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Blank cartridge guns are generally regarded as being harmless and are not considered to be
firearms in most countries. We experienced a case of brain injury causedby an accidental blank
cartridge shot at close range. The patient suffered from open compound comminuted skull frac-
ture at th frontal area, including the orbital roof. The initial blood pressure was uncheckable, and
the patient showed Cheyne-Stokes respiration. The mental status was a coma state. Bleeding
was noticed continuously at the open frontal area wound, and bleeding rhinorrhea and otorrhea
were noticed. After fluid resuscitation, the vital signs were stabilized, and brain computerized
tomogram (CT) scan was performed. It revealed open compound comminuted skull fracture at
the frontal area with intracranial hemorrhage (ICH), subdural hemorrhage (SDH), and subarach-
noid hemorrhage (SAH). After resuscitation, an open craniectomy and removal of the ICH were
performed. However, the patient died 6days after the operation due to severe lethal brain
swelling.
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Ⅰ. 서 론

우리나라에서는 총기보유를 하기 위하여는 자격증

을 취득해야하며 총기소지 허가를 받아야 한다. 따

라서 총기사고에 대한 보고는 거의 없다. 우리나라

에서의 총기사고는 사냥철에 총기오발사고나, 군대

에서의 오발사고, 범인 검거시에 발생하는 총기사

고, 최근에 유행하고 있는 서바이벌 게임 등에 의한

사고등이 언론에 보도되고 있다. 또한 경찰의 범인

검거시에 정당한 경우에는 총기를 사용할 수 가 있

다. 경찰의 범인 검거시에 사용하는 탄환중에는 실

탄과 공포탄이 있는데, 국내에는 공포탄에 의한 손

상에 대한 보고가 없다. 외국에서도 많은 나라에서

공포탄은 무해하다고 인식되어 있으며 총포류로 생

각되지 않지만 독일이나 호주에서는 총포류로 분류

되어 있으며 치명적이거나 사망에 이르게 한 몇개의

보고가 있다(1). 

그러나 최근 언론 보도에 의하면 부산등지에서는

러시아제의 총기가 불법으로 유통되고 있다는 보도

가 있었다. 따라서 우리나라에서도 불법으로 유통되

는 총기에 의하여는 예상치 못하는 총기사고가 발생

할 수 있다. 또한 최근에는 호신용 가스총이 유통되

고 있어 이로 인한 사고에 대하여도 어떠한 실험이

되어 있지 않아서 이러한 호신용 가스총에 대한 연

구도 필요한현실이다. 

Rabl 등에 의하면 탄도학적인 연구에서 약 5 0 c m

정도의 거리에서도 치명적일 수가 있다고 한다( 1 ) .

이에 저자들은 공포탄에 의하여 치명적인 손상을 입

고 본원 응급의료센터로 내원한 환자를 경험하였기

에 문헌고찰과 함께 보고하는바이다. 

Ⅱ. 증 례

1 9 9 9년 2월 2일 새벽 4시 3 5분 3 0세 남자 환자가

(정 0영) 내원 약 1 0분전 유흥가 윤락업소에서 공포

탄이 장전되어 있는“3 8구경 권총”을 가지고 총구를

이마에 대고 격발하는 이른바“러시안 룰렛”게임을

하던중 장전되어 있던 공포탄이 발사되는 총기사고를

당하여 1 1 9구급대에 의하여 본원 응급의료센터로 내

원하였다. 환자의 과거력, 사회력 및 가족력은 확인할

수 없었다. 내원당시 신체검사상 의식은 혼수상태였

으며 혈압은 측정되지 않았고 심전도 감시장치상 맥

박은 분당 6 3회, 호흡수는 분당 1 2회이고 교대성무호

흡의 양상을 보였다. 양안의 대광반사는 없었고 양안

의 동공이 모두 확대되어 있었다. 전두부 중앙부에 직

경 약 1 c m .의 총알자국이 있었고 주의로 약 3 c m .의

피부가 별모양으로 되어 있었으며 전두부 중앙부두개

골의 관통상이 있고 뇌조직이 노출되어 있었다. 양측

안구주위에 부종과 혈종이 있고 출혈성 비루 및 이루

가 있었다. 맥박산소계측기로 7 5 %의 산소포화도를

나타내어 기도삽관을 시행하였고 인공호흡기를 장치

하였다. 우측쇄골하 정맥에 중심정맥로를 확보하고

수액을 주입하였다. 내원시 시행한 동맥혈액가스검사

상 pH 7.01, PO2 65mmHg, PCO2 7 2 m m H g ,

H C O3 16mmol/L, BE -16mmol/L, O2s a t u r a t i o n

8 4 %를 나타내었다. 말초혈액 검사상 백혈구

9 , 1 0 0 / m m3, 혈색소 10.8g/dl, 헤마토크리트

32.1%, 혈소판 1 8 6 , 0 0 0 / m m3, amylase 30IU/L,

lipase 120U/L, LDH 302 IU/L, glucose

317mg/dl, BUN/Creatinine 10.0/1.1 GOT/GPT

19/28, Total bilirubin 0.5mg/dl 였다. 이동식 방

사선 촬영기로 측부경추사진과 두개골 단순촬영을 하

였고 전두부에 안와골절을 포함한 복잡골절이 있었고
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Fig. 1. Anteroposterior skull X-ray showing extensive
calvarial fracture lines (white arrows) on both
parietal area.



두개강내로의 골편의 전위를 관찰할 수 있었다( F i g .

1). 환자는 내원 1 5분후부터 미약하게 맥박이 촉지되

었으며 수축기 혈압이 60mmHg 정도로 촉지되었고

내원 25 분후부터 혈압이 90/ 40mmHg 측정되었다.

환자는 내원 4 0분후 생체징후가 안정되어 수액주입을

하면서 뇌컴퓨터 단층촬영을 하였다. 그 결과 뇌부종

이 매우 심하고 개방성 복잡함몰골절이 있으면서 다

발성골편이 전두엽에 박혀있고 뇌실질내 출혈, 뇌지

주막하출혈과 뇌 경막하 출혈이 있었다(Fig. 2). 환

자는 내원후 약 1시간 경과후 생체징후가 안정되면서

비출혈과 구강내 출혈이 심해졌고 이후 혈압이

80/40mmHg 로 하강하여 수액주입을 계속하였다.

이후 혈압은 100/50mmHg 정도로 유지되며 호흡상

태가 안정되는 소견이 있어서 뇌컴퓨터 단층촬영추적

검사를 시행한 후(Fig. 3) 환자는 중환자실로 입원하

였다. 환자는 입원후 생체징후가 유지되어서 뇌컴퓨

터 단층촬영추적검사를 시행하여(Fig. 4) 전두엽부위

의 혈종이 증가되어 응급개도술 및 혈종제거술을 시

행하였다. 환자는 일시적인 회복증세를 보였으나 심

한 뇌부종으로 내원 6일째 사망하였다. 

Ⅲ. 고 찰

총기에 의한 사고는 매우 치명적이며 전시가 아닌

상황에서는 매우 드물게 발생한다. Reiss 등에 의하

면 평화시에는 총상에 의한 사고는 드물게 일어나지

만 최근에는 총상에 의한 환자의 수도 증가하고 중

증도도 증가하고 있다고 하며 평화시에는 주로 자살

목적, 조작실수로 인한 총기사고, 폭력으로 인한 총
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Fig. 2. Initial Brain computerized tomographic scan
showing the compound comminuted skull frac-
ture on frontal bone, multiple scattered contu-
sional hemorrhage, and impacted bony frag-
ments in left frontal lobe.

Fig. 3. Brain computerized tomographic(CT) scan
taken six hours after initial brain CT scan show-
ing the enlargement of frontal intracerebral
hematoma and buldging out of frontal commin-
uted fractures.

Fig. 4. Postoperative brain computerized tomographic
scan showing the removal of previous frontal
intracerebral hematoma and multiple low densi-
ties, which were newly developed on frontal and
both temporal lobes.



기사고에 의하여 발생하게 된다(2). McKenzie 등

에 의하면 미국에서는 매년 약 3 1 , 0 0 0건의 총기사고

가 발생한다고 하며 이중 1 4세 이하의 소아에서 매

년 약 1 9 , 0 0 0건의 총기사고가 발생한다고 한다( 3 ) .

우리나라에서는 총기사고는 자주 일어나지 않으나

최근에 레져문화의 발달로 인하여 사냥중 총기 오발

사고가 증가하고 있고, 자살을 위한 총기사고나 범

인 검거시에 발생하는 총기사고등이 언론에 보도되

고 있다. Betz 등은 1 1 7예의 자살목적의 총기사고

의 유형에 대하여 분석한 결과 총상의 가장 많은 부

위가 두부이고 그 다음은 목부위, 우측 코주의 안면

부위, 우측 귀부위 등 이라고 하였다(4). 그러나 실

탄이 아닌 공포탄은 많은 나라에서 무해하다고 인식

되어 있으며 총포류로 생각되지 않고 있으나 독일이

나 호주에서는 총포류로 분류되어 있으며 치명적이

거나 사망에이르게 한 몇 례의 보고가 있다(1). 

공포탄에 의한 위험성에 대한 논란은 매우 많다.

Rothschild 등은 아주 가까운 거리에서 공포탄이

발사되었을 때는 거의 모든 경우에 피부에 파열 손

상을 입거나 피하조직에 손상이 일어나서 창상감염

이 일어나게 된다고 하였는데 이는 화약때문에 감염

이 발생한다고 하였으며 실험결과를 보면 공포탄의

화약은 Bacillus cereus 에 감염되어 있어 염증을

일으키므로 생명에 해가 없는 경우라도 항생제 사용

이 필요하다고 하였다(5). Nadjem 등은 아주 가까

운 거리에서 Mauser and Umarex revolvers,

cal. 380 총으로 공포탄을 발사했을 때 복부 피부에

화상과 문신이 생겼고 생명에는 치명적이지 않다고

하였으며 아주 가까운 거리에서의 상처는 발사된 총

구의 가스압력에 의하여발생하였다고 하였다(6). 

Reiss 등은 3 5년간 3 0명의 총상환자중에서 공포

탄에 의한 환자를 1예 보고하였는데 공포탄에 의하

여 좌측 안면부가 심하게 손상을 받아서 교정술이

필요했다고 하였다(2). 

그러나 아주 가까운 거리에서는 공포탄에 의하여

치명적일 수가 있다고 하는데 두부나 경부에서 발생

한다고 하였고 사망의 원인으로는 가스압력에 의한

주요 혈관의 파열로 인한 출혈이라고 하였다( 7 ) .

Rothschild 등은 공포탄으로 입한 3예의 흉부에 치

명적인 손상을 입힌 경우를 보고하였는데 총구를 좌

측 유방부위에 대고 발사했는데 뼈에 대한 손상을

없었으나 2예에서 심낭막 손상없이 우심실 전벽파열

로 인해 심낭압전으로 사망하였고, 1예는 심낭막과

좌심실의 파열로 사망하였다고 보고하면서 공포탄

발사가스압력이 흉과내에 치명적인 손상을 입힐 수

있다고 하였다(7). 또한 Rabl 등은 탄도학적인 실험

연구에서 약 50cm. 정도의 거리에서도 치명적일 수

가 있다고 하였다(1). Schwager 등은 공포탄에 의

한 손상은 대부분부위에 직접 대고 발사하여 발생하

는데 눈이나 귀에 대한 직접적인 손상이외에도 경부

의 중요한 혈관파열로 인한 주위조직의 부종으로 인

하여 기도폐쇄등이 일어날 수 있다고 하였다( 8 ) .

Rothschild 등은 공포탄이 장전된 가스총을 우측

측두부에 대고 자살목적으로 발사한 경우를 보고하

였는데 화약의 발사압력으로 인하여 연부조직은 크

게 손상을 입었으나 우심실의 공기색전증으로 사망

하였다고 보고하였다(9). 그리고 Betz 등은 1 1 7에

의 자살 목적의 총상 환자를 분석한 결과중 1예에서

본 예와 비슷하게 우측 측두부위에 대고 발사한 공

포탄에 의한 총상으로 발사시의 가스압력에 의하여

심각한뇌손상을 입었다고 하였다(4). 

총기사고중에서 공포탄에 의한 사고는 위해하지

않은 것으로 인식되어 있는 경우가 많지만 여러 문

헌고찰을 보면 매우 가까운 거리에서도 공포탄에 의

한 손상이 매우 심각할 수 있다. 따라서 우리나라에

서도 공포탄에 의한 사고에 대하여도 많은 관심을

기울여야 할 것으로 사료되며 우리나라에 도입되어

있는 공포탄의 화력이나 이로 인한 손상에 대하여

탄도학자들과의 연구가 필요할 것으로 생각된다. 또

한 범인 검거등에서 사용되는 공포탄의 발사에도 많

은 주의를 기울여야 할 것으로 사료된다. 본 저자들

은“러시안 룰렛”게임을 하던중공포탄에 의한 개방

성복잡함몰골절을 동반한 중증뇌손상으로 사망한 환

자를 경험하였기에 보고하는 바이다. 
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