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Vomer flap is used to repair anterior hard palate in complete cleft lip and palate 

patients. As the midline structure located in between the two cleft segments of hard 

palate, the vomer flap is very useful because of its vicinity to cleft site and their ease of 

execution when it is done with primary cheiloplasty simultaneously. In addition, the quality 

of tissue is very similar to that of the nasal mucosa with good vascularity. In cases of 

simultaneous repair of cleft lip with anterior palate using vomer flap, the hard palate can 

be repaired at the same time with primary cheiloplasty which is earlier period than other 

techniques. With simultaneous close of cleft lip and cleft hard palate by vomer flap, 

subsequent palatoplasty does not require wide dissection, and consequently chance of 

oronasal fistula formation will be minimized. Additionally, surgical time will be reduced 

and, the harmful effects on mid-facial growth will be diminished. In this article, we will 

introduce the comprehensive vomer flap technique with primary lip closure and review the 

comparative studies of the outcome of simultaneous repair of cleft lip and cleft hard palate 

with vomer flap.
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서론

구순구개열환자에 있어 외형의 정상화와 기능

적 문제 해결이 외과적 치료를 결정하는데 가장 

중요한 고려 사항이 된다. 그러나 일차적인 치료

에서 위와 같은 요구조건을 만족한 경우에도 장

기적인 측면에서 성장이 장해를 받지 않아야 한

다는 것 또한 중요한 점이나 이를 평가하기 위해

서는 장기적인 추적조사가 불가피하므로 쉽게 결

론 지을 수 없다는 문제가 있다. 따라서 구순구개

열 환자의 장기적인 성장을 저해하지 않으면서 

기능적, 심미적 치료 결과를 얻기 위해 다양한 수



한윤식, 이호, 서병무

- 78 -

술 방법과 수술시기에 대한 논란이 있어 왔으나 

아직까지도 어느 한가지 방법과 수술시기가 다른 

것에 월등히 우월하다고 결론지어져 있지 않은 

현실이다.

구개열 폐쇄시기는 언어발달 및 정상 청각기능

회복이라는 측면과 상악의 성장이라는 두가지 상

반된 측면에서 논란이 되어 왔다
1)
.

서골피판은 다양한 술자에 의해 다양한 방법의 

술식이 고안되었으며 주로 구개열 환자의 경구개

에 발생한 결손부를 폐쇄하기 위해 사용되었다
2-5)

. 

서골피판을 사용하는 경우 안면성장에 장해가 된

다는 의견 때문에 이를 사용하지 않는 경향이 있

으나 구순성형술(cheiloplasty)과 동반하여 조기

에 전상악부의 누공을 폐쇄하는 서골피판법을 사

용한 결과 성장장해가 없거나 미미하다는 결과가 

여러 논문에서 상당수 제시되고 있다
6-9)

. 이에, 

본 논문에서는 일차 구순성형술과 동반된 서골피

판법에 대해 재고찰함으로써 그 사용에 대한 장

점에 대해 보고하고자 한다.

서골의 해부학적 위치 및 중요성

서골의 경우 경구개 상방의 정중앙에 위치하는 

구조이다. 서골을 덮고 있는 점막골막(mucoperi-

osteum)은 구개열에서의 비강점막의 결손을 패쇄

하기 위해 사용될 수 있으며, 이와 동시에 구강 

이장을 형성해준다. 서골의 경우 입천장 결손부의 

빈 공간에 존재하므로 비교적 접근이 용이하다는 

장점이 있다
2)
. 지금까지 서골피판을 이용한 경구

개수술 이후 상악성장과 관련된 여러 연구들이 진

행되어 왔다. 임상적 연구들은 경구개열의 폐쇄를 

위해 서골피판을 이용할 경우 중안모성장의 장애

가 나타날 가능성을 제시하였으며
10-12)

, Sarnat 

등은 토끼를 이용한 실험에서 중격-서골영역의 

수술로 인한 외상이 중안모 성장의 지연을 초래할 

수 있다고 주장하였다
13)

. 이처럼 서골-전상악골 

봉합(vomero-premaxillary suture)영역은 상악

골성장에 있어 중요한 부위이므로 서골피판 이용

시 신중을 가해야 함은 분명하다
3)
. 그러나 또 다

른 여러 연구들에 의하면 서골피판법을 이용한 구

개열폐쇄 이후에도 성장에 뚜렷한 저해가 나타나

지 않는다는 보고가 있다. Koberg와 Koblin은 

2022 증례의 1차 구개열 수술환자를 대상으로 한 

연구에서 2~3세경에 구개열을 수술한 경우 상악

의 성장장애가 크지 않음을 보고하였고, 상악골 

성장의 2차시기인 8~10세에 구개성형수술을 하는 

경우 중안면부 열성장이 가장 크게 나타난다고 하

였다
14)

. 또한 Bütow에 의하면 Lannelongue- 

Pichler에 방법에 따른 최소골막피판을 형성하는 

서골피판법은 구개부의 점막골막박리가 불필요하

므로 중안모성장에 최소한의 영향을 줄 수 있다고 

보고하였다
7)
.

서골피판법의 보존적 술식

1872년 Lannelongue에 의해 처음으로 소개된 

이후로 여러 술자들에 의해 다양한 술식 및 디자인

이 꾸준히 개발되어왔다
7)
. 또한 구개열 부위에 바

로 인접해 있으며 다른 구개성형술에 비해 피판형

성이 비교적 용이하고 목적에 따라 다양한 피판설

계가 가능하다는 장점이 있다
5)
. 본 논문에서는 성

장장애가 적다고 보고된 Lannelongue-Pichler의 

단층 상방기저 서골피판법(single-layer cranial-

ly-based vomer flap)에 관해 소개하고자 한다.

편측성의 구순구개열의 환자에 있어 피판의 폭

경은 구개열 너비에 의해 결정된다. 편측성 구순

구개열환자의 경우 구순열 수술을 위한 작도와 

절개를 통해 순열의 피판을 형성한 후 봉합을 하
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Figure 1

 

Figure 2

B

Figure 1. Two vertical incisions are made in the alvelor arch and the hard-soft palate junction. A 

horizontal incision is made on the vomer-hard palate junction (1). An incision is made on the 

palatal and nasal mucosal junction of the lesser cleft palatal segment (2).

Figure 2. Vomer flap sutured into new position (A). Coronal view showing vomer flap placed in 

between the nasal and oral mucosa (B).

A

지 않은 상태에서 전방 치조궁부위에 은협이행부

의 이완절개를 만든다. 이후 치조열과, 후방으로

는 경구개-연구개 경계부위에 이르는 서골피판을 

형성하게 되는데 술자에 따라 순서를 달리 할 수 

있으나 서골과 경구개의 경계부위에 수평절개를 

형성한다. 연구개-경구개 연장선에서 서골로 이

행되는 부위에 수직절개를 가하여 피판이 반대편 

구개열에 접근할 수 있는 정도로 이완절개선을 

형성한다. 이때 무엇보다 중요한 것은 피판이 열

개되어있는 공간을 충분히 폐쇄할 수 있는 크기

여야 하며, 이때 형성된 피판은 봉합시 장력이 발

생하지 않아야 한다는 것이다. 이와 동시에 절개

선의 형성 및 박리는 경구개의 가장자리부위에 

최소한으로 형성하여야 한다. 절개 이후 골막기자

(periosteal elevator)를 이용하여 조심스럽게 점

막골막을 거상시킨다. 이환측 경구개 부위의 구강

-비강점막 경계부위에 서골피판의 수용을 위해 

수평절개선을 형성하고 점막을 박리한다(Figure 1). 

거상된 비이환측 경구개부위 점막골막피판의 가

장자리부를 비이환측 구개판의 박리된 구강점막

과 비강점막 사이에 위치시키고 봉합하여 구개점

막의 연속성을 회복하여 준다(Figure 2). 수평매

트리스(horizontal mattress)봉합법과 단순봉합법

을 병용하여 점막골막피판의 봉합부위가 장력에 

충분히 견딜 수 있게 하는 것이 유리하다
2-3,7)

.

구순열 수술과 동반한 서골피판법

서골피판법과 동반한 구순열 수술에서는 많은 

술자들이 밀라드법(Millard’s procedure)을 선호

하는 경향이 있다
7-9,15)

. 먼저 앞서 언급한 서골피

판법을 이용하여 경구개 및 전방 치조열부위를 

폐쇄시킨 후 치조열부위와 함께 구순부위의 성형

술을 위한 피판을 디자인한다. 이환측 및 비이환

측 치조열 부위의 비강점막을 박리한 뒤 양측 치

조점막과 비강점막피판을 봉합하여 치조열 부위

를 폐쇄한다(Figure 3). 치조열부위를 성공적으로 



한윤식, 이호, 서병무

- 80 -

Figure 3

 

Figure 4

Figure 3. First, ‘Flap 2’ is sutured with 4-6 area, then ‘Flap 1’ is sutured with 3-5 area (A). After 

repair of cleft alveolus (B).

Figure 4. The lip is closed with a Millard’s procedure after hard palate repair with vomer flap.

A B

밀폐하기 위해서는 양측 치조점막과 서골피판이 

긴밀하게 봉합되는 것이 중요하며
7)
, 수술의 순서

는 구순성형술의 디자인과 피판을 형성한 후 서

골피판을 작도하여 치조열폐쇄술을 완료한 후 구

순성형술을 완료하는 것을 추천한다(Figure 4).

구순구개열환자에 있어 구순성형술 이후 이차

적으로 구개열 전방부를 회복시키는 것은 때로 

매우 까다롭거나 수술의 난이도를 매우 높이는 

이유가 된다. 구순부위가 먼저 단독으로 회복된 

경우 추후 구개열 회복을 위해서 더욱 넓고, 확장

된 형태의 박리를 시행하여야 하며, 더 많은 수술

시간이 소요될 뿐만 아니라 술 후 감염 및 창상 

열개, 창상의 붕괴, 구강-비강 누공 형성의 위험

이 높아진다. 또한 이런 광범위한 수술로 인해 추

후 상악골 열성장이 발생될 가능성이 높아진다. 

그러나 구순성형술과 동반된 서골피판을 이용한 

구개열의 치료를 시행할 경우, 차후에 시행될 구

개성형술에서는 광범위한 피판박리가 요구되지 

않는다. 또한 구강-비강 누공형성의 위험도 감소

하고
7)
 시술시간 또한 단축시킬 수 있으며 상악골 

성장장애에 최소한의 영향을 준다는 장점이 있다. 

Kobus에 따르면 서골피판법을 이용한 구개열 수

술이후 상악 성장 및 교합에 대해 평가하였을 때, 

만족할 만한 수준의 결과를 가져왔다고 보고하였

다
3)
. 이는 서골피판법이 측방 이완절개가 요구 

되지 않아 최소한의 피판박리를 시행하기 때문인

데, 결국 구개에 최소한의 반흔을 형성하게 되며 

상악골 성장에 최소한의 영향을 줄 수 있다. 즉, 

서골피판은 큰 위험없이 다른 통상의 구개성형술

보다 더 이른 시기에 적용이 가능하다
9,16-19)

. 

Ferdous에 따르면 구순성형술과 서골피판법을 동

시에 시행한 경우 구순성형술만 시행한 경우보다 

치조열과 연구개의 간극이 더 많이 감소하였으며, 

또한 차후에 시행된 구개성형술까지 고려한 총 

수술시간을 측정하였을 때 구순성형술시 서골피

판법을 동반한 경우 전체적인 수술시간의 감소의 

효과도 가져왔다고 보고하였다
9)
.
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고찰 및 결론

구순성형술과 전상악부폐쇄를 동시에 진행할 

경우 기술적으로 치조열 부위를 폐쇄하기 용이하

다는 장점이 있다. 이는 구순성형술을 단독적으로 

먼저 시행하였을 경우 구순근에 의한 압력으로 

인해 치조열 간극이 좁아져 차후 전상악부 수술

시 좁아진 공간으로 접근이 힘들어지므로 구순열 

수술과 동시에 치조열 수술을 시행하면 접근성이 

수월해지는 장점이 된다. 또한 치조열과 경구개열

의 수술이 구순열의 수술과 동시에 이뤄져 구개

열의 간격이 줄어드는 효과를 기대하여 추후 연

구개 수술이 손쉬워지게 된다. 또한, 서골피판을 

이용하지 않는 경구개 폐쇄법은 일반적으로 구순

성형술 및 연구개성형술 이후 시행하게 되나, 서

골피판을 이용할 경우 구술성형술과 동반이 가능

하므로 경구개폐쇄를 조기에 형성할 수 있다. 이

는 발음 및 식이, 연하의 개선을 위한 구강내 보

철물 사용의 필요성을 경감시킨다
15)

. 또한, 양 상

악분절간의 근접을 촉진하여 치열과 관련한 교합

안정성에 기여한다
10)

.

물론 구순성형술시 전 상악부의 구개성형술이 

함께 동반되어야만 하는지에 대해서는 아직 논란

이 많으며, 이는 상악성장과 관련한 아래의 질문

과 관련이 깊다.

첫째, 서골-전상악부의 수술외상이 중안모 성

장장애를 가져오는가? 

둘째, 상악성장이 완료되기 전 조기에 구순성

형술과 동시에 서골피판을 이용한 경구개성형술

을 시행하였을 경우 경구개부위의 반흔이 중안모

성장을 저해하지 않는가? 

서골-전상악부위가 상악골성장에 중요한 역할

을 하는 것은 비교적 정립된 사실로 받아들여지

고 있으나 수술시기와 수술방법, 부가적 수술의 

유무 등, 고려해야 될 조건들이 복잡하며 이와 같

은 사항을 모두 고려한 장기간의 추적 결과를 발

표한 연구들이 미비한 실정이다. 아직은 술자 개

개인의 선호에 따른 술식선택이 주로 이뤄지고 

있는 것으로 판단된다. 본 논문에서는 일차 구순

성형술과 동반한 서골피판법을 사용하는 경우 최

소한의 피판 박리를 통해 치조열과 경구개부의 

일차 봉합이 구순열의 회복과 함께 이뤄짐으로써 

추후 연구개 수술이 용이함이 있으며 상악의 성

장저해 요인도 최소화 할 수 있고 언어발달에도 

유리한 측면이 있는 우수한 술식으로 적극 추천

될 수 있음을 보고하고자 한다
2-3,7-9)

.
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