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서 론
    

주관절 외측상과염(Lateral epicondylitis)은 주로 

손목과 손가락의 과사용으로 유발된 수지신전근군 

기시부의 힘줄병증으로 외측 상완골 외상과 부위의 

압통 및 저항운동 시의 통증이 주증상이다. 테니스 

엘보우(Tennis elbow)라고 부르기도 하지만 테니스

로 인한 경우는 소수이고 일반인, 노동자, 가정주부 

등에서 많이 발생한다1). 

외측상과염의 양방 치료로는 경구용, 외용 비스테

로이드소염제, 자가혈액 주사요법, 혈소판 풍부혈장 

주사요법(Platelet-rich plasma injection, PRP), 저출

력 레이저치료, 이온삼투요법, 보조기, 수술, 체외충

격파치료(Extracorporeal shock wave therapy, ESWT) 
치료 등이 있으며2), 한의학적 치료로 침술 및 전침, 
뜸, 부항, 물리치료, 한약 등 일반적인 치료와 가열식 

화침, 약침, 도침요법 등 보다 직접적인 치료 방법이 

소개되고 있으나, 외측상과염 치료에 대한 가장 유효
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Objectives: This case study aims to demonstrate the efficacy of ultrasound-guided hominis placenta pharmacopuncture 
in lateral epicondylitis. 
Methods: A 42-year-old male patient presented with lateral epicondylitis of the right arm of 4 months’ duration. 
Sonographic findings were tearing of the common extensor tendon at the lateral epicondyle. The patient was treated 
with ultrasound-guided hominis placenta pharmacopuncture and acupuncture for 9 weeks. The numeric rating scale 
(NRS) and patient-rated tennis elbow evaluation(PRTEE) were used to assess pain, function and progression. 
Ultrasound images were compared every 2 weeks.
Results: After treatments, NRS and PRTEE were reduced from 7 to 1 and from 106 to 22, respectively. And 
improvement was observed in the torn region of the common extensor tendon on ultrasound imaging.
Conclusion: This case demonstrates that ultrasound-guided hominis placenta pharmacopuncture could improve lateral 
epicondylitis and tear with minimally invasive methods.
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한 치료법이 정립되지 않았다3).
초음파 유도하 중재술은 시술 중 신경과 혈관 등

의 주요 구조물들을 실시간으로 보면서 시술이 가능

하며 주사제가 목표물에 퍼져 나가는 정도를 같이 

볼 수 있다는 장점을 가지고 있어 안전성과 정확도

를 높일 수 있는 시술방법으로 임상에서 흔히 사용

하는 의료 기술이다4). 한의사는 초음파 영상진단을 

통한 침술, 도침, 약침 등 중재를 시행하여, 이전보다 

정밀한 시술을 통한 안전성과 효과성 증대를 기대할 

수 있어 최근 임상에서 활용 범위가 확산되고 있다5). 
현재까지 족저근막염6), 견관절 질환7), 늑골 골절8), 
경추9), 요추10) 등에 대한 초음파 유도하 약침 증례가 

보고되었다.
본 증례에서는 4개월 이상 통증이 지속된 외측상

과염 환자에게 초음파 유도하에 자하거 약침을 시술

하여 통증 호전과 초음파 영상에서 힘줄 손상부위의 

회복을 확인하여 보고하는 바이다. 

증 례

본 증례는 기관생명윤리위원회에서 심의면제를 얻

었고, 환자에게 연구의 출판 및 개인정보 보호에 대

한 사항을 상세히 고지하고 환자의 동의를 받아 후

향적 차트 분석하였다(WSOH IRB H2403-04). 

1. 환자 정보

환자는 42세 남자로, 우측 외측상과염이 약 4개월

간 지속되어 내원하였다. 평소 무거운 물건을 쥐거나 

기계 수리와 목공 등 공구를 쓰는 작업을 많이 하였

고, 최근에는 드릴 작업 등을 하면서 증상이 심해졌

다. 외측상과부에 살짝만 눌러도 통증이 심하고, 가

만히 있어도 통증이 있고 손을 쓰면 심해졌다. 

2. 진단

1) 이학적 검사

우측 외측상과부(곡지, LI11)와 수지신전근의 근

복부(수삼리, LI10)에 등에 압통이 심하고, 손가락 

및 손목의 능동 신전시 동부위의 통증이 증가하였다. 
경추부의 Spurling test 등은 음성이며, 상지방사통

은 없었다. 

2) 초음파 영상진단

초음파 검사 기기의 직선 형태로 배열된 탐촉자

(General Electric, 미국)를 이용하여 12MHz의 주파

수로 외측상과부를 관찰하였다. 외측상과부의 공통

신전근건(Common extensor tendon)의 기시부에서 

파열을 확인하였다. 힘줄 주위의 도플러는 음성이었

고 힘줄 음영의 변화가 없었다(Figure 1-A.). 

3. 치료방법

 초음파유도하 자하거약침과 침구치료를 내원 초

기부터 5주까지는 주2회, 이후로는 주1회 시행하여 

총 9주간 치료하였다.

1) 초음파유도하 자하거약침

환자는 앙와위로 주관절을 굴곡하여 편안한 자세

를 유지하였다. 탐촉자는 Steri-Drape(3M, 미국)으로 

감싸고, 시술 부위와 탐촉자를 포비돈요오드 스틱(그
린제약, 한국)으로 도포하여 외측상과부에서 공통신

전근의 주행방향을 따라 탐촉자를 위치시켰다. 초음

파 유도 하에 30 gauge × 38 mm의 주사바늘을 사

용하여 In plane으로 원위에서 근위 방향으로 바늘

을 삽입한다. 바늘끝이 힘줄기시부의 손상부위에 도

달하도록 진입시킨 후 자하거약침(기린원외탕전, 한

국) 약 0.5 mL을 자입하였고, 팔꿈치 주변의 근막 

등에 1.5 mL을 자입하여 총 시술용량은 2.0 mL였

다. 시술후 주사부위를 알코올솜으로 닦아내고 원형

밴드를 붙혔다(Figure 1-B.).

2) 침구 치료

침구 취혈은 0.25 × 40 mm의 호침(동방메디컬, 
한국)을 이용하여 수삼리(LI10), 곡지(LI11), 주료
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(LI12), 수오리(LI13) 등 경혈과 공통신전근의 부착

부의 아시혈에 취혈하고 15분간 유침하였다. 전기침 

자극기(Stratek, 한국)를 이용하여 상기 경혈에 전선

을 연결하고 2Hz의 주파수로 환자가 자극을 약간 

느낄 수 있는 정도로 전침치료를 시행하였다.

4. 평가 척도

1) 한국어판 환자 평정 주관절 외측상과염 평가서

한국어판 환자 평정 주관절 외측상과염 평가서

(Patient-rated tennis elbow evaluation, PRTEE)는 

타당도와 신뢰도가 검증된 외측상과염 설문지이다11). 
손상된 팔의 통증을 평가하는 항목 5가지, 기능적 장

애를 평가하는 항목 10가지 총 15 문항으로 이루어

지고, 통증은 점수가 높을수록 정도가 심함, 기능적 

장애는 점수가 높을수록 동작의 수행이 어려움을 나

타낸다. 환자의 초진 시와 치료 종결 시 환자가 직접 

작성하도록 하였다. 

2) 숫자평가척도(Numeric rating scale, NRS)

전반적인 통증의 강도를 평가하는데 사용되며 환

자가 자신의 통증 정도에 따라 주어진 숫자 중에 선

택하는 방법이다12). 환자가 자신의 통증 정도를 0 
(통증이 없음)부터 10 (상상할 수 있는 가장 심한 통

증)까지의 정수 중에 가장 잘 표현하는 숫자를 고르

게 하여 점수로 기록하는 것으로, 내원 시마다 평가

하였다. 

5. 경과 관찰

1) 초음파 영상 진단

초진 내원시 공통신전근건의 기시부에서 확인된 

Fig. 1. Lateral epicondylitis of the right elbow and healing changes after ultrasound-guided pharmacopuncture. 
(A) Long-axis ultrasound image of the common extensor tendon at visit 1. The arrow indicates the torn region. LE, Lateral epicondyle; RH, 
Radial head. (B) Ultrasound-guided Pharmacopuncture injection to the wound site and fascia of the extensor digitorum brevis tendon. The arrow 
heads indicates the approach of the needle. (C) 3 weeks after visit 1. (D) 5 weeks. (E) 7 weeks. (F) 9 weeks. 
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병변부위를 2주마다 관찰하였다. 내원 2주차에는 힘

줄손상부위의 크기가 다소 감소되었다. 5주차에는 

음영이 무에코에서 저에코로 변화하였다. 7주차와 9
주차에는 병변 크기가 더욱 감소되고 음영이 주변 

조직과 비슷해졌다(Figure 1-C, D, E, F.).

2) PRTEE

초진시 PRTEE 점수는 통증점수가 37점, 기능장

애 점수가 69점으로 총점 106점이었다. 내원 9주차

에는 통증점수가 9점, 기능장애 점수가 13점으로 총

점은 22점이었다(Table 1). 

3) NRS

초진시 NRS는 7점이었으며, 3회차 내원에서 4점, 
5회차 내원에서 3점, 6회차 내원에서 2점, 5주후인 

7회차 내원에서 1점으로 감소하였다. 9회차 내원에

서 2점이었으나 이후 9주까지는 1점이었다(Table 
1).  

고찰 및 결론

외측상과염은 주관절 외측 부위에 발생하는 건증

으로 주로 만성적인 경과를 가진다. 주증상은 전완부

를 회내시키며 동시에 주먹을 쥘 때 나타나는 통증

과 주관절 외상과 부위의 압통이며13), 주로 중년기 

전후 노동이나 스포츠 활동을 많이 하는 사람에서 

보이는 질환으로 주관절 주위 동통의 가장 흔한 원

인이면서 운동선수보다 일반인에게 더 흔하다14). 원

인은 반복적인 손목 사용 및 과도한 물리적 부하와 

비정상적인 미세혈관 반응 등으로, 주로 짧은노쪽손

목폄근건(Tendon of extensor carpi radialis brevis, 
ECRB)의 치유 과정에 이상이 생겨서 발생하는 것

으로 알려져 있다15).
외측상과염에 대한 한방치료 중 침 치료에 대한 

체계적 문헌고찰에서 화침, 봉약침, 전자침, 소침도 

등과 반아시혈법, 천종혈(SI11)을 아시혈과 함께 배

혈하는 치료 등이 유효하다고 소개되었으나, 대부분 

증례보고로서 근거수준이 낮았다16). 
자하거약침이란 인체 태반을 가수분해하여 약침액

으로 추출한 것으로 자하거는 보음, 보정, 강장, 등의 

효능이 있다. 자하거 약침의 함유성분에는 각종 간세

포나 상피세포, 신경세포 등을 생성하는 세포증식인

자, 다종의 인터페론과 인터루킨, 집락형성 자극인자

를 함유하고 있다. 또한 각종 호르몬 및 그 전구체 

즉 성선 자극 호르몬, 부신피질 자극 호르몬, 각종 

효소, 세포내 DNA, RNA 등의 핵산 형성에 관여하

는 핵산 관련 물질, 각종 아미노산, 비타민 등을 함

유하고 있다. 그러므로 조직 재생 목적이나 항체 형

성으로 감염을 억제하고 저항력을 키울 목적의 병증

에 사용한다. 수술 부위 등의 환부 주위에 시술하면 

조직재생을 촉진시킨다17). 자하거약침의 체계적 문

헌고찰에서는 항염증, 진통, 항세포괴사와 관련한 실

험연구와 근골격계 질환 및 안면마비 등 신경계 질

환에 대한 임상연구가 수행된 것으로 조사되었다18). 
근골격계 질환의 임상에서는 유착성 관절낭염19), 견

관절 통증 질환20), 슬관절염21), 방아쇠 수지22), 만성 

족관절 염좌23) 등에 사용된바 있었으며, 본 증례에서

는 힘줄 부착부의 손상 치유 및 통증 감소를 위하여 

Table 1. Changes in pain and functional assessment of lateral epicondylitis

Visit 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
weeks (1) (2) (3) (5) (6) (7) (8) (9)
NRS 7 7 4 3 3 2 1 1 2 1 1 1
PRTEE 106 　 22

NRS, Numeric Rating Scale; PRTEE, Patient-Rated Tennis Elbow Evaluation

(410)
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자하거약침을 선택하였다.
한방 의료기관에서 근골격계 질환에 대한 초음파 

진단과 초음파 유도하 약침은 활용이 증가되고 있으

며, 본 증례에서도 외측상과염의 진단과 치료에 초음

파를 활용하였다. 환자는 외측상과부의 심한 압통과 

주먹쥐기, 물건 집기 등에서 동부위의 심한 통증 등 

임상적으로 명확한 외측상과염의 양상을 호소하였는

데, 초음파 진단에서 환부의 힘줄 기시부의 찢김을 

확인할 수 있었으며, 4개월의 유병기간에 비하여 힘

줄 주위의 도플러는 음성이었고 음영의 변화가 없었

다. 따라서, 힘줄의 부종, 염증으로 인한 만성화 상태

는 아닌 것으로 평가하여 염증 개선보다는 힘줄 손

상의 회복을 촉진에 초점을 두고 초음파 유도하에 

자하거 약침을 시술하였다. 다만, 약침을 힘줄에만 

투여하면 통증이 심하고 부작용이 있을 수 있으므로 

손상부위에 인접하여서는 약침을 소량만 투여하고, 
공통신전근의 근막 부위 및 주변에 나머지 약침을 

시행하였다. 
통증 지표 중 NRS는 치료 시작 2주 만에 7에서 

4로 감소하고, 5주만에 1까지 신속하게 감소하였으

나, 일상 생활 및 작업시 불편감 등이 남아 치료를 

지속하였고, 9주차에는 통증이 거의 소실되었다. 9주

간의 치료에서 통증 및 기능에 대한 지표인 PRTEE
는 106점에서 22점으로 감소하였으며, 특히 일상적

인 동작인 문열기, 물건들기, 바지입기, 개인 활동 및 

운동 등에서 대부분 1점으로 거의 어려움이 없는 상

태라고 응답하였다. 2주간격으로 촬영한 영상에서 

힘줄 손상부위의 회복은 통증감소 속도보다 더딘 것

으로 나타났으나, 9주차 영상에서 음영의 크기가 줄

어들고 옅어져 초진시에 비하여 확연한 차이를 확인

할 수 있었다. 
본 증례는 단일증례로서 초음파 유도하 자하거 약

침과 침술이 병행되어 초음파 유도하 약침의 효과를 

특정할 수 없고, 장기적인 효과의 관찰이 이루어지지 

않은 점 등 한계점이 명확하다. 그럼에도 주로 장기

적인 경과를 갖는 외측상과염에 초음파 유도하 자하

거 약침과 침술만으로 신속하게 호전된 사례로서, 특
히 초음파로 힘줄 손상부위의 회복을 확인할 수 있

었다는 점에서 의의가 있으며, 한방 의료기관에서 개

별 질환에 대한 초음파 유도하 약침 술기의 소개로

서 의미가 있다. 다양한 질환에 대한 최적화된 초음

파 유도 술기와 다양한 약침 선택 등에 대한 보다 

실질적인 연구가 이어질 것으로 기대하며, 한의사들

의 초음파를 활용한 중재가 더욱 활성화되기를 기대

한다.
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