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무름, 당뇨환자나 단순포진 각막염, 대상

포진 각막염에서 볼 수 있는 신경영양각

막염, 산이나 알칼리에 의한 각막화상, 

독성 각막염에 동반된 각막손상에서는 

인공눈물로 안구표면을 윤활시키는 것만

으로는 치료 효과를 얻기 어렵다. 이러한 

우리 안과의사들이 접하게 되는 외안부 

질환 중에서 각막 미란을 동반한 심한 안

구건조증, 상윤부 각결막염, 반복각막진

무보존제 솔코린 점안액을 사용해보셨나요?

건양대병원  고병이

그림 1. 솔코린 점안액의 조성

Solcoseryl의 조성 Dry matter components 

70% Inoranic compounds

- Chlorides
- Nitrates
- Phoshates
- Sulphates
- Carbonates of sodium
- Potassium
- Calcium

More than 25%
Organic compounds

- Amino acids
- Hexoses
- Urea
- Hydroxy acids
- Deoxyribosides
- Low molecular peptides

As trace   - Vitamins
              - Certain hormones

그림 2. 안구건조증에서 솔코린 점안액의 효과

Solcoseryl은 안구 건조증 환자의 눈물 분비량을 증가시키며 BUT를 연장시킵니다

Length of wetting in the Jones basal test in cases of dry eye.
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BUT of the tear film in cases of dry eye.
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난치성 각결막질환에서 자가혈청을 점안

하면 좋은 효과를 거둘 수 있다고 알려져 

있다.

사람의 혈청은 혈액에서 세포 성분인 혈

구를 제외한 혈장에서 혈액응고와 관련

된 섬유소원이 제거된 것이다. 눈물과 

pH 및 삼투압 농도가 같고, epidermal 

growth factor, transforming growth 

factor-β1, platelet-derived growth 

factor-AB, fibronectin, 비타민 A 등 

각막상피 재생과 결막 술잔 세포재생에 

도움이 되는 인자들을 풍부하게 포함하

고 있으므로 자가혈청 점안액은 앞서 언

급한 난치성 각결막질환에서 효과적이다. 

하지만, 자가혈청은 환자에게서 혈액을 

채취하여 병원에서 직접 조제해야 하고, 

사용 시에는 빛에 노출되지 않도록 차광

하고 냉장보관을 해야 하며, 사용하지 않

고 보관할 때는 냉동을 해야 하는 번거로

움이 있고, 오랜 기간 보관 시 효과가 떨

어지고, 오염 가능성, 혈액 채취가 불가능

한 전신 질환 환자에서는 사용하기 어렵

다는 단점이 있다.

이에 비해 상용화된 혈청성분 안약인 솔코

린 점안액은 단백질을 제거한 송아지 혈청

을 녹인 것으로 무 항원성이기 때문에 동

물 단백질로 인한 전염의 우려 없이 안전

하게 사용할 수 있고, 상용화 된 제품으

로 조제를 하지 않아도 되며, 보관하기 편

리한 장점을 가지고 있다. 단백질을 포함

하지 않아 혈청에 포함된 유용한 단백질의 

효과를 볼 수는 없지만, 일반적인 인공눈

물 안약에 비해 아미노산, urea 등의 유기

질이 25%, 칼슘, 칼륨, 염소 등 다양한 무

기질이 70% 정도 포함되어 있다 (그림 1).

솔코린 점안액은 안구건조증 환자에서 

눈물 분비량을 증가시키고 눈물막 파괴

시간을 증가시키는 것으로 보고 되었으며

(그림 2) 이물질에 의한 각막 손상 환자에

서 cysteine과 비교하여 우월한 상피화 

촉진 효과를 보였다 (그림 3). 최근 국내 

연구진이 각막상피세포를 이용한 실험에

서 solcoseryl이 각막상피세포의 부착, 이

동, 증식과 상처 회복을 촉진시키며 뮤신 

유전자의 발현을 증가시킴으로써 각막 상

처를 치료하는 데 효과적임을 밝혀냈다.

솔코린 점안액의 주성분은 solcoseryl 

120 concentrates로 보존제인 BAK가 

포함된 점안액, 일회용 무보존제 점안액

과, 점안 겔이 출시되어 있다 (그림 4).

안약에 포함되는 보존제는 세균 오염과 

증식을 막기 위한 것이지만, 각막상피결

손이 있는 경우 상피재생속도를 저하시키

고 오래 사용할 경우에는 세포 독성을 일

으킬 수 있다. 콘택트렌즈를 착용하고 안

그림 3. 이물질에 의한 각막 손상에서 solcoseryl과 cysteine의 효과 비교

Solcoseryl (솔코린) Gropup 2.4% Cysteine Group

이물질 제거후 측하부 1/4에 각막손상

(fluorescin 염색)

(각막손상면적 = 78 area units)

Solcoseryl 투여 1일 후. 각막손상부위

현저히 감소

(각막손상면적 = 12 area units)

Solcoseryl 투여 2일 후

손상부위 완전 치유.

(fluorexcin negative)

이물질 제거후 측하부 1/4에 각막손상

(fluorescin 염색)

(각막손상면적 = 32 area units)

Cysteine 투여 1일 후

(각막손상면적 = 5 area units)

Cysteine 투여 4일 후

병변부위가 여전히 약간 남아 있다.
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타원형의 상피 결손과 상피층이 들떠 있

는 소견이 관찰되었다. 전방 내 염증세포 

소견은 관찰되지 않았다. 반복각막진무

름으로 진단하여 무보존제 솔코린 q3h, 

5%NaCl qid, Ofloxacin oint hs를 처방

하고 치료용 콘택트렌즈를 착용하였다. 

치료 6주째 각막상피가 안정되어 콘택트

렌즈 없이 안약을 유지하면서 경과관찰 

하였고, 이후 1년간 재발하지 않고 안정

있고, 콘택트렌즈를 착용하는 환자에게

도 안전하게 사용할 수 있는 장점이 있다.

다음은 환자 증례이다. 61세 여자가 내

원 이틀 전에 시작된 좌안의 통증을 주

소로 내원하였다. 1년 전 유사한 증상으

로 개인 안과에서 치료받은 과거력이 있

었다. 세극등 현미경 검사에서 결막 충혈

과 각막에 경미한 상피 하 침윤을 동반한 

약을 사용하는 경우에는 렌즈 표면에 보

존제가 침착 되어 눈에 자극과 결막염을 

유발할 수 있고, 안구건조증 환자에서는 

보존제가 포함된 안약으로 인해 눈물 막

의 수성-점액층이 고정됨으로써 눈물 막

의 기능이 떨어져서 충혈을 유발할 수 있

다. 무보존제 솔코린 점안액은 보존제로 

인한 각막세포 독성과 알러지 반응이 없

으며 각막상피 재생 속도를 빠르게 할 수 

그림 4. 다양한 솔코린 점안액 (한림제약 제공)

그림 5. 반복각막진무름 환자에서 솔코린의 효과
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적인 상태로 유지되고 있다 (그림 5).

결론적으로 무보존제 솔코린 점안제는 여

러 유기질과 무기질 성분을 포함하고 있

으며 보존제를 함유하지 않아, 각결막 상

피장애를 보이는 다양한 안과 질환에서 

효과적이고 안전한 치료제로 사용할 수 

있다고 생각한다. 
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