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Fig. 1. (A) The axial US scan shows normal esophagus. (B, C) The axial (B) and longitudinal (C) US scan of the left thyroid
lobe shows 10.6×8.6×13.4 mm sized low echogenic lesion with some echogenic foci.
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64세 남자 환자가 건강검진에서 우연히 발견된 갑상

선결절을 주소로 내원하였다. 갑상선기능검사에서 fT4 

1.40 ng/dL (0.93-1.7), 갑상선자극호르몬(thyroid stimu-

lating hormone, TSH) 0.7 uIU/mL (0.27-4.2), thyro-

globulin 6.81 nd/mL (1.4-78), antithyroglobulin 10.0 

IU/mL (0-115), calcitonin 7.78 pg/mL (0-10)으로 이상 

소견은 관찰되지 않았고 갑상선 초음파검사에서 좌엽 

후방으로 10.6×8.6×13.4 mm 크기의 저에코 종괴가 관

찰되었으며 종괴 내부에서 미세 석회화로 보이는 고에

코의 침상 음영이 관찰되어 갑상선암이 의심되었다

(Fig. 1). 그러나 세포흡입병리검사에서 비정형 소견이 

없는 정상적인 편평세포들과 간균들이 관찰되어 식도

게실을 의심하게 되었고 식도 위내시경검사(Fig. 2)와 

식도조영술검사(Fig. 3)에서 인두식도게실(phary-

ngoesophageal diverticula)인 Killian-Jamieson 게실이 확

인되었다. 환자는 별다른 증상 없이 경과 관찰 중이다. 

인두식도게실은 윤상인두근(cricopharyngeus muscle) 

주변의 경부 식도가 해부학적으로 약해진 근육의 틈으

로 돌출되어 형성되는 드문 질환으로 상부 식도가 갑

상선과 가깝게 존재하기 때문에 갑상선 초음파검사에

서 초음파 트랜스듀서의 방향에 따라 갑상선 종양으로 

보일 수 있고 게실 내 존재하는 공기방울이나 다른 부
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Fig. 2. (A, B) The esopha-
gogastroscopy shows a out-
pouching lesion below the 
upper esophageal sphincter, 
containing food material. 

Fig. 3. (A, B) The esopha-
gography confirms a barium-
filled sac protruding from the 
left anterolateral wall of the 
cervical esophagus (arrow-
heads). 

유 물질 등이 고에코의 침상 음영으로 보여 갑상선 유

두세포암에서 관찰되는 점상 석회화로 오인될 수 있

다.1,2) 갑상선 초음파검사에서 이 둘의 감별은 필요 없

는 침습성의 세포흡입검사를 피할 수 있기 때문에 매

우 중요한데, 갑상선결절과 감별되는 식도게실의 초음

파소견은 첫째는 공기의 존재를 시사하는 강한 에코의 

초점이나 수평의 선이 거의 모든 경우에서 관찰되는데 

이는 갑상선에서 관찰되는 미세 석회화로 오인되기 쉽

다. 두 번째는 병변의 벽이 다층성의 패턴을 보이는데 

이는 병변의 근원이 소화관임을 시사하는 소견이며 식

도와 결절 간의 연결점을 찾을 수 있다면 감별 진단에 

더욱 도움이 된다. 세 번째는 탐촉자로 결절을 압박하

거나 환자에게 침 또는 물을 삼키게 하였을 때 게실 

내 물질들에 의해 결절 내부 에코에 변화가 발생된

다.1-5) 

최근 갑상선 초음파 또는 경동맥 초음파의 선별검사

로 우연히 발견되는 갑상선결절이 매우 늘어나고 있으

며 이의 감별진단을 위해 세포흡입검사가 적극적으로 

시행되고 있다. 이에 따라 갑상선결절로 오인될 수 있

는 식도게실의 발견도 많아질 것으로 예상되며 이들의 

감별소견을 숙지하는 것이 필요할 것으로 생각된다. 

중심 단어: 갑상선결절, Killian-Jamieson 게실.
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