
大韓放射線醫學험誌 Vo\. xvr, No. 2 , 1980 

賢R重傷과 類似한 賢結核
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- Abstract-

Unusual Tumefactive Renal Tuberculosis 

j.j . Kang, M.D. , O.K. Cho, M.D. , H.K. Hah , M.D. and S.R. Kang, M.D. 

Department of Radi%gy, Schoo/ of Medicine, Hanyang University 

A case of Unusual tumefaεtive rena l tuberculosis in a young woman is reported with brief review of liter­

atures. 

Radiographic findings of excretory pyelography shows markedly displaced pelvocalyceal system of the left 

kidney by a large parenchymal mass containing small calcifications without definite morphological changes of 

the co l1 ecting system. 

Selective renal angiogram shows fine irregular neovasιularities an d tumor staining in the mass as like a re­

latively hypovascular solid tumor of the kidney. 

1. 序 論
효 g& 없[되 어 約 1-年間 抗結核 化學擔法을 施行한 일 

이 있으며， 最近 三個月間 姬振中임에도 不狗하고 體重

똥￥*염核은 大部分 JliIî, 엽 關때等의 1京發病짝로 부터 이 천 혀 늘지 않았으며 食愁不振， 授勞感， 출身f용휠、가 

의 二次的인 lÚI.行性 轉移에 1ft한 것으로 찌]뼈에는 絲짧 있었다고 한다. 
體內 또는 皮셈小動!lJN에서 病맺가 始('1'하여 進行됨에 · 家族흩 ; 愚者의 아버지가 홈 [([[~인 것 외에 다른 

따라 歐떠部分 特히 샘維題의 뚱L 頭部에 서 없(fli1i~립한 써1 特記할 事項은 없 다. 
熾破壞가 招來되는 흉愚으로 放射綠學的으로 特徵的연 • 理훨的 所見 : 쌀-훨， 身體發達은 中첼度였으며 끼U慶 

所見을 나타내기 혜문에 ?斷。1 可能한 핏病。l 마 1 ， 2 ， 3 ) 빚 !lJN11lJ은 正常폐國였다. 

著者等은 最近 j껏部 陣塊를 王訴로 한 젊 은 女子에서 左上때部가 皮1합 表而으로 약간 突出되 어 있었고， R읍 

經靜服l홈굶造影上 벚 j血쩡 造%振影上의 所見이 협면~~l 兒벼 리 크기 의 딱딱하고 움직 이 지 않는 댐節性의 陣塊

의 所見과 類似했먼 쩍結核 -→例를 經驗하였기에 이블 가 觸指되었으냐 慶追時 흉痛은 없었다. 
文없i잉)察파 아울러 報告하는 바이 다. 入院後 繼짧하여 하루 --回以上 38

0
C 以上의 高熱。l

1I . 표 뼈l 

있었 다. 

훌훌 所見 : 血폈所見으로는 jfll띤경~ 9.2mg% , 血球容

趙 29% , 白血球數 10, 800, 그중 分節好9-'球(Seg. neut) 

• 훌 者 ; 崔O男， 33歲， 女子 72% ， 폈好中球(Stab. ne u t) 15% , 빼巴球 11 % , 뿔채 

• 主訴및 病훌 : 20 日前 正常 分廳한 後 左上l따部의 많 (mono) 1% , 好짧球 (eos i no) 1 %이었고 rÍll沈앉度는 6) 

塊를 主訴로 入院하였다. 過去歷上 三年제i에 )Jm結核으 mm/hr 였다. 
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ÞR 檢전i上 民蛋白이 웰i겠윌으로 陽씬i이 었고 !'!f(iflHJi的

rflll몫를 나타냈으나 保培찮에서 i칩은 자랴지 않았다. 1않 

次에 걸친 略뺏익 抗염찢E힘월Ê~은 오두 l캉i生。l 었다 

· 放射앓웰的 所見 ‘ 훤純뼈部x*JlU:에서 左lJni J::部에 

織維l生 石K化 陰影이 었 으냐 非젠폐I} j갚: 댐核으로 'CE않 

되었다. 

單純順部 振影上 左上O껑部어l E:大한 軟組維 1월影이 

보였으며 不規則하고 작은 石19( ([:: f!象이 陰影內에서 7때 

察되었다. 

經靜I~ 샘굶造影上 巨大한 뼈組쩌 l찮影은 li종職의 輪

웹과 連*fli生을 가지고 있는 陣塊였으며 上값은 分 1꺼치 

않았으냐 下綠은 뚜렷한 때總으로 突出되어 있었고，1F: 

常웹組紙과의 성중9부는 比較的 l꺼1야하였 다편깅i 및 l씹굶 

는 上外폐때에 {i'L i쩔:한 n핑塊에 깐하여 內測面으로 1!t하 

게 밀려고 눌려 있었고 그로 l죄한 輕微한 없iJE[ 外에는 

뚜렷 한 破壞냐 ’빠펴像은 나타나지 않았고 l쯤機많은 jE 

常이 었다(Fig. 1) . 

選擇的 左測I쁨!!VJ n따 振-影 t 主샘뼈시.~~ 빛 그 分技들은 

t外페部의 E大한 陣塊에 依하어 흉한 變{立외 훈 l피을 

보였고 皮쨌動n따에 의해 댄塊의 UJf<을 알 수 있었으며 

매우 願著한 皮R윗멧)I~도 甚한 變íi'L를 나다내었다. 非jE

常的안 不規則한 織쩌n한 新生 小JÚl管플이 멘塊內에 서 

보였고 不規則하연서 不껴l없한 造影齊 沈월 이 나타났으 

나 혈관의 包裝樣狀이 나 造影齊의 않써? 또는 f!lJ휩ll~ 깐i 

絡은 투렷하지 않았다(Fig. 2, 3). 

以 七의 所見으로는 比較的 .rfll염;分 ;{I í가 걱 은 I떼 }νH파 UJj 

의 可能性을 R흡-示할 수 있었다. 

· 手術 所見 ; 術者들은 웹때III包陣의 術밤1 칩斷下에 左

~ig. 1. IVP shows marked medio.downward disp ­
lacement of the pelvoca lyceal sys tems 
of left kidney by a huge mass density 
with internal calcifications. 
There is ev idence of destruc t ion or fi lli ­
ng defect in pe lvocalyceal system. 

Fig. 2. 3 Selective left renal arteriogram shows 
marked distortion and displacement of the 
main rena l arter iogram shows marked di 
stortion and dis placeme nt of the main 
renal avtery and its brnches by huge up ­
per pole mass . Prominent capsular arter ­
ies are also displaced by the mass. Irreg 
ul ar neovascular i t y is seen in the mas& 
density. Lale phase of ang iogram show& 
irregular tumor stain in the mass. 

끼
 
J 

띠
 ω 



뽑의 根本的 齊切除術 벚 大動IID\ 周圍에 커 져 있는 빼 切除한 大動孤 周圍의 빼E結때j은 反應性 J1EJ풍의 所

巴結때i을 除去하였다. 見을 보여주고 있었다. 

뽑%홉의 무게는 1.310gm이었고 뽑鷹은 17X 13x 9cm 

로 커져 있었다. 제로다R 勝파 睡塊사이에는 血햄이 

꽉 차 있었고， 제로타B': 願을 劇離하였을 래 賢廳과 穩

i즙원 多分菜f生 睡場융 볼 수 있었다. 

· 病理 組훌뭘的 所見 : 切斷i회에서 는 中央部에 出Jfil.

性 壞死가 있는 多發性의 커다칸 뤘色 睡塊가 下部의 

正常的인 뽑魔을 용~~뀔하고 있었다(Fig. 4) . 

病變部位의 !i1li微鏡的 所見으로는 -一部分의 正常 l협組 

淑 以外에 는 大部分이 많은 肉흉陣{生 病變으로써 4'!f徵

的안 結앙〕을 갖고 있으며 ， 다1央部에1 乾짧↑生의 壞死가 

있고， :'L 周圍에 類上皮 쩌ß8힘들과 形젤細R댄ff*모쩌UH包 

등과 Langhana:: 多核性 E大WlI泡로 構成되어 있었다. 

( Fig. 5) . 組織 抗嚴園 廳色은 陽性이었다. 

Fig. 4. A Cut surface of the resected specimen 
shows multiple yellowish granulomatous 
tissue with central hemorrhagic necrosis 
in the upper portion of left kidney. 

Fig. 5. Giant cells and central necrosis around 
the tubercle. 

1lI. 考 案

F￥結核에 있 어 서 大擺의 病變은 經靜IID\ 뽑굶造影~~녀로 

쉽게 ~~斷이 되는더1. 그 所見을 보연 不現뽑 또는 앓延 

小뽑杯활의 不規띠性， 뽑해;擬張. $L頭部 洞孔 形成， 쩔 

水햄， 皮質壞死， 肉흉睡{生 病變， 源斗俠%읍， 不明確性，

皮젤內 石y<沈홉， 뽑石等으로 나타난다 4， 5， 6 ， 7， ) 

著-者들의 例에 서 와 같이 뽑結核이 ’쁨1'f원內에 서 R重塊

樣으로 나타난 報告는 1971年 Lang이 8) 36 1例의 뽑睡塊 

를 調짚하여 그中 二例에 서 뽑結核을 發見하였다:，).. 하 

며. 1979年 Lopez는9) 假性硬傷이 나타날 수 있는 條{牛

S로 !홈獨傷， 慢性뽑굶뽑~. 베르반a:: 管， 血管浪， 二

重集合管系에 I司伴완 뽑水햄， 黃色肉룡彈lìË. 뽑굶뽑~. 

限局{生 鐵維n읍 Jl!ï a뿔lìË. 賢內血睡， 뽑結核이 있 다고 하고 

假↑生睡場으로 나타난 뽑結核 -f:列블 報告하였다. 

-般的인 肉5f陣4生 뽑結核 病變의 ‘홈血管造影 振影의 

所見을 보면 初뼈에 는 뽑횡JJ服의 小分技化와 小Jfil.管의 

閒塞을 볼 수 있고 더 進行된 境遇에서는 뽑血管들이 

據폈완 뽑杯나 肉흉陣{生 j앓場周圍에서 {빼張되 고 뽑造影 

期에 는 充짧缺폈。l 나타난다 10) 著者들의 例에 서 는 血

월·의 變位와 줌曲을 보이연서 新生JÍll염:;01 보였고 睡傷

內에서 造影齊의 沈옳이 보였는터l 이러한 所見은 賢睡

陽파 籃別이 容易하지 않다 11) Giustra等의 12) 뽑結核 愚

者의 血管造影 所見의 報告에서도 이러한 樣相을 보인 

10J는 찾아 올 수 없었다. Levin等에 13) 依하변 웹睡塊 

를 가진 ‘훌者에서 血管造影上 網狀의 新生血管을 나타 

낸 30例를 檢討한 바 20例는 睡陽이었고， 나머지 17名

의 ~lìË性 睡塊는 感횟완 짧睡이 6171J , 滾l뽑이 5例， 肉

3￥睡lìË 뽑료효뽑갖이 3例였고 各 1例썩 化i農{生滾陽파 뽑結 

核을 報告하여 • 01 러 한 網狀의 新生血管을 보이 는 境-遇

에는 l홉細뼈睡파 찢lìË性 健塊와의 籃別은 어렵다고 하 

였다. 단지 新生血管이 睡塊의 末뺀에 主로 分fti한다는 

點이 갖lìËl生 鍾塊의 可能性을 좀 더 暗示할 수 있 다는 

所見이라 하였고 이는 著者의 例에서도 附合되는 것 갇 

다. Koehler어11 14 ) 依하면 顯著한 皮勝血管은 ~lìËj生 돗 

愚의 徵候로 뽑周圍 호間을 F용犯했응을 뭇한다 하였고， 

著者의 例에서 도 이를 볼 수 있었a나 Levin도13) 惡

性 睡짜이나 찢뾰性 睡塊에서 모두 볼 수 있는 所見으 

로 짧딩IJ點이 되 지 않는다고 하였 다. 애 로 ~lìË i生 8뭘塊에 

서 도 惡、性健場의 指標가 되는 早뼈 靜孤充與이 나 찌l 

管包裝의 (encaS3ment) 所見을 나타낼 수 있으므로13， 15). 
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手~Î前 正確한 沙斷이 不可能한 境遇도 있 다. 

N. 結 論

잡지 20: 119-127, 1979. 

7. 엄 정 기 : 신결핵의 방사선학적 소견. 대한방사선학 

회 지 13: 443-450, 1977. 

=8. Lang, E. K.: The accuracy of roentgenograPhic -

著者等은 最近 漢陽大學校 醫科大쩔 附屬病院에 서 따 technics in the diagnosis 01 renal mass lesion . 

部 陣塊를 主訴로 한 젊 은 女子가 經靜服 齊굶造影 1: Radiology. 98: 119-128, 1971. 

빚 血管造彩上의 所見。1 뽑睡揚의 所見과 類似했 던 뽑 9. Lopez, F. A. : Renal pseudotumors. Radio l. Cl 

結核 -例를 經驗하였기에 이를 文敵 考察파 아울리 셉 iη . North Am. 17: 172-184, 1979. 

告하는 바이 다 10. Hartman, G. W. , Segura, G. W. and Hattery, 
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