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제1저자, 교신저자 – 이종훈  

오미크론 변이 티폰(BQ1)과 케르베로스(BQ1.1)가 미국과 유럽과 국내로 빠른 속도로 전파되고 

있습니다. BQ 형제 변이와 함께 오미크론 변이 하위 계통인 BF.7, BA.2.75, BA.2.3.20도 꾸준히 검출되고 

있습니다. 

현재 코로나 유행이 반등하고 중증화율과 치명률도 상승하고 있다는 코로나19 중앙재난안전대책본부의 

발표도 있었습니다. 또한 독감 유행도 겹쳐서 발생할 것으로 예측되고 있습니다.  

이에 비하여 추가 개발된 개량백신(2가 백신)은 특히 오미크론 기존 변이를 기반으로 개발된 것으로 

오미크론 BA.1와 BA.4/BA.5를 기반으로 개발된 화이자 백신과 오미크론 BA.1와 초기 바이러스를 

항원으로 개발된 모더나 백신이 있습니다. BQ 형제 변이를 예방하는 데 사용되는 백신은 이제 개발을 

시작하는 상태입니다. 백신으로 바이러스의 변이를 따라잡기에 한계가 있는 것도 사실입니다.  

한국의 의사 과학자가 주도한 코로나19의 병리기전과 치료법을 발표한 논문이 주목받고 있습니다. 우리 

주변에 흔히 볼 수 있는 의약품 아스피린과 답손과 덱사메타존이 코로나19를 악화시키는 원인으로 

확인된 인터페론의 제어 이상 형상을 관리 치료할 수 있다는 사실을 분자 병리 기전으로 입증했습니다. 

저자는 무균 알파모티프 (SAM)및 히스티딘-아스파테이트 도메인 함유 단백질 1 (HD1) 사량체화 (이하 

SAMHD1)와 세포질 DNA 센서 순환-GMP-AMP 합성효소(cGAS)-인터페론 유전자 신호 전달 경로의 

자극제, 인터페론 유전자 자극기 (STING) (이하 cGAS-STING) 유전자에 의하여 인터페론의 과다 생산 

및 관리 기능 상실로 인하여 악화되는 코비드-19 병리기전을 설명 하였습니다.  

https://scholar.google.com/citations?hl=en&vq=bio&view_op=list_hcore&venue=YlxNGrUs9ywJ.2021
https://jcr.clarivate.com/


그리고 인터페론의 생산을 제어할 수 있는 의약품을 찾고 분석하고 임상 연구 결과를 확인하여 검증된 

코로나19 치료제를 발표하였습니다. 백신의 개발은 늦을 수밖에 없고 바이러스의 변이는 대단히 빠르게 

진행되고 다양한 바이러스가 인류의 목숨을 위협하지만 저자의 연구 결과에 따르면 여러 바이러스가 

인체 내 침입해도 결국 같은 병리 기전을 공유하여 인체에 병리 증상을 발생시킨다는 보고 했습니다. 

저자는 다음의 세가지 약물과 코로나19 치료 결과를 검증했습니다. 세가지 약물은 아스피린, 답손, 

그리고 덱사메타존입니다. 약물 부작용이 가볍지만 많은 사람들이 우려하였던 아스피린과 답손의 경우 

덱사메타존과 함께 복용할 때 덱사메타존이 면역 반응을 전반적으로 억제하여 이상 반응이 거의 

없어지는 효과도 예측할 수 있었습니다. 그리고 확인된 몇몇 치료제라고 하더라도 병리기전에 따라서 

확실한 치료 효과를 낼 수 없는 이유를 역시 분자 병리기전으로 명쾌하게 설명하였습니다. 

비록 한국에서는 신종감염병 중앙임상위원회 COVID-19 진료권고안에서 덱사메타존의 처방과 치료는 

설명하고 있으나 아스피린의 경우 모호한 표현으로 기술하여 처방하라는 것인지 말라는 것인지 알 수 

없게 기술되어 있고 답손의 경우 아얘 언급조차 되어 있지 않습니다.  
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코로나19 호흡부전 증상에는 L-type가 H-type이 있습니다. 저자는 같은 질병에서 다른 양상의 

호흡부전이 발생하는가를 매우 독창적인 방법으로 설명합니다. 최근 밝혀진 면역 Engram pathway라는 

개념을 사용하여 폐에 심각한 염증이 없어도 호흡부전이 발생하는 이유는 뇌의 연수 내 

프리뵈찡거복합체 (the pre-Bötzinger complex)에서의 마비가 원인이라는 독특한 설명을 합니다. 

실험적인 설명으로 밝혀진 것외에 아직은 증명하기 어려운 분야이지만 코로나19를 분자병리적 입장에서 

합리적 설명을 하고 있습니다.   

 

이번 보고서를 통하여 아스피린과 답손과 덱사메타존을 처방받아서 치료할 경우 일반 감기 수준으로 

스스로 코로나19의 증상 치료와 인터페론 과다 생산 및 관리 이상으로 발생할 수 있는 후유증을 관리하여 

건강을 지킬 수 있을 것으로 예측되었습니다. 논문은 International Journal of Molecular Science에 

발표되었습니다. 클라리베르트 논문 영향력 점수 (IF) 6 이상인 SCIE 저널입니다. 연구팀은 한국, 베트남, 

영국, 캐나다, 미국의 의사와 과학자로 구성되어 있습니다.  

 

저자는 이번 발표 논문 외에도 백신 부작용의 발생 기전을 설명하고 예방하고 치료할 수 있는 논문과 

심각하게 악화되는 코로나19 면역반응의 원인과 병리기전과 치료법을 설명하는 논문을 연이어서 발표할 

예정입니다. 현재도 관련 증거를 정부 기관과 함께 수집하고 있습니다.  

 

논문 웹 주소 -  

COVID-19 Molecular Pathophysiology: Acetylation of Repurposing Drugs  

 

 

 

https://www.mdpi.com/1422-0067/23/21/13260

