
1. 풍소양(風瘙痒, 전신성 피부소양) : 속발성 피부손상, 소양
증은 대개 저녁에 심해져 참기가 어렵다
2. 우피선(牛皮癬, 신경성 피부염, 만성 발작성 소양증) : 편평
형 또는 다각형의 구진, 태선화
3. 칠창(漆瘡, 접촉성 피부염)
4. 내선(奶癬, 영아습진, 아토피성 피부염) : 홍반, 구진, 수포, 
미란, 삼출, 결가. 홍반위 지루성 인설
5. 백설풍(白屑風, 지루성 피부염) : 피지선이 풍부한 두피나 
안면에 주로 발생
6. 중독약(中毒藥, 약진) : 발열오한 등 전구증상, 항상 
소양감, 작열감을 호소
7. 묘안창(猫眼瘡, 다형 홍반) : 원인불명의 급성 피부염증성 
질환, 항상 점막 손상 수반, 세균·헤르페스감염
8. 과등전(瓜藤纏, 결절홍반) : 연쇄상구균의 감염, 피부의 
말초혈관이 확장, 염증성 결절이 하지 신측부에 발생
9. 은진(癮疹, 蕁麻疹, 두드러기) : 피부에 풍단, 숨었다 
나타났다를 반복, 피부 부종 소실되면 흔적X 
10. 백비(白疕, 건선) : 국소적 손상 부위에 건선 – Koebner 
현상, 인설제거하면 점상 출혈 – Auspitz 징후
11. 풍열창(風熱瘡, 장미색 비강진) : 원발반이 사라지면서 
"크리스마스트리" 양상의 2차 발진
12. 천포창(天疱瘡, 농포창) : 수포가 떼를 지어 출현, 피부에 
압력을 주면 물집이 생기는 니콜스키 징후
13. 황수창(黃水瘡, 膿疱瘡, 농가진) : 화농성 전염성 
피부질환, 탁아소, 육아원 혹은 가정에서 전파 유행한다.
14. 수구감(袖口疳, 결핵하감, 미란성 포피귀두염) : 귀두·포피 
내면에 발생. 하감형, 농가진양 병변, 농창형 3가지 
15. 여안창(驢眼瘡, 경결성 홍반) : 결절들이 소퇴에 대칭적으
로 생겼다가 궤양으로 변하는 결핵성 질환
16. 대마풍(大麻風, 나병, 한센씨병) : 나균(Mycobacterium 

leprae)에 의해 발생하는 만성 전염병
17. 백독창(白禿瘡, 두부 백선) : 두피 모발의 감염, 청년기가 
되면 자연히 치유되는 경우도 있다. 
18. 비창(肥瘡, 황선) : 두피 모발의 황선균 감염, 모발을 관
통하고 있는 황색의 결가가 특징
19. 원선(圓癬, 체부 백선) : 병원성 천부 진균, 편평한 피부
에 발생하는 피부질환
20. 아장풍(鵝掌風, 수부 백선) :손에 수포, 여름철에 증상이 
심해지고 겨울철에는 감소
21. 각습기(脚濕氣, 족부 백선) : 병원성 사상진균의 감염으로 
족부에 발생하는 피부질환
22. 아조풍(鵝爪風, 조갑 백선) : 대부분 수족부 백선을 가지
고 있다.
23. 자백전풍(紫白癜風, 전풍 백선) : 각질층 천표면 진균감

염, 땀이 많고 주름진 부위 호발, 자반과 백반이 교차

24. 열창(熱瘡, 단순포진) : 군락을 이루는 수포, 일주일내 치
유, 쉽게 재발, 감모·성홍열·학질 발병과정 중 발생
25. 수두(水痘, Varicella) : 가벼운 전구 증상기,홍반 중심에 
3~4mm의 소수포, 구진·수포·결가가 동시에 존재
26. 전요화단(纏腰火丹, 대상포진) : 피부절을 따라 동통·감각
이상, 홍반위 군집된 소수포, 극심한 통증이 주요특징
27. 우목(疣目, 사마귀)
 ① 심상우(尋常疣, 심상성 사마귀) : 좁쌀 크기 > 팥 크기, 
수지·수배·두면부 호발, 부적감은 없다.
 ② 편평우(扁平疣, 편평사마귀) : 표면이 광활한 편평구진, 
산재하거나 군락, 수배부·면부 호발, 소양감
 ③ 전염성연우(傳染性軟疣) : 반구형의 피진이 쌀에서 완두콩 
크기, 사지·흉배 호발, 부적감은 없다, 소양감
28. 마진(痲疹, 홍역) : 3기로 나눔, 잠복기를 거쳐 고열, 
쇠약감, 두통, 콧물, 결막염 발생, 홍역의 가장 중요한 증후인 
Koplik spot은 둘째 어금니 옆의 구강점막에 나타나는 
청백색의 반점
29. 풍진(風疹, Rubella) : 재발X, 耳後·침골에 압통이 있는 
凝核腫大, 병변 급속히 소실 > 홍역과의 감별점
30. 수족구병(手足口病) : 계절성 유행성 발열발진, 수·족·구강 
내에 수포
31. 양매창(楊梅瘡, 매독, 경성하감) : Treponema pallidum

의 감염
 ① 1기매독 : 감염 후 2~3주 내 경성하감(하감창)    ② 2기 
매독 : 2~3개월 경과
 ③ 3기 매독 : 3~10년 내    ④ 음성매독 : 증상은 명현하지 
않고 매독혈청검사에서 양성
 ① 조기선천매독 : 임신 3~7개월에 발생하면 유산 혹은 조
산, 정상분만시에도 태아는 사망하기 쉽다.
 ② 만기선천매독 : 영아 출생 4년 후에 발생. 각막염, 이롱, 
군도경 등이 있게 된다.
32. 개창(疥瘡, Scabies) : 疥蟲으로 발생, 침두 크기의 구진 
혹은 수포, 隧道가 관찰, 두부·안면부는 유아에만 발생


