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서      론

볼거리는 특히 소아, 청소년기에 흔하게 볼 수 있는 바

이러스 질환이며, 전염력이 매우 높다. 주로 전염이 되는 

경로는 직접 접촉, 비말 등이며, 전염된 환자는 임상증상

이 발생하기 1, 2일 전에 가장 높은 전염력을 띄고, 수일간 

전염력이 지속된다.1) 이러한 점 때문에, 특히 학교나 유치

원 등 집단 생활을 하고 있는 환자가 볼거리에 의심되어 

초진 내원하는 경우 좀더 정확한 진단정보를 내려주는 것
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- ABSTRACT -
Objectives：To compare the accuracy of diagnosis in mumps patients between using salivary gland ultrasound 
(US) and physical examination (PE). Subjects and Methods：The medical records of 72 patients who suspicious 
for mumps at first medical examination [36 patients were performed with ultrasound (US), 36 patients without 
ultrasound (PE)] were reviewed. Results：There was no significant difference in sex ratio and mean age between 
US and PE. In US group, 6 patients were suspicious for other disease or normal gland by ultrasound. Among 
them, 1 patient of was diagnosed finally with mumps. Among another 30 patients who were suspicious for 
mumps, 28 patients was diagnosed with mumps (sensitivity 96.6%, specificity 71.4%, positive predictive value 
93.3%, negative predictive value 83.3%, accuracy 91.7%). In PE group, 2 patients were suspicious for normal, 
but all of them finally was diagnosed with mumps finally. Among another 34 patients who were suspicious for 
mumps, 21 patients were diagnosed with mumps (sensitivity 58.3%, specificity 0%, positive predictive value 
61.8%, negative predictive value 0%, accuracy 58.3%). There was a significant difference in sensitivity (p＜ 

0.05), specificity (p＜0.05), positive predictive value (p＜0.05), negative predictive value (p＜0.05) and accura-
cy (p＜0.05). All ultrasound was performed at the same day of initial visit. It takes 2.3 day to get the blood test re-
sult. Conclusions：Salivary gland ultrasound in the patients who were suspicious for mumps could be used for 
improving the accuracy of diagnosis in mumps patient at the first medical examination. (J Clinical Otolaryngol 
2012;23:230-236)
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이 중요하다.

통상적으로 볼거리는, 급성으로 발생해 2일 이상 지속

되는 일측 또는 양측의 이하선 및 기타 침샘의 부종으로 

증상이 나타나며, 대개 특별한 원인 없이 발병한다.2) 이

하선염이 볼거리의 주된 증상이지만, 많은 경우에서 침

샘의 부종은 뚜렷하지 않고, 다른 감염체나 약물, 질병 등

에 의해 유발되기도 한다.3,4) 볼거리에서는 바이러스 혈

증이 뚜렷하게 관찰되나 볼거리 바이러스는 발병된 첫 2

일 동안만, 매우 드물게 혈액에서 검출된다.5) 또한 볼거

리 바이러스의 복제가 일시적이기 때문에 성공적으로 바

이러스의 검출 또는 발견되는 시기가 매우 제한적이며, 

검사실마다 차이가 있지만 검사 결과를 얻기 위해 일정

한 기간이 필요하다. 이러한 점 때문에 볼거리 의심환자

의 초진 시, 이학적 검진과 혈액학적 검사로만 진단을 내

리기에는 제한점이 있다.

최근 들어 초음파의 해상도가 매우 높아지고, 초음파 

장비의 발달로 인하여 장비에 대한 접근성이 향상되어, 

특히 두경부 영역에서 외래에 초음파를 접목하는 시도

가 활발하다.6) 외래영역에서 초음파(office-based ultra-
sound)를 활용하여 이학적 검진 및 진단의 정확도를 높

이고 침습적이거나 고비용의 불필요한 검사와 처치를 피

할 수도 있다.7)

하지만 실제 임상적으로 급성환자를 다루는 이비인후

과 의사가 직접 외래에서 초음파를 시행하여 얻을 수 있

는 이점에 대한 연구는 보고된 예가 없으며, 이에 저자는 

볼거리 환자의 초진 시 침샘 초음파를 같이 시행한 군과 

이학적 검진과 혈액학적 검사만 시행한 군을 비교하여, 

외래에서 직접 시행하는 침샘 초음파의 유용성을 평가해 

보고자 한다.

대상 및 방법

대상 환자

2010년 3월부터 2011년 1월까지의 기간 동안, 1주 이

내로 발생한 볼거리 의심 증상, 즉 일측 또는 양측의 귀

밑, 턱밑 종창과 통증, 발열 등을 주소로 본원 외래에 초

진 내원한 환자 155명을 대상으로 하였다. 이 기간 중 본

원에서는 총 4명의 이비인후과 전문의가 진료를 시행하

였으며, 이중 2명은 진료 시 초음파를 활용하고 다른 2명

은 초음파를 활용하지 않았다 

이 155명 환자 중 무작위로 추출하여, 초진 당시 침샘 

초음파를 같이 시행한 36명의 환자를 실험군으로, 침샘 초

음파 검사 없이 이학적 검진만 시행한 36명의 환자를 대

조군으로 설정하여 비교하였다. 침샘 초음파를 초진 당

시에 시행한 경우만 실험군에 포함하였으며 두 번째 방문 

이후에 초음파를 시행했던 경우는 제외하였다.

침샘 초음파 진단

초음파 장비는 Medison사의 SonoAce X6를 사용하였

으며, 5~12 Hz의 선형 탐촉자(Linear probe)를 이용하여 

스캔을 시행하였다. 양측 이하선, 악하선, 설하선의 주침

샘에 대한 스캔을 기본으로 하여, 저작근을 포함한 근육

과 턱관절 부위의 스캔, 양측 경부 전체의 림프절에 대한 

스캔을 시행하였다. 침샘의 전체적인 크기와 부피, 실질

의 에코소견과 도플러 상 혈류량 변화 여부, 침샘 내부의 

종물과 농양의 존재 유무, 침샘 부근의 림프절 비대 유무, 

일측성인 경우 건측 침샘의 양상과의 비교 등을 통해 침

범한 침샘의 질병 유무를 판정하였다. 두경부 초음파를 

2년이상 경험한 1인의 이비인후과 전문의가 초음파를 시

행하였다.

볼거리에 대한 확진

최종 볼거리에 대한 확진은 Mumps IgG, Mumps IgM

을 포함한 바이러스 면역학적 검사 결과 및 아밀라아제 

등 혈액검사 결과와 외래 추적하면서 확인한 임상양상의 

추이, 약물에 대한 반응을 종합하여 판단하였다. Mumps 

IgM 양성인 경우, 아밀라제가 명백하게 상승한 경우, 추

적관찰 시 전신증상의 악화, 전염력이 주변에 있는 경우, 

일측에서 양측 침샘의 병변이 확대되는 추이를 보이는 

경우 등을 추후 볼거리 확진의 기준으로 삼았다. Mumps 

IgG, IgM이 모두 음성을 나타나는 경우, 아밀라제가 정

상이면서 추적관찰 시 임상양상이 다른 질환으로 확인

되는 경우 등을 볼거리 음성으로 확진 하였다.

통계학적 분석

두 군간의 통계적인 비교 방법은 t-test를 이용하였으

며, 통계프로그램은 SPSS ver. 17.0을 이용하였고, 유의 

수준은 p＜0.05로 하였다.
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결      과

성비는 초음파를 초진 시 시행한 군에서 남자 24명, 여

자 12명, 이학적 검진만 시행한 군에서 남자 23명, 여자 

13명이었으며, 평균 나이는 초음파 시행군이 18.8, 이학

적 검진만 시행한 군이 21.2, 증상 발현 후 내원 기간은 

1.86일, 1.61일로 각각 통계적인 차이는 보이지 않았다(p= 

0.82, p=0.35, p=0.45). 침샘 초음파를 시행한 환자들의 

연령은 최소 4세에서 최고 49세였다.

임상증상

임상증상으로만 볼거리를 예측한 경우, 초진 시 주증

상과 이학적 검진에 기초하여 볼거리 가능성을 설명하였

으며, 주증상의 종류는 귀밑종창 23명(64.9%), 귀밑통증 

8명(22.2%), 턱밑종창 7명(19.4%), 무증상 3명(8.3%), 발

열 3명(8.3%), 턱밑통증 2명(5.5%)의 순으로 나타났으며

(Table 1), 2개 이상의 중복증상을 호소하는 경우는 이중 

10명(27.8%)이었다. 양측으로 증상을 호소한 경우는 5명

(13.9%)이었다. 초음파를 동반하여 볼거리를 예측한 경

우, 주증상의 종류는 귀밑종창 19명(52.8%), 턱밑종창 14

명(38.9%), 귀밑통증 6명(16.7%), 턱밑통증 4명(11.1%), 

무증상 1명(2.8%), 발열 1명(2.8%)의 순으로 나타났으며

(Table 1), 2개 이상의 중복증상을 호소하는 경우는 9명

(25%)이었다. 이 중 초음파를 시행한 군에서 주증상 중 

턱밑의 증상을 호소하는 경우가 통계적으로 유의하게 높

았다(p＜0.05).

볼거리 진단 민감도, 특이도, 정확도, 양성예측율, 

음성예측율

이학적 검진만 시행한 군에서는 초진 당시 2명을 볼거

리가 아닌 것으로 예측했으나 모두 추후 양성으로 확진

되었으며, 볼거리로 예측한 나머지 34명 중 21명이 추후 

볼거리로 확진되었다. 초음파를 시행한 군에서 초진 시 

6명은 초음파 소견을 통해 다른 질환을 발견하거나 침샘

이 정상임을 확인할 수 있었으며, 이중 4명이 턱밑 부근 

경부 림프절의 비대 소견만 관찰되었으며, 1명은 악하선 

타석증, 1명은 초음파상 경부에 특이소견이 없었다. 이

들 중 1명이 추후 볼거리로 확인되었다. 볼거리로 예측

했던 나머지 30명은 28명이 추후 볼거리로 확진되었다. 

민감도는 초음파를 시행한 군의 경우 96.6%, 이학적 검

진만 시행한 군은 58.3%로 유의한 차이(p=0.000)를 보

였으며, 특이도 71.4%, 0%(p=0.000), 정확도 91.7%, 58.3 

%(p=0.000), 양성예측율 93.3%, 61.8%(p=0.000), 음성예

측율 83.3%, 0%(p=0.000)로 모두 유의한 차이를 보였다

(Table 2).

Table 1. Chief complaints in patients with suspected mumps

Symptom Ultrasound group (%) Physical examination group (%)

Infraauricular swelling 19 (52.8) 23 (64.9)

Infraauricular pain 6 (16.7) 8 (22.2)

Submandibular swelling 14 (38.9) 7 (19.4)

Submandibular pain 4 (11.1) 2 ( 5.5)

No symptom 1 ( 2.8) 3 ( 8.3)

Fever 1 ( 2.8) 3 ( 8.3)

Total 45 46 
Two or more symptoms 9 10 

Table 2. Diagnostic values between two groups

Diagnostic value Ultrasound group (%) Physical examination group (%) p-value
Sensitivity 96.6 58.3 0.000
Specificity 71.4 0 0.000
Accuracy 91.7 58.3 0.000
Positive predictive value 93.3 61.8 0.000
Negative predictive value 83.3 0 0.000
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초음파 소견과 혈액검사 결과

초음파 소견에서 관찰된 소견은 침범한 침샘의 크기 

증가 30예, 다발성 경부 림프절 비대가 동반된 경우 8예, 

경부 림프절 비대만 관찰된 경우 4예, 이하선내 림프절 

비대가 동반된 경우 10예, 도플러 상 뚜렷한 침샘 실질 

내 혈류량의 증가 14예, 침샘 실질에 저에코의 병변이 관

찰된 경우 2예, 악하선관의 타석 1예, 특이소견이 없는 경

우 1예이었다(Fig. 1, 2).

초음파 진단으로 볼거리를 초진 시 의심했던 30명 중 

2명은 추후 음성으로 확인이 되었는데, 이들의 초음파 소

견은 각각 도플러 상 뚜렷한 혈류량의 증가와 침범한 침

샘의 비대 소견이었다.

Mumps IgM은 72명 중 6명(8.3%)에서 양성으로 나왔

으며 이들은 모두 초진에서 어떠한 방식으로든 볼거리를 

의심해서 진단했던 환자였다. 아밀라제는 51명(70.8%)에

서 양성으로 나왔다. 초음파로 침샘의 질환이 확인된 경

우 중 4명은 혈청 아밀라제가 정상범위에 있었으며, 이 중 

1명은 Mumps IgM이 양성으로 확인되었다. 또한 초음파

로 침샘의 질환이 없음을 확인한 6명 중 1명을 제외하고 

나머지 5명은 아밀라제 및 바이러스 표지자가 음성으로 

확인되었다. 

검사 소요일

침샘 초음파 검사는 모두 초진 당일에 시행하였으므로 

검사에 필요한 소요일은 없었으며, 혈액검사를 통해 볼

거리 바이러스에 대한 면역학적 검사 결과를 포함하여 아

밀라아제 등 검사 결과가 최종적으로 보고되는 데에 필

요한 소요일은 2.3일이었다.

고      찰

볼거리에 대한 초진시의 진단은 양측 또는 일측의 이하

Fig. 2. Ultrasonographic findings of patients with suspected mumps. A : Shows enlarged left intraparotid lymph node 
(arrow head). The lymph node keeps its own hyperechoic hilum. B : Shows hypervascular left submandibular gland on 
power Doppler image. C : Shows hypoechoic lesion (astrix) in right submandibular gland.

A B C

Fig. 1. Ultrasonographic findings of patients with suspected mumps. A : Shows relatively hypertrophied right parotid 
gland with intraparotid lymph node enlargement (arrow head). B : Shows normal left parotid gland. Both mandibles 
(astrix) are seen in front of parotid glands.

A B
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선, 악하선의 종창 및 동통이라는 특징적인 임상증상에 

근거하는 것이 일반적이었다.8) 특히 질병이 유행하는 시

기나 지역에서 발생했다는 역학적인 배경이 있는 환자인 

경우 역학적 정보가 진단에 도움이 될 수 있다. 여기서 발

생하는 문제는 역학적으로 유행인 지역에서 의심환자가 

발생할 때, 초진 시에 좀더 정확한 정보를 줄 수 있는가 

하는 점이다. 볼거리의 경우는 증상발현 1, 2일 내에 가장 

높은 전염력을 보이기 때문에,9) 초진 당시 의심환자의 경

우에는 격리의 필요성에 대한 정확한 정보를 최대한 제

공하는 것이 중요하다. 불필요하게 격리를 권유한다면 사

회적으로나 경제적으로 환자에게 손해가 될 수 있기 때

문이다.

본 연구에서 보듯이 혈액검사에는 평균 2.3일이 걸리

기 때문에 초진 시에 유용한 진단법은 이학적 검진과 방

사선학적 검사법이 있을 수 있다. 침샘을 보는 방사선학

적 검사법은 여러 가지가 있지만, 비용, 효율적인 면과 정

확성, 침습성, 소요시간을 고려해서 선택을 해야 한다. CT, 

MRI로 의심되는 침범 부위에 대한 검사를 할 수 있으나 

일반적으로 볼거리 환자가 내원하는 일차의료기관에서 

바로 시행하기에는 시간이 필요하고, 장비에 대한 접근도

도 낮으며, CT의 경우는 방사선에 대한 노출이 있을 수 

있고, 고비용이 든다는 단점이 있다. X-ray의 경우에는 

실제로 활용할 만한 정보를 얻기에는 민감도가 떨어져

서, 보조적인 수단으로만 활용된다.10)

최근에 편리성과 장비의 발달로 인하여 초음파를 진

료에 많이 활용하고 있으며, 침샘에도 적용을 쉽게 할 수 

있다. 초음파의 경우에는 진찰을 한 의사가 직접 바로 시

행을 할 수 있기 때문에, 검사가 당일에 가능하며, 금식이 

필요 없고, 방사선의 노출 없이 실시간으로 이학적 검진

에서 의심이 가는 부위를 세밀하게 진찰이 가능하므로, 

보다 효율적인 정보를 초진 당시에 얻을 수 있으며, 비용

도 CT, MRI에 비하여 훨씬 낫다.11) 본 연구에서는 초음

파를 시행한 나이가 평균 18.8세이며, 최소 4세부터 초음

파를 적용하는데 무리가 없었는데, 초음파는 소아 및 청

소년이 주 질병 대상이 되는 볼거리에서 검사를 시행하

는데 지장이 없다는 것을 뜻한다.

침샘 초음파에 대하여는 특히 쇼그렌 증후군 같은 만

성 침샘질환에서 진단적 유용성이 좋다는 보고가 있다.12) 

이하선의 각종 질병에 대한 고해상도 초음파의 유용성은 

Sodhi 등13)의 보고가 있는데, 급성 이하선염에서 보이는 

초음파 소견은 특징적인 것은 없으나, 전반적으로 침샘

이 비대해지고, 상대적으로 저에코로 보이며, 실질이 비

균일 영상으로 보인다.14-16) 도플러 상에서 증가되는 혈류

량을 볼 수 있으며, 타석증처럼 이하선관의 확장 소견은 

관찰되지 않는다. 본 연구에서 저자가 관찰한 초음파의 

특징적인 소견은, 침범된 침샘의 비대, 도플러 상 혈류량

의 증가, 이하선 내 림프절의 비대, 저에코 음영 병변 등

이었다. 또한 반대측 침샘과 비교하여 정상 소견을 보이

는 경우에는 볼거리 가능성을 낮게 예측할 수 있었으며, 

이 경우에도 음성예측율이 의미 있게 높았다. 또한 이학

적 검진만으로 진단하기 어려울 수 있는 타석증, 림프절

염 등과의 감별이 가능하였다. 특히 악하선과 바로 붙어

있는 림프절의 비대는 침샘비대와 이학적 검진으로 혼

동을 하기 쉬운데, 초음파로 림프절의 문제임을 확인할 

수 있었다(Fig. 3).

침샘이 초음파 상에서 문제가 있게 보였다고 하여 모

든 환자의 혈청 아밀라제의 수치가 상승하지는 않았다. 

하지만 일부 환자에서는 이 경우에도 추후 혈청 Mumps 

IgM이 양성으로 나와 볼거리가 확진 되었는데, 이는 혈

청 아밀라제 수치 역시 질병의 초기에는 상승하지 않을 

수 있기 때문에 절대적인 볼거리 및 침샘염의 진단 기준

이 될 수 없음을 반증한다. 또한 볼거리 혈액진단에는 기

존의 보고에 의하면 바이러스의 분리, 배양 등이 윈도 피

Fig. 3. Right submandibular area ultrasonogram shows 
lymph node enlargement (astrix) behind right subman-
dibular gland (arrow head) and right internal jugular vein 
(IJV), right carotid artery bifurcation (CA).
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리어드가 존재하여 검출성공률이 높지 않다. 증상이 발

현된 첫 2일동안에만 혈액에서 검출할 수가 있으며, 혈

액에서의 검출 성공율도 높지 않다.5) 무엇보다 본 연구에

서 2.3일이 소요되었듯이 검사결과를 얻는 데에 걸리는 

시간이 필요하므로, 초진 시에 진단에 도움을 주는 검사

로 활용하기에 한계가 있다.

그렇기 때문에 초진 시 이비인후과 일차의료기관에서 

통상적으로 임상증상과 혈액검사로만 볼거리를 진단하

는 것을 보완할 수 있는 수단으로서 초진 당시에 시행하

는 초음파의 유용성을 알아보는 데에는 의미가 있다. 정

확성을 알아보는 방법에는 여러 가지가 있겠지만 실제로 

환자를 대규모로 연구하기에는 집단을 얻는 데에 현실적

으로 무리가 있다. 의심환자의 경우에는 볼거리 유행지역

에서는 대부분 귀밑 또는 턱밑의 종창이나 불편감이 있

을 경우 볼거리 가능성이 높으나, 그렇다 하여 모든 환자

를 볼거리로 초진에 진단하여 격리를 시키는 것은 경제

적으로나 사회적으로나 과잉진료에 따른 부작용을 초래

할 수 있다. 반대로 초진 시에 의심환자를 제대로 격리를 

하지 않는다면, 그 또한 질병의 확산이라는 중대한 결과

를 초래할 수 있다. 또한 볼거리 뿐만 아니라 경부 림프

절염, 타석증, 연조직염 등 여러 가지 비슷한 증상을 유발

하는 질병을 같이 감별해야 하기 때문에, 본 연구에서 보

듯이 초진 시에 이학적 검진 뿐 아니라, 초음파 검사를 추

가하여 시행을 하였을 때 민감도, 특이도, 정확도, 양성예

측율, 음성예측율이 모두 의미 있게 높게 나온 결과를 토

대로 좀더 초음파를 일차의료기관의 이비인후과 의사들

이 활용을 하는 것이 볼거리 초진 시에 도움을 줄 수 있다

고 생각한다.

본 연구의 한계점은 후향적으로 무작위로 환자를 추

출하였으나, 초진 시에 초음파를 시행하는 환자의 대상

을 정함에 있어서, 어느 정도 의사의 검사 선호도로 인한 

판단을 완전히 배제할 수 없다는 점이 있다. 또한, 침샘염

증을 일으키는 바이러스의 종류가 볼거리 바이러스 말

고도 콕사키 바이러스, 파라인플루엔자 바이러스(I형, III

형), A형 인플루엔자 바이러스, 헤르페스 바이러스, 에코 

바이러스, 림프구성 맥락수막염 바이러스, 엡스테인바 

바이러스, 거대세포 바이러스, 인간면역결핍 바이러스 

등이 있으나,17) 이것을 모두 확진 수단에 반영하지 않았

다는 점이 있겠다. 하지만 지역적으로 볼거리의 유행시

기에 내원하는 환자들을 주 대상으로 하였기 때문에 주

로 볼거리 바이러스에 관한 연구라고 볼 수 있다.

결      론

볼거리 의심 환자의 초진 내원 시에 침샘 초음파로 직

접 침샘의 이상 유무를 확인하는 것은, 임상 증상과 이학

적 검진으로만 판단하는 것에 비해 진단적인 정확성이 

높았다. 볼거리에서 볼 수 있는 초음파의 소견으로는 침

범된 침샘의 비대, 경부림프절의 동반 비대, 도플러 상 침

샘 실질의 혈류량 증가, 이하선내 림프절 비대, 저에코 실

질병변 등이 있었다. 또한, 수일이 소요되는 혈액학적 검

사 및 임상양상의 추적 관찰을 하지 않더라도, 진단적인 

정확성이 있는 침샘 초음파를 활용하면, 당일 진찰한 의

사가 시행할 수 있어, 초진 시 진단에 필요한 정보를 얻는 

데에 유용하게 활용할 수 있음을 확인하였다.

중심 단어：경부 초음파·볼거리·침샘.
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