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내측 반월상 연골 파열의 진단에서 초음파의 의의

가톨릭 학교 의과 학 서울성모병원 정형외과

김정만∙임동선∙김태형∙김종익∙이규조

서 론

반월상 연골의 파열은 슬관절의 질환 중 가장 흔

한 것의 하나로 젊은 나이에는 외상성으로 생기는

경우가 많고 노인층에서는 퇴행성 변화로 인한 것이

많다1,2,3). 신체 검사로 반월상 연골 파열을 진단하는

것은 부정확한 경우가 많아 부분 자기 공명 상

을 촬 하게 된다. 그러나 자기 공명 상은 비용이

많이 들고 결과를 바로 확인할 수 없어 환자가 검사

를 꺼리게 되는 원인도 되며 때때로 필요하지 않은

데도 검사를 시행할 우려도 있다. 저자들은 이미 이

전 논문에서 내측 반월상 연골의 초음파 소견 상 5

mm 이상의 내측 탈출을 보일 때 파열의 가능성이

상당히 높음을 기술한 바 있다4). 그 후 여러 증례를

경험하면서 특별한 형태의 초음파 소견이 내측 반월

상 연골 파열과 상당한 상관 관계가 있음을 확인하

다. 내측 반월상 연골의 파열이 외측 반월상 연골

파열 보다 흔하고 초음파 검사를 하기에도 용이하여

내측 반월상 연골에 한 초음파 검사로 한정하고

이를 자기 공명 상 검사를 시행하기 전 선별검사

로서의 유용성을 알아보고자 하 다.
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Purpose: To evaluate the usefulness of ultrasonography in diagnosis of the medial meniscus tear as a screening tool
before performing magnetic resonance imaging.
Materials and Methods: From April 2009 to September 2010, magnetic resonance imaging (MRI) was taken in 147
knees out of 341 knees examined with ultrasonography (US) under the suspicion of medial meniscus tear. The sono-
graphic findings were 16 without abnormality, 12 inhomogeneity, 4 cluster, 60 cleavage and 55 more than 5mm medi-
al extrusion of medial meniscus. In Statistical analysis, sensitivity and specificity, positive predictive value and nega-
tive predictive values were calculated.
Results: The MRI showed abnormality in 104 knees. Sensitivity and specificity of ultrasonography for MRI was 94.2%
and 23.3%, respectively. Positive predictive value was 74.8%, negative predictive value was 62.5%. The positive pre-
dictive value of ultrasonography were 58.3% in heterogeneity, 100% in showing cluster, 75% in visible cleft and 80%
in medial extrusion.
Conclusion: The US is a useful tool in prediction of medial meniscus tear before confirming it in high-cost MRI.
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상 및 방법

2009년 4월부터 2010년 9월까지 본원 외래를

방문한 환자 중 신체 검사상 내측 관절선 압통 등 진

찰 소견으로 내측 반월상 연골 파열을 의심하여 근

골격계 초음파를 시행한 314예 중 추가로 자기 공

명 상 검사를 실시한 139명 147예를 상으로

하 다. 남성은 50예 이었으며 여성은 89예 이었

다. 나이는 20세부터 83세까지 이었으며 평균 55.9

세 다. 초음파는 모두 한 명의 술자가 시행하 으

며 HD XE 11 ultrasound system (PHILIPS,

USA)을 이용하 고 전례에서 12-5 MHz의 선형

탐침자(linear probe)를 이용하 다. 근골격계 초

음파상 특이한 형태를 보이는 경우를 파열로 의심하

고 자기 공명 상 검사를 시행하 는데 특이한 형

태로는 비균질성(inhomogeneity)을 보이는 경우

(Fig. 1), 무리(cluster)를 보이는 경우(Fig. 2), 실

질 내에 틈(cleavage)을 보이는 경우(Fig. 3), 5

mm 이상의 내측 탈출(extrusion)을 보이는 경우

(Fig. 4)로 분류하 다. 또한 신체 검사상 내측 반

월상 연골 파열이 강하게 의심되나 근골격계 초음파

상 이상 소견이 보이지 않은 16예에서도 자기 공명

상 검사를 시행하 다. 통계학적 분석은 초음파

검사 결과와 자기 공명 상 검사 결과에 하여

2x2 분할표(contingency table)을 이용하여 민감

도와 특이도, 양성 예측률과 음성 예측률을 구하고

각각에 하여 95% 신뢰구간(confidence inter-

val, CI)을 구하 다. 또한 초음파적 형태별로 나눈

군에 하여 양성 예측률을 구하 다.

결 과

초음파 검사상 비균질성을 보이는 경우는 12예,
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Fig. 1. Ultrasonography shows inhomogeneity of medial meniscus (A). Sagittal MRI of medial meniscus (B).
Arthroscopic finding (C).

A B C

Fig. 2. Cluster formation (arrow) is shown on ultrasonography (A). Sagittal MRI image (B). Arthroscopic finding of
torn medial meniscus (C).

A B C



무리(cluster)를 보이는 경우는 4예, 틈을 보이는

경우는 60예, 내측 탈출을 보이는 경우는 55예 이

었고 이상이 없었던 경우는 16예이었다. 초음파 검

사상 파열이 있고 자기 공명 상 검사에서도 파열

이 있었던 경우가 98예, 자기 공명 상 검사에서

파열이 없었던 경우가 33예 이었고, 초음파 검사상

파열이 없고 자기 공명 상 검사에서도 파열이 없

었던 경우가 10예, 초음파 검사상 파열이 없었는데

도 자기 공명 상 검사에서는 파열이 있었던 경우

는 6예 이었다(Table 1). 초음파 검사는 자기 공명

상에 하여 민감도가 94.2%, 특이도는 23.3%

로 측정 되었고 양성 예측률은 74.8%, 음성 예측률

은 62.5%로 측정되었다. 각각에 한 95% 신뢰구

간도 구하 다(Table 2). 초음파 상에 따른 양성

김정만 외: 내측 반월상 연골 파열의 진단에서 초음파의 의의
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Fig. 3. Ultrasonography shows hypoechoic cleavage (arrow) of medial meniscus (A). Sagittal (B) and coronal (C)
image of MRI.

A B C

Fig. 4. Ultrasonography of extruded medial meniscus (asterisk) (A). Coronal MRI of medial meniscus in the same
patient (B).

A B

Table 1. Two by two contingency table of US and MRI

Tear on MRI No tear on MRI

Tear on US 98 33
No tear on US 06 10

(knees)
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예측률은 비균질성이 보이는 경우 58.3%, 무리를

보이는 경우에는 100%, 실질 내에 틈을 보이는 경

우 75%, 내측 탈출을 보이는 경우 80%로 나타났다

(Table 3).

고 찰

반월상 연골의 파열은 슬관절의 흔한 질환 중 하

나이나 경험 많은 정형외과 의사도 때때로 제 로

진단하기 어려운 경우도 있다. 자기 공명 상 검사

가 가장 좋은 검사로 되어 있으나 결과를 얻는데 시

간이 걸리고 가격 또한 부담이 된다. 초음파로 반월

상 연골 파열을 정확히 진단할 수 있다면 빠르게 결

과를 알 수 있고 경제적인 부담도 덜게 된다. 반월상

연골 파열을 초음파로 진단하려는 시도는 1989년

부터 이루어졌다5,6). 그러나 정확성에 관해서는 이견

이 많았다. 1993년 Mattli 등이 179명의 환자에

하여 시행한 초음파 검사에서 임상적 적용은 무리라

고 결론지었고7), 2000년에 Grobbelaar 등은 초음

파가 반월상 연골을 보기에 적절하지 않다고 하 다
8). 또한 2002년에 Azzoni 등은 321명의 후향적 연

구에서 초음파 검사는 60%의 특이도와 21%의 민

감도를 보여 단독으로 쓰기에는 적절하지 않은 검사

방법이라고 하 다9). 그 반 로 1996년 Richter 등

은 64 예의 사체 연구에서 초음파가 반월상 연골 파

열의 진단에 가치가 있음을 주장하 고10), Petersen

등은 52명에 하여 초음파 검사와 관절경 검사를

시행하고 81%의 정확성을 보 다고 발표하 다11).

Shetty 등은 35명의 환자에서 초음파 검사, 자기

공명 상 검사, 관절경 검사를 모두 시행하여

86.4%의 민감도와 69.2%의 특이도, 82.6%의 양

성 예측률과 75%의 음성 예측률을 보여 임상적 적

용이 가능할 만 하다고 하 다12). 저자들이 외래에

서 시행한 초음파 검사의 자기 공명 상 검사에

한 결과는 민감도가 94.23%, 특이도는 23.25%, 양

성 예측률은 74.8%, 음성 예측률은 62.5%로 측정

되었다. 이것은 Shetty 등12)의 결과에 비하여 민감

도는 유사하지만 특이도면에서 매우 떨어지고

Azzoni 등9)의 결과보다는 민감도와 특이도가 높다.

특이도는 진음성을 위양성과 진음성의 합으로 나눈

값이다. 즉, 위양성의 수가 작아질 수록, 진음성의

수가 커질수록 특이도는 증가한다. 반 로 위양성의

수가 커질수록, 진음성의 수가 작아질수록 특이도는

감소한다. 저자들의 논문에서 특이도가 낮은 이유는

초음파 검사에서 파열을 의심할 만한 소견이 보이지

않으면 자기 공명 상 검사를 부분 시행하지 않

아 상 적으로 진음성의 경우가 적었기 때문이라고

볼 수 있다. 이에 반해 전향적 방법을 이용한

Shetty의 논문은 반월상 연골 파열이 의심되는 환

자 모두를 자기 공명 상 검사를 시행한 후 관절경

검사를 시행하 다. 따라서 연구 방법의 차이 때문

에 결과가 다르게 나왔다고 해석 할 수 있다.

해부학적으로 내측 반월상 연골이 관절막에 좀 더

단단히 고정되어 있으므로 부종이나 골극에 의해서

4

Table 2. Details of the sensitivity, specificity, the positive predictive value and negative predictive value for ultra-
sonography to MRI with 95% confidence intervals (CI)

Number Percentage 95% CI

Sensitivity 98/104 94.2 89.6-98.7
Specificity 10/430 23.3 10.6-35.9
Positive predictive value 98/131 74.8 67.4-82.2
Negative predictive value 10/160 62.5 38.8-86.2

Table 3. Details of the positive predictive values of ultrasonographic subgroups

Number Percentage Positive predictive value

Inhomogeneity 12 8.16 58.3
Cluster 04 2.72 100
Cleavage 60 40.820 075
Extrusion 55 37.410 080
No abnormality 16 10.880 -



내측 관절막이 전위 될 때 내측 반월상 연골이 더 쉽

게 전위되어 초음파로 관찰이 용이한 면이 있다13).

따라서 저자들은 내측 반월상 연골에 한정하여 연구

를 진행하 다.

이전의 논문들은 반월상 연골 파열의 초음파 소견

을 명확히 정의하지 않은 문헌들이 많고, 방법에서

밝혔다고 하더라도 반월상 연골 실질 내 저에코

역이 존재하거나 골의 경계보다 탈출(extrusion)이

있을 때만을 파열로 정의하 다. 그러나 저자들은

다양한 증례를 통하여 반월상 연골의 내측 탈출뿐

아니라 반월상 연골 내의 비균질성, 저에코 주변의

구름같이 뭉쳐있는 무리(cluster)를 보이는 경우,

수평파열을 의심할 만한 실질의 틈(cleavage)을 보

이는 경우를 반월상 연골 파열을 의심할 만한 초음

파 소견으로 정의하 다. 그러나 초음파상 수평파열

로 의심되는 실질 내의 틈을 보인 경우 중 3예에서

자기 공명 상 검사 상 내측 반월상 연골의 2도의

퇴행성 변화만 보이고 실제 파열은 없는 경우가 있

어 위양성으로 간주된 경우가 있었다(Fig. 5).

본 논문의 제한점으로는 신체 검사와 초음파 검사

상 반월상 연골 파열이 의심되는 환자에서만 자기

공명 상 검사를 시행하여 두 가지 검사에 음성이

나온 파열의 경우를 간과했을 수도 있다는 점과 관

절경 수술을 시행한 경우가 48예가 있었으나 관절

경 결과와는 비교하지 못했다는 점이 있다. 초음파

검사 결과와 관절경 검사 결과까지 비교한다면 더욱

정확한 결과를 얻을 수 있을 것이다.

결 론

내측 반월상 연골 파열의 진단에 있어 고가의 자

기 공명 상을 시행하기 전 초음파 검사는 파열 가

능성 여부를 사전에 아는데 유용하다.
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Fig. 5. Ultrasonography shows cleavage (arrow) of medial meniscus (A). However, MRI shows only grade II
degeneration of medial meniscus (B, C).
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목적: 자기 공명 상 시행 전에 내측 반월상 연골의 파열 진단에서의 초음파 검사의 유용성을 알아보고자 하 다.

상및방법: 2009년 4월부터 2010년 9월까지 본원 정형외과 외래를 방문하여 내측 반월상 연골 파열 의심 하에 초음

파 검사를 시행한 341예 중 자기 공명 상 검사를 시행한 147예를 상으로 하 다. 초음파 검사상 이상 소견을 보이

지 않는 16예, 비균질성(inhomogeneity)만을 보인 12예, 무리(cluster)를 보인 4예, 실질 내에 틈(cleavage)을 보인

60예, 5 mm 이상의 내측 탈출(extrusion)을 보인 55예를 자기 공명 상 검사 결과와 비교 하 다. 통계학적으로 민

감도와 특이도, 양성 예측률과 음성 예측률을 구하 다.

결과: 자기 공명 상에서 파열을 보인 경우는 104예 다. 초음파 검사는 자기 공명 상에 하여 민감도가 94.2%, 특

이도는 23.3%로 측정 되었다. 양성 예측률은 74.8%, 음성 예측률은 62.5%로 측정되었다. 초음파 상에 따른 양성 예

측률은 비균질성이 보이는 경우 58.3%, 무리를 보이는 경우에는 100%, 실질 내에 틈을 보이는 경우 75%, 내측 탈출을

보이는 경우 80%로 나타났다.

결론: 내측 반월상 연골 파열의 진단에 있어 고가의 자기 공명 상을 시행하기 전 초음파 검사는 파열 가능성 여부를

사전에 아는데 유용하 다.

색인단어: 슬관절, 내측 반월상 연골 파열, 초음파
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