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Abstract

Five case reports of Seborrheic Dermatitis Patients treated 
with Shi Wei Ba Du-San gamibang (Jeongan-tang)

Kim Eunjin1⋅Ryu Donghoon2⋅Jeong Aram3,*

1Department of Pediatrics of Korean Medicine, Korean Medicine Hospital, Dongguk University Bundang Medical Center
2Haneulche Korean Medicine Clinic

3Department of Pediatrics, College of Korean Medicine, Gachon University 

Objectives
Seborrheic dermatitis is a chronic superficial eczematous dermatitis characterized by the redness and dry or greasy 

squama. This case study was designed to assess the effect of Shi Wei Ba Du-San gamibang (Jeongan-tang) for 

seborrheic dermatitis by retrospective methods.

Methods
From June 1, 2016 to January 31, 2020, 5 patients with seborrheic dermatitis were treated with Jeongan-tang 

for 3 months at Oriental Medicine Clinic. We analyzed information and body conditions of 5 patients. Redness, 

squama, and skin discomfort such as itching were assessed in 5 patients by using VAS (Visual Analogue Scale) score. 

We evaluated the symptom change by photographs and VAS score before and after the treatment. 

Results
At first, the frequency of flushing and redness was decreased. Secondly, the scaly skin was change to normal state 

and itching sensation was lessened. After the treatment, the total VAS score was decreased.

Conclusions
Jeongan-tang can be effective in seborrheic dermatitis, and it also can be helpful to regenerate the skin condition 

as well.

Key words: Seborrheic Dermatitis, Shi Wei Ba Du-San (Jumihaidokuto, Sipmipaedoksan), Jeongan-tang, Herbal 

medicine, Case report
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Ⅰ. 서론

지루성 피부염 (seborrheic dermatitis)은 염증성 홍반, 

건성 또는 지성의 인설을 특징으로 하는 습진성 피부

염으로 주로 두피, 눈썹, 눈꺼풀, 비구순 주름, 입술, 귀 

등의 안면부와 액와부, 서혜부 등 피지선의 활동이 증

가한 부위에서 빈번하게 나타난다1). 스트레스, 우울, 

피로, 음주, 계절 변화, 세정제 교체, 햇빛 노출, 생리 

주기 등에 따라 증상이 악화될 수 있기 때문에2) 생활 

습관 및 환경을 교정하여 장기적으로 관리하면서 급성

적으로 나타나는 발적, 가려움, 따가움 등의 증상을 치

료하는 것이 중요하다.

지루성 피부염은 생후 3개월 이내와 40-70세 사이

에서 발생 빈도가 높다고 알려져 있다3). 그러나 최근 

들어 다양한 화장품의 사용, 미세먼지 등의 외부자극

으로 피부 세포의 DNA 돌연변이, 세포막 및 단백질 

손상, 면역 기능 이상 등이 발생하여 소아 청소년 연령

층에서도 지루성 피부염의 유병률이 증가하고 있는 추

세이다4).

지루성 피부염의 서양 의학적 치료로는 국소 스테

로이드제, 항진균제 및 국소 칼시뉴린 억제제 등이 사

용되고 있다1). 그러나 스테로이드제의 경우 장기 사용

으로 인한 부작용과 만성적인 경과를 보이는 지루성 

피부염의 특성상 한의학적 치료에 대한 필요성이 증가

하고 있다. 지루성 피부염의 한약 치료에 대한 증례 보

고로 荊防導赤散5), 凉膈散火湯, 荊防瀉白散6), 消風散
과 淸肌滲濕湯7), 黃連解毒湯加減方8), 防風通聖散加
味方9) 등이 있었으나 十味敗毒散10)에 대한 연구는 찾

아볼 수 없었다. 이에 저자는 지루성 피부염 환자 5명

에게 十味敗毒散에 石膏를 가한 임상 경험방인 正顔
湯을 처방하여 유의미한 효과를 얻었기에 보고하고자 

한다.

본 연구는 후향적으로 환자에 대한 자료를 수집하

여 보고하는 증례 보고로 동국대학교 한방병원 기관 

생명 윤리 위원회에서 심의 면제를 승인받았다 (IRB 

NO. GIRB-20-111).

Ⅱ. 증례

1. 연구대상

2016년도 6월부터 2020년 1월까지 ◌◌◌한의원에 

안면 지루성 피부염을 진단받고 내원한 환자 중 正顔
湯을 12주 이상 복용하여 효과를 보였으며, 치료 종료 

3개월 이후 추적관찰 시에도 증상의 재발이 없었던 환

자 5명을 대상으로 하였다. 본 증례들의 경우 전후 사

진 비교 동의서를 받은 환자를 대상으로 하였다.

2. 연구방법

1) 평가방법

치료의 평가는 치료 시작 시점, 치료 중간 시점 (7주

차), 치료 종료 시점에 진행하였으며 VAS (Visual ana-

logue scale)를 이용하여서 비교하였다. VAS에서 0은 증

상이 전혀 없는 상태이며 10은 증상이 가장 심한 상태

를 의미한다.

① 객관적 지표의 평가

치료 효과의 객관적 평가를 위해 환자 안면 부위의 

정면, 좌우 측면을 디지털카메라 (Nikon D5300)로 같

은 조명과 조리개 설정 및 동일한 거리에서 촬영하였

으며 임상연차 10년 이상의 숙련된 2인의 한의사가 발

적 (redness)과 인설 (squama)의 정도를 평가하여 평균값

을 기재하였다. 

② 주관적 지표의 평가

환자가 주관적으로 느끼는 소양감, 따가움, 통증 등 

자각적 불편감은 환자가 직접 수치를 기록하였다. 

2) 치료방법

① 한약 치료

한약 치료는 正顔湯을 기본처방으로 하여 증상에 

따라 隨證加減 하였다 (Table. 1). 1첩을 120 cc 2팩으

로 추출하여 1일 2회 아침, 저녁 식후 30분 후 복용하

도록 하였으며, 한약은  14첩 28팩으로 14일분씩 처방

하였다.
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Herbal name Scientific name Dose (g)

柴胡 Bupleurum falcatum Linné 6

桔梗 Platycodon grandiflorum A. De Candolle 6

防風 Saposhnikovia divaricata Schischkin 6

川芎 Cnidium officinale Makino 6

樺皮 Betula platyphylla Suk 6

白茯笭 Poria cocos Wolf 6

生薑 Zingiber officinale Roscoe 6

獨活 Aralia continentalis Kitagawa 4

荊芥 Schizonepeta tenuifolia Briquet 4

甘草 Glycyrrhiza uralensis Fischer 4

石膏 Gypsum 12

Total 66

Table 1. Composition of Jeongan-tang (JAT)

② 식이 및 생활 지도

기름진 음식, 맵고 자극적인 음식 (고춧가루, 후추, 

겨자 등 향신료가 많이 첨가된 음식)을 피하고 음주나 

흡연을 줄이도록 하며, 주 3회 이상 1시간 이상의 유산

소 운동을 권유하였다. 외출 시 자외선 차단제를 꼭 바

르도록 하였으며 약산성 세안제를 사용하여 세안 시 

피부 자극을 최소화하도록 하였다.

3. 임상경과

1) 증례 1

① 성명: 서OO, F/37

② 주소증: 양쪽 볼 부위가 가렵고 따가움이 심함, 

인설, 좁쌀 모양의 구진

③ 발병일: 2016년 11월경 다이어트 양약 복용 후 

시작

④ 현병력: 볼 부위가 붉고 가렵고 따가워서 피부과

에서 세균성 알레르기, 지루성 피부염으로 

진단받고 1개월 반 동안 항생제 복용 및 

연고 사용하였으나 오히려 병변 커지고 

단단해지는 느낌이라 연고는 중단 후 항

생제만 복용하다 증상 개선 안 되어 내원 

⑤ 악화요인: 스트레스 

⑥ 전신상태

- 소화: 양호

- 대변: 변비, 2일에 1회, 유산균 복용 중

- 소변: 양호

- 수면: 양호 

- 한열: 상열감 심함, 추위를 못 참음, 손은 따뜻하고 

발은 차가움

- 생리: 생리주기 규칙적, 생리통 없음, 생리량 감소 

심함 

- 복진: 우 천추 압통

⑦ 치료기간: 3개월 (2016년 12월 28일 ~ 2017년 3월 

22일, 2주 간격 총 6회 한약 처방)

⑧ 치료 및 경과

초진 내원 시 콧등, 볼, 턱 등 얼굴 전반적으로 좁쌀 

및 작은 화농 등 오톨도톨한 염증들이 많은 상태로 상

열감 및 가렵고 따가운 증상이 심하였다. 항생제 복용 

중단하고 正顔湯 원방을 1일 2회 아침, 저녁 식후 30분

에 복용하였으며 치료 종료 시 얼굴 좁쌀 및 염증 개선

되어 피부 매끈한 상태로 소양감, 따가움, 통증 등 자각

적 피부 불편감 VAS 9에서 VAS 0으로 호전되었다 

(Table 2, Fig. 1).

Date Redness Squama Skin discomfort

2016.12.28 8 7 9

2017.02.08 4 5 4

2017.03.22 2 1 0

* VAS (Visual analogue scale)

Table 2. Change of VAS* Score in Case 1

2016.12.28.

(Before treatment)

2017.06.29.

(After treatment)

Fig. 1-1. Picture of face (Lt. side) Case 1

2016.12.28.

(Before treatment)

2017.06.29.

(After treatment)

Fig. 1-2. Picture of face (Rt. side) Case 1
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2) 증례 2

① 성명: 신OO, F/20

② 주소증: 양쪽 볼과 턱 부분 열감 및 따가움, 두피에 

열감 심함

③ 발병일: 6개월 전, 특별한 원인은 없음

④ 현병력: 2015년 여름경 피부과 내원하여 지루성 

피부염 및 접촉성 피부염 진단받고 항생제 

처방받아 복용, 소양감 심할 때마다 가끔 

처방받아서 복용하였으나 복용 시에만 

호전되었다가 다시 악화되어 본원 내원

⑤ 악화요인: 스트레스, 메이크업 등

⑥ 전신상태

- 소화: 양호

- 대변: 2일에 1회, 딱딱함

- 소변: 양호

- 수면: 입면 시간 30분~1시간 넘게 걸림

- 한열: 두피에 열이 있는 느낌

- 생리: 불규칙, 통증 없음, 생리양 감소

- 복진: 우 천추 압통

⑦ 치료기간: 3개월 (2016년 6월 7일 ~ 2016년 8월 

30일, 2주 간격 총 6회 한약 처방)

⑧ 치료 및 경과

초진 시 아래턱 및 볼 쪽으로 작은 붉은 반점 및 좁쌀

이 다량 있으며 피지로 인하여 번들거리고 각질이 많이 

일어나는 상태였다. 正顔湯 원방을 1일 2회 아침, 저녁 

식후 30분에 복용하였고 3개월 치료 후 인설 VAS 6에서 

VAS 0으로 호전되어 치료 종결하였다 (Table 3,  Fig. 2).

Date Redness Squama Skin discomfort

2016.06.07 4 6 5

2016.07.19 1 4 4

2016.08.30 0 0 0

* VAS (Visual analogue scale)

Table 3. Change of VAS* Score in Case 2

2016.06.07.

(Before treatment)

2016.09.17.

(After treatment)

Fig. 2-1. Picture of face (Lt. side) Case 2

2016.06.07.

(Before treatment)

2016.09.17.

(After treatment)

Fig. 2-2. Picture of face (Rt. side) Case 2

3) 증례 3

① 성명: 심OO, M/24

② 주소증: 코 주변 및 턱에 모낭염 빈발하여 노랗게 

농이 자주 생김, 얼굴이 항상 붉고 유분이 

많으며 인설 및 각질이 많음

③ 발병일: 고등학교 1학년 경 시작

④ 현병력: 생활환경이 바뀌면서 악화됨, 피부과에서 

지루성 피부염 및 모낭염 진단받고 1개

월 동안 항생제, 항진균제 복용하다 호전

되지 않아서 내원. 

⑤ 악화요인: 스트레스, 여름철 심화

⑥ 전신상태

- 소화: 양호

- 대변: 1일 2~3회, 무른 편, 시원치 않음

- 소변: 양호, 색이 진한 편

- 수면: 양호

- 한열: 더위를 못 참음, 열이 머리 위로 확 오를 

때가 있음, 얼굴 및 손에 열감

- 오관: 편도가 자주 부음

- 복진: 복각 좁은 편

- 기타: 회사 인턴 하면서 취업 준비 중

⑦ 치료기간: 3개월 (2019년 8월 1일 ~ 2019년 10월 

30일, 2주 간격 총 6회 한약 처방)

⑧ 치료 및 경과

초진 시 이마, 코 부분의 피지 분비 과다로 번들거림

이 심하고, 눈썹이나 턱수염 근처에 작은 화농들 많이 

있었다. 조금만 활동하여도 안면부 번들거림 및 상열

감 심하였으며 여름철 기온 높아지며 자각적 불편도 

VAS 9 상태였다. 상열감 및 화농 되는 염증 개선을 위

하여 첫 두달간 正顔湯 加 金銀花, 連翹를 1첩당 4 g씩 

가하여 1일 2회 아침, 저녁 식후 30분에 복용하였다. 

또한 턱 부위 잦은 모낭염으로 피부 자극을 최소화하
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기 위해 전기면도기를 사용하도록 하였다. 치료 도중 

스트레스로 인한 수면부족으로 안면부 상열감 및 소양

감 심화 되어 升麻黃連湯 (葛根 3 g, 甘草 2 g, 薄荷 
2 g, 白芷 3 g, 升麻 3 g, 芍藥 2 g, 荊芥 1 g, 黃連 
3 g, 川芎 1 g, 麥門冬 3 g, 生地黃 3 g, 茯笭 5 g 14첩 

28팩) 2주간 복용하였으며, 이후 주로 호소하던 안면부 

상열감 증상 호전되어 다시 正顔湯 加 金銀花, 連翹 
4 g을 2주간 복용하고 치료 종료하였다. 치료 후 열감 

VAS 8에서 VAS 1으로, 인설 VAS 7에서 VAS 0으로, 

자각적 불편감 VAS 9에서 VAS 1로 호전되었다 (Table 

4, Fig. 3).

Date Redness Squama Skin discomfort

2019.08.05 8 7 9

2019.09.12 3 6 7

2019.10.30 1 0 1

* VAS (Visual analogue scale)

Table 4. Change of VAS* Score in Case 3

2019.08.05.

(Before treatment)

2020.01.10.

(After treatment)

Fig. 3-1. Picture of face (Lt. side) Case 3

2019.08.05.

(Before treatment)

2020.01.10.

(After treatment)

Fig. 3-2. Picture of face (Rt. side) Case 3

4) 증례 4

① 성명: 권OO, M/19

② 주소증: 안면부 열감, 따갑고 바늘로 찌르는 것 

같은 통증, 턱 아래와 목 부위 및 얼굴 

외곽으로 구진성 염증 및 인설 많음

③ 발병일: 중3 이후

④ 현병력: 중3 이후 줄곧 지루성 피부염 및 여드름 

지속. 2016년 2월부터 2개월간 타 한의

원에서 한약 복용 및 치료로 호전되었으나 

스트레스로 증상 다시 악화됨

⑤ 악화요인: 수면, 스트레스

⑥ 전신상태

- 소화: 소식하는 편, 식후 더부룩함

- 대변: 1일 1회, 단단한 편

- 소변: 소변을 자주 보는 편

- 수면: 잠이 잘 들지 않음. 수면 부족 시 증상 심화

- 한열: 열이 머리 위로 확 오를 때가 있음, 수족냉증, 

추위를 잘 못 참음

- 오관: 감기 자주, 콧물

- 복진: 별무

⑦ 치료기간: 3개월 (2018년 1월 10일~2018년 4월 

20일, 2주 간격 총 7회 한약 처방)

⑧ 치료 및 경과

초진 시 얼굴 외곽 부위 및 턱 아래까지 염증이 번진 

상태로 작은 화농들 많으며, 각질 및 인설이 많고 가렵

고 따가운 증상 심하였다. 얼굴의 전반적 염증 개선 및 

소양감 감소를 위해 正顔湯 원방을 1일 2회 아침, 저녁 

식후 30분에 복용하였다. 치료 종료 시 환자의 자각적 

피부 불편감 VAS 8에서 VAS 2로 호전되었으며 인설은 

VAS 6에서 VAS 0으로 호전되어 치료 종결하였다 

(Table 5,  Fig. 4).

Date Redness Squama Skin discomfort

2018.01.10 6 7 8

2018.02.21 3 5 6

2018.04.20 0 0 2

* VAS (Visual analogue scale)

Table 5. Change of VAS* Score in Case 4

2018.01.10.

(Before treatment)

2018.03.26.

(After treatment)

Fig. 4-1. Picture of face (Lt. side) Case 4
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2018.01.10.

(Before treatment)

2018.03.26.

(After treatment)

Fig. 4-2. Picture of face (Rt. side) Case 4

5) 증례 5

① 성명: 김OO, M/25

② 주소증: 안면부 전반적으로 큰 화농 및 좁쌀 형 

구진, 염증이 난 부위를 누르면 통증 심

함, 지성 인설과 열감 심함 

③ 발병일: 2016년, 특별한 원인은 없음 

④ 현병력: 2016년 10월부터 지루성 피부염 및 여드

름으로 1개월간 피부과에서 항생제 및 

소염제 처방받아서 복용, 2017년 2월 피

부과에서 레이저치료 받았으나 효과가 

없었음, 1주일 전까지 2주간 항생제 및 

소염제 다시 복용하다가 차도가 없어 내원

⑤ 악화요인: 스트레스 

⑥ 전신상태

- 소화: 가끔 소화 안 됨, 대체로 양호

- 대변: 2일에 1회, 변비 경향

- 소변: 양호

- 수면: 양호

- 한열: 더위를 못 참음

- 오관: 증상 없음

- 복진: 특이사항 없음 

⑦ 치료기간: 3개월 (2017년 6월 26일 ~ 2017년 9월 

20일, 2주 간격 총 6회 한약 처방)

⑧ 치료 및 경과

초진 시 눈썹, 볼, 턱 등 안면부에 좁쌀 형 구진 및 

화농 많은 상태로 염증이 난 부위에 통증이 심하였고 

눈썹 및 턱수염 주변 인설 많으며 턱 주변에는 자가 압

출로 인한 결절형 흉터 많은 상태로 내원하였다. 3개월

간 안면부 화농 및 염증 개선과 작열감 및 통증 감소를 

위하여 正顔湯 원방을 1일 2회 아침, 저녁 식후 30분에 

복용하였고, 치료 후 열감은 VAS 10에서 VAS 1으로, 

인설은 VAS 8에서 VAS 3으로, 자각적 피부 불편감은 

VAS 10에서 VAS 3으로 호전되었다 (Table 6, Fig. 5).

Date Redness Squama Skin discomfort

2017.06.26 10 8 10

2017.08.07 4 5 6

2017.09.20 1 3 3

* VAS (Visual analogue scale)

Table 6. Change of VAS* Score in Case 5

2017.06.26.

(Before treatment)

2018.01.02.

(After treatment)

Fig. 5-1. Picture of face (Lt. side) Case 5

2017.06.26.

(Before treatment)

2018.01.02.

(After treatment)

Fig. 5-2. Picture of face (Rt. side) Case 5

Ⅲ. 고찰

지루성 피부염은 피지 분비가 활발한 부위에 발생

하는 만성 염증성 피부질환으로, 스트레스, 음식, 과음, 

수면 부족 등의 생활습관 및 관리의 영향을 많이 받아 

자주 재발하고 만성화되어치료가 어려운 질환이다11). 

피부장벽은 외부의 다양한 자극으로부터 인체를 보호

하며 항상성을 유지하는데, 지루성 피부염은 피지의 

과다 분비, Androgen 호르몬, Malassezia 진균, 면역학적, 

환경적 요소 등이 영향을 미치는 것으로 알려져 있다
12). 이러한 요소들이 염증 반응을 야기하면 각질층 분

화 이상, 물리적 또는 기능적인 피부장벽 손상을 일으
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키게 되고 이것이 지루성 피부염을 일으키는 것으로 

추정된다13). 지루성 피부염은 주로 두피, 눈썹, 눈꺼풀, 

비구순 주름 등 안면부에서 호발하는데, 안면부에서 

발생하는 지루성 피부염의 경우 다양한 형태의 인설과 

홍반성 판을 특징으로 하며 여드름이나 Malassezia 모낭

염과 함께 동반되어 복합적으로 나타날 수 있다1). 

안면부에서 호발하는 다른 피부질환과 마찬가지로, 

지루성 피부염은 환자들의 심리적 스트레스를 적지 않

게 유발함으로써, 삶의 질 측면에서 유의미하게 부정

적인 영향을 미친다. 한 연구에 의하면, 지루성 피부염 

환자들을 대상으로 한 삶의 질 측정 결과, 대부분의 피

험자에서 중등도의 스트레스, 우울, 피로를 동반하고 

있었으며, 나이가 젊을수록 삶의 질 저하에 더 큰 영향

을 미친다고 보고하고 있다14).

지루성 피부염의 서양의학적 치료로 스테로이드제

제가 가장 빈번하게 사용되고 있으며, 그 외에도 

Malassezia 균종에 대한 항진균제, 보습제, 국소 칼시뉴

린 억제제 등이 사용되고 있다11). 스테로이드제가 보편

적 치료로 사용되고 있긴 하나, 홍반, 혈관 확장, 피부 

위축 등의 부작용 가능성이 있으며, 특히 소아청소년

기의 스테로이드제제의 장기사용은 성장 호르몬 억제

를 통한 성장장애 가능성도 보고되어 있으므로 주의하

여 사용해야 한다15). 이러한 치료적 한계로 인해 삶의 

질에 부정적인 영향을 미치는 피부질환의 경우 한의학

을 비롯한 보완대체의학 치료가 심리적 만족 측면에서 

긍정적인 영향을 주고, 부작용의 위험을 낮출 수 있어 

권장되고 있는 추세이다16).

한의학에서 지루성 피부염은 白屑風에 해당하며 

『外科正宗·白屑風 第 八十四』에 “白屑風多生于頭
面耳項髮中, 初起微痒, 久則漸生白屑, 層層飛起, 脫而
又生.”라 하여 頭, 面, 耳, 項, 髮中에 가려움이 발생하

고, 하얀 각질이 반복적으로 탈락되는 증상이 생긴다 

하였다17). 지루성 피부염은 風熱血燥, 腸胃濕熱로 변

증 할 수 있는데, 평소 熱體이거나 陰血虛로 인하여 風
熱의 邪氣가 外侵하여 작열감, 동통, 소양감. 건조감 

등의 증상이 발생한 경우는 風熱血燥로 진단하며, 膏
粱厚味나 과음, 과식 등으로 인하여 濕熱이 피부에 蘊
積하여서 발생하는 腸胃濕熱으로 변증할 수 있다. 임

상 경과를 보면 風熱血燥型은 주로 乾性型, 腸胃濕熱
型은 주로 濕性型으로 발현하는데 乾性型 지루성 피부

염은 피부에 크고 작은 斑疹이 있고 인설이 많이 발생

하여 養血祛風潤燥를 목표로 消風散加減, 祛風換肌
丸, 當歸飮子加減이 활용되며, 濕性型 지루성 피부염

은 악취가 나는 삼출물이 생기고 가피가 두껍게 발생

하며 茵蔯蒿湯, 茵蔯蒿湯合三黃丸, 防風通聖散加減을 

처방하여 淸熱化濕通腑를 목적으로 치료한다18).

상기 5례의 증례들은 두부에 집중된 지루성 피부염

으로 상열감과 발적이 심하였고, 피부가 화끈거리는 

증상, 작열감, 건조감 등을 주소증으로 호소하였으므

로 저자는 그 원인을 風熱邪毒로 판단하여 위 증례에 

대해 모두 風熱血燥型 지루성 피부염으로 진단하였다. 

저자는 十味敗毒散에 石膏를 가한 正顔湯을 기본방으

로 사용하였는데, 十味敗毒散은 萬病回春의 荊防敗毒
散에서 前胡，薄荷，連翹，桔殻，金銀花 5가지 약재

를 빼고 樺皮를 추가한 처방으로 10가지 약재들 모두 

疎風淸熱, 瀉火解毒하는 효과가 있어 지루성 피부염, 

비듬, 모낭염, 아토피피부염, 습진, 두드러기, 여드름, 

주사 등 화농성 피부질환이나 급성 피부질환의 초기 

등에 광범위하게 응용되고 있는 처방이다10). 또한, 일

본의 華岡青洲의 경험방에도 『痬科方  癰疽門』에 

“癰疽、及び諸般の瘡腫起りて、憎寒壮熱、焮痛する
者を治す”라 하여 癰疽 및 瘡, 腫起 등으로 인해 열이 

나며 근육이나 피부가 화끈거리면서 아픈 증상을 치료

한다고 기록되어 있어, 환자의 식사, 소화, 대소변 등의 

전신 상태와 상관 없이 風熱로 인한 피부질환에 보편

적으로 사용할 수 있다. 현재까지 진행된 十味敗毒散
에 대한 연구로 Antibacterial effect의 효과19), Estrogen 

production으로 피지 분비를 유발하는 Testosterone과 

길항작용을 하여 피지 분비량을 감소시키는 효과20), 급

성 대장염에서 장 염증을 감소시키는 효과21)등이 보고

되어 있어 지루성 피부염에 악영향을 주는 피지 분비 

감소, 염증반응 감소를 목표로 十味敗毒散을 기본방으

로 처방하였다.

十味敗毒散의 구성약물은 柴胡, 桔梗, 防風, 川芎, 

樺皮, 白茯苓, 生薑, 獨活, 荊芥, 荊芥로서, 기본이 되

는 처방인 荊防敗毒散에 비해 消腫, 祛痰, 利濕 효능이 

있는 樺皮가 추가되어 임상적으로 화농 증상이 뚜렷할 

때 사용하는 처방이다10),22). 正顔湯에 사용된 기타 약

물의 효능을 살펴보면, 桔梗은 祛痰排膿효능으로 肺癰
吐膿, 瘡瘍膿成不潰 등의 치료에 주로 사용되어 오고 

있는 약물이며, 면역글로불린 E (IgE) 억제를 통한 피

부 소양감 감소 효능이 보고된 바 있다23). 防風은 解表
祛風, 勝濕하는 효능으로 風疹瘙痒을 치료하고, 荊芥
와 배오되면 透疹시키는 효능이 강화된다. 獨活은 祛
風濕, 止痛, 解表하여 皮膚濕瘍을 치료하고, 柴胡는 和
解退熱, 疏肝解鬱, 川芎은 肝鬱氣滯로 인한 胸脇脹痛, 
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瘡瘍腫毒에 사용되므로, 스트레스로 인한 피부 상열감

에 주로 배합하여 사용되는 약재이다. 甘草는 和中緩
急하며 解毒하는 효능이 있어서 癰疽瘡瘍 치료 및 解
毒藥으로도 작용한다24). 저자는 본 증례에서 石膏를 

가미하였는데, 본 논문에 소개된 모든 증례의 환자들

에서 안면부 발적 및 소양감, 상열감이 특징적이였으

며, 모두 스트레스가 유발 혹은 악화 요인이 된 젊은 

환자들임을 감안하여, 스트레스로 인해 火熱이 위로 

뜨는 증상이 뚜렷하다고 보아 淸熱降火, 除煩止渴 효
능이 있는 石膏를 가미하였다25). 石膏는 漢代 『神農
本草經』에 “主治中風寒熱, 心下逆氣, 驚喘, 口乾舌焦
不能息, 腹中堅痛, 除邪鬼, 產乳, 金創”이라 기록된 약

재로26) 황산칼슘수화물 (CaSO4·2H2O)이 주성분이며, 

瘡瘍, 濕疹 등 斂瘡生肌 효능 뿐 아니라, 身熱, 三焦大
熱, 皮膚熱 등에 대한 淸熱의 효과가 있어 임상에서 上
焦 風熱이 심화되어 나타나는 피부의 열감을 감소시켜 

재생을 유도하는 역할을 한다26). 이에 저자는 十味敗毒
散에 石膏를 군약으로 가하여 처방 하였다. 

증례 1은 30대 여성으로 평소 上熱下寒 및 변비가 

심하고 최근 들어 생리양 감소가 심한 陰血虛 증상을 

보였으며, 내원 당시 안면부의 좁쌀모양의 구진과 화

농, 발적이 심하였고 건조감, 상열감, 소양감, 따가운 

등의 증상이 심하였다. 치료 초반에 상열감 및 발적이 

감소하기 시작하였고 중반 이후에 따가운 느낌과 피부 

표면의 통증이 눈에 띄게 감소하면서 제반 증상이 호

전되었다.

증례 2는 20대 여성으로 두피에 열감이 항상 느껴지

며 얼굴이 건조하고 가렵고 따가우며 평소에 변비, 입

면장애 등을 호소하였다. 치료 초기에 두피와 안면부

로 느껴지는 열감이 감소하면서 안면부 소양감 및 건

조한 느낌이 줄어들었고, 이후 인설과 염증이 감소하

면서 증상이 호전되었다.

증례 3은 20대 남성으로 지루성 피부염과 모낭염이 

복합적으로 동반되었다. 평소 더위를 못 참고, 안면부 

및 손바닥 열감 심하였으며 여름철 기온이 높아지면서 

코 및 턱 주변으로 모낭염이 심하였다. 正顔湯을 기본

방으로 하여 염증 완화를 위한 金銀花, 連翹를 4g씩 

가하여 복용하던 중 스트레스로 인한 수면부족으로 안

면부 소양감 및 염증 심화로 面熱이 심하여 2주간 升麻
黃連湯을 복용하였다. 이후 상열감의 빈도와 지속 시

간이 감소하여 다시 正顔湯 加 金銀花, 連翹를 4g 복

용 하였고, 인설과 각질이 감소하였고 화농되는 염증

의 개수가 줄어들면서 치료를 종료하였다. 치료 종결 

후에도 수면시간을 확보하고 음주를 줄이는 등 생활 

관리 지속하도록 하였다.

위 증례에서 가미된 金銀花, 連翹는 인체 상부의 염

증성 피부 질환에 다용되는 淸熱解毒 효능이 있는 약

재로서, 병발된 모낭염을 함께 치료하기 위해 가미하

였다. 金銀花는 인동과에 속한 인동의 花蕾를 건조한 

것으로, 淸熱解毒 효능 뿐 아니라, 消腫去膿의 요약으

로 알려져 있으며, 連翹는 물푸레나무과에 속하는 개

나리 Forsythia koreana Naka와 의성개나리 F.viridissima 

Lindl의 과실로서, 消腫散結, 淸心瀉火 함으로서, 上焦
의 風熱을 散하여 血熱發斑의 증상에 응용되는 약재이

다27). 金銀花와 連翹의 항염증 효과에 대해 보고하고 

있는 실험연구는 이미 보고된 바 있으며28), 항균, 미백, 

항소양 등의 효과도 보고되어 있어 모낭염이 병발한 

증례 3 환자에게 金銀花, 連翹를 가미하여 치료하였다
29). 또한 치료 도중 특히 안면부 열감이 심하였고, 이로 

인해 소양감 및 염증반응이 심화되고 있다고 보아 正
顔湯 복용 후 升麻黃連湯을 추가로 이어서 복용하였

다. 안면부 열감은 동의보감 面問에 面熱로 표현되어 

있으며, 面熱者, 足陽明病. 面赤如醉者, 胃熱上熏也 
飮食不節 則胃病, 胃病 則氣短, 精神少 而生大熱, 有
時顯火上行 毒燎其面이라 하여 膏粱積熱을 원인으로 

보고, 그 처방으로 升麻黃連湯을 소개하고 있다. 升麻
黃連湯은 升麻, 葛根, 白芷, 芍藥, 甘草, 黃連, 水牛角, 

川芎, 荊芥, 薄荷로 구성되어 있으며, 升麻와 葛根은 

淸熱, 除煩止渴, 白芷는 散風除濕, 消腫排膿, 黃連은 

淸熱燥濕, 瀉心除煩, 水牛角은 淸熱解毒, 凉血, 川芎, 

荊芥는 解表散風, 透疹, 甘草는 調和諸藥하는 효능이 

있어30), 상열감이 동반된 안면부 피부질환에 사용할 

수 있는 처방이므로, 환자의 面熱 증상을 감소를 목적

으로 추가 처방하였으며, 최종적으로 면열 및 소양감 

감소에 위와 같은 효능이 영향을 주었을 것으로 사료

된다.

증례 4는 10대 남성으로 내원 시 안면부 열감이 심

하고 따갑고 바늘로 찌르는 것 같은 통증과 턱 아래와 

목 부위 및 얼굴 외곽으로 구진성 염증 및 인설 많은 

상태였다. 치료 시작 1개월 이후부터 안면부 열감과 따

가운 증상이 감소하면서 구진성 염증과 인설이 줄어들

었으며 제반 증상 호전되어 치료 종결 하였다.

증례 5는 20대 남성으로 지루성 피부염 및 모낭염을 

겸하고 있었으며 안면부 열감, 눈썹 및 턱수염 주변으

로 작열감, 화농 및 인설이 많은 상태였고 스트레스로 

인해 악화되는 소견을 보였다. 치료 받은 기간이 여름
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철이라 치료 초반 완화된 염증소견이 쉽게 재발하여 

불안정한 부분이 있었으나, 치료 후 화농 개수의 감소 

및 안면부 열감, 인설과 피부 불편감이 감소하여 치료 

종료하였다.

이상의 5례의 증례를 보면 모두 기존에 국소 연고 

사용이나 양약 복용 경험이 있으나 별무 차도 및 잦은 

재발로 인하여 내원하였다. 스트레스, 감정변화, 계절 

등이 악화 요인으로 작용하였고 당시 안면부 열감과 

작열감, 따가움, 소양감이 가장 심하였다. 3개월 동안 

한약치료를 진행하였는데 치료의 경과에 대하여 살펴

보면 치료 1개월 이내 공통적으로 안면부 상열감의 빈

도와 발적의 심한 정도가 감소하였다. 이후 피부의 열

감이 내리기 시작하니 건조감이 조금씩 줄어들면서 인

설이 감소하였고 자각적 피부 불편감이 VAS 0~3로 줄

어들었으며, 마지막으로 화농된 염증의 개수가 줄어들

면서 지루성 피부염이 호전되었다.

상기 증례들을 통하여 지루성 피부염 5례에 正顔湯
으로 피부 증상이 상당히 호전되어 보고하는 바이다. 

본 논문은 재발이 잦은 지루성 피부염에서 한약치료만

으로 유의미한 효과를 확인할 수 있었다는 점에서 의

의가 있다고 생각되며 두부 열감, 인설, 자각적 피부 

불편감 모두 의미 있는 수준으로 감소하여, 체강 대사

에 상관없이 두부로 집중된 지루성 피부염의 증상 완

화에 보편적으로 응용할 수 있음을 보여주는 증례라고 

생각 된다. 다만 전후 사진 비교 이외에 증상 개선을 

확인하는 척도로 VAS만 사용되었다는 점, 피부질환에 

큰 영향을 끼치는 생활습관이나 식이에 대한 분석이 

함께 이루어지지 못한 점 등이 한계점으로 생각된다. 

향후 유분 및 수분, 산성도의 변화 등 보다 객관적인 

지표들을 통하여 지루성 피부염 환자들을 대상으로 한 

추가적인 증례 보고 및 임상연구가 필요할 것으로 사

료된다.

Ⅳ. 결론

본 논문에서는 지루성 피부염으로 진단된 5례의 증

례에서 正顔湯을 처방하여 유의미한 효과가 있었기에 

보고하는 바이다. 

1. 상기 5례의 증례들은 지루 피부염으로 나타나는 

상열감, 인설, 소양감, 따가움, 통증 등의 증상에 

대한 불편감이 심하였다.

2. 치료를 위해 正顔湯을 복용하면서 치료 초기 안

면부의 상열감의 빈도와 발적의 정도가 감소 하

며 인설이 줄어들기 시작하였다. 이후 소양감, 따

가움, 통증 등의 자각적 피부 불편감이  감소하였

고 화농성 염증의 개수가 줄어들면서 지루성 피

부염의 증상이 호전되었다. 

3. 十味敗毒散에 石膏를 가한 正顔湯은 疎風淸熱, 

瀉火解毒하여 재발하기 쉬운 만성 지루성 피부

염의 치료에 유의미한 효과가 있다고 사료된다.
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