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￭ S-301 ￭ 
Internal mammary artery, phrenic artery에서 유래하는 aberrant bronchial artery에 대한 

embolization의 1예 
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대량객혈은 내과적, 중재의학적 기술의 발전에도 불과하고 여전히 중대한 위협이고, 중재적 개입이 없을 경우 사망률이 50~100%에 이르는 

것으로 알려져 있다. 기관지동맥 색전술은 대량객혈의 가장 효과적인 중재시술이다. 대부분의 기관지동맥은 5,6번 흉추위치의 하행 대동맥

에서 비롯되나 비정상적인 기원도 8.5~35% 정도로 보고되고 있다. 비정상적인 기관지동맥은 대동맥궁, 속가슴동맥, 갑상목동맥, 팔머리 동

맥, 횡격막동맥 등에서 분지된다. 기관지동맥 혈관기형은 기관지동맥 색전술의 중요한 장애물이고, 경험 많은 중재 시술센터에서도 시술시간

과 실패율을 높이는 요인이 된다. 저자들은 대량객혈환자에서 양쪽 속가슴동맥과 횡격막 동맥에서 기원하는 기관지동맥을 발견하여 색전술

로 효과적으로 치료한 증례를 경험하였다. 증례: 55세 여자가 50 cc가량의 객혈로 병원에 왔다. 환자는 2004년부터 기관지 확장증으로 외래 

추적관찰 중이었고, 객혈은 이번이 처음이었다. 입원 시 생체징후는 안정적이었고 흉부 CT에서는 우측 상, 중엽 및 양하엽에 기관지확장증

이 관찰되었다. 혈관 조영술에서 하행 대동맥에서는 기관지동맥의 분지가 관찰되지 않았고, 횡격막 동맥에서 기원하여 우하엽을 공급하는 

혈관이 관찰되었다. 횡격막 동맥에서 동맥 색전술을 성공적으로 시행 후, 추가적인 동맥 조영술을 시행하려 하였으나, 환자가 협조하지 않아 

시술을 중단하였다. 다음날 환자는 300 cc가량의 객혈을 하였고 reservoir bag으로 분당 15L의 산소공급을 해도 산소포화도가 90% 이하여서 

기관삽관 후 인공환기기 치료를 시행하였다. 기관삽관상태에서 다시 시행한 혈관 조영술에서 오른쪽 및 왼쪽 속가슴동맥에서 기원하는 기관

지동맥을 발견하였고 양쪽 속가슴동맥에서 색전술을 시행하였다. 이틀 뒤 환자에게서 더 이상의 추가출혈의 증후가 없어 인공호흡기 이탈 

및 발관을 시행하였다. 고찰: 대량객혈치료의 표준치료인 기관지동맥 색전술을 효과적으로 시행하기 위해서는 출혈이 발생한 기관지동맥의 

위치를 빠른 시간안에 발견해 내는 것이 중요하다. 비정상적인 기관지동맥의 기원이 10%이상으로 알려져 있으므로 시술자 및 임상의는 유

의해야 하고 특히 본 환자처럼 한군데 이상의 위치에서 기관지동맥이 기원하는 경우도 있기 때문에 시술 후 재출혈의 위험성을 줄이기 시술 

시 철저한 조사가 필요하다. 

￭ S-302 ￭ 
신종인플루엔자 A (H1N1) 환자에서 발생한 급성호흡곤란증후군에 대한 

스테로이드 치료 2예
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서론: 신종인플루엔자 A (H1N1)는 열이 없는 가벼운 상부호흡기감염에서부터 치명적인 폐렴까지 다양한 임상경과를 보인다. 이에 대한 치
료로 항바이러스제인 oseltamivir, zanamivir가 제시되고 있지만 급성호흡곤란증후군이 병발된 경우 아직까지 확립된 치료방법이 없다. 저자
들은 신종인플루엔자 환자에게 발생한 급성호흡곤란증후군에서 고용량 스테로이드 투여를 통해 임상경과의 호전을 보인 2예를 경험하였기
에 이를 보고하는 바이다. 증례 1: 62세 여자 환자가 내원 전일부터 발생한 호흡곤란을 주소로 내원하였다. 신종인플루엔자 RT-PCR에서 
양성 소견을 보여 oseltamivir 및 cefepime, ornidazole, clarithromycin을 투여하였으나 저산소증 및 흉부 방사선사진이 악화되어 
methylprednisolone 125 mg/day 추가하였고 이후 임상양상 및 흉부 방사선사진이 호전되는 양상을 보였다. 증례 2: 30세 여자 환자가 내원 
5일 전부터 기침, 가래 및 발열을 보여 내원하였다. 신종인플루엔자 RT-PCR에서 양성 소견을 보여 oseltamivir 및 ceftriaxone, clarithromycin
을 투여하였고 급성호흡곤란증후군으로 진행하는 양상 보여 methylprednisolone 125 mg/day 추가하였으며 이후 임상경과 및 흉부 방사선사
진의 호전을 보였다. 고찰: 일부 연구에서 인플루엔자 바이러스 감염에 의한 폐 손상이 바이러스로 인한 세포병증보다는 숙주의 세포매개 
면역반응과 관련이 있음을 보여주고 있다. 따라서 스테로이드와 같은 면역조절제(immune-modulators)가 폐병변의 진행을 막는데 도움을 줄 
수 있을 것이라 보고, 신종인플루엔자 환자에서 급성호흡곤란증후군으로 진행하는 2예에서 고용량 스테로이드 치료를 하였고 임상경과의 
호전을 보였다. 따라서 신종인플루엔자에 동반된 급성호흡곤란증후군에서 스테로이드 사용을 치료 방법 중 하나로 고려해 볼 수 있겠다. 




