
E a g l e씨 증후군이란 이상적으로 길어진 경상돌기( s t y l o i d

p r o c e s s )나 경상설골인대(stylohyoid ligament)의 골화 등에 의

하며 반복적인 인두통, 연하통, 이물감, 동측의 이통, 두통 등

을 일으키는 것을 말한다. 이상경상돌기증이라고도하며 1 9 3 7

년 E a g l e에 의해체계화된 후 E a g l e씨 증후군이라명명되었다.

E a g l e씨 증후군은 비교적드문 질환이나 적절한 치료를받을

경우대부분치료에잘 반응하는 편이다. 이학적 검사상 뚜렷

한 병변이 없이 구개의이물감이나 연하통등을 호소하는 환

자의 방사선학적 감별진단에 있어, Eagle씨 증후군은 드물지

만 완치가 가능하다는 점에서그 가능성을 생각해보아야한

다. 이에 저자들은 최근에 경험한 전형적인 E a g l e씨 증후군 1

예를 문헌고찰과 함께 보고하며 본 증후군의 진단에서 C T의

역할을강조하고자하였다. 

증례 보고

3 8세 남자 환자가 좌측이두통과 개구시의 통증, 연하통, 하

악부 통증등을 주소로내원하였다. 과거 병력 상 특이사항은

없었으며, 상기 증상은내원 2년 전부터서서히시작되었고 2

달 전부터악화되었다.

이학적 검사상 양측 구개편도에 경도의 비대가 있었고, 좌

측 구개편도와하악부에압통이있었다.

단순촬영상 양측 경상돌기가 이상적으로 길어진것이 확인

되었고, 길어진 경상돌기는 전내하방으로 주행하고 있었으며,

길이는 약 8 cm 이었다. 양측 경상돌기의 중간 부위에 과거

골절과 가골 형성에 의한 것으로 생각되는 비후된 부분들이

있었다 (Fig. 1A, B).

컴퓨터단층촬영( C T )에서 길어진 양측의 경상돌기들은 구

개편도와까지 돌출하여 있었다 (Fig. 1C, D). 삼차원적 재구

성영상에서경상돌기의전체적인 형태와측두하악 관절, 하악

의 모양 등을여러각도에서펑가할수 있었다 (Fig. 1E).

구내법을 통해 양측 경상돌기의 절단 제거술을 시행하였으

며, 절단된 길이는 각 각 3.5 cm정도 였다. 환자는수술 후 6일

째 퇴원하였고, 그후 약 3개월간 추적관찰하는동안수술전

증상은거의소실되었다.

고 찰

경상돌기란 유양돌기의 전내측에 위치하는 가늘고긴 돌기

로, 측두골의 하면으로부터 기시하여 내경동맥과 정맥의 외

측, 안면신경의 내측으로 주행하며 그 첨단은 내외경동맥 사

이에 위치한다. 경상돌기의 끝으로부터 경상설골인대가 기시

하여 설골의 소각에 부착한다. 경상돌기와 경상설골인대, 설

골소각은 발생학적으로 제 2새궁(Branchial arch)에서 기시하

는 R e i c h e r t’s 연골로부터함께유래한다.

정상 경상돌기의 길이는 평균 2 -3cm 이며, 보고자에 따라

다소 차이는있으나대개 3cm 이상인 경우 비정상적으로 신

장된, 이상경상돌기라 한다 (1-3, 5). 이상경상돌기는 인구의

약 4 %에서 나타나며 증상을 유발하는 경우는 그 중 약 4 %

정도로드물다 (2). 증상이있는 경우, 이상경상돌기의길이는

증상의 심한 정도와 비례하지 않으며 오히려 경상돌기의 첨

단부위가 구개나 혈관, 신경 등 주위 구조물들과 얼마나인접

해 있는가가 더 관련이있다 (4, 6). 본 증례에서는 돌기의첨

단이 구개편도와의 바로 아래에 위치하여 입을 벌리거나 음

식물을삼킬때에증상을유발했었다.

이상경상돌기의 원인으로는 선천적인 신장과 후천적 경상

설골인대의 골화 및 석회화등 여러 가설이 있고, 경상돌기의

길이가정상인경우라도골절등에의한중앙위치변위나 중

앙각 형성 변위, 경추나 하악 변위 등에 의해 증상을 유발할

수 있다 (3, 5, 7). 특히편도 적출술후 편도와경상돌기 사이

에 생긴섬유조직이나, 골절 후에 생긴 육아조직의 증식등이

주위 구조물들을 자극하여 증상을 유발한다는 보고가 있다
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E a g l e씨 증후군 : 1예 보고1

고은영·김홍대·이경원·양경헌2·양 익·정수영

E a g l e씨 증후군이란 경상돌기의 비정상적인 연장이나 경상설골인대의 골화로 인 해 인두

통, 연하통, 이물감 등을 유발하는 비교적 드문 질환이다. 저자들은 최근 경험한 E a g l e씨 증

후군 1예의 임상 소견과 방사선학적 소견을 보고하고자 한다. 

1한림대학교 의과대학 방사선과학교실
2한림대학교 의과대학 이비인후과학교실
이 논문은 1 9 9 9년 1 1월 3 0일 접수하여 2 0 0 0년 3월 2 7일에채택되었음.



(3, 5). 그러나 인후의 염증 및 종양, 인후신경증, 삼차신경통,

측두하악 관절 질환, 치성 두통, 설골대각에 부착되는 근육의

건염이나 설골소각에 부착되는 경상설골인대의 건염, 식도게

실 등도 모두 비슷한 증상을 유발할 수 있으므로, 병력의 청

취, 이학적검사와더불어방사선학적검사로이상경상돌기를

확인하는것이진단에꼭 필요하다 (5-7). 

방사선학적 검사로는 두개골 전후면촬영과 측면촬영을 시

행하여전후면촬영에서 돌기의주행방향과 굴곡도를 판단하

고, 측면촬영에서 이상경상돌기의 전체 길이와 절단해야 할

길이를결정한다. 또 dental panoramic view를 이용할수도 있

고, 필요한 경우 경동맥과의 관계를 알기 위해서 혈관촬영술

을 시행하기도한다 ( 4 - 7 ) .

컴퓨터단층촬영술은 경상돌기의 길이와 주행방향, 굴곡도

등을 정확하게 평가할수 있으며 돌기의 첨단과 내경동맥, 내

경정맥, 구개편도등주위구조물들과의 관계를 파악하는것이

용이하다. 특히 경상돌기의 길이는 정상이나경상돌기의위치

변위에 의해 증상을 유발하는 경우나, 돌기 주변의 육아조직

이나 섬유화 병변이 원인인 경우, 그리고 인후의 염증, 농양,

임파선 종창등이상경상돌기와 감별이필요한질환인 경우에

컴퓨터단층촬영이많은도움이될 것으로생각된다.

치료는 수술적요법으로 이상경상돌기를 절단 제거하는 방

법과 보존적요법으로 부신피질 호르몬이나 장기 작용 국소

마취제를 주사하는 방법이있으며, 치료 후에 많은 경우증상

이 호전되는것으로보고되고있다 (3, 5, 8).
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A B C
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Fig. 1. A 38-year-old man with odyno-
phagia and pain on opening the mouth.
Simple radiograph AP view (A) demon-
strates unusually long styloid process
(arrowheads) on both sides. The left sty-
loid process shows old fracture line with
marginal sclerosis (white arrow) on lat-
eral view (B). Coronal (C) and axial (D)
CT images show the tip of left styloid
process lying under the mucosa of left
tonsilar fossa. On 3 dimensional recon-
struction (E), the proximal fracture site
is shown (arrow).
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E a g l e’s Sy n d ro me: A Case Re p o r t1

Eun Young Ko, M.D., Hong-Dae Kim, M.D., Kyung Won Lee, M.D.,
Kyung Hun Yang, M.D.2, Ik Yang, M.D., Soo Young Chung, M.D.

1Department of Radiology, College of Medicine Hallym University
2Department of Otolaryngology, College of Medicine Hallym University

E a g l e’s syndrome is a rare condition associated with recurrent throat pain, foreign body sensation and 

odynophagia. It is caused by elongation of the styloid process or calcification of the stylohyoid process. We p-

resent the clinical and radiologic findings of a case of Eagle’s syndrome.

Index words : Skull, base

Skull, abnormalities

Skull, CT
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