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산후병 및 산후관리에 대한
국내 한의학 임상 연구 동향 분석

우석대학교 한의과대학 한방부인과학교실

김누리, 이은희

ABSTRACT

An Analysis of Clinical Research Trends on Interventions of
Oriental Medicine for Postpartum Disease and Postpartum Care

Nu-Ree Kim, Eun-Hee Lee
Dept. of Korean Obstetrics and Gynecology,

College of Korean Medicine, Woo-Suk University

Objectives: This study was performed to analyze the interventions of Oriental
Medicine which had been commonly used for postpartum disease and postpartum care.

Methods: We searched research on the interventions for postpartum disease and
postpartum care in 4 domestic search engines. After that, we conducted eligibility
screening based on inclusion and exclusion criteria.

Results:
1. We selected total 50 studies. There were 2 randomized controlled trial (RCT),

5 non-RCT, 35 case reports, 8 case series within the 6~8 weeks after childbirth.
2. Of the 35 case reports, several interventions were used : acupuncture (22),

moxibustion (11), cupping therapy (7), pharmacopuncture (5), chuna manipulation
(4), herbal medicine (34). The most common symptoms were musculoskeletal
symptoms (8), followed by postpartum depression (7). Various prescriptions and
acupoints of oriental medicine were used depending on the diseases or symptoms.

3. Of the 8 case series, 382 subjects in 5 case series had taken Saenghwa-tang-gagam.
And Acupuncture, moxibustion, cupping therapy (5), pharmacopuncture (1) were
used as an intervention.

4. The most commonly used acupoint is 腎兪 (BL23) in the pain including
postpartum back pain and 三陰交 (SP6), 關元 (CV4) in the postpartum care. 關元
(CV4) is the most commomly used moxibustion point not only the postpartum
disease but also the postpartum care.

Conclusions: In clinical studies of oriental medicine related to postpartum disease
and postpartum care, pain-related clinical studies that belong to or progress to
Sanhupung were the most common (30%), and among them, postpartum low
back pain studies were the most common (20%). Based on this, we believe that
large-scale clinical studies with high quality using oriental interventions including
chuna and pharmacopuncture are needed to establish guidelines for the management
of pain treatment including postpartum back pain.

Key Words: Postpartum Disease, Postpartum Care, Korean Medicine Treatment,
Intervention
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Ⅰ. 서 론

산욕기에 산모에게 발생하는 분만이나

산욕과 관련된 질병을 ‘산후병'이라 한

다. 산욕기는 태아와 태반 그리고 그 부

속물을 만출한 후에 생식기관이 비임신

상태로 회복하는 데 필요한 대략 6~8주

간의 기간으로 이 시기에 정신적, 육체

적 피로가 증가하게 되고 섭생이 제대로

되지 못하면 각종 산후병이 생길 수 있

어 섭생과 조리에 각별히 주의를 기울여

야할 시기라고 본다1). 따라서, 출산은 삶

의 ‘정상적인' 부분으로 간주되어야 하지

만, 출산과 관련되어 중대한 삶의 변화

가 시작되고 출산 후에 발생하는 질병

부담을 고려할 때, 출산 후 돌봄의 목표

는 산모의 건강 문제를 조기에 발견하는

것으로 산후에는 일차의료의 정기적 적

극적 관리가 필요하다
2)
.

우리나라도 국가의 보건 시스템 안에

서 산후 여성의 건강관리의 필요성이 점

차 강조되는 추세이다
3)
. 2008년 도입된

임신 출산 진료비 지원 사업인 ‘고운맘

카드(현 국민행복카드)’는 2013년 한방

의료기관에 적용 확대
4)
되었고, 2022년에

는 일태아 60만원에서 100만원으로 지원

금액이 확대5)되었으며, 산후에는 KCD

코드 산후풍(U32.7)으로 사용가능하다.

또한 산후 한방 치료에 대한 긍정적 인

식과 요구도가 증가함에 따라 지방자치

단체에서 지역 한의사회와 함께 출산모

한약 지원 사업이 지속되어 왔으며, 전

라북도는 12억원의 사업비를 들여, 2020

년부터 출산한 모든 산모를 대상으로 출

산 후 6개월 이내에 1인당 20만원 상당

의 쿠폰을 지원하여, 도내 지정 의료기

관에서 산후 치료와 관련된 급여 비급여

본인 부담금의 일부를 지원 받을 수 있

도록 하고 있다
6)
.

또한 산후병 및 산후풍은 국내 한의

임상현장에서 흔히 접하는 병증으로, 한

약, 침, 뜸, 약침, 추나 등 다양한 치료법

이 활용되고 있으며, 임상연구 또한 다

양하게 발표되어 왔다. 또한 산모의 산

후 건강 회복에 대한 관심 상승과 함께

최근 산후관리는 휴식이 아닌 치료의 개

념으로 바뀌고 있으며, 특히 출산 및 산

욕 질환으로 한방 의료기관에 내원하는

환자의 수가 증가하는 추세이다.

이러한 국가 사회적 관심추세에 따라

기존 연구를 바탕으로 2018년 김 등
7)
의

연구에서 산후기에 활용된 처방을 분석

하였으며, 2021년 황 등8)은 산후풍의 한

의학적 치료에 대한 증례 연구들을 분석

하였다. 이에 저자는 산후병, 산후관리를

포괄하여 한의학적 치료를 중재시술로

시행한 국내 임상 연구의 동향을 전반적

으로 분석해보았으며 그 소견을 논하고

후속연구를 위한 기초자료로 활용하고자

하였다.

Ⅱ. 방 법

1. 방 법

1) 논문 검색

2021년 11월 05일~2021년 11월 10일

2) 대상 논문

국내 학술지에 게재된 한의학적 치료

를 중재 시술로 시행한 산후병 및 산후

관리에 대한 임상 연구 논문

3) 데이터베이스

출판년도에 제한을 두지 않고 한국의
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학논문데이터베이스검색(Korean Medical

Database, KMBASE), 국가과학기술정보

센터(National Digital Science Library,

NDSL), 한국학술정보(Koreanstudies Information

Service System, KISS)-주제분류:의약학,

전통의학정보포털(Oriental Medicine Advanced

Searching Integrated System, OASIS)

국내 검색엔진 이용

4) 검색어

‘산후’, ‘산욕’, ‘모유수유’, ‘산모’, ‘출산

후’, ‘산후조리’ ‘한방’, ‘한의’, ‘한약’, ‘침’,

‘추나’를 조합하여 데이터베이스의 특성

에 맞게 활용

5) 검색결과

검색에 활용된 데이터베이스, 검색어

및 검색결과는 Table 1과 같음.

Database Website URL Search Key-words
Search
Result

Korean
DB

Korean Medical
Database
(KMbase)

http://kmbase.
medric.or.kr

Combination of ‘산후, 산욕,
모유수유, 산모, 출산후,

산후조리’ and ‘한방, 한의,
한약, 침, 추나’

eg. ‘산후’+‘한방’=([ALL=산후]
AND [ALL=한방])

286

Koreanstudies
Information Service
System (KISS)

http://kiss.kstudy.
com

Subject classification : ‘의약학’
Combination of ‘산후, 산욕,

모유수유, 산모, 출산후,
산후조리’ and ‘한방, 한의,

한약, 침, 추나’
eg. ‘산후’=산후 한방 OR 산후
한의 OR 산후 한약 OR 산후

침 OR 산후 추나

225

National Digital
Science Library

(NDSL)
http://www.ndsl.kr

Combination of ‘산후, 산욕,
모유수유, 산모, 출산후,

산후조리’ and ‘한방, 한의,
한약, 침, 추나’

eg. ‘산후’+‘한방’=산후 AND
한방

178

Oriental Medicine
Advanced Searching
Integrated System

(OASIS)

http://oasis.kiom.
re.kr

‘산후’, ‘산욕’, ‘산모’, ‘출산후’,
‘산후조리’, ‘모유수유’ ‘모유’

‘수유’
392

Table 1. Electronic Bibliographic Databases

2. 문헌 선정 기준

산후병 및 산후관리에 대한 국내 한의

학 임상 연구 문헌 선정 기준은 다음과

같다.

1) 산후병, 산후관리의 범위

산욕기에 산모에서 발생하는 분만이나

산욕과 관련된 질병을 ‘산후병’이라 하고

산후풍은 산후병의 범주 안에 포함하였

다. 산후풍의 진단적 정의에 대해서는

아직까지 지속적인 논의가 이루어지고
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있는 상태이나, 최근 한방부인과 전문가

들을 대상으로 시행한 델파이 조사9)에

서는 산후풍의 필수적인 주증상으로는

국소부위 또는 전신의 통증, 시리거나

저리는 등의 감각장애가 해당한다 하였

으며, 한의과대학 공통교과서 한방여성

의학의 산후풍 단원에는 산후신통, 산후

요통이 하위분류로 포함이 되어 있다.

이에 본 연구에서는 산후풍은 산후병에

포함된 동통관련 병증으로 포괄하여 살

펴보았다. 산후 6~8주 이내에 발생한

산후병 치료 및 산후 6~8주 이내의 산

후관리 목적의 한의학적 중재시술로 제

한하고, 산후병, 산후풍의 범주는 전국한

의과대학 공통교과서 ‘한방여성의학’의 산

후병의 병증
1)
을 근거로 하였다.

2) 배제 문헌

원저가 아닌 경우 연구(narrative review,

expert opinion, editorial, letter, articles,

book chapters, comments, proceedings 등),

초록만 발표된 연구, 문헌고찰, 동물실험

연구, 조사연구, 동료심사를 거쳐 학술지에

게재된 연구가 아닌 경우(학위 논문 등)

이에 해당하는 임상연구를 포함하여,

문헌선정은 2인의 저자(KNR, LEH)가

각각 독립적으로 수행하였다.

3) 추출 및 분석

최종 선정된 원문을 사전에 정해진 추

출형식에 맞추어 연구에 활용된 연구디

자인, 게재년도, 학회지 및 연구 대상 특

성(환자수, 연령, 출산 경과 시간), 적용

된 한의학적 중재(침, 뜸, 부항, 추나, 약

침, 한약처방), 치료 기간, 대상 질환 및

주요병증을 추출하였으며, 그 결과를 분

석하였다.

Ⅲ. 결 과

1. 문헌선별

검색 결과 총 1081편의 연구가 검색되

었고, EndNote 프로그램의 중복 제거

기능을 이용하여 383편을 제거하였다.

연구의 제목과 초록을 검토하여 연구 주

제와 관련 없는 460편의 논문을 제외하

였다. 제외하고 남은 논문 중 한의학적

치료와 관련이 없거나 국내 임상연구가

아닌 논문, 원문을 찾을 수 없거나, 1964

년에 발표된 논문, 논문집에 정식으로

기재되지 않은 논문, 문헌고찰, 동물실험

의 총 626편의 논문을 제외시켰다. 산후

병이 발병한 시기가 출산 후 6~8주인

산욕기를 넘은 경우의 논문 5편 및 발병

일이 명확하지 않거나 한 논문에서 여러

사례 중 산욕기 이상의 사례가 섞여있는

경우의 총 10편의 논문을 제외시켰다.

유산 및 사산에 의한 산후풍 관리 및 치

료에 대한 논문 7편을 제외시켜서 최종

적으로 50편의 연구가 분석대상으로 선

정되었다(Fig. 1).
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Fig. 1. Study flow chart.

2. 임상연구 동향

발표 연도별 분포를 보면 2000년 1편,

2001년 5편, 2002년 3편, 2003년 3편, 2004

년 6편, 2005년 2편, 2006년 2편, 2007년

2편, 2008년 1편, 2009년 1편, 2010년 5편,

2011년 2편, 2012년 4편, 2013년 2편, 2015

년 5편, 2017년 1편, 2018년 4편, 2019년

1편이 게재되었다.

게재된 학회지로는 대한한방부인과학

회지가 31편으로 가장 많았고, 대한모유

수유한의학회지, 대한한방내과학회지, 대

한한의학방제학회지, 대한한의학회지, 동

의생리병리학회지, 척추신경추나의학회지

에서 각 2편, 대한본초학회지, 대한상한

금궤의학회지, 동의신경정신과학회지, 한

방안이비인후피부과학회지, 한방척추관

절학회지, 대한한방비만학회지, 대한한의

정복학회사에 각 1편이 발표되었다.

연구에 포함된 50편의 논문 중 randomized

controlled trial(RCT) 2편, non-RCT 5

편, 사례 보고(case report) 35편, 사례군

연구(case series)가 8편이었다. 사례 보

고 35편, non-RCT 2편을 포함하여 37편

은 산후병에 대한 임상연구로 분류하였

고 나머지 13편은 모두 산후관리에 대한

임상연구로 분류하였다.

3. 산후병 치료 임상연구에 대한 분석

산후병 관련 임상 연구는 사례 보고 35

편, non-RCT 2편으로 총 37편이 있었다.

사례보고 35편 중 산후요통을 포함한

동통 관련 사례 보고 13편(37.1%), 산후

우울증 치료 사례 보고 7편(20%), 기타

사례보고 14편(40%), 산후 유즙 및 유방

관련 사례보고 1편(2.9%)이었다.

2편의 산후병 치료에 대한 non-RCT

연구의 경우 모유부족 관련이 1편(50%),

산후요통 치료 1편(50%)이었다.

1) 산후요통을 포함한 동통 치료 사례

보고 분석 13편
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13편의 사례 보고 중 산후요통 및 골

반통 치료 사례가 8편10-7)으로 가장 많았

으며, 손목건초염
18)
, 수근관 증후군

19)
및

수지관절통
20)
, 하지무력

21)
이 각 1편, 그

외 신체동통을 호소하는 사례22)가 1편이

었다.

13편 연구의 대상 환자는 총 17명으로,

연령은 최대 39세에서 최소 18세이었다.

치료기간은 최대 63일이고, 최소 7일이

었다. 내원 시기는 출산 후 8주 이내가 8

명, 8주 이후 내원한 경우가 5명이었다.

침치료는 13편 중 12편에서 사용됐으

며 그 중 정확한 혈자리가 기재된 연구

는 10편이었다. 동통에 가장 많이 활용

된 혈자리는 腎兪(BL23)로 5회 사용되

었고, 大腸兪(BL25) 氣海兪(BL24)가 각

각 3회로 많았다. 三陰交(SP6) 關元兪

(BL26), 上髎(BL31) 次髎(BL32) 下髎

(BL34) 大杼(BL11) 腰陽關(GV3)이 각

2회였으며 그 외 사암침 및 동씨침법 등

다양한 침법 및 아시혈이 사용되었다.

자침 부위에 전침을 연결한 사례는 3편

있었다.

뜸 치료는 13편 중 5편에서 사용 됐으

며 關元(CV4)이 2례로 가장 많았고 그 외

腎兪(BL23), 陽陵泉(GB34), 懸鍾(GB39),

丘墟(GB40) 및 아시혈이 사용되었다. 2편

의 논문에서는 침 혈자리와 뜸 혈자리가

일치하는 것을 확인할 수 있었다. 부항

치료를 병행한 연구는 3편이었다.

약침치료는 13편 중 4편에서 사용됐으

며, Sweet Bee Venom(SBV) 약침이 3편

으로 가장 많이 사용되었고, 신바로 약

침과 황련해독탕 약침이 1편에서 활용되

었다.

추나 치료는 14편 중 3편에 사용됐는

데 정확한 추나 기법이 설명되지 않은 1

편11)을 제외하고(정골 추나 기법) 굴곡

신연기법 중 굴곡전환기법, (경근 추나

기법) 우측 요방형근, 이상근, 대퇴근막

장근, 슬괵근 근에너지 기법이 활용된

경우가 1례
13)
, 그리고 장골 후방회전변

위 교정법이 활용된 1례
16)
가 있었다.

한약 치료는 모유수유를 위해 한약을

거부한 1편
13)
을 제외한 12편에서 한약

치료가 활용되었다. 팔물탕, 대영전, 활

락탕, 양영장신탕, 생화탕가감, 보허탕가

감 자음강화탕, 자음건비탕을 활용하였

고, 손목건초염
18)

치료 증례에서는 생화

탕가감, 보허탕가감, 팔물탕가감을, 수근

관증후군
19)

치료 증례에서는 궁귀치습탕,

수지관절통
20)

치료 증례에서는 보중익기

탕 가감을, 하지무력21)에서는 팔미지황환

을 활용하여 질환에 따라 매우 다양한

처방이 활용되었다.

동통 관련 사례 보고 중 2편의 논문에

서 갑상선염을 동반
14,20)

하였는데, 그 중

1편은 산후 갑상선염을 동반한 산후신통
14)

의 사례로 자음강화탕가미방, 자음건비탕

가미방의 한약중재를 활용하였다. 다른 1편

의 연구
20)
에서는 보중익기탕가미방 치료

중 10주차에 산후 갑상선염(갑상선 기능

항진증) 진단을 받아 이후 한약 처방을

중단하고 통증치료를 위한 침 치료만을

시행하였다.
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First
author
(year)

No. of
cases

N weeks
after

childbirth

Age
(yrs)

Name of herbal formula Acupuncture

Duration
of herbal
medicine
(days)

Other
treatments

Ko
YM10)

(2001)
1 2 18

Gami-Saenghwa-tang
Palmul-tang
Daeyeong-jeon

Not recorded acupoint 33 M-Tx*

Yang
SJ11)

(2001)
1 3 27

Whallak-tang,
Yangyeongjangsin-tang-gami

腎兪 (BL23) 氣海兪 (BL24)
腰陽關 (GV3) 懸鍾 (GB39)
丘墟 (GB40)

14
M-Tx
N-Tx†,
Chuna

LEE
DN12)

(2002)
1 1 27

Kyunghum-bang
Danggwisayeokgaohsuysaenggang
-tang (Ex‡)
Gumiganghwal-tang (Ex)
Hwanggigyejiomul-tang-gami,
Ojeok-san (Ex)

腎兪 (BL23) 大腸兪 (BL25)
上髎 (BL31), 次髎 (BL32)
下髎 (BL34) 長强 (GV1),
三陰交 (SP6), Saam’s
Acupuncture Method
(大腸正格, 脾正格)

24 N-Tx

Park
YA21)

(2006)
1 9

§
31 Palmijihwang-hwan

Saam’s Acupuncture Method
(腎正格)

19 M-Tx

Bak
JY18)

(2010)
3 1 30.3±1.9

Saenghwa-tang-gami,
Boheo-tang-gami,
Palmul-tang-gami

Saam’s Acupuncture Method 14

M-Tx,
P-Tx
P-Acu∥

(SBV¶)

Lee
JB13)

(2011)
1 3 28 Refuse for Breast-feeding

合谷 (LI4), 太衝 (LR3),
風市 (GB31), 陽陵泉 (GB34),
環跳 (GB30) 上髎 (BL31),
次髎 (BL32) 中髎 (BL33)
下髎 (BL34) 中膂兪 (BL29)
白環兪 (BL30) 殷門 (BL37)

13

Chuna
P-Acu
(SBV)
P-Tx**

Lim
GM15)

(2012)
3 1 31.7±3.4 Saenghwa-tang-gagam

腎兪 (BL23) 氣海兪 (BL24)
大腸兪 (BL25) 關元兪
(BL26) 志室 (BL52)
腰陽關 (GV3)

15.3±2.6
EA††

H-Tx‡‡

Kim
MR14)

(2012)
1 16‡ 32

Jaeumganghwa-tang-gamibang
Jaeumgeonbi-tang-gamibang

NR§§ 51 NR

Choi
KH16)

(2013)
1 11‡ 34 Boheo-tang-gagam

腎兪 (BL23) 氣海兪 (BL24)
大腸兪 (BL25) 關元兪
(BL26), Asi points

14
Chuna
P-Tx

Im
JY19)

(2015)
1 1 33 Gungguichiseup-tang

內關 (PC6), 勞宮 (PC8),
Asi points

7
P-Acu
(SBV)
EA

Jang
SR20)

(2015)
1 8 33 Gami-bojungikgi-tang

Dong’s acupuncture Mehthod
(五虎一穴, 水曲穴)

63 NR

Hong
NR17)

(2018)
1 12‡ 35 Sinbaro, Gwanjul-go

腎兪 (BL23) 大杼 (BL11)
三陰交 (SP6) Asi points

9

P-Acu
(Sinbaro,
HHP∥∥)
P-Tx

Han
GH22)

(2019)
1 10‡ 39 Gunggwijohyeoleum-gami-bang

風池 (GB20) 陽谿 (LI5)
偏歷 (LI6) 天宗 (SI11)
大杼 (BL11) 風門 (BL12)
崑崙 (BL60) 肩井 (GB21)
肩中兪 (SI15) 曲垣 (SI13)
巨骨 (LI16)

30
M-Tx
N-Tx
P-Tx EA

*M-Tx : Moxibustion, †N-Tx : Cupping therapy (=Negative treatment), ‡EX : Extract, §Onset
of that case was within 8 weeks after childbirth, ∥P-Acu : Pharmacopuncture, ¶SBV : Sweet Bee
Venom, **P-Tx : Physiotherapy, ††EA : Electronic acupuncture, ‡‡H-Tx : Heating-condition
acupuncture, §§NR : Not Reported, ∥∥HHP : Hwangryunhaedok Pharmacopuncture

Table 2. Case Reports on the Postpartum Pain
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First
author
(year)

No. of
cases

N weeks
after

childbirth

Age
(yrs)

Name of herbal formula Acupuncture

Duration
of herbal
medicine
(days)

Other
treatments

Lee
JE

23)

(2001)
1 2 26

Jaeumgeonbi-tang-ga
Gwibi-tang-ga
Ondam-tang-ga
Sanjoin-san,
Jeongsim-won

太衝 (LR3) 合谷 (LI4)
太白 (SP3) 三陰交 (SP6)
內關 (PC6) 神門 (HT7)
血海 (SP10) 陰陵泉 (SP9)

10 M-Tx*

Kim
IJ

24)

(2001)
1 3 33

Bohyulanshin-tang,
Hyangbujasungi-san

NR† 23 NR

Seo
BI25)

(2003)
1 1 28

Chungganhaewool-tang,
Hordeum vulgare L.
Water Extract

NR 5 NR

Jeong
JY26)

(2005)
1 7 30

Gami-boheo-tang,
Hwanggigyejiomul-tang,
Gami-ondam-tang,
Sipjeondaebo-tang

NR 30 NR

Lee
JA27)

(2005)
1 5 32 Gami-boheo-tang

太衝 (LR3) 合谷 (LI4)
太白 (SP3) 三陰交 (SP6)
內關 (PC6) 神門 (HT7)
血海 (SP10) 陰陵泉 (SP9)
神庭 (GV24) 上星 (GV23)
百會 (GV20)

31
M-Tx, N-Tx‡,
Chuna, P-Tx§

Lim
HJ28)

(2009)
2 12∥ 41

Gami-gwibi-tang
Sanhu A

神門 (HT7) 內關 (PC6)
太白 (SP3) 陰陵泉 (SP9)
百會 (GV20) 上星
(GV23)

60
M-Tx, N-Tx,
P-Tx

Table 3. Case Reports on the Postpartum Depression

2) 산후우울증 치료 사례 보고 분석 7

편(Table 3)

7편 연구
23-9)

의 대상 환자는 총 8명으

로, 연령은 최소 26세에서 최대 41세로

평균 연령은 33.1세였다. 내원 시기는 출

산 후 8주 이내가 7명, 8주 이후는 1명이

였다. 치료기간은 최대 60일에서 최소 5일

이였으며, 평균 치료기간은 27.9일이였다.

한약 치료는 7편 모두에서 시행되었

고, 가장 다용된 처방은 온담탕, 가미보

허탕으로 3편에서 활용되었고, 귀비탕이

2편, 그 외 자음건비탕, 보혈안신탕, 향

부자순기산, 청간해울탕, 황기계지오물탕,

십전대보탕, 사물안신탕, 귀인안신탕은 각

각 1편씩 활용되었다. 그 외 중재로는 至

言高論療法과 移情變氣療法
29)
이 활용되

었다.

침치료가 병행된 논문은 총 4편으로 3

편의 논문에 合谷(LI4) 神門(HT7) 太白

(SP3) 內關(PC6) 陰陵泉(SP9) 三陰交

(SP6)가 공통적으로 시행되었으며 그 외

太衝(LR3), 血海(SP10) 神庭(GV24) 上星

(GV23) 百會(GV20)가 2편, 復溜(KI7)

가 1편에서 활용되었다. 나머지 1편에서

는 사암침법의 心正格을 사용하였다.

뜸 치료는 총 3편의 논문에서 병행되

었으며, 동통과 마찬가지로 關元(CV4)

이 3편으로 가장 많았고, 氣海(CV6), 中

脘(CV12)이 각 2편이 있었다.

부항치료는 2편의 논문에서 활용되었고,

각각 방광경, 요배부에 시행하였다. 1편에

서 추나 치료(경부, 요부)를 병행하였다.
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2 38 Ondam-tang-gami-bang

神門 (HT7) 內關 (PC6)
太白 (SP3) 三陰交 (SP6)
百會 (GV20) 上星 (GV23)
合谷 (LI4) 復溜 (KI7)

42

Seo
YM

29)

(2010)
1 6 37

Samulanshin-tang,
Guiinanshin-tang

Saam’s Acupuncture
Method (心正格)

22

Giungoroen-
therapy (1 time
over 10 min daily)
IiGyeungByunQi-
therapy
(2 times daily)

*M-Tx : Moxibustion, †NR : Not Reported, ‡N-Tx : Cupping therapy (=Negative treatment),
§P-Tx : Physiotherapy, ∥Onset of that case was within 8 weeks after childbirth

3) 기타 사례보고 분석 14편(Table 4)

산후중풍 3편
30-2)

, 산후 기력 및 진액

관련 병증에 관한 연구는 5편33-7), 피부

질환 2편
38,39)

, 산후에 나타난 감염증 2편
40,41)

, 빈혈 1편
42)
, 벨마비 1편

43)
이 있었다.

3편의 산후중풍 사례 보고의 대상 환

자는 3명이였으며, 내원기간은 평균 4.3

주이며, 나이는 최대 39세에서 최소 21세

이며 평균 29세였다. 한약치료는 3편 모

두에서 활용되었고, 침치료는 2편, 뜸 및

부항 치료가 활용된 경우는 1편이였다.

뇌경색 환자30)에게는 중풍칠처혈 및

內關(PC6)이 사용되었다. 뇌교출혈로 인

한 마비성 사시 환자
32)
의 경우 안면혈

(光明(GB37) 睛明(BL1) 承泣(ST1) 四

白(ST2) 陽白(GB14) 絲竹空(TE23) 太

陽穴 攢竹(BL2) 地倉(ST4) 頰車(ST6))

및 合谷(LI4) 太衝(LR3)에 자침하였다.

산후중풍 환자 1편
31)
의 경우 침치료 대

신 십선혈 사혈을 하였으며 關元(CV4),

中脘(CV12)에 뜸을 매일 3장씩 하고 방

광경에 부항을 매일 1회씩 시행하였다.

한약은 가미향부자순기산 보허탕가미방,

곽향정기산가미방, 순기활혈탕가미방 귀

출보생탕가미, 가미승갈탕이 사용되었다.

산후 기력 및 진액관련 병증의 5편에

서는 82명의 환자가 있었고, 20대는 39

명, 30대는 42명, 40대는 1명이었다. 치료

기간의 경우 기간이 나와 있지 않은 1편
36)
의 연구를 제외하고 최대 120일, 최소

5일이였다 사용된 한약은 소시호탕합사

물탕, 계지가부자탕, 산후대보탕가미방,

가미보혈탕가미방, 궁귀조혈음가미, 태음

조위탕가미방, 가미호내탕, 계지탕이 활

용되었다. 그 중 산후 복부 지방 저류 환

자
35)
의 경우에서만 사암침법과 동씨침법

및 전기지방분해침이 병행되었다.

피부질환의 경우 전신성 홍반성 낭창
38)

과 모유수유 중인 산모의 두드러기 사례
39)가 있었다. 전신성 홍반성 낭창의 경

우 환자는 28세였고, 정방생화탕가미, 시

호사물탕가미, 궁귀조혈음, 오적산, 청화

부음탕, 경험방, 보중익기탕, 이비탕가미

를 순서대로 사용하여 총 23일간 한약

복용을 하였고, 침치료 없이 關元(CV4)

氣海(CV6) 中脘(CV12) 天樞(ST25) 및

압통처에 뜸치료와 요통 팔처혈에 부항을

병행하였다. 두드러기 사례에서의 환자는

36세였으며, 가미사물탕 및 合谷(LI4) 太

衝(LR3) 足三里(ST36) 曲池(LI11) 血

海(SP10) 三陰交(SP6)의 침치료를 병행

하였으며 치료 기간은 36일이었다.

감염증 사례로는 결핵성 복막염
40)
과

단순 세균성 늑막염
41)
이 있었으며, 각각

29세, 33세였으며 평균 나이는 31세였다.

2편의 사례 모두 한약 외에 다른 중재
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First
author
(year)

No.
of

cases

Diseases
or symptoms

N weeks
after

childbirth

Age
(yrs)

Name of herbal formula

Duration
of herbal
medicine
(days)

Other
treatments

Ahn
JP30)

(2000)
1 Cerebral infarction 2 27 Gami-hyangbujasungi-san 10 A-Tx*

Park
SW40)

(2002)
1

Tuberculous
peritonitis

5 29 Not recorded 30 NR†

Park
CG33)

(2003)
1 Puerperal fever 1 27 Sosiho-tang-Hap-Samul-tang 5 NR

Lee
BR31)

(2003)
1 Cerebral infarction 6 21

Boheo-tang-gami,
Gwakhyangjeonggi-san-gami,
Sunkihwalhyul-tang-gami

28

M-Tx‡

Sibseonhyeol
bleeding
therapy

Kang
BH41)

(2004)
1

Postpartum flank
pain diagnosed as
pleural effusion

1 33 Boheo-tang-gami 25 NR

Kim
JG34)

(2004)
1 Postpartum sweat 10§ 26

Gyejigabuja-tang
Sanhudaebo-tang-gamibang
Gamibohyeol-tang-gamibang

14 NR

Kim
HJ32)

(2004)
1

Paralytic Strabismus
resulting from
Pontine Hematoma

5 39
Guichulbosaeng-tang-gami,
Gami-senggal-tang

55 A-Tx

Song
HS38)

(2004)
1

Multiple arthralgia
diagnosed as SLE∥

7 28

Jeongbangsaenghwa-tang-gami
Sihosamul-tang-gami,
Gungguijohyeol-eum,
Chunghwaboeum-tang,
Experiential prescription (經驗
方), Bojungikgi-tang, Ibi-tang

23 M-Tx, N-Tx¶

Kim
DH35)

(2006)
1

Abdominal obesity,
Sanhupung

7 31
Gungguijohyeoleum-gami,
Taeeumjoui-tang-gami

32 A-Tx

Lee
YT36)

(2008)
78

Various postpartum
diseases

1
20's (37)**
30's (41)**

Gami-hone-tangⅢ NR NR

Table 4. Other Case Reports

시술은 시행되지 않았다. 1편은 처방명

을 기재하지 않았으며40) 나머지 1편41)에

서는 보허탕가미가 사용됐다. 치료 기간

은 각각 30일, 25일이였고, 평균 치료기

간은 27.5일이였다. 감염증 사례의 경우

모두 과거력으로 결핵이 있었다.

빈혈 사례
42)
로는 총 3명의 환자가 대상

이었으며, 환자의 평균 연령은 33.3±0.9이

고, 평균 치료 기간은 14.7±3.3일이었다. 가미

생화탕가녹용, 보허탕가녹용이 활용되었다.

산후 벨마비 사례43)의 환자는 1명으로

나이는 37세이고 총 치료기간은 67일이

였다. 환자의 치료 경과에 따라 궁귀조

혈음가미, 생화탕가미, 궁귀조혈음합불수

산, 갈근해기탕(태음인 간수열표열병), 갈

근해기탕가녹용의 처방들이 사용되었다.

한약 치료에 안면부의 침, 약침 및 뜸,

부항, 물리치료 등을 병행하였다.
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Park
SM42)

(2011)
3 Anemia 1 33.3±0.9

Gami-saenghwa-tang plus Cervi
Pantotrichum Cornu,
(=Gami-saenghwa-tang-ga-nogyong)
Ogapijangchuk-tang,
Boheo-tang plus Cervi Pantotrichum
Cornu (Boheo-tang-ga-nogyong)

14.7±3.3 A-Tx

Yoon
SH43)

(2015)
1 Facial palsy 2 37

Gungguijohyeol-eum-gami,
Saenghwa-tang-gami,
Gungguijohyeol-eum-hap-Bulsu-san,
Galgunhaegui-tang (Gwarip)
Galgunhaegui-tang plus Cervi
Pantotrichum Cornu
(=Galgeunhaegi-tang-ga-nogyong)

67

A-Tx, M-Tx,
N-Tx,
P-Acu††

(SBV‡‡)

Jeong
YI37)

(2018)
1

Sanhypung
(Taeyangbyeong)

8** 41 Gyeji-tang 120 NR

Kang
DW39)

(2018)
1 Urticaria 3 36

Gami-Samul-tang A
Gami-Samul-tang B
Gami-Samul-tang C

36 A-Tx

*A-Tx : Acupuncture treatment, †NR : Not Reported, ‡M-Tx : Moxibustion, §Onset of that case
was within 8 weeks after childbirth, ∥SLE : Systemic Lupus Erythmatosus, ¶N-Tx : Cupping
therapy (=Negative treatment), **Number of cases falling under that category out of all subjects,
††P-Acu : Pharmacopuncture, ‡‡SBV : Sweet Bee Venom

4) 산후 유즙 및 유방관련 병증 사례

보고 분석 3편(Table 5)

모유분비과다 산모의 한약 치료 사례 보

고44) 이외에 산후우울증에 포함된 1편22),

동통관련 병증에 포함된 1편
25)
이 있었다.

산후 모유분비과다 및 유방염 환자 1편
44)

의 내원기간은 산후 4주였고 나이는 33세였

다. 증상을 치료하기 위해 중재로 작약감초탕

가맥아 40 g 및 백지 패모 천화분 금은화 당

귀 과루인을 가감한 한약 처방만 사용되었다.

산후우울증을 포함한 급성 울체성 유

방염 환자 1편22)의 내원 기간은 산후 1주

였고 나이는 28세로 수유 중 유방염으로

단유를 원하였다. 산후우울증을 겸하고

있어 청간해울탕과 맥아 전탕액을 수시

로 복용하였고, 한약 이외의 다른 중재

치료는 병행되지 않았다.

동통관련 병증을 포함한 모유부족의 1

편
25)
에서의 내원 기간은 산후 10주였고

나이는 39세였다. 신체동통을 겸하고 있

어 한의 중재로 한약, 침, 뜸, 부항 및 모

유수유 자세 교육을 시행하였다.
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First
author
(year)

No.
of

cases

N weeks
after

childbirth

Age
(yrs)

Breast-
feeding

Name of herbal formula

Duration
of herbal
medicine
(days)

Other
treatments

Seo
BI25)

(2003)
1 1 28

Done
(want

delactation)

Chungganhaewool-tang, Hordeum vulgare L.
Water Extract

5 NR*

Cho
JY44)

(2015)
1 4 33

Done
(Excessive)

Jagyaggamcho-tang-ga maeg-a 40 g 35 NR

Han
KH22)

(2019)
1 10

†
39

Done
(Lack)

Gunggwijohyeoleum-gamibang 30

A-Tx‡M-Tx§

N-Tx∥ P-Tx¶

EA**
Breast-feeding
posture teaching

*NR : Not Reported, †Onset of that case was within 8 weeks after childbirth, ‡A-Tx : Acupuncture
treatment, §M-Tx : Moxibustion, ∥N-Tx : Cupping therapy (=Negative treatment), ¶P-Tx :
Physiotherapy, **EA : electronic acupuncture

Table 5. Case Reports on the Postpartum Milk and Breast Related Disease

5) Non-RCT 2편(Table 6)

산후병에 관련된 non-RCT 연구는 2편

으로 모유부족 산모에게 침치료를 통해

모유량 증진에 도움을 준 실험 연구
45)
와

산후요통 환자의 추나 수기 치료에 관한

연구46) 각 1편이다.

침치료를 통한 모유증진 효과
45)
를 확

인하기 위해 총 43명의 환자를 대조군

(A) 22명, 시험군(B) 21명으로 나누었

다. 대조군(A)과 시험군(B) 모두 내원

기간은 산후 1-2주 사이였고, 평균 나이

는 각각 30.64±3.39세, 31.52±3.09세였고

치료기간은 7일이였다. 두 군 모두에 생

화탕 가감방을 투여한 후 시험군(B)에

게만 少澤(SI1) 膻中(CV17) 乳根(ST18)

足三里(ST36)에 침치료를 시행하였다. 시

험 결과 시험군(B)이 대조군(A)보다 모

유량 증가율이 높았지만 유의성은 없었

다. 다만, 모유 만족도에 대한 Visual

Analog Scale(VAS) 조사에 있어 시험군

(B)이 대조군(A)보다 유의성 높게 만족

도가 높은 것이 확인되었다.

산후요통 환자의 추나 수기 치료 효과

에 대한 연구
46)
는 총 30명의 환자를 대

조군, 시험군 각각 15명으로 나누어 시

행했다. 대조군과 시험군의 평균 내원 기

간은 각각 산후 3.15±1.93주, 3.71±2.16주

였고, 평균 나이는 33.7±3.66세, 31.4±2.18

세였다. 두 군 모두에 청파전 가감방을

처방 및 三陰交(SP6) 太衝(LR3) 血海

(SP10) 足三里(SP36) 외에 요각통의 아

시혈에 침치료를 시행하고 황련해독탕약

침과 중성어혈약침을 사용하였다. 그리

고 시험군(B)에만 추나치료를 시행하였

다. 추나 치료는 Leander Eckard Table

MK-90을 이용하여 추나 병행 및 환자

의 상태에 따라 앙와위 장골교정법, 복

와위 하지 거상 장골 교정법, 복합 후하

방 장골 교정법, 측와위 요추 회전 신전

법, 요추의 신연교정법, 수기 신연 요법,

앙와위 경추 교정법이 활용되었다. 2개

월간 치료 후 두 군의 언어숫자통증등급

(Verbal Numerical Rating Scale, VNRS)

을 비교해 보았을 때, 대조군(A)에서의

VNRS 호전율은 2.84±4.73이었고, 통합

한방치료와 함께 추나 수기 치료를 병행
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하여 받은 시험군(B)에서의 VNRS 호전

율은 4.85±1.49로서 두 군 간에 통계적으

로 유의한 차이가 있었다. Oswestry 요

통장애설문지(The Oswestry Disability

Index, ODI) 호전율 역시 대조군(A)에

서의 ODI 호전율은 10.14±4.39이었고,

시험군(B)에서의 ODI 호전율은 15.16±3.41

로 나타나 두 군 간에 통계적으로 유의

한 차이가 있었다.

First
author
(year)

No. of
subjects

No. of
HMG*/
dropouts

N weeks
after

childbirth
Age (yrs)

Name of
herbal formula

Acupuncture
Duration
of use
(days)

Other
treatments

Kim
TH45)

(2007)
54

(A)†

26/4
1-2

30.64±3.39
Saenghwa-tang-

gagam

-

7 NR§
(B)‡

28/7
31.52±3.09

少澤 (SI1) 膻中 (CV17)
乳根 (ST18) 足三里 (ST36)

Lee
SC46)

(2012)
30

(A)
15/0

3.15±1.93 33.7±3.66

Cheongpajeon-
gagam

三陰交 (SP6) 太衝 (LR3)
血海 (SP10) 足三里 (SP36)
中極 (CV3) 關元 (CV4)
委中 (BL40), 崑崙 (BL60),
承山 (BL57), 曲池 (LI11),
關元兪 (BL26), 小腸兪
(BL27), 膀胱兪 (BL28),
Asi points

60

P-Acu∥

P-Tx¶ and
in Group
(B) Chuna
added

(B)
15/0

3.71±2.16 31.4±2.18

*HMG : Herbal medicine group, †(A) : Control group, ‡(B) : Test group, §NR : Not Reported,
∥P-Acu : Pharmacopuncture, ¶P-Tx : Physiotherapy

Table 6. Non-RCT on the Postpartum Disease

4. 산후관리에 대한 임상 연구 분석 13편

산후관리에 관한 연구는 사례군 연구

가 8편
47-54)

, RCT 2편
55,56)

, non-RCT 3편
57-9)

으로 총 13편의 연구가 있었다. 사례

군 연구 8편 중 산후 기력 및 진액관련

4편
47,48,52,53)

(50%), 어혈 관련 연구가 1편
54)

(12.5%), 산후우울증 치료 연구가 1편
51)

(12.5%), 산후요통에 관한 연구가 1편50)

(12.5%), 한방 좌욕제를 활용한 연구가

1편
49)
(12.5%)이 있었다.

2편의 산후관리에 대한 RCT의 경우

산후 기력 및 진액관련 연구 1편
56)
(50%),

모유량 관련 연구 1편
55)
(50%)이었다.

3편의 산후관리에 대한 non-RCT의 경

우 산후 기력 및 진액관련 연구 1편
59)

(33.3%), 한의진료 후 혈액 생화학검사의

변화를 보고한 연구가 2편57,58)(66.7%)이

었다.

1) 사례군 연구 분석 8편(Table 7)

산후관리에 관한 사례군 연구는 총 541

명에게 한약이 처방되었다. 6편의 연구

에서 처방명이 제시되어 있었으며, 그 중

5편 총 382명에게 생화탕가감이 처방되

었다. 2편의 연구에서는 사상체질처방을

활용하였고 1편의 연구에서 궁귀조혈음

가미방을 10일간 처방하였다. 8편의 사례

군 연구는 모두 산후 1~2주차 이내에

내원하였으며, 처방 기간이 명확히 기재

되지 않은 1편의 연구
48)
를 제외한 나머

지 7편의 경우 산후 처방 기간은 최대

14일이며 4편으로 가장 많았고, 한방 좌

욕제의 처방기간이 3일로 가장 적었다.

산후관리 8편의 연구 중 5편에서 침치

료가 병행되었으며, 이 중 三陰交(SP06)
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關元(CV04)이 3회로 가장 많이 활용되

었고, 太衝(LR03), 足三里(ST36), 血海

(SP10), 中極(CV03)이 2회, 그 외 陰陵

泉(SP09), 懸鍾(GB39) 및 아시혈이 활용

되었다. 8편 중 5편의 연구에서 뜸과 부항

이 병행되었고, 뜸치료에는 關元(CV04)

이 가장 다용되었다. 1편에서 SBV와 중

성어혈 약침이 활용되었으며, 산후관리

중에는 중재 치료로 추나를 활용한 경우

는 없었다.

한방좌욕제가 산모의 회음절개술 후 동

통에 미치는 효과에 대한 연구
49)
에서는

유근피, 삼칠근, 용뇌를 사용하여 한약의

외치에 대한 효과를 밝혔다. 한약처방을

단독중재로 사용한 경우는 3편이였고,

약침 치료가 병행된 경우는 1편이였다.

약침치료가 병행된 사례53)에서는 어혈성

산후복통 및 오로부진에 中極(CV03), 關

元(CV04) 등의 하복부 혈자리에 어혈약

침 1 cc를 3~4부위 나누어 시술하거나,

간신허약으로 변증된 이완성 통증이 있

는 아시혈 부위에 SBV 등의 치료가 필

요에 따라 이루어졌다.

2) RCT 2편(Table 8)

RCT 2편의 경우 가미사물탕이 출산

초기 모유량과 혈청 prolactin에 미치는

영향에 대한 연구
55)
와 산모의 열감, 한출,

갈증에 자하거 약침이 미치는 효과
56)
에

대한 연구가 있었다. 이 등55)의 연구는

107명을 대조군(A) 55명, 시험군(B) 52명

으로 나누었다. 두 군 모두 내원기간은

산후 1주 이내였고, 나이는 평균 31.80±

2.66세였다. 대조군(A)에게는 가미생화

탕과 가미보허탕을 투여하고, 시험군(B)

에게는 가미생화탕과 가미사물탕을 투여

하였다. 모유량은 시험군(B)가 대조군(A)

보다 30.46% 더 유의성 있게 증가하였

고, 혈청 prolaction치는 시험군(B)가 대

조군(A)보다 17.46% 더 증가하였으나

통계적 유의성은 없었다. 김 등
56)
의 연

구는 열감, 한출, 갈증을 호소하는 환자

25명을 대조군(A) 12명, 시험군(B) 13명

으로 나누었다. 두 군 모두 내원 기간은

산후 1주 이내였고, 나이는 각각 30.33±

1.78세, 30.08±1.84세였다. 대조군(A)에게는

생리식염수 약침, 시험군(B)에게는 자하

거 약침을 關元(CV4), 양측 腎兪(BL23)

에 투여하였다. 두 군 모두 치료에 효과

는 있었지만 기대했던 것과는 달리 자하

거 약침 시험군(B)가 대조군(A)에 비해

현저하게 좋은 성과는 나오지 않았다.

3) non-RCT 3편(Table 9)

non-RCT 3편의 경우 한의진료 후 혈

액 생화학검사의 변화를 보고한 연구 2

편
57,58)

이 있고, 그 외 가미생화탕과 가미

보허탕을 연속 투여한 후 산후 체중정체

와 체성분 변화에 대한 연구59)가 1편 있

었다. 3편의 연구 모두 내원기간이 산후

1주 이내였다. 최 등
57)
의 연구는 74명을

대상으로 자연분만(A)과 제왕절개술(B)

로 나눈 두 군의 입원당일과 한의 치료

를 시행하고 2주 후의 혈액검사, 일반화

학검사를 실시하여 각각의 변화를 살펴

보았다. 두 군 모두 생화탕을 복용하였

으며 그 외, 침, 뜸, 부항 치료를 병행하

였다. 두 군 모두 Hemoglobin(Hb), 혈소판

등은 유의하게 증가하였고, White Blood

Cell(WBC), Erythrocyte Sedimentation

Rate(ESR)은 유의하게 감소하였으나, 두

군 간의 유의미한 차이는 없었다.

혈액 생화학검사의 변화를 살펴본 다른

논문 1편58)은 68명을 대상으로 경구용 철

분제 복용군(C) 30명과 비복용군(D) 38

명으로 나누어 Hb의 변화를 살펴보았다.
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First
author
(year)

No. of
subjects

No. of
HMG*/
dropouts

N weeks
after

childbirth
Age (yrs) Name of herbal formula

Duration
of use
(days)

Other treatments

Kim
HJ47)

(2004)
152 152/0 1-2 30.07±3.89

Saenghwa-tang
Boheo-tang
Bohyeol-tang

14 A-Tx†, M-Tx‡, N-Tx§

Kim
DI49)

(2010)
20 20/14 1 30.67±5.78

Yugeunpi+Samchilgeun+yongnoe
(Sitz bath)

3 NR∥

Park
JK48)

(2010)
47 47/13 1 32.29±4.45 NR 9.09±3.60

A-Tx, M-Tx, N-Tx
P-Tx¶

Lee
EH50)

(2012)
67 67/16 1 31.03±3.35

Saenghwa-tang-gami,
Sasang Constitutional herbal
formulas

14 A-Tx, M-Tx, N-Tx P-Tx

Lee
AY51)

(2013)
80 80/7 1 31.45±3.86

Saenghwa-tang
Boheo-tang

14 A-Tx, M-Tx, N-Tx P-Tx

Kim
GH52)

(2015)
102

50
1

32.54±3.35 Omibaekchul-san
5~7 NR

52 31.73±3.17 Saenghwa-tang

Kim
PW53)

(2017)
35 31/4 1 31.74±3.41

Saenghwa-tang-gami,
Sasang Constitutional herbal
formulas

14
A-Tx, M-Tx, N-Tx,
P-Acu** (SBV††, JOP‡‡)
P-Tx

Choi
SY54)

(2018)
42 42/4 1 32.18±2.85 Gungguijohyeol-eum-gami 10 NR

*HMG : Herbal medicine group, †A-Tx : Acupuncture treatment, ‡M-Tx : Moxibustion, §N-Tx :
Cupping therapy (=Negative treatment), ∥NR : Not Reported, ¶P-Tx : Physiotherapy, **P-Acu
: Pharmacopuncture, ††SBV : Sweet Bee Venom, ‡‡JOP : Jungsongouhyul phamacopuncture

Table 7. Case Series on the Postpartum Care

두 군 모두 처음 5일간은 생화탕가감으로

투여하고 이후에는 보허탕을 비롯하여 증

에 맞게 처방하였다. 그 외, 침, 뜸, 물리

치료는 가급적 동일하게 시행되었다. 이

에 두 군 모두 Hb이 유의미하게 상승하

였고, 두 군에 유의한 차이는 없었다.

하 등
59)
의 연구는 35명을 대상으로 19

명은 한약을 복용하고, 16명은 한약을

복용하지 않은 상태에서 산후 1-2주차와

8-10주차에 체성분 검사를 하여 비교하

였다. 한약 복용군은 처음 2일간은 가미

생화탕을 복용하고, 곧이어 가미보허탕

을 20첩 복용하도록 하였다. 가미생화탕

과 가미보허탕을 복용한 군과 복용하지

않은 군에서 모두 체수분과 체중의 의미

있는 감소가 있었으며 각각의 항목 간에

는 통계적으로 의미있는 차이는 없었다.
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First author
(year)

No. of
subjects

No. of
excluding
dropouts

N weeks
after

childbirth
Age (yrs) Name of herbal formula

Duration
of use
(days)

Other
treatments

Lee HY55)

(2004)
136

55 (A)*

1 31.80±2.66

Gami-Saenghwa-tang
→ Gami-Boheo-tang

10 NR‡

52 (B)†
Gami-Saenghwa-tang
→ Gami-Samul-tang

Kim TH56)

(2010)
32

12 (A)
1

30.33±1.78
Saenghwa-tang-gagam 14

P-Acu§

(HPAG∥)13 (B) 30.08±1.84

*(A) : Control group, †(B) : Test group, ‡NR : Not Reported, §P-Acu : Pharmacopuncture, ∥HPAG
: Hominis placenta herbal acupuncture group

Table 8. RCT on the Postpartum Care

First
author
(year)

No. of
subjects

No. of
excluding
dropouts

N weeks
after

childbirth
Age (yrs) Name of herbal formula

Duration
of use
(days)

Other
treatments

Choi SW57)

(2001)
96

39 (A)*

1

20-24 (2)
‡

25-29 (32)
‡

30-34 (26)
‡

35-39 (13)
‡

>40 (1)
‡

Saenghwa-tang-gami,
Boheo-tang,
Ojeok-san

NR
§ A-Tx∥, M-Tx¶,

N-Tx**
35 (B)†

Moon SH58)

(2002)
68

30 (C)††
1

30.1±4.4 Saenghwa-tang-gagam
→ Boheo-tang-gagam

14
A-Tx, M-Tx,
P-tx§§38 (D)‡‡ 30.0±3.36

Ha JI59)

(2007)
239

19
2 NR

Gami-saenghwa-tang
→ Gami-boheo-tang 12 A-Tx

16 -

*(A) Natural delivery, †(B) Cesarean section, ‡Number of cases falling under that category out
of all subjects, §NR : Not Reported, ∥A-Tx : Acupuncture treatment, ¶M-Tx : Moxibustion,
**N-Tx : Cupping therapy (=Negative treatment), ††(C) Iron supplement, ‡‡(D) Non-iron
supplement, §§P-tx : Physiotherapy

Table 9. Non-RCT on the Postpartum Care

Ⅳ. 고 찰

최근 경제 수준의 향상, 출산 빈도의

감소, 고령화되는 출산 연령, 고위험 임

신의 증가 등으로 산후관리를 향한 욕구

와 함께 산후병의 위험도가 더욱 증대되

고 있으며 국가와 지역사회 보건 시스템

안에서 산후병 치료 및 산후관리를 책임

질 수 있어야 함이 강조되는 추세이다
3)
.

이러한 국가 사회적 관심추세와 더불

어 임상현장에서의 지속적인 연구가 발

표됨에 따라 본 연구는 산후병, 산후관

리를 포괄하여 한의학적 치료를 중재시

술로 시행한 국내임상연구의 동향을 살

펴봄으로써 추후 산후 정책 기반을 위한

기초연구의 자료를 제시하고자 하였다.

최종 추출된 50편의 연구를 디자인에

따른 분류 후 전국 한의과대학 한방부인

과학 공통교과서 한방여성의학의 산후병

파트를 근거로 연구대상의 병증을 나누

어, 다용된 중재(한약, 침, 약침, 추나, 뜸,

부항), 연령, 치료기간, 연구의 특징 등

을 분석 하였다.

추출된 50편의 연구는 RCT 2편, non-RCT

5편, 사례 보고 35편, 사례군 연구 8편이

였다. 사례보고 35편과 non-RCT 2편을

포함하여 총 37편은 산후병으로 분류하
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고 나머지 13편은 모두 산후관리로 분류

하였다.

실제 질병치료를 목적으로 임상현장을

내원하였거나 연구에 등록된 경우는 산

후병 연구로 분류하고, 산욕기 회복을

목적으로 산후 관리를 시행한 경우는 산

후관리 연구로 분류를 하였으나, 산후병

과 산후관리의 명확한 구분이 어려운 연

구들도 있었다. 이는 산욕기가 출산 후

생식기관이 비임신 상태로 회복하는데

필요한 대략 6~8주간의 기간으로 정신

적, 육체적 피로가 증가되고 섭생이 제

대로 되지 않으면 각종 산후병이 생길

수 있어 섭생과 조리에 각별히 주의를

기울여야 할 시기이므로
1)

지자체 및 국

가의 의료비 지원을 활용하거나 개별적

으로 예방목적의 산후진료를 적극적으로

행하는 시기이기도 하다. 실제 임상현장

에서 산후관리와 산후풍을 포괄한 산후

병이 연속선상에 놓여있기 때문에 구분

을 명확히 할 수 없는 영역이 존재한다.

예를 들어 박 등
42)
, 조

44)
, 한

22)
의 연구는

산후병으로 분류했으나 산후관리의 목적

도 함께 있는 연구였으며, 김 등
56)
, 김

등
49)
, 이

50)
의 연구는 산후관리로 분류했

으나 산후병 치료가 병행된 논문이 섞여

있었다. 실제 임상에서는 산후병과 산후

관리의 구분을 명확하게 구분하기가 더

어려울 것으로 보이며 즉 산후병의 치료

는 산후관리의 연속선상에서 이루어지게

될 가능성이 높다.

출판 년도를 살펴보면, 모두 2000년 이

후 논문으로 2014, 2016, 2020년을 제외

하고 매년 1~6편씩 지속적으로 게재되

었다. 이를 통해 산후병 치료 및 관리에

대한 임상연구가 지속적으로 이루어지고

있음을 알 수 있다.

다만, 산후중풍의 사례보고는 총 3편
30-2)

으로 각각 2000년, 2003년, 2004년에 발

표되었으며, 최근에는 산후중풍과 관련

된 연구가 없었다. 그 이유로는 자간전

증 등의 적극적인 임신중의 관리로 발생

률의 감소하였고, 최근 변화하는 치료

트렌드에 따라, 환자들이 산후 중풍 시

양방치료를 우선적으로 선호하는 것으로

판단된다. 산후 벨마비 연구
43)
도 2015년,

1편이 보고 되었는데, 산후중풍 및 벨마

비 치료는 적극적인 한양방 협진 치료를

위한 치료가이드를 제시할 필요가 있다

판단된다.

산후병 관련 35편의 사례 보고에서 대

상 질환 및 병증을 분석한 결과, 산후 근

골격계 통증 및 우울 관련 질환에 대한

치료가 가장 활발함을 알 수 있었다. 산

후 요통을 포함한 동통 관련 사례 보고

가 13편(37.1%)으로 가장 많았는데 그

중에서 산후 요통 및 골반통 치료 증례

가 8편(61.5%)이었다. 동통 관련 보고

다음으로는 산후우울을 포함한 정신신경

계 질환 증례가 7편(20%)으로 높았다.

이는 김 등
7)
, 황 등

8)
의 연구에서 산욕 6주

간 전향적으로 산후 증상을 수집하였을

때 가장 다빈도로 호소하였던 증상이 ‘근

골격계통증’이었다는 것과 일치한다.

산후병에 대한 사례 보고에 사용된 한

약처방은 병증별로 매우 다양하였다. 한

의학적 변증에 따른 적절한 처방을 선정

하였기 때문으로 보인다. 또한 한약치료

를 단독중재로 사용한 경우는 11편, 나

머지 24편은 침, 추나, 약침 치료 등 다

양한 중재가 병행되었다. 특히 산후요통

을 포함한 동통질환 중 산후요통이 8편

(61.5%)로 가장 많았는데, 침치료로 腎

兪(BL23)가 5회로 가장 많이 활용되었
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다. 이는 최근 발표된 황 등
8)
의 산후풍

의 한의학적 치료에 대한 국내 연구 분

석에서 腎兪(BL23)이 가장 다용되는 혈

자리라 언급한 것과 일치하는데 이는 산

후풍에 해당하는 연구의 통증부위가 요

부와 골반부가 가장 많았기 때문이라 판

단된다. 본 연구에서 또한 산후 요통이 8

편으로 가장 많았기에 일치한 결과가 나

타났다. 황 등이 분석한 11편의 연구에

서 유산 후 발생한 산후풍 치료 2편
60,61)

,

산후풍 발생 및 치료 시작 기간이 8주

이상인 연구 1편
62)
으로 3편을 제외하였

다. 8편의 연구 이외에 본 연구에서는 산

후 우울증 치료, 기타 및 산후 유즙 및

유방관련 병증 사례보고를 추가 분석하

였으며, 산후관리를 따로 분류하였다. 또

한 검색된 연구를 사례보고와 사례군 연

구 및 RCT, non-RCT로 분류하여 분석

하였다.

산후병에 대한 사례보고에 추나치료는

산후 동통에서 3편
11,13,16)

으로 환자 수는

3명, 산후우울증에서 1편
27)
으로 1명에게

사용되었으며 산후 동통으로 추나치료를

병행한 경우 치료 시작 시기는 2편에서

3주
11,13)

, 1편에서 11주
16)
였다.

산후병에 포함된 2편의 non-RCT(Table

6) 중 산후 요통 환자의 추나 수기 치료

효과에 대한 연구
46)
가 있었는데, 이 연

구는 시험군, 대조군 각각 15명씩 분류

하여 시험군 15명에게는 기본 한의학적

중재 이외에 산후 요통을 호전시키기 위

해 추나 치료가 추가되었고 2개월간 치

료후 추나 치료를 받은 시험군이 대조군

에 비해 치골, 대퇴부, 둔부의 통증 경감

에 있어 더욱 효과를 나타내고 있음을

관찰할 수 있었다.

출산 후 추나 치료는 릴랙신 호르몬의

영향으로 산후 3개월까지는 권유하지 않

았으나1) 추나 치료가 병행된 3편의 연구
11,13,16)

를 통해 추나 치료 역시 산욕기 및

산후 3개월 이내에 권유될 수 있는 치료

법으로 고려할 수 있으며, 앞으로 추후

연구가 더 필요할 것으로 보인다. 특히,

추나치료를 중재로 적용한 연구는 산후

관리에 해당하는 연구는 없었고 명확하

게 산후병 치료를 목적으로 시행되었다.

그러나, 산후관리와 산후병 치료의 연속

선상의 개념으로 볼 때 산후요통관리를

위한 중재로 충분히 활용할 수 있을 것

이다.

동통 관련 사례보고 중 2편14,20)의 논

문에서 갑상선염을 동반하였다. 산후 갑

상선염의 유병률은 8.1%이며 유전적 요

인이나 다른 자가면역질환이 있는 경우

산후 갑상선염의 위험도가 높아진다. 또한

산후 갑상선염 환자의 50%가 분만 1년

후에도 갑상선기능저하 상태63)이며 이를

고려하면 앞으로 산후 갑상선염 치료에

대한 관심은 지속될 것이다. 산후 갑상

선염을 진단 받은 산후신통 환자14)의 경

우 한의 치료를 통해 산후신통 뿐만 아

니라 산후 갑상선염 역시 호전되는 사례

를 확인할 수 있었다. 다른 1편20)의 논문

에서는 산후 동통 질환을 치료하던 중

치료 10주차에 산후 갑상선염 진단을 받

아 이후 한약 처방을 중단하고 침 치료

만을 시행하였다. 이 2편의 연구에서는

꾸준한 한의치료를 통해 주소증인 산후

동통뿐만 아니라 갑상선 수치가 호전되

는 양상을 보여주었다.

신경계 및 정신 관련 병증 사례 보고

는 모두 산후우울증을 대상으로 하였으

며 7편(Table 3)이 보고되었다. 산후우

울은 세계적인 산후관리 가이드라인에서
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(Clinical guidelines for postpartum women

and infants in primary care-a systematic

review)
2)
공통적으로 가장 중요시 여기

는 산후질환인데, 본 연구에서 또한 동

통관련 연구 다음으로 가장 많았으며 7

편 모두 한약치료를 주요중재로 활용하

였다. 가장 다용된 처방은 온담탕, 가미

보허탕으로 3편이 활용되었고, 귀비탕이

2편 등 변증에 따라 다양하게 활용되었

다. 한약, 침, 뜸, 부항, 약침 중재 외에

사용된 중재로는 至言高論療法과 移情變

氣療法
29)
이 활용되었으며 1편의 연구

27)

에서 추나치료를 병행하였다.

산후 유즙 및 유방관련병증 사례보고

에는 3편
22,25,44)

, non-RCT 1편
45)
이 있었

는데, 모유분비과다를 주소로 한 산모의

한약 치료 사례 보고44) 이외에 동통관련

병증에 포함된 1편
22)
, 산후우울증에 포함

된 1편
25)
이 있었고, non-RCT 1편은 모

유증진을 위한 침치료 연구45)였다.

제 5차 국민건강증진종합계획
64)
에 따

르면 출생 후 12개월 모유수유 실천율을

45%로 목표로 설정하였으며, 지속적으

로 모유수유율 증진을 위해 국가적으로

관심을 기울이고 있다. 임상현장에서 또

한 모유수유관련 지도 및 관련병증치료

를 위한 요구도가 증가하고 있으므로 고

전적인 한약치료 중재이외에 침치료와

교육 및 생활지도를 적용한 연구가 지속

적으로 필요할 것으로 보인다.

산후관리에 관한 연구는 사례군 연구가

8편47-54), RCT 2편55,56), non-RCT 3편57-9)

으로 총 13편의 연구가 있었다.

사례군 연구 8편의 분석결과 한약처방

은 5편의 연구에서 생화탕가감이 가장 많

이 활용되었으며, 침치료는 三陰交(SP06)

關元(CV04)이 3편의 연구에서 활용되었

고, 뜸치료는 關元(CV04)이 가장 다용

되었고 약침치료로는 하복부의 어혈약침

을 병행한 연구가 1편
53)

있었다.

2018년에 발표된 김 등
7)
의 연구에서 ‘예

방 및 관리 목적의 산후 진료에서는 산

후 1~2주 이내에 10일간 생화탕을 보편

적으로 활용하고, 기타 침, 부항, 뜸, 약

침, 추나치료가 다양하게 병행됨을 알

수 있었다’고 기술하였으나, 본 연구에서

는 산후관리목적의 추나치료의 활용은

확인되지 않았으며, 생화탕가감 활용에

대해서는 같은 결과가 확인되었다. 김 등

의 연구는 48편의 국내 연구 분석으로

동물실험이 포함된 산후기에 활용되는

한약처방에 대한 분석으로 다소 차이가

있었다.

산후관리 8편의 연구 중 5편에서 침치

료가 병행되었으며, 이 중 三陰交(SP06)

關元(CV04)이 3회로 가장 많이 활용되

었고, 太衝(LR03), 足三里(ST36), 血海

(SP10), 中極(CV03)이 2회, 그 외 陰陵

泉(SP09), 懸鍾(GB39) 및 아시혈이 활

용되었다. 산후관리에 있어 침치료가 시

행되는 혈자리는 산후병 치료 목적으로

활용되는 혈자리에 비해 다양하지 않았

다. 이는 특정 질환을 목적으로 자침하

기 보다는 족태음비경, 족궐음간경, 족소

음신경의 交會穴로서 혹은 산후 혈액순

환 및 오로배출을 목적으로 활용하는 것

으로 생각된다.

RCT 연구 두 편 중 한 편은 산모의

열감, 한출, 갈증에 자하거 약침이 미치

는 효과
56)
를 연구하였고, 한편은 출산초

기 가미사물탕이 모유량에 미치는 영향
55)

을 살펴보고자 하였다. non-RCT 연구

세 편 중 두 편은 한의진료 후 생화학적

검사의 변화를 보고
57,58)
했고, 한편은 한
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약처방후 체중의 변화
59)
를 살펴보았다.

약침연구는 산후병의 동통관련연구에

서 약침을 활용한 4편 중 3편에서 SBV

(봉약침)가 활용되었고, 산후관리목적의

연구에서 어혈약침 1편, 산모의 열감, 한

출, 갈증에 효과를 살펴보기 위한 산후

관리목적의 RCT 연구에서 자하거 약침

이 활용되었음을 알 수 있었다.

산후풍의 진단적 정의에 대해서는 아

직까지 지속적인 논의가 이루어지고 있

는 상태이나, 최근 한방부인과 전문가들

을 대상으로 시행한 델파이 조사
9)
에서

는 산후풍의 필수적인 주증상으로는 국

소부위 또는 전신의 통증, 시리거나 저

리는 등의 감각장애가 해당한다 하였으

며, 한의과대학 공통교과서 한방여성의

학의 산후풍 단원에는 산후신통, 산후요

통이 하위분류로 포함이 되어 있다
1)
. 이

에 본 연구에서는 산후풍은 산후병에 포

함된 동통관련 병증으로 포괄하여 살펴

보았다.

정리를 해보면, 산후병, 산후관리 관련

한의 임상연구에는 산후풍에 속하거나

산후풍으로 진행할 수 있는 통증관련 임

상연구가 가장 많았으며(30%), 그 중 산

후요통 연구(20%)가 가장 많았다. 이를

바탕으로 산후 요통을 포함한 동통치료

관리 지침 제정을 위해 추나, 약침을 포

함한 한의 중재를 활용한 질적수준이 높

은 대규모 임상연구가 필요하다 생각한

다. 또한 산후우울증을 대표로하는 신경

계 및 정신관련병증, 유즙 및 유방관련

병증이 통증 이외의 주요 병증으로 산후

관리에서 산후병으로 연속선상의 개념으

로 임상연구 접근이 필요할 것이다.

Ⅴ. 결 론

산후병, 산후관리를 포괄하여 한의학

적 치료를 중재시술로 시행한 국내 임상

연구의 동향을 전박적으로 분석하여 추

후 후속연구를 위한 기초자료로 활용하

고자 50편을 분석한 결과는 다음과 같다.

1. 모두 2000년 이후 논문으로 2014, 2016,

2020년을 제외하고 매년 1~6편씩 지

속적으로 게재되었으며, 대한한방부인

과학회지가 31편(62%)으로 가장 많

이 게재되었으며 그 외에 다양한 학

술지에 1~2편이 게재되었다.

2. 총 50편의 선정 연구 중 RCT 2편,

non-RCT 5편, 사례 보고(case report)

35편, 사례군 연구(case series)는 8편

이었다.

3. 총 35편의 산후병 치료에 대한 사례

보고 중 산후요통을 포함한 동통 관

련 사례 보고가 13편(37.1%)으로 가

장 많았고, 그 중 산후요통 및 골반통

치료 사례가 8편(61.5%)으로 가장 많

았다. 산후 우울증을 포함한 신경계

및 정신 관련 사례 보고가 7편(20%)

으로 그 다음이었다. 질환과 변증에

따른 매우 다양한 중재들이 병행되었

다. 산후병 치료에 침치료가 병행된

연구는 22편(62.9%), 뜸치료 병행 연

구 11편(31.4%), 부항치료 병행 연구

7편(20%), 약침치료 병행 연구 5편

(14.3%), 추나치료 병행 연구 4편(11.4%),

한약치료 병행 연구는 34편(97.1%)이

었다.

4. 총 8편의 산후관리 목적 사례군 연구

중 산후 기력 및 진액관련이 4편(50%)
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으로 가장 많았다. 541명의 환자가 한

약을 복용하였고, 5편, 382명에게 생

화탕가감이 처방되었다. 침, 뜸, 부항

치료 병행 연구는 각각 5편(62.5%)이

었고, 약침치료 병행 연구 1편(12.5%),

추나치료가 병행된 연구는 없었다.

5. 산후 요통을 포함한 동통에 가장 다용

된 침 혈자리는 腎兪(BL23)였고, 그

외 산후병 치료를 위해 다양한 혈자리

가 사용되었다. 산후 관리를 위해 가

장 다용된 침 혈자리는 三陰交(SP6),

關元(CV4)이었고 처방은 생화탕이었

으며, 뜸치료는 산후병 치료 및 산후

관리에서 모두 關元(CV4)이 가장 다

용되었다.

6. RCT 연구 2편은 모두 산후관리에 포

함됐으며 사용된 시험 중재는 각각

가미사물탕과 자하거 약침이였다. 산

후병에 포함된 non-RCT 2편의 시험

중재는 침치료와 추나치료였고, 산후

관리에 포함된 non-RCT 3편에서 사

용된 중재는 한약, 침, 뜸 부항 등이었다.
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