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1)

서 론

소아들은 무엇이든지 입에 넣으려는 경향이 있어 자주 이물을

삼키며, 특히 6개월에서 3세 사이에 빈발 한다
1)
. 삼키게 되는 이

물의 종류는 매우 다양하며, 삼킨 이물의 종류가 환자의 예후를
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결정하는 중요한 인자가 될 수 있다
2)
. 지금까지 이물에 대한 연

구는 많았으나, 급속히 산업화되는 한 지역에서 소아의 이물질

섭취와 약물 중독 양상의 시간에 따른 변화를 연구한 보고는 그

리 흔하지 않다. 이에 본 저자들은 최근 10년간 두드러지게 산

업화, 도시화 과정을 겪은 원주시에서 급성 약물 중독과 이물질

섭취로 원주기독병원에 입원한 소아들을 대상으로 어떠한 변화

가 있는지 조사 연구하여, 이러한 변화에 따른 새로운 대안이나

치료방침을 모색해 보았다.

1990년대와 2000년대의 원주시 소아에서 발생한
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Purpose : The purpose of this study is to find out the changing pattern of drug or foreign body

ingestion between 1990s and 2000s in Wonju Christian Hospital, which is located in one of the most

rapidly urbanizing cities in Korea.

Methods :We retrospectively reviewed the medical records of patients with acute drug intoxication

and foreign body ingestion from January 1991 to December 1994 and from January 2001 to December

2004. We performed clinical analysis and compared the results of the 1990s and 2000s.

Results : There were 43 cases of acute drug intoxication in the 1990s, and 35 cases in the 2000s.

Foreign body ingestion was 47 cases in the 1990s and 22 cases in the 2000s. The ingested foreign

bodies were chiefly coins (46.8 percent), Weiqi chips (14.9 percent), plastic toys (6.4 percent) and others

(31.9 percent) in the 1990s. In the 2000s, others (58.2 percent) were the most commonly ingested

foreign body with mercury batteries (23.8 percent), nails (9 percent), pins (9 percent) following. The

most common cause of drug intoxication was medical drugs (37.2 percent) others (23.2 percent),

agricultural agents (13.9 percent), carbon monoxide (11.6 percent), rodenticide (9.3 percent), insecticide

(9.3 percent) in the 1990s. In the 2000s the most common causes were others (34.3 percent), medical

drug (31.4 percent), agriculture agents (20 percent), detergent (11.4 percent), insecticide (2.9 percent)

and carbon monoxide (2.9 percent). The highest incidence age group was the 1-3 year old group,

both in acute drug intoxication and foreign body ingestion. There were no changes in the incidence

age group between the 1990s and the 2000s.

Conclusion : There were some significant changes in the cause of acute drug intoxication and foreign

body ingestion between the 1990s and 2000s. New education programs for preventing acute drug in-

toxication and foreign body ingestion are important and necessary. (Korean J Pediatr 2007;50:138-

142)
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대상 및 방법

1991년 1월 1일부터 1994년 12월 31일까지와 2001년 1월 1

일부터 2004년 12월 31일까지 원주기독병원 소아과에 급성 약물

중독으로 입원한 환아와 이물질 섭취로 입원한 환아를 대상으로

하 다. 이들의 의무기록을 기초로 하여 후향적 조사를 하 으

며, 10년간의 시간의 차이에 따라 약물과 이물질의 종류, 연령별

빈도, 성별 빈도, 재원일수 등을 조사하 다.

결 과

1. 증례수 및 연령별, 성별 분포

급성약물중독은 1990년대에는 43례, 2000년대 35례 고, 이

물질섭취 환아는 1990년대 47례, 2000년대 22례 다. 연령별

분포는 이물질섭취의 경우, 1990년대에 가장 많은 빈도를 차지

하는 연령대는 1-3세로 46.8% 고, 2000년대 역시 1-3세에서

40.9%로 가장 많은 빈도를 차지하 다(Table 1). 약물중독의 경

우, 1990년대에 가장 많은 빈도를 차지하는 연령대는 1-3세로

55.8% 으며, 2000년대 역시 1-3세(54.3%)이었다(Table 2). 조

사한 두 연대에서 단순히 남녀비만을 보면 이물질 섭취의 경우

1990년대는 1.1:1, 2000년대는 1.8:1로 두 연대 모두 남자가 많

았고, 약물중독의 경우 1990년대 남녀비가 1.7:1, 2000년대 1.3:1

로 역시 남자가 흔한 경향을 보 다. 남녀비의 조사한 연대간의

통계적 분석은 하지 않았다.

2. 원인이 된 이물질 및 약물 종류

이물질 섭취의 종류로는 1990년대의 경우, 동전(46.8%), 기타

(31.9%), 바둑알(14.9%), 플라스틱 장난감(6.4%) 순이었으며 기

타에 들어가는 이물로는 못, 핀, 압정, 단추, 콩, 팝콘, 목걸이,

반지 등이었다(Fig. 1). 2000년대의 경우, 기타(58.2%), 수은건전

지(23.8%), 못(9%), 핀(9%) 순이었으며, 기타에 들어가는 이물

로는 동전, 알카리 건전지, 자물쇠, 핀, 단추, 팔찌, 땅콩 등이었

다(Fig. 2). 중독 유발 약물의 종류로는 1990년대의 경우, 의약

품(37.2%), 기타(23.2%), 농약(13.9%), 일산화탄소(11.6%), 살서

제(9.3%), 살충제(9.3%) 순 이 고, 기타에 들어가는 약물로는

빙초산, 방부제, 유기용제, 미용실에서 쓰는 중화제 등이었다

(Fig. 3). 2000년대의 경우, 기타(34.3%), 의약품(31.4%), 농약

(20%), 세척제(11.4%), 살충제(2.9%), 일산화탄소(2.9%) 순이었

고, 기타에 들어가는 약물로는 농작물 비료, 염색약, 방향제, 미

용실에서 쓰는 중화제, 한방가습기 보충액, VTR 세척용액 등이

Table 2. Age Distribution of Drug Intoxication

Age (year) 1990s No (%) 2000s No (%)

<1

1-3

4-6

7-10

≥11

Total

0 ( 0.0)

24 (55.8)

11 (25.6)

4 ( 9.3)

4 ( 9.3)

43 ( 100)

5 (14.3)

19 (54.3)

7 (20.0)

3 ( 8.6)

1 ( 2.8)

35 ( 100)

Table 1. Age Distribution of Foreign Body Ingestion

Age (year) 1990s No (%) 2000s No (%)

<1

1-3

4-6

7-10

≥11

Total

6 (12.8)

22 (46.8)

12 (25.5)

6 (12.8)

1 ( 2.1)

47 ( 100)

4 (18.2)

9 (40.9)

6 (27.3)

2 ( 9.1)

1 ( 4.5)

22 ( 100)

Fig. 3. Causes of drug intoxication in the 1990s.

Fig. 2. Causes of ingested foreign bodies in the 2000s.

Fig. 1. Causes of ingested foreign bodies in the 1990s.
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었다(Fig. 4).

3. 재원 기간 및 치료 방법

평균재원일수는 2.7일이었고, 이물질 섭취의 경우 1990년대

평균재원일수는 2.3일, 2000년대는 3.1일로 증가하 고, 약물중독

의 경우 1990년대 평균재원일수는 3.0일, 2000년대는 2.6일로 감

소하 다.

이물질 섭취한 환아 중에서 내시경적 적출을 시행한 경우는

1990년대의 경우 45례 (95%) 고, 2000년대의 경우는 20례 (90

%) 다. 내시경적 적출을 시행하지 못한 1990년대의 2례와

2000년대의 2례는 모두 이물질 섭취 후 병원에 내원하여 시행한

방사선학적 소견상 위를 통과하여 내시경적 적출이 어려운 경우

고, 입원하여 경과 관찰한 결과 모두 자연 배출되어 수술은

시행하지 않았다.

4. 예 후

사망이나 심각한 후유장애를 남긴 경우는 이물질 섭취의 경

우, 1990년대 콩의 섭취중 기관지로의 흡입에 의한 사망 1례,

2000년대 옥수수알 흡입에 의한 사망 1례가 있었고, 약물중독의

경우, 1990년대 농약(paraquat계)중독에 의한 사망 1례와 일산

화탄소 중독에 의한 저산소성뇌증과 편측사지마비를 보인 경우

가 1례 있었고, 2000년대 농약(paraquat계)중독에 의한 사망 1

례 있었다.

고 찰

소아에서 사고로 인한 약물 중독과 이물질 섭취는 주로 50%

이상이 5세 미만에서 일어난다. 사고가 발생하는 연령대는 9개

월에서 11개월에 시작하여 20개월에 급격히 증가하고, 42개월에

서 47개월 사이에 빠르게 감소하는 경향을 보인다
1)
. 이들의 대

부분은 어른들이 부주의하게 놓아 둔 약이나 화학물질 또는 구

강으로 섭취 가능한 크기가 작은 일상생활 용품을 소아가 잘못

먹는 경우가 많다. 섭취한 이물이나 약물의 종류에 따라 약 40

%에서는 별다른 증상이 없어 섭취한 사실조차 모를 수도 있다
2.

3)
. 하지만 때에 따라 심한 후유증을 남기거나 사망에까지 이를

수 있으며, 이물질 섭취의 경우 내시경적 적출을 시행하지 않으

면 위장관내에 남아 심한 후유증을 남기거나 수술이 필요할 수

도 있고, 자석이나 건전지 같은 경우 위장관내에서 부식되어 중

독을 일으키거나 위장관 천공을 일으킨 사례도 있어 주의를 요

한다
4-6)

. 또한 사고로 소아가 구강으로 섭취하게 되는 약이나 이

물은 크기가 매우 작은 것들이 많아 호흡 기도 내로 흡인되는

일도 발생할 수 있으며, 이 경우 기도 폐쇄를 일으키거나, 내시

경적 제거가 이루어진다고 하여도 진단이나 제거가 지연되면 흡

입성 폐렴이나 기도 손상, 기관 절개 같은 합병증이 발생할 가

능성이 높다고 한다
7)
.

이러한 소아에서의 약물 중독과 이물질 섭취에 관한 보고는

지금까지 많이 이루어져 왔는데, 대부분은 한 시점에 국한되어

연구 대상이 시행 되어졌다. 원주시는 과거 10년간 꾸준히 인구

가 늘고 있으며, 1995년 원주시와 원주군이 통합되어 주변 지역

에 비해 빠르게 도시화, 산업화를 겪고 있다. 이러한 변화가 사

람들의 생활환경에도 분명히 향을 주었으리라 본다. 이러한 변

화는 소아의 급성 약물 중독이나 이물질 섭취의 종류에도 향

을 미쳤으리라 판단되었고, 이전과 다른 점들을 고찰해 봄으로써

조금 더 빠른 진단과 처치가 이루어질 수 있음을 생각해 본 연

구를 시작하게 되었다.

먼저 1990년대와 2000년대 사이에 환자 수는 크게 차이가 없

었다. 연령별 분포는 시대의 흐름이나 약물 중독, 이물질 종류에

상관없이 모두 1-3세 소아들이 수위를 차지하 다. 국내외 여러

연구 결과에 의해서도 1세에서 3-4세 소아의 중요한 사망, 질병

원인은 사고로 인한 약물 중독이나 이물질 섭취인 것과 같은 결

과이다
1, 8)

.

이물질 섭취의 경우, 1990년대에는 동전, 바둑알, 플라스틱 장

난감 등이 수위를 차지하 고, 2000년대에는 수은 건전지, 못,

핀 등으로 생활환경이 바뀜으로 해서 소아가 사고로 섭취하고

있는 이물의 종류가 달라졌음을 알 수 있었다. 1990년대에는 가

장 많은 비율을 차지하는 동전이 46.8%으로 반정도 가까이 차

지하 는데, 이는 다른 연구에서와 같은 결과이다
2, 3, 9)

. 하지만

2000년대의 자료를 보면 가장 많은 경우가 기타의 경우로 58.2

%를 차지하 으며, 1990년대 보다 2000년대에 이물 섭취로 병

원에 내원하는 환자들의 이물 대상이 다양해졌음을 알 수 있다.

중독 유발 약물의 종류로는 1990년대의 경우, 의약품(37.2%)

이 수위를 차지하 고, 농약이나 일산화탄소, 살서제, 살충제들이

나머지를 차지하 다. 이는 다른 연구들과 비슷한 결과로 약간의

순위 변동만 있을 뿐이었고, 대부분이 비슷한 순위를 차지하 다
11, 12)

. 1990년대와 다르게 가장 많은 부분을 차지하는 것이 기타

(34.3%)부분으로 의약품이나 농약에 치중되었던 것에 비해 매우

다양해짐을 알 수 있다. 또한 1990년대에 일산화탄소 중독으로

온 환아가 11.6%에서 2000년대에 2.9%으로 크게 감소한 것도

주목해 볼만하다. 이는 1990년대를 지나 2000년대에 들어서 겨

울 난방 재료로 연탄보다 기름이나 가스 사용량이 늘어난 것에

기인한 것으로 생각된다.

Fig. 4. Causes of drug intoxication in the 2000s.
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평균 재원 일수는 2.7일이었고, 이물질 섭취나 약물 중독 환

아들도 크게 3일을 넘지 않는 경우가 대부분이었다. 입원 일수

가 긴 환아들은 주로 약물 중독 환아들로 1990년대와 2000년대

모두 농약 중독 환아들이 장기간 입원하 다. 이물질 섭취의 환

아들은 대부분 2-3일내에 경과 관찰을 하거나 내시경적 적출을

하여 입원 일수가 짧았다. 이는 이물질 섭취의 경우 내시경적

적출을 하거나 혹은 경과 관찰 후에 성공적으로 배출되어 수술

을 하지 않은 경우 입원 일수가 2.8일이라는 결과와 동일한 결

과이다
9)
.

사망이나 심각한 후유 장애를 남긴 경우는 이물질 섭취의 경

우, 1990년대 콩의 섭취중 기관지로의 흡입에 의한 사망 1례가

있었고, 2000년대에는 옥수수알 흡입에 의한 사망 1례가 있었다.

Fablo 등
10)
의 연구에도 이물 흡입의 대표적인 원인물은 대부분

음식물이 차지하며, 이 중 76%가 땅콩이었다. 특히 사고로 인한

이물질 섭취가 위장관으로 들어가는 것보다 기관지로 들어 갈

경우에 높은 사망률을 보임으로 주의 깊은 대처가 필요함을 알

수 있다
6)
.

사고로 인한 약물 중독의 경우는 Kang 등
11)
의 보고에도 대

부분이 좋은 예후에도 불구하고 사망에 이르는 경우는 농약 중

독이 가장 많았고, 그중에서도 농약(특히 paraquat계)의 중독이

대부분을 차지하 다. 본 조사에서도 1990년대와 2000년대 모두

농약(paraquat계)의 중독은 결국 사망에 이르게 하는 심한 결과

를 초래하여 paraquat계 약물의 보관에 대한 적극적인 홍보가

필요하다. paraquat계 약물은 다량 섭취할 경우 폐의 상피세포

의 손상을 동반한 다발성 장기부전으로 사망하게 되고, 소량 섭

취하는 경우에도 진행하는 폐 섬유화로 결국은 사망하게 된다
12)
.

paraquat계 약물 중독의 치료로 현재까지 알려진 해독제나 킬레

이드제는 없다. 따라서 중독이 의심되는 환자가 내원하면 빨리

조직으로 흡수되는 것을 막는 것이 가장 효과적인 치료이며,

paraquat계 약물 중독이 의심되나 과거력이 확실치 않은 경우는

요 dithionite 검사를 통해 확진할 수 있다. 또한 소변이나 혈액

내의 paraquat 농도가 환자의 예후를 결정하게 됨으로 측정하는

것이 도움이 되고, 조직의 흡수를 막기 위해 구토나 설사를 유

발하거나, 경구 흡수제를 투여하거나, 혈액투석 혹은 혈액관류를

빨리 시행하는 것이 좋다
13-16)

.

대부분의 약물 중독과 이물질 섭취 환아들의 예후는 좋았으

나, 보고된 사망이나 심각한 후유증을 남기게 된 사례들은 이미

사고가 발생한 후에는 돌이킬 수 없는 결과를 남기게 되어 진단

이나 치료 보다는 예방이 중요하겠기에 어른들의 교육이 무엇보

다도 중요하다. 우선 소아들이 삼킬 위험이 있는 크기의 이물들

은 소아의 손에 닿지 않는 곳에 두어야 하며, 약물이나 농약은

잠금장치가 있는 별도 보관 장소에 보관해야 한다. 또한 소아가

보는 앞에서 약을 먹지 말아야 하며, 콩, 옥수수 또는 땅콩 등

알맹이가 생기는 음식은 6개월-3세 사이의 소아에게는 주지 말

아야 한다. 이미 이물을 삼킨 경우에는 소아를 야단쳐서 오히려

기관지 흡입을 일으키지 말고, 천천히 잘 달래서 뱉게 하도록

하여야 한다.

결론적으로 사회적 환경이 변화함에 따라 이물질 섭취나 약물

중독의 원인은 변화하 지만, 호발 연령은 변화가 없었음을 알

수 있었다. 따라서 사고의 호발 연령으로 밝혀진 1-3세 사이의

아이를 둔 부모를 대상으로 위 같은 교육을 집중적으로 시행하

는 제도를 마련하여 경각심을 일깨워 사고를 미연에 막을 수 있

을 것으로 생각된다.

요 약

목 적:본 연구는 1990년대와 2000년대의 급성 약물 중독과

이물질 섭취로 내원한 환자의 변화를 보기 위하여 실시하 다.

방 법: 1991년 1월 1일부터 1994년 12월 31일까지와 2001년

1월 1일부터 2004년 12월 31일까지 원주기독병원 소아과에 급

성 약물 중독으로 입원한 환아와 이물질 섭취로 입원한 환아를

대상으로 하 다. 이들의 의무기록을 기초로 하여 후향적 조사를

하 으며, 10년간의 시간의 차이에 따라 약물과 이물질의 종류,

연령별 빈도, 성별 빈도, 재원일수 등을 비교 분석하 다.

결 과:급성 약물 중독은 1990년대에는 43례, 2000년대 35례

고, 이물질 섭취 환아는 1990년대 47례, 2000년대 22례 다.

이물질 섭취의 종류로는 1990년대의 경우, 동전(46.8%), 기타

(31.9%), 바둑알(14.9%), 플라스틱 장난감(6.4%) 순이었으며,

2000년대의 경우, 기타(58.2%), 수은건전지(23.8%), 못(9%), 핀

(9%) 순이었다. 중독 유발 약물의 종류로는 1990년대의 경우,

의약품(37.2%), 기타(23.2%), 농약(13.9%), 일산화탄소(11.6%),

살서제(9.3%), 살충제(9.3%) 순이 고, 2000년대의 경우, 기타

(34.3%), 의약품(31.4%), 농약(20%), 세척제(11.4%), 살충제(2.9

%), 일산화탄소(2.9%) 순이었다. 연령별 분포는 이물질 섭취의

경우, 1990년대에 가장 많은 빈도를 차지하는 연령대는 1-3세로

46.8% 고, 2000년대 역시 1-3세에서 40.9%로 가장 많은 빈도

를 차지하 다. 약물 중독의 경우, 1990년대에 가장 많은 빈도를

차지하는 연령대는 1-3세로 55.8% 으며, 2000년대 역시 1-3세

(54.3%)이었다. 사망이나 심각한 후유장애를 남긴 경우는 이물

질 섭취의 경우, 1990년대 콩의 섭취중 기관지로의 흡입에 의한

사망 1례, 2000년대 옥수수알 흡입에 의한 사망 1례가 있었고,

약물중독의 경우, 1990년대 농약(paraquat계)중독에 의한 사망

1례와 일산화탄소 중독에 의한 저산소성뇌증과 편측사지마비를

보인 경우가 1례 있었고, 2000년대 농약(paraquat계)중독에 의

한 사망 1례 있었다.

결 론:급성약물중독과 이물질섭취 모두 1-3세가 대부분을

차지하여 이 연령대의 소아에게 특히 주의 깊은 관찰이 필요할

것으로 생각된다. 또한 섭취된 약물과 이물질의 종류도 시간이

지나면서 다양해지고 있어 이에 대한 부모교육이 필요할 것으로

생각된다.
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