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악교정 수술시 술후 환자의 증상변화와 항생제 투여와의 관계

Ⅰ. 서 론

수술이 예정된 환자들은 누구나 자신이 받는 수술에 어떤

위험요소가 있으며, 수술후 자신은 어떤 상태에서 어떤 증

상을 느끼는 가에 대해 의문을 갖는다. 최근 사회적 인식이

확산됨에 따라 환자들은 보다 객관적이며 많은 양의 정보를

원하고 있으며 수술 후에 나타나는 증상에 대한 설명과 이

에 대한 처치방법 등 보다 많은 정보를 주치의에게 요구한

다. 술전 면담시에 주치의는 객관적인 근거를 갖고 환자에

게 술후 증상에 대한 설명과 그 개선 방법들을 제시함으로

써 환자에게 선택의 기회를 제공하고 수술에 대한 정신적

부담을 덜어줄 수 있다1). 

환자들은 특히 수술시 사용되는 약제들이 어떤 것이며 그

기능은 무엇인지 의문을 갖는다. 구강악안면외과의 대표적

인 술식 중의 하나인 악교정 수술의 경우에도 술후 창상감

염을 줄이기 위한 예방적 항생제2) 및 환자들의 증상완화를

위한 소염제, 진통제3), 스테로이드제4), 제산제 등 많은 종류

의 약제가 환자에게 투여된다. 그 중 술후 창상감염을 방지

하기 위해 투여되는 항생제의 경우 그 기전상 환자들의 술

후 감염과 관련된 증상 이외의 다른 증상들에는 그 영향이

적을 것으로 생각되며, 실제 임상에서도 술후 환자의 증상

완화를 위해 사용되지는 않는다. 하지만 수술후에 투여되는

항생제가 특기할만한 부작용을 보이지 않는다 하더라도 환

자의 증상에 어떠한 영향을 주고 있는 지는 확실하지 않으

강상훈∙유재하∙이충국

연세대학교 치과대학 구강악안면외과학교실

악교정 수술시 술후 환자의 증상변화와 항생제 투여와의 관계

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE SYMPTOMS OF THE PATIENTS AND 
POST-SURGICAL APPLICATION OF ANTIBIOTICS IN ORTHOGNATHIC SURGERY 

Sang-Hoon Kang, Jae-Ha Yoo, Choong-Kook Yi

Department of Oral and Maxillofacial Surgery, College of Dentistry, Yonsei University

This study compared and evaluated the variation of patients’symptoms depending on whether or

not antibiotics had been used in the recovery period after the orthognathic surgery. 28 patients,

with no particular medical history, were divided into two groups on the basis of whether antibiotics

had been applied after the orthognathic surgery. All patients had been operated on maxilla and

mandible simultaneously and were investigated with any symptom changes within the postoperative

4 days. Among the symptoms that could follow after the orthognathic surgery, 6 symptoms were

checked every 24 hours on 5 points basis. Phases of each symptom improvements were checked and

analyzed by ANOVA statistical method. Aspects of symptom changes according to application of

antibiotics showed no statistical significance. Symptoms, except for swelling, showed continuous

improvements after the surgery. Swelling increased until postoperative 2nd day, and then started to

decrease. This study shows that post-surgical use of antibiotics has no significance provided that

post-surgical infection had not occurred. 

Key words: Orthognathic surgery, Antibiotics, Symptoms

Abstract



대한악안면성형재건외과학회지: Vol. 29, No. 4, 2007

330

며, 이에 대한 임상적 연구도 거의 없다. 

이에 본 연구에서는 악교정 수술을 시행받은 환자들에 있

어서 술후 항생제 투여 여부에 따른 환자들의 술후 증상들

의 변화를 비교평가하여 항생제가 술후 환자들의 증상에 영

향을 주는지 여부뿐만 아니라 악교정 수술후 발생되는 증상

들의 변화에 대한 객관적인 정보를 얻고자 한다. 

Ⅱ. 연구대상 및 방법

연세대학교 치과대학병원 구강악안면외과에서 악교정 수

술을 시행받은 20대 연령의 특기할만한 전신 병력이 없는

28명을 대상으로 하였다. 모든 환자는 동일 술자가 숙련된

간호사와 전공의의 보조로 저혈압 전신 마취하에 상악의 수

평골 절단술 및 하악의 구강내 수직 상행지 골절단술을 시

행하였고 수술시간은 5시간 이내인 경우로 하였다. 수술시

강선으로 악간 고정을 시행하였고, 배액관을 하악 양측에

삽입하고 술후 2일째 제거하였다. 수술 직후부터 술후 2일

까지 비스테로이드 항염증제인 Ketorolac trometamine�

(타라신 주, 한국로슈) 30 mg을 6시간 간격으로 근육주사

하였고 술후 2일까지 안면부에 냉, 압박 드레싱을 하였다.

술후 창상감염이 발생된 경우는 제외하였다.

악교정 수술을 시행받는 환자 28명을 두 집단으로 나누어

실험군과 대조군으로 하였다. 실험군의 14명의 환자들은

제 3세대 세팔로스포린 항생제인 Cefpiramide�(세프피란

주, 유한)를 술전 30분에 1.0g을 정맥 투여하였으며 대조군

인 14명의 환자들은 동일 항생제 및 방법으로 수술 당일 투

여후 술후 3일까지 지속적으로 1일 2회 각 1.0g씩을 정맥

내 투여하였다. 모든 환자들에서 술후 나타날 수 있는 증상

중 다음의 6가지 증상에 대해 조사하였다. 

- 안면부 부종

- 동통

- 수면장애

- 연하곤란

- 식욕저하

- 오심

각 증상에 대해서는 매일 전공의가 환자에게 지난 24시간

동안 느꼈던 증상에 대해 술후 4일간 조사하였으며 불편한

정도를 1에서 5점으로 1점 단위로 평가하였다. 안면부 부종

인 경우 전공의가 직접 평가하였으며 나머지 증상의 경우는

환자에게 설문형식으로 조사하였다 가장 불편한 정도를 5

로 하고 전혀 증상이 없는 경우를 1로 하여 조사하였으며

각 점수의 기준은 다음과 같다. 

1점 : 증상이 없는 경우

2점 : 증상이 약간 있는 경우

3점 : 증상이 중증도로 느껴지는 경우

4점 : 증상이 심한 경우

5점 : 증상이 극도로 심한 경우

각 군간의 술후 증상들의 시간적 변화양상에 차이가 있는

지에 대해 반복 측정 ANOVA (Repeated Measures’

ANOVA) 통계방법을 이용하여 SAS 통계 프로그램(SAS

Inc., NC, USA)을 이용하여 비교 평가하였다.

Ⅲ. 결 과

환자 28명(남자 15명, 여자 13명)중 악교정 수술후 6가

지 항목의 증상에 대해 24시간 단위로 4회 설문 조사를 실

시하는 과정에서 기록이 누락된 경우는 없었고, 술후 4일간

의 추적기간 동안에 창상감염의 소견은 관찰되지 않았다.

증상별로 환자가 느끼는 증상의 정도로 보았을 때 실험군과

대조군 사이에 술후 증상의 호전양상에 있어서는 유의할만

한 차이가 없었다 (Figure 1-6). 

Fig. 1. Gradual change of the facial edema. Fig. 2. Gradual change in pain.

Facial edema Pain
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28명의 모든 환자들의 술후 증상들의 변화양상을 비교하

였을 때 안면부 부종을 제외한 나머지 증상간에는 변화 양

상에 유의한 차이가 없었고 안면부 부종과 이를 제외한 나

머지 6가지 다른 증상들인 동통(p=.002), 수면장애

(p=.003), 연하곤란(p=.000), 식욕저하(p=.009), 오심

(p=.000)과는 증상의 시간적 변화양상에 있어 차이가 있

었다. 안면부 부종은 술후 2일까지 증가되었다가 술후 3일

부터 감소하였는데 반해 부종을 제외한 다른 증상들은 수술

직후부터 계속적으로 증상이 호전되는 것으로 관찰되었다. 

Ⅳ. 고 찰

최근 악교정 수술에 대한 사회적 인식이 확산되고 술식이

보편화됨에 따라 악교정 수술을 받는 환자들은 과거에 비해

수술과 관련된 많은 정보를 갖고 있으며, 수술시 및 술후 회

복시 자신이 어떠한 상태에서 어떤 경험을 하게 될지 궁금

해 한다. 수술시에는 환자가 전신 마취된 상태에서 수술이

이루어지기 때문에 대부분의 환자들은 수술후에 자신이 어

떤 증상을 느끼며, 주치의는 어떤 처치를 해줄 것인가에 대

해 관심을 갖는다. 이런 관심과 더불어 악교정 수술시에 환

자의 심리 상태 및 술후 증상의 회복 양상을 보고한 몇몇 연

구가 있었으나1,5-7) 대부분 문화적 배경 및 신체조건이 다른

외국인에 대한 연구로 한국인을 대상으로 한 연구는 거의

없다. 

술후 환자들의 증상에는 여러 요인들이 관련되어 있겠지

만, 수술시 실제 임상에서 투여되고 있는 소염진통제3), 스

테로이드제4), 제산제 등 여러가지의 약제들8)이 환자들의 증

상과 보다 관련성이 높다고 할 수 있다. 하지만, 악교정수술

과 관련하여 술후 약제사용과 환자 증상변화와의 관계를 관

찰한 임상연구는 많지 않으며3,4,8) 특히 예방적 항생제 사용

과 증상과의 관련성을 연구한 경우는 거의 없다. 이는 예방

적 항생제가 수술시 세균이 창상으로 유입될 때 숙주의 면

역과 더불어 작용하는 것으로 그 기전상 술후 창상감염 방

지에는 도움이 되나2) 환자의 술후 증상과는 관련성이 적은

데 기인한다. 본 연구에서는 술후 창상감염이 발생되지 않

은 경우에 술후 항생제 투여 여부에 따른 환자의 술후 증상

Fig. 3. Gradual change in sleeping disorder. Fig. 4. Gradual change in swallowing impairment.

Fig. 5. Gradual change in decreasing of an appetite. Fig. 6. Gradual change of nausea.

Sleeping disorder

Decreasing appetite Nausea

Swallowing impairment
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발현의 차이를 관찰하였으며 술후 항생제 투여와 술후 환자

의 증상과의 관련성은 유의하지 않음을 알 수 있었다. 

술후에 나타날 수 있는 증상으로는 약제들의 부작용이나

창상감염 등이 동반되는 경우가 아니라면 대부분 술후 염증

반응 시기에 나타나는 증상들로 본 연구에서 조사한 것 이

외에도 호흡곤란, 소화불량, 두통 등 여러가지9) 증상들이

있겠지만 본 연구에서는 이중 술자가 판단하기에 일반적이

라고 생각되는 6가지 항목의 증상에 대하여 조사하였다. 

환자 증상과 관련된 연구시 실제 임상에서 관찰되는 증상

들에 대해 객관적인 기준을 설정하고 측정할 수 있는 방법

은 제한되어 있다. 악교정 수술과 관련해서는 Kau 등10)이

3차원 레이저 스켄을 통해 술 후 부종 양상을 보다 정확히

측정할 수 있다고 하였는데, 본 연구에서는 지치 발거술 및

악교정 수술 등과 관련된 기존의 증상 변화 연구시 이용된

설문등의 방법을 참고하였다5,7,11). 

본 연구에서는 부종을 제외한 나머지 5가지 증상들은 술

후 지속적으로 호전되는 양상이 관찰되었다. 본 연구시 술

후 2일간 비스테로이드성 항염증제를 투여한 것과 관련지

어 보면 부종은 약물과 냉찜질 등의 방법을 시행하였더라도

술후 2일까지는 증상이 심해지는 양상으로 나타난다고 할

수 있고, 동통은 지속적으로 감소하는 양상이기는 하지만

진통효과를 갖는 약제의 투여에도 불구하고 환자들은 중등

도 이상으로 통증을 느끼는 것으로 나타났다. 이러한 결과

를 볼때, 환자 조절 무통요법(PCA)3) 등의 추가적인 약물사

용을 통한 통증완화 방법이 필요할 수도 있다. 수면장애, 연

하곤란, 식욕저하, 오심 등의 증상을 보면 술후 증상이 계속

적으로 호전되기는 하나 술후 2일까지는 환자가 중등도로

증상을 느끼므로 수면안정제, 구토 억제제 등의 투여, 식이

형태, 내용 및 방법 등의 조절 등을 고려할 수 있다. 

술후 증상과 관련하여서는 투여되는 약제외에 환자들의

심리적인 요인도 고려할 수 있다. Ceib Phillips 등5)은 악교

정 수술전 1-2개월에 시행되는 치료에 대한 술전설명 등이

술후 환자의 불편감이나 만족도에 영향을 주지 않으며, 수

술전에 정신적으로 스트레스를 받는 환자들은 술후에도 증

상에 대한 불편감이 증가한다고 하였다.

이상의 악교정 수술시 술후 증상에 관한 문헌과 본 연구결

과로 볼 때 술후 창상감염에 유의할만한 영향이 없다면 술

후 예방적 항생제의 지속적인 사용은 큰 의미가 없다고도

할 수 있다. 술후 환자의 증상이 호전되는데 도움이 되지 않

는다면 술후 항생제의 지속적 사용은 줄이고 환자의 회복에

도움이 될 수 있는 다른 약제들의 투여 등을 고려하는 것이

바람직하다고 생각된다.
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