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----    ABSTRACT    ----  

Ramsay-Hunt syndrome (Herpes zoster oticus) is characterized by a herpes zoster eruption of the head and 
neck complicated by facial palsy. The syndrome is caused by reactivation of latent varicella-zoster virus in the 
geniculate ganglion. This disorder affects mostly adult, but small cases of children with herpes zoster oticus have 
been reported. Therefore it is considered rare in children, especially those under the age of 6. We report Ramsay-
Hunt syndrome in a 4-year-old normal child after varicella vaccination with a review of literatures. (J Clinical 
Otolaryngol 2004;15:290-293) 
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서     론 
 

Ramsay-Hunt 증후군 혹은 이성대상포진(Herpes 

zoster oticus)은 이개, 안면부 및 구강부위 등의 대상성 

포진, 말초성 안면신경마비, 그리고 이통, 감각신경성 난

청, 현훈 등의 다양한 임상양상을 그 특징으로 한다. 이 

증후군은 Varicella-zoster 바이러스의 재활성화에 의

해 야기된다. 1907년에 Hunt1)에 의해 Ramsay-Hunt 

증후군을 처음으로 기술하였으며 주로 성인에서 발생한

다고 알려져있으나, 6세이하의 소아에서는 아주 드물다

고 보고되어져왔다.2-6) 그러나 1986년 Baba 등7)에 의

해 6세이하의 소아에서 발생한 증례를 첫 보고한 이후

로 전세계적으로 간헐적인 보고가 되고 있다. 국내에서

의 발표에서도 거의 대부분 성인에서 발생한 경우이며 

1985년 Kim 등8)이 Ramsay-Hunt 증후군 환자 총 25

예 분석에서 9세 이하의 경우는 단 1예였으며, 1995년

에는 Shin 등9)이 발표한 총 18예 환자에서도 9세 이하

의 경우는 역시 1예 뿐으로 아주 드물었다. 따라서 최근 

저자들은 수두백신 접종한 4세 정상 소아에서 발생한 

Ramsay-Hunt 증후군 1예를 치험하였기에 문헌 고찰

과 함께 보고하는 바이다.  
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우측 이통이 있었 으며 내원 3일 전부터 우측 이개부에 

수포들이 발생하였으며 내원 1일 전부터 시작된 우측 

안면신경마비와 회전성의 어지러움을 주소로 본원에 내

원하였다. 과거력 및 가족력상 특이사항은 없었으며 수

두백신(varicella vaccination)을 포함한 기본적인 예방 

접종을 받은 상태였다. 이학적 검사상 환자의 우측 이개

부에서 2~3 mm 수포들이 관찰되었으며(Fig. 1A), 양

측 고막 소견은 정상이었다. 우측 안면신경마비의 정도

는 House-Brackmann 분류상(1985) Grade Ⅲ에 해

당하였다(Fig. 1B). 안면신경에 대한 국소진단 검사

(topognostic test) 중 누량검사(Schirmer’s test)에서

는 이상소견은 보이지 않았으며 등골 반사 검사상 병변

의 동측과 반대측에서 반사가 소실되었다. 또한 육안으

로 좌측으로 향하는 자발 안진이 관찰되었다.  

임상병리학적 검사상 일반혈액검사, 뇨검사, 혈청 전해

질 검사 등은 정상 소견이었으나 우측 이개부의 수포에

서 시행한 Tzanck 도말 검사상 다핵성 거대세포(multi-

nucleated giant cell)를 확인할 수 있었고(Fig. 2), ELI-
SA(Enzyme Linked Immunosorbent Assay)에 의한 

Varicella-zoster 바이러스 항체반응검사에서 IgG는 양

성반응을 보였고 IgM은 음성소견을 보였다. 

치료로서는 내원 당일부터 항바이러스 제제인 acy-
clovir와 스테로이드 제제의 병합 요법을 시작하였다. 

Acyclovir는 Kg당 10 mg을 매 8시간마다 정주하여 7

일간 사용하였으며, prednosolone은 Kg당 1 mg을 10

일간 복용시켰으며 5일간 감량한 후 투약을 중단하였다. 

환자는 입원 4일경부터 좌측으로 향하는 자발 안진은 

소실되었다. 안면신경마비는 입원기간 중 호전을 보이지 

않았으며 발병 14일경 시행한 신경전도검사(electrone-
uronography)상 병변측이 건측에 비해 86%의 안면신

경 변성 소견을 보였다. 환아는 발병 약 4개월째 안면신

경마비는 완전히 정상으로 회복되었다. 

 

고     찰 
 

Ramsay-Hunt 증후군은 대부분 성인에서 발생한다

고 알려져있다. 6세 이상의 소아에서는 발생 빈도가 성

인과 거의 비슷하다고 한다. 그러나 6세 이하의소아에서

는 드물다고 알려져있다.5)6) 일본의 경우에서는 1986년 

전·후로 6세 이하의 소아에서 이 증후군의 빈도가 증가

했다고 한다. 이유는 1988년부터 일본에서 수두가 증가

하는 경향을 보인 것과 관련이 있다고 한다. 따라서 영·

유아에서의 수두 감염이 소아에서의 Ramsay-Hunt 증

후군의 중요 원인 인자라고 볼 수 있다.6)  

동반 질환에 대해서는 일반적으로 성인에서는 수두를 

앓은 환자에서 바이러스는 일생동안 신경계에 잠복해 있

Fig. 1. A：Multiple 
vesicular eruptions 
are seen on the right 
auricle. B：A pho-
tograph shows the 
right facial nerve 
paralysis correspon-
ding to H-B grade III. 
 

AAAA BBBB 

Fig. 2. Light microscopic finding shows multineucleated 
giant cell (arrow)(toluidine-blue stain, ×400). 
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고, 숙주는 이 바이러스에 대한 면역을 가지고 있기 때문

에 재활성화가 억제된다. 그러나 림프종, 혈액 종양, 면

역결핍 환자 그리고 악성 종양 환자와 같은 동반 질환 

군에 있어서 면역이 억제되므로 바이러스가 재활성화가 

잘 된다고 한다.5) 물론 Heathfield 등10)은 이와는 반대

로 이들 동반 질환과는 상관 관계가 없다고 보고하였다. 

소아에서의 보고는 Devriese11)는 3명의 소녀 중 1명이 

백혈병을 앓았으며 Yalaburgi 등12)은 2명의 소아 환자

에서 수막염균성 수막염(meningococcal meningitis) 

환자에서 Ramsay-Hunt 증후군이 발생하였다고 보고

하였다. 그러나 성인보다 소아에서 동반 질환이 더 흔한 

것인가에 대해서는 이 증후군의 보고된 수가 극히 적기 

때문에 결론을 내리기는 어렵다. 저자들이 치험한 경우

에서는 다른 동반 질환이 없었다.  

예방으로서는 수두백신 접종이다. 이는 대상포진의 감

염을 예방한다고 한다. 즉 수두백신은 백신 접종을 받은 

경우 수두의 자연감염 후의 후유증의 완화와 치사율, 의

료경비 및 수두 자연감염 자체의 감소 등의 여러 장점

들이 있다고 알려져 있다.13) Hato 등6)의 보고도 이러한 

수두백신 예방 접종의 효과가 확인이 되려면 추가적인 

연구가 필요하겠지만 Ramsay-Hunt 증후군의 발생을 

줄이거나 예방할 수 있을 것이라고 발표했다. 하지만 수

두백신을 접종한 이후에도 소아에서 대상포진이 발생한 

보고들이 있다.13)14) 저자들이 치험한 경우에서도 수두 

백신을 맞았는데도 불구하고 Ramsay-Hunt 증후군이 

발생하였다. 따라서 국내에서도 현재 여러 종류의 수두

백신이 접종되고 있으나, 백신 자체의 면역반응이나 예

방효과에 대한 보고는 매우 미비한 실정이므로 이에 대

한 체계적인 연구가 필요할 것으로 생각된다. 

임상 양상에 있어서는 성인보다 소아에서 경미하다

고 한다. 이는 성인보다 소아에서 Varicella-zoster 바

이러스의 재활성화가 약하거나 소아에서 이 바이러스

에 대한 저항이 성인보다 강하다고 볼 수 있다. 일반적

으로 일차감염 후에 바이러스에 대한 특이 면역(spe-
cific immunity)은 시간이 경과함에 따라 감소한다고 

한다. 즉 수두와 Ramsay-Hunt 증후군 사이의 시간이 

소아에서는 짧기 때문에 성인보다 훨씬 더 강한 특이 면

역을 가져서 바이러스의 재활성화를 최소화한다고 보

여진다. 따라서 성인에서 호소하는 심한 이통은 소아에

서는 아주 경미하거나 없다고 한다.5)6) 저자들이 치험한 

경우에서도 보통 성인에서 보는 이통보다는 심한 이통

을 호소하지는 않았다. 

진단은 임상 양상과 더불어 Tzanck 도말에서 다핵

성 거대 세포를 확인하거나 혈액이나 뇌척수액 등에서 

바이러스를 추출함으로써 확진할 수 있다. 그러나 대부

분의 경우는 그 임상 양상만으로도 진단이 가능하다고 

알려져 있다.15) 저자들의 경우에서는 임상 양상과 함께 

Tzanck 도말에서 다핵성 거대세포를 확인할 수 있었으

며, 혈청 검사상 Varicella-zoster 바이러스 항체반응 

검사에서 IgG는 양성반응을 보였고 IgM은 음성소견을 

보였다.  

치료에 있어서는 바이러스에 의한 질환이므로 보존적

요법, 항바이러스제제인 zovirax®(acyclovir)와 스테로이

드 제제와의 병합투여를 주로 사용한다.5)9)16) Zovirax®

는 안면신경마비 후 3일 이내에 사용하면 효과가 좋다

고 하며 헤르페스 바이러스 중합체(herpes virus poly-
merase)를 막아 DNA 증식을 억제하는 기전으로 안면

신경마비의 조기회복, 동통 경감 그리고 대상포진의 회

복 촉진 등에 효과적이다. 스테로이드 제제는 안면신경

마비의 회복을 촉진시키는 효과에 있어서의 논란과 소아

에서 성장 발달에 문제를 일으킬 수 있다고 하지만 조

기 투여시 급성 동통, 현훈 및 postherpetic neuralgia

의 빈도를 줄인다고 한다. 그러나 안면신경감압술과 같

은 수술적요법에 대해서는 효과가 입증이 되지 못한 것

으로 알려져 있다.11)15) 저자들이 치험한 예에서도 정주

용 acyclovir와 경구용 스테로이드 제제의 병합요법으로 

치료하였다.  

예후로서는 일반적으로 Ramsay-Hunt 증후군에 의

한 안면신경마비는 Bell 마비보다 예후가 불량한 것으

로 알려져 있으며, 소아의 경우에는 안면신경마비나, 수

포의 발현, 및 청각장애 등에 대한 예후는 어른보다 예

후가 좋은 것으로 알려져 있다.6)15) 본 예에서도 발병 약

4개월째 안면신경마비는 정상으로 회복되었다. 최근 저

자들은 수두백신 접종한 4세된 정상 남아에서 발생한 

Ramsay-Hunt 증후군 1예를 치험하였기에 문헌고찰과 

함께 보고하는 바이다. 
 

중심 단어：이성대상포진·소아. 
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