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Antioxidant and Chemopreventive Effects of Selenium
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  Selenium (Se), an essential trace element for animals, has been proven to maintain good 
health and shown to prevent several diseases. White muscle disease and muscular dys-
trophy have been identified by Se deficient syndrome since 1950. These phenomena can 
be explained by antioxidant characters of Se as glutathione peroxidase, thioredoxin 
reductase, phopholipid hydroperoxidase and other selenoproteins such as selenoprotein W 
and P. As a constituent of selenoproteins, Se has structural and enzymic roles, in the 
latter context being best-known as an antioxidant and catalyst for the production of active 
thyroid hormone. Selenium is needed for the proper functioning of the immune system, 
and appears to be a key nutrient in counteracting the development of virulence and 
inhibiting Human Immunodeficiency Virus (HIV) progression to Acquired Immune De-
ficiency Syndrome (AIDS). It is also required for sperm motility and may reduce the 
risk of miscarriage. Deficiency has been linked to adverse mood states. Findings have 
been equivocal in linking Se to cardiovascular disease risk although other conditions 
involving oxidative stress and inflammation have shown benefits of a higher Se status. 
An elevated Se intake may be associated with reduced cancer incidence, such as prostate, 
colon, lung and pancreatic cancers in human. It has been known that the inhibition of 
cancer cell proliferation induce cell cycle arrest and apoptosis. We demonstrated that 
treatment with selenomethylselenocysteine induced apoptosis in HL-60 cells via increased 
reactive oxygen species. Treatment with lower selenite in HT1080 cells suppressed tumor  
invasion by abolishing the activation of matrix metalloproteinse-2 and -9 and urokinase 
type plasminogen activation, and reduced expression their mRNA, which were related 
to reduce activation of transcriptional factor such as activator protein-1 (AP-1) and 
nuclear factor kB (NF-kB). Large clinical trials have been performed to confirm or refute 

셀레늄(Selenium)의 항산화와 항암작용

한국과학기술원 생명과학과 

정  안  식․박  종  민․김  애  영

책임저자：정안식, ꂕ 305-701, 대전광역시 유성구 구성동 373-1, 한국과학기술원 생명과학과

Tel: 042-869-2625, Fax: 042-869-2610, E-mail: aschung@mail.kaist.ac.kr

접수일：2004년 2월 19일, 게재승인일：2004년 3월 18일



정안식 외 2인：셀레늄(Selenium)의 항산화와 항암작용  9

서      론

  셀레늄은 원자번호 34인 산소 및 유황 족에 속

하며 사람에게나 동물에게 없어서는 안 될 필수 

미량원소이다. 2차 대전 이전까지는 셀레늄은 탁

월한 효능을 가졌지만 독성도 강해 단지 독성물

질로만 인식되다 1957년 슈바르쯔 박사가 ‘쥐를 

대상으로 한 간경화방지를 위한 실험’에서 셀레

늄이 사람과 동물의 성장과 번식에 필수 영양소

란 사실을 밝혀내면서 셀레늄의 인식에 획기적인 

전환점을 가져왔다.1) 그 다음, 1973년 미국 위스

컨신대학 훽스트라(Hoekstra) 교수 실험실과 독일 

플로헤(Flohë) 박사팀의 연구에서 셀레늄이 항산

화 작용을 한다는 사실을 밝혀냄으로써 셀레늄은 

두 번째의 전기를 맞게 된다.
2,3)

 근래엔 셀레늄을 

사람에게 투여함으로 암 사망률이 50% 정도 감소

하고 모든 암 질병을 막론하고 37%의 예방효과가 

있다는 것, 특히 전립선암, 대장암, 폐암 등의 예

방효과가 크다는 사실을 미국 아리조나 대학의 

클라크 팀이 밝혀낸 것이 또 하나의 큰 계기가 되

어 최근 들어 셀레늄은 학계나 일반인을 막론하

고 범세계적인 관심의 대상이 되고 있다.4)

  셀레늄은 사람과 동물에 있어 필수적인 미량원

소이다. 우리 몸 안에 섭취된 적정량의 셀레늄은 

우리의 건강을 지켜줄 뿐만 아니라 여러 질병들

을 예방하는 작용을 한다. 반대로 우리 몸 안의 

셀레늄이 부족하면 여러 질병들이 생기는 원인이 

되기도 한다.

본      론

  먼저, 셀레늄의 질병에 대한 예방역할로 셀레늄

의 항산화 작용을 들 수 있다. 셀레늄은 다른 비

타민 종류처럼 그 자체만으로는 항산화 작용을 

할 수 없고 selenoprotein을 통해서 항산화 작용을 

하거나 비타민 E와 함께 투여하였을 때 상호 보

완, 상승작용을 하는 것으로 알려져 있다.

  셀레늄은 셀레노시스테인(selenocysteine)의 형

태로 항산화 작용을 하는데, 예로서 thioredoxin은 

세포의 산화와 환원 작용에 중요할 뿐 아니라 

thioredoxin reductase는 DNA 합성과정에서 nucle-

otides를 환원시켜 DNA를 합성하고 조절하는 또

다른 중요한 작용을 한다는 사실이다. 특히 sele-

noprotein 중의 P와 W의 경우를 예로보면, P는 혈

장과 endothelial cell (혈관 내피세포) 내의 동맥경

화 예방 및 항산화 작용을 나타내며, W는 gluta-

thione peroxidase (GPX)를 도와 근육에 대한 항산

화 작용을 하는 것으로 알려지고 있다. 우리 몸 

안에서 발생하는 활성산소 종(과산화 수소, super-

oxide anion, hydroxy radicals)은 대사과정, 특히 미

토콘드리아 전자전달, 항균작용, 항 바이러스, 염

증 등에 의해 생성되는 것으로 노화, 암, 관절염, 

당뇨, 치매, 세포 사멸 등의 원인을 제공하므로, 

이러한 활성산소의 방어기전인 다양한 항산화 효

소중의 하나인 GPX의 역할은 매우 중요하다고 

할 수 있다. 1973년 미국 위스컨신 대학 훽스트라 

교수팀과 독일 프로헤 박사팀은 GPX란 효소가 

셀레늄을 함유하고 있고, 셀레늄이 부족한 상태에

서는 GPX의 생산과 활성도가 떨어지므로 셀레늄

의 섭취정도가 이 효소의 활성과 비례한다는 사

실을 밝혀냈다. GPX는 과산화수소, 인지질 과산

화수소 등을 무해한 물과 알코올로 환원시켜 활

성산소로 인한 세포공격을 막아줄 뿐만 아니라 

세포막 보존, 프로스타사이클린(Prostacyclin)의 생

산을 유지시키고, 암, 동맥경화의 원인이 되는 지

Se on chemoprevention in USA and Europe. In the context of these health effects, low  
or diminishing Se status in some parts of the world, notably in some European countries, 
is seriously considered to supplement it in diet or in soil.
ꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏ
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질, 또는 지질 단백질, DNA와 같은 생체 고분자 

물질의 산화, 손상을 막는 역할을 한다. 셀레늄은 

이밖에도 비타민 E와의 상호보완, 상승작용을 통

해 항산화 작용을 하며 활성산소로 인한 질병을 

방지하는 역할도 하고 있다. 예를 들어 불임과 세

포성장과 관련해, 비타민 E는 세포막에서, GPX는 

세포질 등 수용액에서 항산화 작용을 하며 상호

보완 작용을 한다는 사실은 이미 잘 알려진 사실

이다.
5)

  다음으로 셀레늄의 암예방 작용과 면역기능 증

강작용을 들 수 있다. 셀레늄의 암예방 작용과 면

역기능 증강작용은 앞서 말한 항산화 작용의 경

우와는 사뭇 다르다. 즉 지금까지의 여러 연구결

과를 살펴보면 암예방 작용을 할 경우, 셀레늄은 

암 세포에 직접 침투하여 암세포를 죽이는 작용

을 하며, 면역기능 증강에도 직접적인 작용을 하

는 것으로 알려져 있다.

  암의 발생과 성장을 억제하는 역학적 연구와 전

임상(preclinical) 연구 등에서는 영양학적 기준보

다 높은 양의 셀레늄이 효과가 있다는 것이 증명

되고 있다. 근래에 미국에서 Clark 등의 연구결과

는 획기적인 가능성을 보여준다, 이 실험은 셀레

늄의 섭취가 암발생을 줄일 수 있다는 가설을 테

스트하기 위해 계획된 최초의 double-blind, placebo- 

controlled 된 실험으로 매일 200μg의 셀레늄을 먹

은 사람들은 암 사망률이 50% 이상 더 낮아지고, 

암 발생률은 37% 더 낮아졌으며, 전립선암의 발

생률은 63%, 대장암의 발생률은 58%, 폐암의 발

생률은 46% 더 낮아졌다. 즉, 200μg의 셀레늄을 

4년 반 동안 섭취한 결과, 암과 관련된 사망률 및 

발생률이 40%가 감소하였다.
4)
 또한 전립선암의 

발생과 셀레늄의 섭취에 대한 관계를 밝히는 실

험이 Harvard-Based Health Professionals' Cohort 

Study로부터 34,000명의 남성을 대상으로 행해졌

는데, 셀레늄의 섭취가 더 낮은 사람은 전립선암

의 발생률이 3배 이상 높은 것으로 나타났다.6) 간

세포암(HCC, hepatocellular carcinoma)를 대상으로 

행해진 또 다른 일련의 실험에 의하면, 중국의 한

Fig. 1. Schematic diagram of metabolic pathways of selenium compounds.
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지역에 약 15% 이상의 성인이 hepatitis B surface 

antigen을 가지고 있어 HCC의 발생률이 다른 지

역보다 200배 더 높다고 한다. 이 연구에서 hepa-

titis B surface antigen을 가진 약 200명의 사람들

에게 매일 200μg의 셀레늄을 4년간 섭취시켰더니 

HCC의 발생은 발견되지 않았고, 대조군에서는 7

명의 HCC환자가 발생하였다고 한다.7)

  셀레늄이 전립선암, 대장암, 폐암, 간암, 유방암, 

췌장암 등에 효과가 있는 것은 어떤 특정조직이 

아니라 생리적인 역할을 통하여 암을 예방하는 

것으로 본다. 발암 물질의 대사뿐 아니라 암세포

의 증식을 억제하는 것이 암예방을 하는 중요한 

요소이다. 여러 형태의 셀레늄이 암세포 성장을
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Fig. 2. Dose-dependent induction of cell death by selenite 

and Se-methylselenocysteine (MSC).

Fig. 3. Dose-depdndent induction of DNA fragmenta-

tion, activation of Caspase-3, and generation of ROS.
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억제하는데, 이는 셀레늄 물질이 대사되어 DNA  

가닥을 끊고, 세포사멸을 유도하는 것과 관련이 

있다. 유도된 세포사멸(apoptosis)은 세포주기 조절 

인자와 DNA 손상 유전자의 변화로서 세포주기를 

억제하여 세포증식을 막는다. 세포사멸은 caspase 

효소들의 활성화에 의해 일어나며, 활성산소가 매

개체가 되어 이런 작용을 유도한다고 본다.8,9)

  여기서 셀레늄의 대사과정을 살피고 어떤 대사

물질이 암세포를 죽이고 활성작용을 하는지 알아

보고자 한다(Fig. 1). Selenite는 세포에 있는 gluta-

thione과 반응하여 selenodiglutathione이 되고 다시 

hydrogen selenide가 되어 selenoprotein과 결합하거

나 활성산소를 내어 암 세포를 죽이는 작용을 한

다. 본연구실에서도 selenodiglutathione이 selenite

보다 독성이 높고 세포사멸정도도 독성에 비례한

다는 것을 밝혔다.10) 유기셀레늄인 MSC는 selenite

보다 독성이 적고(Fig. 2), 세포사멸을 유도하는 

것을 밝혔으며 세포사멸 유도는 활성산소에 의하

Table 1. Effects of MSC and NAC on the apoptosis 
of HL-60 cells
ꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧꠧ

Treatment % apoptotic cells
ꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏ
None  1.3±0.3

N-acetylcysteine 5 mM  4.2±1.5

Se-methylselenocysteine

    10μM  3.2±1.8

     25μM  16.7±2.6*

    50μM  47.8±1.0*

Se-methylselenocysteine 50μM

    + NAC 2 mM   42.2±1.7** 

    + NAC 5 mM   15.5±0.7**
ꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏꠏ
*Results are expressed as a percentage of the subG1 

population obtained from the histogram statistics of flow 

cytometry data of propidium iodide fluorescence, as de-

scribed in Materials and Methods, mean±SE (n=3).

**These values were significantly different from that of 

the group treated with only 50 uM of MSC (Oneway 

ANOVA, p＜0.01)
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＜0.05) using Student's t test.
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여 이루어진다는 것을 밝혔다.8,9) MSC는 lyase 효

소에 의하여 CH3SeH (methyl selenol)이 되어 활성

되고 또한 활성산소를 발생하여 세포 사멸을 유

도한다. MSC는 셀레늄을 시비한 마늘과 브로커

리 등에 많이 함유되어 있어 근래에 많이 연구하

고 있다. MSC에 의하여 농도 의존적으로 DNA가 

조각나고 caspase-3가 활성화되는 이런 결과는 활

성산소의 발생으로 일어나는 것을 밝혔으며(Fig. 

3) 항산화제인 N-acetylcysteine이 활성산소를 억제

하고 또한 세포사멸유도를 막아주는 작용을 한다

(Table 1). 그리고 더 나아가선 암세포 침윤을 억

제하는데 이는 주로 MMPs의 발현과 활성을 억제

하고 TIMPs(MMP의 inhibitor)의 량을 증가하여 일

어나는 것으로 관찰하였다.11) Selenite의 함량은 

독성이 없는 상태에서 아주 낮은 농도로 농도 의

존적으로 암세포의 침윤을 억제하였으나 운동성

에는 영향이 없었다(Fig. 4A). 여기서 암세포 침윤

에 핵심인 MMP-2, MMP-9과 plasminogen activator

의 효소들의 활성을 억제하였다(Fig. 4B). 이러한 

활성의 억제는 MMP-9량이 줄고 그 inhibitor인 

TIMP-1의 량이 증가하고 uPA의 량이 줄고 uPAI-I

의 량도 변하지 않은 것으로 나타났다(Fig. 5). 이

러한 유전자들의 발현을 알아본 결과 MMP-2와 

MMP-9의 mRNA level이 반 정도나 그 이상으로 

감소하고 TIMP-1의 량이 2배 정도 증가하고 uPA

량도 많이 감소하였고 uPAI-I량은 거의 변화가 없

는 결과를 얻었다(Fig. 6). 이러한 결과는 NF-kB와 

AP-1 등의 전사인자의 활성을 감소시켜 MMPs와 

uPA의 발현을 억제하는 것으로 밝혀졌다(Fig. 7). 

이상의 결과를 요약하여보면 MSC는 독성이 적고 

암세포를 사멸로 유도하는데 여기서 활성산소가 

중요한 작용을 하며 항산화물질인 N-acetylcys-

teine이 이를 막아주고 있다. 세포사멸은 미트콘드

리아막의 기능저하, cytochrome c 분비로 caspase- 

9을 활성화하고 이어 중심적인 역할을 하는 

caspase-3의 활성화가 DNA의 절단을 가져오는 일

련의 과정에서 일어난다. 암세포 침윤억제는 주로 

MMPs와 uPA의 활성을 저해하여 일어난다. 이런 

저해를 MMPs의 단백질량과 mRNA양을 줄이고 

또한 inhibitor TIMP의 량을 증가시켜서 이런 pro-

teine 효소들의 활성을 더 크게 억제하였고 전사

인자의 활성을 낮추는 것에서 일어나는 일련의 

Fig. 5. Effects of selenite on the protein levels of MMP-9, 
TIMP-1, uPA, and uPAI-1.
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Fig. 6. Effects of selenite on the transcriptional levels of 
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결과라고 볼 수 있다. 암으로 인한 사망과 관련이 

깊은 암세포 전이는 본 연구진이 연구중에 있으

며 예비실험 결과는 셀레늄이 암의 전이를 억제

하는 결과가 있었다. 셀레늄에 의한 암의 침윤과 

전이는 거의 연구가 되어 있지 않아 앞으로 많이 

연구하여야 할 분야가 될 것으로 본다.

  셀레늄은 면역기능을 유지시키는데 중요한 역

할을 한다. 셀레늄이 충분히 공급된 사람에게서도 

추가 셀레늄의 섭취는 활성화된 T cells의 증가를 

포함하여 면역강화 효과를 준다. 매일 200μg의 

셀레늄을 섭취한 실험자의 lymphocytes는 antigen 

stimulation에 대한 반응이 증가하였고 암세포를 

파괴하거나 cytotoxic한 lymphocytes로 발전하는데 

더 뛰어났으며, natural-killer-cell의 활성 역시 증가

했다.12) 이 결과는 셀레늄이 활성화된 lymphocytes

와 natural-killer cells의 세포 표면에 있는 growth- 

regulatory cytokine interleukin-2에 대한 수용체의 

발현을 증가시키고, 따라서 interleukin-2의 결합을 

용이하게 하여, cytotoxic한 T cell의 분화가 더 활

성화되는 것으로 생각되고 있다. 셀레늄을 충분히 

섭취하는 사람들(120∼134μg/L) 역시 매일 200μ

g의 셀레늄을 더 많이 섭취함에 따라 현저한 면

역강화효과가 나타났고, 이러한 효과는 암 환자를 

대상으로 진행된 암 치료 연구에서도 그 효과를 

나타내었다.12) 면역계에 관계된 세포들은 중요한 

기능에 셀레늄을 필요로 한다. 활성화된 T cell은 

selenophosphate synthetase 활성을 증가시켜서, 직

접적으로 selenocysteine의 합성을 촉진한다. 즉 활

성화 된 T cell의 기능에 selenoprotein의 중요성을 

보여주고 면역 반응의 제어에도 영향을 미친다. 

이론적으로 여러 T-cell-associated genes들은 sele-

noprotein을 만들 수 있는데, 이는 면역계에서 셀

레늄의 역할이 이전에 기대된 것 보다 더 다양함

을 암시한다.13)

  
다음으로 셀레늄의 항 바이러스 작용을 살펴보

자. 셀레늄은 HIV의 복제를 억제, 면역세포인 

CD4라는 수용체를 증가시켜 바이러스의 감염을 

막는데, 혈액 내에 셀레늄이 감소하면 CD4도 따

라서 감소한다.14,15) 바이러스는 체내의 셀레늄을 

바이러스 selenoprotein에 사용하여 체내의 면역작

용을 낮게 한다. 실험적으로 보면 바이러스는 

GPX와 같은 selenoprotein을 합성할 수 있는 능력

이 있다. 셀레늄이 부족하면 산화적 스트레스가 

증가하여 바이러스에 감염된 세포가 죽게 되고, 

따라서 많은 양의 바이러스가 세포를 탈출하여 

새 세포를 감염시키게 되므로 그 감염정도가 훨

씬 배가된다고 할 수 있다. 예를 들면, 셀레늄을 

투여한 AIDS환자군과 셀레늄을 투여하지 않은 

AIDS환자군의 경우, 셀레늄 투여 환자군의 사망

률이 눈에 띄게 감소(1/20 정도) 했다는 사실이다. 

또한, 특기할 일은 간염 바이러스에 감염된 환자

의 경우, 셀레늄이 간암으로의 진행을 막아주고 

사망률까지도 저하시킨다는 사실이 연구결과 밝

혀졌다.16) 몸에 셀레늄이 충분하면 면역작용을 유

Fig. 7. Effects of selenite on the activities of AP-1 and NF-kB. Data represent the mean±S.E. of at least three 

independent experiments. Results were statistically significant (*p＜0.05) using Student's t test.
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지, 증강시켜주고, 환원-산화작용을 적절히 조절

하여 HIV 바이러스에 대한 저항력을 길러주고, 

바이러스에 의한 감염과 진행을 동시에 막을 수

가 있다.

  다음, 셀레늄 부족현상으로 생길 수 있는 질병

들과 장애요소들을 보자. 중국 케산(keshan)지방에

서 토양내의 셀레늄 함량 부족현상으로 생긴 케

산병은 풍토성 심근증의 일종으로 심장박동이 약

해지는 증상으로 그 지방 주민들에게 심각한 건

강문제를 야기 시켰으나 셀레늄을 섭취하면서 곧

바로 회복된 것으로 나타났다. 오래 전 영국, 호

주, 뉴질랜드 축산업자들에게 잘 알려진 동물병, 

즉 소와 양의 근육무력증(muscular dystrophy)과 

흰근육병(white muscle disease) 등도 셀레늄의 부

족으로 오는 병의 일종이었다. 항산화 작용, 암 

예방작용, 면역증강 작용을 하는 셀레늄이 부족할 

경우, GPX의 활성력이 떨어지고, 항산화 기능의 

저하, 림프세포와 대식세포 등의 기능저하에 따른 

면역력 저하, 갑상선 호르몬의 생산 저하, 세포 

또는 독성물질 제거작용의 기능저하 등으로 인해 

암이 생길 수도 있다. 특기할 사실은 바로 얼마 

전까지도 전세계를 공포의 도가니 속에 몰아 넣

었던 SARS를 비롯하여 독감, RNA 바이러스 증식

과 더불어 바이러스의 돌연변이로 인한 악성 바

이러스, AIDS로 인한 사망, 당뇨병성 망막염, 심

장질환 증가, 관절염 악화, 기타 많은 질병과도 

무관하지 않다는 것이다. 

  일반적으로 우리 몸 안의 면역기능은 나이, 스

트레스, 영양결핍, 각종 바이러스에 의한 감염, 질

환, 그리고 방사선 등의 영향으로 차츰 감소되어 

간다. 특히 나이가 들어감에 따라 항산화 기능이 

점차 결핍되어 활성산소가 백혈구와 임파구 등에 

손상을 주게되고 면역작용도 서서히 저하된다. 여

기서 우리는 면역기능을 증강시킬 수 있는 방법, 

또는 면역기능 증강요법을 실제생활에 적용해야 

할 필요성을 절감하게 되는데, 셀레늄을 섭취함으

로써 면역력을 크게 증가시킬 수 있다. 가장 손쉽

고 효과적인 셀레늄 섭취방법은 음식물에 셀레늄

을 첨가하는 것인데, 셀레늄을 첨가한 음식물을 

섭취하면 박테리아 감염에 대한 저항성을 크게 

키울 수 있다. 

  그 이유로는 첫째, 셀레늄이 대식세포의 활동을 

증가시켜 세균을 죽이는 작용을 하기 때문이다. 

둘째, 셀레늄은 암세포를 죽이는 작용을 한다는 

것이다. B-임파구를 통해 항체를 많이 생산하여 

세균의 활동을 억제하는 역할을 하는데, 중요한 

사실은 셀레늄이 임파구의 일종인 cytotoxic T cell

과 백혈구의 일종인 natural Killer 세포 등을 증가

시켜 암세포를 죽이는 작용을 한다는 것이다. 또 

다른 연구에서는 65세 이상의 노인들에게 매일 

100μg의 셀레늄을 6개월간 섭취하게 했다. 이 노

인들에게서 보통의 젊은이들 보다 면역반응이 더 

높게 나타났으나 셀레늄을 투여하지 않았을 때는 

면역반응이 젊은이들 보다 훨씬 더 낮게 나타났

다고 한다. 셀레늄이 면역기능 증강에 많은 작용

을 하고 있으며, 노화방지에 일정 부분 기여하고 

있다는 사실이 연구결과 증명된 것이다. 따라서 

음식물에 첨가하는 방식으로든 아니면 다른 어느 

방법으로든 셀레늄을 적절히 섭취하면 건강한 생

활을 할 수가 있고, 특히 나이가 듦에 따라 셀레

늄을 많이 섭취함으로서 노화방지, 더 나아가 활

기찬 노년생활을 유지해 나갈 수 있을 것이다. 

  또한 셀레늄의 결핍은 바이러스에 의한 감염 

발생, 진행 등과 밀접한 관련이 있으며, 악성 바

이러스에도 영향을 미치게 된다. 생쥐를 대상으로 

한 실험의 경우를 보자. 셀레늄이 결핍된 생쥐에

게 몸에 해롭지 않은 바이러스를 주입하면 주입

된 바이러스가 체내에서 악성 바이러스로 변환되

는 현상이 일어난다. 셀레늄이 부족하면 해롭지 

않은 바이러스가 갑자기 악성 바이러스로 돌연변

이를 일으켜 감염성을 띤 바이러스로 전이된다는 

것이다. 앞서 언급한 중국 Keshan 지방에서 생긴 

Keshan 병도 일종의 풍토성 심근증으로서 셀레늄 

부족으로 인한 GPX의 결핍과 바이러스 감염성으

로 인한 질병으로 보고있다. 이 바이러스는 셀레

늄이 결핍되면 생기는 여러 종류의 RNA 바이러

스, 즉 HIV, 독감 바이러스, 소아마비 바이러스와 

간염 바이러스의 일종이라고 볼 수 있겠다. 올해 

전세계를 공포에 떨게 한 SARS (사스) 바이러스

도 이러한 RNA 바이러스의 일종으로 보고 있다. 

명확히 밝혀진 사실은 아니지만 SARS가 처음 발

생한 중국 광동성 지방도 셀레늄이 부족한 지역

이라고 알려져 있다.

  오래 전부터 축산업 종사자들은 동물의 생식에 
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반드시 필요한 요소로서 셀레늄이 요구된다는 사

실을 잘 알고 있었다. 수의사들은 셀레늄이 부족

할 경우, 임신한 암컷들이 유산을 하게 되는 경향

이 있다는 사실을 인정하고, 셀레늄을 사료에 첨

가해서 가축들의 유산을 방지해 왔다. 최근에는 

사람에게도 임신 초기의 유산은 체내에 셀레늄이 

부족하여 오는 현상으로 셀레늄이 부족하면 GPX

가 따라서 감소하게 되면서 세포막과 DNA에 손

상을 주어 생기는 현상으로 보고 있다. 또한 셀레

늄은 수컷의 생식에 중요한 역할을 한다. 남성 호

르몬 생성, 정자의 형성 및 정자의 정상적 발달에 

필수적인 요소이다. 동물에게 셀레늄이 부족한 사

료를 줄 경우, 수컷정자의 중간부분이 비정상적인 

모양이 되고, 정자의 꼬리가 잘려나가는 현상을 

보이며, 정자의 운동성이 현저히 떨어지는 등 정

자에 치명적인 손상을 가져온다. 이렇듯 기이한 

현상은 역설적으로 셀레늄이 GPX를 통하여 정자

의 생성세포를 활성산소로부터 보호하고, 성숙된 

정자의 중간부분에 selenoprotein W와 구조 단백

질인 mitochondrial capsule protein이 있어 정자의 

안전성과 운동성을 유지시키는 작용을 한다는 사

실을 입증하는 것이다.17) 실제로 스코틀랜드 남자

들을 대상으로 한 실험결과를 보면 이러한 사실

을 뒷받침한다. 임신에 어려움을 겪는 부부 몇 쌍

을 대상으로 하루에 100μg의 셀레늄을 3개월간 

남자들에게 투여했을 때, 정자의 운동성이 11% 

증가했고, 셀레늄을 투여하지 않은 부부의 경우보

다 임신확률이 훨씬 더 높아졌다고 한다.18) 하나, 

또 다른 연구결과는 위에서 말한 실험결과와 반

드시 같지 않은 경우도 있어 앞으로 이에 관한 연

구가 더 많이 이루어져야 할 것이다. 어쨌거나, 

셀레늄이 동물은 물론이고 사람들의 생식 내지 

번식기능에 어느 정도의 기여를 하고 있다는 건 

이미 밝혀진 사실이다. 때문에 건강한 2세의 탄생

과 성장을 위해서, 노화방지를 통한 건강한 노년

을 위해서 남성들은 물론이고 여성들도 적절한 

셀레늄의 섭취에 유념하는 것이 바람직하다.

결      론

  셀레늄은 무기 셀레늄과 유기 셀레늄으로 크

게 나눌 수 있다. 무기 셀레늄은 주로 sodium 

selenite (Na2SeO3)나 sodium selenate (Na2SeO4) 등

으로 되어있다. 대부분의 무기 셀레늄은 물에서 

selenite와 selenate의 형태로 존재한다. 예를 들면, 

무기 셀레늄이 화산재에 농축된 형태로 있을 때

는 원소 셀레늄, 수소화 셀레늄(hydrogen sele-

nide)과 산화 셀레늄(selenium dioxide)으로 되어 

있다 물과 접촉하면서 selenite와 selenate가 되는 

것이다. 일반적으로 무기 셀레늄은 항산화 작용, 

면역작용과 암예방 작용 등에 있어 유기 셀레늄 

보다 훨씬 효과적이라고 할 수 있으나 특유의 독

성으로 인해 안전하게 섭취하기 어렵다. 유기 셀

레늄으로는 selenomethionine, selenocysteine과 MSC 

등을 들 수가 있다. MSC는 암예방에 탁월한 효

과를 나타내는 것으로 알려져 있는데, 이는 대사

과정에서 암세포 사멸작용을 하는 물질을 생산

해내기 때문이다. 일반적으로 자연식품에 가장 

많이 함유되어 있는 selenomethionine은 대사과정

에서 암세포 퇴치물질을 생산해내지 못함으로 

같은 유기 셀레늄에 속하지만 상대적으로 효과

가 적다고 할 수 있다. 실제로 쥐를 통한 유방암 

예방실험에서 체내에 selenomethionine이 충분히 

남아있는데도 selenite보다 암세포를 죽이는 효과

가 현저히 떨어졌고 비슷한 결과가 다른 실험에

서도 나타났다. 특히 순수 selenomethionine을 첨

가할 경우 암예방 효과가 거의 없는데, 이는 sele-

nomethionine의 셀레늄 불활성화 작용 때문인 것

으로 설명할 수 있겠다. 셀레늄은 대부분 음식에

서 섭취할 수 있는데 아미노산의 형태로 유황의 

자리에 내포되어 있다. 셀레늄과 유황은 같은 주

기율에 속하며 비슷한 성질을 가지고 있기 때문

이다. 

  Selenomethionine은 셀레늄을 함유한 가장 흔한 

아미노산인데, 밀의 경우 50%가 함유되어 있고, 

셀레늄을 첨가한 배지에서 자란 효모에서 약 85%

의 셀레늄이 selenomethionine 형태로 들어있다. 

셀레늄을 준 토양에서 자란 마늘의 약 73%가 

MSC을 함유하고 있는 것으로 나타났다. 위의 설

명으로 이미 항암제로 많이 알려진 selenite와 

MSC이 가장 효과적인 셀레늄이라는 사실을 짐작

할 수 있을 것이다. 음식으로 섭취하는 셀레늄은 

selenoprotein을 합성하는 양 보다 더 많이 섭취해

야 효과가 우수한 methylselenol을 매일 체내에서 
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충분히 생산해낼 수가 있고, 적정량의 selenite를 

주의하여 매일 정확한 양을 섭취하는 것이 좋다. 

지금, 시중에서 판매되고 있는 셀레늄 효모는 거

의 85%가 selenomethionine이고, 나머지 15%가 기

타 셀레늄으로 되어있는데도 암의 경우 예방효과

가 현저히 높은 것으로 연구 결과 밝혀지고 있다. 

selenite는 효과는 탁월하나 독성이 높아 문제가 

되고 있고, MSC은 합성되어 일부 시판되고 있다

고는 하나 아직은 일반화되지 않아 일반인들이 

쉽게 구하기가 어려운 실정이다. 

  미국 영양학회는 필수 selenoprotein을 합성하는

데 있어 남자는 하루에 70μg, 여자는 55μg를 먹

도록 권장하고 있다. 이는 셀레늄 부족으로 인한 

질병을 예방하는데 필요한 최소단위의 요구량이

라고 할 수 있다. 캐나다 온타리오주의 한 연구팀

은 매일 먹는 음식에 들어있는 셀레늄의 량이 적

어도 168μg는 될 것이라고 추정했으나 조사결과 

실제 섭취량이 그것의 절반에도 미치지 못하는 

77μg에 지나지 않는다는 사실을 알아냈다. 우리

나라에서는 아직까지 셀레늄 섭취량에 대한 정확

한 연구결과가 없어 어느 정도의 셀레늄을 섭취

하고 있는지 잘 알 수는 없지만, 대략 40∼50μg 

정도가 될 것으로 추정하고 있다. 셀레늄의 대사

과정에서 생산되는 methylselenol이란 물질은 암 

예방에 중요한 작용을 하는데, 영양학적으로 필요

한 양보다 훨씬 많은 양을 섭취해야 충분한 양의 

methylselenol이 생성된다. 따라서 암을 예방하거

나 면역증강을 하려면 권장량 보다 많은 분량의 

셀레늄을 섭취하는 것이 좋다(Fig. 8). 단지, 주의

할 것은 독성이 없도록 유의해야 한다는 것이다. 

  우리 인체에 가장 안전하면서도 탁월한 효과를 

가져 올 수 있는 셀레늄 섭취의 적정량은 문헌에 

따라 연구자들의 견해에 따라 각기 다르나 대략 

400∼900μg 정도가 될 것으로 본다. 중국에서는 

소금에다 15 ppm의 selenite를 섞어 직접 사람들에

게 5년간 투여한 결과 간암 발생률이 43% 감소했

다는 보고가 있었으나, selenite의 독성에 관한보

고는 없어 적정량의 selenite는 건강에 그리 나쁜 

영향을 주지 않는 것으로 보인다. 독성 없이 안전

하게 섭취할 수 있는 셀레늄의 적정량은 첫째, 셀

레늄이 많은 지역에서 오랫동안 살아온 사람들을 

대상으로 하고, 둘째는 셀레늄을 첨가한 다음 연

구한 결과들로서 두 경우가 모두 독성이 없는 상

태에서 측정한 것이다. 연구 결과 매일 750μg에

서 850μg 정도의 셀레늄 섭취는 거의 안전하다고 

볼 수 있고, 매일 400μg를 섭취하면 100% 안전하

다고 알려져 있으며, 다른 보고서 등에도 매일 

724μg를 섭취할 경우 독성이 전혀 나타나지 않았

다고 발표하고 있다.

  셀레늄 함유량이 높은 지역에서는 물에 녹아있

는 무기 셀레늄의 형태인 selenite와 selenate로 매

일 988μg까지는 안전하다고 한다. 말하자면, 사

람의 체중 1 kg 당 5μg까지는 안전하다고 하니 

예를 들어 몸무게가 70 kg인 사람이라면 매일 셀

레늄을 섭취할 수 있는 적정량으로는 350μg가 권

장된다. 사람에게 직접 실험을 한 앞서 언급한 바 

있는 중국의 보고에 따르면 selenite 형태의 무기 

셀레늄은 매일 450∼900μg 섭취하고 유기 셀레

늄은 750∼4,990μg을 섭취하도록 권장하고 있다. 

미국 환경보호국에서는 매일 853∼1,261μg를 섭

취할 경우 독성이 전혀 나타나지 않는다고 밝혔

다.19) 이렇듯 여러 연구결과를 감안할 때 가장 안

전하고 적절한 셀레늄의 섭취량은 200∼500μg로 

추정되며, 셀레늄이 부족한 지역에서는 이 보다 

더 많은 양의 셀레늄 섭취가 권장된다. 우리나라

는 셀레늄이 부족한 지역으로 추정되고 있어 매

Fig. 8. Two-stage model for the roles of selenium in nu-

trition and cancer prevention.
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일 400μg의 셀레늄을 섭취해도 비교적 안전하다

고 할 수 있다. 적정량의 셀레늄을 매일 섭취하고 

200μg를 추가로 섭취했을 때 암예방 효과가 37%

나 된다는 놀라운 연구결과가 보고된 바 있어 

400μg를 섭취하면 과연 어떤 결과가 나타날지 그 

귀추가 주목된다. 일반적으로 암 발생의 90%가 

55세 이상의 연령층에서 나타는 것으로 봐서 45

세 이상의 연령층에서 셀레늄 섭취량을 높여 섭

취하는 것이 바람직하다고 볼 수 있겠다. 특히, 

노인들의 경우, 항산화 작용, 항노화작용, 면역증

강과 암예방의 효과를 나타낼 수 있는 매일 충분

한 셀레늄의 양을 섭취한다면 노년에도 활력과 

건강을 유지할 수 있을 것으로 본다.
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