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- Abstract -

Backgroud : The generators of N37 and P37 of posterior tibial nerve somatosensory evoked potential(PTSEP)

have not been exactly known. Recently, some reports suggested that P37 and N37 might have different generator. We

conducted a study to know the generators of P37 and N37 of PTSEP using gating mechanism. Methods : We evaluat-

ed subcortical and cortical somatosensoy evoked potentials(SEPs) in response to posterior tibial nerve stimulation in

3 experimental conditions of foot movement and compared them with PTSEPs in full relaxation of foot. The experi-

mental conditions were: (a) active flexion-extention of stimulated foot, (b) isometric contraction of the stimulated

foot, (c) passive flexion-extention of the stimulate foot. We analyzed the latencies and amplitudes of following poten-

tials; P30, N37, P37, and N50. Results : The amplitude of P30 potential did not change during at any paradigms. The

amplitudes of P37 and N50 were significantly attenuated in all condition. However, the amplitude of N37 showed no

significant change during at any paradigms. Conclusions : These results suggest that the generators of P37 and N37

of PTSEP be different in cortex.
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체성감각유발전위에서N 3 7과 P 3 7은 다른 발생기를
가지고있는가?

- gating 현상을이용한분석 -

동아대학교 의과대학 신경과학교실

박영석·차재관·김상호·김재우

서 론

후경골신경 자극에 의한 체성감각 유발전위 검사 시
두피에서는 near field 전위인 P 3 7과 N 3 7을 관찰할
수 있는데 P37 전위는 대개 두정부( C z )나 자극에 대한

동측 방시상(parasagittal) 영역에서 잘 관찰되며,
N 3 7은 자극에 대해 반대측 방시상 영역에서 잘 기록된
다1 - 3.

이러한 P 3 7과 N37 전위들의 발생기( g e n e r a t o r )에
대해서는 아직 확실히 알려지지 않았지만 크게 2가지로
요약할 수 있다. 첫째로 단일 d i p o l e에 의한 가설로 후



경골신경 자극시, dipole이 감각대뇌의 내측표면( m e -
sial surface)에 위치하여 자극에 대한 동측 뇌반구로
양극성(positive polarity)이 투사되며 반대측으로 음
극성(negative polarity)이 투사되어 P 3 7과 N 3 7이
각각 다른 위치에서 관찰된다는 가설이다4 - 6. 이러한 가
설은 L e s s e r등2이 수술중 S E P를 시행하여 자극에 대
한 동측 뇌표면에서 P 3 7에 해당하는 양극서의 전위와
자극에 대한 반대측 뇌표면에서 N 3 7에 해당하는 음극
성의 전위를 동시에 기록함으로 이를 증명하였다. 

두 번째 가설은 P 3 7과 N 3 7의 잠복기가 완전히 일치
하지 않아 두 전위의 발생기가 다르리라는 이중 d i p o l e
이론7 - 9으로 Y a m a d a등1 0은 감각대뇌의 3b 영역이 N 3 7
의 발생기이며 1, 2영역이 P 3 7의 발생기라는 보고를
하였다. 하지만 이런 두 가지 가설 중 어떤 것도 확실하
게 밝혀진 것은 아직 없다.

한편 체성감각 유발전위 검사중 자극을 주는 신경이
위치한 부분을 운동시키며 검사할 때 체성감각경로에
영향을 미치는 것으로 알려져 있는데 이를 gating 현상
이라고 한다. 이 gating 현상은 첫째로 피부감각( c u t a-
neous afferent)과 심부감각(proprioceptive affer-
e n t )사이의 간섭현상 즉 구심성(centripetal) 작용에
의한 것과, 둘째로 운동신경에 의해 연계된 감각대뇌 혹
은 시상에 의한 구심성 입력(afferent input)에 대한
간섭 즉 원심성(centrifugal) 작용 등으로 설명된다1 1 - 1 4.
이 gating 현상은 실제 인간에서 상지의 SEP 시행 중
근육 수축을 시킬 때 두피에서 보이는 전위들이 약화되
는 것을 보임으로 증명되고 있다1 5 - 1 7. 특히 이러한 g a t-
ing 현상에 의한 전위들의 약화의 정도는 근육수축의 정
도와 비례하고 또한 특정한 일부 대뇌부위에서 유발한
전위에서만 약화가 발견되어 gating 작용은 특히 시상
과 대뇌 영역의 특정한 부분에서만 일어나지 않는가 추
측된다1 8. 이런 gating 현상은 감각 유발전위검사 시 두
피에서 얻어지는 전위들의 선택적인 진폭의 약화의 정
도를 관찰하게 함으로 그 전위들의 발생기들을 간접적
으로 제시해 줄 수 있다고 생각한다. 저자들은 본 연구
에서 근육을 이완시킨 상태에서 후경골신경을 자극하는
체성감각 유발전위를 검사하여 N 3 7과 P 3 7의 잠복기를
비교해 보고, 자극이 주어지는 측의 족부를 능동적 혹은
수동적으로 굴절-신전운동을 반복시키거나 혹은 능동적
으로 등위 수축(isometric contraction)을 시킨 상태에
서 후경골신경 체성감각 유발전위를 시행하여 두피에서
관찰되어지는 P30, N37, P37, 그리고 N50 전위들의
g a t i n g에 의한 진폭의 약화의 정도를 비교해보아 g a t-
i n g이 발생하는 위치를 알아보고, 또한 N 3 7과 P 3 7에
서 g a t i n g의 차이를 비교하여 그 발생기가 동일한지 혹
은 다른가에 대해 연구하고자 하였다. 저자들은 특히 이
연구에서 후경골신경 감각유발전위를 시행함에 있어 기
존의 C z’- F z등의 near-field 전위들만을 관찰할 수 있

는 m o n t a g e대신 접지전극을 유양돌기( m a s t o i d )에 부
착시킴으로 얻어지는 P30 far-field 전위들을 관찰함으
로 실제 임상에서의 유용 가능성을 알아보고자 하였다.

대상 및 방법

연구의 방법을 충분히 이해할 수 있는 2 0명의 의과대
학 4학년생 혹은 수련의들을 대상으로 하였으며 연령분
포는 2 4세에서 2 9세 사이었다. 

연구대상 모두에서 근육을 이완시킨 후 앙와위 상태
에서 우측 후경골신경 체성감각 유발전위를 N i c o l e t
Viking IV 8 channel 기기로 시행하였는데 이때 F3,
C3, C4, 그리고 C z’( C z로부터 2cm 뒤)에서 활성전극
을 부착하였고 접지전극을 우측 유양돌기( m a s t o i d )에
부착시키었다. 이런 유양돌기 접지(mastoid refer-
e n c e )는 C z’-Fz montage에 비해 순수한 두정부
(vertex) 그리고 전 롤란드(pre-rolandic) 영역에서
발생하는 전위들을 관찰할 수 있고 둘째로 대뇌에서 발
생하는 near-field 전위들 이외에 뇌간에서 발생하는
far-field 전위를 기록할 수 있는 장점을 가진다고 알려
져있다1 9. 검사시 사용한 전극들은 일회용 침전극( n e e-
dle electrode)을 사용하였고, 자극은 우측 발목에서
후경골신경을 근육의 수축이 관찰될 때까지의 강도로
주었으며 자극의 빈도는 2.3Hz, 그리고 자극기간은
0 . 3 m s e c로 7 0 0번의 평균화(averaging) 과정을 거쳐
2회 반복하였다. 검사시 b a n d p a s s는 5에서 1 5 0 0 H z
사이로 유지하였고 과도한 간섭은 평균화 과정 중 자동
적으로 제거시키었다.

이후 대상이 된 2 0명중 1 0명에서 우측 발을 능동적
으로 굴절-신전을 반복시키는 상태에서 위와 동일한 방
법으로 다시 한번 P T S E P를 시행하였고, 5명에서는 피
검사자가 자신의 우측 발을 능동적으로 굴절시킨 후 등
위수축(isometric contraction) 상태에서 P T S E P를
시행하였고, 나머지 5명에서는 검사자가 피검사자의 우
측 발을 수동적으로 굴절-신전운동을 반복시키는 상태
에서 P T S E P를 시행하였다.

후경골신경 체성감각 유발전위에서 F 3와 C3 전극에
서 P 3 0과 N37, 그리고 C z’와 C4 전극에서 P 3 7과
N 5 0의 잠복기와 진폭을 구하였다. 잠복기는 각각의 정
점에서 구하였고 진폭은 기준선에서 정점까지를 구하였
으며(baseline to peak), P30, N37은 F 3와 C3 전극
에서 얻은 진폭의 값들 중 가장 큰 것을 취하였고, P37
과 N 5 0은 C z’와 C 4전극에서 얻은 값들 중 가장 진폭
이 큰 값을 취하였다. 

저자들은 능동적 근육수축을 시킨 1 0명, 등위수축
(isometric contraction)을 시킨 5명, 그리고 수동적
수축을 시킨 5명에서 P30, N37, N50이 가장 잘 나타
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난 전극에서 그 값을 구하여 이완기에 시행한 체성감각
유발전위에서 얻은 값들과 비교해 보았다. 통계 처리는
t - t e s t를 이용하여 평균비교를 시행하였다.

결 과

근육을 이완시킨 상태에서 얻은 P T S E P에서 P 3 0
far-field 전위의 잠복기는 F 3전극에서 2 8 . 7 4±1 . 8 4
m s e c . ( m e a n±S D )이며 2 0명의 대상군 모두에서 관찰
할 수 있었고, F3, C3, Cz’, 그리고 C 4등의 두피전극
모두에서 나타났다. 그리고 P 3 0은 특히 F 3와 C 3전극
에서 뚜렷하게 보였으며 수축에 의한 잠복기의 변화는
없었다(Fig. 1, Table 1).

N 3 7의 잠복기는 F 3와 C 3전극에서 각각 3 7 . 1 9±
1.93, 36.8±2 . 1 3 m s e c .이었으며 2 0명 모두에서 F 3
전극에서 C 3전극보다 크게 나타났다. P37전위의 잠복
기는 C z’와 C 4전극에서 3 7 . 0 4±1.41, 37±1 . 5 m s e c .
이었고 C z’전극에서 명확하게 관찰되었다. 그리고
N50 전위는 C z와 C4 전극에서 각각 4 6 . 3 4±1 . 5 ,
4 6 . 0 9±1 . 5 5 m s e c .이었으며 P37 전위와 마찬가지로
C z’전극에서 잘 나타났다(Fig. 1, Table 1).

1 0명에서 P T S E P시행 중 검사 측의 족부를 능동적으

로 굴절-신전운동을 반복시킨 결과 P30 far-field 전위
의 진폭은 이완상태에서나 능동적 상태사이의 의미 있
는 차이가 없었다. N37 전위도 능동적 수축을 시킬 때
이완기에 비해 큰 변화는 보이지 않았다. 그러나 P 3 7과
N50 전위들의 진폭은 능동적 수축시 이완기에 비해 의
미 있게 감소된 소견들을 보여주었다(Fig. 1, Fig. 2,
Table 2). 

5명의 환자에서 P T S E P시행 중 족부를 굴절시킨 후
능동적으로 등위수축(isometric contraction)을 유지
시킨 결과 P 3 0과 N 3 7전위의 진폭은 이완기나 수축시
에 큰 차이는 없었고, P37과 N 5 0전위의 진폭은 수축
시에 이완기에 비해 감소하였지만 통계적 의의는 없었
다(Table 3).

5명의 환자에서 P T S E P검사 중 검사를 시행하는 측
의 족부를 수동적으로 수축시킨 결과 P30 far-field 전
위와 N 3 7전위의 진폭의 크기는 이완기의 진폭들과 차
이가 없었고, P37전위와 N 5 0전위의 진폭은 수동적 수
축시에 의미 있게 감소하였다(Table 4). 

개인간에 얻어진 각각의 전위들의 진폭의 차이가 너
무 커 이를 보완하기 위해 이완시의 얻어진 전위들의 진
폭을 1 0 0으로 표시할 때 능동적 수축시, 등위수축시,
그리고 수동적 수축시에 얻어진 진폭을 백분율로 표시
하여 비교하여 보면 능동적 수축 시와 수동적 수축시의
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Relaxed

Figure 1. Posterior tibial nerve somatosensory evoked potential
during full relaxation in normal subject.

Active contraction

Figure 2. Posterior tibial nerve somatosensory evoked potential
during active contraction in normal subject.
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P37, N50의 진폭이 역시 의미 있게 감소하였으며, 또
한 통계적 의의를 갖지 않았던 등위수축시의 P 3 7 ,
N 5 0의 진폭의 감소도 통계적 의의가 있었다( T a b l e
5). 이완기나 수축시의 P T S E P검사상의 P30, N37,
P37, 그리고 N 5 0의 잠복기간의 큰 차이는 없었다
(Table 1).

고 찰

본 연구에서 PTSEP 검사시 자극이 주어지는 측의
족부를 능동적인 굴절-신전운동, 등위 운동, 그리고 수
동적으로 굴절-신전운동을 반복하여 시행한 결과 P 3 7
과 N 5 0의 진폭은 의미 있게 감소를 보였으나 자극에
대한 반대측의 전두엽에서 얻은 N37 전위는 진폭의 차
이를 보이지 않았다. 

P T S E P상의 P 3 0의 발생기에 대해서는 아직 논란의
여지가 있지만 최근 보고들에 의하면 설상핵( n u c l e u s
g r a c i l i s )과 내측융대(medial lemniscus)들이 발생기
로 추측되어지고 있다1 9 , 2 0. 저자들의 연구에서 전 두피
전극에서 골고루 분포한 P30 far-field 전위는 운동의
종류에 상관없이 진폭의 변화가 없었다. 이러한 결과는
동물을 이용한 실험들에서 후주 신경핵(dorsal col-

umn nuclei) 부근에서 피라밋로(pyramidal tract)를
경유하여 상방으로 향하는 감각입력들이 간섭되어진다
는 보고들과 상반된다2 1. 그러나 사람에서 체성감각 유
발전위를 이용하여 간섭에 대한 이전의 연구결과1 8와는
일치하였다. 그리고 특히 P 3 0전위와 발생기가 동일할
것으로 생각되는 정중신경 체성감각 유발전위에서의
P 1 4에 대한 간섭에 대한 연구에서도 동일한 결과를 보
여주었다2 2 - 2 4. 그러므로 저자들은 상지와 하지의 자극을
통한 감각입력의 간섭은 적어도 척수-연수 연접부 상방
에서 일어나리라고 추측할 수 있었다.

특히 저자들의 연구에서 접지전극의 위치로 자극에
대해 동측의 유양돌기를 사용하여 2 0명 모두에서 7 0 0
번의 평균화 과정을 거쳐 비교적 정확히 측정할 수 있어
기존의 P T S E P를 시행할 때 얻을 수 있는 N 3 7과 P 3 7
등의 near-field 전위뿐만 아니라 뇌간이 발생기원으로
알려진 P 3 0전위를 얻을 수 있으므로 더욱 유용한 정보
를 얻을 수 있다고 생각된다.

C z’와 자극에 대한 동측의 C 4에서 얻어진 P 3 7 ,
N 5 0전위들은 능동적 운동, 등위운동, 그리고 수동적
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Table 1. Comparison of mean latency (msec) between baseline and contraction state

F3 C3 Cz’ C4

P30 N37 P30 N37 P37 N50 P37 N50

Baseline 28.74 ± 1.84 37.19 ± 1.93 28.68 ± 3.1 36.8 ± 2.13 37.04 ± 1.41 46.34 ± 1.51 37 ± 1.5 46.09 ± 1.55
contraction 29.07 ± 1.09 37.61 ± 1.95 28.9 ± 1.2 37.22 ± 2.16 37.01 ± 1.08 46.51 ± 1.72 37.11 ± 1.17 46.45 ± 1.85

Mean ± SD

Table 2. Mean amplitude (uV) of PTSEP in baseline condition and
during active contraction

P30 N37 P37 N50

Baseline 0.87 ± 0.27 1.54 ± 0.34 1.25 ± 0.58 1.50 ± 0.54

Active 
contraction

0.86 ± 0.29 1.60 ± 0.24 0.40* ± 0.52 0.46* ± 0.46

* p < .05, t-test     Mean ± SD

Table 3. Mean amplitude (uV) of PTSEP in baseline condition and
isometric contraction

P30 N37 P37 N50

Baseline 0.80 ± 0.38 1.50 ± 0.71 1.40 ± 0.69 1.27 ± 0.68

Isometric 
contraction

0.68 ± 0.28 1.53 ± 0.61 0.58 ± 0.42* 0.73 ± 0.72*

*P<.05, t-test, Mean ± SD

Table 4. Mean amplitude (uV) of PTSEP in baseline condition and
passive contraction

P30 N37 P37 N50

Baseline 0.68 ± 0.30 1.53 ± 0.46 1.80 ± 1.13 1.78 ± 0.88

Passive 
contraction

0.69 ± 0.27 1.22 ± 0.46 0.55* ± 0.44 0.77* ± 0.38

* P < .05, t-test     Mean ± SD

Table 5. Mean percentage change (SD) of amplitudes during active,
isometric, and passive contraction with respect to the base -
line condition

P30 N37 P37 N50

Active 101.38 106.02 33.17* 33.55* 
contraction (29) (16.55) (60.38) (32.25)

Isometric 79.7 104.1 34.02* 54.46* 
contraction (16.90) (21.57) (21.07) (19.75)

Passive 107.22 83.94 32.32* 47* 
contraction (34.14) (35.63) (21.68) (26.34)

* P < .05, t-test



운동에서 각각 진폭이 감소되는 간섭현상을 보인 반면
자극에 대한 반대측의 F 3에서 주로 나타난 N 3 7은 자
극되어지는 족부의 운동에 관계없이 간섭현상을 나타내
지는 않았다. N37과 P 3 7이 같은 d i p o l e에 의해 나타
나는 현상인지 혹은 다른 발생기에서 발생되는지 아직
이견이 많지만 본 연구에서 족부의 운동에 대해 N 3 7과
P 3 7이 다른 양상을 보이는 것은 N 3 7과 P 3 7이 다른
발생기를 갖지 않는가 추측된다. 이런 저자들의 결과는
1 9 9 8년 9명을 대상으로 P T S E P상의 간섭현상을 보고
한 T i n a z z i등1 8의 결과와 유사하며, N37과 P37 전위
가 서로 다른 회복곡선(recovery cycle)을 갖는다는 보
고2 5를 미루어 보아 저자들의 추측이 신빙성이 있으리라
고 추측된다. 

일차 감각대뇌(primary sensory cortex)는 단일형
태의 자극(single modality specific stimulus) 혹은
한 개 이상의 자극(피부감각, 심부감각)의 입력을 받아
들일 수 있는 신경원들로 구성되어 있는 것으로 알려져
있다2 6 - 2 8. 저자들의 결과에서 PTSEP 검사시 자극이 주
어지는 족부를 수동적으로 운동을 시킬 때 P 3 7과 N 5 0
의 전위의 진폭의 감소되는 사실은 이 두 전위의 발생기
가 한 개 이상의 자극의 입력을 받을 수 있는 영역과 관
련되어 있고 이로 인해 피부감각과 심부감각 사이의 간
섭의 기전(centripetal mechanism)으로 생각된다.
또한 족부의 수동적 운동에 영향을 받지 않은 N 3 7의
발생기는 한가지(피부감각)의 감각자극으로부터 입력
받는 영역과 관계 있으리라고 추측된다.

능동적 근육수축을 반복시키거나 혹은 등위운동을 시
킬 동안 P T S E P의 N37, P37, 그리고 N 5 0의 진폭의
변화를 살펴보면 P 3 7과 N 5 0의 진폭은 감소가 있으나
N 3 7의 진폭은 변화가 없었다. 이런 결과는 P 3 7과
N 5 0의 발생기가 대뇌의 운동영역에 지배를 받는 곳에
위치함을 추정할 수 있었는데 최근의 동물연구에 의하
면 대뇌의 운동영역과 피라밋로가 운동전후 시점에 시
상과 대뇌의 연접부위 부근에서 구심성 입력에 영향을
미치는 것으로 알려져있다2 9. Zanette3 0등에 의하면 근
위축성 측삭 경화증(amyotrophic lateral sclerosis)
환자들에서 P T S E P를 시행한 결과 P 3 7과 N50 전위들
의 진폭은 의미있게 감소하였으나, N37의 진폭은 보존
되어 P 3 7과 N50 전위들이 대뇌의 운동신경원의 소실
에 영향을 받는 곳에서 발생되리라고 예측할 수 있었다.

이전의 연구들에 의하면 감각대뇌의 1, 2영역은 피부
감각과 심부감각과 연관되어있고 운동 대뇌영역과 밀접
하게 연결되어 있는데 비해 3b 영역은 피부감각을 주로
받아들이고 운동대뇌영역과는 직접적으로 연관이 없는
것으로 보고되고 있다3 1 , 3 2. 이러한 사실들과 저자들의
결과를 종합해 볼 때 PTSEP 검사시 검사측 족부의 능
동적 혹은 수동적 운동시 진폭의 변화 즉 gating 현상
이 나타난 P 3 7과 N 5 0의 발생기는 Y a m a d a등1 0의 가

설대로 감각대뇌의 1, 2영역이고, gating 현상을 나타
내지 않은 N 3 7의 발생기는 감각대뇌의 3b 영역이라고
생각된다. 

결 론

저자들은 본 연구에서 1 5명을 대상으로 유양돌기 접
지전극을 사용하여 근육의 이완기와 우측 족부의 능동
적 수축 혹은 수동적 수축시의 P T S E P를 시행하여
P37, N50, 그리고 N 3 7의 진폭을 비교해 다음과 같은
결론을 얻었다.

1. 근육을 이완시킨 상태에서 시행한 P T S E P에서 2 0
명 모두에서 뇌간에서 기원하리라고 생각되는 P 3 0
far-field 전위가 두피의 모든 전극에서 관찰되었다. 향
후 PTSEP 검사시 기존 C z’- F z등의 montage 대신
C z’-mastoid montage 사용하여 더욱 유용한 정보를
얻으리라 생각된다.

2. 10명에서 자극이 주어지는 측의 족부를 능동적으
로 수축시키며 P T S E P를 시행한 결과 P 3 7과 N50 전
위들은 이완기에서 시행한 그것들과 비교하여 진폭이
의미 있게 감소하였 으나 N 3 7전위의 진폭은 차이가 없
었다.

3. 5명에서 자극이 주어지는 측의 족부를 능동적으로
등위수축시키며 P T S E P를 시행한 결과 P 3 7과 N50 전
위들은 이완기에 시행한 그것들과 비교하여 진폭이 의
미있게 감소하였으나 N37 전위의 진폭은 차이가 없었
다.

4. 5명에서 자극의 주어지는 측의 족부를 수동적으로
수축시키며 P T S E P를 시행한 결과 P 3 7과 N50 전위의
진폭은 이완기에 비해 의미있게 감소하였으나, P37전
위의 진폭은 차이가 없었다. 

5. 근육의 이완기와 수축기에서 시행한 P T S E P의 결
과를 분석해볼 때 P 3 7과 N 3 7은 서로 다른 발생기에서
기원하리라고 생각되며 아마도 P 3 7은 감각대뇌의 1 , 2
영역에서 그리고 N 3 7은 3b 영역에서 발생되리라고 추
측된다.
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