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Condyloma acuminatum , a benign disease caused by a filtrable virus, occurs predominantly in the 

perianal and genital areas. The les ions are noninvasive but are subject to recurrence. 

In rare instances, a more aggresive form of this disease, known as “ giant condyloma acuminatum" 

or “ Buschke-Lðwenstein tumor", occurs. In this form , infiltration of the lesion into surrounding struc­

tures takes place. This tumor has been reported to occur principally in the genitourinarv trac t. 

The authors experienced a case of giant condyloma acuminatum originating from rectum in 67 years 

old male patient which recurred 3 months afte r electrofulguration. 

l. 總 論

失形콘딜로마는 바이 러스에 依힌 良性增쩌홉性 흉病으로 

서 없한 ts眼이나 皮I험에 好發히-며 大關는 外部션E 꺼휩器 

特히 陰쫓에 맡고 會陰部나 JII門周圍에도 흉生한다. 

딛大失形콘딜로마는 組織學的으로는 옷形콘딜로마와 

類似한 所見을 보이 는 良뾰病變이 나 皮!협나 w險1)서 짧 

生하여 ￥L頭狀 睡塊를 形$，하고 周圍組織과 @저肉層으로 

홉潤과 많i딛찮갖E를 超來하여 破壞시 키 고 않孔을 흔히 形

成하으로 臨l;f:的으로 癡과의 용효別이 어 렵 다. 또한 f흘빠l 

jg: ~뽑찢홉때 문에 病變의 完全切除가 不可能하므로 除去後

再發率이 높으며 惡性睡陽의 經i웹를 추!하는 廢i명가 흔히 

있 다. 

著홈들은 直陽內 睡塊와 間歐的인 te血을 主訴로 來

院한 67 歲 男子 ，뽕者에서 틴大失形콘딜로마를 經驗하 

이 논문은 83 년 6 월 3 일에 채택되었응. 

였기에 이에 文歡考察과 함께 報告하는 바이다. 

II. 뾰 例

本 뽕、者는 67 歲 男子로서 1 年半 前부터의 直陽內睡

J;fl와 t돼歐的인 出血을 主訴로 來院하였으며 흉릎後E효 t e. 

nesmus) 와 體重減少도 同伴되었다. 

檢훌室所캠U: 血色素 9.6 mg % , 헤마로크리트 29 % 

이었고 大便 햄出血 +2 이었으며 具他所見은 正常이 
었다 

直|傷內視鎬檢훌1: H홉狀線 (dentat e line) 1.5 cm 上

方의 直陽뾰勝에 서 짧生하여 廣範圍한 훌底를 갖고 直

陽股內로 突出하 ￥Llí용狀 睡塊를 發見하였고 흡j陽 l풍으로 

疑心하였다 

大!없바륨檢훌上 (Fig. 1 ) 펴陽뾰內 前左 ~IJ에 多分葉되 

고 ( mult i lobula t ed ) , 형界가 不規則하며 , 表面은 벨 뱃 

처 럼 보이 는 ( velvet y appearance ) 睡째가 있었고 역시 

直陽獨으로 生쩔하였다 
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Fig. 1. Colon study ; 

A-C. Multilobulated, irregular filling defect is 

noted in anterola teral aspect of rectum. 

D. Velvety appearance of the surface of the 

filling defect is seen . 

!Ff走훌와 經靜에@뽑굶造影術은 正常이었다 x 3 cm 이 었 다. 

E lec t ro f ulgur a t ion 手術時 따門 上方 5αn部位부터 組熾所見l: CFig.2) 典型的인 失形콘딜로마의 所見을 

10 cm에 이르는 小兒 주먹크기의 ￥L頭狀 햄째를 確認 보였으며 切除後 3 個月만에 이 睡傷은 再發하였다. 

하았고 廣範圍한 基底를 가지고 節肉層도 홉1댐}되어 있는 

直陽찮의 樣相을 보였다. 切除된 睡傷의 크기는 5x5 
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Fig. 2. Pathologic specimen; 

A. Panoramic view; The polypoid mass in the rectum shows finger-like projection of squamous epithelium. 

The papi11ary fronds have thin fibrovascular cores. Rectal mucosal glands are remained in a focus. 

B. The thickened squamous epithelium shows clear, vacuolated cytoplasm in upper layer. Vascular cores 

are found beneath the surface. The stromashows chronic inflammation and vascular congestion. 

ill. 考 察

옷形콘딜로마는 바이 러스에 依한 良性햄쩌홉性病變 으로 

서 fJJJ-播 ( t ransmissibJ. e ) 또는 自家接種 ( au toinoculab­

le) 이 可能하다 1 ,4 ,5 ,6 ,7 ,9 ,10). 

1896 年 Buschke 가 陰좋의 닫大옷形콘딜로마를， 1925 

年에는 Buschke 와 Löwenstein 이 1) 陰훌의 失形콘딜 

로마를 各各 報告하였다. 

Buschke 와 Löwenstein l) 은 이 病變의 @ 獨特한 位

置 @ 상당한 크기 @ i1l傷 @I형경공 @ iJf! 層組織 으로의 

홉뼈 @血管과 빼밍系로의 非홉犯 및 @病理組織學的으 

로 惡性所見이 없는 點等이 特徵이 라고 하였다 1,2 ,3 ,4). 

巨大솟形콘딜로마는 泌民生植系에 흔히 發生하며 特

히 陰쫓에 가장 많다 1,2 ,3 ,5 ,7 ,9>. 이는 陰훌包皮뾰 ( pre-

putial sjXlce) 의 皮I험를 홉犯하여 6월覆을 만을고 W뚫쫓 

에 f윷透하여 짧孔을 形成하고 海絡體를 포함한 構造物

을 壓ili 破壞시킨다 3 ,4 ,5 ,6 ,10). 直陽， III門 部뾰의 病뽕 

는 매우 稱貴하며 6 歲 以下에 報告되어 있다 2) 

1969 年 Knoblich 와 Failing 3 ) 이 直陽 .III門에 서 發

生한 닫大失形콘딜로마를 처음 報告한 以後 1969 年 ]u­

dgé) 는 外陰門에서 發生.한 巨大失形콘딜로마가 짧孔을 

通해서 直陽을 홉lfL한 두번째 llE例를- 報告하였고 그外 

數偏의 文없 5 ,6 ,7) 이 發表되 었 다 

닫大옷形콘딜로마는 gíant conφrloma acuminatum ,Bu ­

schke - Låwenstein 睡傷， III門直陽 re狀t뽑꺼훌獨 ( anorec­

tal verrucous carcinoma ) , 類廳樣 콘틸 로마 (carcinoma 

1 ike condylma )等의 여러 名稱으로 불뭐웠고2 ，3;7 ， 10) 이들은 

失形콘릴로마와 扁平t皮찮의 中間~iî흩로시 組熾學的으로 良

性이나 局所的으로는 惡性睡傷의 經過를 취한다 2 ，3 ，4) . 

失形콘딜로마와 닫大옷形흔딜로마의 組織學的 所見은 

類似하나 一致하는 것은 아니며 이는 發達程度의 差異때 

문이 다 2 ,3 ,4 ,5 ,7 ,8) 

갚은 바이 러스에 의해서 도 옷形콘딜로마와 巨大失形콘 

딜로마로 區71되 는 것은 바이 러 스의 毒性과 {固體의 感受

性의 差異때문이 라고 思料된다 10) 

옷形콘딜로마는 臨많的， 病理學的으로 良性￥L頭狀病흉흉 

이 며 바이 러스에 依한 增題은 皮댐表面파 結脫에 局 限되 

고 2,5) 自 然治戀될 수도 있다 6) 

反뼈에 딛大옷形콘딜로마는 組織學的 으로는 良性이나 

局所的으로 惡性의 經i圖를 취하여 周圍組織을 破壞시켜 

서 多짧性의 행孔과 洞을 形成한다 3 ) 

Buschke 와 Lowenstein 은 닫大失形콘딜로마를 組織

學的 홉潤과 遠隔轉移가 없는 것으로 定義하였고 또 巨

大失形콘틸로마의 llE例中에서 局所빼모節轉移나 遠隔轉

移가 報告된 바 없다 2,5 ,6) • 

닫大失形콘딜로마에서 發生힌 홉入性 댐피Z上皮觸이 報

告되어 있다 7 ， 10) 즉， 이라한 癡은 상당한 分化消췄de ­

d.i fferentiation) 을 보이 며 틴大失形콘딜로마와는 全혀 

다른 홉뼈性 所見을 나타낸다 2 ) 

~形콘별로마의 初期에는 포도펄런 ( podophyllin )을 이 

용한 化學擔法이 效뽕가 있으나 10) 巨大失形콘딜로마에 

는 쓰이 지 않으며 3 ,5) 外科的으로 單純部分切除만 施行
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한 흉i훌에는 再發率이 높으므로 4 ,5.6.10) 廣範圍한 除去 4. Judge JR Giant condyloma acuminatum involving 

가 가장 좋은 치료方法으로 추천된다 2,5,6 ,7 ,10). vulva and rectum. Arch Path 89:46-48, 7969. 

N. 結 등“ 
ÃIIIl 

著者들은 慶熙大學校 醫科大學 放射線科에서 67 歲 男

子 愚者의 直題에서 짧生한 닫大失形콘딜로마를 經훌용하 

였기에 文敵考察과 함께 報告하는 바이 다. 
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