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중증열성혈소판감소증 바이러스에  
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기술 분류 BT(LC0316. 백신) 

기술 분야 감염성 질환 치료제∙백신 

적응증 중증열성혈소판감소증 (진드기 매개 감염병) 

기술 완성도 

(TRL) 

□ 아이디어 단계    □ 연구개발 진행단계 (추가실험 필요한 단계) 

 ■ 연구개발 완료단계 (충분한 실험 데이터가 확보된 단계) 

 □ 전임상 단계     □ 초기 임상(P1/2a)    □ 후기 임상(P2b/3) 

관련특허 Ⅰ. 중증열성혈소판감소증후증 바이러스에 대한 백신 조성물 

(한국 특허출원번호: 10-2020-0122298) 

- PCT 특허출원(PCT/KR2020/012856) 

 

01 기술 개요  

 

기술 개요 중증열성혈소판감소증 바이러스에 대한 백신 조성물을 제공함 

기술 특성 본 기술은 Gn 단백질, Gc 단백질 또는 Nc 단백질을 유효성분으로 포함하는 

조성물의 중증열성혈소판감소증(Severe fever with thrombocytopenia syndrome, 

SFTS) 바이러스에 대한 백신 조성물 용도를 개시함 

현재까지 중증열성혈소판감소증에 대한 백신이나 치료제는 없는 바, 본 기술의 

백신 조성물은 중증열성혈소판감소증의 예방에 유용하게 사용될 수 있음 

1. 개별 면역 효과 확인 

2. 혼합 면역 효과 확인 

⇒ 개별 면역보다 혼합 면역이 효과가 더욱 우수함을 확인  

기술 적용(활용) 

가능분야 

진드기 매개 감염병인 중증열성혈소판감소증을 예방하기 위한 백신 개발에 이용될 

수 있음 
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02 기존 기술의 문제점 

• 현재 중증열성혈소판감소증 바이러스에 대한 백신 또는 치료제는 아직까지 없으며, 진드기에 물리지 

않는 것이 최선의 예방법임 

 
**출처: 질병관리청, 2021.04.28 

 

• 현재 백신과 치료제가 개발되어 있지 않은 감염병으로 예방수칙을 준수하는 것이 최선인 바, 

중증열성혈소판감소증 바이러스 감염병에 대한 백신 또는 치료제의 개발 및 생산이 매우 시급한 실정임 
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03 기존 기술 대비 우수성 

◇ 본 기술은 Gn 단백질, Gc 단백질, Np 단백질 또는 이들의 둘 이상의 혼합물을 활성성분으로 

포함하는 중증열성혈소판감소증 바이러스에 대한 백신 조성물에 관한 것임 

◇ 본 기술의 조성물은 활성성분의 혼합 면역의 경우가 개별 면역의 경우보다 생존율이 

향상됨을 실험으로서 입증하였음  

 

개별 생존율 혼합 생존율 

Gc 0% Gc+Np 80% 

Gn 50% Gn+Np 70% 

Np 60% Gc+Gn+Np 60% 

 

1. 백신 항원으로 사용될 바이러스 단백질의 생산 

: 백신 항원으로 사용될 바이러스 Gn 단백질, Gc 단백질, 및 Np 단백질을 암호화하는 유전자가 클로닝된 

벡터를 세포에 형질도입하여 단백질 발현을 유도한 후, 발현된 바이러스 Gn 단백질, Gc 단백질, 및 Np 

단백질을 정제하여 확인함 
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2. 중증열성혈소판감소증(SFTS) 바이러스 단백질의 면역과 항체 분석 

: 동물모델을 대상으로 Gn, Gc, 및 Np 에 대한 항체 역가를 측정한 결과, 각 항원에 대하여 높은 수준의 

항체들이 생성됨을 확인하였고 특히 NP 항원에 대한 항체 역가가 높게 유도됨을 확인함(a) 

: Gn 및 Gc 에 대해 생성된 항체들의 바이러스 중화능을 확인하기 위하여 SFTS 바이러스를 Gn-Fc, Gc-

Fc, 또는 Fc 로 면역된 면역혈청과 반응시켜 반응을 관찰한 결과, Gn-Fc 또는 Gc-Fc 의 면역혈청이 Fc 의 

면역혈청보다 더 높은 수준의 바이러스 중화능을 보유함을 확인함(b, c) 

 

 

 

3. 중증열성혈소판감소증 (SFTS) 바이러스 단백질 면역에 의한 보호 면역 효과 

: 동물모델을 대상으로 Gn-Fc, Gc-Fc, Np, 또는 Fc 로 면역한 후, SFTS 바이러스를 감염시킨 다음 매일 

몸무게 변화와 사망률을 관찰함 

이를 통해, SFTS 바이러스 단백질 단독 면역에 의해 SFTS 바이러스 감염에 대해 생존 연장 효과 또는 

사망률 감소 효과를 나타낼 수 있음을 확인함 

 

 

Ctrl(PBS): 감염 6 일 후 100% 사망 

Ctrl(Fc):   감염 5 일 후 100% 사망 

Gc-Fc:     감염 8 일 후 100% 사망 

Gn-Fc:     감염 8 일 후 50% 사망, 50% 몸무게 회복 및 생존 

Np:         감염 8 일 후 40% 사망, 60% 몸무게 회복 및 생존 
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4. 중증열성혈소판감소증 (SFTS) 바이러스 단백질 혼합 면역에 의한 보호 면역 효과 

: 동물모델을 대상으로 Gn+Np, Gc+Np, 또는 Gn+Gc+Np 로 면역한 후, SFTS 바이러스를 감염시킨 다음 

매일 몸무게 변화와 사망률을 관찰함 

이를 통해, SFTS 바이러스 단백질 혼합 면역에 의해 SFTS 바이러스 감염에 대해 더욱 우수한 생존 

연장 효과 또는 사망률 감소 효과를 나타낼 수 있음을 확인함 

특히, Gc+Np 의 혼합 면역의 경우, SFTS 바이러스 감염에 대한 생존 연장 효과 또는 사망률 감소 

효과가 가장 우수함을 확인함 

 

 

Ctrl(PBS):     감염 6 일 후 100% 사망 

Gn+Np:       감염 6 일 후 28.6% 사망, 71.4% 몸무게 회복 및 생존 

Gc+Np:       감염 6 일 후 14.3% 사망, 85.7% 몸무게 회복 및 생존 

Gn+Gc+Np:  감염 7 일 후 42.9% 사망, 57.1% 몸무게 회복 및 생존 
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04 시장 현황 

◇ 중증열성혈소판감소증 전망 

 

 
**출처: http://www.smartdata.co.kr/stat/news.do?id=20210405121734013, 2021.04.05 

• 중증열성혈소판감소증은 치사율이 높은 감염병으로, 주요 증상으로 고열, 구토, 설사, 혈소판감소, 

백혈구 감소 등이 나타나며, 중증의 경우 다발성 장기부전, 근육통, 경련, 의식 저하와 같은 신경계 증상을 

보이며 사망에 이르게 하기도 함 

 

 
<국내 SFTS 환자 발생 현황(2017-2019)> 

**출처: 주간 건강과 질병, 제 14 권 제 11 호, 질병관리청, 2021.03.11 

 

• 우리나라는 2013 년 첫 환자가 보고된 이후로 매년 환자 발생이 증가하여 2017 년 이후부터는 연간 

200 명 이상의 환자가 지속적으로 발생하고 있음 

 

 

http://www.smartdata.co.kr/stat/news.do?id=20210405121734013
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• 2017 년부터 2019 년까지 보고된 환자 수는 2017 년 272 명, 2018 년 259 명, 2019 년 223 명으로 

치명률은 18.7%, 17.8%, 18.4% 이였으며, 3년간 평균 치명률은 18.7%였으며 환자가 처음 보고된 2013년 

이후부터 2015 년까지 초기 발생 3 년간 평균 치명률은 34.3%였음 

 

 
<아시아지역 SFTS 환자 발생 현황(2010-2018)> 

**출처: Emerging Microbes & Infections, 01 Dec 2020, 9(1):817-826 

 

• 중증열성혈소판감소증은 우리나라 뿐만 아니라 중국, 일본에서도 매년 환자발생이 보고되고 있으며, 

최근 대만, 베트남, 미얀마에서 환자들이 발생하고 있음이 확인 되었으며, 2018 년 까지 보고된 기록을 

바탕으로 하였을 때 전체 사망률은 약 8.8%이며, 일본의 경우 사망률이 27%에 달하여 지역간 차이를 

보이고 있고, 발생량은 해마다 증가하는 추세를 보이고 있음 
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• 중증열성혈소판감소증은 현재 백신과 치료제가 개발되어 있지 않은 감염병으로, 농작업 및 야외활동 

시에는 긴 소매, 긴 바지를 착용하는 등 예방수칙을 준수하고, 야외활동 후 2 주 이내에 고열, 위장관계 

증상이 있을 경우 즉시 의료기관을 방문하여 야외횔동력을 알리고 진료 받는 방법이 예방 및 치료를 

위한 최선인 바, 관련 감염병에 대한 백신 또는 치료제의 개발 및 생산이 매우 시급한 실정임 
 

 

05 기술 문의처  

구분 기관명 담당자 직급 연락처 e-mail 

연구자 서울대학교 조남혁 교수 
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