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청소년기에서 수직적, 수평적 골격형태에 따른 경추골 성숙도 차이

고탁균*∙강경화*∙라지영**∙천상우***

*원광대학교 치과대학 교정학교실, **소아치과학교실, ***구강생리학교실

청소년 환자에서 수직적, 수평적 골격형태에 따른 경추골 성숙도를 비교하기 위하여 10세 환자 198명, 12세 환자 216명,

14세 환자 138명의 측모두부방사선사진을 평가하여, 수직적 골격형태에 따라 분류하였다. 각 연령별로 4개의 표준화된 계측

치를 합하여 그 합이 극단적인 수직 성장을 보이는 30명과 극단적인 수평 성장을 보이는 30명을 선택하였고, 이들을 수직적

인 군과 수평적인 군으로 각각 나누었다. 골성숙의 평가를 위해, 경추 하연의 만곡도와 경추의 수직-수평 비를 관찰하여 연령

에 따라 측정하였다. 측정치를 SPSS 통계프로그램을 이용하여 통계 분석하였다. 

전체적으로 10세, 12세, 14세 모두에서 경추 하연의 만곡도는 골격 형태가 수직적인 군에 비해 수평적인 군이 더 컸으나

통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다. 12세의 수평적인 군은 수직적인 군보다 제 3경추와 제 4경추의 수직-수평 비가 유

의하게 더 컸으나, 10세와 14세에서는 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다. 12세에서 각 군의 SUM, FMA, 수직-수평

비 사이에는 약한 음의 상관관계가 있었다.

주요어 : 경추골 성숙도, 수직적 골격형태, 수평적 골격형태

국문초록

Ⅰ. 서 론

교정 치료를 위해 치과병원에 내원하는 환자에서 7-12세의

성장기 아동의 비율은 32.0%로 다른 연령과 비교 시 가장 높다
1). 이와 같은 비중을 고려할 때 임상 교정에서 성장기 환자의

두개안면부 성장에 관한 연구는 매우 중요한 의미를 가지며 치

료 과정에서 개인의 성숙 정도를 파악하는 것 역시 장기적인 치

료계획을 수립하거나 치료예후를 결정하는데 매우 중요하다2-4).

일반적으로 성숙 정도를 평가하는 방법에는 연령5), 신체의 성

장률6-8), 성적 성숙도9), 수완부 골성숙도10,11), 치아 성숙도12-14),

경추골 성숙도 등이 있다15-17). 골성숙도�평가법은�방사선사

진을�통해�상대적으로�정형화된�방법으로�인지할�수

있어�선호되며, 그 중�경추골 성숙도는�교정진단 시�이용

하는�측모두부방사선사진 상에서 평가할 수 있어 장점이 된

다15). 

경추골은 연령이 증가함에 따라 경추골의 본체에서 수평, 수

직적 길이와 모양의 변화가 일어난다18). 측모두부방사선사진 상

에 나타난 제 2-6경추의 하연의 만곡도와 모양 변화에 따라15),

또는 제 2-4경추의 하연의 만곡도와 모양 변화에 따라 경추골

성숙단계를 제시한 연구가 있었으며17,19), 경추 하연의 만곡도와

수직∙수평 길이의 비를 계측하여 경추골 성숙도를 평가한 보

고도 있었다20,21).

구치부 교합군 간의 성장 정도 차이를 알기 위한 골성숙도 연

구에서 김22)은 제 I급, II급, III급 부정교합에 따른 수완부 골성

숙도의 차이가 없었다고 하였으며, 양 등20)도 정상교합자와 골

격성 III급 부정교합자 간의 경추골 성숙도를 비교하였을 때 유

의한 차이를 보이지 않았다고 하였다. 

수직적 골격형태에 따른 사춘기 성장 가속 시기의 차이를 알

아보기 위한 연구에서 전안면고경에 대한 후안면고경의 비에

따라 수직적 골격형태를 구분하고 안면고경과 하악지 길이의

성장을 나이에 따라 관찰하였을 때, 골격형태에 따라 사춘기 성

장 가속의 시기에 차이가 있었으며, 골격적으로 개교교합인 사

람은 과개교합인 사람보다 좀 더 일찍 사춘기 성장 가속이 시작
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된다고 하였다23,24). Neves 등25)은 수직적 또는 수평적인 성장

양상을 보이는 아동에서 치아 발육에 유의한 차이가 있으며, 수

직적인 성장 양상을 보이는 아동이 수평적인 성장 양상을 보이

는 아동에 비해 더 빠른 영구치의 성숙도를 보였다고 하였다. 

성숙지표 간의 상관관계에 관한 연구에서 치아 성숙도가 다

른 성숙지표와 유의한 상관관계를 보이지 않았다는 보고도 있

으나9), 이 등26)은 치아성숙도와 경추 및 수완부 골성숙도 사이

에 유의한 상관관계가 있다고 하였다. 

이상의 연구들을 통해 골격형태가 수직적인 청소년이 수평적

인 청소년에 비해 사춘기 성장 가속이나 치아 성숙도가 빠르고,

치아 성숙도와 경추골 성숙도 간에 유의한 상관관계가 있음을

알 수 있다. 이에 본 연구는 청소년기에서 수직적 골격형태에

따른 경추골 성숙도의 차이가 있는지를 알아보고자 10세, 12

세, 14세 청소년에서 성장 양상이 수직적인 군 30명, 수평적인

군 30명을 각각 대상으로 하여 경추 하연의 만곡도와 수직∙수

평 길이의 비를 측정하고 비교한 후 성숙도와 관련이 있는 수직

적 계측항목이 무엇인지 분석하였다. 

Ⅱ. 연구대상 및 방법

1. 연구 대상

원광대학교 치과병원 교정과에 1997년 8월부터 2007년 5월

까지 내원한 10세 아동 198명, 12세 아동 216명, 14세 아동

138명의 측모두부방사선사진을 평가하여 수직적 골격형태에

따라 분류하였다. 

수직적 골격형태를 분류하기 위해 SUM(Bjö rk), SN-

GoGn, Y-axis to SN, Frankfort-mandibular angle(Fig.

1)의 계측치를 사용하였고, 이 4개의 분석값을 동일하게 평가

하기 위해 Neves 등25)의 방법으로 표준화하였다(<변수 값-변수

평균>/표준 편차). 10세, 12세, 14세에서 각 개인의 4개의 표

준화된 계측치를 합하여 그 합이 극단적인 값을 보이는 소년과

소녀를 각각 15명씩 선택하여 30명으로 구성된 수직적인 군과

수평적인 군으로 나누었다(Table 1, 2).   

Fig. 1. Anatomic tracing showing cephalometric measurements. (1+2+3:

SUM, 4: SN-GoGn, 5: Y-axis to SN, 6: FMA)

Table 1. Mean age of vertical and horizontal groups

Age Verical group Horizontal group

10 10Y 7M 10Y 6M

12 12Y 5M 12Y 6M

14 14Y 6M 14Y 5M

Table 2. Cephalometric characteristics of each group

10 years old Vertical group Horizontal group

variable Mean SD Standardized SD Mean SD Standardized SD

variable mean variable mean

SUM 405 3.51 1.83 0.77 393.98 3.53 -0.9 0.64

SN-GoGn 43.71 3.59 2.59 1.39 32.29 3.05 -0.62 0.7

Y-axis to SN 74.94 2.17 1.56 0.98 68.08 0.68 -1.13 1.03

FMA 36.44 3.95 2.34 1.39 26.37 3.89 -1.54 1.13

Index 8.32 3.06 -4.19 2.55

(sum of standardized variables)

12 years old Vertical group Horizontal group

variable Mean SD Standardized SD Mean SD Standardized SD

variable mean variable mean

SUM 406.07 3.41 1.86 0.59 393.28 3.02 -0.7 0.48

SN-GoGn 44.64 3.38 2.91 0.94 32.56 5.89 -0.58 0.44

Y-axis to SN 76.15 2.67 2.05 1.03 67.56 5.8 -0.96 0.8

FMA 36.53 4.29 2.63 1.93 25.76 3.34 -1 0.99

Index 9.44 3.09 -3.24 1.79

(sum of standardized variables)

14 years old Vertical group Horizontal group

variable Mean SD Standardized SD Mean SD Standardized SD

variable mean variable mean

SUM 407.06 3.38 2.68 0.8 390.93 3.61 -0.56 0.74

SN-GoGn 47.04 3.36 2.93 1.05 30.9 3.62 -1.03 2.85

Y-axis to SN 77.26 2.84 1.8 0.8 67.5 3.24 -1.14 1

FMA 37.38 3.75 2.42 0.71 25.24 11.26 -0.4 0.79

Index 9.83 2.84 -3.13 3.53

(sum of standardized variables)
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2. 연구방법

(1) 골성숙도 측정방법

측모두부방사선사진에서 제 2-4경추의 본체를 투사한 후 다

음 항목을 계측하였다(Fig. 2)21,22). 

A. 경추 하연의 만곡도(concavity): 경추 하연의 전, 후방 정

점을 이은 선에서 하연의 가장 깊은 점까지의 직선거리(제 2-4

경추)

B. 경추 수직∙수평 길이의 비(vertico-horizontal ratio):

경추 하연의 길이에 대한 높이(하연의 전, 후방을 이은 선의 중

점에서 상연까지의 직선거리)의 비(제 3, 4경추)

(2) 군 간 비교

SPSS Win version 12.0 (SPSS 12.0, Chicago, IL,

USA) 통계프로그램을 이용하여 10세, 12세, 14세에서 골격

형태에 따라 수직적인 군과 수평적인 군의 하연의 만곡도, 수

직∙수평 길이 비의 평균과 표준편차를 조사하였고, 10세, 12

세, 14세에서 두 군 간의 경추골 성숙도 차이를 알아보고자 in-

dependent t-test를 시행하였다. 또한 골성숙도와 수직적 계측

항목과의 상관성을 알아보기 위해 Pearson correlation coeffi-

cient를 구하였다. 

Ⅲ. 연구성적

골격 형태가 수직적인 군과 수평적인 군에서 제 2-4경추 하

연의 만곡도는 연령이 증가함에 따라 일정하게 증가하였고, 제

3, 4경추 수직∙수평 길이 비도 연령이 증가함에 따라 일정하

게 증가하였다(Table 3). 

전체적으로 10세, 12세, 14세 모두에서 경추 하연의 만곡도

는 골격 형태가 수직적인 군에 비해 수평적인 군이 더 컸으나

통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다. 제 3, 4경추 수직∙

수평 길이 비는 12세에서는 수평적인 군이 수직적인 군보다 통

계적으로 유의하게 컸으나 10세, 14세에서는 통계적으로 유의

한 차이를 보이지 않았다(Table 3).

골격 계측치와 경추골 성숙도 간의 상관성 조사에서 12세의

수직적 계측항목 중 SUM, FMA 값이 수직∙수평 길이 비와

약한 음의 상관관계가 있었다(Table 4).

Fig. 2. Criteria for figuring the cervical vertebra.

A. The concavity of inferior border

B. Vertico-horizontal ratio of cervical vertebra

VL: Vertical length   HL: Horizontal length  

Table 3. Results of independent t-test between vertical and horizontal groups

10 years old Vertical group Horizontal group p value

Mean SD Mean SD

Concavity C2 1.13 0.32 1.22 0.48 0.253

C3 0.84 0.25 0.92 0.4 0.24

C4 0.68 0.23 0.74 0.33 0.304

Vertico-horizontal ratio C3 0.65 0.07 0.68 0.08 0.416

C4 0.64 0.07 0.66 0.09 0.372

12 years old Vertical group Horizontal group p value

Mean SD Mean SD

Concavity C2 1.38 0.54 1.49 0.55 0.323

C3 1.12 0.48 1.21 0.47 0.376

C4 0.9 1.41 0.98 0.4 0.288

Vertico-horizontal ratio C3 0.71 0.11 0.77 0.11 0.010*

C4 0.7 0.1 0.76 0.13 0.013*

14 years old Vertical group Horizontal group p value

Mean SD Mean SD

Concavity C2 2.17 0.45 2.16 0.61 0.924

C3 1.93 0.49 2.07 0.59 0.343

C4 1.67 0.49 1.71 0.55 0.774

Vertico-horizontal ratio C3 0.85 0.18 0.87 0.14 0.562

C4 0.81 0.17 0.83 0.11 0.527

* : p < 0.05
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Ⅳ. 총괄 및 고찰

성장기 청소년의 교정치료에서 성장을 이용한 교정치료 효과

를 얻기 위해서는 개인의 성숙에 대한 정보가 중요하다. 사춘기

성장은 시작하는 시기와 속도 및 기간이 개인마다 다르므로 연

대연령은 생리적 성숙의 진행에 대한 신뢰성 있는 지표가 되지

못하며 개체의 성숙도를 나타내는 여러 가지 생리학적 지표에

의해 개개인의 발육연령을 평가하는 것이 필요하다.

본 연구는 골격형태에 따라 골성숙도에 차이가 있는지를 알

아보고자 성장 지표 중에서 경추골 성숙도를 사용하였다. 성장

지표로서 경추골 성숙도가 수완부골 성숙도와 비교하여 믿을만

하다는 보고와 함께 경추골 성숙단계가 제시되었다15,19). 최근에

는 개량된 경추골 성숙단계가 제시되었다17). Baccetti 등17)이

제안한 경추골 성숙단계에 따르면 제 1단계에 경추 하연의 만

곡도는 보이지 않으며 제 3, 4경추가 사다리꼴 모양이며, 사춘

기 성장 가속 2년 전이라고 하였다. 제 2단계는 제 2경추 하연

의 만곡도가 관찰되고 제 3, 4경추가 사다리꼴 모양이며, 사춘

기 성장 가속 1년 전이라고 하였다. 제 3단계는 제 2, 3경추 하

연의 만곡도가 관찰되고 제 3, 4경추가 사다리꼴 또는 가로로

긴 직사각형이며, 사춘기 성장 가속기라고 하였다. 제 4단계는

제 2, 3, 4경추 하연의 만곡도가 관찰되고 제 3, 4경추가 가로

로 긴 직사각형이며, 제 5단계는 제 2, 3, 4경추 하연의 만곡도

가 관찰되고 제 3, 4경추가 가로로 긴 직사각형 또는 정사각형

이며, 사춘기 성장 가속 1년 후라고 하였다. 제 6단계는 제 2,

3, 4경추 하연의 만곡도가 관찰되고 제 3, 4경추가 정사각형 또

는 세로로 긴 직사각형이며, 사춘기 성장 가속 2년 후라고 하였

다. 본 연구는 양 등20), 이와 이21)의 방법과 같이 경추 형태 변화

를 계측하여 보다 정확한 비교를 하고자 하였다.  

양 등20)은 경추골 성숙단계를 사용할 경우 각 성숙단계의 시

간적 차이가 서로 일정하지 않고 각 단계의 시간적 범위가 커서

비교 연구 시 정확성이 다소 떨어지므로 골이 성장할 때 변화된

형태를 계측하여 서로 간에 비교한 연구가 보다 정확할 것이라

주장하였다. 정상교합자를 대상으로 하여 경추 하연의 만곡도,

전∙후연의 높이 차 및 수직∙수평 길이 비에 대한 변화를 측

정, 분석한 연구에서 경추 하연의 만곡도와 수직∙수평 길이 비

는 수완부 골성숙에 따라 유의하게 증가하여 성장 정도를 평가

하는 지침으로 이용할 수 있으나, 전∙후연의 높이 차는 성장

지침이 될 수 없다고 하였다21). 그러므로 본 연구는 양 등20)의

방법과 같이 전∙후연의 높이 차를 제외한 경추 하연의 만곡도

와 수직∙수평 길이 비에 대한 변화만을 조사하였다.

경추 중에서 제 1, 2경추의 구조는 다른 경추와 그 형태가 다

르고 변화를 계측하기 어려워 제 2경추에서는 하연의 만곡도만

연구방법에 포함하였다. 따라서 경추 하연 만곡도는 제 2-4경

추에서 계측되었고 수직∙수평 길이 비는 제 3, 4경추에서 계

측되었다. 제 5경추부터는 환자에 따라 측모두부방사선사진 상

에 나타나지 않는 경우도 있어 조사에서 제외하였다.

골격형태를 수직적인 군과 수평적인 군으로 분류하기 위해 4

개의 측모두부방사선사진 계측치(SUM, SN-GoGn, Y-axis

to SN, Frankfort-mandibular angle)를 구하여 표준화하고

그 값을 합하여 극단적인 값을 보이는 대상을 선택하였다. 위의

4개의 측모두부방사선사진 계측치를 선택한 이유는 교정의가

안면 성장 양상을 분류하는데 흔히 사용하기 때문이며, 1개의

측모두부방사선사진 계측치를 사용하는 것 보다 표준화된 측모

두부방사선 계측치의 합계를 사용함으로써 우세한 골격형태를

확인할 수 있기 때문이었다25). 

본 연구는 이전의 연구에서와 같이20,21), 제 2-4경추 하연의

만곡도와 제 3, 4경추 수직∙수평 길이 비가 골격형태가 수직

적인 군과 수평적인 군 모두에서 연령의 증가에 따라 일정하게

증가함을 보여주었다. 이에 제 2-4경추골 부위에서 경추골 성

숙도 차이를 비교할 수 있었다. 경추 하연의 만곡도는 10세, 12

세, 14세에서 모두 수직적인 군과 수평적인 군 간에 유의한 차

이를 보이지 않았으며, 제 3, 4경추 수직∙수평 길이 비는 10

세, 14세에서 유의한 차이를 보이지 않았으나, 12세에서 유의

한 차이를 보였다. 

최근 한국인 소년의 사춘기 최대 성장기는 14세, 소녀의 사

춘기 최대 성장기는 11세라고 보고되었다28). 소년, 소녀의 사춘

기 최대 성장기 평균은 12.5세라고 볼 수 있으며 이때가 경추골

성숙단계 제 3단계에 해당한다고 볼 수 있다. 따라서 본 연구에

서 12세(평균 나이 12.5세) 때 제 3, 4경추 수직∙수평 길이

비가 수평적인 군과 수직적인 군 간의 성숙도 차이를 판단하는

데 의미가 있는 지표로 여겨진다. 이는 이 시기에 제 3, 4경추

의 사다리꼴에서 가로로 긴 직사각형으로의 변화가 수직적인

군에 비해 수평적인 군에서 더 빠르다는 것을 의미한다. 따라

서, 12세에 골격형태가 수평적인 군이 수직적인 군에 비해 더

빠른 성숙도를 보인다고 판단할 수 있다. 이전의 연구에는 골격

형태가 수평적인 청소년에 비해 수직적인 청소년이 사춘기 성

장 가속이나 치아 성숙도가 빠르다고 하였으나23-25), 본 연구에

서는 통계적으로 유의하지 않은 것으로 나타났으며, 일부의 결

과에서는 반대의 결과가 나타났다. 

성장기 환자의 두개안면부 성장에 관한 연구는 교정치료 또

는 악정형치료의 이상적인 시작 시기를 결정하는데 있어서 임

상적인 의미가 있다. 하지만 본 연구는 선학들의 연구 결과를

Table 4. Pearson correlation coefficients for variables

12 years old C3 ratio C4 ratio

correlation coefficient p value correlation coefficient p value

SUM -0.271 0.006* -0.243 0.015*

FMA -0.256 0.010* -0.218 0.029*

C3 ratio: C3 vertico-horizontal ratio, C4 ratio: C4 vertico-horizontal ratio:

* : p < 0.05.
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뒷받침하지는 못하였다. 따라서 더욱 정확한 연구를 위해서는

보다 많은 수의 연구 대상자가 필요하고, 각 연구 대상자를 수

년간 누년적으로 촬영한 방사선 사진을 이용한 지속적인 연구

가 있어야 할 것으로 사료된다. 또한 실험군의 분류에서 연대

연령 뿐만 아니라 치령, 성적 성숙도, 수완부 골성숙도 등의 다

른 지표도 고려해야 할 것이다.

Ⅴ. 결 론

수직적인 골격형태를 보이는 청소년과 수평적인 골격형태를

보이는 청소년 간의 성숙 정도에 차이가 있는지를 평가하기 위

해 10세, 12세, 14세에서 측모두부방사선사진의 네가지 계측

치(SUM, SN-GoGn, Y-axis to SN, Frankfort-mandibular

angle)를 기준으로 각각 수직적인 군 30명, 수평적인 군 30명

을 분류하였다. 각 연령에서 측모두부방사선사진상의 경추 하

연의 만곡도와 수직∙수평 길이 비를 측정하고 연령이 증가함

에 따른 변화를 분석하여 다음과 같은 결론을 얻었다. 

수직적인 군과 수평적인 군에서 제 2-4경추 하연의 만곡도와

제 3, 4경추 수직∙수평 길이 비는 연령이 증가함에 따라 일정

하게 증가하였다. 

12세의 수평적인 군이 수직적인 군보다 경추골의 수직∙수평

길이 비가 통계적으로 유의하게 컸으나, 10세와 14세에서는 통

계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다. 12세의 수직적 계측항

목에서 SUM, FMA 값이 수직∙수평 길이 비와 약한 음의 상

관관계가 있었다.
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Abstract

THE DIFFERENCE OF THE SKELETAL MATURATION OF CERVICAL VERTEBRAE BETWEEN VERTICAL

AND HORIZONTAL SKELETAL PATTERNS IN THE ADOLESCENTS

Tak-Gyun Ko*, Kyung-Hwa Kang*, Ji-Young Ra**, Sang-Woo Chun***

*Department of Orthodontics, **Department of Pediatric Dentistry, ***Department of Oral Physiology,
Dental College, Wonkwang University

The purpose of this study was to compare the skeletal maturation of cervical vertebrae according to vertical

skeletal patterns in the adolescents. Lateral cephalograms of 198 subjects(10 years old), 216 subjects(12 years

old), and 138 subjects(14 years old) were reviewed, and subjects were classified according to vertical skeletal

patterns. The 30 subjects were selected with the greatest predominance of vertical growth, and the other 30

subjects, with the greatest predominance of horizontal growth; these subjects comprised the vertical and hori-

zontal groups, respectively. For evaluating of skeletal maturation, the concavity of inferior border and vertico-

horizontal ratio of cervical vertebrae were observed and measured according to age. The measurements were an-

alyzed statistically by SPSS computerized program. The results were as follows :

In general, the concavity of the inferior border of the cervical vertebrae was greater in the horizontal group

than the vertical group in all of the 10, 12, 14 year olds, but was not statistically significant. The vertico-hori-

zontal ratio of the 3rd and 4th vertebra of the horizontal groups was a significantly larger than the vertical

groups in 12 year olds but did not show any statistical significance in 10 and 14 year olds. There were a weak

negative correlations between SUM, FMA and the vertico-horizontal ratio for each groups at 12 ages.  

Key words : Skeletal maturation of cervical vertebrae, Vertical skeletal pattern, Horizontal skeletal pattern




