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The placenta, which is a temporary organ derived from the fetus during pregnancy, is critical to support fetus development via 

optimal regulation between mother and fetus. Trophoblast as a major cell population of the placenta is one of the earliest to 

differentiate and shows an extensive proliferation or/and differentiation up to the formation of the placenta. The role of the 

trophoblast show dynamic changes from early embryo implantation to placentation during pregnancy. Implantation of the blastocyst 

into the endometrium of the maternal uterus is mediated by invasion of the differentiated trophoblast (e.g. syncytiotrophoblast) 

from the trophectoderm. During pregnancy, the unique role of the trophoblast is to invasion, eroding, and metastasizing in the 

placenta as well as to ensure appropriate bidirectional nutrient or waste flow required for growth and maturation of the embryo. 

The dysfunction of the trophoblast during pregnancy can result in several gynecological diseases including preeclampsia and 

congenital malformation in neonatal medicine. Therefore, trophoblasts act as a conclusive factor in placental and fetal development. 

This brief review outlines the classification of trophoblast and its function in the placenta during pregnancy. Also, we introduce 

the latest research in trophoblast for implantation and the placenta development, and the application potential of trophoblast for 

infertility and obstetrical diseases. [Korean. J. Reprod. Med. 2010; 37(3): 181-189.] 

Key Words: Placenta, Trophoblast, Implantation, Invasion, Infertility 

태반은 정자와 난자가 수정된 후 발생된 포배 

(blastocyst)의 바깥 부분에 존재하는 영양외배엽 

(trophectoderm)으로부터 유래한 영양막세포 (tropho- 

blast)의 증식과 분화에 의해 발생되는 태아 기원의 

장기이다.1 임신기간 동안 일시적으로 생성된 태반

은 태아의 발생 및 발달에 필요한 영양 성분, 노폐

물, 그리고 산소 등이 탯줄을 통하여 산모와 태아

에게 전달될 수 있도록 매개체 역할을 할 뿐 아니

라 태반 내 다양한 세포들에서 자체적으로 다양한 

호르몬을 포함한 생리활성 물질들을 합성과 분비

를 수행함으로써 임신기간 동안 태아와 자궁의 성

장에 중요한 역할을 하며, 태반은 정상적인 분만 

시 태아 체중의 약 25% 내외까지 증식된다고 알려

져 있다.2 

영양막세포는 태반을 형성하는 대표적인 세포로, 

배아 (blastos: germinator)에 영양공급 (trephein: to 

feed)을 한다는 그리스 어원처럼, 발생 초기부터 

포배의 가장 자리에 위치하면서 포배 내 태아로 발

달될 수 있는 세포내괴 (inner cell mass)에 배아 발

생 (embryogenesis)관련 신호전달과 영양물질을 제
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공하고, 착상 초기 모체의 자궁내막에 존재하는 탈

락막세포 (decidual cells)와의 상호작용을 통하여 자

궁내막층으로 침윤하여 성공적인 착상을 유도함으

로서 임신 유지와 태아의 발달에 중요한 역할을 한

다. 영양막세포는 크게 융모 (villi)에 존재하는 융모

성 영양막세포 (villous trophoblast)와 태반의 세포외

기질 내 존재하는 융모외성 영양막세포 (extravillous 

trophoblast)로 구분될 수 있으며, 분화 (differentiation)

에 따라, 세포영양막세포 (cytotrophoblast)와 합포영

양막세포 (syncytiotrophoblast)로 구분될 수 있다.3 

특히, 포배 시기에 존재하는 영양막세포는 세포영

양막세포로 분열과 증식력이 왕성하고 다른 종류

의 영양막세포로 분화할 수 있는 가능성을 갖고 있

어 영양막 줄기세포라고도 명명된다.4 이러한, 세포

영양막세포는 착상 초기 급격히 세포영양막세포가 

세포간 합체 (cell-to-cell fusion) 기전을 통하여 합포

영양막세포로 분화되면서 모체의 자궁내막세포와 

상호작용으로 안정적인 착상이 이루어질 수 있도

록 기능을 한다. 

또한, 영양막세포는 태아의 발달뿐 아니라 태반 

발달 시기에 따라 필요한 여러 물질들의 발현 정

도를 조절하고, 임신 초기 자궁내막층에 존재하는 

모체의 관상동맥 (spiral artery)의 혈관 구조를 변형

시킴으로써 복잡한 그물망 형태의 혈관 구조를 갖

는 태반의 혈관 구조 형성에 결정적인 역할을 하

는 것으로 알려져 있다.5 따라서, 태반 발달 단계

별 영양막세포의 기능부전에 따른 태반의 기형적

인 구조 발생이 태반의 기능부전으로 연결되고, 이

에 따른 태반 내 혈관내피세포의 기능저하, 그리고 

영양막세포의 세포자멸사 (apoptosis)와 세포증식 

(proliferation) 간의 부조화 등에 의해 직, 간접적으

로 태아의 성장 발달에 영향을 미쳐 심각한 성장 

장애를 비롯한 다양한 태아의 발달에 손상을 초래

할 수 있고, 혈관 확장을 통한 태반 발달에 중요할 

뿐 아니라 산과질환에도 영향을 주는 중요한 요소

이다.3,6 그렇지만, 최근까지 출산 후 적출되는 태반

에 대한 연구가 시작되는 실정에서, 임신 초기인 

착상 단계와 임신기간 동안의 태반 발달에서의 영

양막세포의 역할에 대한 연구는 미흡한 실정으로, 

최근 들어 영양막세포관련 연구의 필요성이 대두

되었다. 본 고찰에서는 다양한 영양막세포들의 기

능을 이해하기 위해 분류 및 그 종류별 특징 등을 

살펴보고, 착상 단계와 태반 발달에 따른 영양막세

포의 고유한 역할에 대해 알아보고 향후 활용될 수 

있는 연구 분야에 대해 알아보고자 한다. 

 

1. 영양막세포의 분류 및 특징 

 

영양막세포는 영양막 줄기세포 (trophbolast stem 

cell)라고 명명될 수 있는 세포영양막세포로부터 분

열, 세포 융합, 분화, 그리고 위치한 주변의 환경에 

따라 다양한 영양막세포들로 구분된다 (Figure 1). 

영양막세포는 태아로부터 기원한 정상적인 세포임

에도 불구하고 분화 (differentiation)에 따른 침윤성 

(invasion)과 이수성 (aneuploidy) 등, 암세포와 유사

한 특징을 가지고 있다.3 특히, 태반 내 존재하는 

영양막세포의 위치에 따라 융모성 영양막세포와 

태반의 세포외기질 내 존재하는 융모외성 영양막

세포로 구분될 수 있으며, 분화 (differentiation) 여

부에 따라 세포영양막세포와 합포영양막세포로 구

분될 수 있다. 융모 (villi)의 basal lamina, 혹은 cell 

columns 등과 같은 fetoplacental mesenchymae의 

basal lamina에 존재하는 융모성 세포영양막세포는 

분열능력이 높은 일종의 줄기세포의 기능을 갖고 

있으면서, 세포영양막세포는 O2의 분압이 낮은 저

산소 상태에서 hypoxia inducible factor-1α의 발현이 

증가, human achaete/scute homologue (Hash)-2 유전자

와 Id-2 유전자의 발현 증가로 그 분열능력이 유지

가 되면서 자연적인 분화가 억제된다.7,8 이러한 세

포영양막세포는 Hash-2 유전자의 발현이 감소되고, 

syncytin 유전자의 증가, activator protein-2 유전자 등

의 증가, 그리고 세포간 융합을 통하여 합포영양막

세포로 분화가 진행되는 반면, transforming growth 

factor (TGF)-β와 endoglin의 감소와 wingless-type 

MMTV integration site family (Wnt) signaling의 활성

화, 그리고 주변 환경에 따라 이동과 침윤능력을 
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갖는 융모외성 영양막세포로 분화된다.9,10 

융모성 영양막세포는 융모의 외벽을 싸고 있는 

융모성 합포영양막세포로, 착상 초기 모체의 자

궁내막에 침윤하면서 임상에서도 착상 성공유무

를 확인할 수 있는 진단 마커로 활용되는 human 

chorionic gonadotropin를 분비할 뿐 아니라 태아 발

달과 태반 발달에 관여되는 다양한 물질들의 합

성과 분비를 하는 실질적인 세포라 할 수 있다. 또

한, 임신기간 동안 모체와 태아 간의 물질 이동 시 

태아 발달에 유해한 물질들의 이동을 조절하는 태

반장벽 (placental barrier) 역할을 한다. 융모성 합

포영양막세포로써 기능을 다한 합포영양막세포은 

syncytial fusion에 의해서 다핵 (aggregated nuclei)

을 갖는 syncytial knots을 형성하면서 세포의 노화 

단계를 거쳐 세포사멸 기전으로 태반 내 혈액으로 

apoptotic nuclei가 배출되는 과정을 갖는다. 이렇게 

제거된 부분의 합포영양막세포 손실은 융모의 기

질 내에 존재하는 세포영양막세포의 빠른 분열과 

분화로 다시 보완된다. 

한편, 태반 조직 내 fibrin 혹은 다른 extracellular 

matrix (ECM)과의 접촉된 영양막세포는 융모외성 

영양막세포로 구분되는데, 이 세포의 특징은 침윤

하는 능력을 갖고 있고, 혈액 및 혈관과의 접촉으

로 혈관 내로 침윤되어 혈관 확장을 유도하는 혈

관 내 영양막세포 (endovascular trophoblast)와 전반

적인 태반 내 ECM으로 침윤되는 간질성 영양막세

포 (interstitial trophoblast) 등으로 침윤되는 위치에 

따라 구분된다. 이러한, 융모외성 영양막세포는 착

상 시 모체 자궁내막층에 존재하는 다양한 면역세

포들과의 상호작용을 통해서 침윤능이 조절되는데, 

모체 면역시스템에서 태아유래 영양막세포에 대한 

과도한 면역반응은 uterin NK cell들이 분비하는 

interferon-gamma (INF-γ), tumor necrosis factor-alpha 

(TNF-α), interleukin (IL) 등과 같은 다양한 사이토카

인들의 분비를 촉진시켜 cytotoxic T cell의 활성도를 

높임으로써 침윤중인 영양막세포를 공격하여 침윤 

Figure 1. Nomenclature of the various subtypes of trophoblast cells depends on differentiation of trophoblast 
(modified by Benirschke K, Kaufmann P. Pathology of the human placenta. 4th ed. New York: Springer; 2000). 

Gi Jin Kim. Role of Trophobolast in Implantation and Placenta Development. Korean J Reprod Med 2010. 
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억제를 유도한다. 이러한 현상은 부절절한 태반형

성 (placentation)을 유발하여, 태아의 발달에 영향을 

미칠 수 있는 자간전증 (pre-eclampsia), 링 성장 제

한 (intrauterine growth restriction, IUGR) 등과 같은 

산과질환을 유발한다.11~13 

 

2. 착상 단계에서의 영양막세포의 역할 

 

수정된 배아는 7일 전, 후 모체의 자궁내막층으

로 착상이 이루어진다. 이때, 포배의 바깥 부위에 

Table 1. Key factors regulating trophoblast cells functions (Referred to the reference Lunghi L, et al. Control of human
trophoblast function. Reprod Biol Endocrinol 2007; 5: 6) 

Effects 
Factors Sources 

Proliferation Migration Invasiveness

Adhesion molecules Trophoblast  ↑↓ ↑↓ 

Angiopoietins Deciduas, trophoblast  ↑  

Colony stimulating factor-1 Placenta, decidua ↑   

Decorin Decidua ↓ ↓ ↓ 

Epidermal growth factor Deciduas, trophoblast ↑  ↑ 

Endothelin Placental blood vessels, CT, ST, EVT  ↑  

Hepatocyte growth factor Decidua, trophoblast  ↑ ↑ 

Insulin-like growth factor II Trophoblast  ↑ ↑ 

Insulin-like growth factor 
binding protein I Decidua  ↑ ↑ 

Melanoma cell adhesion 
molecule Uterin smooth muscle cells  ↓  

Metalloproteinases Trophoblast   ↑ 

Nodal Placenta ↑   

Hypoxia    ↑↓ 

Urokinase-type plasminogen 
activator Trophbolast  ↑ ↑ 

Prostaglandin E2 Deciduas, trophoblast ↓ ↑↓  

15-F2t-Isoprostanes Decidua   ↓ 

Placenta growth factor Trophoblast ↑   

Transforming growth factor-β Deciduas, trophoblast, uNK cells ↓ ↓ ↓ 

Tumor necrosis factor-α Deciduas, uNK cells, 
decidual macrophages  ↓  

Vascular endothelial 
growth factor Deciduas, trophoblast ↑   

Gi Jin Kim. Role of Trophobolast in Implantation and Placenta Development. Korean J Reprod Med 2010. 
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존재하는 세포영양막세포가 합포영양막세포로 빠

른 분화가 유도되면서, 모체의 자궁내막층으로의 

침윤이 일어나는데, 이를 착상 (implantation)이라 한

다.14,15 영양막세포가 자궁내막에 착상하는 위치는 

포배의 위치를 잡아주는 자궁내막에 pinopode가 존

재하는 부위로, 자궁내막세포에서 분비되는 인테그

린 (integrin)을 포함한 다양한 사이토카인들이 분비

될 뿐 아니라 포배의 영양막세포에서도 성공적인 

착상을 위해 인테그린 등과 같이 다양한 부착 성분 

(adhesion molecule)들이 발현되고,16 자궁내막 내로 

침윤하기 위한 matrix metalloproteinases (MMPs) 등

의 발현이 증가된다. 특히, 착상 초기 (10~12주)는 

배아가 착상된 자궁내막 내의 혈관 구조가 발달되

지 못한 상태로, 배아의 주변 환경의 산소 분압은 

정상 대기 분압인 20% (pO2=140 mm Hg)보다 훨씬 

낮은 6~8% 정도의 분압 (40 mm Hg)으로 유지되

는데,17,18 낮은 분압은 영양막세포의 세포영양막세

포에서 합포영양막세포로의 분화를 촉진하고, 침

윤능력을 향상시켜 모체 자궁내막 내에 존재하는 

관상동맥혈관으로 이동을 촉진하게 된다. 따라서, 

angiogenic potential을 갖는 영양막세포 요인들은 저

산소 상태 (hypoxia)에 의해 활성화된다.19 착상 단

계에서 영양막세포의 기능은 크게 증식, 이동, 그

리고 침윤 등으로 구분될 수 있는데, 이러한 영양

막세포의 기능을 조절하는 인자는 대표적으로 부

착 성분 (adhesion molecule), 성장요소 (growth factor), 

혈관형성 인자 (angiogenic factors), MMPs, 그리고 

저산소증 (hypoxia) 등으로 구분될 수 있으며, 요약

하면 Table 1과 같다.8,20 착상 단계 시 영양막세포가 

갖는 고유한 특징 중 하나인 침윤능력은 암세포가 

아닌 정상 세포가 침윤능을 갖는 것은 매우 이례

적인 것으로, 이는 영양막세포가 분비하는 다양한 

MMPs에 의한 것으로, 영양막세포에서의 MMPs 분

비는 활성화된 MMPs를 포함하여 uPA, plasminogen, 

thrombin, 그리고 elastase 등에 의해 조절될 수 있

다. In vitro 연구를 통해서도, 탈락막 (deciduas)층

을 지나 모체의 혈관 구조로의 침윤에 MMP-2와 

MMP-9의 발현이 중요한 역할을 하는 것이 확인되

었다.21 이러한, 영양막세포의 침윤을 조절하는 대표

적인 신호전달체계로는 Janus kinase/signal transducers 

and activators of transcription (JAKs-STAT) pathway가 

알려져 있는데, 착상 과정 시 주변 자궁내막층에

서 분비되는 다양한 사이토카인과 영양막세포에서 

분비되는 사이토카인들, 특히, IL-6, IL-11, human 

hepatocyte growth factor, leukaemia inhibitory factor, 

그리고 granulocytes-macrophage-colony stimulating 

factors 같은 다양한 사이토카인에 의해서 JAKs-

STAT pathway가 활성화되면서, 인산화된 STAT3에 

의해서 영양막세포의 침윤이 증가된다.22 

 

3. 태반 발달 단계에서의 영양막세포의 역할 

 

태반은 복잡한 혈관 구조로 형성된 장기로, 임신

기간 동안 태아의 발달에 필요한 여러 영양분과 노

폐물, 그리고 산소 등을 운반한다. 따라서, 임신 초

기 활발한 혈관형성 기전을 통하여 임신기간 동안 

형성된 혈관들의 기능은 태아의 발달뿐 아니라 태

반 발달과 기능에 중요한 역할을 하므로, 혈관형성

과 기능의 중요성으로 볼 때 임신 상태를 일종의 

pro-angiogenic state라고도 할 수 있다.23 따라서, 착

상 후 태아가 발달되면서 이에 따라 자궁 내 태반

의 성장도 임신 말기에는 태아 체중의 약 25% 전

후까지 비율이 증가되므로, 임신기간 동안의 부적

절한 혈관형성은 산과질환을 유발하는 대표적 요

인으로 보고되고 있다.24 영양막세포의 침윤은 정

상적인 태반형성 (placentation)의 중요한 요인으로, 

intervillous space와 maternal blood flow간의 적절한 

혈관 구조를 형성한다. 특히, 모체의 탈락막 조직 

(decidual tissues)과 자궁내막층에 존재하는 관상동

맥 (spiral artery)으로의 융모외성 영양막세포 침윤

은 암세포의 침윤과도 유사한 형태지만, 임신 초

기에만 국한되어 있는 특징을 갖고 있으며 자궁내

막층의 하단의 1/3 부위까지만 진행되는 제한된 침

윤으로, 과도한 침윤은 양성종양의 일종인 융모암 

(choriocarcinoma)으로 진행된다.25 특히, 이러한 임

신 초기 영양막세포의 침윤은 착상이 처음 이루어
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지는 위치인 placental bed에서 혈관의 확장 (spiral 

artery remodeling)에 중요한 역할을 하는데, 정상적

인 임신 상태에서는 이 관상동맥 (spiral artery)의 

확장이 영양막세포가 혈관내피세포로의 침윤을 통

하여 이루어진다. 따라서, placental bed 부위에서의 

부적절한 혈관 내 영양막세포의 침윤으로 인한 혈

관 확장의 실패는 곧 태반의 혈관형성 및 혈류공

급에 영향을 주므로 IUGR 혹은 자간전증 (pre-

eclampsia) 등과 같은 초기 발병되는 산과질환의 유

발하는 주요 원인이 된다.26 임신 초기 혈관 내 영

양막세포의 관상동맥 (spiral artery)으로의 침윤 불

충분으로 혈관 확장이 이루어지지 않는 상태에서

는 혈류량의 감소로 인한 저산소 상태가 오래 유

지되면서 태반 내 산화적 스트레스로 인해 soluble 

Flt-1이 증가되고, 모체의 자궁내막세포의 변화, 과

도한 합포영양막세포의 세포자멸사 (apoptosis), 그

리고 모체에서의 면역체계에서의 이상 등이 유발

되면서 결국 임신 중반 이후에 자간전증의 증상인 

고혈압 (140/90 mm Hg), 단백뇨 (300 mg 이상/24시

간뇨), 그리고 부종 등이 유발된다. 특히, 자간전증

은 임신 중반 이후 산모에게서 나타나는 고혈압, 

단백뇨, 그리고 부종 등을 통하여 진단되며, 전체 

임신부의 약 5% 이상의 발현빈도를 나타내며, 산

모와 신생아의 사망률이 높은 대표적인 고위험 산

과질환이다.27,28 현재까지 알려진 자간전증관련 병

인학적 원인은 임신 초기 유전적인 요인, 산모의 

면역학적 요인, 낮은 산소 분압과 같은 외부 환경

적인 요인 등으로 구분될 수 있다. 또한 아직까지 

잘 밝혀지지 않은 요인들로 인한 태반의 기능저하

에 따른 혈관내피세포의 기능저하, 그리고 영양막

세포의 세포사멸과 세포증식 간의 부조화 등에 의

해 자간전증이 유발된다고 알려져 있으나, 가장 큰 

병인학적 요인으로 영양막세포의 부적절한 침윤관

련 혈관내피세포의 기능부전이다 (Figure 2). 하지

만, 현재까지 자간전증의 진단 및 치료를 위한 진

단 마커 및 치료 방법이 없는 실정으로 더 많은 

연구가 필요한 실정이다.29,30 

그 외에도 모체와 태아 간의 중간 매개체인 태

반에서의 영양막세포의 기능은 모체의 자궁내막층

과 혈액 내 존재하는 면역세포들과의 상호작용을 

통하여 임신 유지뿐 아니라 태아의 발달을 조절

하는 역할을 한다. 특히, 영양막세포에서의 human 

leukocyte antigen-G 발현은 모체의 면역시스템에서 

외부물질 (foreign body)로 인식되는 태아를 회피 

혹은 모체의 면역세포의 공격을 억제하는 역할을 

하는 요인으로 성공적인 임신 유지에 중요한 요

*

*

A 

B 

Figure 2. Remodeling of spiral artery in placental bed
biopsy tissues between normal and pre-eclampsia. Trans-
formation of spiral artery in placental bed biopsy between
normal (A) and pre-eclampsia (B). *means spiral artery.
Spiral artery stained by Periodic acid-Schiff (PAS)
staining. Brown colors are trophoblast cells for positive
to cytokeratin 7 antibody, which is a marker of tropho-
blast. Arrowhead and arrow mean endovascular tropho-
blast in the endothelium of spiral artery and interstitial 
trophoblast, respectively (×200). 

Gi Jin Kim. Role of Trophobolast in Implantation and Placenta Development.
Korean J Reprod Med 2010. 
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인이며, 영양막세포의 표면에서의 CXC-chemokine 

receptor (CXCR)1과 CXCR3 등의 발현과 CXCR8, 

CCL3, 그리고 CXCL12 등과 같은 사이토카인의 분

비는 영양막세포의 이동 (migration)에 중요한 역할

을 하는 요인들이다.31,32 그러나, 태반 발달의 시기 

및 위치별 역동적인 역할을 하는 영양막세포에 대

한 연구는 여전히 많은 부분 연구할 분야로 남아 

있다. 

 

맺음말 

 

영양막세포는 태반의 발달에 중요한 역할을 하

는 대표적인 세포로, 이 세포들은 임신 초기 착상 

시기부터 임신 말기 태반에 이르기까지 지속적인 

증식, 분열, 분화, 세포사멸 등의 역동적인 단계를 

거쳐 태반의 발달과 기능을 조절하는 중요한 역할

을 한다. 따라서, 다양한 기능을 갖는 영양막세포에 

관련된 연구는 증식, 이동, 침윤, 세포간 융합을 통

한 염색체 이수성 (aneuploidy), 그리고 분화에 따

른 세포자멸사 등에 관한 기전 연구가 진행되어 

왔다. 그러나, 아직도 정확한 분자생물학적 기전규

명이 확립되지 않은 채로 더 많은 연구가 필요한 

분야이다. 또한, 인체유래 태반 조직 확보의 제한으

로 인체유래 태반 내 영양막세포에 대한 연구는 

한정되어 있는 실정이다. 특히, 인체유래 태반과 

설치류를 포함한 실험 동물유래의 태반은 해부학

적 및 구조학적 큰 차이를 갖기 때문에 동물유래 

태반 내에 존재하는 영양막세포의 종류와 기능에

도 차이가 있어, 동물 태반을 이용한 영양막세포의 

기능이 인간유래 태반 내 존재하는 영양막세포의 

기능을 대변할 수 있는지는 아직도 학계에서 논란 

중이다.33,34 

따라서, 이러한 제한을 극복하고자 최근 영양막 

줄기세포에 관한 관심이 증가되고 있다. 영양막 줄

기세포는 자가 증식능 (self-renewal)을 갖고 있으며, 

합포영양막세포 (syntithiotrophoblast), 간질성 영양

막세포 (interstitial trophoblast), 혈관 내 영양막세포 

(endovascular trophoblasts) 등과 같은 다양한 영양막

세포로 분화 가능하기 때문에 분화된 영양막세포

의 기능 분석 및 분화 과정별 기전 연구에 활용할 

수 있는 장점을 갖고 있다.35 또한, 영양막 줄기세

포를 이용한 연구 분야는 임신 초기 배아 발생 기

전, 영양막세포의 분화 조절 기전, 침윤 기전, 산과

질환관련 기전, 그리고 착상 장애 등을 유발하는 

불임 기전을 연구할 수 있는 좋은 모델로 활용 가

능하다. 특히, 인간 배아줄기세포로부터 유래된 세

포영양막 줄기세포 (cytotrophoblast stem cells)은 착

상 시와 유사한 침윤능을 보임으로써 착상 기전 연

구를 포함한 산과질환관련 임상 연구의 새로운 분

야를 제시하였다.36 이처럼, 영양막세포의 기능과 

기전 연구에 필요한 새로운 in vitro 시스템을 통한 

관련 인자들의 상호관계를 규명할 수 있다면, 임신 

초기 착상 단계로부터 태아의 발달 및 산과질환으

로의 진행을 예측하고 예방할 수 있는 기초자료로 

활용될 수 있을 것이다. 
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= 국문초록 = 

태반 (placenta)은 임신기간 동안에만 존재하는 태아유래 일시적인 기관으로, 모체와 태아간의 정확한 조절 기전을

통해 태아의 발달을 수행하는 중요한 기관이다. 영양막세포 (trophoblast)는 임신 초기 빠른 분열 및 분화 과정을 거

쳐 태반을 형성하는 주요 세포이다. 영양막세포의 역할은 초기 배아 착상 시기부터 40주간의 임신기간 동안 태반의

형성 과정에서 다양하게 변화된다. 착상은 모체 자궁내막층으로의 포배의 가장 밖에 존재하는 분화된 영양막세포

(예, 합포영양막세포)의 침윤에 의해 이루어진다. 또한, 영양막세포은 임신기간 동안 배아의 성숙과 발달에 필요한 영

양분과 노폐물 등을 모체와 태아 양방향으로 적절하게 전달할 뿐 아니라 태반 내에서 침윤과 다양한 물질들의 합성

혹은 분비에 관련된 대사작용에 관여한다. 이 기간 동안 영양막세포의 기능 이상은 태아의 선천적인 기형뿐 아니라

자간전증 등을 포함하는 다양한 산과질환을 유발하기도 한다. 그러므로, 영양막세포는 태반과 태아의 발달에 결정적

인 요인으로 작용한다. 본 고찰에서는 다양한 영양막세포들의 기능을 이해하기 위해 분류 및 그 종류별 특징 등을

살펴보고, 착상 단계와 태반 발달에 따른 영양막세포의 고유한 역할에 대해 알아보고 향후 활용될 수 있는 연구 분야

에 대해 알아보고자 한다. 

중심단어: 태반, 영양막세포, 착상, 침윤, 불임 


