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Abstract : A 5-years-old 3.7 kg intact female Pomeranian dog was presented with the history of swelling and pain
in the distal part of the right forelimb. The swollen lesion was firm as bony material on palpation. On radiographic
examination, there was a well-marginated, radiolucent, and expansile bone lesion in the distal metaphysis of the right
ulna. Because of very narrow zone of transition, well-defined margins and absence of any periosteal reactivity, benign
bone cyst was strongly suspected. The lesion was removed by en bloc resection and packed the space with Gelfoam®

and aneurysmal bone cyst was finally diagnosed according to histopathological examination. Normal gait was showed
on postoperative day 9 and there have been no pain and complication for 1 year since then.
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서  론

동맥류성 골낭종(aneurysmal bone cyst)은 골격계에서 발

생하는 양성 종양의 일종으로 사람과 달리 개, 고양이, 말,

소에서 매우 드물게 발생하는 것으로 보고되고 있다(9). 정

확한 발생원인은 알려져 있지 않지만 외상이나 종양 등에 의

한 이차적인 혈류 변화로 골실질이 손상됨에 따라 발생하는

것으로 생각되고 있다(4).

임상 증상은 나타나지 않는 경우가 대부분이지만, 때로 파

행 및 종창을 보이며, 주변 연부조직과 골막의 압박으로 인

한 통증 및 이차적 병적 골절 또한 나타날 수 있다(7,9).

동맥류성 골낭종은 일반 방사선검사 상 확장성의 골융해

병변을 특징으로 하며, 얇고 둥글게 부푼 골막 내에 비누거

품(soap-bubble)의 형태를 확인할 수 있다(8). 하지만 이를 통

해 골육종, 혈관육종, 섬유육종 등과 같은 일차적 혹은 이차

적 골종양 및 단순 골낭종과 감별할 수는 없으며 이를 감별

하기 위해 조직병리학적 검사가 수행되어야만 한다(10).

보통 외과적 절제를 통해 치료될 수 있으며, 절제도를 이

용한 제거법(curettage) 및 골이식, 골시멘트 삽입 등이 이용되

기도 한다(5,9,10).

본 증례는 우측 전지의 부종으로 내원한 개의 동맥류성 골

낭종에 대한 진단 및 치료에 관해 보고하고자 한다.

증  례

병력 및 임상증상

5년령 3.7 kg의 중성화하지 않은 암컷 포메라이언이 1개월

전 미용 후 발견된 우측 전지 하단의 종창으로 내원하였다.

환축은 3년 전 교통사고로 인해 후지에 타박상을 입고 약 1

개월 간 치료를 받은 병력을 가지고 있었다.

신체 검사 상 타원형의 종창부 크기는 2.5 × 3 cm로 촉진

결과 뼈와 같이 단단하였으며 통증을 호소하였다.

혈액 검사

혈액 검사 및 혈청화학검사에서는 특별한 이상 소견을 보

이지 않았다.

일반 방사선 검사 및 초음파 검사

우측 척골 원위부 골간 부위에서 경계가 명확한 내부에 지

주 구조를 보이는 방사선 투과성의 팽대부위가 관찰되었다

(Fig 1). 피질골의 두께는 얇아져 있었지만 연속성 소실은 확

인되지 않았다.

초음파 검사 결과 고에코성의 외부 골막 변연부 아래 저

1Corresponding author.
E-mail : jsmok@cnu.ac.kr



118 신범준·이재연·김수현·박지영·이영원·조성환·김명철·정성목

에코성의 내부 물질이 관찰되었다(Fig 2).

치 료

척골의 부분적 골제거술을 통해 병변부를 완전하게 절제하

였다(Fig 3). 수술 과정 중 병변부로부터의 혈액성 성분의 유

출을 확인하였으며, 절제 후 골이식은 실시하지 않고 절제된

부분에 흡수성 젤라틴(Gelfoam®, Pfizer, USA)을 삽입하였다.

조직병리학적 검사

제거된 병변의 조직 검사 결과 전반적인 출혈 소견과 호

중구 들이 관찰되었으며, 콜레스테롤 분열선(cholesterol cleft)

과 방추형의 섬유아세포들로 구성되어 섬유화가 이루어진 부

분들을 확인하였다(Fig 4). 특이적인 종양 세포들은 관찰되지

않았으며 이를 통해 동맥류성 골낭종으로 진단하였다.

예 후

환자는 수술 9일 후 정상적인 보행을 보였으며, 이후 1년

이 지난 현재까지 통증과 재발은 없는 것으로 확인되었다.

고  찰

골낭종은 별도의 강으로 이루어지는 골내에 위치하는 낭

으로 체액성분과 막성분으로 구성된다(9). 개에서는 장골에서

의 발생빈도가 높고 그 중 골간단에서 많이 발생하는 것으로

알려져 있지만 척추 및 골반에서의 발생 사례도 있다(2,3,6).

개에서 발생하는 골낭종에는 단일성 골낭종(solitary bone

cyst), 동맥류성 골낭종(aneurysmal bone cyst), 표피양 골낭종

(epidermoid bone cyst) 등이 있다(9).

단일성 골낭종과 동맥류성 골낭종을 살펴보면, 단일성 골

Fig 1. Craniocaudal(A) and mediolateral(B) radiographs of the antebrachium of the right ulna. The cortex and medulla of ulna are
not distinguished clearly and radiolucent oval lesion in the radiopaque margin is observed in the distal diaphysis.

Fig 2. Ultrasonographic image of the swollen area of the right
antebrachium. The inner hypoechoic materials under the unclear
hyperechoic margin were observed.

Fig 3. Bone cyst was being removed from the right ulna.
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낭종은 낭 내의 구성성분이 맑거나 노란 색을 띠는 반면, 후

자는 유동성의 혈액성분으로 구성된다. 또한 전자는 벌집모

양의 구조(honey-comb structure)를 갖는 반면, 동맥류성 골

낭종은 단일 강으로 이루어진 낭을 가지는 것이 다르다(1,9).

본 증례에서는 일반방사선 검사 결과 비누거품 모양의 단일

낭성 구조물을 확인할 수 있었다. 

동맥류성 골낭종은 전형적으로 뼈의 절단면에서 혈액이 배

출되는 특성을 가지는데(9), 본 증례의 수술과정에서 혈액성

분이 배출됨으로써 구성성분이 혈액성인 것으로 확인되었다.

동맥류성 골낭종은 발생이 드물어서 호발연령과 성별은 정

립되어 있지 않으며, Doberman pinschers, Old English sheep-

dogs 등의 대형견종에서 호발하는 것으로 알려져 있다(9). 본

증례의 경우 5년령의 암컷으로, 소형견종인 포메라니언에서

발생하였다. 

동맥류성 골낭종은 일반방사선 검사상 확장성의 골융해 병

변이 확인되며, 골막이 얇아지고 둥글게 부푼 모양을 나타내

는 특징을 갖는다(9,10). 또한 종창된 부분의 내부는 높은 방

사선투과성을 띠며, 비누거품 모양의 격벽 구조물을 갖는 것

이 특징이다(9). 본 증례에서는 일반방사선 및 초음파 검사

결과 얇은 피막과 방사선투과성의 내부를 확인하였으며, 일

반방사선검사상 비누거품 모양의 구조물이 확인되었다. 

골막이 얇아지면 골절이 있을 수도 있으나, 본 증례의 방

사선검사상 골절 소견은 없었으며, 이는 척골의 특성상 체중

지지 역할이 적기 때문인 것으로 생각된다.

동맥류성 골낭종은 미세침흡인술로는 진단이 쉽지 않으며,

본 증례에서는 이를 실시하지 않았다.

동맥류성 골낭종의 제거를 위하여 주로 외과적 치료를 실

시하며, 절제도를 이용한 제거법(curettage)이 많이 이용된다

(9,10,11). 본 증례에서는 병변의 제거를 위하여 외과적으로 부

분적 골절제술을 실시하였다. 병변이 척골인 점을 감안하여

일괄적 제거술(en bloc resection)을 실시한 후 골이식은 실시

하지 않았으며, 절제부분의 충진을 위하여 젤폼을 삽입하였다.

동맥류성 낭종은 조직병리학적 검사를 통해 확진되며, 조

직학적으로 방추세포, 다핵성 거대세포, 대식세포 등이 관찰

된다(9). 본 증례에서는 전반적인 출혈소견과 출혈 후 장기

화되면서 발생하는 콜레스테롤 분열선이 관찰되었다. 또한

방추형의 섬유세포로 이루어진 섬유과다증식 병변인 섬유증

의 소견이 관찰되어 병변이 오래 전부터 진행되어온 것으로

생각된다. 또한 약간의 호중구는 관찰되었으나 거대세포는

관찰되지 않았으며, 이는 병변의 장기화로 골성분이 거의 와

해됨에 따라 파골기능 또한 약화됨에 따른 것으로 보인다.

개의 동맥류성 골낭종은 거대세포종과의 감별이 어렵다.

다핵성 거대세포는 거대세포종에서 많이 관찰되나, 동맥류성

골낭종에서도 관찰되는 세포이다(6). 거대세포종의 경우 골간

단과 골단에 걸쳐 발생하나 동맥류성 골낭종은 골간단에서 내

측으로 주로 발생한다(9). 본 증례에서는 골간단에서 발생한

것이 확인되어 거대세포종과는 감별되었으며, 거대세포 또한

발견되지 않아 거대세포종과는 관련이 없는 것으로 보인다.

동맥류성 낭종은 비침습적이며, 골육종, 혈관육종, 섬유육

종 등의 종양과 감별되어야 한다(6,9). 조직검사 결과 특이적

인 종양세포는 관찰되지 않아 종양에 의한 2차적인 낭종은

아닌 것으로 판단되었다.

동맥류성 골낭종의 발생기전이나 원인은 밝혀져 있지 않

으나 외상이나 종양 등에 의해 이차적으로 혈류의 변화가 오

고(4) 골실질이 손상됨으로써 발생하는 것으로 알려져 있다

(8,9,10). 본 증례의 경우 3년전 교통사고를 당한 병력이 있

어서 당시의 외상에 의한 것이었을 가능성이 있으나 정확한

원인은 알 수 없다.

본 증례에서는 동맥류성 골낭종을 수술적으로 제거하였으며

조직검사를 통하여 확진하였다.

동맥류성 낭종은 재발이 드문 것으로 알려져 있으나, 수술

적 제거 후의 정기적인 검진이 요구된다.

결  론

본 증례는 5년령 암컷으로 소형견종인 포메라니언 종에서

발생한 동맥류성 골낭종에 대한 보고이다. 척골 원위부에 형

성된 병변을 외과적 수술을 통해 절제하고 조직학적 검사를

통하여 확진하였다.

환축은 수술을 실시하고 1주일이 지난 후에 정상보행을 하

였으며, 수술 후 1년이 지난 현재까지 통증 및 후유증 없이

정상적인 생활을 하고 있다.
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