10 years, who met with shortness of breath during the roasting perilla seeds, but not in other 
situations. Serum total immunoglobulin E (IgE) level, serum eosinophil count and skin prick test didn't showed significant results. 
Methacholine bronchial provocation test was positive (PC20 0.31 mg/mL). Specific bronchial provocation test with inhaling smoke 
from roasting perilla seeds showed a dual asthmatic response. Measured peak expiratory flow rate on his work place showed the re-
sult of 37% decrease at the end of work and full recovery at 6 hours after the end of work. Skin prick test to row perilla showed posi-
tive response with late symptoms. We diagnosed that the patient had an occupational asthma caused by inhaling smoke from 
roasting perilla seeds with IgE mediated mechanism. (�������������������������������������������Allergy Asthma Respir Dis 1(1):90-93, 2013)
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서  론

직업성	천식은	작업장에서	노출된	물질에	의하여	가역적인	기도

폐쇄	및	기도과민성이	발생하는	질환으로	특정	작업	중에	증상이	
나타나거나	악화되었다가	작업을	중단할	경우	소실되거나	개선되

는	것을	특징으로	하며	성인	천식의	9–15%를	차지한다.1)	원인	물질

에는	여러	가지가	있으며	곡물류와	이소시아네이트가	가장	흔한	원
인으로	알려져	있다.2)	
들깨(Perilla frutescens)는	오래	전부터	아시아	지역에서	재배되

어	식용으로	소비되어	온	곡물이다.	들깨에는	오메가-3	필수	지방

산	중에	하나인	알파	리놀렌산이	60%	이상	함유되어	있으며,3)	들깨

를	볶아서	짜낸	기름인	들기름은	천식	환자에서	항알레르기	효과

가	있다는	보고가	있다.4)

Kanzaki와	Kimura	등5)은	들깻잎을	포장하는	직업에	종사하는	
환자에서	발생한	직업성	접촉피부염을	보고한	바	있으며,	국내	보

고에서	들깨를	섭취한	후에	발생한	아나필락시스	증례들이	있었

다.6-8)	하지만,	들기름을	짜내기	위하여	들깨를	고온으로	볶는	과정

에서	발생되는	연기를	오랜	기간	흡입하여	발생한	직업성	천식은	아
직	보고된	바	없다.	이에	저자들은	10년	동안	방앗간에서	일	해온	
남자에서	들깨를	볶는	작업에	의한	연기	흡입으로	발생한	직업성	
천식	1예를	진단하였기에	문헌고찰과	함께	보고하는	바이다.	

증  례

환자:	49세,	남자

주소:	1개월	전부터	시작된	호흡곤란

현병력:	10년	전부터	방앗간에서	일을	하였고,	들깨를	포함한	여
러	곡물을	빻거나	볶는	작업을	많이	하였다.	7년	전부터	방앗간에

서	작업이	많을	때에는	콧물,	재채기와	코가	막히는	증상이	있어서	
자주	약물치료를	해왔다고	하였다.	1개월	전부터는	주로	들깨를	볶
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는	작업을	할	때마다	호흡곤란이	발생하였으며	작업을	마치면	호전

되는	것을	경험하였다.	
과거력:	10년	전	고혈압을	진단	받았으며,	20년	전	기관지확장증

으로	인해	우상엽절제술을	받았다.	다른	알레르기질환	및	폐결핵

의	과거력은	없었다.
사회력:	흡연력,	음주력은	전혀	없었다.
직업력:	약	70	m2	면적의	방앗간에서	10년	전부터	주로	곡물을	

빻는	작업과	볶는	작업을	하였으며,	작업은	보통	오전	7시부터	오후	
8시까지	진행되었고	마스크와	같은	방호	장치	등의	착용은	하지	않
았다.	그	이전에는	15년	동안	영업운전	직업에	종사하였다.

진찰 소견:	혈압은	130/80	mmHg,	맥박수	90회/min,	호흡수	20
회/min,	체온	37°C였다.	의식은	명료하였으며,	피부	및	두경부에	이
상	소견은	없었다.	우폐에	경미한	천명음이	청진되었고,	심박동은	
규칙적이었으며	심잡음은	들리지	않았다.	그	외	복부,	사지,	신경학

적	진찰	소견은	정상이었다.
검사실 소견:	말초혈액검사에서	혈색소	 14.6	g/dL,	백혈구	

10,290/µL	(호산구	3.5%),	혈소판	374,000/µL였다.	혈청	생화학검사

와	전해질검사	및	소변검사는	모두	정상	범위였다.	ImmunoCAP	
system	(Phadia,	Uppsala,	Sweden)으로	측정한	혈청	총	immuno-
globulin	E	(IgE)	항체는	38.0	IU/mL였다.	흔한	흡입	알레르겐과	음
식물	알레르겐으로	구성된	총	55종의	피부단자시험을	시행하였고,	
알레르겐의	팽진	크기를	양성	대조액인	히스타민의	팽진에	대한	비
(알레르겐/히스타민	비)로	계산하였을	때	그	비가	1	이상인	알레르

겐은	없었다.	유도객담의	호산구는	7%였다.	기도과민성을	확인하

기	위하여	시행한	메타콜린	기관지유발시험은	PC20	0.31	mg/mL로	
양성반응이었다.

특이적 기관지유발시험:	원인	물질로	판단되는	들깨	100	g을	실
험실용	가열판을	이용하여	작업장에서와	동일한	조건인	190°C의	
온도로	볶으면서	연기를	발생시켜	15분간	흡입을	하여	특이적	기관

지유발시험을	진행하였다.	이에	앞서	먼저	높은	온도의	가열	자체

에	대한	반응의	유무를	확인하기	위하여	190°C의	가열판에	15분
간	노출한	후	5시간	동안의	폐기능의	변화를	확인하였으며,	폐기능

의	변화는	관찰되지	않았다(Fig.	1).	기관지유발시험	동안의	폐기능

검사는	흡입	전	측정을	기저치로	하여	15분,	30분,	1시간,	2시간,	3시
간,	4시간,	5시간	후에	시행되었으며,	이후에는	최대호기유속	측정

을	통해	폐기능의	감소를	확인하였다.	흡입	15분	후	forced	expira-
tory	volume	in	1	second	(FEV1)은	기저치에	비해	18%	감소하였다

가	회복되었으며,	최대호기유속은	흡입	후	8시간째에	15%	감소하

였다가	10시간째에	회복되었다(Fig.	1).
작업장에서의 최대호기유속 측정:	최대호기유속	측정은	2주	이

상	작업을	시행하지	않고	천식	증상이	없는	상태에서	들깨를	볶는	
작업이	있는	날을	택하여	방앗간에서	시행하였다.	평소와	같이	호
흡이	안정된	상태에서	작업	직전의	최대호기유속을	측정하여	기저

치로	하였으며,	작업이	시작된	후	1시간	후부터	2시간	간격으로	측
정하였으며,	작업이	진행된	5시간과	작업이	종료된	후	6시간까지	
총	11시간	동안	측정하였다(작업	직전,	1,	3,	5,	7,	9,	11시간	후).	최대

호기유속	측정은	한	번	측정할	때마다	3차례	반복	측정해서	가장	
높은	값을	측정값으로	하였다.	최대호기유속은	작업시작	후	계속	
감소하기	시작하여	작업종료	시점에	최저치로	기저치에	비해	37%	
감소하였다가	작업	종료	후	6시간이	경과할	때까지	서서히	회복되

었다(Fig.	2).
들깨로 시행한 알레르기 피부시험:	천식	발생의	기전을	확인하

기	위하여	들깨로	조항원을	만들어서	알레르기	피부시험을	시행하

였다.	조항원을	만들기	위하여	먼저	볶은	들깨와	볶지	않은	들깨를	
phosphate	buffered	saline	(PBS)와	1:1	(w/v)	비율로	섞은	후	분쇄하

여	4°C에서	하루	동안	혼합시켰다.	이	용액을	4°C,	3,000	rpm으로	
30분간	원심분리하여	상층액을	분리한	후	여과지로	부유	물질을	
제거하였다.	이	용액을	투석막을	이용하여	12시간	동안	2	L의	PBS
에	투석막이	잠길	정도로	담궈서	투석시켰으며,	4시간	간격으로	
PBS를	교체하였다.	이	용액을	다시	4°C,	3,000	rpm으로	30분간	원

Fig. 1. The results of bronchoprovocation test to perilla seeds. FEV1, forced ex-
piratory volume in 1 second; PEFR, peak expiratory flow rate.
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심분리하여	분리된	용액을	생리식염수로	희석하여	0.1,	1,	10,	20	
mg/mL	농도로	조항원을	만들었으며,	글리세롤을	1:1	(v/v)	비율로	
섞어서	알레르기	피부시험에	사용하였다.	진피내시험은	양쪽	팔에	
각각	시행되었으며,	양성	대조액으로	히스타민이,	음성	대조액으로	
생리식염수가	이용되었다.	진피내시험의	결과를	15분	후에	판독하

였을	때,	볶지	않은	들깨	10,	20	mg/mL농도에서	각각	팽진의	크기

가	히스타민의	팽진과	비교하여	같거나	크게	관찰되어	양성반응이

었으며,	볶은	들깨에서는	모두	음성반응이었다(Fig.	3).	하지만	귀가

하여	진피내시험	시행	11시간	후부터	양성반응을	보였던	부위뿐	
만	아니라	음성반응이었던	부위까지	심한	부종과	발진이	동반되었

다.	위양성의	가능성을	확인하기	위하여	동일한	항원으로	알레르

기질환이	없는	비아토피	정상군	5명에	진피내시험을	시행하였고	
모든	대상에서	음성반응을	확인하였다.

임상 경과 및 치료:	들깨	연기	흡입을	통해	발생한	직업성	천식

을	진단하여	작업	전환을	권유하였으나	직업을	바꾸지는	못한	상
태로,	천식에	대한	약물치료를	유지하였다.	이후	약물치료를	유지

하던	중	오른손에	더	심하게	가려움을	동반한	습진성	피부병변이	
발생하였다.	볶지	않은	들깨에	오랜	기간	접촉되어	발생한	알레르기

성	접촉피부염으로	진단되었다.	

고  찰

직업성	천식을	일으킬	수	있는	원인	물질은	분자량에	따라	저분

자	물질과	고분자	물질로	나뉠	수	있다.	저분자	물질에는	무수물

(anhydrides),	금속,	이소시아네이트,	표백제,	목재,	납땜용제,	농약,	
조제약,	염색약	등이	있고,	고분자	물질에는	효소,	곡물,	라텍스,	동
물의	분비물이나	털	등이	있다.2)	대표적인	곡물에는	밀,	호밀,	보리,	
콩	등이	있으나9)	들깨에	의한	직업성	천식은	아직	보고된	바	없다.	
고분자	물질에	의한	직업성	천식은	저분자	물질에	의한	경우보다	

상대적으로	잠복기가	길다.2)	고분자	물질인	곡물이	원인이었던	보
고들에서	밀	9.5년,10)	호밀	7–8년,11)	콩	6년12)	등으로	모두	잠복기가	
길었다.	본	증례에서도	들깨에	노출된	지	10년	동안의	잠복기가	있
었으며,	천식	증상이	발생되기	전	7년	전부터는	작업	관련	비염	증
상이	있었다.	이처럼	작업	관련	비염	증상은	천식	증상에	앞서서	나
타나는	것이	특징적이며,	특별히	원인	물질이	고분자	물질인	경우

가	저분자	물질인	경우에서보다	더	흔하게	나타난다.13)	
기관지유발시험을	시행하였을	때,	고분자	물질은	IgE를	매개로	

하는	즉시형	반응과	비만세포의	활성화로	면역연쇄반응이	일어나

는	후기	반응까지	이중	반응이	관찰될	수	있지만,	저분자	물질은	림
프구	특이	감작을	일으켜	주로	후기	반응만을	단독으로	일으키게	
된다.14)	즉시형	반응은	노출	수	분	후	증상이	나타나기	시작하여	30
분	후	최고조에	달하다가	1–2시간	후	사라지게	되며,	후기	반응은	
노출	4–6시간	후에	증상이	시작되어	8시간	뒤	최고조에	이르고	
24–36시간	내에	소실된다.	이중	반응은	즉시형	반응이	나타났다가	
호전된	후	후기	반응의	증상이	나타나게	된다.15)	본	환자에서	들깨

를	볶는	작업을	통해	기관지유발시험을	시행하였을	때	검사	15분	
후	FEV1이	최대로	감소하였고(18%	감소),	이후	회복되었다가	8시간	
뒤	최대호기유속이	감소하는	이중	반응을	보였다.	뿐만	아니라	알
레르기	피부시험에서도	15분	후에	판독하였을	때	볶지	않은	들깨

에서	양성반응이었으며	이후	11시간	후에	더욱	심한	알레르기	피부

반응이	나타난	이중	반응이	관찰되어	IgE를	매개로	하는	반응임을	
알	수	있었다.	일반적으로	알레르기	천식에서	후기	반응이	동반되

면	그렇지	않은	경우보다	기도염증이	더욱	진행되면서	악화되고,	호
산구와	호염기구성	기도염증이	더욱	심한	것으로	알려져	있다.16)

알레르기	피부시험에서	볶은	들깨와는	달리	볶지	않은	들깨에서

만	즉시형	반응이	관찰되었는데,	이는	Song	등8)이	보고한	2세	남아

에서	들깨	섭취에	의한	알레르기반응에서도	볶지	않은	들깨에서만	
즉시형	반응이	관찰되었다.	또한	볶은	들깨와	볶지	않은	들깨,	끓인	
들깨로	나누어	sodium	dodecyl	sulfate	polyacrylamide	gel	electro-
phoresis	(SDS-PAGE)	및	immunoblotting을	시행하였을	때,	볶지	
않은	들깨와	끓인	들깨에서는	26–37	kD의	단백대가	관찰되었으나	
볶은	들깨에서는	관찰되지	않았다.	이러한	결과로	들깨는	볶아서	
조리하는	과정에서	구성단백이	파괴되거나	변성되는	것으로	생각

하였다.	
본	증례에서	환자는	작업장에서	들깨를	볶을	때	발생하는	연기

를	흡입하여	증상이	나타났으며	이것은	기관지유발시험을	통해	확
인되었다.	들깨를	볶게	되면	볶는	시간과	온도에	따라	점차	들깨	기

Fig. 3. The results of intradermal test to perilla seeds. The test showed positive 
responses at 10, 20 mg/mL with raw perilla seeds while the test with roasting 
perilla seeds showed negative responses (raw perilla 10 mg/mL: wheel 9 mm×  
8 mm, flare 9 mm× 13 mm; raw perilla 20 mg/mL: wheel 9 mm× 8 mm, flare 9 
mm× 8 mm; histamine: wheel 9 mm× 8 mm, flare 10 mm× 10 mm).

Intradermal test

With raw perilla seeds With roasting perilla seeds

Intradermal test
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름의	구성	성분이	산화되고,	색이	진해지고,	형광성이	변하게	되는	
등	물리화학적	성질이	달라지게	된다.3)	들깨를	170°C	이상으로	가
열하면	피라진(pyrazines)과	퓨란(furans)으로	이루어진	성분이	주
로	휘발되며,	온도가	올라감에	따라	리놀렌산이	산화되면서	생성

된	알데하이드와	황을	포함한	물질도	일부	휘발된다.3)	본	증례는	
작업장에서와	기관지유발시험에서	들깨를	190°C로	가열한	뒤	발
생된	연기에	의한	알레르기	반응이었음을	고려할	때,	들깨를	볶는	
작업을	통한	알레르기	반응은	상기	휘발되는	물질들과	연관성이	
있을	것으로	판단하였다.	
들깨를	섭취하여	발생한	아나필락시스의	증례들에서는	모두	효

소결합면역흡착측정법(enzyme-linked	immunosorbent	assay)으
로	혈청	특이	IgE	항체의	증가가	확인되었으며6-8)	immunoblotting
을	통해	원인	단백대가	확인되기도	하였다.7,8)	하지만	본	증례에서는	
원인이	되는	흡입	항원에	대한	혈청	특이	IgE	항체를	측정하기	위하

여	효소결합면역흡착측정법을	시도하였으나	확인할	수	없었다.	
Armentia	등17)은	밀,	호밀,	보리	등의	곡물에	대하여	섭취로	인해	
알레르기반응이	있었던	환자군과	흡입에	의해	알레르기반응이	있
었던	환자군으로	나누어	확인한	SDS-PAGE에서	11–16	kDa	부위

의	단백대는	서로	비슷한	것을	확인하였으나,	호밀의	경우	35–80	
kDa	부위의	단백대는	상이한	것을	보고하였다.	11–16	kDa의	단백

대는	알파-아밀라아제	억제군이	포함되는	영역으로	흡입과	섭취	
시	동일하게	감작을	일으키는	원인으로	이미	잘	알려져	있으나,	35–
80	kDa의	단백대는	이와	관련된	원인	물질이나	기전에	대해	알려

진	바	없다.	또한,	곡물	등의	식품알레르기항원은	호흡기	항원과	달
리	열,	산,	단백분해효소에	강한	특성이	있고	위장관의	물리적	기전

과	면역학적	기전,	면역	관용	등의	방어기전을	거쳐야	하는	차이점

도	있다.18)	이처럼	곡물	알레르겐의	경우	흡입	후	증상이	유발되는	
기전으로	알파-아밀라아제	억제군에	해당하는	단백이	곡물마다	
존재하는	것으로	설명되고	있으나	이들의	경우는	모두	곡물	분진

의	흡입에	의한	것이며	본	증례에서와	같이	가열에	의해	발생한	연
기의	흡입과는	원인	알레르겐의	흡입	조건이	다를	것으로	생각되었

으나	이에	대한	선행	연구는	아직까지	없는	실정이다.	그러므로	본	
증례는	들깨를	가열하여	볶는	작업을	통해	휘발되는	연기	흡입에	
의한	직업성	알레르기의	원인	물질로서	이전에	보고된	들깨를	섭취

하여	발생하는	음식물	알레르기의	원인	물질과는	동일하지	않을	
것이라고	생각하였다.
저자들은	방앗간에서	10년간	종사해	온	49세	남자에서	들깨를	

볶는	작업으로	발생하는	연기를	흡입함으로써	생긴	직업성	천식을	
진단하였고,	특히	볶지	않은	들깨에서만	피내시험의	양성반응을	
확인하였다.	이로써	저자들은	본	직업성	천식의	발생기전은	IgE를	
매개로	하는	면역학적	기전임을	확인하였고,	원인	알레르겐은	들깨

를	볶는	과정에서	휘발되는	물질	중에	하나로	이는	들깨	섭취에	의
한	알레르기반응의	원인	물질과는	다를	수	있음을	추정하였다.
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