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Abstract

  Objective : Frostbite occurs due to prolonged exposure to extreme cold, leading to skin and tissue damage. It 
often results in sensory deficits, motor impairment and chronic pain. Conventional treatments such as rapid 
rewarming, antibiotics and physical therapy, show limited effectiveness in severe cases. Moreover, some individuals 
are unwilling to pursue surgical options. Traditional Korean Medicine (TKM), including acupuncture, moxibustion 
and herbal medicine, offers alternative treatments, but their efficacy has not been comprehensively evaluated. This 
review aims to examine global research on TKM treatments for frostbite, highlighting trends, techniques and 
research gaps to inform clinical practice and future studies.
  Methods : Using the Arksey and O'Malley framework and PRISMA-ScR guidelines, a systematic search was 
conducted across nine databases including MEDLINE, EMBASE and CNKI. Studies on TKM-based frostbite 
treatments were analyzed for study design, intervention methods, outcomes and areas for further research. The 
ROBINS-I tool was employed to evaluate bias.
  Results : A total of 18 studies were reviewed, mostly before-after studies(11 studies, 61.1%) and non-randomized 
controlled trial(4 studies, 22.2%). Common treatments included acupuncture, moxibustion, herbal remedies and 
external preparations. Positive outcomes were frequently reported, but limitations in sample size and study design 
reduced the overall quality of evidence. High risk of bias was noted in the majority of studies.

ⓒ 2025 the Society of Korean Medicine Ophthalmology & Otolaryngology & Dermatology
This is an Open Access journal distributed under the terms of the Creative Commons Attribution Non-Commercial License 
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any medium, provided the original work is properly cited. 
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Ⅰ. 서  론

  동상은 낮은 온도에 장시간 노출되어 발생하는 피부 
손상의 한 유형으로, 주로 극지방 탐험가, 산악 등반가, 
군인 등 저온 환경에서 장시간 활동하는 직업군에서 발
생 빈도가 높다. 동상의 초기 증상으로는 감각 저하와 
함께 손발 등 말초부위에 통증, 부종, 피부 변색이 나타
나며 손상 범위는 최소한의 조직 손상에서부터 말단 부
위의 괴사에 이르기까지 다양하다. 동상의 치료에는 신
속한 재가열, 항생제 및 진통제 투여, 수액 공급, 물리 
치료 등이 포함되며, 최근에는 혈관 확장제, 항응고제 
등의 약물 요법과 고압산소 요법 등이 보조적으로 활용
되고 있다. 혈전 용해 요법과 프로스타사이클린 요법은 
조직의 혈류를 촉진하고 조직 괴사를 예방하는데 효과
적이지만, 뇌졸중, 두개내 외상, 심각한 위장 출혈, 최
근 수술 등의 금기 사항이 있는 경우 적용이 제한된다1). 
3도 이상의 중증 동상으로 인해 조직 괴사가 진행되는 
경우 부분 절단이나 피부이식이 고려되며, 이는 환자의 
삶의 질에 부정적인 영향을 미치며 사회적, 경제적 부
담을 유발한다. 그러나 이러한 치료에도 불구하고, 동상 
환자는 장기적으로 감각 상실, 온도 감각 변화, 근육 약
화, 운동 기능 장애, 관절 구축, 만성 통증 등의 후유증
을 겪을 가능성이 크다2). 따라서, 기존 치료에 내성이 
있는 경우나 후유증을 호소하는 경우, 절단과 같은 외
과적 수술과 피부이식에 대한 거부감이 있는 환자에게
도 적용할 수 있는 효과적인 보완 대체 의학적 치료법
이 요구된다3). 

  동아시아에서는 전통적으로 동상의 관리를 위하여 
침, 뜸, 부항, 한약, 외용제 등의 치료가 활용되어 왔다
4). 동물 연구에서 침전기 자극술은 TLR4/NF-κB 신호 
전달 경로를 억제함으로써 동상 상처 치유를 촉진하고 
혈전증을 억제하는 효과가 보고되었고5), 유향 추출물은 
미세 순환 개선, 염증 세포 침투 억제, 세포 사멸 감소, 
항통각 효과를 통하여 동상의 유의미한 개선을 보인 바 
있다6). 국내 연구진들은 절단 위기의 괴사성 동상 환자
들이 침과 한약을 통해 조직 복원에 성공한 증례 보고
를 제시한 바 있으나2), 한의 치료의 임상적 효과와 활
용 가능성을 포괄적으로 검토한 연구는 없으며, 추가적
인 연구가 필요하다7). 
  주제범위 문헌고찰(Scoping Review)은 특정 주제에 
대해 포괄적인 문헌 검토를 수행하는 방법론이다. 주제 
범위 고찰을 통하여 해당 주제의 연구 범위, 주요 개념, 
연구 동향 및 공백을 확인하여 체계적 문헌고찰 또는 
다른 유형의 증거 종합을 위한 영역을 확인할 수 있다8). 
본 연구에서는 주제범위 문헌고찰 방법론을 사용하여 
국내외 출판된 동상의 한의학적 치료에 대한 기존 연구
들을 다양한 데이터베이스를 통하여 검토하여 진행된 
연구 특징 및 치료법과 결과를 확인하여 환자들의 의료 
선택의 범위를 넓히고, 임상의를 위한 참고 자료를 제
공하는 것을 목적으로 했다. 

Ⅱ. 검색 전략 및 방법

  본 연구는 Arksey와 O'Malley가 개발한 범위 지정 
검토 방법론을 기반으로 범위 지정 검토 프로토콜을 개
발하기 위해 체계적 문헌고찰을 위한 선호 보고 항목지
침을 따랐다9). 검토를 위한 프로토콜은 Open Science 
Framework에 등록되었다(https://osf.io/wrc9d/).
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  Conclusion: TKM shows potential as an effective frostbite treatment. However, the lack of high-quality 
randomized trials limits robust conclusions. Future research should focus on larger sample sizes and improved 
study designs to strengthen evidence for TKM interventions.
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1. 1단계: 연구 질문 설정

  연구팀은 한방안이비인후피부과 전문의 4명, 한방재
활의학과 전문의 2명, 한의학 임상연구자 2명으로 구성
되었다. 연구팀은 문헌 조사를 시행했으며, 연구 질문을 
개발하고 구체화하기 위해 협력하여 다음과 같은 질문
을 공식화하였다. 
1) 동상에 대한 한의치료에서 어떤 종류의 연구 설계가 

진행되었으며, 연구의 특징(출판 연도, 연구가 수행
된 국가 등)은 무엇인가?

2) 동상에 대하여 주로 사용되는 한의치료의 종류 및 
방법은 어떤 것인가? 

3) 치료에 대한 결과는 어땠으며, 어떤 평가 척도를 사
용하였나?

4) 한의치료에 대한 질적, 양적 연구에 있어서 향후 추
가적으로 이루어져야 할 연구 주제들은 어떤 것들이 
있는가?

2. 2단계: 관련 연구 확인

1) 검색 데이터 베이스 

  MEDLINE via PubMed, Embase, Cochrane Cen
tral Register of Controlled Trials(CENTRAL), web 
of science, China National Knowledge Infrastruc
ture(CNKI; www.cnki.net),  Korean medical data
base (KMBase; https://kmbase.medric.or.kr/), Re
search Information Sharing Service(RISS; www.ri
ss.kr), Korea Citation Index(KCI; www.kci.go.kr), 
Oriental Medicine Advanced Searching Integrate
d System(OASIS; www.oasis.kiom.re.kr) 등 9개의 
데이터베이스를 사용하여 검색을 시행하였다. 

2) 검색 전략 

  2단계에서는 동상의 한의치료에 대한 문헌 검색을 통
해 관련 연구를 검색했다. 검색식은 침, 전침, 약침, 뜸, 
부항, 한약, 추나, 기공 등 한의 치료 중재에 대한 검색
어와 동상에 대한 검색어를 조합하였다. 각 데이터베이

스별 상세 검색식 및 검색 결과는 다음과 같다
(Appendix 1). 각 데이터베이스별로 최초 색인일부터 
검색된 모든 연구를 시작일부터 검색 날짜까지 검토하
였다. 

3. 3단계: 연구 선정

1) 인구 집단 : 성별, 연령, 인종 및 동상의 원인과 
관계없이 동상이 있는 환자를 대상으로 한 연구가 
포함되었다. 동창이나 영하의 추위로 인해 발생하
지 않는 부상(예: 참호족 등)을 포함한 연구는 본 
연구의 주제가 아니기 때문에 제외하였다.

2) 중재 유형 : 본 연구에서는 인간 대상으로 다양한 
유형의 침술(ex. 침, 전침, 화침, 이침 등), 뜸, 부
항, 한약 및 외용제, 추나, 기공, 태극권 등의 한의
치료 중재를 활용한 연구를 포함하였다. 경혈을 사
용하지 않는 지압과 마사지를 활용한 연구는 제외
하였다. 또한 한의치료 기간, 투여량, 빈도에 대한 
제한은 없었다.

3) 대조군 및 결과 : 대조군 및 결과 변수에 대한 
제한은 없었다.

4) 연구 설계 : 단일 환자를 대상으로 한 증례 보고
(Case Report) 및 2건 이상 환자군을 대상으로 
한 증례 시리즈(Case Series), 코호트 연구
(Cohort Study), 대조군이 없는 실험군을 대상으
로 한 전후 비교 연구(Before-After Study), 비무
작위 대조군 임상 실험 연구(Non-RCT, Non- 
Randomized Controlled Trial), 무작위 대조군 
임상 실험 연구(RCT, Randomized Controlled 
Trial), 메타 분석(Meta-Analysis) 및 체계적 문헌
고찰(Systematic Review)을 대상으로 하였다. 기
타 문헌 연구(Literature Review) 및 동물을 대상
으로 한 전 임상 연구(Preclinical Study)는 선정
에서 제외되었다.

5) 기타 : 동료 심사(Peer review)를 거쳐 학술지에 
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게재된 논문을 대상으로 하며, 회색 문헌 등 학술
지에 정식으로 등재되지 않은 연구(연구 프로토콜, 
학술대회 발표 자료, 학위논문, 책, 편지 등)는 포
함하지 않았다. 논문의 언어, 출판 연도에 제한을 
두지 않았다. 반복하여 발표된 논문, 전문을 얻을 
수 없는 논문은 연구에서 제외하였다. 

4. 4단계: 데이터 정리 및 자료 작성 

  데이터베이스 검색에서 검색된 연구에 대해 
EndNote 20(Clarivate Analytics, Philadelphia, PA, 
USA)을 사용하여 수행되었다. 먼저, EndNote 20의 중
복문헌 제거 기능을 사용하여 중복된 항목을 제거한 후, 
연구자가 다시 검토하여 중복된 항목을 제외하였다. 연
구 선정 기준에 따라 제목 및 초록 검토를 걸쳐 연구를 
선택한 후, 1차 선택된 전문을 확인하여 최종적으로 포
함할 연구를 선별하였다. 두 명의 연구자가 독립적으로 
연구 선별 및 선정을 수행했으며, 의견이 일치하지 않
는 경우 동일한 두 연구자 간의 논의를 통해 합의에 도
달했다.
  최종적으로 포함된 연구에서 Excel 양식을 사용하여 
출판 연도, 연구 설계, 포함된 환자/참가자 수, 환자 인
구 통계(연령, 성별, 동반 질환), 소속 국가 및 언어, 동
상으로 이어지는 사건, 동상 부위 및 중증도, 동상에서 
치료 시작까지의 소요 시간, 연구 모집단, 대조군 중재
(대조군 연구의 경우), 한의치료 유형(예: 침 및 뜸, 한
약 등) 및 방법, 함께 사용된 기타 약물/요법(고압 산소 
요법 포함), 치료 기간, 영상, 결과 측정 및 결과, 부작
용 등의 정보를 추출하였다. 연구자 소속 국가는 제1 
저자의 소속 기관을 기준으로 하며, 제1 저자의 소속 
기관이 여러 곳이거나 기록되지 않은 경우, 교신저자의 
소속 기관을 기준으로 분석하였다. 
  전후 비교 연구 및 비무작위 대조군 임상 실험 연구
에 대하여 연구의 질 평가를 시행할 때, 대조군이 없는 
전후 비교 연구와 비무작위 대조군 임상 실험 연구는 
ROBINS-I(Risk Of Bias In Non-randomized 
Studies of Interventions)을 사용하여 비뚤림 위험 평

가를 시행하였다.

5. 5단계: 결과 수집, 요약 및 보고

  최종적으로 포함된 연구들은 연구 질문에 따라 분석
하였다. 연구의 특성을 확인하기 위하여 출판 연도, 출
판국가 및 언어를 확인하였다. 선행 연구의 진행도를 
파악하기 위하여 연구 설계, 포함된 환자/참가자 수, 연
구 모집단, 한의학적 중재. 대조군 중재(대조군 연구의 
경우), 환자 인구 통계(연령, 성별, 동반 질환)를 확인하
였다. 동상에 사용되는 한의학적 치료를 확인하기 위해
서 한의 치료 유형(예: 침술 및 뜸, 한약 등), 함께 사용
된 기타 약물/요법(고압 산소 요법 포함) 맟 치료 기간, 
결과 및 부작용 여부를 기록했다. 선행연구의 방법론적 
질 평가를 수행하여 제시하였으며, 연구에서 그래프 작
성은 Excel 2019(Microsoft Office, Redmond, WA, 
USA)를 사용하여 수행되었다. 

Ⅲ. 결  과

1. 문헌 검색 및 선정 과정

  각 데이터베이스에서 검색된 문헌은 총 731건이었으
며, 중복된 34개 논문을 제거한 후, 697개의 선정 및 
배제 기준에 따라 제목과 초록을 검토하여 1차 선정하
였다. 이 과정에서 644개의 논문이 제외되었으며, 그 
후 53개의 논문을 검토한 결과, 동상과 관련 없는 주제
(n=4), 중복 논문 (n=2), 회의 초록(n=1), 원문 파일을 
구할 수 없음(n=28)과 같은 이유로 35개의 논문이 제
외되었다. 최종적으로 총 18개의 논문이 분석에 포함되
었다(Fig. 1).

2. 확인된 문헌의 일반적인 특성

1) 출간 연도

  출판 연도별로 살펴보면, 1995년에 첫 논문이 발표
된 후 초기 10년간 7편의 연구가 진행되었으며, 
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2005-2014년 사이에 6편의 연구가, 최근 10년간 5편
의 연구가 진행되어 동상의 한의치료에 관한 연구가 꾸
준하게 발표되고 있음을 확인하였다(Table 1, Fig. 2). 

Fig. 1. PRISMA Chart 

  

Variables Categories N

Publication 
year

1995 3
1998 2
2001 1
2002 1
2005 1
2006 2
2009 1
2010 1
2011 1
2017 1
2018 2
2019 1
2024 1

Country
Korea 1
China 16

Norway 1

Study Type

Case report 2
Case series 1

Before-After Study 11
Non-RCT 4

Non-RCT : Non-Randomized 
Controlled Trial

Table 1. Publication Year, Country and Study Type
of Included Studies

2) 연구 국가 및 출판 언어 

  16편(88.9%)10-25)의 연구는 중국에서 수행되었고, 한
국2)과 노르웨이26)에서 각각 1편의 연구가 진행되었다. 
출판된 언어는 16편(88.9%)10-26)이 중국어, 2편2,26) 

(11.1%)이 영어로 작성되었다(Table 1). 

3) 연구 설계

  18편의 연구에는 전후 비교 연구가 11편
(61.1%)14-24)으로 전체의 대부분을 차지했으며 비무작
위 대조 임상 실험 연구는 4편(22.2%)10-3)이 있었다. 증
례 시리즈는 1편(5.6%)2), 증례 보고 2편(11.1%)25,26)이 
있었다(Table 1). 

Fig. 2. Study Design according to the Publication 
Year

3. 연구 대상자의 인구학적 특성

1) 연구 대상자의 수, 성별 및 나이

  포함된 18편의 문헌에서 연구 대상자는 총 1,531명
이었다. 전후 비교 연구에서 509명, 대조 임상 실험에
서 1,017명, 증례 시리즈에서 3명, 증례 보고 2명을 대상
으로 연구가 진행되었다. 포함된 연구 18편 중 전후 비교 
연구 1편23), 비무작위 대조 임상 실험 연구 3편11-3), 증례 
보고 1편25)의 총 5편에서 성별 언급이 없었다. 총 11편
의 전후 비교 연구 중에서 1편23)을 제외하고 성별에 따
른 대상자 수가 언급되었으며, 남성 223명(46.7%), 여
성 255명(53.3%)으로 남녀 비는 0.88이었다. 실험군과 
대조군을 구분하고 성별 언급이 된 연구는 1편10)으로 
남성 26명(41.9%), 여성 36명(58.1%)으로 남녀 비는 
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0.8이었다. 2002년 발표한 Chen Y 등의 연구20)에서
는 연구 대상자 56명의 나이가 2세부터 67세로 다양했
고, 이 중 2-24세에 해당하는 대상자가 52명(92.9%)으로 
연구의 주요 대상자가 소아 및 청소년이었다(Table 2).

2) 연구 대상자의 동상 원인 및 중증도 

  18편의 문헌에서 동상 원인 언급이 있는 문헌은 총 9
편2,11,16-8,21,24-6)이었다. 겨울철 야외 작업이나 추위 속
에서 훈련이나 경기 중 보온에 대한 주의 부족으로 인
한 동상이 4건11,16,17,21), 겨울철 군사 훈련으로 인한 동
상이 2건18,26), 냉동 환경에서의 장시간 작업으로 인한 
동상이 3건11,21,24), 극한의 고도 등반으로 인한 동상 1
건2), 하지 골절 후 발생한 발가락 동상이 1건25)으로 확
인되었다. 동상의 중등도는 18편의 문헌 중 9편
2,11,12,15-7,20,22,26)의 문헌에서 언급되었으며, 1-2도 동상
을 대상으로 한 연구가 4편11,16,17,26), 2-3도 동상을 대
상으로 한 연구가 2편2,12), 1-3도 동상을 대상으로 한 
연구가 3편15,20,22)이었다. 중증도가 언급된 모든 연구에
서 동상 2도 환자들이 포함되었음을 알 수 있다. 다만, 
9편의 연구 모두 동상의 중증도 선정 기준에 대해서는 
직접 언급되어 있지 않았으며, 이 중 2편15,20)의 연구는 
몇도 동상임을 명시하지 않고 증상 및 특징을 서술한 
바 있다(Table 2).

3) 연구 대상자의 동상 발생 부위 

  포함된 18편의 문헌에서 연구 대상자의 동상 발생 부
위가 언급된 연구는 총 16편2,10-2,14-9,21-6)이었으며, 발
생 부위는 발병 빈도 순서에 따라 손(손가락 포함), 발
(발가락 포함), 귀, 얼굴, 코, 다리로 확인되었다. 영향
을 받은 손, 발, 손가락과 발가락의 수는 일관되게 상세
히 보고되지 않았으나, 총 13편10,11,14-9,21-4,26)의 연구에
서 손과 손가락에 발생한 동상이 보고되었고, 발과 발
가락에 발생한 동상을 다룬 연구는 총 11편
2,10,11,16,17,19,21-5)이었다. 상지(손, 손가락) 또는 하지(다
리, 발, 발가락) 중 어느 부위에 더 많은 손상이 발생했
는지에 대해서는 일관되게 기술되지 않았다. 동상 발생 

부위가 언급된 총 16편의 연구에서 귀가 포함된 연구는 
8편2,10-2,16,17,22,23), 얼굴이 포함된 연구는 3편11,21,23), 코
가 포함된 연구는 2편2,11)으로 확인되었다(Table 2). 

4) 동상이 발생한 후 치료 시작까지 걸린 시간 

  포함된 18편의 문헌에서 동상이 발생한 후 치료 시작
까지 걸린 시간이 언급된 연구는 총 10편
2,10,11,15,16,18-20,24,26)이었다. 동상 발생 후 치료까지의 시
기는 일, 월, 년의 단위로 구분되었는데, 수일내 치료가 
시작된 연구는 5편2,15,16,18,20)으로 최단 시기는 3일이었
다. 수개월 내 치료가 시작된 연구는 1편26)으로 발병 
11개월 차에 치료가 시작되었다. 동상 발생 후 치료까
지의 최장 기간은 50년이었다10)(Table 2).

4. 치료 내용 

  실험군 치료 유형별로 분석한 결과 외용법이 12편
2,11-3,15,18-24), 침이 3편2,10,26), 자락관법이 3편2,16,17), 뜸
이 3편2,10,14), 한약이 2편2,17), 봉독요법이 1편25), 침과 
부항과 뜸이 결합된 연구가 1편10), 자락관법과 TDP요
법이 결합된 연구가 1편16), 자락관법과 한약이 결합된 
연구가 1편17), 침, 자락관법, 뜸, 한약, 외용법이 결합된 
연구가 1편2)이었다(Table 3). 

1) 외용법 

  외용법은 총 12편2,11-3,15,18-24)으로, 외용법 연구 설계 
유형은 전후 비교 연구가 8편으로 가장 많았고, 비무작
위 대조군 임상 실험 연구가 3편, 증례 시리즈가 1편 
있었다. 이 중 비무작위 대조군 임상 실험 연구는 연고
제, 한약 외용액 및 약물욕에서 각각 1편씩 진행되었다. 
  사용한 외용제의 제형이 언급되지 않은 연구는 전후 
비교 연구 1편20)이었다. 침, 자락관법, 뜸, 한약과 결합
되어 진행된 연구2)에서는 紫雲膏가 드레싱에 사용되었
다. 단독 외용법 연구는 총 11편11-3,15,18-24)으로, 이 중 
제형이 언급된 연구는 10편이었다. 한약재로 구성된 연
고제로 진행한 연구는 총 4편13,19,22,23)으로, 黄芩, 白芍, 
丹参, 补骨脂 등과 바세린을 섞어 조제하여 만든 연고
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제를 사용한 비무작위 대조군 임상 실험 연구 1편13), 川
芎 60g과 蘇木 45g을 80% 에탄올 200㎖에 넣고 72시
간 동안 침지한 후 유화제, 글리세린, 파라핀, 증류수 
등의 화학용품과 섞어 만든 연고제를 사용한 전후 비교 
연구 1편19), 중국에서 많이 사용되는 단일 처방인 云南
白药 4g에 염산산낭탕알칼로이드와 75% 알코올 10㎖
를 섞어 만든 연고제를 사용한 전후 비교 연구 1편22), 
乳香 15g, 没药 15g, 龍骨 50g, 儿茶 50g, 血竭 20g, 
冰片 20g을 갈아 만든 가루와 바세린을 섞어 조제하여 
만든 연고제를 사용한 전후 비교 연구 1편23)이 있었다. 
한약재와 에탄올을 합성한 용액을 외용제로 사용한 연
구는 총 2편12,24)이었고, 이 중 전후 비교 연구 1편24)은 
용액을 면봉으로 도포하고 비무작위 대조군 임상 실험 
연구 1편12)은 용액을 분무하는 형태로 사용되었다. 면
봉으로 도포한 연구에는 굵게 갈은 生川乌 50g, 生草乌 
50g, 桂枝 50g, 细辛 30g, 红花 20g을 芒硝 40g과 樟
脑 15g과 혼합한 후 60% 에탄올 1000㎖에 담은 후 7
일간 침지한 후 여과한 용액이 사용되었다24). 분무 형
태로 사용된 용액은 黄柏 50g, 地榆 50g, 大黄 50g, 
冰片 10g과 75% 에탄올 1000㎖이 혼합되었다12). 한약
재를 끓인 후 병변 부위를 훈증 및 세척하는 방식의 외
용법은 전후 비교 연구 2편15,21)이었고, 이 중 1편15)은 
桂枝 500g, 制附子 150g, 荆芥 150g, 路路通 150g, 當
歸 150g, 川芎 100g, 制吴萸 100g을 분말화한 후 끓인 
물에 담가 42°C에 도달한 용액을 세척용으로 사용했고 
다른 1편21)은 山查 20g, 附子 20g, 乾薑 25g, 细辛 
20g, 生薑 50g, 荆芥 30g, 桂枝 30g, 红花 20g, 蘇葉 
30g, 葱白 3 뿌리를 냉침한 후 끊인 후에 45°C에 도달
한 용액을 세척용으로 사용했다. 이 외에도 약물욕으로 
진행된 비무작위 대조군 임상 실험 연구 1편11)과 중국
의 다빈도 사용 처방인 云南白药의 분말 가루 도포로 
진행된 전후 비교 연구가 1편18) 있었다. 약물욕 연구11)

에서는 1도 동상의 경우 蒼朮, 黄柏, 白鲜皮가, 2도 동
상의 경우 薏苡仁, 白芨, 蛇床子, 地肤子이 추가되어 사
용되었다(Table 3). 

2) 침 치료 

  침은 총 3편2,10,26)으로, 이 중 단독 침 치료 연구는 1
편, 부항 및 뜸 요법과 결합한 연구는 1편10), 한약, 자
락관법, 뜸, 외용제와 결합한 연구 1편2)이었다. 모든 연
구에서 치료에 사용된 穴位가 언급되었으며, 五脏俞의 
背俞穴과 膈俞(BL17), 百會(GV20), 太衝(LR3), 合谷
(LI4), 復溜(KI7), 足三里(ST36), 印堂(EX-HN3), 八邪
(EX-UE9)이 사용되었다. 부항 및 뜸 요법과 결합하여 
背俞穴과 膈俞(BL17)이 사용된 비무작위 대조군 임상 
실험 연구10)에서는, 복와위 자세에서 일회용 멸균침
(0.25㎜×40㎜)을 0.8-1.5㎝ 깊이로 자입하여 得气를 
취한 후 불부항을 시행하여 20분 유침을 진행했다. 단
독 침치료로 진행된 증례 보고26)에서는, 말초 혈액순환 
향상을 목적으로 八邪(EX-UE9), 太衝(LR3), 合谷(LI4)
이 사용되고 냉감 호소시 復溜(KI7), 足三里(ST36)가 
추가로 사용되었다. 치료 후 기력저하 호소시 百會
(GV20)와 印堂(EX-HN3)은 復溜(KI7), 足三里(ST36)로 
대체되었다. 한약, 자락관법, 뜸, 외용제와 결합한 증례 
시리즈2)에서는 손상 부위 주변의 국소 혈위에 0.3㎝ 간
격으로 자침 및 合谷(LI4), 後谿(SI3), 陽谿(LI5), 陽池
(TE4), 腕骨(SI5), 大陵(PC7), 內關(PC6), 外關(TE5), 曲
池(LI11), 手三里(LI10), 三陰交(SP6), 崑崙(BL60), 太谿
(KI3), 太衝(LR3), 血海(SP10), 丘墟(GB40), 足三里
(ST36)의 원위 穴位가 사용되었다. 유침 시간과 사용하
는 침 종류는 환부의 회복 상태에 따라 조정되었다
(Table 3). 

3) 자락관법 

  자락관법은 총 3편2,16,17)으로 TDP요법과 결합된 연
구 1편16), 동상의 중증도에 따라 단독으로 사용되거나 
한약과 결합되어 진행된 연구 1편17)과 침, 한약, 뜸, 외
용제와 결합한 연구 1편2)이 있었다. 자락이 진행된 위
치는 3편 모두 실험군의 동상 부위였으며, 자락을 위해 
사용된 침이 언급된 연구는 총 2편16,17)으로, 봉구침(锋
钩针)과 삼릉침(三棱针)이 있었다. 자락관법과 TDP요
법이 결합된 전후 비교 연구16)에서는 자락관법을 시행
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하기 전에 TDP조사기로 병변 부위를 15~20분간 붉고 
충혈될 때까지 조사되었다. 그 후 소독된 봉구침으로 
동상 중심과 주변 부위를 병변 크기에 따라 1회에서 최
대 4회까지 자입한 후, 출혈을 유도하고 출혈된 혈액이 
어두운 적색에서 밝은 적색으로 변할 때까지 치료를 진
행하였다. 삼릉침으로 자락관법을 시행한 전후 비교 연
구17)에서는 1도 동상 환자군은 0.2-0.3㎖ 정도의 혈액
을 방출하는 자락관법만, 2도 동상 환자군은 동일한 방
법으로 자락관법이 시행되고 한약 치료가 병행되었다. 
침, 한약, 뜸, 외용제와 결합한 증례 시리즈2)에서는 란
셋 또는 침을 이용하여 환부 경계선의 세 지점에 출혈을 
일으킨 후 출혈이 자발적으로 멈출 때까지 시행되었고, 
각 지점에서 최대 10㏄의 혈액을 채취했다(Table 3).

4) 뜸 

  뜸 요법은 총 3편2,10,14)으로 이 중 단독 뜸 요법 연구
는 1편14)이었고, 3편 중 2편10,14)에서 열민구(热敏灸)가 
1편2)에서 직접구가 사용되었다. 열민구가 사용된 연구
에서 선정된 온열 민감 부위는 1편14)에서는 귀(이륜각 
하단 또는/그리고 이수와 이주 사이의 함요부), 나머지 
1편10)에서는 팔(손목 배측 주름에서 팔꿈치 외측 주름
까지의 부위), 다리(외과에서 비골두까지의 부위), 귀(귀 
뒤쪽 부위)였다. 단독 뜸 요법 연구는 귀에 열민구를 사
용한 전후 비교 연구로, 애엽 뜸 2-4개로 뜸봉을 제작 
후 점화하여 귀에 적용되었다. 뜸 치료 중 느껴지는 감
각은 열이 전도되는 특징을 가지며, 감각 전도의 4단계
를 기준으로 뜸의 용량과 치료 시간이 결정되었다. 열
민구가 사용된 나머지 연구 1편은 침 및 부항과 결합된 
비무작위 대조군 임상 실험 연구로 팔, 다리, 귀에 회선
구(回旋灸), 작탁구(雀啄灸), 온화구(溫和灸)의 순서로 적
용하여 열이 깊이 스며들고 퍼지는 감각이 확인될 때까
지 진행되었다. 침, 한약, 외용제와 결합된 증례 시리즈
2)에서는 애주(艾炷) 3개를 환부 경계선 주변에 0.5㎝ 
간격으로 세워 직접구법으로 진행되었다(Table 3). 

5) 한약(湯劑)

  한약은 총 2편2,17)으로 모두 단독으로 진행된 연구는 
아니었으며, 자락관법과 결합된 전후 비교 연구 1편17)

과 침, 자락관법, 뜸, 외용제와 결합된 증례 시리즈 1편
2)이 있었다. 자락관법과 결합된 연구17)에서 한약은 동
상 2도 환자군에 한해서 사용되었으며, 한약은 毛冬青 
30g, 當歸 20g, 乳香 15g, 没药 15g, 路路通 10g, 细
辛 3g, 甘草 5g으로 구성되었다. 또한, 나이에 따라 용
량이 조절되었고, 병변의 위치와 증상에 따라 가감되었
다. 나머지 1편2)의 연구에서는 當歸四逆加吳茱萸生薑湯 
120㏄가 하루 두 번 경구 투여되었다(Table 3). 

6) 봉독요법  

  봉독요법은 증례 보고 1편25)으로, 다리 골절 후 겨울
철마다 새끼발가락에 동상이 발생한 환자에게 봉독요법
을 단독으로 진행한 연구이다. 병변 부위와 阿是穴에 봉
침을 격일마다 散刺하여 경과 관찰 후, 解溪(ST41), 通
谷(BL66), 公孙(SP4), 商丘(SP5), 三阴交(SP6)에 자침
이 진행되었다(Table 3). 

7) 기타 치료 병행 여부 

  포함된 18편의 연구에서 한의치료 외에 기타 치료가 
병행된 연구는 2편2,12)으로, 진통제 및 항생제가 사용된 
연구가 1편2), 감염 예방을 위해 페니실린, 암피실린 또
는 겐타마이신의 정맥 주사가 진행된 연구 1편12)이 있
었다. 기타 치료 병행 여부가 언급되지 않은 연구는 11
편11,13,15-8,20,22-5), 단독 한의치료로 진행된 연구는 5편
10,14,19,21,26)이었다(Table 3). 

5. 평가 도구 및 치료 결과 

1) 객관적인 평가 도구를 활용한 치료 효과 평가

  1편26)의 증례보고에서는 동적 적외선 열화상 방법론
(Dynamic Infrared Thermographic Methodology; 
DIRT)을 활용하여 치료 경과를 객관적으로 확인하였
다. 동상 진단 시점, 침 치료 시작 시점, 그리고 치료 종
료 시점에 각 손가락의 손톱 중앙에서 손가락 관절 원
위부의 손가락 사이 피부까지를 직선으로 이은 부위를 
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관심 영역으로 설정하였다. 해당 영역의 평균 온도를 
DIRT로 측정하여 손 온도 상태를 나타내는 주요 지표
로 활용하였으며, 이를 통해 침 치료 후 개선된 혈류 상
태와 온도 변화를 확인하였다(Table 4).

2) 《중의병증 진단 및 치료 효과 기준》(中医病证
诊断疗效标准)4)을 활용한 치료 효과 평가

  《중의병증 진단 및 치료 효과 기준》4)을 참고하여 치
료 효과를 평가한 연구는 1편10)으로 증상 호전 여부에 
따라 치유, 호전, 미치유로 분류하였다. 통계 분석 결과, 
실험군과 대조군 간의 치료 효과 차이는 χ² = 7.1234, 
P < 0.01로 나타났으며, 실험군이 대조군보다 유의미하
게 더 효과적임을 보고하였다(Table 4). 

3) 자체 평가 척도를 활용한 연구

  치료 효과 기준을 연구 자체적으로 설정한 후, 치유
율 또는 총유효율을 계산한 연구는 총 7편16,18-21,23,24)이
었다. 이를 통해 한의학적 치료의 유의미한 효과를 보
고하였다(Table 4).

4) 증상 경과 기재를 통한 효과 보고

  단순히 증상 경과 기재를 통해 호전된 바를 언급한 
연구는 총 4편2,11,14,15)이었다(Table 4). 

5) 평가 척도에 대한 언급이 없는 연구

  총 5편17,22-4,32)의 논문에서 치료 효과를 평가하기 위
한 구체적인 척도가 언급되지 않았으나, 한의학적 중재
의 효과를 긍정적으로 보고하였다(Table 4).

6. 안정성 

  18편의 연구의 안전성을 확인하기 위해 이상 반응 보
고 현황을 파악한 결과, 미발생한 문헌은 7편
2,14,17,19,21,23,26), 이상 반응이 언급되지 않은 문헌이 10
편10,11,13,15,16,18,20,22,24,25)이었다. 다만, 한의학적 중재에 
따른 부작용은 보고되지 않았으나, 1편12)의 논문에서 
동상에 사용되는 시판 연고제를 적용한 대조군에서 외

부 감염 2례가 이상 반응으로 보고된 바 있다(Table 
4). 

7. 비뚤림 위험 평가 결과 

  본 연구에서는 11편의 전후 비교 연구와 4편의 비무
작위 대조군 실험 연구가 포함되었다. 총 15편의 연구
를 ROBINS-I 도구를 이용해 비뚤림 위험을 평가한 결
과, 전반적인 비뚤림 위험은 매우 높은 수준으로 나타
났다(Fig. 3). 특히, 보고된 결과 선정에서의 편향(Bias 
in selection of the reported result)의 경우, 사전에 
정의된 분석 계획이 제시되지 않았으며, 결과 측정 방
법과 다중 분석의 한계로 인해 모두 높은 비뚤림 위험
으로 평가되었다. 각 연구에 대한 비뚤림 위험 평가의 
세부 결과는 다음과 같다(Appendix 2).

Fig. 3. Risk of Bias Assessment for included 
Controlled Clinical Trials and Before -After 
Studies without Control Group by ROBINS-I

Ⅳ. 고  찰

1. 선정 기준에 포함된 연구 분석 

  종합적인 문헌 검색을 통해 총 18편의 연구가 선정되
었다. 선정된 연구의 출판 연도를 분석한 결과, 1995년
에 첫 논문이 발표된 이후 초기 10년 동안 7편, 중기 
10년 동안 6편, 최근 10년 동안 5편의 논문이 발표되
었다. 이는 한의치료를 활용한 동상 치료법에대한 학문
적 관심과 연구가 꾸준히 지속되고 있음을 보여준다. 
국가별 및 출판 언어 분석 결과, 중국은 연구 수행(16
편, 88.9%)과 출판 언어(16편, 88.9%)에서 가장 큰 비
중을 차지하며 선두적인 위치를 보였다. 이는 동아시아 
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전통의학적 접근법에 대한 연구가 주로 중국을 중심으
로 활발히 이루어지고 있음에 기반한다. 연구자들에게 
세계적으로 통용되는 영문으로 국제 학술지에 연구 결
과를 지속적으로 발표하는 노력이 필요하다.
  연구 설계 유형을 분석한 결과, 전후 비교 연구가 11
편으로 가장 많았으며 비무작위 대조군 임상 실험 연구 
4편, 증례 시리즈 1편, 증례 보고 2편이 있었고, 이는 
다수의 연구가 특정 한의학적 중재의 사용 및 효과를 
관찰하는 데 초점을 두고 있음을 보여준다. 침, 외용법, 
한약, 뜸 등 다양한 한의치료 방법을 활용하여 동상의 
치료 전후 효과를 관찰한 연구가 주를 이루었다. 예를 
들어, 2024년에 발표된 증례 시리즈2)에서는 침술, 외용
제, 한약 등 복합적인 한의 치료법을 통해 2도 및 3도 
동상의 성공적인 치료 사례를 보고하였다. 선정된 18편
의 연구 중 가장 많이 사용된 치료 방법은 외용법이었
으며, 연구 근거 수준이 상대적으로 높은 비무작위 대
조군 임상 실험 연구 4편 중 3편도 외용법을 다룬 연구
였다. 그러나 근거 중심 의학에서 가장 높은 수준의 근
거를 제공하는 무작위 대조군 임상 실험 연구는 아직 
시행되지 않아, 동상 치료에 대한 보완 대체 의학적 연
구의 질적 수준이 여전히 제한적임을 확인할 수 있었다. 
또한 기존 연구는 대부분 사례 보고와 관찰 연구로 진
행되어 치료 효과의 인과성을 확립하는 데 한계가 있다. 
향후 연구자들은 체계적인 프로토콜과 적절한 연구 설
계, 충분한 표본 크기를 바탕으로 한 무작위 대조군 임
상 실험 연구 등의 근거 수준이 높은 연구를 통해 한의
치료의 효과를 평가하여야 한다. 
  연구 대상자의 특성을 분석한 결과, 동상의 주요 원
인은 겨울철 작업과 추위 속에서의 훈련으로 나타났으
며, 2도 동상이 가장 빈번하게 보고되었다. 동상의 발생 
부위는 손과 손가락이 가장 많았으나, 일부 연구에서는 
이러한 정보들이 명확히 기술되지 않았다. 동상의 진단
은 주로 임상적인 평가를 기반으로 이루어지며, 필요에 
따라 방사선 촬영, 동맥 조영술, 도플러 초음파, 자기공
명영상(MRI), 혈관조영술(MRA)과 같은 영상 진단 기법
이 사용되기도 한다27). 추후 영상 진단 기법을 활용하

여 동상의 중등도를 확인하고 위험 요인, 발생 부위 및 
기저 질환을 분류하는 과정이 포함된다면, 동상 연구에
서 중요한 교란 변수를 줄일 수 있을 것으로 생각된다. 
또한, 증례 보고의 경우 동상의 중등도와 발생 부위를 
명확히 보여주는 사진을 포함한다면, 치료 방법 결정에 
있어 더욱 효과적인 자료를 제공할 것이다.

2. 선정 기준에 포함된 연구의 한의 치료 현황 분석

1) 외용법

  외용법이 사용된 연구는 총 12편으로, 이번 연구에 
포함된 18개의 문헌 중 가장 많이 사용된 치료 방법이
었다. 외용법은 연고제, 훈증 및 세척제, 한약 외용액, 
약물욕, 한약 분말 도포 등 다양한 형태로 진행되었다. 
  12편의 연구에서 활용된 한약재는 총 41종으로, 桂
枝는 3편15,21,24)에서 언급되며 가장 자주 사용된 한약재
였다. 黄柏11,12), 冰片12.23),川芎15,19), 附子15,21), 荆芥15,21)

가 각각 2편에서 언급되며 그 뒤를 이었다. 선정된 연
구에서 가장 많이 언급된 桂枝는 최근 연구에 따르면 
항염증, 항산화, 항균 작용을 하는 것으로 밝혀졌으며
28), 이는 동상 치료와 조직 회복에 필요한 기전을 제공
할 것으로 생각된다. 乳香 외용제는 항세포 사멸, 미세
순환 개선, 항염증 작용 등의 약리 활성을 통해 동상을 
치료한다6). 한약재로 구성된 연고제를 활용한 연구는 
총 4편에서 수행되었다. Feng Z 등이 진행한 비무작위 
대조군 임상 실험 연구13)에서는 黃芩, 白芍, 丹參, 補骨
脂 등과 바세린을 혼합하여 조제한 연고제가 동상 치료
에 유의미한 효과가 있음이 확인되었다. 한약 외용액의 
경우 각 연구의 특성에 따라 피부에 적용하는 방법이 
상이하였으며 분무법과 도포법이 사용되었다. Liu W 
등이 수행한 비무작위 대조군 임상 실험 연구12)에서는, 
黄柏, 地榆, 大黄, 冰片으로 구성된 한약 외용액을 실험
군에 사용하였으며, 대조군과 비교하였을 때 치료 기간
에서 유의미한 차이를 보고하였다. 
  약물과 물의 접촉 면적을 확대하면 유효 성분이 물에 
쉽게 용해되어 치료 효과를 높일 수 있으며, 훈증을 통
해 약물이 피부에 흡수되는 것을 촉진해 효과를 강화할 
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수 있다. 훈증 및 세척법이 사용된 연구15)에서는 桂枝, 
附子, 吴茱萸, 荆芥, 路路通, 當歸, 川芎, 玄明粉 등의 약
재를 분쇄한 후 정량 분배하여 치료 시 사용되었다. 이 
연구에서는 “披坚之处必有伏阳”이라는 동상의 병리학적 
기전에 따라 환부에 냉기와 온기가 동시에 존재한다는 
점을 고려하여, 전통적으로 차가운 성질을 지니며 부종
과 결절을 제거하는 효능이 있는 것으로 알려진 玄明粉
을 활용하여 동상 치료에 적용하였다.
  약물욕은 피부 표면의 삼출물 및 딱지와 같은 오염 
물질을 제거할 뿐만 아니라 보습, 가려움증 완화를 위
하여 사용된다. 약물욕은 한약 성분이 피부를 통해 혈
류로 흡수되도록 하며, 이 과정을 통해 모세 혈관 확장
과 국소 미세순환이 개선되며, 신진대사가 촉진되어 손
상된 조직의 치유가 가속화된다. 이러한 경피 전달 방
식은 약물이 국소적으로 직접 작용함으로써 치료 효율
을 높이고, 전신 부작용을 최소화한다는 점에서 임상적 
가치를 지닌다29). 약물욕을 사용한 비무작위 대조군 임
상 실험 연구에서는 동상 중증도에 따라 실험군이 분류
된 후 다른 약재가 사용되었다. 1도 동상 환자군을 대
상으로는 蒼朮, 黄柏, 白鲜皮가 사용되었고, 2도 동상 
환자군을 대상으로는 앞서 언급된 3가지 약재에 薏苡
仁, 白芨, 蛇床子, 地肤子를 추가하여 긍정적인 효과를 
보고하였다11). 약물욕에 사용된 蒼朮의 주요 성분인 
Atractylon은 염증 매개 물질인 iNOS 및 COX-2의 발
현을 억제함으로써 강력한 항염증 및 진통 효과를 나타
내는 것으로 보고되었다30). 
  한약 외용제를 활용한 분무법, 도포법, 약물욕과 같은 
경피적 약물 전달 방법은 동상 치료에서 조직 재생, 염
증 완화, 감염 예방의 측면에서 임상적 효과를 보여준
다. 동상의 외용제 연구에서는 대부분 고유한 약재 조
합이 사용되어, 다양한 접근 방식의 효과를 확인할 수 
있었으나, 각각의 효과를 입증하기에는 한계가 있었다. 
단일 처방명으로 진행된 연구는 3편으로 모두 云南白药
이 사용되었다. 다만, 云南白药은 약재 구성이 명확히 
공개되지 않아 임상적 활용에 한계가 있다. 최적화된 
동상 치료 방법 결정에 있어, 약재의 조합과 외용제의 

온도, 농도, 및 적용 시간 등의 적용 방법을 연구하기 
위한 표준화된 치료 프로토콜 개발이 필요하다고 생각
된다. 

2) 침 치료 

  동상 환자에 대한 침 치료는 호침 외의 도구를 사용
하지 않는 일반적인 유침 치료가 사용되었다. 현대 한
의학 임상에서 침전기 자극술, 화침 등의 다양한 침 치
료 방법이 사용되고 있는 점에서, 동상 치료의 다양한 
침 치료 효과에 관한 연구를 향후 고려해 볼 수 있다. 
특히 동물연구에서 현대의 전기 자극술과 침을 결합한 
침전기 자극술이 동상의 염증 반응을 완화하고 상처 치
유를 촉진하며, 혈전 관련 손상이 개선되었다는 기전이 
밝혀진 바 있다5). 
  동상 치료에서 침 치료 부위의 선택은 손상 부위 주
변의 국소적인 치료와 전통적인 경혈에 대한 치료의 두 
가지 범주로 분류된다. 국소 부위 자극은 축삭반사를 
유발하여 혈관 확장과 혈관 및 신경 활성 매개체의 방
출을 통해 진통 효과를 나타낸다. 전통적인 경혈의 자
극은 다양한 신경 전달 경로를 통해 중추신경계에 영향
을 미친다31). 이번 연구에 포함된 18개의 문헌 중 침 
치료가 사용된 3편의 연구 중 1편10)에서 전통적인 경혈
인 배수혈(背俞穴)이 침 치료 부위로 선택되었고, 나머
지 2편2,26)에서는 손상 부위 주변의 혈위와 전통적인 경
혈 치료가 혼합되었다. 전통적인 경락체계에서 배수혈
은 척추신경의 분절적 분포와 유사하여, 배수혈 침 치
료를 통해 장기 기능 조절과 전신 기혈 순환 개선을 기
대할 수 있다. 선정 기준에 포함된, 배수혈 침 치료와 
불을 사용한 부항 요법을 사용한 비무작위 대조군 임상 
실험 연구에서는 동상 치료에 유의미한 효과가 보고되
었다10). 국소 부위와 전통적인 경혈을 조합한 연구 2편 
중 1편26)은 단독 침 치료로 진행된 연구이며, 2편 모두 
동상 치료에 유의미한 효과가 있었다. 침 치료에서 단
일 경혈이 아닌 다양한 경혈이 조합이 되는 이유는 서
로 다른 경혈의 동시 자극이 더 광범위하고 강렬한 뇌 
지역 반응을 유도할 수 있기 때문이다. 이는 임상에서
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의 혈위 선택이 일반적으로 환부뿐만 아니라 신체의 다
른 부분에 있는 다중 경혈로 구성되는 것을 반영한다31). 
국소 부위와 전통적인 경혈을 조합한 침 치료로 호전을 
보인 연구 결과를 바탕으로, 이러한 조합이 동상 치료
에 다수 적용될 것을 기대해 볼 수 있다. 

3) 자락관법

  자락관법이 동상 치료에 사용된 사례를 분석한 결과, 
총 3편의 연구가 확인되었다. 모든 연구에서 자락관법
은 동상 부위에서 시행되었으며, 사용된 도구로는 봉구
침(锋钩针)과 삼릉침(三棱针)이 언급되었다. 봉구침을 
사용한 연구16)에서는 자락 시행에 앞서 TDP(Tending 
Diancibo Pu) 조사기를 활용하여 병변 부위를 15-20
분간 조사하였다. TDP는 적외선 전자파(2-25㎛)를 방
출하여 조직 내 산소 공급을 증가시키고 신진대사를 촉
진하며, 삼출액 흡수를 도와 염증을 억제하는 역할을 
한다32). 이후 봉구침을 이용한 자락관법을 통해 국소 
출혈을 유도하여 혈액 정체를 해소했다. TDP 치료와 
자락관법의 병용은 간단한 절차와 짧은 치료 기간으로 
동상 치료에서 접근성과 효율성을 동시에 제공한다. 삼
릉침을 사용한 연구17)에서는 병소 부위의 혈액 정체를 
해결하기 위해 《内经》의 “客者除之”,“留者攻之” 원리를 
기반으로 국소 자침 및 출혈법을 시행하여 긍정적인 효
과를 보였다. 
  자락관법은 동상 환자의 혈액순환 장애를 개선하고 
염증 반응을 억제하며 조직 회복을 촉진할 수 있는 치
료법으로 평가된다. 기존 연구에서도 자락관법은 국소 
혈류 개선 및 진통 효과를 통해 조직 손상이 동반된 질
환에서 유용한 치료법으로 보고되었다33,34). 다만, 동상 
치료에서 자락관법의 표준화된 절차와 장기적인 효과에 
관한 연구는 부족하여 자락관법의 치료 조건과 빈도, 병
용 요법의 효과를 확인하기 위한 후속 연구가 필요하다. 

4) 뜸

  뜸 요법이 사용된 연구는 총 3편으로 이 중 2편10,14)

에서 열민구(热敏灸)가, 1편2)에서 직접구가 사용되었다. 

열민구는 애조구의 한 종류로 “灸之要，气至而有效”라
는 이론에 기반하여 열에 민감한 혈위에 뜸 치료를 적
용함으로써 경락의 감각 전도를 활성화하고 氣를 병변 
부위로 유도하는 데 목적을 둔다. 특히 귀의 뜸 자극은 
温经散寒 및 疏通经络의 효능이 있어 허증(虛證), 한증
(寒證), 비증(痹證) 등의 치료에 자주 활용된다35). 이러한 
애조구법과 이혈자극요법을 병용한 전후 비교 연구14)에
서는 동상 증상이 유의미하게 완화되는 결과가 확인되
었다. 이혈자극요법은 동아시아 전통 의학에서 유래된 
치료법으로, 외이의 반사점을 자극하여 삼차신경과 미
주신경을 활성화하고, 이를 통해 다양한 뇌 영역의 기
능을 조절하여 중추신경계에 작용한다36). 이러한 기전
은 뜸 요법과 결합하여 동상 치료에서 효과를 발휘한 
것으로 평가된다.

5) 한약(湯劑)

  동상은 세포 자멸사와 염증이 주요 병리학적 특징이
며, 이러한 과정을 조절하면 상처 치유를 촉진할 수 있
다. 세포 자멸사는 치유 과정 초기 괴사 조직 제거를 통
해 상처 치유를 촉진하는 중요한 역할을 한다6). 선정 
기준에 포함된 연구에서 경구 투여 치료 중재로 사용된 
當歸四逆加吳茱萸生薑湯은 뜸, 부항, 자락관법과 함께 
매일 2회 경구 투여 방법으로 동상 치료에 사용되어 유
의미한 효과를 보였다2). 네트워크 약리학 연구에서 當
歸四逆湯은 염증 반응과 세포 자멸과 같은 생물학적 과
정에 관여하며, 산화 스트레스와 염증 반응을 억제하는 
기전을 가진다38). 또한 동물연구에서 當歸四逆加吳茱萸
生薑湯에 포함된 桂枝와 吳茱萸가 저온 자극 상황에서 
cAMP-PPAR 신호 경로를 활성화시켜 열 발생을 촉진
하는 기전이 밝혀진 바 있다39). 

6) 봉독 요법

  선정 기준에 따른 연구에서 봉독 요법이 적용된 연구
는 1편25)이 확인되었다. 봉독(Bee Venom)은 항염 작
용과 붓기 감소에 효과적이며, 뇌하수체-부신피질
(HPA) 축을 자극하여 염증을 억제하는 코르티코스테로
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이드 분비를 촉진함으로써 통증 완화 효과를 통하여 동
상 치료에 기여할 수 있다.  

3. 선정 기준에 포함된 동상 한의치료 연구의 의의 

  모든 18편의 연구에서 동상 증상과 관련하여 보고된 
유의미한 효과가 관찰되었다. 선정된 연구에서 침, 뜸, 
한약, 외용제 등의 한의치료 중재는 단일 혹은 복합적
으로 동상 치료에 사용되었다. 이는 임상적 환경에서 
다양한 한의 치료 중재를 병용하는 데 기인하는 것으로 
보이나 한의 복합 치료를 활용한 연구에서는 각 치료법
의 개별 효과를 확인하기 어려운 한계를 가진다. 단일 
치료법뿐만 아니라 복합 치료에서의 상호작용 효과를 
규명하고, 연구 전반에 걸쳐 일관성을 유지할 수 있는 
최적의 치료 프로토콜을 개발하는 노력이 필요하다. 
  선정된 18편의 연구에서 객관적인 평가 도구를 활용
하여 동상 치료를 평가한 연구는 1편이었다. 중국에서 
진행된 연구들은 《중의병증 진단 및 치료 효과 기준》 
또는 자체 평가 척도를 설정한 후 치료 결과 또는 효과
를 보고했다. Chai 등의 연구10)에서는 의 전신 증상 및 
창상 치유에 따라 치유, 호전, 미치유로 나눈 동상 치료
의 평가 기준4)을 활용하여 치료 효과를 분류하였다. 해
당 연구에서 실험군은 대조군보다 통계적으로 유의미한 
개선 효과를 보였다. 자체적으로 설정한 증상 기반의 
치료 효과 기준을 활용하여 치료율 또는 유효 비율 사
용하여 효과를 평가한 연구는 7편이 있었다. 치료율과 
유효율은 주로 중국 임상 연구에서 치료 효과를 평가하
기 위해 사용되지만, 국제적으로 인정되지 않는 평가 
척도는 연구 결과 해석을 복잡하게 만들고 신뢰도를 저
하할 수 있다40). 연구 설계에서 높은 품질의 결과와 신
뢰할 수 있는 결론을 보장하기 위해 국제적으로 인정받
을 수 있는 평가 척도를 채택하여 연구 설계를 표준화
하고 한의 치료를 통한 동상 치료 효과를 체계적으로 
평가할 필요가 있다. 또한, 동상 치료 효과를 평가할 때 
삶의 질과 연관된 결과 측정법을 고려하여야 한다. 동
상 환자는 주로 말초 혈관 및 신경 손상과 교감 신경 지
배 장애의 복합적 작용으로 다양한 합병증을 호소하는 

경우가 많다. 통증과 작열감 같은 단기적인 증상뿐만 
아니라 운동 범위 제한 등의 장기적인 후유증으로 이어
질 수 있다27). 동상 치료 후 장기적인 효과와 재발 방지 
효과를 평가한 연구가 부족한 실정에서 감각 상실, 관
절 구축, 만성 통증 등의 동상 후유증을 완화하고 재발을 
방지 효과를 장기적으로 평가하는 연구 또한 필요하다.
  더불어, 동상 치료의 효과를 확인하기 위한 객관적 
및 주관적 평가 도구의 활용도 고려하여야 한다. 특히 
증례 보고의 경우 동상 부위의 영상 촬영이 포함된다면 
연구 결과의 신뢰성을 제고하고 치료 효과를 보다 명확
히 확인하는 데 도움이 될 수 있다. 또한, 동적 적외선 
열화상(DIRT)과 같은 객관적인 도구는 동상 치료 연구
에서 결과 평가를 체계화하고 표준화하는 데 도움을 줄 
수 있다. Norheim 등의 연구26)에서는 동상의 후유증 
치료 효과를 평가하기 위해 DIRT을 활용하여 환자의 
재가온 능력을 측정하였다. 치료 전 11개월간의 보존적 
추적 관찰 기간보다 침 치료 후 재가온 능력이 DIRT상 
현저히 개선된 점에서, 동상의 장기적인 후유증에 대한 
효과적인 재활 치료법으로 침 치료가 활용될 수 있는 
객관적인 근거를 제시했다. 해당 연구에서는 객관적인 
도구뿐만 아니라 환자의 증상에 대한 자가 보고를 통해 
증상 호전과 만족도와 같은 주관적인 평가가 기록되었
다. 객관적인 평가 도구와 치료 만족도, 삶의 질, 치료 
선호도 등 환자의 주관적 경험을 심층적으로 반영한 연
구는 한의치료의 임상적 신뢰도를 강화하고 임상 적용 
가능성을 확대하는 중요한 기반이 될 것이다. 

4. 한계 및 제안 

  이번 연구의 한계점으로는 첫째, 데이터베이스 검색
과 선택 기준을 설정하였음에도 불구하고 관련 연구가 
누락되었을 가능성을 배제할 수 없다. 특히 중국에서 
발행된 연구의 경우 고유 이름을 가진 외용제나 한약 
등이 누락되었을 가능성이 있다. 그러나 본 연구에서는 
최대한 다양한 한의 치료 중재를 포함하는 검색식을 설
계하여 이러한 가능성을 최소화하고자 노력하였다. 둘
째, 주제범위 문헌 고찰의 특성상 치료 중재의 효과를 
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평가할 수 없는 점이 제한점으로 작용한다. 본 연구는 
치료의 전반적 경향을 파악하고 범위를 설정하는 데 초
점을 맞추었으며, 결과 해석에 있어 이 점을 감안해야 
한다.
  연구의 질적 평가에서 대부분 연구가 비뚤림 위험이 
매우 높게 평가된 이유는 연구에서 인구통계학적 정보, 
진단 기준, 중재 조치, 부작용 보고 등 핵심 정보가 부
족했기 때문이다. 연구 보고의 품질을 개선하고, 연구 
결과와 결론의 신뢰성을 확보하기 위해서는 CARE 사
례 보고서 지침을 증례 연구에 적용하거나, ROBINS-I 
또는 RoB와 같은 질적 평가 기준을 충족하는 구조를 
채택하는 것이 중요하다.
  마지막으로 한의 치료와 기존 치료법 간의 비용 효과
를 비교한 연구같은 정책적 의사결정에 자료를 제공할 
수 있는 추가적인 연구가 필요하다. 기존 치료에 내성
이 있거나 후유증으로 인해 어려움을 겪는 환자, 절단
과 같은 외과적 수술이나 피부이식에 대해 심리적 부담
을 느끼는 환자에게 실질적인 대안적 치료법으로 자리 
잡기 위해 지속적이고 체계적인 연구가 필요하다. 

Ⅴ. 결  론

  본 연구는 동상에 대한 한의 임상 연구의 현황을 파
악하기 위하여 PubMed, Embase, Cochrane, Web 
of Science, CNKI, KMBase, Research Information 
RISS, KCI, OASIS 등의 국내외 9개의 데이터베이스 
활용하여 아래와 같은 결과를 얻었다.

1. 총 18편으로, 1995년에 첫 논문이 발표된 후 초기 
10년간 7편의 연구가 진행되었으며, 2005-2014년 
사이에 6편의 연구가, 최근 10년간 5편의 연구가 진
행되어 동상의 한의치료에 관한 연구가 꾸준하게 발
표되고 있음을 확인하였다. 

2. 연구 국가는 중국 16편(88.9%), 한국과 노르웨이에
서 각각 1편(5.6%)였다. 

3. 연구 설계 분류는 전후 비교 연구가 11편(61.1%)으

로 전체의 대부분을 차지했으며, 비무작위 대조군 
임상 실험 연구는 4편(22.2%), 증례 시리즈는 1편
(5.6%), 증례 보고 2편(11.1%)이 있었다. 

4. 동상의 한의 치료 연구는 실험군 치료 유형별로 분
석한 결과, 외용법이 12편(66.7%)으로   가장 많고, 
침 치료가 3편(16.7%), 자락관법이 3편(16.7%), 뜸
이 3편(16.7%), 한약이 2편(11.1%), 봉독요법이 1
편(5.6%)으로 다양한 치료법이 활용되었다. 이 중 
침과 부항과 뜸이    결합된 연구가 1편, 자락관법과 
TDP요법이 결합된 연구가 1편, 자락관법과 한약이 
결합된    연구가 1편, 침, 자락관법, 뜸, 한약, 외용
법이 결합된 연구가 1편 있었다. 

5. 18개의 연구에 동상 치료에서 한의치료 중재의 유의
미한 효과를 확인하였다. 향후 연구자들은 동상의 치
료에서 한의 치료 중재의 활용을 높이기 위해, 연구
의 품질을 높이고 각각의 중재에 대한 효과 분석이 
필요하다. 
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Appendix 1. Search Strategy Used in 9 Databases 

#1
"Cold Injury"[Mesh] OR Frostbite[Mesh] OR Frostbit*[Title/Abstract])) OR 
"frost injur*"[Title/Abstract] OR "cold injur*"[Title/Abstract] OR "cold 
burn*"[Title/Abstract] OR "freez* injur*"[Title/Abstract]

4,536

#2

("Acupuncture"[MeSH] OR "Acupuncture, Ear"[MeSH] OR "Acupuncture 
Points"[MeSH] OR "Acupuncture Therapy"[MeSH] OR Acupressure[MeSH] 
OR acupuncture[Title/abstract] OR acupuncture[Title/abstract] OR 
acupoint*[Title/abstract] OR "acupotomy"[Title/abstract] OR "alternative 
medicine"[Title/abstract] OR "Auriculotherapy"[MeSH] OR "Chinese patent 
medicine"[Title/abstract] OR “Chiropractic”[Title/abstract] OR 
"Complementary Therapies"[MeSH] OR "complementary 
medicine"[Title/abstract] OR "Cupping Therapy"[MeSH] OR "cupping 
therapy"[Title/abstract] OR "dry needling"[MeSH] OR "dry 
needling"[Title/abstract] OR electro-acupuncture[Title/abstract] OR 
Electroacupuncture[MeSH] OR electroacupuncture[Title/abstract] OR 
electroacupuncture[Title/abstract] OR "Electroacupuncture"[MeSH] OR "fire 
needling"[Title/abstract] OR "Head acupuncture"[Title/abstract] OR "herbal 
decoction"[Title/abstract] OR "herbal medicine"[Title/abstract] OR 
Kampo[MeSH] OR "Kampo medicine"[Title/abstract] OR "Medicine, Chinese 
Traditional"[MeSH] OR “traditional Chinese medicine” [TIAB] OR 
"Medicine, Korean Traditional"[MeSH] OR “traditional Korean medicine” 
[TIAB]  OR “traditional oriental medicine" [TIAB] OR "meridians"[MeSH] 
OR moxa[Title/abstract] OR "moxibustion"[Title/abstract] OR 
"Moxibustion"[MeSH] OR "manual therapy"[Title/abstract] OR 
"Manipulation, Chiropractic"[MeSH] OR "Manipulation, Spinal"[MeSH] OR 
"Musculoskeletal Manipulations"[MeSH] OR 
"pharmaco-acupuncture"[Title/abstract] OR 
"pharmacoacupuncture"[Title/abstract] OR qigong[MeSH] OR "qi 
gong"[Title/abstract] OR qigong[Title/abstract] OR "scalp 
acupuncture"[Title/abstract] OR "spine manipulation"[Title/abstract]  OR 
"Tai Chi"[Title/abstract] OR "tai ji"[Title/abstract] OR "tai-chi"[Title/abstract] 
OR "tai chi"[MeSH] OR "thread-embedding therapy"[Title/abstract] OR 
"trigger point"[Title/abstract] OR “tuina”[Title/abstract] OR "warm 
needling"[Title/abstract])

320,416

#3 #1. and #2. 27

(1) MEDLINE via PubMed (Search date : 24.10.29)  

#1
('cold injury'/exp OR 'frostbite'/exp OR frostbit*:ab,ti,kw OR 'frost 
bit*':ab,ti,kw OR 'frost injur*':ab,ti,kw OR 'cold injur*':ab,ti,kw OR 'cold 
burn*':ab,ti,kw OR 'freez* injur*':ab,ti,kw_

51,254

#2

('acupuncture'/exp OR 'acupuncture':ab,ti OR 'acupuncture therapy':ab,ti 
OR 'acupuncture point'/exp OR 'acupuncture point':ab,ti OR 
'acupoint':ab,ti OR acupressure/exp OR acupressure:ab,ti OR 
'Acupotomy'/exp OR ‘Acupotomy’:ab,ti OR 'alternative medicine'/exp OR 
'alternative medicine':ab,ti OR 'auricular acupuncture'/exp OR 'auricular 

342,304

(2) Embase (Search date : 24.10.29) 
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acupuncture':ab,ti OR 'auriculotherapy':ab,ti OR 'body meridian'/exp OR 
'body meridian':ab,ti OR 'botanic':ab,ti OR 'chiropractic'/exp OR 
'chiropractic':ab,ti OR 'chinese medicine'/exp OR 'chinese 
medicine':ab,ti OR 'chinese patent medicine':ab,ti OR 'chuna':ab,ti OR 
'complementary medicine':ab,ti OR 'complementary therapy'/exp OR 
'complementary therapy':ab,ti OR 'cupping therapy'/exp OR 'cupping 
therapy':ab,ti OR 'decoction':ab,ti OR 'dry needling'/exp OR 'dry 
needling':ab,ti OR 'electroacupuncture'/exp OR 'electroacupuncture':ab,ti 
OR 'electro-acupuncture':ab,ti OR 'fire needling'/exp OR ‘fire 
needling’:ab,ti OR ‘Head acupuncture’/exp OR ‘Head acupuncture’:ab,ti 
OR 'herb'/exp OR 'herb':ab,ti OR 'herbal decoction':ab,ti OR 'herbal 
medicine'/exp OR 'herbal medicine':ab,ti OR 'kampo'/exp OR 
'kampo':ab,ti OR 'kampo drug':ab,ti OR 'kampo medicine'/exp OR 
'kampo medicine':ab,ti OR 'kampo medicine (drug)'/exp OR 'kampo 
medicine (drug)':ab,ti OR 'korean medicine'/exp OR 'korean 
medicine':ab,ti OR 'manipulative medicine'/exp OR 'manual 
therapy':ab,ti OR 'moxibustion'/exp OR 'moxa':ab,ti OR  
'moxibustion':ab,ti OR 'oriental medicine'/exp OR 'oriental 
medicine':ab,ti OR 'pharmacoacupuncture':ab,ti OR 
'pharmacopuncture':ab,ti OR 'qigong'/exp OR 'qigong':ab,ti OR 'scalp 
acupuncture'/exp OR 'spine manipulation'/exp OR 'tai chi'/exp OR 'tai 
chi':ab,ti OR 'tai-chi':ab,ti OR 'taichi':ab,ti OR 'tai ji':ab,ti OR 
‘thread-embedding therapy’/exp OR ‘thread-embedding therapy’:ab,ti OR 
'trigger point'/exp OR 'trigger point':ab,ti OR 'tuina'/exp OR 'tuina':ab,ti 
OR 'warm needling':ab,ti)

#3 #1. and #2. 304

#1 MeSH descriptor: [Cold Injury] explode all trees 28

#2 MeSH descriptor: [Frostbite] explode all trees 27

#3 (frostbit*:ab,ti,kw OR 'frost bit*':ab,ti,kw OR 'frost injur*':ab,ti,kw OR 'cold 
injur*':ab,ti,kw OR 'cold burn*':ab,ti,kw OR 'freez* injur*):ti,ab,kw 1,572

#4 #1 OR #2 OR #3 1,578

#5 MeSH descriptor: [Acupuncture] explode all trees 224

#6 MeSH descriptor: [Acupuncture Points] explode all trees 2,813

#7 MeSH descriptor: [Acupuncture Therapy] explode all trees 7,204

#8 MeSH descriptor: [Acupuncture, Ear] explode all trees 268

#9 MeSH descriptor: [Acupressure] explode all trees 601

#10 MeSH descriptor: [Auriculotherapy] explode all trees 331

#11 MeSH descriptor: [Cupping Therapy] explode all trees 42

#12 MeSH descriptor: [Drugs, Chinese Herbal] explode all trees 4,696

#13 MeSH descriptor: [Electroacupuncture] explode all trees 1,184

#14 MeSH descriptor: [Herbal Medicine] explode all trees 100

(3) Cochrane Central Register of Controlled Trials(CENTRAL) (Search date : 24.10.29)  
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#15 MeSH descriptor: [Manipulation, Chiropractic] explode all trees 183

#16 MeSH descriptor: [Manipulation, Spinal] explode all trees 556

#17 MeSH descriptor: [Medicine, Chinese Traditional] explode all trees 1,806

#18 MeSH descriptor: [Medicine, Kampo] explode all trees 67

#19 MeSH descriptor: [Medicine, Korean Traditional] explode all trees 43

#20 MeSH descriptor: [Musculoskeletal Manipulations] explode all trees 4,422

#21 MeSH descriptor: [Plants, Medicinal] explode all trees 1,149

#22 MeSH descriptor: [Qigong] explode all trees 160

#23 MeSH descriptor: [Tai Ji] explode all trees 597

#24

(acupuncture  OR acupoint* OR acupotomy OR acupressure OR "alternative 
medicine" OR " auricular acupuncture" OR "Auriculotherapy" OR botanic* OR 
chiropractic OR "Chinese medicine" OR "Chinese patent medicine" OR chuna OR 
"complementary medicine" OR "Complementary Therapy" OR "cupping therapy" OR 
decoction* OR "dry needling" OR "ear acupuncture" OR electroacupuncture OR 
electro-acupuncture OR "fire needling" OR "Head acupuncture" OR herb* OR 
"herbal decoction" OR "herbal medicine" OR “Kampo” OR manipulat* OR "manual 
therapy" OR moxa OR moxibustion OR Pharmaco-acupuncture OR 
pharmacoacupuncture OR qigong OR "qi gong" OR “scalp acupuncture” OR "Tai 
Chi" OR taijiquan OR "Tai ji" OR Taiji OR "T’ai Chi" OR "Tai Chih" OR "traditional 
Chinese medicine" OR "traditional Korean medicine" OR "traditional oriental 
medicine"  OR "trigger point" OR tuina OR "warm needling"):ti,ab,kw

75,835

#25 #5 OR #6 OR #7 OR #8 OR #9 OR #10 OR #11 OR #12 OR #13 OR #14 OR #15 
OR #16 OR #17 OR #18 OR #19 OR #20 OR #21 OR #22 OR #23 OR #24 78271

#26 #4 AND #25 106

#1 TS=("Cold Injury" OR "Frostbite" OR "Frostbit*" OR "frost injur*" OR "cold 
injur*" OR "cold burn*" OR "freez* injur*") 3539

#2

TS=("Acupuncture" OR "Acupuncture, Ear" OR "Acupuncture Therapy" OR 
"Acupuncture Point*" OR "acupoint*" OR “Acupressure” OR "acupotomy" 
OR "alternative medicine" OR " auricular acupuncture" OR 
"Auriculotherapy" OR "Botanic" OR "Chiropractic" OR "Chinese medicine" 
OR "Chinese patent medicine"  OR "Chuna" OR "Complementary medicine" 
OR "Complementary Therapy" OR "Cupping Therapy"  OR "Decoction" OR 
"Dry needling" OR "ear acupuncture" OR "Electro-acupuncture" OR 
"Electroacupuncture" OR "Fire needling" OR " Head acupuncture" OR 
"Herb*" OR "Herbal decoction" OR "Herbal medicine" OR "Kampo"  OR 
"Kampo drug" OR "Kampo medicine" OR " Korean medicine"  OR 
"Manipulative medicine" OR "Manual therapy" OR "Medicinal plant" OR 
"Meridians" OR "Moxa" OR "Moxibustion" OR "Manual therapy" OR  
"Manipulation" OR "pharmaco-acupuncture" OR "Pharmacopuncture" OR 
"qigong" OR "qi gong" OR "scalp acupuncture" OR "spine manipulation" 
OR "Tai chi" OR "Tai-chi" OR "tai ji" OR taijiquan OR "tuina" OR 
"traditional Chinese medicine" OR "traditional Korean medicine" OR 

673.598

(4) Web of Science (Search date : 24.10.29) 
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"traditional oriental medicine" OR "thread-embedding therapy" OR "trigger 
point" OR "warm needling")

#3 #1. and #2. 127

#1
Title,Abstract,Abstract/SU= ('冻伤' + 'frostbite' AND ’针’ + '电针' + '药针' + 
'火罐' + ’刺法‘ + '灸' + '拔罐' + '敷药' + '中药' + '中医学' + '推拿' + '太极拳' 
+ '气功' + '按压'

131

(5) China National Knowledge Infrastructure  (Search date : 24.10.16) 

#1 (동상)(침|전침|약침|뜸|부항|외용제|한약|한의학|추나|도인|기공|태극권) 0

(6) Korean Medical Database (Search date : 24.10.29) 

#1 (동상)(침|전침|약침|뜸|부항|외용제|한약|한의학|추나|도인|기공|태극권) 6

(7) Research Information Sharing Service (Search date : 24.10.29) 

#1 (동상)(침|전침|약침|뜸|부항|외용제|한약|한의학|추나|도인|기공|태극권) 12

(8) Korea Citation Index (Search date : 24.10.29) 

#1 (동상)(침|전침|약침|뜸|부항|외용제|한약|한의학|추나|도인|기공|태극권) 0

(9) Oriental Medicine Advanced Searching Integrated System (Search date : 24.10.29) 
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Appendix 2. Risk of Bias Assessment for included Controlled Clinical Trials and Before 
-After Studies without Control Group by ROBINS-I 




