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￭ Sat-070 ￭
급성 췌장염 환자에서 발생한 아시네토박터 패혈증을 신속 항균제 감수성검사로 진단한 1예
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대 한 내 과 학 회

서론: 급성 중증 췌장염에서 다약제내성균에 의한 감염이 증가하고 있고 연관사망률 또한 증가하는 추세이며 Acinetobacter baumannii는 가장 

흔한 균주이다. 다약제내성균 감염 초기 적절한 항생제 사용은 패혈성 쇽을 포함한 장기부전으로의 진행을 막아 사망률을 감소시킬 수 있다. 

신속항균제 감수성검사는 혈액배양 양성액에서 표현형을 이용하여 5-7시간 안에 항생제 감수성 결과를 확인할 수 있으며 기존 검사법 대비 2일을 

단축할 수 있다. 저자들은 급성 췌장염 환자에서 동반된 아시네토박터 패혈증을 신속항균제 감수성검사를 이용하여 빠르게 진단하여 완치시킨 

증례를 보고하고자한다.

증례: 37세 여자환자가 복통을 주소로 입원하였으며 음주는 하지 않았다. 백혈구 13, 690/㎕, 아밀라제 70U/L, 리파제 143U/L, 중성지방 600mg/dL

였다. 복부 CT에서 췌장 실질 종대와 좌측 신장과 췌장 앞부분으로 체액저류 및 조영 증강되지 않는 부분이 보여 고중성지방혈증에 의한 괴사성 

췌장염이 의심되었다 (Fig 1A, B). 입원 1주일 후 39.6도의 발열이 발생하였고 경험적으로 세프트리악손을 투여하였다. 복부 CT에서 췌장염 

악화 소견은 보이지 않았으나 (C), 흉부 CT에서 폐간격벽과 기관지 혈관다발이 두꺼워진 소견 보여 폐렴이 의심되었다 (D). 세프트리악손 사용 

2일째에도 발열 지속되었고 피페라실린/타조락탐으로 항생제를 변경하였으나 변경 2일후에도 발열 지속되고 CRP가 18.11mg/dL로 상승하여 

패혈증이 의심되었다. 첫번째 혈액배양은 음성이었으나 두번째 시행한 혈액배양에서 그람음성간균을 확인하였고 신속항균제 감수성검사를 

시행하였다. 7시간만에 A. baumannii가 동정되었고 이미페넴과 메로페넴에 가장 감수성이 있었으며 (E) 3일 후에 나온 최종 항균제 감수성 검사 

결과와도 일치하였다. 즉시 메로페넴으로 항생제를 변경하였고 이후 발열 호전 및 CRP 감소하였고 메로페넴은 14일 투여 후 환자는 퇴원하였다.

결론: 급성 췌장염으로 입원 도중 A.baumanni 패혈증이 발생한 환자에서 신속항균제 감수성검사를 활용하여 다약제내성균에 대해 조기에 감수성

이 있는 항생제를 사용함으로써 임상경과를 빠르게 호전시킬 수 있었다.


