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-Abstract-

The Radiographic Observation of the Hyaliue Membraue Disease 

of Premature in Koreau 

Sun Ok Park, M. D. , Chung Sik Rhee, M. D. , Hee Seup Kim , M. D. 

Deþaγtment of Rad:"ology, Colleg e of Medicine, Etνha WOnlans Unive1'si’ ty 

This study represents the ra diographic analysis of 50 cases of the hyaline membrane disease of 

premature, who were de1ivered in Ewha Womans University Hospital during Jan. 1969 to .Dec. 1970 

and Jan. 1972 to July, 1975. 

The resu1ts obained as fo l1ows: 

1) Classification of Stage (Classified by Wolfson’s Criteria) 

Stage Incident rate Motality rate 

Stage 16% o % 
Stage 42ν 9.511 
Stage m 16 ν 50 11 
Stage w 26// 77 // 

2) Rate 

lncident rate of hyaline membrane disease is 7.65% of premature, 0‘ 52 % of a II 1i ve birth. 
Male : Fema le=2.1 : 1 

Normal delivery : C- section= 4. 5: 1 

1 ~2kg group: 2~2. 5kg group= 2. 1 : 1 

This experience suggests that chest roentgenogram obtained by earI y onset of disease, and staging 

by Wolfson ’s criteria of the thorax of the premature with c1 inical symptomes of the h yaIine memb 

rane disease, becomes a nearIy idea l tool for the diagnosis and its prognosis, and the importance of 
t he hyaline membrane disease in premature. 

*'l -ιs 

;;i!U 
이 新生兒 께1職에 發生한 特쩌;한 限이 라 ~2術한 이 래 ， 

1925年 Johnson 빚 Meyer 에 의 해 組織學的으로 究明꾀 

었 고， 또 1953年 De 와 Anderson 에 의 해 分類되 었 마 • 까lîl떠子樣뺑똥，ræ.이1 ~에허 여 는 jþ:初 .5!.. 1903{p Hochheim 

。
。



1959{f 떠際’j、찌科덴혐에서 m~t Ýè.91 4~ 짧‘센， 1덴!잊困했I 

(Idiopathic Respiratory Distress) 애 ~1한 Symposium 

을 기낀 後 1960年 Rudolf 와 Smith ' ) 에 의해 J)J)î뼈子 

樣陳료fI갖깎 (l-J yaline membranc syndrome) 또는 新生

앙의 께i:fiE앉딴 (Pulmonary Syndrome of Newborn) 이 

리 고 iìr~1히 였 마. 

Jlïlîlil꺼、子樣n껏썼댄、의 짧生)}J!: I처에 剛하l 시 는- 에려가지 댄 

說이 있으며， 그 rp 후水의 냈 ~I ， 11μt i따後의 心職 빚 

JlJfI캅力&f;~의 變化， σIl섭;~ ~뀔性의 V[近빚 .EE Surfactant 

의 결핍등이 !쩌與 꽃향가 펀다고 생각하고 있으나， 짧 

在까지 도 아칙 不確뤘한 點이 있어 究明 <p에 있다. 

또한 1972~f Ush er') 에 의 히 연 펴1 부L종 (Pulmonary 

edema) , IÚI엽 뿔 iÚl (Vascu lar congesion) , 끼!\氣 uni (At l­

ectasis) 릉 일으키는 하病으로서 그 病因운 알 수 없으 

나， 특히 末랬兒와 帝王切閒로 分~된 新生兒， iiif l*病

을 가진 好iff.셈의 新生兒등에서 頻많가 높다고 보고되 

어 있다. 

1953年 Meschen3) 은 IJm따子앉O핏하恩의 JJtf>매행깜에 서 

Ríli!맘에 f얹花펀 n폈拉狀除 ~fa 을 나타내 며 , 특히 air- bron­

chogram 에 !쩌히 여 보고하였 으마 , 1958年 Chapple') 및 

Fig. 1. T ypical appearance of Stage 1 chest film. 

Fig. 3. Typical appearance of Stage III chest film. 

Schultze') 도 거 의 갇은 얘;’;ß X 썼{청 所見을 말표하였 고 

드디 어 1969年 WolfsonG) 에 의 하여 Stage 別로 !lï1îT>fj子

앉U껏하낌、의 分~\'ζ서 ff영系化됨 에 이 르렀 마. 

폼者는 쟁大ßftJ짧病l%에서 分명U된 末폈fE 中 }뼈部 X 絲 

{~으로 ~~엽f펀 Jlìli 페子t;ì'i~lk행‘ 50í깨룹 Wolfson 의 分

했깐에 따라 分類倒’졌함으쿄서 그 썼l~와 'ffíll앉플 관찰 

함파 아웅러 i1;別 ， 分없!JJ ?t. ， n었m:풍을 관찰하여 , 커;폈‘ 

fE에 있어 JJflîlij'J子않 il껏K恩이 nf~ ff:l 써l의 ~tJJj~ 因。l 되마 

Jj(i이히íXí체 I~ Jjlr !Æ,ól 이 JJr띠l따子ttl1핏하꾀의 f@; 없f에 ii깅상할 

뿐만 아니 러 그 폈{맞를 추리하는데 큰 도움이 피 는 바 

를 究明하였기에 報告하는 바이마. 

觀察對象 및 觀察方法

( 1 ) 觀察對象

1969年 1 月부터 1970年 12月까지 및 1972年 l 月 부터 

1975年 7月 末까지 의 5i p 7個 月 間에 짧大附댐病{하Mi室에 

서 分짜된 커5熟Ijè 6531쓴， '1" J쩌암!’ X쐐除所見과 臨JîÇ的談

斷이 JJdï꽤子樣a핏하愚으로 認定된 l댄、者 50名을 對싫으로 

하였다. 

Fig. 2. Typical appearance of Stage II chest film. 

F' ig. 4. T ypical appearance of Stage IV chest film 
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Table 1. 

lncidence 

Number and Percentage of lncidence, Surviva l and Died 

Died 

Stage 

Surviva l 

No. of Pts. Percentage No. of Pts. Percentage No. of Pts. Percentage 

Stage 1 8 16 8 100 0 0 

Stage II 21 42 19 90.5 2 9. 5 

Stage m 8 16 4 50 4 50 

Stage IV 13 26 3 23 10 77 

Total 50 100 34 68 16 32 

( ll) 觀蔡方法

未熟兒 中 生後 1~6빠間 內에 뼈웹[쩍沒， nr-氣빠11싹， 

츄& ì'lË ， Hm內퍼氣減少등- 짧8R的으로 )lmli:앙子樣H양ø~恩의 

ì'lË8R이 있는 행、者플을 對쩡으로 R힘部 X ~:像을 j폈影하였 

으며 ， l'i풍初의 X練{象을 中心으로 아래와 같은 Wolfso n 

의 分類法에 따라 分類하였으며， 아울러 性別， 分廳方

홉 빚 體重7J1j로 觀察하여 分類하였 마. 

Stage 1: 뼈部 X 線i~에 서 air- bronchogram 이 표常 

에 比하예 아주 현지하고， 적 어도 2Hm꽃 이 상에서 증명 

되 며 ， 특허 非써꿨i~1:病의 狀 1편흔 나더낸다. 

Stage II : air-bronchogram 은 stage 1 에 比하여 더 

욱 광범 하게 械f앉되 어 있을뿐 아니 라， 全Hf!î!ßf에 서 氣상; 

支!꾀圍떼氣)Jifî니 氣씀支 r.딩固組織의 RER휴플 隨伴하는 樣

相을 불示하며， 까U힘內에 輕l흥의 不힐明i~을 보여준다. 

이 는 땐llE으로 부 터 中짤I1fllE狀으로 進行하는 Hi!î稍

子樣뺑않恩이 라고 하겠 마. 

Stage IlI : 현지 힌 air-bronchogram 괴 같이 심 한 m!í 

뼈內의 不遇明俊과 @JJ 白한 網狀影이 全lll/í野의 ￥을 차 

지 한 범 위 에 속하며 , 즉 lt llE )]i!îji힘子)樣願%뾰、이 라 하 

겠다. 

Stage IV: 떼뼈內의 不휩明修의 짧度는 Stage m 와 

近似하나 그 때圍에 있어 더 욱 없大되 어 全)Ji!î땀의 大입’ 

分을 난l有한 i힘度의 重llE lli1i댐子樣l방하파을 말한다 . 

(Fig. 1~4 참조) 

成 *훌 

1 ) 師稍子樣體훌뽕、의 放射線뚫斷學的 Stage 에 따른 

分類

l뼈部 X 없學的 所兒-을 究明하E로서 ”퍼 lißì子樣H莫하l펀、 

으로 t&隊f펜 50νu릎 stage 씨로 分썼i한 힘차L st age 1이 

8껴J (1 6%) , Stage II가 21{9lJ(42%) , stage III 가 8{9lJ 

(16%) , stage IV 가 ne'ìj(26%) 로서 stage II 가 가정 

많았다. 

生存率은 stage 1 에 서 100%, stage II 에 서 90.5%, 

stage III 에 서 50 %, stage IV 에 시 23%로서 全體的

으호는 68%에 該當하였 마 . 

死亡率은 stage 1 에 서 0 %, stage II 에 서 9.5%, 

stage III 에 서 50%, stage IV 에 서 77%로서 全體的으 

로는 32%에 該當하였 다. (表 1 창조) 

n ) 性別， 分檢方法 및 體重JlIJ 分類

9659;ß의 新生兒中 末폈兒는 653名으로 6 . 76%에 該

칩하였 고， 이 中 50名이 씨i뼈子樣厭하恩으로 그 頻度는 

미숙아의 7.65%이고， 全 新生兒의 0. 52%에 該힘’하였 

다. 

性，別로는 폈兒기.34名 (68%) ， fr~가 16名 (32 %)로 

핑兒가 2. 1배 높았마. 

分뺏方法을 보면 正常分%이 41名 (82%) ， 해王切閒가 

9名 (18%) 으로 총新生兒 분만方法의 lt率괴- 비 슷하였 마 

體重別로 보면 뽑重 1~2kg 群이 34名 (68%) 이 고， 體重

2~2. 5kg 群이 1 6名 (32%)으로 體重이 석 은 경우가 2. 1 

배 높았마. 

웰童이 는 5名 (lO%)~로 이 中 1隻。l 같이 포함되 었마. 

考 按

H힘稍子樣體f끗愚의 放射køt學的 빛 그 援{량에 關한 f다 

究는 Wolfson 을 비 롯하여 r‘hdelhaft 와 Ellis7) , Sta­

hlman8) , Weintraub9) , Meschen , 그 外에 도 많은 學

者들에 의해 맑究되었다. 

著-者의 {9lJ에서도 그 stage 에 따른 짧生率은 Wo lfson 

의 比率과 近似했으며， ~存펀은 Wolfson 의 比率과 차 

이가 있으나， stage 가 높이 질수록 급격히 生存率이 減

少하는 것을 알 수 있다 . 

Stahlman 은 그 짧候릎， n뼈힘內 산소분압 (POz) 을 i/llJ 

Æ함으로 알 수 있다고 하였으며， 主로 病의 近行 챔XE 

。
。



에 관계되고 있으며 ， 生存者의 f찢候는 좋다고 보고했마 . 

死亡펀에 있어서 는 Wolfson 의 67.6% , DriscolpO) 의 

45% , Usher 의 28%약 비교할 떼 ;연者의 경우는 32% 

의 진과관 염플 수 았었 다.&펴j ， 커5 젠깐!의 死亡j렀!적을 

부경한 점果꼬 分析하였을 경우 JJiIi떠子樣얹짜원、이 차지 

하는 比훤은， pottel 에 의 하면 40% , Skagrad 에 의 한 

36% , Ushcr 애 의 한 14%, 金 11) 의 19.4%, 우리 病院

의 갱 우는 13 %011 잖센-하였 다 

3안者의 flJ에 서 이 K뭔의 未씌\f~에 뽀f한 發션:잭S을 3ι 

변 未썼兒으) 7. 65%로， Wolfson 의 1l.3% , Driscoll 의 

13% , Usher 의 20% 보마 낮은 켠이었다. 

그러나 께1꽤了·樣服얹恩이 末熟兒에서 發生頻度가 높 

음윤 강조하여 푸고 있으며 Auld 에 의 히 면 쇄王切閒의 

新生兒와 V".!i 17R j떠올 갖은 @王ill'i웹의 新生兒에 의 갱 우는 

관계 없고 단지 未폈兒만이 이 師뼈子樣職황愚에 짧生 

頻度가 높다고 주장하는 바， 이에 重要않을 더욱 잘 나 

타내고 있다. 

짧훈jjjlJ~ 본 경 우 꽃者의 찌에 서 1~2 kg 群사 68% 

이 고， 2-- 2.5 kg 뺨이 32%로서 Sivanesan '
2l 의 1--2 kg 

群이 85% , Usher 의 1--2 kg 가 66%와 비 슷하며 S협者 

도 出生11용 뿐重이 적 은 未熟兒일수록 }뼈꽤子樣않앉愚의 

짧生頻m:가 높으며 早期에 死亡한마는 관n'.t은 인정 히­

는 바이디 . 

즉， 햄‘者의 例에서도 사망한 16例'*" 15에 (93%)가 

암重이 1--2kg 群에 해 당하였 으며 早期 死亡의 結果를 

가져왔다. 

Hardson 에 의히띤 燮]ï이 中의 후동。l 와， 기족력 

이 있는 兒의 發生率이 높마고 했는데 著者의 例에서도 

5例 ( 10%)가 웰파이었으며 이중 l앉이 포함되었마. 

著者의 찌에 서 도 臨1*的으로 觸園昭沒， 呼氣nljll싹， 좁 

0. iJE이 있는 t원者」를 對송으로 하였듯이， Auld 에 의하면 

}채뼈子樣뻐하，핸、에 서 나타나는 臨味的 所見은 ?따氣 JJïIî의 

훌훌生으로 因한 l빼;El減少의 촉진， !JïIî의 유화 低下에 응 

히기 寫해 힘쓰기 때문에 생기는 뼈倒昭沒， 心職 빛 ilîl• 
職의 정동액 shunt 로 因한 좁色 iJE ， up.氣 I홉의 氣道의 虛

%로 말미암아 생기는 1덴氣뼈 p今， 산줌독과 조직관류의 

低下로 因한 창백 중， IJilî파의 減少와 빡氣)Jf~로 因한 했〔 

np.吸이 니-타난마고 한다. 

또 X 經像所見과 함께 病理檢효 所兒으로는 기 능성 呼

댔꿇의 減少， 폐포내산소분압 (P02 ) 의 減少， 체포내 이 

산화탄소분압 (PCO,,) 의 líi)"JJfi , 산풍독， fí& lÚl&lt 浮l탤， 덤i 

1JQ 里iJE o1 重要하다고 하겠 다. 
이 찢思.9-1 J&終 평탱f은 病젠1學的 考察이 ø、~허며， 

Shanklin l 3) 에 의 하연 뻐의 병 연은 1!\ìi氣뻐 (At lectasis) , 

血管慘血 (Vascular congestion) , 재1î~陣 ( pulmonary 

edema) 핏 )뻐뼈子樣많이 라고 하며 , !Mi i'f睡이 주요한 떼 

分으로 Helly ’ s F luid 를 f핏JtJ합으쿄서 잘 나타난다고 

주장하였다 . 

또한 R isemberg 14
) 는 lJi1î따子樣뼈이 =ii1;分떠으로 나바 

나며， 미성숙한 폐야도 部分的으로 쏘여 :'ì'.面i애시 뎌­

관찰할 수 있는 것은 아니 라고 주장하였다. 

m힘部 X 經{없 所見은 ’염的으로 짧秀‘한 펠럼과 病의 11꽁 

斯플 잘 파악하껴 였끓~~항이 重몇하며 , X ~체像에 서 띠‘〔氣 

制와 간질세포의 황血과， 펴l 포내 ìli{ ft옆도 볼 수 있는 것 

이다. 

또 가장 適當한 振影 R￥뼈는 기 능성 up.吸fE이 가장 低

下된 n￥:JtIl 즉 1n‘〔氣}뼈가 가장 섣한 H한期로 24시깐--48시 

깐內 랴고 Auld 는 주장하나， Hodson 에 의 하띤 病이 심 

한 경우는 1시깐 內， 중동도의 경우는 4시깐 내， 또 모 

든 경 우에 8시 간 내 의 振影이 ~，、要하마고 하며 , Wolfson 

은 5시깐 내 에 최&影함으로서 90 %9-) 양성진단을 얻었다­

하마 , 著者의 경 우 61lt間 內에 겠하影함으로 좋은 結짜릎 

얻었다. 

特히 最初의 X綠除이 더욱 가치가 있으며 Usher 가 

주장하는 바와 같이 3ft흉間 內에 짧影함으로 다른 *￥j안 

한 )링因으로 인한 11乎!냈困難을 일으키는 경우 즉， 선천 

성횡경막탈장， 폐업성 f따氣뻐， 폐기종， 氣뼈과 IJilî떠子樣 

뼈f%，령의 2~1O%에 서 부수적 으로 짧生하는 氣~을 구 

별할 수 있어서 가치있다고 한마. 

著者의 例에 서 는 鍵別談斷으로 아래 의 정환들을 區別

하였다， 

CD "1 만성 新生兒 셋〔氣!Inî 

(Disseminated neonatal at lectasis) 

班點狀病影이 全빠파에 보인마. 

@ Cystic Fibros is of Pancrease 

1r. :右IJiti 野에서 氣管支 }제앓에 짧跳狀해影으11&布떻외­

lJi1î門部의 秘大를 올수 있!?...며 , 心훌짧은 표댐’ 크기 에 比

하여 작은 편이며 全般的인 !꺼趙{生 JJiIl氣 IW이 지적된다. 

@ 吸引性 뻐* 

(Aspirat ion pneumonia) 

全n퍼野에 행f펴sltk j펴影의 야k킴L과 께lîr;~j~;l大가 지 적 되 고 

JJïIî放웰의 1업꽤을 -날 수 있 다. 

@i따꼈{生 氣管支m’j갖 
(lnfections bronchopneumonia) 

}패 r' ~ ~j，'i 大{짧과 아울러 左右 JJiIî門 }캠國어1 :Ðl制 ltk 病影

의 11X ~ol 認Æ!된다. 
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結 論

1) 뼈部X經像 所見윤 究明함으로서 뻐펴子樣따않‘떤 

으로 認定된 50ØU를 stage 別로 分類한 結핑: . stage 1 

이 16 %. stage U 기. 42%. stage 1ll 7} 16 %. stage IY 

가 26%이 었마 

2) 死亡率은 stage 가 높아 짐 에 따라 급격 히 증가했 으 

며 • stage 1 . II . Ill. IY가 各各 0%. 9. 5%. 50%. 77% 

에 해당하었다. 

3) 生存率은 stage 가 높아점 에 따라 급격 히 減少하였 

으며 • stage 1 . H • Ill . N에 시 各各 100 %. 90.5 %. 50 

%. 23%를 물示하였 마 • 

4) JlfIî뼈子)않縣앉，련은 未熟lJê의 7.65%를 차지 히-고 全

新生兒의 0. 52%에 該힘하는 發生짧을 니 타내 며 , 뜨 生

r'f-率은 68%이고 死亡率은 32%이었다. 

5) 뼈뼈子樣많찮愚이 女兒에 比해 폈兒어l 게 2.1배 많 

았고， 體重 1~2kg 群에 해 당하는 ‘愚者가 68% 이 었 다. 

측 *폈兒에 서 臨J5iÇ的으로 JflIi뼈子)樣l밟을 의 싱 하는 경 

우 빠흔 |싹間(약 6시간)內에 뼈해 X쐐像을 樹影하에 

stage 포 分類함으포서 강벨진단과 더판어 IE Iì{!i한 fj'~ 陽f

을 내 릴수 있으녁 ， 또， 그 據{텃까지 추리한 수 있음으 

로， 未熟兒에서는 더욱 重펼하마고 하겠다. 
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