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Effect of Placental Extract on Immobilization of 

Shoulder Joint in a Complex Regional Pain Syndrome 

Patient
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Complex regional pain syndrome type 1(CRPS 1) is a neuropathic pain disorder that accompanies severe 

pain and motor deficit as well as changes in the skin in the extremities. The pathophysiology of CRPS 1 

is still not exactly elucidated. However, the general consensus of involvement of inflammatory mediators in 

the development of CRPS 1 is amply made. On the basis that placental extract successfully inhibited the 

production of inflammatory cytokines and mediators in several experimental models, we have tried a 

long-term weekly injection of placental extract into acupuncture points to a CRPS 1 patient suffering pain 

and immobilization of shoulder joint. The results say that placental extract effectively resolved pain, 

restored skin color and improved immobilization of shoulder joint in the CRPS 1 patient.
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Ⅰ. 서  론

견관절에 통증을 동반한 운동제한이 나타나는 현

상을 흔히 동결견이라 부르지만 견관절 부위의 통증

과 운동제한을 가져오는 질환에는 동결견 외에도 회

전근 개질환, 복합국소통증증후군, 관절염, 신경 협착

증, 종양 등이 포함된다. 복합국소통증증후군(complex 

regional pain syndrome, 이하 CRPS)은 동결견과 유

사하게 만성 통증, 견관절 운동 제한 등의 증상을 보

이지만 말초 부위의 부종, 피부 색깔 변화, 감각 이상 

등을 동반하므로 감별을 필요로 한다. 

CRPS의 병리기전은 현재 정확하게 밝혀져 있지 

않지만 사지말단의 손상 후 일어나는 신경계의 과다

한 염증반응이 주요한 역할을 한다는 이론에는 이견

이 없다. 자하거 가수분해물 약침요법은 사람의 태반

을 탈지처리 후 산가수분해 과정을 통해서 거대분자

를 제거한 자하거 가수분해물을 특정 경혈에 주입하

는 치료법으로 자하거와 침술의 효과를 결합함으로써 

상승적인 치료 효과를 거둘 수 있다고 알려져 있다
1)
. 

자하거 가수분해물은 α-naphthylisothiocyanate로 간

독성을 유도한 실험쥐에서 간 재생을 촉진하고 간 기

능을 개선시킴이 밝혀진 이후
2)
, 최근에 와서는 관절

염을 유발시킨 쥐에서 관절파괴에 직접적으로 관련되

어 있는 간질 분해효소의 활성을 억제할 뿐만 아니

라
3)
, 배양 대식세포주에서 종양괴사인자, 인터루킨-6, 

일산화 질소의 생성을 억제함이 밝혀져
4)
 그 항염증작

용이 증명되었다. 이에 저자들은 견관절 운동이 불가

능한 제1형 CRPS 환자에게 장기간 주 1회 자하거 가

수분해물을 견관절 주위의 경혈점에 투여하여 견관절

의 통증 감소와 관절운동 제한의 개선을 관찰하였기

에 그 증례를 보고하는 바이다.

Ⅱ. 증  례

42세의 여성 환자가 좌측 수부의 통증, 피부색 변

성과 함께 견관절의 통증, 운동제한을 호소하며 외래

로 내원하였다. 환자는 떨어지는 박스에 좌측 전완부

의 원위 1/3부위를 부딪힌 후 좌측 수부의 통증, 피부

색의 적색 변성이 발생했다고 했다. 또한 상해를 입은 

지 한 달쯤에는 좌측 견관절의 운동제한이 생기기 시

작하여 내원 당시인 수상 후 5개월째에는 수부의 적

색 변색 및 통증과 함께 견관절의 완전강직으로 인한 

심한 통증과 운동제한을 보였다. 환자는 수상 후 첫 2

개월 동안 단순 방사선 촬영상 정상소견에 의한 정형

외과적 물리치료와 약물치료를 받았으나, 운동 제한

과 통증이 낫지 않고 약물 복용으로 인한 속쓰림과 

어지럼증 증상으로 인해 치료를 중단했음을 밝혔다. 

진찰 결과 spurling test는 음성이었고 요골동맥 맥압

은 정상의 우측과 비교 시 현저히 약했으며, 좌측 수

부의 손톱 두께 변화나 좌측 상지의 발한도 변화와 

같은 교감 신경 항진 증상은 없었다. 좌측 수부의 통

증, 냉감각, 피부색깔의 적색 변성과 함께 좌측 견관

절의 통증과 완전강직을 보여 제1형 복합국소통증증

후군으로 진단하였다. 

자하거 가수분해물은 녹십자사의 라이넥 제제를 

구입하여 사용했으며 23G × 1 인치 바늘의 3ml용 주

입기를 이용하여 주 1회 45주간 좌측 견정(GB21)과 

천종(SI11)에 각각 1 ml씩, 좌측 운문(LU2)과 노수

(SI10)에 각각 2ml씩 투여했다. 좌측 극천(HT1)의 경

우에는 23G × 6cm 바늘의 3ml용 주입기를 이용하여 

주 1회 45주간 2ml를 투여했다. 저자들이 선택한 각

각의 경혈점은 좌측 견관절의 운동과 관련이 있는 관

절 및 근육에 위치했는데, GB21의 경우 상부 승모근

에, SI11의 경우 극하근에, LU2와 SI10의 경우 견관절

의 전방부와 후방부에 위치했고 HT1의 경우에는 견

갑하근에 접근할 수 있는 액와부에 위치했다. 통증의 

정도는 견딜 수 없는 가장 격심한 통증을 10으로, 아

무런 통증이 없을 때를 0으로 상정한 후, 10cm 막대

로 표현된 그래프에서 환자가 느끼는 통증의 정도를 

해당되는 길이의 막대로 표현하는 visual analogue 

scale(이하 VAS)을 사용했다. 

치료가 진행되는 동안 환자는 자하거 가수분해물 

약침요법 외의 약물치료는 하지 않았으며 매 치료 시 

통증의 정도(VAS)와 견관절의 운동 범위를 측정했다. 

자하거 가수분해물 약침요법을 시행함에 따라 초기의 

극심한 통증은 호전되기 시작하였다. 치료 시작 전 환

자의 통증은 VAS 8.5였으나 치료 6주째 수부의 저림 

감소와 더불어 통증은 VAS 7로 감소했으며, 치료 22

주째 피부색의 정상화와 함께 VAS 3으로, 치료 45주

째에는 통증이 소멸되었다.

견관절의 운동은 운동제한이 심하여 내원 시 완전

강직 상태였다. 치료 13주째에 이르러 견관절의 운동

은 신전 10°, 굴곡 30°, 외전 20°, 내회전 20°, 외회전 

15°로 개선되었으며, 치료 19주째 신전 15°, 굴곡 60°, 

외전 35°, 내회전 30°, 외회전 15°로, 치료 22주째 신
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Fig. 1. Effect of placental extract on the movement 

of shoulder joint in a CRPS1 patient 

Degree of movement was determined after the weekly in- 
jection of placental extract into acupuncture points LU2, 
SI10, GB21, SI11, HT1 in a CRPS1 patient suffering pain and 
immobilization of shoulder joint.

전 20°, 굴곡 105°, 외전 50°, 내회전 40°, 외회전 20°

로, 치료 27주째 신전 30°, 굴곡 145°, 외전 80°, 내회

전 45°, 외회전 25°로 개선되었다. 치료 32주째부터 

수부의 이상 감각이 정상화됨에 따라 철봉이나 봉을 

이용하여 두 팔을 위로 뻗는 견관절의 수동 운동을 

수행하게 했다. 치료 35주째에 이르러 견관절의 운

동은 신전 40°, 굴곡 150°, 외전 90°, 내회전 50°, 외

회전 30°로, 치료 45주째에는 신전 55°, 굴곡 170°, 

외전 110°, 내회전 60°, 외회전 40°로 개선되었다

(Fig. 1). 

한편 장기간의 자하거 가수분해물 투여에 따른 이

상 반응을 조사하기 위해 환자의 혈청학적 이화학 검

사를 수행했을 때 간유래 효소, 혈중 지질 및 단백질

의 수치는 정상이었으며, 더불어 환자는 치료 과정에

서 속쓰림, 어지럼증 등의 이상 증상도 나타나지 않았

다고 밝혔다.

Ⅲ. 고  찰

제1형 복합국소통증증후군(CRPS 1)은 명백한 말

초신경의 손상징후가 없이 사지말단 부위의 상해에 

뒤따른 통증과 함께 교감신경장해, 근육위축, 운동제

한, 이상감각 등을 특징으로 하는 신경병증
5)
으로 환

자에 따라 다양한 양태를 보인다고 알려져 있다. 

CRPS 1은 처음 이환된 말단 부위에만 국한되지 않고 

다른 부위로 확대진행하기도 하는데, 27명의 CRPS 1 

환자에서 처음 이환된 부위와 무관한 부위(70%), 반

대쪽 부위(11%) 및 동측 부위(19%)로 점진적으로 확

대 진행한 예가 보고되었다
6)
. 본 보고에서는 최초 이

환된 부위인 좌측 수부에서 동측으로 점진 이행하여 

좌측 견관절의 동통 및 운동제한으로 발전한 증례를 

보고한다. 

CRPS 1의 병리기전에 대해서는 아직 정확하게 밝

혀지지 않았지만 말초신경의 과감작, 신경의 염증반

응, 중추신경의 과감작, 자율신경계의 변화, 통증전달 

신경의 불충분한 억제가 주요한 역할을 담당한다고 

알려져 있다
7)
. 특히, CRPS 1의 초기 단계에서는 항진

된 신경계의 염증반응이 부종, 국소적 온도변화, 통증

의 주요한 원인으로 작용한다고 제시되었다
8)
. 실지로 

코르티코이드나 면역억제제를 사용하고 있지 않는 

CRPS 1 환자에서 혈장 내 인터루킨-6나 종양괴사인

자-α의 농도는 정상과 차이가 없었지만 이환된 부위

의 수포(sunction blister) 내 인터루킨-6나 종양괴사

인자-α의 농도는 이환되지 않은 부위에 비해 증가되

어 있음이 증명되기도 하였다
9)
. 

따라서 CRPS 1의 치료를 위해서는 항진된 염증 

반응을 감소시킬 수 있는 항염증제의 선택이 긴요한

데, 본 증례보고에서는 견관절의 통증과 운동제한을 

호소하는 CRPS 1 환자에게 투여할 항염증 제제로 자

하거 가수분해물을 선택했다. 자하거 가수분해물은 

lipopolysaccharide로 류마토이드 관절염을 유발한 실

험쥐에서 대식세포주성억제인자 (macrophage migration 

inhibitory factor)와 인터루킨-6 수용체의 생성을 억

제하고
10)
, monoiodoacetate로 유도된 골관절염 실험쥐

에서 간질분해 효소의 활성을 억제할 뿐만 아니라
3)
, 

배양된 대식세포에서는 일산화질소의 분비를 감소시

키고 종양괴사인자-α와 cyclooxygenase-2의 생산을 

억제함이 밝혀져
4)
 CRPS 1 환자의 통증과 운동제한에 

긍정적인 치료 결과를 가져 오리라고 예상할 수 있었다. 

장기간의 자하거 가수분해물 약침요법에 의하여 본 

A

B
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보고의 CRPS 1 환자는 수부 피부색의 정상화와 함께 

견관절 부위의 통증이 소멸되고 견관절의 운동은 완전

강직 상태에서 굴곡 170°, 신전 55°, 외전 110°, 내회전 

60°, 외회전 40°로 개선되었다. 이는 자하거 가수분해물 

약침요법에 의해 CRPS 1 환자의 견관절 운동 제한이 

개선된 최초의 보고로, 저자들은 자하거 가수분해물 약

침요법이 효과적으로 염증을 억제하여 통증을 감소시킴

으로써 관절운동의 제한을 개선시켰다고 해석하고 있다. 

한편 본 증례보고에서는 자하거 가수분해물을 투

여할 경혈점으로 LU2․SI10․GB21․SI11․HT1 경혈을 

선택했는데, 이는 이들 경혈점이 견관절의 운동과 밀

접하게 연관되어 있는 견관절의 전후부, 상부 승모근, 

극하근, 견갑하근에 위치하기 때문이다. 실지로 견관

절 운동과 밀접하게 연관된 근육을 조절함으로써 견

관절의 통증과 운동제한을 개선한 예는 많이 보고되

었는데, Lin 등은 견관절 운동제한을 보인 환자에서 

상부 승모근이 하부 승모근보다 더 활성화됨으로써 

견갑부의 불안정화가 유도되어 견관절의 전방거상 시 

견갑의 상방회전 증가로 견관절 운동의 이상이 초래

된다고 밝혔으며
11)
, 회전근개 파열이나 동결견에서 견

갑하근과 극하근이 단축되거나 이들 근육 내에 경결

점(trigger point)이 존재했을 때 견관절의 운동제한과 

통증이 유발됨이 증명되었다
12,13)
. 또한 관절 부위의 

강직은 동통, 종창에 이은 섬유화와 유착에 의하므로 

견관절의 원활한 운동을 위해서는 견관절의 관절낭과 

주변 인대도 중요한 치료 목표물이었다. 따라서 저자

들은 견관절 전후부, 상부 승모근, 극하근, 견갑하근을 

조절할 수 있는 LU2․SI10․GB21․SI11․HT1 경혈에 

자하거 가수분해물을 장기간 투여하였으며, 그 결과 

CRPS 1 환자에서 견관절의 통증 제거 및 운동제한의 

개선이라는 만족할 만한 결과를 도출할 수 있었다. 

현재 CRPS 1의 약물요법에는 스테로이드를 비롯

한 교감신경 차단제, 비마약성 진통제, 비스테로이드

성 소염제 등 다수의 약물이 사용되고 있다. 신경염증

을 가라앉히기 위해 주로 사용하는 스테로이드는 항

염증 작용이 우수하지만 장기간 사용 시 근육의 위축 

및 관절의 불안정성을 일으켜
14)
 사용이 제한적이므로 

본 보고에서는 자하거 가수분해물을 이환된 부위의 

경혈에 주입하는 자하거 가수분해물 약침요법을 시행

했다. 자하거 가수분해물의 효과와 침법의 효과가 부

가적으로 작용한다고 알려져 있는 자하거 가수분해물 

약침요법은 CRPS 1 환자에서 통증의 소멸, 피부색의 

정상화, 관절운동 제한의 개선 등의 의미 있는 치료 

효과를 거두었기에 이를 보고하는 바이다.

Ⅳ. 결  론

좌측 견관절의 통증과 운동 제한을 보인 제1형 복

합국소통증 증후군 환자에게 자하거 가수분해물을 좌

측 상지의 GB21․SI11․LU2․SI10․HT1 경혈에 장기

간 투여한 결과 통증이 소멸되고 수부의 피부색의 변

성이 정상으로 돌아왔으며 강직상태의 견관절 운동이 

의미 있게 개선되었다.
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