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가토에서 스쿠알렌 지방성 폐렴 : 
고해상 CT 소견 빛 병라소견1 

검수란 · 정걸호 · 최치훈 · 곽병국 · 이신형 · 이창준 · 이정식2 

목 적 · 스쿠알렌 지방성 폐렴의 고해상 CT 소견 및 병리소견을기술하고자하였다. 

대상 및 방법 . 가토 16마리에 스쿠얄렌 3ml를 기관연골 2， 3번째 사이로 주업하였다. 주 

입전 고해상 CT 소견(n= 16)과 주입후 4일 (n= 8) ， 1주 ( n=7) ， 2주 ( n= 1)， 4주(n= 1)， 6주 

(n=2) ， 20주(n= l)에 고해상 CT를 시행하였다. 고해상 CT 소견을 시간 경과에 따라 분석 

하고，병리소견과비교하였다. 

결 과 . 고해상 CT상 16마리중 8마리에서 병소가 관찰되었다.4일째에 국소성 기강경결 

(n=7/8) , 기관지 공기조영 (ai r -br onchogr am)을 동반한 미만성 기강경결 (airspace con 

solidation, n=3/8)과 결절음영 (nodular opacities, n =1/8)을 보였다. 시간이 경과함에 

따라 병변의 범위와 정도가 감소되어 결절음영과 선상음영으로 변화하였다. 병리조직 소견 

상 폐포내 대식세포는 급성기부터 보이기 시작했고， 폐의 섬유성 변화는 l주부터 보이기 시 

작하여 점점 진행되며， 폐포격막 비후및 폐포상피 의 업방화는 6주에 뚜렷하였고 만성육아 

종성 반응언 파라펀종은 관찰할 수 없었다. 

결 론 : 가토에서 유발된 스쿠알렌 지방성 폐렴의 초기 변화는 폐포내 대식세포의 증식 

으로 고해상 CT에서 기관지 공기조영과 경결음영을 보였고， 1주일이후 진행되는 폐섬유화 

로결절음영과선상음영이 보임을실험로입증하였다. 

서 로
 」

지방성폐렴은 식물성， 동물성， 광물성지방을 코점막에 점적 

하거나， 기도로 흡인되어 말생되는 폐의 만성 외인성 염증성 질 

환으로， 1925년 Laughlen (1) 에 의해 처음 보고되었고， 1950년 

대까지 전세계적으로 몇몇 보고가 있었으나 현재는 감소하는 

추세이다. 

스쿠알렌은고령의 만성질환을앓는환자에서 이용율이 증가 

하고 있으며 ， 스쿠알렌에 의한 지방성폐령의 몇몇 보고가 있였 

다 (2-6). 그러나 시간 경과에 대한 CT 소견 변화에 대한 보 

고는없다. 

따라서 저지들은 동물성 지방인 스쿠알렌 (Squalene : 상어 

간유)을 가토의 경기관지로 1 회 주엽하여 지방성 폐렴의 유발 

여부를 관찰하고， 시간에 따른 폐의 변화를 고해상 CT와 병리 

소견을 비교분석하고자 하였다. 

1 국럽의료윈 진단방사선과 
2 0 1 화대학교 의과대학 진단방사선과학교실 
이 논문은 1996년 6월 3일 접수하여 1996년 11 월 7일에 채택되었음 

대상및방법 

암수 구별없이 생후 2-3개월의 몸무게 2.5-3.0kg의 뉴질랜 

드산 백색가토 16마리를 대상으로 하였다. Ketamine KCl (케 

타민，유한양행，서울) 50mg / kg을근육주사하여 전처치 후고 

해상 CT를 얻어 가토의 폐에 기존 질환이 없음을 확언하였다. 

같은 날 다시 케타민 50mg/kg를 근육주사한 후 앙와위로 둡 

혀 스쿠알렌 (삼희건강식품(ti) ， 경기도 화성， 한국) 3ml 

(300mg)을 2lG 주사침으로 2-3번째 기관연골 사이로 주업하 

였다. 1마리의 가토는 스쿠알렌 주입 직후 사망하였다.4일째는 

15마리 가토가 생존하였고， 모두 HRCT를 시행하였다. 1주일 

째는 14마리의 가뜨듭가 생존하였고， 10마리에서 HRCT를 시행 

하였고 HRCT를 시행한 가토중 3마리를 희생， 조직표본을 얻 

었다. 2주째는 11마리 가토가 생존하였고 3마리를 HRCT를 

찍고 3마리 모두 희생시켜 조직표본을 얻었다.4주째에 8마리 

가토가 생존하였고 그중 3마리를 HRCT를 찍고， HRCT를 찍 

은 3마리를 희생시켜 조직표본을 얻었다. 6주째에 5마리의 가 

토가 생존하였고， 그중 4마리에서 HRCT를 찍고 4마리를 희 

생시켰다 20주째에는 1마리의 가토가 생존하였고 HRCT를 

시행하였으나조직표본은얻지 못했다. 

고해상 CT 기기는 PQ-2000 (Picker international, Ohio, 
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U.S.A)를 사용하여 절편 두께 1mm, 스캔 간격 3mm, 스캔 시 

간 2초， 130kVp, 150mA, 조사야 10 -15cm, matrix 512 x 512, 

bone algorithm으로 영상을 재구성하였고， window width는 

1000HU, window level은 500--600HU로 영상을 얻었다. 

고해상 CT상 폐를 좌， 우폐로 나누였으며， 토끼의 엽간열은 

불완전하고 폐엽에 대한 일치된 보고가 없어， 저자들은 기관 좌 

우 분기부 (carina)와 심장하연을 기준으로하여 상， 중， 하 폐 

야로 구분하였다. 고해상 CT소견은 기관지 공기조영 

(air -bronchogram)을 미만성 기강경결 (airspace consoli 

dation) , 국소적 기강경결， 결절음영 (nodular opaci ties) , 선 

상음영 (linear opaci ty)으로 분류하였고， 병변의 위치， 범위， 

양상의 시간에 따른 변화를 비교분석하였다. 

희생시킬 날짜가 된 가토를 고해상 CT 촬영후， 토끼귀의 변 

연정맥에 공기를 주업시켜 희생시킨후， 폐장을 적출하였다. 적 

출된 폐의 기관을 통하여 고정액(10% 포름 알데히드 용액)을 

충분히 주입하고， 근위부 기관지를 실로 묶은후 고정액에 24시 

간 동안 고정시켰다. 육안적으로 병소를 보인 부분과 고해상 

CT상 병소부위와 되도록 일치하는 단면을 중심으로 절개하였 

고， 육안적으로 관찰된 병소 부위를 중심으로 정상부위 및 정상 

김수란 오1 : 가토에서 스루일렌 지밤성 피|럼 

-병소 이행부위도 절개하였다. 얻은 조직 절편을 파라핀에 포 

매한 후 조직표본을 만틀어 Hematoxyline-Eosin 염색과 교원 

섬유를 잘 볼 수 있는 Masson’s trichrome 염색을 시행하여 

병 리소견을 관찰하였다. 

결 과 

15마리중 4일째 고해상 CT상 병소를 보인 가토는 8마리이 

었고， 정상소견을 보인 가토는 7마리이었다. 정상소견을 보인 

가토에서 1주 (n=1) ， 2주 (n=2) , 4주 (n=2) , 6주 (n=2)후 

추적 고해상 CT와 조직표본검사에서 특이소견을 발견할수 없 

었다. 

병변의 고해상 CT소견 및 시간경과에 따른 변화 

지방성 폐렴을유발한 8마리 가토에서 병변이 양측성인 경우 

는 5예， 우폐에만 국한된 경우는 2예， 좌폐에만 국한된 경우는 

l예였다. 

4일째 고해상 CT상 (n=8) 5마리에서 양측성 병변을 보였 

고， 그중 1마리에서 결절음영， 다른 1마리에서는 국소성 기강경 

A 

A 8 C 

Fig. 2. Peribronchial thickening and nodular opacities on the 6th week after squalene injection. 
A. HRCT scan obtained one week after instillation of squalene shows localized air space consolidation and 
peribronchiai area of ground-glass opacity in right lower lung zone. 
8. CT scan obtained 6 weeks after squalene instillation shows nearly completely disappeared previous localized air 
space consolidation. 
C. Masson ’ s trichrome stainning( X 200) shows moderate fibrosis in the interstitum with septal widening. 
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결， 다른 3마리는 기관지 공기조영을 동반한 미만성과 국소성 

기강경결을 보였다. 단일 폐야에 병소를 보인 3마리는 모두 국 

소경결을 보였다 (Fig. lA). 

l주일째 시행 (n=7)한 추적 고해상 CT상 4일째 보였던 미 

만성과 국소성 기강경결은 병소들이 축소 (n=7)되었고， 일부 

국소성 기강경결은 결절음영 (n=7)으로 변하였다. 

2주후 시행한 추적 CT (n=l)상 4일째에 양폐야에 국소성 

경결을 보였던 가토에서 기관지주변 비후 (peribronchial thic­

kening) 및 기관지혈관주변의 결절음영 (peribronchovascular 

nodular opaci ties)으로 변하였다. 

4주후 시행한 추적 CT (n=l)상 4일째에 좌중부 폐야에서 

보인 국소경결은 병변의 벙위가 더욱 감소된 폐실질의 결절음 

영과 주위에 선상음영을 동반한 늑막하 결절음영 (subpleural 

nodular opaci ties)으로 나타났다. 

6주후 시행한 추적 CT (n=2)상 1마리에서는 4일째와 1주 

경에 보인 기관지 공기조영을 동반한 국소경결은 기관지 주위 

의 비후 및 기관지 주변 결절음영으로 변하였다 (Fig. 2A, 2B) . 

다른 1예 (Fig. 3A, 3B) 에서는 우폐야의 기관지 공기조영을 동 

반한 미만성 기강경결과 국소성 기강경결은 약간의 범위의 축 

소를 보였고， 좌측 하폐야의 국소적 경결은 결절음영으로 변하 

였다. 

20주에 관찰한 고해상 CT상 (n= l) 4일과 1주째에 우중폐 

야의 기관지 공기조영을 동반한 기강경결과 여러 폐야에 국소 

성 기강경결을 보였던 예에서 추적검사상 미만성 및 국소성 경 

결은 모두 소설되고， 선상음영으로 변하였다. 

시간경과에 따른 병리조직학적 소견 

스쿠알렌을 주입 직후 사망한 가토와 추적 고해상 CT에서 

병 변이 없었던 가토의 폐는 육안적으로 뚜렷한 이상소견 없었 

고， 조직표본상에도 폐포내 대식세포나 폐포벽의 염증셰포나 

거대세포를 발견할수 없었다. 

1주째부터 Masson’s trichrome염색에서 미약하나마 폐포 

벽에 섬유성 변화가 시작됨을 보였고， 국소적으로 경미한 폐포 

격막의 비후소견과 폐포내 대식세포， 기관지 주변의 임파구의 

침윤을 관찰할 수 있었으며， 앓은 벽과 늘어난 폐포내 미세혈관 

변화도 관찰되었다 (Fig.lB). 

2주와 4주의 병리소견상 섬유성 변화가 조금 더 진행되었으 

며， 폐포내 탐식세포와 대식세포 침윤은 l주째와 비교하여 현 

저한 증가는 보이지 않았으나， 폐포내 미세혈관 확장과 이완은 

좀 더 진행되였고 교원섬유 증가와 폐포간질의 두께도 증가하 

Table 1. Microscopic Findings of the Squalene Lipoid Pneumonia in Rabbits 

Microscopic finding 1 week(2/6) 2 weeks(1/6) 

Septal widening + + 
Peribronchial lymphocytic infiltration + + + 
Beginn ing of fibrosis + + 
Cuboidal change of alv. lining epith + /-
Intra-alveolar phagocytizing macrophage + + + 
Thin walled & dilatated intraalveolar capillary 十 + 

Note : (+ /• ; trace, +; mild, 十 十 ; moderate, 十 + + ; severe degree) 

4 weeks(1ι) 

+ 
+++ 

+ 
+ /一
++ 
+ 

(n=6) 

6 weeks(2/6) 

++ 
+++ 
++ 
十

+++ 
++ 

A B C 

Fig. 3. Chronologic changes of HRCT findings for 6 weeks after squalene instillation. 
A. HRCT scan obtained on the 4th day after instillation of squalene shows diffuse airspace consolidation with air­
bronchograms in right middle lung zone and localized area of consolidation in left middle lung zone. 
B. HRCT scan obtained on the 6 weeks after instillation of squalene shows slightly decreased extent of the 
consolidation in left middle lung zone. Area of consolidation of the right middle lung zone is more well demarcated 
and persistent with air-bronchograms. 
C. Histologic specimen (X 100, H & E) shows dense infiltration of the macrophages (open arrows) and some 
lymphocytes (arrowheads) in the alveolar spaces and septa, and cuboidal change of the alveolar lining epithelium. 
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였다. 6주에 보인 병리 소견상 폐포상피의 입방세포화가 뚜렷 

하였고 폐포격막 두께의 증가 및 간질에 섬유화가 더욱 진행되 

었고， 폐포내 탐식세포와 거대세포의 증가 및 기관지 주위의 임 

파구 침윤과 폐포내 미세혈관 변화도 더욱 심하였다 (Fig.2C, 

3C). 

시간이 경과함에 따라 폐포내와 간질에 염증세포 침윤이 점 

차 증가함을 보였지만， 각각의 병 리 소견에서 폐포내 출혈소견 

이나 괴사성 침윤， 육아종형성은 보이지 -않았다(Table 1) . 

고 찰 

지방성 물질이 흡인되어 폐에서 병변을 일으키는 정도는 지 

방성 물질의 종류， 양， 빈도 및 개체에 따라 다르다. 광물성 지 

방은 지방성폐렴을 야기하는 가장 흔한 물질이며， 영아나 연하 

장애가 있는 환자에서 윤활제로 사용하였을 때 빈번히 발생한 

다. 이것은 불활성 물질로 폐기관지를 자극하지는 않으나 이물 

질로 작용하여 페포내 식세포에 섭취되어 폐의 경결을 일으킨 

다 (7, 8). 식물성 지방으로는 올리브유， 깜깨유， 변류， 피마자유 

같은 것이 있고 폐실질에서 지방 분해작용 없이 단순한 이물질 

작용만 일으켜 영구적 폐손상을 가져오지는 않는다. 그러나 같 

은 식물성 지방인 대풍수 ( chaulmoogra)의 경우 폐포상피의 

비정상적 증식과 폐조직 괴사를 일으키기도 한다. 동물성 지방 

은 우유 및 유제품에 있는 지방이나 생선의 간유등의 물질을 홉 

인시 폐세포의 지방분해 효소작용에 의해 매우자극적인 유리 

지방산이 형성되어 괴사성 출혈성 폐렴 등의 심한반응을가져 

올수 있다 (9 - 11). 

지방성분의 흡인 기전은 지방성분의 점막표면에 대한 자극이 

미미하여 기침반사를 유발시키지 못하고， 기관지 성모운동을 

억제하여， 환자에게 자각증상 없이 폐실질에 도달하게 된다 (9, 

14) . 또 인두에 정체되어 있다가 수면시 흡입되기도 한다. 폐에 

도달한 지방성분은 대식세포에 의해 포획되고， 이들 지방섭취 

대식세포들이 폐포내에 차게되고， 일부 대식세포 내의 지방이 

분해되어 지방산과 효소를 분비하고， 폐포벽의 비후와 부종이 

생기고， 엄파구와 액포를 함유한 대식세포가 나타나며， 시간이 

지나면 폐간질은 섬유화와 소엽간중격의 결손 및 폐포 구조 파 

괴를 가져오며， 이차적인 감염이 반복될 경우 병변조직의 범발 

성 만성적 섬유화현상이 일어나， 결국만성 육아종성반응으로 

파라펀종이 생기기도 한다 (14) . 반복적인 지방홉인과 다량의 

지방흡인시 대엽성 폐렴과 같은 미만성 폐경변을 가져오고， 늑 

막삼출이 형성되기도 하고， 심하게 손상될 경우에는 말기 폐질 

환이나 폐성심을 유발하기도 한다 (9, 15). 지방성 폐렴이 의심 

될 때는 정확한 병력 청취와 흡인 물질의 반복성 여부 및 흡인 

후의 시간 경과가 중요하다. 

지방성폐렴의 방사선학적 소견으로는 단순흉부 X선 소견상 

미만성과 결절형 두 유형으로 나누고 인체에서는 우중엽과 하 

엽의 상엽분절에 호발하며， 결절형은 미만형의 국소적으로 융 

합된 형태로， 결절의 크기는 다양하며 미만형은 시간이 경과하 
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면서 선상음영과 미세결절형으로 보이거나， 혹은 일련의 사진 

상 긴시간 동안의 유백도 (opacity)를 보인다 (16) . 

지방성 폐렴에 관한 CT 소견에서 병소가 150- -60HU 

임을 이용하여 지방성 병변임을 확인하였다고 보고하였으며 

(2, 5) , 다른 보고자는 CT의 HU은 지방뿐 아니라 주위의 공 

기， 염증세포， 출혈， 폐조직자체의 영향으로 지방성 물질만의 

고유한 밀도를 정확히 반영하지 못하므로 진단에 이용하기는 

어렵다고 하였다 (17 - 19). 
Lee 등(2) 에 의하면 지방성 폐렴의 CT소견으로 기강경결 3 

예， 지방을 함유한 국소성 기강경결과 주위의 기종성 변화 및 

불규칙한 선상음영과 섬유화를 보인 2예， 불류칙한 선상음영과 

견인성 기관지 확장증과 경도의 봉와상 폐 l예를 보고하였다. 

저자들의 실험 결과병변의 정도는고해상 CT상병변의 범위 

와 정도는 급성기인 4일째 보인 기관지 공기조영을 동반한 미 

만성 빛 국소성 기강경결이 시간의 경과에 따라 병변의 범위가 

축소되며 국소성 기강경결 혹은결절음영과선상음영으로변하 

였다. 따라서 Lee 등이 관찰한 것과 같이 지방성분을 흡인후 

CT를 촬영하기 까지 기간에 따라 다양한 양상으로 나타날 수 

있으리라고생각된다. 

모든 예에서 20주까지 추적검사를 하지는 못하였으나 20주 

경 고해상 CT상 공기기관지음영을 동반한 기강경결의 범위가 

큰 경우에도 경결소견이 사라지고 일부 결절성 및 가느다란 선 

상음영을 보이며 호전됨을 보여， 지방성 폐렴의 경과 관찰을 위 

한 추적검사는 20주이상의 장기간 추적검사가 필요할것으로 

생각된다. 고해상 CT의 장점은 병변의 분포룰 명확히 보여주 

고 뛰어난 공간 분해능으로 제 2소엽내에서의 공간분포나 폐간 

질의 변화를 잘 볼수있다는 장점이 있으나 본 실험에서는 토끼 

의 제 2소엽 발달부전으로 (2이 지방성 폐렴에 의한 간질 침윤 

여부와 섬유화 여부를 고해상 CT로 뚜렷이 알수는 없었으나 

병변부위와경결의 형태 및 변화양상을보는데는유용하였다. 

저자들의 연구에서는 병리소견상 1주경부터 섬유화가 진행 

되기 시작하여 6주경에는 뚜렷한 섬유화를 보였고， 기관주위의 

임파구 침윤은 1주경부터 점차 증가하였고， 폐포상피의 입방화 

는 6주째에 더욱 뚜렷하였다. 또한 폐포내 탐식세포도 6주경에 

가장 현저하였고， 늘어난 폐포내 모세혈관 벽의 이완도 뚜렷하 

게 나타났다. 폐포격막에는 호산구， 호중구， 임파구， 탐식세포의 

첨습으로 폐포 간질의 비후를 가져왔으며， 시간이 진행될수록 

페포내와 간질의 염증세포 침윤이 증가하였다. 실제 임상에서 

발생하는 지방성 폐렴의 대부분은 지방의 홉인이 조금씩 지속 

적으로 일어나며， 가토의 폐의 2차소엽 발탈부전으로 해부학적 

구조가 사람과 같지 않다는 점에서 저자들의 연구와 인체에서 

보이는 지방성 폐렴의 양상이 다를 수 있어서 인체에서 더 많은 

연구가 필요하리라 사료된다. 

결론적으로 가토에서 유발된 스쿠알렌 지방성 폐렴의 초기 

변화는 폐포내 대식세포의 증식으로 고해상 CT에서 기관지 공 

기조영과 기강정결이 보였고， 1주이후 진행되는 폐섬유화로 결 

절음영과 선상음영을 보임을 실험으로 입증하였다. 
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Squalene-Induced Lipoid Pneumonia in Rabbits : 

High-Resolution CT and Pathologic Findings
1 

Soo Rhan Kim, M.D. , Kul Ho Jung, M.D. , Chi Hoon Cho i, M.D. , Byung Kook Kwak, M.D. 
Shin Hyung Lee, M.D. , Chang Joon Lee, M.D. , Cheong Sik Lee, M.D. 2 

1 Department of Diagnostic Radiology, National Medical Center 

2Department of Diagnostic Radiology, College of Medicine, Ewha Woman' s Universiη 

Purpose: To describe the HRCT and pathologic findings of squalene- induced lipoid pneumonia 
in rabbits. 

Materials and Methods: Three ml of squalene was instilled into the trachea between the second 
and the third tracheal ring in 16 rabbits. Serial HRCT scans were obtained on day 4 (n=8) , at 1 
week (n=7), 2weeks (n= l), 4weeks (n=l), 6weeks (n=2) and 20weeks (n=l) after squalene instil­
lation. 

With sacrifice of the rabbits pathology was reviewed at 1 week (n=3), 4weeks (n=3), and 6weeks 
(n=4) after CT scans. 

Results: Lipoid pneumonia was induced in 8 rabbits; lesions were distributed mainly in the de­
pendent posterior lung. On serial HRCT scans, airspace consolidation, as seen on an 
air-bronchogrm, and nodular opacities were early findings; these gradually diminshed and with 
time were replaced by nodular & linear opacities. Histologically, pulmonary fibrosis appeared one 
week after squalene instillation and progressed over time. Alveolar septal thickening and cuboidal 
change of the alveolar lining epithelium were more prominent at week 6. 

Conclusion : The early change of squalene-induced lipoid pneumonia in rabbits is the prolifer 
ation of intraalveolar macrophage, which is responsible for air-space consolidation with 
air-bronchograms on HRCT. Nodular and linear opacities on HRCT are due to the appearance of 
pulmonary fibrosis one week after squalene instillation, and its subsequent progression. 
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