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양측 시상과 중뇌 병변을 보이는 요독뇌병증의 
비전형영상
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고혈압, 당뇨, 만성 콩팥병으로 주 3회 혈액투석 중인 60세 남자

가 의식변화로 응급실에 왔다. 혈압, 체온 및 혈당은 정상이었으나 

혈중요소질소 123 mg/dL, 크레아티닌 10.08 mg/dL로 증가되었다. 

신경학적 진찰에서 혼수상태로 대광반사는 정상이었으나 눈을 전

혀 뜨지 못하고, 대화가 불가능하였으며, 통증에 운동 반응이 없었

다. 양측 외측시상과 중뇌에 확산강조영상과 액체감쇠역전회복영

상에서 고신호강도(Fig. A, B, D, E)가, 겉보기확산계수지수에서는 

저신호강도가 보였다(Fig. C, F). 매일 적극적인 혈액투석을 시행

하여 3일 후 의식은 완전히 호전되었다.

본 증례는 요독증 외에 선행 감염, 약물 과다의 병력, 발열, 경

부경직이 없으며, 혈액검사에서 간성혼수의 가능성이 없고 혈액

투석 치료 후 임상증상이 호전되어 독성/대사뇌병증 중에서 요독

뇌병증으로 생각된다.1 혼수상태의 콩팥부전 환자에서는 질소혈증

으로 인한 세포대사 이상 및 세포독성부종의 발생으로 비전형적

인 뇌영상을 보일 수 있어 초기에 적절한 진단과 치료가 이루어져

야 한다.2
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Figure. (A, D) Diffusion weighted images and (B, E) FLAIR images show high signal intensity lesions in the midbrain and bilateral lateral thalamus
with low signal intensity in (C, F) ADC images. FLAIR; fluid attenuated inversion recovery, ADC; apparent diffusion coefficient.
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