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전방십자인대의 생역학

경북대학교 의과대학 정형 외가학교실

경희 수

생체 연조직의 기계적 성질

생역학은 살아있는 신체에서 힘의 작용을•연구하는 과학 

이다. 공학적 관점에서 볼 때, 생체 연조직 (soft tissue) 

은 불균일 (nonhomogeneous), 비선형 (nonTinear), 이 

방성 (anisotropic) 의 점 탄성 (viscoelastic) 물질로 볼 수 

있다. 일반적으로 생체 연조직은 적은 하중하에서도 한정 

된 범위의 변형 (finite deformation)을 하며 그 변형의 

정도는 방향에 따라 다르다(anisotropy)".

(a) 하중-변형 곡선 (load-elongation curve) : 건이나 

인대와 같은 연조직의 시편을 끊어질때까지 일정한 속도로 

잡아당기면서 시편의 길이와 인장럭 (tension) 을 측정하면 

S 자형의 하중-변형 곡선을 구할 수 있다(Fig. 1). 하중- 

변형 (load-elongation) 곡선에서 파단시 최대 하중(ulti- 

mate load to failure), 최대 신장(ultimate elonga

tion), 선형 강직 (linear stiffness)과 파단시 흡수된 에 

너지 (energy absorbed to failure) (곡선아래 면적)를 얻 

을 수 있다.

이러한 응력-변형률 특성은 연조직을 구성하고 있는 미 

세조직과 관련이 있다. 연조직은 collagen, elastin, 

ground substance 등으로 구성되어 있는데, 이들 중에 

연부조직의 하중-변형 특성에 가장 큰 영향을 미치는 것은 

교원섬유이다. Fig. 1-B는 교원섬유가 초기의 물결모양 

(waviness) 에서 하중이 증가하면서 변형되는 형태를 도식 

적으로 나타낸 것이다.

연조직에 하중을 부과하기 시작하면, 처음에는 (low 

stiffness 구간) 적은 힘을 가해도 연조직이 쉽게 늘어나게 

되는더), 이는 원래 물결모양 이었던 교원섬유가 적은 하중 

에서도 쉽게 직선의 형태로 바뀔 수 있기 때문이다. 그러 

니-, 일단 직선화된 교원섬유 자체의 길이를 늘리는데는 상
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당히 큰 힘이 필요하므로 강도가 높고 거의 직선에 가까운 

응력-변형률 관계를 보여준다(high stiffness 구간). 이 

후자의 구역에서 곡선은 선형 (linear) 이 되고 선형 강직 

(linear stiffness) 은 그 곡선의 기울기에 해당된다. 이와 

같은 2개의 구분되는 구역은 교원 원섬유(collagen fibril) 

의 주름(crimp) 양상 때문에 생긴디•. 섬유가 징력을 받으 

면, 처음의 작은 부하는 주름을 없애고 똑바르게 한다. 일 

단 똑바르게 되면 섬유는 늘어나게 되고 더욱 변형시키기 

위하여 더 많은 힘을 요하게 된다. 교원섬유의 각군내의 

다양한 주름 때문에 각각 섬유군은 주름 없애기 (uncrimp) 

를 할 수 있고 인대의 다른 변형에서 부하를 견디기 시작 

한다. 이와같은 과정("회복. recruitment") 동안 하중을 

받는 섬유의 수가 점점 증가하게 되고 조직의 강직은 점점 

증가하게 되며 결국에는 비선형 하중-신장(non-linear 

load-elongation) 곡선을 나타낸다. 교원섬유가 성공적으 

로 회복(recruitment)됨으로 인대의 효과적인 단면직이 

증가하고 인대의 역학적인 강도가 증가한디、

역학적 특성 (mechanical properties) 은 검사에 사용된 

물질에 따라 특이 하다. 응력 ( Stress : 단위 면적당 가해 

지는 힘; force per unit area)과 변형률(Strain： 원래 

길이에 대한 변화된 길이의 비율; change in length 

relative to the original length)은 응력-변형률 곡선에 

서 나타낼수 있다 (Fig. 2). 이 곡선은 기울기는 물질의 강 

직과 관련이 있고 변형에 저항하는 능력을 나타내며 

Young의 탄성계수(elastic stiffness, Young s raodu- 

lus) 이다. 즉, 강한 물질일수록 높은 탄성계수를 나타낸 

다. 인장강도는 물체가 파단직전까지 견딜 수 있는 최대응 

력으로 정의된다.

(b) 이력 현상(hysteresis) : 생체 연조직에 하중을 가 

하면 하중을 부과 (loading) 할 때와 제거 (unloading) 할 

때의 특성이 다른데, 이를 이럭현상 (hysteresis) 이라고 한 

다(Fig. 3). 즉, 연조직을 변형시키기 위헤 부과되었던 에
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Elongation(mm) B

Fig, 1-A. Slructural properties of the femur-ACL-tibia complex (FATC) 서s represented by a load deforinalion curve. 
B. Deformation of collagen fiber.

ACL COMPLEX

Stress-Strain Curve
(Mechanical Properties of Ligame개 응나)stance)

Ultimat

Strain

Fig, 3. Hysteresis loop

Fig. 2. Meehanical(inatenal)properties of the fenii拷-ACL냐ibia conipiexfFATC} represented by a stress-sirain curve. 
The slope of this curve is the Young modulus of elasticity.
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너지 (strain energy)의 상당부분은 연조직내에 위 치에너 

지 (potential energy) 로 저장되지만, 일부분은 열로 방출 

되어 소모되므로 하중 제거시의 하중-변형곡선은 하중 부 

과시의 곡선과 달라지게 된다.

(c) 변형속도의 영향 (strain rate dependency) : 인대 

를 힘을 주어 잡아당기면, 속도 (stretching rate) 에 따라 

응럭.뱬형률 곡선이 다르게 나티-난다(Fig. 4). 예를 들면, 

처음 길이가 3.()cm인 인대를 1초만에 바른 속도로 3.3cm로 

늘릴 때와 100초만에 서서히 3.3颌로 늘릴 때 요구되는 힘 

을 비교해 보면, 빠른 속도로 인대를 잡아당길 때 더욱 큰 

힘이 필요하게 됨을 알 수 있다. 이처럼 생체 연조직의 응 

력-변형률 특성은 변형속도(slrain rate)와 관련이 있다.

(d) 조직 전처리(preconditioning) : 동물의 인대를 절 

제해 내어 인장 시험기에 걸고, 일정한 속도로 하중을 무 

과 및 제거하는 실험을 하고 약 10분쯤 기다린 후 똑 같은 

실험을 반복하여 응-력-변형률 곡선을 구해보면, 곡선이 오 

른쪽으로 이동되어 가고. 같은 실험을 반복하면 이동 폭이 

점점 작아져서 결국은 같은 응력-변형를 곡선을 반복하여 

얻을 수 있다. 이처럼 조직이 안정화되는 과정을 전처리라 

한다 (Fig. 5).

Fi홍. 5. Precondiiionin응

Load

0 "To Tim 은 T1 丁f

Fig. 6. Constani loiitl over lime.
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전처리 현상은 그 이유가 명확히 규명되지는 않았지만, 

.부과되는 하중에 의해 연조직내의 교원섬유가 재배열 

(reconfiguration)되51, 다음에 설명할 크리프(creep) 

및 응력이온Hstress relaxation) 현상 등 연조직의 점탄성 

성질과 밀접한 관련이 있는 것으로 이해되고 있다.

(e) 크리프(creep) : 연조직의 시편에 추:(weighs를 

달아놓고 일정 시간마다 시편의 길이를 측정하면 어떻게 

될까? 또한 일정시간이 경과한 후에 추를 제거하면 시편의 

길이는 어떻게 변할까?

연조직의 시편을 갑자기 일정한 힘으로 잡아당기고 똑같 

은 힘을 계속 유지하고 있으면 (Fig. 6), 시간이 경과함에 

따라 시편은 더욱 더 늘어나게 된다(Fig. 7). 이처럼 일정 

한 하중하에서 시간의 경과에 따라 변형이 계속되는 현상 

을 크리프(creep) 라고 한다. 시편에 부고)되던 하중을 제거 

하면 시편은 서서히 원상태로 회복된다.

(f) 응력이완(stress relaxation) : 연조직을 일정 길이 

만큼 급격히 잡아당긴 후 그 길이를 유지하는데 필요한 힘 

은 시간이 경과함에 따라 감소하는데, 이러한 현상을 응력 

이완(relaxation)이라 한다(Fig. 8).

앉에 열기한 연조직의 성질중, 변형률 의존성 (strain 

rate dependency), 크리프와 응력이완은 시간과 밀접한 

관련이 있는데, 이것은 연조직에 현재 부과되고 있는 응력 

을 알려면 현제의 변형률 뿐만 아니라, 과기 어떠한 경력 

의 변형이 가하여 졌는지도 알아야 함을 의미한다’

크리프와 응력이완

일정 응력유지 ——-> 증가하는 변형율 ； 크리프

일정 변형률 유지一-〉감소하는응력 : 응력이완
■■ .....

Fig. 7. Creep h니心\折。矿: Increasing dclbrmation over lime 
:i Lonstani load.

결론적으로, 응력-변형률의 관계식이 시간•의 함수 

(function of time) 이고, 이력현상, 크리프' 응력이완 현 

상이 나타나고, 응력을 완전히 제거하면 상당 시간이 흐른 

후 변형률이 ()인 원싱태 (zero stress： zero strain)로 회 

복되는 물체를 점탄성고체 (viscoelastic solid) 라 한다. 인 

대, 건, 피부 등의 연조직은 전처리후에는 비교적 안정적 

으로 이러한 점탄성의 특성을 보여주므로. 점탄성고체로 

모델화할 수 있다.

전방십자인대의 구조적 특성

전방십자인대는 직경 1-2涧의 섬유속을 형성하는 원섬 

유(fibril)로 구성되며 인대의 종축과 평행하게 주행한다. 

젊은 사람의 교원 섬유의 직경은• 이중 분포를 보이는데, 

직경 25-50伽인 섬유는 원섬유 구성의 56%와 단면적의 

25%를 치•지하며, 직경 75-125nm인 섬유는 원섬유 구성의 

42%와 단면적의 66%를 치지한다. 나이가 들수록 직경이 

작은 교원 섬유의 수가 많아진다. 전방십자인대에 비하여 

자가 이식건은 규칙적인 주름 양상이 없디•. 그리고 섬유의 

배열이 다소 평행하지 못하며, 세포 밖의 비세포 공간이 

증가한다. 그리고 인간의 슬개건은 직경이 큰 교원 섬유가 

단면적의 많은 부분을 치지한다. 전방십자인대 대치물로 

이식된 슬개건은 교원 섬유의 직경이 10。倾미만(주료 25- 

75nm)인 섬유가 단면적의 주요 분포를 이룬다. 슬괵건의 

이식건은 작은 직경의 섬유가 단면적의 많은 분포를 이룬 

다. ：：M리므로 전방십자인대 재건술의 기술상의 발전에도 

불구하고 수술로써 정상 전방십자인대의 구조적. 생화학 

적, 역학적인 특성을 완전히 회복할 수는 없다. 건은 인대 

보다 더 단단한데 그 이유로는 교차결합의 정도, elastin

U  으'°튼으
,1,0

Fig. 8. Stress re I axion (decreasing stccss <»ver time 니 nde 矿 a 
consianl delorniatioii).
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과 proteoglycan의 양, 주름양상 등이 있다. 인대는 생리 

적인 관질의 병진운동(translation) 때문에 어느 정도의 

탄성이 필요하다. 반면 건은 근육에 의하여 조절되므로 적 

은 유연성을 보인다.

Noyes와 GoW는 인간의 전방십자인대의 장력 특성을 

연구하여 젊은 사람의 경우 선형강직이 182±33N/m( 최 

데하중이 17251269N 이었으며 노인의 경우 긱,각 129± 

39N./m™, 734 + 266.N 이라고 히-였다(Table 1), 1987년 

Rauch 등"은 최고의 선형 강직과 최대 하중이 각각 

255N海, 2500N이라고 하였다. Woo 등"河은 ACL의 

구조적 특성에서 검체의 방향성에 대한 효과를 실험하여 

대되-전방십자인대-.경골 복합체(femur-ACL-tibia com- 

plex : FATC) 의 최대 하중이 경골축을 따라 하중을 가 

한 경우 슬관절을 굴곡 시킴으로써 감소한다고 하였다. 그 

러나 인대의 축을 따라 하중을 가한 경우는 변화가 없었다 

고 하였다. 해부학적 방향을 따라 하중이 가해진 경우가 

경골축의 방향으로 가해진 경우보다 높은 선형강직, 치대 

하중, 흡수된 에너지 면적을 나타내었다. 왜냐하면 전방십 

자인대의 해부학적 방향이 전방십자인대 섬유의 많은 부분 

이 동시에 하중을 받도록 하기 때문이다. 후방십자인대는 

인장강도 시험에서 전방십자인대보다 2배 강하다고 

Kennedy 등""은 보-고하였다.

전방십자인대와 내측부인대의 재료특성의 비교

응틱-변형률 곡선에서 기울기 (modulus)는 4%와 7% 

변형률 사이에 있으며 전방십자인대이 전내측부뿐 

(antero-medial portion) 또는 후외측 부분 (postero

lateral portion) 보다 내 측부인 대 가 더 크다. 내측부인 

대가 전방십자인대의 전내측 부분 또는 후외측 부분과 비 

교하면 같은 변형률에서 두배의 응력에 견딜 수 있다. 파 

단헝터］ (mode of failure)도 내측부인대와 전방십자인대 

는 다르다. 외측 대되-전방십자인디］-경골 복합체의 90% 

는 골견열 (bone avulsion) 로 피•열이 생기며, 내측 대 

퇴 -전방십자인대 -경골 복합체와 대 되 진내측부인 대-경골 

복합체 (femur-MCL tibia complex) 는 각각 10% 와 

0%에서 골견열로 파열한다. 전방십자인대는 내측부인대 

와 달리 독특한 속(fascicular) 구조를 가지는데 많은 양 

의 속내공간(intrafascicular space) 과 느슨한 결합조직 

(loose connective tissue) 을 가진다. 내측부인대의 교 

원 원섬유는 전방십자인대보다 더 단단히 밀집 (packed) 

되어 있고 더욱 균일한 형태(uniform)로 분포한다. 전 

방십자인대는 제 3형 교원섬유(type HI collagen)°1 

12%이고, 내측부인대는 9%이다. 전방십자인대는 내측 

부인대보다 glyrosaminoglycan의 양이 2베이며, 환원 

할 수 있는 교원섬유 교차결합(reducible collagen 

crosslink) 이 많다. 이와 같은 차이는 각 인대의 기능을 

수용하기 위하여 조직의 형대의 적응성 번화를 나타낸다 

고 하였다®%

점탄성 반응

인대의 응력-변형률의 양상은 속도 의존적이며, 느린 하 

중의 조건시 인대의 변형이 더욱 많이 일어난다. 하중의 

I'able 1・ Malcrial and siruciural properties of the anlerior erucinte ligamenti Noyes el al.'" 1984)

Tissue 该

Width 
(mm)

Area 
(ffim5)

Max 
load(N)

Stiffness 
(kN/M)

Modulus 
(MPa)

Max stress 
(MPa)

Elongaiion'*
(%)

Ameri(»r cruciate ligam이h - 44 173() 182 1 10 40 44
Pafcll a r ieiKk.)n( o ne-third) 15 50 290() 700 340 60 가)-으 5
Semiicndinosus - 1 아 1300 18() 35() 90 35
Fascia latae 16 8 620 120 400 80 27

45" 1770 340
Grucilis - 8 850 170 600 1 10 27
IIEiihi시 band IX 37 660 1 Id - - -
Quadriceps tendon 25 920 1 6(!

Medial third 14 29 370 50
CciHral third 16 17 흐 7() 40
L시third 14 29 250 30

wklih awiikiblc for transfer
Ahbrcx i；uions: !0N:7M?-N/inr
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속도는 파단시 최대강도와 파단 위치에 영향을 미친다. 인 

대는 특징적인 크리프 특성과 응력이완 특성을 가진다. 그 

레서 조직의 시간 의존적 특성을 점 탄성 특성 (viscoelas

tic properties) 이라고 한다.

Noyes 등'®의 연구에 의하면, 66% skrain/'sec의 변형 

률에서 인대는 실질내에 파열이 생기며 0.66% strain/sec 

의 아주 적은 변형률에서 경골에서 견열이 일어났다고 하 

였다. 그리고 고속과 저속 실험에서 최대 부하와 변형률이 

각각 21.3%와 9.5% 증.가云1•였다고 하였匸k

Haut*는 변형률에 대한 인장 강도의 민감도는 나이와 

성숙정도에 의존한다고 하였고 관절의 위치와도 관련 있다 

고 하였다. 그래서 전방십자인대의 전내측부분은 전방으로 

향하는 부하의 대부분을 담당하기 때문에 전내측 부분이 

후외측 부분 보다 더 교원섬유가 많다. 그리고 인장파단 

동안 점탄성 반응은 주로 교원 섬유 자체 때문에 기본적으 

로 생기며 원섬유의 교차결합의 정도와 특성에 의존한다고 

하였다. 그러나 Jenkins오卜 Little®, Lanir", 그리고 Li 

등也은 이와같은 점탄성 특성의 근원은 교원 섬유뿐만 아 

니라 proteoglycan고卜 glycoprotein의 수화된 기질 

(hydrated matrix)과의 상호작용이라고 하였다.

Chimich 등''은 응릭이완의 속도는 조직내의 수분의 양 

이 감소함으로 비례하여 감소한다고 하였으며 이런 연구는 

인대와 건의 점탄성효과는 조직안팎의 수액의 운동에 의존 

할 수 있다는 것을 제시한다.

파단반응

파열된 인대의 광현미경 사진 (photomicrograph)으로 

보면 교원섬유는 불균등 분-활면 (uneven cleavage 

plane)에서 인대의 서로 다른 부위에서 파열된다. 인대 

가 10% 변형률로 신장되었을 때 거의 모든 섬유는 하중 

을 제거한 후 주름 모양으로 환원된다. 그러나 15% 변형 

률로 신장되면 최대 파단응력의 30%의 신장력에서도 미 

세한 교원섬 유의 광범 위 한 미세 파열과 분헤 (disorgani

zation) 가 일어난다. 20% 변형률로 신장하면 5-10伽 직 

경의 굵은 교원심유의 파열이 일어난다. 그래서 인대는 

직선빔위 내에서 부하를 받더라도 미세파열이 교원섬유의 

주요 섬유 속(bundle) 사이의 미세한 섬유에서 일어날 

수 있다.

고 정

Noyes 등'"*은 인대의 강도에 고정의 효과를 연구하였는 

데, 파열의 최대 하중과 흡수된 에너지는 각각 39%, 

32%까지 감소하였다고 했다. 재활동 26주 후에 대퇴-전 

방십자인디卜경골 복합체는 원래 파단 하중이 부분적으로 

회복되었다. Woo 등知은 측부인대의 고정에 대한 실험에 

서 8주 고정후 선형 강직, 최대하중, 파단에 흡수된 에너 

지가 정상측의 약 i 수준이었다고 하였다. 재활동 1년후 

최대하중, 흡수된 에너지는 회복은 되었지만 정상으로 되 

지는 않았다. Cabaud 등吒은 쥐의 전방십자인대의 강도에 

운동의 효과를 조사하여 운동한 쥐에서 전방십자인대의 강 

도와 강직이 크게 증가하였다고 했다. Wang 등如은 내즉 

부인대의 구조적 역학적 특성에서 나이와 일생동안의 운동 

효과를 조사하여 인장강도와 파단 변형이 운동에 관계없이 

나이에 따라 %%와 20% 감소하였고, 운동은 Young's 

mod ulus 를 20% 증가시킨다고 하였다.

운동역학 (Kinematics)

슬관절은 기능을 이해하기 위하여 운동역학의 이해가 

필수적이다. 슬관절의 운동은 3가지 축을 가진 데카르트 

식의 Cartesian coordinate system과 연관하여 기술 

될 수 있다. 그러므로 6가지의 자유도가 있다. 즉, 3가 

지 전우i (translation； anterior-posterior, medial ■ 

lateral, superior-interior) 외- 3가지 회진 (flexion

extension. varus-valgus, internal external) °| 있 

다 (Fig. 9).

Fig. 9. The knee joint has six decrees of freedom in a Cartesian 
coordinate system.

슬관절의 운동중 전위와 회전은 일차적으로 시상면에서 

일어나고 다른 면에서 종속적인 전위와 회전이 복합된다. 

인대는 반월상 연골과 골의 형태와 같이 정적인 안정구조 

물(static stabilizer)이며, 근육은 슬관절의 움직임욜 재 
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경희수 : 진방십자인대의 생역학

한하는 역동적 안정구조물(dynamic stabilizer)이다. 십 

자인대와 골은 신전-굴곡시 서로 움직임을 안내하는 역학 

적 결합(mechanical linkage)을 형성한다. 이런 기전의 

단순화된 모헝이 four-bar cruciate linkage이다(Fig. 

10) i7!. 곤!?질의 굴곡 축은 순간적인 중심 (instantaneous 

center)을 지나며 이것은 전방십자인대와 후방십자인대 사 

이를 교차하는 짐이다. 결합의 기하 (geometry) 가 굴곡、 

신전시 변화하기 떼문에. 순간적인 축은 두 골에 대하여 

상대적으로 전 • 후방으로 움직인다(Fig. 11). 관절면이 순 

간적인 중심의 원위부에 놓이기 때문에 대퇴골은 슬관절 

굴곡시 뒤로 구르고(roll) 경골에 대하여 앞으로 미끄러진 

다(glide). 이러한 독특한 기전은 관절운동의 전 범위에서 

대퇴골이 경골의 후방부에서 굴러 떨어지는 것을 방지한다 

(Fig. 12).

전방십자인대의 섬유속은 굴곡, 신전시 인대 부착부의 

움직임 때문에 분명히)진다. 신전시 전방십자인대는 다소 

평행헤지는 섬유의 판(sheet)이다. 전방십자인대의 대되 

부착부는 시상면에 수직이 아니다. 그래서 굴곡시 전방십 

자인대의 섬유는 다소 꼬이고 교차하게 된다. 신전시 전방 

십자인대의 중앙과 후방 섬유는 굴곡축의 뒤에 놓여 팽팽 

해진다. 굴곡시 부착 위치가 상대적으로 서로 회전함으로 

써, 그와 같은 섬유의 대퇴부착 시작점은 앞으로 이동하게 

되고 결국 굴곡축의 앞에서 전방섬유 밑을 통과하게 된다. 

그래서 전방십자인대 섬유의 중앙과 후방 섬유는 굴곡을 

증가시킬수록 느슨헤진다. 전방섬유에는 반대 현상이 나타 

나며 굴곡시 긴장된다(Fig. 1.3).

임상적으로 수동적 운동시 모든 섬유가 같은 길이 변화

Fig. 11. Triinsvcrse n\is of llexion-exlcnsion motion of knee.

Fig. 10. Sagittal section of the hunrm knee joint, denionstral- 
ing lhe crucialc l'(.iur-bar iiMm샹c. AB represents rhe 
ACL. 11 nd CD represcms lhe PCL. The instantaneous 
ccmer of roiaiion i i) is the point ;ii which ll)c ACL 
and PCL cross any given angle of flexion.

Fig. 12. Flexi이Acxiensinn motion.
A : Rolling motion. B : Gliding "而⑴).

C : Combinaiion of ih心 1 시 lolling gHdin느 inotion.
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를 보이게(isometric)하게 되는 이식은 현재 기술로는 불 

가능히.다. 전방십자인대와 후방십자인대의 등장점의 개념 

에 대한 여러 연구가 있다. 대퇴 터널의 위치가 적절한 

안정성을 유지하는데 슬관절의 전범위 운동을 허용하는데 

결정적이다. 전방십자인대 재건술시 대퇴 터널의 위치가 

앞으로 위치하민 굴곡장애 또는 이식물 실패의 원인이 된 

다. 적절한 유도 핀 (guide pin) 입구는 over-the-top 

위치에 가능하민 가깝게 잡아서 터널을 만들어야 한디，. 

경골 티닐의 위치번화는 인내의 등장짐에.대하여 대퇴터 

넬 보다 다소 덜 민감하지만, 경골 터닐의 위치가 너무 

앞에 위치하면 완전 신전시 대퇴과간 천정에 충돌을 일으 

키게 된다.

정상적 인 운동역학은 슬관절 운동중 관절면의 조호+ 

(congruity)릂 유지하는데 필수적이다. 증상이 있는 전방 

십자인대 결손 환자는 체중부하시 전방전위가 증가죄어 대 

되-경골의 정상적인 조화 관계를 변화시켜 비정상적인 접 

촉럭 (contact force) 을 보인匸卜.

관절안정성에 인대의 정적 역할

슬관절은 일차적 동작 (primary motion) 과 연결 동작 

(coupled motion) 의 2가지 형태의 운동을 나타낸다. 예 

를 들면 경 골의 염 력 (torque)으로부터 생기는 경골의 

내 • 외^진은 일차적 동작이고, 경골에 전방으로 힘이 가 

흐］］져서 생긴 내 • 외회전은 연결 동작이다

전방전위 (anterior translation)

전방십자인대는 경골의 전방전위에 일차적 정적 저항체 

(primary static restraint) 이며, 인대는 하중의 75%에 

서 85%를 담당한다. 경골의 최대 전방전우1(5-8剛)는 굴 

곡 30도에서 일어난다(Table 2). 전 • 후방 진위는 연걸동 

작이 허용되면 약 3()% 더 많이 전위된다. 전방십자인대 

없는 슬관절에서 내측 관절의 구조(내측부인대. 후외측 관 

절낭)와 내측 반웚상 연골은 모든 골곡 각도에시 전방전위 

를 저항한다. 전방십자인대와 후외측 구조는 신전시 전방 

전위를 방지한다. 장경대와 중간 외측 관질낭은 15도에서 

90도 사이 굴곡시 전방전위를 방지한다.

후방전위 (posterior translation)

후방십자인대는 경골의 후방전위를 방지하는 일차적 정 

적 저항체이며, 30도와 90도 굴곡시 85%에서 100% 히중 

을 담당한다. 정상 슬관절에서 90도 굴곡시에 최대 4-5腳 

의 후방 전이가 일어난다 (Table 2). 경골의 내회전시 이 

차적 저항체를 긴장시켜 후방 전위를 김•소시킨다. 후방십 

자인대 단독 절단시 90도 굴곡에서 후방 전위가 15-20脚 

로 최대로 나타난디-. 후외방 복합체와 외측부인대의 절단 

시 0도와 3。도에서 후방시자인대 단독 절단시의 전위만큼 

후방진위가 증가하게 된다.

경골 내회전 (internal tibial rotation)

내회전은 20도에서 40도 사이에 굴곡시 최대가 되며 내

V Fig. 13.
Diagram uf the anrerior cn/ciatc liga
ment in extension and flexion. Note 
that in extension (he posiero-lateral 
bulk is (nut. wherciis in the
ainero-medial band is【ighi and ilic 

bulk rclaEivcIy relaxed.
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Table 2. KT-10(X) measurements in 100 시 .subjecls and H)0 chronic unilateral ACL injuries

Tibial displacementfmm)

Posterior lo/ce
2() lbs

Anlerior force
2() lbs

Manual 
maximum

Comphance 
index l5-2()lbs

Normal subjects
Righf knee 2.3 6,5 7.2 0.9
Lefi knee 2.4 6.9 7.5 0.9
Average 2.3±0.5 SD 6.7±1.4SD 73主1.5引) ().9±0.2 81)
Range 1.5-3.7 3.8-10 4.3-11 ().5-2
Righi-lef( dilTcrcncc ().1 0.4 0,3 ().()

ACL. injuries
Ncninj니red knee 2.9 6,6 7.7 0.9
Iniured knee 3.() 12.9 15.9 2.2
Injured-noninjured 0.1 6.3 8.2 1.3
Knee difference (+3.4%) (+95%) ( + 1()6%) ( + 144%)

SI): smmku기 deviation

측부인대, 후내측 구조가 일차적 저항체이다. 전방십자인대 

는: 일차적-이차적 저항체 (primary-secondary restraint) 

이며 슬관절 신전시 회전을 저항하는 힘이 크다.

경골 외회전 (external tibial rotation)

오'!회전은 슬관절 굴곡시 증가하여 굴곡 30도에서 4。도 

사이에 가장 크다. 외측부인다I, 후외방 구조물이 절단되면 

외회전이 증가한다. 후방십자인대는 외회전의 이차적 저항 

체이다.

외반굴곡 (valgus angulation)

외반굴곡의 일차적 저항체는 내측부인대의 천부 인대 

(superficial pottion) 이다. 슬관절 굴곡시 증가하며, 신 

전시 이차•적 안진대인 후내측 관절낭 및 후방십자인대이 

저항의 약 50%를 담당하며 나머지 50%를 내측부인대가 

담딩-한다. 전방십자인대도 이차적 저항체로 작용한다.

내반굴곡 (varus angulation)

외측부인대가 일차적 저항체이다. 후외방 관절낭을 절단 

시 내 반 회전 (varus rotation) 이 상당히 증가한다. 외측 

부인대가 내 반굴곡 (varus angulation) 에 저항하는 정도 

는 굴곡을 증가시킬수록 증가힌•다.

임상적 의의

연걸 동-작없이 30도에시 경골의 비정상적인 전방 전위 

르 보이고 9。도에서 상대적으로 정상적인 전위를 보이면 

전방십 자인대 단독파열을 나타낸다. 전방십자인대 와 내측 

부인대의 복합 손상시 전방 불안정성이 더욱 증가한다. 외 

회전 증가와 동반된 전방 전위의 증가는 후외방 복합체 또 

는 후내방 구조의 손상과 관련이 있다. 9()도 굴곡시 연결 

된 외회전 없이 후방 전위가 증가하면 후방십자인대 단독 

파열을 의미한다. 30도와 9()도 골곡에서 후방전우｝, 오】회 

전이 증가하고, 0도와 30도에서 내반시 외측 관절면이 커 

지면 후방십자인대, 외측부인대 후외방구조물의 복합 손상 

을 의미한다. 외회전이 30도에서 증가하고 90도에서 상대 

적으로 덜하고, 내반 이완성 (varus laxity)71- 증가하면 

외측 구조의 손상에 한정된 것을 의미한다. 0도에서 외반 

이완성 (valgus laxity) 가 상당히 증가하면, 내 측 구조의 

손상과 동반된 후방십자인대 손상을 의심하여야 한다.

슬관절의 이완에 대한 관절하중의 영향

In vitro실험에서 하중을 받지 않은 슬관절에서 기술된 

전위는 실제 임상에서 관찰되는 전위보다 크다气 낮은 전 

위부하 상태에서는 관절의 압박 부하를 가하면 전방십자인 

대의 결손 슬관절에서 전방 이완을 감소시킨匸卜. 대퇴 사두 

고근이 안정된 슬관절에서 깅골이 전방전위는 횔씬 적으 

며, 이것은 대퇴 사두고근의 작용력 방향과 슬개건과의 각 

도애 의존한다. 또한 슬괵근의 하중의 적용은 전방전우의 

정도률 감소시킨다.

전방시자인대의 진방부의 파열은 경골의 고정되었을 때 

더 잘 일어난다. 겅골이 고정되지 않은 슬관절의 전후방 

부하에서 경골의 회전은 전방십자인대의 하중을 받지 않게 
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하고 전방십자인대의 전 • 후방 부분에 균등하게 하중을 분 

포시킨다. 그게서 발이 고정된 굴곡 자세의 skier에서 전 

방십자인대가 쉽게 파열되는 것을 알 수 있다. 그러나 발 

가락 끝으로 서서 굴곡된 슬관절 위치에서 운동하는 선수 

들은 전방십자인대 파열이 상대적으로 적다.

인대변형률 측정

과신전 된 슬관절에 내회 건 염력 (torque) 를 적용하면 

전방십자인대의 하중이 크게 걸린다. Lewis 등"'은 0도에 

서 45도 사이의 각도에서 대뢰 사두고근의 신전은 전방십 

자인대의 부하을 증가시킴으로 피하는 것이 좋다고 하였으 

며 과신전은 반드시 피하여야 한다고 하였다. Beynnon 

등°은 150N의 부하에서 슬관절이 30도 굴곡 각도에서 전 

방 전단력을 검사하여 90도에서 보다 더 큰 변형을 나타낸 

다고 하였다. 슬관절이 90도 굴곡각을 유지할 떼 등장성 

대퇴사두고근의 수축시 전방십자인대의 전방-내측 속의 변 

화는 없으며, 30도 굴곡시 등장성 대퇴사두근 활동은 전 

빙"내측 속의 변형을 증가시킨다고 하였다. 슬관절의 수동 

적 운동범위중 H.5도에서 1.10도 사이에 변형이 0 .또는 

그 이하이다. 슬관절의 능동적 운동범위중 최대신전과 48 

도 사이에서 양성의 변형률 치 (positive strain value)를 

나타내고, 48도에서 110도 사이에서느亍 변헝이 되지않은 

범위를 나타낸다. 능동적 관절운동범위의 변형률 치는 

1.5%에서 4.1% 사이로 수동적 운동범위의 변형률 치 보 

다 더 크다.
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Biomechanics of lhe soft Eiss너e are diff비初H from that of bone. Soft tissue has characteristics of nonhomo픈i기 

no-linear, anis에！ppic, viscoelastic, and finite deformation. Biome아｝anics of ACL, one of the soft tissue, are briefly 

described : strucniral and mechanical properties, viscoelastic response, immobilization, kinematics and static flmciicn.
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