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뇌혈관연축(cerebral vasospasm)은 주로 뇌동맥류로 인한 

거미막밑출혈 후 발생한다. 두개내 종양 수술 후 발생한 뇌혈관

연축은 매우 드물고 대부분은 두개기저부의 종양을 나비뼈경유

접근법(transsphenoidal approach)으로 수술 후 발생하는 것

으로 알려져 있다.1 지금까지 국내에서는 두개기저부에 위치한 

두개인두종과 뇌하수체샘종의 적출술 후 발생한 뇌혈관연축에 

대한 보고들은 있으나 두개기저부에 위치하지 않은 종양의 적

출술 후 발생한 뇌혈관연축에 대한 보고는 없었다.2,3 저자들은 

관자놀이점접근법(ptrerional approach)을 통한 측두엽 아교

모세포종(glioblastoma) 적출술 후 발생한 뇌혈관연축에 의한 

중간대뇌동맥경색을 경험하여 이를 보고한다.

증  례

69세 남자가 3분간의 전신경련을 주소로 신경외과에 내원하

였고 MRI상 좌측 측두엽의 악성으로 의심되는 종양이 발견되었

다. 관자놀이점접근법을 통하여 종양과 종양이 침윤된 일부 측

두엽을 절제하는 아전적출술(subtotal removal)을 하였고 조직

검사상 아교모세포종으로 확진되었다(Fig. A). 수술 당시 출혈

은 경미하였고 수술 후 CT상 수술부위에만 국한된 소량의 출혈

이 보였다(Fig. B). 이후 신경학적 증상 없이 회복되어 퇴원하였

으나 수술 12일 후부터 오른쪽에 힘이 빠지고 감각이 떨어지는 

증상이 발생하여 신경과에 내원하였다. 내원 1개월 전부터 혈압

강하제를 복용 중이었고 당뇨, 고지혈증 등의 과거력은 없었으며 

음주, 흡연도 하지 않았다.

내원 당시 혈압은 150/95 mmHg였고 맥박은 분당 70회, 호

흡수는 분당 18회, 체온은 36.7℃였으며 계통문진과 신체검사는 

정상이었다. 신경학적검사상 의식과 지남력은 정상이었으나 

언어기능검사에서 두 단계 이상의 복잡한 명령을 수행하지 못

하였고, 유창성과 따라말하기 및 이름대기는 정상으로 겉질

경유감각실어증을 보였다. 우측 상하지에 medical research 

council (MRC) grade 4의 근력약화와 감각저하가 관찰되었으

나 심부건반사는 정상이었고 Babinski징후는 음성이었다. 내원 

당시 CT혈관조영술(CT angiography; CTA)상 이전에 보이던 

출혈은 없었으나 수술 전 CTA에는 보이지 않던 좌측 중간대뇌

동맥에 염주모양(beaded pattern)의 다발성 협착이 있었고 MR 

확산강조영상에서 좌측 중간대뇌동맥의 경계구역(borderzone)

과 겉질의 뇌경색이 관찰되어 뇌혈관연축에 의한 뇌경색이 의

심되었다(Fig. C,D,E). 말초혈액검사상 Hb 11.6 g/dL, Hct 
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Figure. Neuroimaging findings of the patient. (A) Initial MR FLAIR (fluid- attenuated inversion- recovery) image shows a hyperintense 
lesion in the anteromedial temporal lobe, which was diagnosed as a glioblstoma. (B) Postoperative CT scan shows minimal amount of 
hemorrhage. (C) MR diffusion-weighted image at adimission shows multiple infarctions in the left middle cerebral artery (MCA) 
territory. CT angiography at admission shows multiple stenoses of left MCA (E) which was not seen prior to the operation (D). These 
stenoses are resolved in the follow-up CT scan taken 3 months later (F).

32.8%, 백혈구 6,800/μL, 혈소판 192,000/μL으로 정상이었고 

프로트롬빈시간(PT)은 11.4초, 활성화부분트롬보플라스틴시간

(aPTT)은 33초로 정상 범위였다. 내원 3일 후 두개경유도플러

(transcranial doppler; TCD)상 좌측 중간대뇌동맥 근위부

(66 mm 깊이)에서 115 cm/s로 혈류속도가 증가되어 있었다. 

심전도, 홀터검사, 가슴경유심장초음파검사에서 특이 소견은 

없었다. 환자는 입원 당일부터 뇌혈관연축에 대한 치료로 ni-

modipine을 2 mg/hr, phenylephrine을 10 mg/hr로 5일간 

정맥투여하였으며 치료 동안의 평균 혈압은 170/90 mmHg으로 

유지되었다. 정맥주사와 함께 aspirin과 cilostazol을 경구투여

하였다. 환자는 치료 당일부터 점차 신경학적 증상이 호전되었고 

내원 13일 후 TCD상 좌측 중간대뇌동맥 근위부(66 mm 깊이)

에서 혈류속도가 57 cm/s로 정상 소견을 보였으며 신경학적

검사상 초기에 있었던 감각실어증과 근력약화도 모두 호전되었

다. 퇴원 3개월 후 CTA상 좌측 중간대뇌동맥의 협착이 완전히 

사라졌다(Fig. F).
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고  찰

본 증례에서는 관자놀이점접근법을 통한 종양적출술 후 동측

의 인접혈관에서 발생한 뇌혈관연축으로 인한 뇌경색을 CTA, 

MRI, TCD로 진단하고 치료하여 신경학적 증상이 호전된 후 

추적 검사를 통해 뇌혈관연축이 호전된 것을 관찰하였다. 뇌혈

관연축을 진단하기 위해서는 TCD상 혈류속도가 120 cm/s 이상

이 되어야 하나 본 증례에서는 115 cm/s였으며 이는 TCD를 

내원 3일이 지난 후 검사하였으므로 뇌혈관연축이 호전되고 

있는 상태로 볼 수 있다.4 또한 색전에 의한 뇌경색의 가능성은 

심장에 대한 정상 검사 소견들과 CTA상의 특징적인 염주모양

의 다발성 협착으로 미루어 볼 때 가능성이 낮을 것으로 생각하

였다.

이전의 보고에 따르면 종양 제거술 후 발생한 뇌경색은 주로 

두개기저부에 위치한 두개인두종이나 뇌하수체종양을 적출한 

후 발생하였고 그 정확한 원인은 알려져 있지 않으나 1) 수술 당

시의 직접적인 혈관의 손상 및 혈전이나 색전에 의한 혈관 폐

색, 2) 종괴 제거 시의 혈관활성화물질의 분비에 의한 뇌혈류의 

감소, 3) 두개기저부 수조에 수술 중 축적된 혈종에 의한 뇌혈관

연축 유발물질의 생성, 4) 종양의 침윤, 수술 접근법 또는 두개

기저부 수조의 혈종으로 인한 시상하부의 손상 및 5) 뇌수막염 

등으로 추정하고 있다.1,5,6

본 증례에서는 신경학적 증상이 수술 12일 후에 발생한 것

으로 미루어 볼 때 직접적인 혈관 손상이나 혈전 생성 및 종괴 

제거 시에 분비된 혈관활성화물질에 의한 뇌혈류감소의 가능성

은 낮을 것으로 생각한다. 또한 이전 국내보고들과는 달리 종양

이 두개기저부에 위치하지 않고 편측으로 치우쳐져 있으며, 나

비뼈를 통한 접근법이 아닌 관자놀이점접근법을 사용하였고 

두개기저부의 축적된 혈종의 소견도 보이지 않아 시상하부의 

손상 가능성을 배제하였고 뇌수막염의 증상도 보이지 않았으

므로 수술 중 국소적으로 혈관주위에 축적된 혈종에 의한 뇌혈

관연축이 뇌경색의 원인이 된 것으로 추정하였다.

뇌혈관연축은 치료가 지연되면 사망하거나 신경학적 후유증

을 남길 수 있어 두개내 종양 수술 후 지연성의 신경학적 증상

이 발생한 환자들에서 반드시 의심해야 하는 질환이나 두개기

저부에 위치하지 않은 종양적출술 후 발생한 예는 국내보고가 

없는 상태로 저자들은 본 증례의 초기 및 추적 검사 소견과 함께 

임상적인 의의를 보고한다.
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