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서 론

바오밥 나무(Adansonia digitata L.)는 사하라 사막 이남 아프리카 및 서부 마다가스카르 지역에 

널리 분포되어 있으며 의학, 식품 및 음료와 같은 많은 용도로 사용되며 과일은 오렌지보다 10 배 높

은 비타민 C 함량을 가지고 있는데, 이는 높은 항산화 효과를 가지고 있다[1]. 잎은 미네랄 함량이 높

고 프로 비타민 A가 많으며 씨앗에서 추출한 오일은 지방산 조성으로 인해 식용으로 여겨지며 실제
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ABSTRACT

Objectives: The baobab tree is a multipurpose, widely-used species with medicinal properties and 

numerous food uses. The aim of study was to evaluate the effect of oral administration of baobab on the 

formalin-induced inflammatory pain in rat model injected into the orofacial regions. Methods: Male 

Sprague-Dawley rats weighing 260-280 g were used. Pain in the orofacial region was induced using two 

models, 5% formalin was injected 50 μl subcutaneously or 30 μl in temporomandibular joint (TMJ), 

respectively. Rats were divided into 4 groups (n=6); formalin, formalin after distilled water (vehicle) or 

baobab (150, 300 mg/kg). The number of noxious behavioral responses with scratching the facial region 

was recorded for 9 successive 5-min intervals following formalin injection. Results: There was no significant 

difference in the first response to the pain between the formalin induced group and the drug administration 

group. However, in the secondary infusion group, all of the pain medication were responded (Bao 150, 300 

mg/kg) (p<0.05). Conclusions: The results showed analgesic effect of baobab on formalin-induced orofacial 

inflammatory pain. This suggests that the natural product is an effective alternative to the postinflammatory 

pain control.
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로, 바오밥 나무는 의학적 특성과 수많은 식품 용도 및 다양한 용도에 사용되는 다목적이며 널리 사

용되는 종이다[1]. 과일 뿌리는 당류, 비타민 C, 칼슘, 마그네슘 및 철과 같은 무기질이 풍부하고[2], 

씨앗은 단백질과 지방이 풍부하며, 산업용, 특히 화장품용으로 사용되기도 한다[3]. 잎은 단백질 함

량이 높고 베타 카로틴 및 철분 함량이 높고 잎이 많은 채소로 사용되거나 수프 성분으로 건조되고 

가루로 사용된다[1,4]. 또한 바오밥 제품은 아프리카에서 가장 중요한 공중 보건 문제로 여겨지는 말

라리아, 궤양, 피부 질환, 발열, 설사 및 빈혈[5]을 치료하기 위해 다양한 아프리카 약전에서도 언급

되고 있다[6]. 지금까지 Sidibe, Diop, Codjia 등의 바오밥 연구는 영양 및 의약 가치에 관한 증거를 

제안했다[1,5,7]. 이를 바탕으로 바오밥 잎, 나무 껍질, 뿌리, 전구 및 씨앗은 아프리카의 여러 지역에

서 여러 의약 목적으로 사용되며 항산화, 프리 바이오 틱과 같은 활성, 항염증제, 진통제, 해열제, 설

사, 항히스타민제 등이 포함되어 있는 중요한 천연물로 주목된다[2]. 

측두하악관절 장애(temporomandibular disorder, TMD)는 측두골과 하악골을 이어주는 관절인 

측두하악관절(temp- oromandibular joint, TMJ)에 염증이 생기거나 탈구와 같은 기능장애가 발생

하면 유발될 수 있다[8]. 측두하악관절 장애의 주요 증상은 턱관절에서 나는 소리와 하악의 움직임이 

제한되어 나타날 뿐 아니라 관절에서 통증이 발생하기도 한다[9-11]. TMD로 인한 통증을 치료하기 

위해 염증반응의 주요 매개체를 억제하는 비스테로이드성 약물(non-steroidal anti-inflammatory 

drugs)이 주로 사용되고 있다. 이들 약물은 뛰어난 진통효과가 있지만 위장관 독성, 고혈압, 특히 장

기간 복용 시 혈전증 등의 부작용도 일으킬 수 있어 그 사용에 주의가 필요하다[12,13]. 이러한 다양

한 연구결과들을 기초로 하여 최근에는 통증조절을 위해 보다 안전하고 효과가 나타나는 천연물에 

초점이 맞추어 지고 있는 추세이다. 앞서 말한 것을 토대로 바오밥은 다양한 효능이 밝혀지고 있지만 

안면부 통증에 관여하는 지에 대한 연구는 거의 전무한 실정이다. 따라서 천연물인 바오밥 열매가 악

안면 통증을 유발한 흰 쥐에서 항염증 통증 효과가 있는 지를 알아보고자 한다. 

연구방법

1. 실험동물

실험동물은 효창사이언스(대구)에서 공급받은 7-8주령의 Sprague-Dawley계 수컷 흰쥐(220∼

260 g)를 사용하였다. 물과 사료는 자유로이 공급하였으며, 12시간 주/야 순환주기 및 23∼25°C의 

일정한 환경을 유지하였다. 행동적인 억압 등에 의한 실험 전 스트레스를 가능한 최소화 하였다. 본 

연구는 의식이 있는 동물의 실험에 관한 통증연구학회의 윤리적 규정을 준수하고 동의대학교 동물

윤리위원회의 승인(R2017-022)을 얻은 후 수행하였다. 

2. 약물주입

바오밥 추출물은 ㈜뉴트리바이오텍에서 구입한 100% 열매분말을 사용하였다. 바오밥 실험을 위

한 그룹은 5% 포르말린 주입군, 대조군(vehicle, D.W), 바오밥 추출물 150 mg/kg 투여군, 바오밥 추

출물 300 mg/kg 투여군으로 구분하였고, 약물은 각각 1 mL의 용량으로 경구 투여하였고, 약물 주입
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은 안면부, TMJ 통증 유도 30분 전에 시행하였다. 

3. 안면부 염증성 통증 모델

Formalin 반응은 Park 등[14]의 연구에서 사용된 방법과 동일하게 수행하였다. 실험동물의 스트

레스를 최소화하기 위해 플라스틱통에 10분 이상 적응시키고 테스트 동안 물과 음식의 섭취를 금하

였다. 5% formalin을 실험동물(n=6)의 오른쪽 수염부 피하에 주입 직후부터 5분단위로 하여 총 45

분간 행위반응을 관찰하고, 약물이 주입된 안면부를 문지르거나 긁는 행위를 통증지표로 간주하였

다. Formalin으로 유도된 실험동물의 통증행위 반응에 바오밥이 미치는 영향을 평가 하기 위하여 대

조군(n=6)과 실험군(n=6)은 실험동물에 각각 saline 1 mL과 바오밥 1 mL를 경구 투여 한 뒤 30분 경

과 시 오른쪽 안면부에 5% formalin 50 μL를 주입하였다. 주입 직후부터 5분 간격으로 45분 동안 

통증 행위 반응을 관찰하였다.

4. TMJ 염증성 통증모델

실험동물을 통증반응 평가 전에 실험용 플라스틱 통에서 30분 이상 적응시켰다. 에테르흡입마취 후 

관절강 내로 30 ㎕의 포르말린을 주입하였고, 포르말린 주입 후 수 초 내에 의식을 회복하는 것을 관찰

하였다. 포르말린 주입을 위한 cannula는 폴리에틸렌 튜브 한쪽 끝에 30 gauge 주사바늘을 연결하였

고, 반대쪽에는 인슐린 주사기(0.25 × 8 mm)를 연결하여 사용하였다. 관골궁의 후 하방 경계면과 하악 

과두 부위를 촉지에 의해 관절강의 위치를 유추하였고, 해당부위에 주사바늘이 관절낭을 뚫고 하악와

의 닿는 부위를 관절강 내로 인지하였다. 예비실험을 통하여 포르말린과 동일양의 1% evans blue dye

를 별도의 동물에 주입함으로써 악관절강의 위치를 확인하였고, 실험동물은 행위반응 관찰 종료 후 약

물주입 부위를 다시 확인하였고 이 후 평가 방법은 안면부 염증성 통증 모델과 동일하다.

5. 통계분석

실험결과의 통계 분석은 IBM SPSS statistic ver. 22 (IBM Co., Armonk, NY, USA)을 사용하여 

다중 그룹에서 반복측정자료의 일원분산분석하였고 사후분석은 LSD post-hoc test를 이용하였다. 

통계적인 비교를 위해 통계적 유의수준은 0.05로 설정하였다. 모든 결과는 평균 ± 표준 오차(SEM)

로 표시하였다.

연구결과

1. 바오밥 추출물의 안면부 부위 투여에 따른 통증조절효과

실험동물의 안면부에 주입한 포르말린으로 유도된 급성통증모델에서 바오밥 추출물의 투여에 따

른 통증행위 반응의 변화를 나타낸 그림이다. 바오밥 추출물 투여 시 1차 통증행위 반응은 포르말린 

주입군, 대조군(veh + 포르말린 주입군) 그리고 약물주입군 간의 유의한 차이가 없었으나, 2차 통증
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행위 반응에서는 포르말린 주입군에 비해 약물 주입군(Bao 150 mg/kg , 300 mg/kg) 모두 통증행위 

반응이 유의하게 감소되었다<Fig. 1> (p<0.05). 
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Fig. 1. Effects of baobab extracts on nociceptive behavior. The nociceptive responses were reduced 

in 2nd phase (11∼45 minutes), following administration of baobab extracts into rat's vibrissa pad 30 

min before formalin injection (n=6)

2. 바오밥 추출물의 안면부 부위 투여 후 시간의 흐름에 따른 통증조절효과

통증행위반응을 시간의 경과에 따른 변화로 확인하였을 때, Bao 150 mg/kg 투여 시에는 약물 주

입 35분 경과시점에서 가장 효과적으로 통증행위 반응이 감소되었고, Bao 300 mg/kg 투여군 에서

도 2차 통증행위 반응에 해당하는 20∼35분 경과시점에서 통증 조절에 효과적 이었다<Fig. 2>. 이

러한 결과를 통해 안면부 급성통증조절에 바오밥이 효과적임을 알 수 있었다.
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Fig. 2. Changes in nociceptive responses following administration of baobab extracts. Administration

of baobab extracts into rat's vibrissa pad significantly reduced the nociceptive responses 20∼35 

minutes after induction of pain. There were 6 animals in each group. #p<0.05, F vs baobab 150 mg/kg 

+ F, *p<0.05, F vs baobab 300 mg/kg + F
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3. 바오밥 추출물의 악관절 부위 투여에 따른 통증조절효과

바오밥 추출물의 악관절 부위 투여에 따른 영향을 나타낸 그림이다. 악관절 투여는 안면부 투여의 

결과와 마찬가지로 대조군(veh+포르말린 주입군)에 비해 약물 주입군의 2차 통증행위의 반응이 현

저히 감소됨을 확인하였다<Fig. 3>. 

4. 바오밥 추출물의 악관절 부위 투여 후 시간의 흐름에 따른 통증조절효과

바오밥 추출물 투여의 통증완화효과를 시간별로 확인했을 때 Bao 150 mg/kg 투여 시 약물주입 

30분 경과시점에 통증행위 반응이 가장 효과적으로 감소되었고, Bao 300 mg/kg 투여한 그룹에서는 

25∼30분 경과시점에 통증행위 반응이 감소되었다<Fig. 4>. 이상의 결과를 통해 바오밥이 TMJ 통
N
u
m
b
e
r
 o
f 
s
c
r
a
tc
h
e
s

0

50

100

150

200

250

300

350

Formalin(F)

Veh + F

Bao 150mg/kg  + F

Bao 50mg/kg  + F

1st phase 2nd phase

*

*

* <p, vs F

Fig. 3. Effects of baobab extracts on nociceptive behavior in TMJ. The nociceptive responses were 

reduced in 2nd phase (11∼45 minutes), following administration of baobab extracts into rat's TMJ 30 

min before formalin injection (n=6)
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Fig 4. Changes in nociceptive responses following administration of baobab extracts into TMJ. 

Administration of baobab extracts into rat's TMJ significantly reduced the nociceptive responses 25

∼35 minutes after induction of pain. There were 6 animals in each group. #p<0.05, F vs baobab 150 

mg/kg + F, *p<0.05, F vs baobab 300 mg/kg + F
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증행위 반응을 효과적으로 조절할 수 있다는 것을 알 수 있었다.

총괄 및 고안

복잡한 현대사회 속에서 사람은 물리적 또는 심리적 자극을 받지만 운동 부족, 식습관 변화로 인

하여 다양한 스트레스성 질환을 호소한다. 적당한 스트레스는 생리적으로 신체를 활성화 시키고 적

절한 긴장감을 유지하게 하여 각종 자극에 적응하고 극복 하는 방법을 습득할 수 있게 하지만, 과도

하거나 장기간 지속되는 스트레스는 인체에 다양한 반응을 야기 하고 생체기능에 이상을 초래하여 

여러 가지 질환이나 증상을 유발하게 된다[15]. 또한 대다수의 악관절 통증은 악관절의 운동에 관여

하는 근육들의 지속적인 과긴장이 관절의 기능에 영향을 미치는 것으로 보고되었다[16]. TMJ 통증

이 발생하는 것은 TMJ와 유관되는 대부분 인체기관에 통증 유발과 연관될 수 있으므로 적절한 예방

과 치료를 요한다. 따라서 본 연구에서는 실험동물의 TMJ에 포르말린을 주입한 뒤 발생된 염증성 

통증모델을 통해 TMJ 통증의 발생과 조절에 관한 연구를 수행하고자 하였다. 이러한 악관절 장애의 

치료 방법은 보통 물리치료, 약물치료, 교합안정장치, 수술요법, 상담, 스트레스 관리, 침 치료 등이 

있다[17]. 통증의 완화를 위해 사용되는 약물로는 acetaminophen, 근육이완제, 항우울제, 비스테로

이드성 항염증제(nonsteroidal anti-inflammatory drugs, NSAIDs), opioid계 약물 등이 처방되고 있

다. 그러나 약물 독성으로 인한 부작용과 약물의 내성이 생기는 등 다양한 문제로 인하여 비교적 안

전하고 치료 효과가 있는 천연물에 대한 관심이 증대되고 있는 추세이다. 천연물 혹은 식품 등에 함

유되어 있는 다양한 항산화물질은 생체 내에서 산화 및 노화에 주요 원인으로 여겨지는 활성산소

(reactive oxygen species, ROS)의 생성을 억제하는 것으로 알려져 있다[18]. 천연물 효능을 관찰한 

연구를 살펴보면, 김 등[18]의 연구에서는 Acaiberry가 포르말린으로 유도한 악안면 통증에서 실험 

동물의 통증행위반응을 유의하게 감소시켰으며, 이 등[19]의 연구에서도 홍삼 및 흑삼 추출물이 간

과 신장에 부작용을 나타내지 않으면서 포르말린으로 유도된 안면부 통증과 Nrf2의 발현의 조절에 

효과적인 것으로 나타났는데 이는 점진적으로 자연에서 얻을 수 있는 천연물에 대하여 세계적으로 

주목하고 있는 추세와 같은 결과를 나타낸다. 이런 천연물 중에서 본 연구에서 실험한 바오밥 나무의 

열매에는 비타민C를 비롯한 필수아미노산 그리고 리놀레산 같은 필수 지방산, 미네랄, 식이섬유와 

노화 방지 효과가 있는 항산화 성분, 구연산, 주석산 같은 유기산이 매우 풍부해서 피부미용이나 면

연력 강화, 항산화, 혈당 완화 등에 도움이 된다. 특히 α-glucosidase을 저해 하는 성분을 포함하고 

있어 혈당 상승 억제제로 사용이 가능한 것으로 알려져 있어 당뇨병 치료에 관한 연구도 활발히 이루

어지고 있는 중이다. 이 밖에도 P. T. Mpiana의 연구에서는 바오밥에서 추출된 안토시아닌은 겸상 

적혈구 막의 안정화 및 Fe3+/Fe2+ 비율에 우수한 효과를 나타냈다[20]. 겸상 적혈구는 우리의 혈구

를 통제하는 유전자에 영향을 미치는 유전 질병으로써 치료법은 줄기세포이식이 대표적인데, 이런 

유전 질병 치료에도 청색 신호가 켜진 것이다. 또한 바오밥은 부위별로 다양한 성분이 지속적으로 밣

혀 지고 있는데, Jitin Rahul 의 연구에 따르면 뿌리는 비타민 C, 칼슘, 인, 탄수화물, 섬유, 칼륨, 단백

질 및 지질 함량이 매우 높고, 씨앗에는 상당한 양의 인, 마그네슘, 아연, 나트륨, 철, 망간과 리신, 티
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아민, 칼슘, 철분도 많이 함유하고 있다[22]. 이러한 성분을 바탕으로 항 말라리아, 설사, 빈혈, 천식, 

항바이러스제, 항산화제 및 항염증제 등 다양한 생물학적 특성을 가지고 있다고 밝혀진다[22]. 이러

한 효능을 기초로 하여 본 연구에서도 급성 안면부 통증을 유도한 모델에서 바오밥을 사용하여 투여 

했고, 결과적으로 앞서 제시한 선행 연구와 마찬가지로 통증 행위 반응이 유의하게 감소한 것을 입증

할 수 있었다. 본 연구 결과를 보면 1차 통증행위반응에서는 유의한 결과가 나타나지 않았고, 2차 통

증행위반응에서 유의한 통증행위감소가 나타났다. 이는 포르말린 주입 후 유해자극에 의한 말초 감

작으로 0∼10분간 지속되다가 사라지는 반응 을 1차 통증행위반응(first phase)이라 하고, 이후 유해

자극 이 사라짐에도 불구하고 중추 감작(central sensitization)에 의해 11∼45분간 지속되는 반응을 

2차 통증행위반응(second phase)이라고 한다[23,24]. 따라서 바오밥은 포르말린으로 유도된 중추 

감작인 2차 통증행위반응이 감소하는 실험 결과를 나타냈다. 이번 연구에서는 급성 통증 모델에 한

하여 연구하여 만성통증에 관해서도 효과가 나타나는 지는 입증하지 못하였다. 치과 통증 영역에서 

만성 통증 또한 빈번하게 발생하는 질환으로서 만성통증모델에서도 바오밥의 효능이 나타나는 지 

후속 연구를 통해서 밣혀져야 할 것이다. 앞에서 제시한 바와 같이 바오밥의 효능은 전신에 다양한 

부위에서 나타나는 질환에 대하여 효능이 입증되고 있지만, 안면부 통증에서는 바오밥의 효능에 대

한 입증을 연구가 거의 전무한 실정이다. 따라서 이상의 결과를 종합해보면, 바오밥은 안면부 통증 

조절에 관여한다는 것을 알 수 있었고, 이는 안면부 통증 발생과 조절에 천연물 유래 약물들의 치료

효과를 입증하는 기초자료가 될 수 있으며, 향후 임상적으로 활용 가능한 다양한 천연물 후보를 지속

적으로 발굴할 필요가 있다고 사료된다. 

결 론

실험동물의 안면부 내에 포르말린으로 유도한 염증성 통증모델에서 바오밥 추출물이 통증 발생

과 조절에 미치는 영향을 평가하고자 하였다. 바오밥 추출물을 안면부와 TMJ 내에 투여한 후 통증 

행위반응의 변화를 관찰한 결과, 

1. 포르말린을 안면부 부위에 투여하여 염증성 통증 반응을 나타내었고, 이 때 바오밥 추출물 150 

mg/kg과 Bao 300 mg/kg의 농도로 투여 하였을 때 모두 안면부 통증행위반응이 유의하게 감소함

을 알 수 있었다. 

2. 같은 방법으로 포르말린을 TMJ에 주입한 경우에서도 바오밥 추출물 150 mg/kg과 Bao 300 

mg/kg 두 농도 모두 통증이 가장 높게 발생하는 2차 통증행위반응 30분 시점에서 유의하게 감소

하였다. 

이것을 토대로 바오밥의 경구 투여한 결과 포르말린에 의해 유도된 실험동물에서 통증행위 반응

이 효과적으로 감소되는 것을 증명하였다.
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