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Thirty six patients, female 21(58.4%), male 15(58.4%), with centipede bite visited emergency room

of Gimcheon Medical Center, from September 1998 to August 1999. The number of patients

accompanying the seasons were increased once in June and were high in August and September;

peaked in September, which conforms to the habitude that centipede likes the warmer climate.

Frequency accompanying the time was high after sunset(from 6 p.m. to 6 a.m. next morning) than

before sunset, which conforms to the habitude that centipede is nocturnal. Distribution of the bite sites

was finger(30%), neck(28%), foot(25%) and hand(14%) as same as the previous researches showed. In

case of finger and hand, patients got bitten while they were wearing gloves or doing works; foot, wearing

shoes. They got bitten the neck while sleeping. Among the localized symptoms were localized pain:

36 patients(100%), swelling: 36 patients(100%), erythema: 26 patients(72.2%), paresthesia: 5 patients

(13.9%). Systemic symptoms were dizziness 2 patients(5.6%) and nausea 1 patient(2.8%). Mostly the

localized pain was improved within 48 hours, swelling in 48 hours and within 72 hours in case of

paresthesia. Systemic symptoms such as dizziness and nausea were improved within 24 hours.

Treatment and prognosis of scolopendra have similarity in many countries. We suggest that Korean

standard treatment manual is needed so that the localized symptom, systemic symptom and external

wound can be cured soon.
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서 론

동물이나 곤충은 직접·간접적으로 인간에게 피해를

입힌다. 위생 해충이 일으키는 직접 피해는 곤충공포

증, 감각기에 대한 우발적인 손상, 곤충 독증, 피부염,

파리 유충증, 알레르기 등으로 분류할 수 있다. 간접

피해로는 곤충에 의하여 질병 전파가 되는 경우로 기

계적 전파와 생물학적 전파로 분류할 수 있다(예방의

학과공중보건편집위원회, 2001).

사람에게 해를 주는 동물, 곤충에 대한 국내연구는

참진드기(조백기 등, 1985; 채구석 등, 2000; 윤석권 등,

2001), 페데러스(김영표 등, 1989; 임현술 등, 1996), 진

딧물(최영식 등, 1990), 독사(김완보 등, 1991), 성게(임

현술 등, 1995), 참장님 침개미(박진성 등, 1995), 좀진

드기(임현술 등, 1995), 독나방(임현술 등, 1996) 및 왕

침개미(배근량 등, 1999; 조백기등. 1999) 등이있다.

외국에서 지네에 대한 연구는 일본에서 7증례의 증상

과치료에관한연구(Mohri 등, 1991)와미국에서 5증례

의 증상과 치료에 관한 연구(Bush 등, 2001), 브라질에

서 76명에 대한 증상과 치료에 관한 연구(Barroso 등,

2001)가 있으며, 소아에서는 생후 6개월 소아에서 지네

를 먹고 생긴 전신증상과 경과에 대한 증례 보고

(Barnett, 1991)와 28일된신생아의지네교상(Rodriguez

-Acost 등, 2000)에 대한 증례 보고가 있었다. 그러나

우리나라에서는이에대한연구가거의없다.

교상을 야기하는 지네의 종류는 호주, 미국, 인도에

서는 왕지네류가 흔하다고 하며(Gomes 등, 1982a), 일

본, 베네수엘라에서도 왕지네류가 가장 흔한 원인이었

다(Mohri 등, 1991; Rodriguez-Acosta 등, 2000; Bush

등 2001).

지네에게물리는경우는 잠을 자다가, 일을하다가, 쉬

다가, 옷을입다가, 장갑을끼다가, 신을신다가지네에게

물렸으며, 증상과 징후는 통증, 종창, 홍반, 부종, 소양감,

감각이상 및 국소적 임파선염 등이었다(Mohri 등, 1991;

Rodriguez-Acosta 등, 2000; Bush 등 2001). 증상은보통

2일정도경과후에호전되었다(Mohri 등, 1991; Knysak

등, 1998; Rodriguez-Acosta 등, 2000; Bush 등2001).

우리 나라에서도 지네 교상은 흔하지만 증상이 심하

지 않고 후휴증이 거의 없어 대수롭지 않게 생각하는

것 같다. 그러나 지네 교상으로 응급실을 방문하는 사

례는 많다. 이에 지네 교상으로 응급실을 방문한 환례

를 대상으로 지네 교상의 병변과 치료에 대하여 파악

하고예방대책을수립하고자 하였다.

조사 대상 및 조사 방법

1. 조사 대상

1998년 9월부터 1999년 8월까지 1년간 중소도시에 소

재한의료원응급실을내원한교상환자중지네에게물

린 36명을 조사 대상으로 하였다. 조사 대상은 남자 15

명, 여자21명이었고대부분농업과임업에종사하였다.

2. 조사 방법

지네 교상에 대한 진단은 지네 교상 후 수 분에서

수 시간 내에 응급실로 방문한 환자들 중에서 물린 자

국이 있는 곳에 2개의 작은 구멍이 있어 지네 교상을

확인할 수 있는 경우로 하였다. 지네 종류는 환자들이

물린 후 지네를 죽이고 나서 지네임을 확인하였거나,

내원시 지네의 크기, 모양, 색 등을 설명하도록 하여

종류를 확인하였다. 내원시 지네를 잡아온 경우지네의

종류를직접확인하였다(그림 1).

경과 관찰은 응급실 내원 2일 후 외래를 방문하여

경과를 관찰하였다. 외래를 방문하지 않은 환자나 외래

를 방문하여서 증상이 완전히 호전되지 않은 환자는

응급실내원 7일 후전화로확인을하였다.

Fig. 1. Morphology of centipede (Scolopendra)
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3. 자료 분석

환례들의 성별, 연령, 시간, 월별로 분석을 하였으며,

호발 부위를 조사하였다. 그리고 증상호전을 시간별로

조사하였다.

결 과

1. 조사 대상자

조사 대상자 36명은 남자가 15명(41.7%), 여자가 21

명(58.3%)으로 여자가 다소 많았다. 연령별로는 10세

미만이 3명(8.3%), 10대 3명(8.3%), 20대 5명(13.9%),

30대 5명(13.9%), 40대 7명(19.4%), 50대 8명(22.2%),

60대이상이 5명(13.9%)이었다(표 1).

Table 1. Distribution of study subjects by age and sex

Age
(years)

Male Female Total

No. % No. % No. %

0-9 3 20.0 0 0.0 3 8.3

10-19 2 13.3 1 4.8 3 8.3

20-29 3 20.0 2 9.5 5 13.9

30-39 2 13.3 3 14.3 5 13.9

40-49 1 6.7 6 28.6 7 19.4

50-59 4 26.7 4 19.0 8 22.2

60 and over 0 0.0 5 23.8 5 13.9

Total 15 100.0 21 100.0 36 100.0

2. 월별 지네 교상 분포

조사 대상자들의 월별에 따른 지네 교상은 2월 1명

(2.8%), 3월 1명 (2.8%), 4월 1명 (2.8%), 5월 2명

(5.5%), 6월 4명 (11.1%), 7월 2명 (5.5%), 8월 6명

(16.7%), 9월 17명 (47.2%), 10월 2명 (5.5%)의 빈도 순

으로 조사되었다. 1월과 11월, 12월에는 사례가 없었으

며, 8월과 9월에 많았다(그림 2). 계절별로는 봄(3월, 4

월, 5월) 4명(11.1%), 여름(6월, 7월, 8월) 12명(33.3%),

가을(9월, 10월, 11월) 19명(52.8%), 겨울(12월, 1월, 2

월) 1명(2.8%)으로여름과 가을에많았다.

Fig. 2. Frequency of centipede bite cases by months

3. 교상 시간별 분포

시간대에 따른 지네 교상은 0:00-5:59까지 14명

(38.9%), 6:00-11:59까지 3명(8.3%), 12:00-17:59까지 6

명(16.7%), 18:00-23:59까지 13명(36.1%)으로 조사되었

다. 조사 대상자들 중 27명(75%)이 일몰 후에 물렸고,

일출 동안 9명(25%)이 물렸다. 일몰 후의 교상이 많았

다(그림 3).

Fig. 3. Distributon of centipede bite cases by time zone
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4. 부위별 교상 빈도

지네 교상 부위는 주로 노출 부위였으며, 손가락 11

명(30.5%), 목 10명(27.8%), 발 9명(25.0%), 손 5명

(13.9%), 귀 1명(2.8%)의 순이었다. 이들은 특별히 지네

를 만지지는 않았으며, 옷을 입거나, 장갑을 끼거나, 신

을신거나, 잠을자고있다가물렸다고하였다(그림4).

Fig. 4. Distrubution of centipede bite cases by injury sites

4. 지네 교상 후 증상

교상 후 수 분, 혹은 수 시간 후 응급실을 내원한

조사 대상자들의 국소적인 증상은 교상 부위의 국소

적 통증 36명(100%), 종창 36명(100%), 홍반 26명

(72.2%), 감각이상 5명(13.9%)과 전신적인 증상은 어

지러움 2명(5.6%), 오심 1명(2.8%)이었다(표 2).

Table 2. Local and systemic symptoms after centipede bite

Symptoms No. (N=36) Positive rate (%)

Local pain 36 100.0

Swelling 36 100.0

Erythema 26 72.2

Paresthesias 5 13.9

Dizziness 2 5.5

Nausea 1 2.8

5. 지네 교상 후 치료 및 경과

교상 후 응급실을 내원한 환자들은 병변을 포비돈

으로 소독을 하고 진통제와 파상풍 주사를 근육 주사

로 맞았으며, 증상에 맞게 대증적인 치료를 받고 귀가

하였다. 어지러움과 오심이 있었던 2명의 환례만 수액

을 공급하면서 경과 관찰 후 증상이 호전되어 귀가 조

치하였다. 귀가할때 예방적으로경구용항생제와 진통

제를 2일분을처방하였다.

국소적인 통증의 호전은 24시간 이내 5명(13.8%), 48

시간 이내 24명(66.7%), 72시간 이내 6명(16.7%), 96시

간 이내 1명(2.8%)이었으며, 종창의 호전은 24시간 이

내 2명(5.5%), 48시간 이내 32명(77.8%), 72시간 이내 4

명(11.2%), 96시간 이내 2명(5.5%)이었고, 홍반의 호전

은 48시간이내 16명(61.5 %), 72시간이내 10명(38.5%)

이었고, 감각이상의 호전은 48시간 이내 3명(60.0%), 72

시간 이내 2명(40.0%)이었다. 그리고 전신적인 증상으로

어지러움, 오심은내원후수시간내호전되었다(표3).

Table 3. Times of symptoms improvement after centipede bite

Symptoms
Time

24 hr 48 hr 72 hr 96 hr Total
No. % No. % No. % No. % No. %

Local pain 5 13.8 24 66.7 6 16.7 1 2.8 36 100

Swelling 2 5.5 28 77.8 4 11.2 2 5.5 36 100

Erythema 0 0 16 61.5 10 38.5 0 0 26 100

Paresthesia 0 0 3 60.0 2 40.0 0 0 5 100

Dizziness 2 100 0 0 0 0 0 0 2 100

Nause 1 100 0 0 0 0 0 0 1 100

고 찰

지네는 다리가 여섯 개 이상으로 곤충이 아니라 절

지동물에 속한다. 분류는 절지동물문(Arthropoda) 대악

아문(Mandibulata) 순각강(Chilopoda)에 정형아강

(Epimorpha)의 땅지네목(Geophiolomorpha) 혹은 왕
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지네목(Scolopendramorpha)이다(순천향대학교 생물학

과, 2002). 색깔은 붉은 밤색을 가지고 있고 몸은 길쭉

하고 등배는 편평하며, 몸길이 1- 14cm이다. 머리에 이

어 다수의 체절이 있는데, 이것은 거의 같은 모양으로

되어 있고 원칙적으로 1체절에 1쌍의 다리가 있다. 체

절의 수는 종류에 따라 다르며 다리수도 여러 가지로,

최소 15쌍에서 가장 많은것은 170쌍까지있다. 마지막

부분의 1쌍의 다리는 다른 다리보다 길고 보행에는 쓰

이지 않는다(Wiliam과 Gordon, 1983; Campbell 등,

1999; 물리마을, 2002).

서식지는 삼림의 낙엽이나 흙 속, 썩은 나무나 나무

껍질 아래에 살며, 습기가 많은 곳으로 어둡고 축축한

곳, 특히 지하실, 욕실, 침실 또는 세면장에 갇혀 있다

가 우연히 발견되기도 한다. 모두육식성으로 살아있는

곤충, 작은벌레, 바퀴벌레 등을 먹고산다. 대형 종류는

지렁이, 쥐, 개구리, 뱀까지도 먹이로 한다(해충퇴치소,

2002; 생물교재편찬회, 1994).

돌지네처럼 다리가 길고 수가 적은 것은 빨리 달리

며, 땅지네처럼다리가짧고수가 많은 것은 비교적 느

리다. 지네의맨앞에 먹이를 잡기위한독이 있는턱이

달려 있는데, 건드리면 물릴 수 있다. 이 독은 잡은 먹

이를 바로 마비시키는 작용을 한다. 특히 왕지네류를

만지면 금방 머리를 돌려 문다(물리마을, 2002). 사람이

왕지네에게 물리면 격심한 아픔을 느끼며 물린 곳이

붓는다. 돌지네, 땅지네 등 그 밖의 지네도 독샘을 가

지고 있지만 독성이 약하다(Menez 등, 1990; Virginia

State University, 2002; 물리마을, 2002). 교상 후 일반

적으로 중등도 또는 심한 국소적인 증상과 가벼운 전

신적인 증상을 동반한다. 국소적인 증상은 통증, 홍반,

부종, 림프관염, 림프절염, 쇠약감, 감각이상 등이 있으

며, 전신적인 증상은 불안, 열, 현기증, 심계항진, 오심

등이며 후유증 없이 2일 내에 회복된다는 보고가 있다

(Bush 등, 2001) 그러나 아주 심한 경우 미국의 왕지

네류에서는 구획증후군, 횡문근융해, 급성신부전 등과

일본의 왕지네류에서는 정신적인 불안증상과 코사코프

증후군이보고되기도하였다(Mohri 등, 1991).

지네의 독선 0.01개는 실험용 쥐 체중 1g에 해당하

는 독성이 있다. 이는 성인에서 1,000개 정도의 지네

독선이 있어야 치명적이므로 지네 독은 치명적이지 않

다(Bush 등, 2001). 지네의 독은 명확히 규명되지는 않

았지만 많은 연구자들에서 5-하이드록시트립타민(세로

토닌)이 증명되었다(Welsh와 Batty, 1963; Gomes 등

1982a; Gomes 등, 1982b). Gomes 등의 연구에 의하면

(Gomes 등, 1982a; Gomes, 등, 1982b) 동물실험을 통

해 히스타민과 Toxin-X라는 심억제 인자에 의해 조절

되는 왕지네류의 독은 심혈관계에 대한 효과가 알려졌

고, 무스카린 활성이 평활근의 수축제로작용하는것으

로 보고하였으며, 최근 무스카린이 활성 되는 것이 확

인되었다(Mohamed 등, 1980; Gomes 등, 1982a). 단백

분해효소와, 지질단백은 활성물질로 보고되었으며, 지

네독의 지질-독소 복합체는 국소적으로 세포의 통과와

흡수를 돕는다고 하였다(Mohamed 등, 1983). 그리고

지질, 하이알루로니다제, 폴리펩타이드, 벤조키닌 유도

체를 가지고 있다고 한다(Mohamed 등, 1983; Kano,

1983). 특히 통증유발물로 히스타민과 세로토닌이라는

연구가있었다(Gomes 등, 1982; Mohamed 등, 1983).

지네에게 물렸을때 치료는 상처를 치료하고, 통증을

조절하는 것이 제일 중요하다. 우선 상처를 깨끗하게

하고파상풍주사를근육주사한다. 통증치료는국소마

취제인 염산 리도카인(xylocaine )을 교상부위에 주사

하고 코르티코스테로이드를 근육주사하면 통증이 호전

된다고 한다(Mohri 등, 1991; Bush 등, 2001). 전신적

인 진통제 사용이 필요한데 케토돌락 60mg을 근육주

사한 환자에서는 통증의 감소가 있었으나, 이부프로펜

800mg 또는 아세트아미노펜 2,000mg 경구투여로 사용

한 환자에서 명백한 통증의 감소는 없었다. 마약도 통

증의감소가있는용량까지필요하다고 하였으며, 황산

염 몰핀은 적정용량을 조절하면서 1시간 동안 20mg

까지정맥주사를하였다.

급성기에는 국소적인 온열치료(최고 45도까지)가 효
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과가 있다고 하였는데 이 온도에서 지네독의 안정성에

대한 지식이 없으므로 앞으로 연구가 더 필요하다

(Mohri 등, 1991). 일본에서는 기전이 명백하게는 알려

져 있지 않은 biscoclaurin alkaloid(Cepharanthine )

를 지네교상 뿐 아니라 여러 다른 곤충 교상, 뱀교

상, 해파리 손상으로부터 세포의 안정화로 미토콘드

리아를 보호한다고 생각되며, 통증의 완화를 위하여

광범위하게 사용되고 있다(Mohri 등, 1991). 소양감은

diphenhydramine 50mg을 정맥 주사하여 사용하였고

(Bush 등, 2001). 감각이상은 biscoclaurin alkaloid

(Cepharanthine )를 매일 10mg씩 정주하여 4일 만에

호전되었다(Mohri 등, 1991). 국소적인 스테로이드 도

포와 생리식염수 또는 중조의 습포는 홍반과 종창을

호전시킨다(Mohri 등, 1991). 감염에 대한 항생제의 사

용은 Bush 등(2001)은 필요 없다고 하였으나, Mohri

등(1991)은 사용하였다. 본 조사에서 성별에 대한 차이

는 Knysak 등(1998)의 연구와 같이 여자 21명(58.3%),

남자 15명(41.7%)로 여성에서 많았다. 계절적으로 6월

과 8월, 9월에 많이 관찰되었으며, 이 시기는 온난한

기온이 되는 때이다. 다른 여러 연구에서 지네는 습성

은 따뜻하고 습한 것을 좋아한다고 하여 본 조사와 같

은 소견을 보였다(Mohri 등, 1991; Bush 등 2001). 따

라서 우리 나라에서는 계절적으로 유행하는 양상이 있

으므로 예방을 위해서는 홍보가 필요하다. 왕지네류 교

상에서 증상의 차이는 종류가 다른 독에 의한 것이 아

니며 환자 개인의 체질과 교상의 깊이에 따른 것이다

(Mohri 등, 1991). 그러므로 가장 많은 왕지네류에 의

한교상의치료와예후는 서로 비슷하다. 이에 우리 나

라 실정에 맞는 표준화된 치료 지침을 만들어서 지네

에게 물렸을 때국소적증상과전신적증상, 그리고 외

상에서빨리회복될수있도록하여야겠다.

요 약

1998년 9월부터 1999년 8월까지 중소도시에 소재한

의료원 응급실을 방문한 지네 교상 환자는 여자 21명

(58.4%), 남자 15명(41.6%)으로 총 36명이었다.

계절에 따른변화는 6월에한번 증가하고, 8월과 9월

에 증가하며 9월에 가장 많았다. 시간에 따른 빈도는

일몰 후(저녁 6시부터 다음날 아침 6시까지)가 27명으

로일몰전 9명보다많았다. 부위에 따른 빈도는 손가락

(30%), 목(28%), 발(25%), 손(14%) 등의 순이었다. 손

과손가락은작업중에 장갑을 끼거나, 일을하던중에

물렸으며, 발은 신발을 신다가 물렸다. 목의 경우는 잠

을자던중에물린것으로조사되었다.

국소적인증상은통증 36명(100%), 종창 36명(100%),

홍반 26명(72.2%), 감각이상 5명(13.9%)이 있었고 전신

적인 증상은 어지러움 2명(5.6%), 오심 1명(2.8%) 있었

다. 국소적 증상에서 통증의 호전은 대부분이 48시간

이내에 호전되었다. 종창의 호전은 48시간 이내 많은

호전이 있었고, 감각 이상은 72시간 이내에 호전되었

다. 전신적인 증상으로 어지러움과, 오심은 24시간 이

내에호전되었다.

왕지네류 교상에서 치료와 예후는 각 나라마다 비슷

하였다. 이에 우리나라실정에 맞는 표준화된 치료지

침을 만들어 지네에게 물렸을 때 국소적 증상과 전신

적 증상, 그리고 외상에서 빨리 회복 될 수 있도록 하

여야한다.
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