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골다공증 동물 모델에서 골밀도 변화에 관한 카텝신 K 
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하루 두 번, 테리파라타이드 10 μg/kg 하루 한 번을 가장 적절한 용

량으로 증명한 후 본 실험을 진행할 수 있었습니다. 이 과정에서 골 

교체 생화학적 지표 보다 골밀도 지표를 이용하게 된 이유는, 생화

학적 지표에 비해 골밀도 지표의 오차 범위가 적기 때문에 좀 더 신

뢰할 수 있을 것으로 판단하였기 때문입니다. 그러나, 좀 더 명확한 

결론을 내리기 위하여 투고자께서 지적하신 것처럼, 골강도, 생화학

적 지표, 형태학적 분석 등의 다양한 지표를 보여주지 못한 것은 큰 

아쉬움으로 생각합니다.

다시 한번 본 연구에 관심을 보여주신 투고자께 감사드립니다.
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저자들의 논문에 대한 관심과 좋은 의견 감사드립니다. 투고자께

서는 골밀도 결과 이외에 골 강도, 골교체 생화학적 지표, 파골세포의 

수를 직접 평가하는 실험을 하였는지 질의를 하셨는데, 가장 일차적

인 이유는 상기의 검사들을 수행하기 위한 저희 팀의 기술적 문제 

때문이라고 답변드릴 수 있겠습니다. 그럼에도 불구하고 저희들의 

골밀도 결과만으로 논문을 투고하게 된 이유는 아래와 같습니다.

저자들은 골 흡수 억제제와 부갑상선호르몬의 병합 요법을 연구

할 때에 가장 중요한 것이 각 약제의 병합 비율이라고 판단하였습니

다. Rhee [1]가 이미 지적을 하였듯이 부갑상선호르몬과 비스포스포

네이트의 효과가 미미하다는 임상 연구들과 달리, 병합요법의 효과

가 존재한다는 동물실험의 연구 방법들을 분석해보면 부갑상선호

르몬의 용량이 상대적으로 더 많은 것을 알 수 있습니다. 또한, 상대

적으로 약한 골 흡수 억제제인 랄록시펜의 경우 부갑상선호르몬의 

골 형성능을 약화시키지 않았습니다. 이는 골 흡수 억제제와 골 형

성 촉진제 사이의 병합요법의 효과는, 골 흡수 억제제의 작용 기전

뿐만 아니라 두 약제의 병합 비율에 따라 영향을 받을 수 있음을 뜻

합니다.

따라서, 비스포스포네이트제제와 카텝신 K 억제제가 부갑상선호

르몬의 골 형성능에 영향을 주는지 비교하기 위하여는, 첫째, 비스

포스포네이트제제와 카텝신 K 억제제가 비슷한 효과를 보이는 두 

약제의 용량을 찾아야 하고, 둘째, 부갑상선호르몬의 약제 효과를 

억제하는 비스포스포네이트와 부갑상선호르몬 용량의 적정 비율을 

찾는 것이 중요합니다. 이를 위하여 실험을 두 번으로 나누어 실시

하였고, 그 결과 졸레드론산 10 μg/kg, 카텝신 K 억제제 100 mg/kg 


