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Cervical Intervertebral Disc Calcification in Children 
- A Case Report-
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Study Design: A case report. 
Objectives: This case report presents a child who was treated conservatively after having being diagnosed with cervical intervertebral 
disc calcification.
Summary of Literature Review: Cervical intervertebral disc calcification is considered as a degenerative change of spine. It is common 
in adults and in most cases, no symptoms are observed. In children, by contrast, it is a rare condition and frequently accompanies 
symptoms such as severe neck pain and dysphagia.
Materials and Methods: A 7-year-old male patient who suffered from neck pain and torticollis without trauma had been diagnosed 
with cervical intervertebral disc calcification and was treated conservatively. He was discharged after symptom relief, and has been 
followed up and observed in our outpatient department.
Results: The improvements of symptom and radiographic findings were found in the  month follow up.
Conclusions: Cervical intervertebral disc calcification shows similar symptoms to laryngopharyngeal abscess, traumatic injury and 
infective spondylitis, but through careful physical examination and radiologic evaluation, differential diagnosis is possible. After 
diagnosis, conservative treatment alone is sufficient. Antibiotic usage and surgical treatment are avoidable. 
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서 론

소아에서의 추간판 석회화증은 1924년 처음 보고된 이래 현

재까지 약 200 례 정도 보고된 드문 질환이며, 퇴행성 변환의 일

환으로 나타나는 성인에서의 추간판 석회화증과는 다른 원인

과 경과를 취하는 것으로 알려져 있다. 대부분 상부 경추에 호발

하며, 경추부 통증, 사경 및 연하곤란과 같은 비특이적인 증상을 

나타내기에 농양이나 감염성 척수염, 그리고 외상성 손상과 혼

동될 수 있어 항생제의 남용 및 수술적 치료 등의 과도한 치료가 

시행될 가능성이 있어 정확한 문진, 이학적 검사 및 영상학적 검

사를 통한 진단과 안정 및 보존적 치료를 통하여 호전된 증례를 

보고하고자 한다.

증례보고

 환자는 7세된 여아로 내원 2주일전부터 갑자기 발생한 좌

경부 동통 및 운동장해를 주소로 본원 외래로 내원하였다. 과

거력상 특이 할 만한 병력이나 외상은 발견할 수 없었고, 이학

적 검사상, 경추부 통증 및 경도의 사경과 함께 목의 신전 시 

심해지는 통증으로 경추부 운동이 제한되는 소견이 관찰되었

다. 그 이외의 견갑부 및 상지로 방사되는 신경학적 이상은 동

반되지 않았다. 혈액 검사 및 기타 임상 병리 검사상 백혈구가 

13830/mm2 (정상치 4000~10000/mm2), 단핵구 72% (정상치 

43~73%), ESR 33mm/hr (정상치 1~20mm/hr), CRP 5.16mg/

dL (정상치 0~0.3mg/dL)로 상승된 것 이외의 다른 특이 소견은 

보이지 않았다. 
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Fig. 1. Initial X-ray. Intervertebral disc calcification at C2-3 with right anterior hernication with inferior migration and associated retropharyngeal 
widening (A) AP view (B) Lateral view

Fig. 2. Initial MRI. Acute symptomatic intervertebral disc calcification at C2-3 with right sided prevertebral hermiation of the calcification migrating 
inferiorly (A) T2WI Axial view (B) T1WI Sagittal view
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단순 방사선 소견상(Fig. 1) 제 2, 3 경추간판이 전하방으로 탈

출되어 있는 명확한 음영증가 소견이 관찰되었다. 입원 시 37.2

도의 미열과 혈액학 검사상에서의 미약한 염증 소견을 보여 추

간판 농양의 감별 위해 초기에 시행한 자기공명영상 소견 상

(Fig. 2) 농양 등의 감염성 질환 소견은 보이지 않았으며, T1 및 

T2 강조영상 모두에서 저신호 강도를 보이는 석회화 음영을 관

찰할수 있었다. 또한 척추강내 수핵탈출 및 척수압박소견도 보

이지 않아 보존적 치료로 침상 안정 및 NSAID(Ibuprofen 20mg/

kg/day) 사용만을 유지하며 증상을 관찰하기로 했다.

내원 3일째 경부의 통증이 완화되었으며, 혈액학적 소견 또

한 ESR 16 mm/hr (정상치 1~20mm/hr), CRP 0.18 mg/dL (정

상치 0~0.3mg/dL)로 감소하여 석회화에 대한 정밀 관찰 위하여 

시행한 전산화 단층 촬영상(Fig. 3) 제 2, 3번 경추간판의 우측에 

전하방으로 탈출되는 모양의 다발성 석회화 음영이 관찰되었다. 

보존적 치료 후 통증, 경부의 운동 제한, 및 사경 등의 모든 증

상이 사라져 입원 5일째 퇴원하였으며 2개월 추시관찰 결과 증

상의 재발 및 이학적 검사상의 이상은 발견되지 않았으며 단순 

방사선 소견상(Fig. 4.) 석회화 음영이 감소되었음을 관찰할 수 

있었다.

고 찰

 소아에서 특별한 외상력 없이 생긴 갑작스런 경부 통증과 운

동제한이 있는 경우, 가장 먼저 염증성 질환 및 종양에 대하여 

의심해보아야 하며, 세균성 추간판염, 골수염, 농양, 및 척추염 

등의 염증성 질환과 유골성 골종 및 골모세포종 등의 종양성 질

환의 감별 진단을 위해 방사선학적 검사 와 혈액검사를 시행해

야 한다. 1) 

 추간판 석회화증은 퇴행성 변화의 일환으로 증상 없이 성인

에 있어서 흔하게 나타나는 반면 소아에서 나타나는 추간판의 

석회화증은 비교적 드물어 지금까지 대략 200례 정도가 보고 되

어있다. 신생아에서부터 청소년 시기까지 모두 나타날 수 있지

만 6~10세에 가장 흔하게 나타난다고 알려져 있으며,2,3) 발병 원

인에 대해서는 이전에 있었던 외상과 본 례에서와 같이 혈역학

적 이상 소견을 들어 염증성 질환이 제기 되었지만 뚜렷한 연관

성을 찾아내지 못하였다.4) 그 이외에도 연골 석회화증이나 부갑

상선 항진증 및 비타민 D 과잉과 같은 대사성 질환과의 연관성

에 대해서도 연구 되었으나 밝혀내지 못하였다.5) Swischuk 등은 

외상이나 감염, 혈관염 등의 여러 요인에 의해 유발된 이차적인 

추간판내 수핵으로의 혈액 공급 장애가 일시적인 석회화를 발생

Fig. 3. Spinal CT. Acute symptomatic intervertebral disccalcification at C2-3 with right sided prevertebral hermiation of the calcification migrating 
inferiorly (A) Axial view (B) Sagittal view
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시키고 혈액공급의 재개에 의해서 소실된다고 주장하였다.6) 

주 증상은 경추부 운동제한이나 사경 등을 동반한 경부 동통

이며 드물게는 경부의 상지통을 나타내기도 한다.  경우에 따라

서는 본 례에서와 같이 ESR/CRP 및 백혈구 등의 염증을 나타내

는 지표의 증가와 함께 미열을 동반하는 경우가 흔하게 보고되

나7) 신경관의 침범에 의한 방사통, 척추증 등의 신경학적 증상

을 나타내는 경우는 거의 없다.8) Dai 등은 증상이 평균 한달 정

도 지속되며 단순 방사선상 석회화는 5개월 가량 지속된다고 보

고했다.4) 또한 Sonnabend 등은 90% 정도에서 방사선상 석회화 

소견이 없어지나 약 8% 가량에서는 석회화 음영이 소실되지 않

았고 다발성으로 나타난 군에서는 각각의 추간판 석회화 음영이 

서로 다른 속도로 소실됨을 보고하였다.7) 성인과는 달리 소아에 

있어서는 경추에 가장 호발하며 증상 또한 흉추나 요추에 발병

하는 경우에 비해 경우에 발병하는 경우에 비해 급성 증상을 동

반하는 경우가 많다.5,9)

척추 단순 방사선 소견상 대부분 수핵 안에 석회화가 관찰되

며, 척추체의 형태 변화가 동반되나 이러한 방사선학적 소견은 

증상의 정도와는 관련이 없고,4,10) 약 30%의 환아에서 추간판 돌

출(Protrusion)이 관찰되나 이 또한 증상과는 관련이 없었다고 

보고하였다.7) 

결 론

소아에 있어서 경추 추간판 석회화증은 매우 드문 질환으로

써 이환된 환아들은 흔히 사경 및 운동 제한을 동반한 갑작스런 

경부 통증 호소한다. 이러한 증상들은 보존적 치료 만으로 보통 

수주 안에 회복되며 또한 좋은 예후를 보인다. 다만 감염성 질환 

및 종양에 대한 감별을 위한 최소한의 검사는 필요할 것으로 사

료된다.
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소아에서의 경추 추간판 석회화증 -증례보고- 
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연구 계획: 증례보고

목적: 본 연구의 목적은 소아의 경추 추간판에 생긴 석회화증에 대해 보존적인 치료로 완치된 증례를 보고하고자 함이다.

선행문헌의 요약: 경추 추간판의 석회화증은 척추의 퇴행성 변화의 일종으로 성인에게 있어서는 흔하게 볼 수 있으며, 대부분 특별한 증상을 나타내지 

않는다. 반면 소아에 있어서는 매우 드물게 나타나며, 심한 경추부 통증과 연하곤란 등의 증상을 동반하는 경우가 흔하다. 

대상 및 방법: 특별한 외상력 없이 경부 통증과 사경을 주소로 외래로 내원한 7세 남아는 경추 추간판 석회화증을 진단받고 보존적인 치료 후 증상 호전

되어 퇴원하였으며 이후 2개월 후 추시관찰 하였다.

결과: 본 환자는 정확한 이학적 검사 및 자기공명영상에 의해 경추 추간판 석회화증으로 진단 후 보존적일 치료만을 시행 증상 호전되어 5일째 퇴원 하

였으며, 2개월 추시 관찰상 증상 및 영상의학적 소견이 호전되는 양상을 보였다. 

결론: 경추 추간판 석회화증은 인후두 농양이나 외상성 손상 또는 감염성 척추염과 감별해 하지만, 진단 후에는 보존적 치료만으로 효과적이다.

색인 단어: 소아, 경추, 추간판, 석회화
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