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Background/Aims: Capsaicin stimulates the release of several neuropeptides and has diverse effects

on gastrointestinal function. We investigated the effect of intragastric red pepper or capsaicin on the

gastric emptying in human. Methods: Fourteen healthy male volunteers were recruited. Gastric

emptying was assessed by radio-opaque markers (ROMs) method and plasma acetaminophen (AAP)

levels. Results: The clearance of ROMs at 2 hours and 3 hours was 10.6±15.9 and 73.1±34.6%

after administration of placebo, 17.6±26.0 and 78.7±40.2% after administration of red pepper 3 g

27.8±34.0 and 73.2±31.9% after administration of red pepper 6 g, 2.1±5.1 and 15.5±20.7% afte

administration of capsaicin 17.3 mg. Capsaicin significantly delayed the gastric emptying of ROMs

The serum AAP concentrations were measured at 30, 45, 60, 75 and 90 min after administration o

placebo (4.09±3.45, 8.09±4.13, 13.55±4.90, 15.50±3.44 and 13.0±7.53 μg/ml), red pepper 3 g

(5.63±4.84, 8.88±4.76, 14.25±5.01, 15.11±5.16 and 16.80±6.57 μg/ml), red pepper 6 g (7.0±

7.19, 8.09±5.63, 12.09±6.04, 13.73±4.65 and 14.28±3.77 μg/ml), capsaicin 17.3 mg (4.50±2.88

7.17±3.19, 11.50±4.76, 11.17±3.71 and 13.33±3.72 μg/ml). Intragastric red pepper or capsaicin

made no significant difference of serum acetaminophen level from placebo. Conclusions: Intragastric

administration of capsaicin delayed gastric emptying of indigestible solid meal, whereas red pepper

did not. The gastric emptying of liquid meal was affected by neither capsaicin nor red pepper. (Ko

J Gastroenterol 1999;33:496 - 503)
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서 론

고춧가루는 우리 나라에서 가장 많이 사용되고

있는 향신료이며 capsaicin은 고춧가루의 매운 맛을

내는 주요한 성분이다.1 Capsaicin을 말초신경 말단

에 단기간 투여 시 capsaicin 감수성 구심성 신경

(capsaicin sensitive afferent nerve)을 자극하여 sub-

stance P 혹은 calcitonin gene-related peptide (CGRP)

와 같은 신경펩티드(neuropeptide)를 분비하는 것으

로 알려져 있다.2,3 Substance P와 CGRP는 말초신경

계와 중추신경계에 존재하는 신경전달물질이며 자

극에 의해 분비되어 혈관과 평활근 활성을 조정한

다.4-6 동물 실험에서 capsaicin을 경구 혹은 정맥 투

여 시 소장과 위점막의 혈류 변화,7,8 위산 분비9 그

리고 위장관운동 등10-15 위장관 기능에 다양한 영향

을 나타낸다. 건강한 성인 자원자에게 고춧가루를

투여 할 때 위배출은 지연되었으나 구강-대장 통과

시간에는 변화가 없었다고 보고하였다.16 이에 저자

들은 사람에게 고춧가루와 capcaicin을 위 내 투여한

후 방사선 비투과성 표지자를 이용한 위배출검사와

혈장 아세트아미노펜 농도를 연속적으로 측정하여

이들이 위배출에 미치는 영향을 알아보고자 본 연구

를 시행하였다.

대상 및 방법

1. 대 상

평균 연령 29세인 건강한 성인 남자 자원자 14명

을 대상으로 하였으며, 이들은 정기적인 약물복용이

나 위장관 혹은 내분비 질환력은 없었다. 대상자들

은 소정 검사 양식에 동의하고 동의서를 작성하였

다.

2. 방 법

대상자들은 8시간 금식 후 두유 400 cc(열량 220

kcal, 단백질 14.9 g, 지질 11.2 g, 당질 19.2 g)와 아

세트아미노펜(acetaminophen) 및 방사선 비투과성

표지자(radio-opaque marker)를 3일 간격으로 위약,

고춧가루 3 g 또는 고춧가루 6 g 속에 들어 있는

capsaicin (Sigma Co. St. Rouis. USA) 17.3 mg과 같

이 각각 복용하였다. 고춧가루는 청양에서 생산되는

고추를 사용하였으며 우리 나라 사람이 1일 평균 섭

취하는 용량(1일 2.5-25 g)17을 고려하여 투여량을

정하였다. 고춧가루와 capsaicin은 위산과 접촉 시

쉽게 용해되고 대상자들이 내용물과 용량을 알지

못하도록 동수의 불투명한 젤라틴 캡슐(gelatin cap-

sule)에 넣었다. 검사 중 대상자들은 물을 포함한 어

떠한 음식도 금하였고 일상적인 활동은 평상시처럼

하였다.

1) 증상지수 평가

고춧가루와 capsaicin 투여 후 식욕 감퇴, 오심, 구

토, 상복부 불쾌감, 심와부 동통, 연하 곤란, 가슴앓

이, 위산 역류, 안면 발한, 설사, 항문 불쾌감 등의

11가지 항목에 대한 증상을 설문지를 통해 평가하였

으며 정도(0=증상 없다, 1=경도: 거의 느끼지 못할

정도의 증상, 2=중등도: 증상을 느끼나 일상 생활에

영향 없다, 3=중증: 일상 생활에 영향을 준다)에 따

라 점수화한 후 그 합계를 구하였다.

2) 방사선 비투과성 표지자를 이용한 위배출검사

비소화성 고형식(indigestible solid meal)의 위배출

을 평가하기 위하여 젤라틴 캡슐에 넣은 24개의 환

모양(두께: 1 mm, 직경: 4.5 mm)의 방사선 비투과성

표지자(Sitzmarkers , Fortworth, Texas, USA)를 복

용 후 2시간과 3시간 후에 앙와위 단순 복부 방사선

촬영을 시행하였고, 시간별 위 내 잔류 표지자의 수

를 방사선과 전문의가 판독하여 위배출 정도를 측정

하였다.

3) 혈중 아세트아미노펜 농도의 연속적 측정

유동식(liquid meal)의 위배출을 평가하기 위하여

1.5 g의 아세트아미노펜을 복용 후 30, 45, 60, 75분

그리고 90분째 냉각시킨 유리주사기로 말초혈관에

서 10 cc의 피를 채혈 후 EDTA (1.25 mg/ml blood)

와 aprotinin (500 KIU/ml blood)가 함유된 유리시험

관에 담아 즉시 원심분리시켰다. 분리된 혈장은 Du

Pont Aca IV analyzer (Du Pont, Wilmington, USA)

를 이용한 효소중합면역법(enzyme multiplied immu
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noassay technique)으로 아세트아미노펜의 농도를

정량하였다.

4) 통계 분석

측정치는 평균 표준편차로 표시하였고 이의 비

교는 반복 측정된 이요인 분산분석법(repeated two-

way ANOVA)를 이용하여 검정하여 P value가 0.05

미만인 경우를 통계적으로 유의하다고 하였다.

결 과

1. 증상지수 평가

증상지수는 위약, 고춧가루 3 g, 고춧가루 6 g,

capsaicin 17.3 mg 투여 시 각각 0.2, 0.2, 1.4, 18.6으

로 capsaicin 투여 시 증상지수가 현저하게 높았다

(Fig. 1). 위약, 고춧가루 3 g 투여 시에는 각각 1명의

대상자에서 경도의 증상이 유발되었으며 고춧가루

6 g 투여 시 4명에서 경도의 증상이 유발되었다. 하

지만 capsaicin 투여 시 모든 대상자들에서 다양한

정도의 증상이 유발되었고 심와부 동통은 전 자원

자에서 일상 생활에 지장을 줄 정도로 심하였다. 동

통은 capsaicin 투여 후 평균 1시간 후에 유발되었으

며 대부분의 자원자에서 하루 정도 지속된 후 소실

되었으나 두 명의 자원자에서는 수일간 지속되었다.

2. 방사선 비투과성 표지자를 이용한 위배출

복용 2시간과 3시간 후의 방사선 비투과성 표지

자의 위배출은 각각 위약 투여 시 10.6 15.9, 73.1

34.6%, 고춧가루 3 g 투여 시 17.6 26.0, 78.7

40.2%, 고춧가루 6 g 투여 시 27.8 34.0, 73.2

31.9%이었으며 capsaicin 17.3 mg 투여 시 2.1 5.1,

15.5 20.7%이었다(Table 1). 위약과 고춧가l여

Table 1. Gastric Emptying Assessed by Radio-opaque Marker (%)

Time (hour) Placebo Red pepper 3 g Red pepper 6 g Capsaicin

2
3

10.6±15.9
73.1±34.6

17.6±26.0
78.7±40.2

27.8±34.0
73.2±31.9

2.1±5.1*
15.5±20.7*

Capsaicin significantly delayed the gastric emptying of radio-opaque markers compared with placebo or red
pepper (*<0.05).

Fig. 1. Symptom scores. Capsaicin developed gastrointestinal symptoms significantly compared with
placebo, red pepper 3 g or 6 g (*p 0.05).
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사이에는 통계학적으로 유의한 차이가 없었으나

capsaicin 투여 시 위약, 고춧가루 3 g, 고춧가루 6 g

투여에 비해 통계학적으로 유의하게 방사선 비투과

성 표지자의 위배출이 지연되었다(p<0.05).

3. 혈중 아세트아미노펜 농도의 연속적 측정

30, 45, 60, 75, 그리고 90분째에 측정한 혈중 아

세트아미노펜 농도는 위약 투여 시 각각 4.09 3.45,

8.09 4.13, 13.55 4.90, 15.50 3.44, 13.00 7.53

μg/ml, 고춧가루 3 g 투여 시 각각 5.63 4.84, 8.88

4.76, 14.25 5.01, 15.11 5.16, 16.80 6.57 μg/

ml, 고춧가루 6 g 투여 시 7.00 7.19, 8.09 5.63,

12.09 6.04, 13.73 4.65, 14.28 3.77 μg/ml이었고

capsaicin 투여 시 4.50 2.88, 7.17 3.19, 11.50

4.76, 11.17 3.71, 13.33 3.72 μg/ml이었다(Table

2). 위약, 고춧가루 혹은 capsaicin 투여 시 이들간의

아세트아미노펜의 농도는 통계학적으로 유의한 차

이가 없었다.

고 찰

우리 나라에서 많이 사용되는 향신료인 고춧가루

는 고대부터 음식의 향신료와 보존제로 사용되었으

며 한방 재료로 사용되기도 하였다. Capsaicin은 고

춧가루의 독특한 매운 맛을 내는 주요한 성분으로

동물실험에서 경구 혹은 정맥 투여 시 소장과 위점

막의 혈류 변화,7,8 위산 분비9 그리고 위장관운동 등

10-15 위장관 기능에 다양한 영향을 나타낸다고 보고

되고 있다. 또한 capsaicin은 일차성 구심성 신경원

을 선택적으로 제거(ablation)하기도 하며 위벽에 존

재하는 이러한 신경 말단을 활성화하는 실험적 소

식자(probe)로 사용하고 있다.2,3 포유 동물의 위벽

특히 점막하 조직에는 capsaicin 감수성 구심성 신경

원이 밀집되어 분포하고 있다.18,19 위장관운동에 대

한 capsaicin의 효과는 위장관의 부위와 capsaicin의

투여 방법에 따라 다양하다. Capsaicin을 미주신경

주위에 투여하면 콜레시스토키닌에 의해 유발되는

위배출 억제를 방해한다.20 이것은 capsaicin 감수성

구심성 미주신경이 콜레시스토키닌에 의해 유발된

위배출을 매개(mediation)함을 시사한다. Capsaicin

의 위 내 투여 시 보이는 기능적 변화는 substance P

혹은 CGRP와 같은 신경전달물질의 국소적 분비에

의한다.2,3

Substance P는 말초신경계와 중추신경계에 존재

하는 신경전달물질 혹은 신경조절 물질(neuromodu-

lator)이며 tachykinin 계열로 알려져 있다. 포유동물

의 조직에서 substance P의 근원(source)은 감각신경

섬유이며 신경원 내의 substance P는 이러한 말초 신

경 분지 말단으로 이동하여 저장되어 있다가, 자극

에 의해 분비되어 혈관과 평활근 활성을 조정한다.4

기니아픽의 회장과 토끼의 원위 대장을 이용한 생체

외 실험에서 capsaicin 투여 시 substance P가 유리되

어 근육 절편이 수축한다고 하였으나,21-23 대조적으

로 쥐의 십이지장에서 capsaicin은 구심성 신경 말단

으로부터 CGRP와 같은 이완성 물질을 분비하여 십

이지장 절편을 이완한다는 연구 결과도 있었다.24 이

러한 CGRP의 작용은 근육에 직접 작용하거나 내인

성 비아드레날린성 비콜린성 신경의 작용에 의한다

Table 2. Gastric Emptying Assessed by Acetaminophen Level

Time (min) Placebo Red pepper 3 g Red pepper 6 g Capsaicin Capsaicin

30
45
60
75
90

4.09±3.45
8.09±4.13

13.55±4.90
15.50±3.44
13.00±7.53

5.63±4.84
8.88±4.76

14.25±5.01
15.11±5.16
16.80±6.57

7.00±7.19
8.09±5.63

12.09±6.04
13.73±4.65
14.28±3.77

4.50±2.88
7.17±3.19
11.50±4.76
11.17±3.71
13.33±3.72

NS
NS
NS
NS
NS

NS, not significant; Intragastric red pepper or capsaicin made no significant difference of serum acetaminophen
level from placebo.



Na et al. The Effect of Red Pepper and Capsaicin on Gastric Emptying 501

고 하였다.25

기니아픽과 흰쥐의 위저부를 이용한 연구에서는

사람과 쥐의 α-CGRP와 β-CGRP가 근육편을 지속적

으로 이완한다는 것이 관찰되었으며 이것은 cAMP

와 연관된 수용체를 통해서 근육 세포에 대한 직접

적인 효과라고 하였다.26 쥐의 위 내에 capsacin 투여

시 위운동이 감소됨이 관찰되었고 이러한 위운동의

감소는 substance P가 아닌 다른 신경전달물질 즉,

CGRP가 관여하는 것으로 생각되었고, capsaicin이

capsaicin 신경원을 자극하는 데는 그 기전을 알 수

없지만 내인성 prostaglandins가 관여한다고 보고하

였다.27 기니아픽의 회장과 토끼의 원위 대장을 이용

한 생체외 실험 (in vitro)에서 capsaicin은 substance

P를 유리하여 근육 절편을 수축시켰다.21-23 하지만

위 내 투여 시 capsaicin은 흰쥐의 위-소장 통과 시간

에 영향을 미치지 않았다고 한다.28

사람에서 capsaicin의 위장관운동에 미치는 영향

에 대한 보고는 매우 제한적이다. 건강한 성인 자원

자에서 고춧가루 투여 시 위배출은 저하되었으나 구

강-대장 통과 시간에는 변화가 없다는 연구가 있

다.16

이에 저자 등은 한국인의 평균 고추 섭취량인 3

g, 6 g과 고춧가루 6 g에서 고성능 액체착색조영술

(high performance liquid chromatography)로 정량29,30

한 capsaicin 17.3 mg을 위 내 투여 시 위운동에 미

치는 영향을 알아본 바, 유발된 위장관 증상은 다양

하였으나 위약, 고춧가루 3 g, 6 g 투여 시에는 거의

증상이 없거나 경미하였다. Capsaicin 투여 시 유발

된 증상 중 심와부동통이 매우 심하여 2명의 자원자

는 진통제를 복용하였다. 외국의 한 보고에 의하면

고춧가루가 함유된 음식을 섭취한 8명 중 7명에서

위장관 증상이 나타났다.16 외국 저자들의 보고 내용

과 본 연구에서 나타난 고춧가루의 위장관 증상 유

발 정도의 차이는 민족간 고추 섭취량 및 고추에 대

한 감수성 차이로 생각된다.

방사선 비투과성 표지자 검사는 비소화성 고형식

의 위배출을 평가하는 비침습적이고 시행하기 쉽고

값이 싼 검사법이다.31,32 방사선 비투과성 표지자의

위배출은 동물실험을 통하여 음식물이 위에 남아 있

는 상태에서는 일어나지 않음을 알게 되었고33 그

후, 위 내 음식물이 모두 배출되고 난 뒤에 발생하

는 식간 진행성 운동복합체(interdigestive migrating

motor complex, 이하 MMC)의 활성에 의해 방사선

비투과성 표지자의 위배출이 일어남을 알게 되었

다.34

따라서 이러한 방사선 비투과성 표지자의 위배출

은 비소화성 고형식의 위배출을 반영하고 phase III

MMC의 시작을 반영한다. 아세트아미노펜의 혈중

농도 측정법은 유동식의 위배출을 평가하는 방법으

로서 쉽고, 정확하고, 매우 재현성이 높은 검사 방법

으로 알려져 있다.35,36 아세트아미노펜의 흡수 기전

은 정확히 알려져 있지 않으나 위에서 배출된 후 소

장에서 빠르게 흡수된다. 아세트아미노펜의 흡수는

위배출의 속도와 관련 있다고 보고되었다.37 혈중 아

세트아미노펜의 최고 농도와 식후 120분 후 방사선

비투과성 표지자의 위배출과는 유의한 상관 관계가

있으며, 혈중 아세트아미노펜의 최고 농도에 이르는

시간과 식후 120분 후 방사선 비투과성 표지자의 위

배출과는 유의한 상관 관계가 있다는 연구 결과가

있다.38

본 연구에서는 capsaicin과 고춧가루의 위 내 투여

시 위배출에 미치는 영향을 알아보기 위하여 방사선

비투과성 표지자를 이용한 위배출검사와 혈중 아세

트아미노펜 농도를 연속적으로 측정하였는데, 아세

트아미노펜의 혈중 최고 농도에 이르는 시간을 비교

할 수 없었으나, 아세트아미노펜의 혈중 농도는 위

약, 고춧가루, capsaicin 투여 시 이들간에 통계적으

로 유의한 차이가 없었다. 방사선 비투과성 표지자

의 2시간과 3시간 후의 위배출은 위약, 고춧가루 3

g, 고춧가루 6 g 투여 시 사이에는 유의한 차이가 없

었으나 capsaicin 투여 시에는 위약, 고춧가루 투여

시에 비해 유의하게 지연되었다.

보고에 의하면 흰쥐에서 고춧가루를 위 내 투여

시 위배출 시간이 지연되었고 그 효과는 capsaicin에

의해 부분적으로 재현되었다고 하였으나 capsaicin

이 총 위-소장 통과 시간에는 영향을 미치지 않았

다.28

외국 저자들의 보고 내용과 본 연구에서 나타난

고춧가루의 위배출에 관한 다른 결과는 고추 섭취량

의 민족간 차이와 연구 방법의 차이로 생각된다. 또
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한 고춧가루 투여 시와 capsaicin 투여 시 관찰된 위

장관 증상의 정도나 위배출에 미치는 효과의 차이

가 관찰되었는데 이와 같은 결과는 고춧가루에 함

유된 다른 성분에 의해 capsaicin의 효과가 억제되었

거나 위 내의 환경에서 6 g의 고춧가루에서 용출되

는 capsaicin의 양이 6 g의 고춧가루를 실험실에서

화학적으로 처리하여 추출한 capsaicin의 양 17.3

mg보다 매우 적어 실제 위 내 고춧가루 6 g 투여

시 작용한 capsaicin의 양은 매우 적었을 것으로 생

각되나, 이에 대해 추후 검증 과정이 필요하겠다.

Capsaicin 투여 시 나타난 방사선 비투과성 표지

자의 위배출 지연에 substance P 또는 CGRP의 관여

여부는 추후 동물실험을 통한 연구가 필요하고 소장

내압검사를 동시에 시행하여 MMC 활성 변화를 확

인하여야 할 것으로 생각되며, capsaicin의 위배출

기능에 대한 효과에는 외인성 교감신경이 일부 관여

하므로24 capsaicin을 위 내 투여한 후에 교감신경 활

성을 간접적으로 평가하는 연구도 후속되어야 한다

고 생각한다.

결론적으로 한국 사람이 섭취하는 고춧가루의 평

균 용량에서 유동식과 비소화성 고형식의 위배출에

는 영향이 없었으나, capsaicin은 비소화성 고형식의

위배출을 현저히 지연시키나 유동식의 위배출에는

유의한 영향이 없음을 알 수 있었다.

요 약

목적: Capsaicin은 고춧가루의 매운 맛을 내는 주

요한 성분으로 구심성 신경을 자극하여 substance P

혹은 calcitonin gene-related peptide와 같은 신경펩티

드를 분비하여 위장관 기능에 다양한 영향을 나타낸

다. 저자들은 사람에서 고춧가루와 capcaicin을 위

내 투여 시 위배출에 미치는 영향을 알아보고자 본

연구를 시행하였다. 대상 및 방법: 평균 연령 29세

인 건강한 성인 남자 자원자 14명을 대상으로 하였

다. 고춧가루와 capsaicin 투여 시 유발된 증상은 점

수화하였다. 위배출을 평가하기 위하여 방사선 비투

과성 표지자법을 사용하고 혈중 아세트아미노펜 농

도를 측정하였다. 결과: 증상지수는 각각 위약 투여

시 0.2, 고춧가루 3 g 0.2, 고춧가루 6 g 1.4, cap

saicin 17.3 mg 18.6으로 capsaicin 투여 시 증상지수

가 현저하게 높았다. 30, 45, 60, 75, 90분째 측정한

혈중 아세트아미노펜 농도는 위약 투여 시 각각 4.09

3.45, 8.09 4.13, 13.55 4.90, 15.50 3.44, 13.00

7.53 μg/ml, 고춧가루 3 g 투여 시 5.63 4.84,

8.88 4.76, 14.25 5.01, 15.11 5.16, 16.80 6.57

μg/ml, 고춧가루 6 g 투여 시 7.00 7.19, 8.09

5.63, 12.09 6.04, 13.73 4.65, 14.28 3.77 μg/ml

이였고 capsaicin 투여 시 4.50 2.88, 7.17 3.19, 11.50

4.76, 11.17 3.71, 13.33 3.72 μg/m으로 통계학적

유의한 차이가 없었다. 복용 2시간과 3시간 후의 방

사선 비투과성 표지자의 위배출은 각각 위약 투여

시 10.6 15.9, 73.1 34.6%, 고춧가루 3 g 투여 시

17.6 26.0, 78.7 40.2%, 고춧가루 6 g 투여 시

27.8 34.0, 73.2 31.9%이였으며 capsaicin 17.3 mg

투여 시 2.1 5.1, 15.5 20.7%였다. 위약과 고춧가

루 투여 시 사이에는 유의한 차이가 없었으나,

capsaicin 투여 시 위약, 고춧가루 3 g, 고춧가루 6 g

투여 시에 비해 유의하게 위배출이 지연되었다

(p<0.05). 결론: 한국 사람이 섭취하는 고춧가루의

평균 용량은 유동식과 비소화성 고형식의 위배출에

영향이 없었고, capsaicin은 비소화성 고형식의 위배

출을 현저히 지연시키나 유동식의 위배출에는 유의

한 영향이 없었다.

색인단어: Capsaicin, 고춧가루, 위배출
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