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Sprengel 변형은 흔하지는 않지만 선천성 상위

견갑골이 발생하는 가장 흔한 선천적 원인이며 이

는 견갑골이 성장하면서 내려오지 못하여 발생한

다. 저자들은 견갑 척추 골(omovertebral bone)

유합이 있으면서 선천성 상위 견갑골을 가진 7세

남아 환자 1예를 경험하였기에 문헌고찰과 함께

보고하는 바이다. 

증례 보고

7세 남아가 선천적인 좌측 견갑-흉곽 운동의 제

한을 주소로 내원하였다. 환아의 부모는 이 선천

적 변형을 환아가 2세경이 되었을 때 인지하고 보

존적 치료를 해오다 운동제한과 미용상의 문제로

수술을 결심하였다. 진찰 신체 검사상 좌측 어깨

가 위로 올라가 있었으며 사경이나 척추 측만증은
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Surgical therapy of Sprengel deformity by Woodward procedure 
- A case report -
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Congenital undescended scapula is congenital structural abnormality which affects only one side usually. Scapula
located higher than the usual and rotating deformity that inferior angle to medial side, superior angle to lateral side is
common. This report presents one case of the surgical therapy of a sprengel deformity patient who passed an optimal
operation period with age 3~7years old, and includes brief review of the literature.

7 years old boy whose chief complaint was the limitation of left scapular-thoracic movement and he had an
omovertebral bone bridge and periscapular muscle atrophy. There was improvement of motion ranges and cosmetic
problems after surgical treatment.
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없었으며 견갑골 주변 근육의 위축이 있었다. 좌

측 견관절부의 운동범위는 전방굴곡 95도, 외전

90도, 외 회전 45도, 내 회전 제 10번 흉추 위치

까지었으며 그 외의 좌측 상지의 신경학적 검사와

혈액순환은 정상적이었다. 술 전에 실시한 단순

방사선 검사와 전산화 단층 촬영 상에서 제 5경추

와 상위 견갑골이 연결된 견갑 척추 유합이 관찰

되었고(Fig. 1, 2) 좌측 견갑골은 상각은 외측으

로, 하각은 내측으로 회전되어 있었으며 상각의

위치는 제 4경추, 하각의 위치는 제 4흉추 부위에

있었다. 이외의 여러 검사상에서 동반된 다른 선

천적인 기형은 없었다. 저자들은 견갑 척추 유합

을 분리하고 견갑골 내측의 승모근과, 견갑하근,

늑쇄근을 박리하고 좌측 쇄골 간부를 절단하여 좌

측 견갑골을 아래로 당겨내려 봉합하여 변형을 교

정하였으며 술 후 운동범위는 전방굴곡 140도,

외전 110도, 외 회전 60도, 내 회전 제 10번 흉

추 위치까지었으며 미용적으로도 많이 호전되었다

(Fig. 3, 4, 5).

고 찰

선천적으로 견갑골이 내려오지 못하여 발생하는

구조적인 이상인 Sprengel 변형은 1863년에 최
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Fig. 1. Preoperative anterior-posterior roentgenogram.
Scapula located higher than the usual and shoued
rotating deformity that inferior angle to medial
side, superior angle to lateral side.

Fig. 2. Preoperative simple anterior-posterior roentgenogram.
There was omovertebral bone which connected
between scapula and 5th cervical vertebra.

Fig. 3. Postoperative anterior-posterior roentgenogram.
The left clavicle midshaft was cutted and rota-
tional deformity was corrected.

Fig. 4. Anterior-posterior roentgenogram 9weeks 2days
after operation. There was bony union of the
clavicle shaft.
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초로 Eulenburg에 의해 3개의 증례로 보고되었

다3). 견갑골이 정상적인 위치로 내려오지 못하는

이상은 태생 9주에서 12주 사이에 시작되며 견갑

골의 하극은 내전되고 상각은 경부에서 두드러지

게 나타난다. 이런 변형은 3:1의 비율로 여성에서

남성보다 많이 발생하며8) 양측성이 미용적으로는

더 나으나 기능적으로는 더 나쁘다. 선천성 척추

측만증이나 Klippel-Feil 증후군 같은 경추 기

형, 경추 늑골, 반 척추(hemivertebrae), 신장

기형(kidney abnormalities), 구개열 등의 선천

적 기형이 자주 동반되는데5) 본 증례에는 없었다.

정상적인 견갑골의 위치가 상위로는 제 2흉추이

고 하위로는 제 7 또는 8번 흉추인 것에 비하여

Sprengel 변형의 경우 견갑골의 상부 가장자리

(superior border)는 제 4번 경추 위치까지 올라

가서 위치할 수 있으며9) 본 증례에서도 그러하였

다. Sprengel 변형의 특징으로는 양측 또는 주로

편측으로 발생하는 상위 견갑골과1,2,6) 작고 변형된

견갑골, 하각이 내측으로 회전함으로 인하여 하방

을 향하고 있는 견 관절와, 그리고 약 25~30%

에서 동반하는 견갑 척추 골 유합4) 등이 있다. 

견갑 척추 골 유합은 견갑골의 내측 가장자리

상위 3분의 1 지점에 있는 상위 내측 각이 연장되

어 하위 경추의 극상돌기나 후궁판, 횡돌기 등에

연결되어 형성되며 이는 골성 연속이나 연골 결

합, 섬유 띠, 진성 관절을 이루어9) 견관절의 외전

을 방해한다4).  

선천성 상위 견갑골은 그 중증도가 Cavendish1)

에 의하여 분류되었으며 학동기나 사춘기까지 증

상을 인지 못할 때가 정도로 매우 경한 경우

(Cavendish’s grade 1)나 수술을 하여도 개선

이 미미할 정도로 매우 심한 경우(grade 4)를 제

외한 경도(grade 2)와 중증도(grade 3)의 경우

는 수술적 적응이 되며 기능적이나 미용적으로도

향상될 수 있다.

수술적 치료법으로는 최근에는 늑쇄근과 승모근

을 척추 쪽의 기점에서 절개하여 아래쪽으로 내려

주는Woodward 술식6,10)이 선택적이며 이는 장기

간의 석고고정을 통한 고정이 필요하지 않고 술후

의 통증이 적으며 상완 신경총 마비의 위험도 적

고 술 중 출혈도 적다7). 본 증례에서는 Wood-

ward 술식과 쇄골 간부의 절단을 시행하였으며

환자는 술 후 추시에서 운동범위 증가와 미용의

개선이 있었다. 
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Fig. 5. There was an increment of the range of motion after operation. (A) Before operation, (B) After operation.
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선천성 상위 견갑골은 주로 편측성으로 발생하는 선천성 질환으로 견갑골이 정상적인 위치

보다 위에 위치하고 하각은 내측으로 상각은 외측으로 회전되는 변형이 발생한다. 저자들은

3-7세인 수술 적기가 이미 지난 상태였으며 수술적 치료를 시행한 1예를 문헌 고찰과 함께 보

고하고자 한다. 환자는 7세 남자로 좌측 견갑-흉곽 운동의 제한을 주소로 내원하였으며 견갑

척추 골 유합과 견갑주위 근육의 발육부전도 동반되어있었고 수술적 교정 후 운동범위 증가와

미용의 개선이 있었다. 
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