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Ⅰ. 서 론

개개인의안면외형은악안면의골격과연조직의상 적위치,

형태등의여러가지요소에의해결정되며, 그중에악안면골격

의성장과발육은유전, 기능, 환경등의다양한인자들의상호작

용으로 이루어진다1). 이러한 악안면의 형태 중 악골의 부조화를

동반한 골격성 부정교합은 두개안면골들의 형태와 크기 차이,

골 상호간의 위치의 부조화에 의해 야기된다고 알려져 있다2-5).

특히 하악의 형태는 하악과두의 이차 연골의 성장잠재능력의

향을받게되며6), 안면의기능적요구에의해연조직성장에따

른 골성장이 있을 수 있어7) 골격성 Ⅲ급 부정교합과의 관련성을

가정할 수 있게 한다8). 많은 학자들이 Ⅲ급 부정교합을 여러 가

지 용어로 기술하고 분류하 으며9-13), 초기에는 하악골 크기에

의한 것임을 밝힌 후 점차 골격적인 특징으로부터의 원인에

해 관심을 가지기 시작했다. 하악의 과다성장14-16) 및 하악과두의

전방위치12,17,18), 전상악부의 저성장19), 하악지의 과성장20,21)등의 개

별적인 골격원인과 상하악간의 다양한 조합의 이상에 해서도

여러보고가있어왔다13,19,20,22,23).

본연구는골격성Ⅲ급부정교합의중안면함몰과더불어하안

면 돌출의 안면외형을 형성하는 데에 안면골격에서 일차적으로

기여하는 요소를 찾고자 시행하 다. 이러한 목적으로 두개저,

상악, 하악체와하악지의크기, 두개에 한상악과하악의위치,

그리고상악에 한하악의수평위치관계분석을시행하 다.

Ⅱ. 연구 상 및 방법

1. 연구 상

본 연구는 1997년부터 2000년까지 하악전돌증을 주소로 한양

학교병원 치과에 내원하여 골격성 Ⅲ급 부정교합자로 진단된
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The facial patterns were expressed by the interrelation of variable factors such as heredity, function and environment. Such variable
factors have an effect on the growth and development of maxillofacial bones. The malocclusions with skeletal discrepancies are caused
by abnormal forms, sizes and positions of cranial base, maxilla and mandible. For the proper diagnosis and treatment planning, the
analysis of such structures is necessary. 

Lateral cephalograms of 54 adults with class Ⅲ malocclusion patients (test group) and 61 adults with normal occlusion (control
group) were analyzed.

Anteroposterior relations and sizes of cranial base, maxilla, mandible were estimated to compare with those of normal ones.
In test group, the anterior cranial base length was within normal range, but posterior cranial base, maxilla and mandibular body were

longer than those in control group, significantly. Based on the cranial base, the location of maxilla in test group was normal, but the
location of mandible was more anterior than that in control. Based on the maxilla, the location of mandible was more anterior in test
group than that in control.

Both mandibular body and ramus anteroposterior lengths in test group were larger than those in control. Both mandibular plane
angle and upper gonial angle were within normal range, but lower gonial angle was significantly high in test group.
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자 중, 「 한치과교정학회 부정교합백서」24)를 기준으로 SNB가

정상교합자의범주를넘어진성골격성Ⅲ급부정교합자로분류

되는(남자: SNB〉80.42＋3.23�, 여자: SNB〉79.16＋3.91�) 18세 이상

성인남녀 54명(남자 24명, 여자 30명)을 실험군으로 설정하 으

며, 「 한치과교정학회 부정교합백서」에서의 기준에 부합하는

정상교합자 성인남녀 61명(남자 40명, 여자 21명)을 조군으로

설정하 다.

2. 연구방법

1) 촬

환자의 FH plane을 지면과 수평하게 위치시키고 중심위 교합

이 된 상태에서 두부규격방사선 사진촬 기(Orthophos 3,

SIEMENS Co.)로 측모두부규격방사선 사진을 촬 하 고 자동현

상기(Dent∙X 810 Basic, Dent∙X Co.)로현상하 다. 

2) 계측항목

촬 된 측모두부규격방사선 사진을 이용하여 아세테이트 투

사지로 투사도를 작성하 고, 두개저, 상악, 하악간의 전후방적

위치관계 및 길이, 하악지와 하악체의 길이를 알고자 다음과 같

은 항목을 계측하여 정상교합자와 비교 분석하 다. 모든 방사

선사진의투사와계측은한명의술자에의해시행되었다. 각계

측점은 Table 1에 제시하 고 투사도에 한 각 항목계측은 Fig.

1~3에제시하 다.

∙길이 항목

두개저

① S-N (mm) : Length of anterior cranial base

② S-Ar (mm) : Length of posterior cranial base

③ N-Ar (FHc, mm) : Total cranial base length parallel to FH

plane

④ N-Ba (FHc, mm) : Total cranial base length parallel to FH

plane

상악

⑤ ANS-PNS (mm) : Maxillay length

하악

⑥ R1-R2 (mm) : Anteroposterior length of mandibular ramus

⑦ Ar-Pg (mm) : Total mandibular length

⑧ Ar-Pg (FHc, mm) : Total mandibular length parallel to FH

plane

⑨ Ar-Go (mm) : Mandibular ramus length

⑩ Go-Pg (mm) : Mandibular body length

⑪ Go-Me (mm) : Mandibular body length

∙위치 항목

두개저에 한상악의위치

⑫ SNA (degree) : Maxillary position to cranial bone

두개저에 한하악의위치

⑬ S-N-Ar (degree) : Saddle angle

상악에 한하악의위치

⑭ Ar-Ptm (FHc, mm) : Distance between the posterior aspects

of maxilla and mandible parallel to FH plane

Table 1. Reference point

Reference point Description

S(Sella) The center of the pituitary fossa of the sphenoid bone

N(Nasion) The most anterior point of the frontonasal suture in the midsagittal plane

Ar(Articulare) The intersection of basisphenoid and the posterior border of the condyle mandibularis

Ba(Basion) The most inferior point of the occipital bone

Or(Orbitale) The most inferior point of the orbital contour

Po(Porion) The most superior point of the external auditory meatus

Ptm(Pterygomaxillary fissure) The most posterior point on the anterior contour of the maxillary tuberosity

ANS(Anterior Nasal Spine) The tip of the premaxilla in the midsagittal plane 

PNS(Posterior Nasal Spine) The most poterior point on the contour of the palate

A The deepest point between ANS and the upper incisal alveolus

B The deepest point between Pogonion and the lower incisal alveolus

Go(Gonion) Located by bisecting the posterior ramal plane and the mandibular plane angle

Pog(Pogonion) The most anterior point on the contour of the symphysis

Gn(Gnathion) The most anteroposterior point on the contour of the symphysis

Me(Menton) The most inferior point on the mandibular symphysis

R1 The deepest point on the curve of the anterior border of the ramus

R2 The intersection between ramal posterior border and line parallel to FH plane including R1
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∙하악의 특징

⑮ Mandibular plane angle (degree) : FH plane - GoGn

� Upper gonial angle (degree) : Ar-Go-N

� Lower gonial angle (degree) : N-Go-Gn

※ FHc : Bony length parallel to FH plane

3. 통계분석

본 연구에서는 SPSS 10.0.7 (SPSS Inc.)을 이용하여 실험군과

조군의 자료에 한 Unpaired, Two-tailed T-test를 통해 95% (p

〈0.05), 99% (p〈0.01) 신뢰도에서 각 계측항목별로 유의성 검정을

시행하 다. 결과에 있어서는 T-test는 유의확률이 0.05이하인 것

을유의차가있는것으로채택하 다.

Ⅲ. 결 과

각 계측항목에 한 진성 골격성 Ⅲ급 부정교합자와 정상교합

자간의 통계처리 결과, 두 집단의 T-test 결과는 Table 2에 제시하

다.

Fig. 1. Length of Craniofacial bone
1. S-N(mm) 2. S-Ar(mm) 3. Na-Ar(FHc,mm) 4. Na-Ba(FHc,mm)

5. ANS-PNS(FHc,mm) 6. R1-R2(FHc,mm) 7. Ar-Pg(mm)

8. Ar-Pg(FHc,mm) 9. Ar-Go(mm) 10. Go-Pg(mm) 11. Go-Me(mm)

Fig. 3. Mandibular characteristics

15. FH-GoGn(degree) 16. Ar-Go-N(degree) 17. N-Go-Gn(degree)

Fig. 2. Maxillomandibular positions

12. SNA(degree) 13. N-S-Ar(degree) 14. Ar-Ptm(FHc,mm)
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1. 길이 항목

두개저의 길이에 있어서는 총두개저의 길이는 조군에 비해

실험군에서 성인남자와 성인여자 모두 Na-Ar(FHc) 항목에서는

작았으나, Na-Ba(FHc) 항목에서는 성인여자에서만 작았다. 또한

전두개저의 길이S-N는 성인남자와 성인여자 모두에서 통계적인

유의차가없었고, 후두개저S-Ar는남녀모두작았다.

상악의 길이ANS-PNS(FHc)는 성인남자와 성인여자 모두 작은

것으로나타났다.

하악의 길이에서는 총하악체장은 Ar-Pg, Ar-Pg(FHc)에서 성인

남자, 성인여자 모두 큰 것으로 나타나 직접길이 뿐 아니라 수평

적길이또한큰것으로나타났다. 또한하악지의길이(Ar-Go), 하

악지의 전후방길이(R1-R2), 하악체의 길이(Go-Me, Go-Pg)도 두

집단모두정상교합자보다컸다.

2. 위치 항목

두개저에 한상악의위치(SNA)는정상교합자와유의차가없

었으나, 두개저에 한하악후방의위치를나타내는안상각S-N-

Ar(Saddle angle)은 정상교합자에 비해 작은 것으로 나타났다. 상

악의 후방에 한 하악 후방의 위치를 나타내는 Ar-Ptm(FHc) 항

목은성인남자와성인여자모두에서작았다.

3. 하악 특징

하악평면각(FH-GoGn)은 남녀 모두 큰 경향이 있었으나 표본

내의 심한 편차로 인해 통계적인 유의차가 없는 것으로 나왔고,

상부하악각(Ar-Go-N)은 여자에서만, 하부하악각(N-Go-Gn)은 남

녀모두크게나타났다.

Ⅳ. 총괄 및 고찰

골격성 Ⅲ급 부정교합자들은 외형상 하안면 돌출 안모의 심미

적 문제로 인해 사회생활의 자신감 상실 등에 따른 심미 증진을

주소로 치과를 찾는 경우가 많다. 1907년 Angle이 하악전돌증의

보다 확실한 치료를 위해서는 교정치료에 더불어 악교정수술을

시행하여야 한다고 주장한 이후 악안면 골격의 특성과 관련된

많은 연구와 수술방법이 시행되어졌다. Ⅲ급 부정교합자의 빈도

는 분류 기준에 한 차이가 있지만 서양인에서는 0.5%25), 1.6%26),

12.2%27)등으로 보고된 바 있고, 중국인에서는 14.5%28), 한국인에

서는 9.41%29), 19.0%30) 등으로 다양한 보고가 있으며 서양인 보다

는동양인에게많은것으로알려져있다31).

이러한 전후방적인 골격성 부정교합은 개 두개저에 한 상

악과 하악의 관계로 정의되어지는데32), 이중 골격성 Ⅲ급 부정교

합의조합은

1. 하악이상악에비해과도하게큰경우

Table 2. Bony Profile

MALE FEMALE

Measurements Class Ⅲ Normal T-test Class Ⅲ Normal T-test

Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D. Mean S.D.

S-N 71.15 2.59 72.46 3.36 NS 68.81 3.82 70.19 2.43 NS

S-Ar 40.39 3.20 42.30 3.67 ※ 36.16 3.23 38.98 3.59 ※※

Na-Ar(FHc) 87.08 4.63 91.17 4.15 ※※ 83.02 4.20 87.14 3.07 ※※

Na-Ba(FHc) 97.75 5.34 99.91 4.65 NS 93.95 5.59 96.57 3.23 ※

ANS-PNS(FHc) 54.40 3.26 55.94 2.52 ※ 51.50 3.14 53.28 2.50 ※

R1-R2 35.43 3.67 38.24 2.91 ※※ 35.57 2.94 38.05 1.82 ※※

Ar-Pg 129.48 4.71 118.96 5.30 ※※ 122.01 5.60 114.43 5.57 ※※

Ar-Pg(FHc) 93.36 8.17 86.62 6.52 ※※ 87.71 5.84 81.83 6.04 ※※

Ar-Go 57.72 4.99 56.07 5.55 NS 51.57 3.73 51.76 4.84 NS

Go-Pg 89.45 4.21 84.35 4.48 ※※ 86.06 4.23 82.81 3.66 ※※

Go-Me 85.30 4.21 79.44 4.84 ※※ 81.99 4.00 77.66 3.57 ※※

SNA 83.25 3.25 83.40 2.74 NS 82.37 2.64 82.39 3.11 NS

S-N-Ar 119.09 5.22 123.52 5.45 ※※ 121.37 4.76 124.91 3.21 ※※

Ar-Ptm(FHc) 35.55 3.10 38.52 3.47 ※※ 34.51 2.97 37.23 3.21 ※※

Mn.plane angle 28.96 6.27 27.76 5.65 NS 31.26 4.50 29.56 4.64 NS

Upper gonial angle 47.95 2.79 46.73 3.47 NS 49.09 3.21 46.31 3.33 ※※

Lower gonial angle 78.91 4.81 73.42 3.66 ※※ 78.27 3.85 74.23 3.77 ※※

※ Significant at the level of P〈0.05

※※ Significant at the level of P〈0.01

NS Non-Significant
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2. 상악이하악에비해과도하게작은경우

3. 상악이하악에비해후방위치된경우

4. 하악이상악에비해과도하게전방위치된경우

5. 두개에 해 하악이 전방회전되어 이부가 수평적으로 전방

돌출된경우로분류할수있다33). 

이에 본 연구에서는 치성반 교합이나 상악골만의 발육부전

으로발생한골격성Ⅲ급부정교합을제외하고하악의원인으로

발생한골격성Ⅲ급부정교합자만을 상으로하여연구를시행

하 다. 또한 두개저, 상악과 하악의 직접적 길이가 안면외형에

직접 향을 주기보다는 각도에 의해 보상될 수 있다는 점에 착

안하여 FH plane에 투사한 거리 등을 포함하 다. 이는 골의 길

이 과잉이 골의 위치나 각도로 인해 안면외형에서는 보상될 수

있기때문이다34). 

전두개저와 후두개저는 직접적인 길이 계측을 하 으나 실제

적으로 외형상에 보이는 두개저의 크기는 FH 투사거리가 보다

정확할 수 있어 총두개저의 길이는 FH 투사거리를 계측하기로

하 다. 두개저는 이미 많은 연구들을 통해 SN plane과 FH plane

간에는 약 7�의 차이가 있음이 밝혀져 있고35,36), 그 변이 또한 크

지않다고알려져있다. 

Björk37,38)는하악전돌의원인이두개저의열성장과경사, 상하악

골의 상 적 크기, 하악각의 경사, 하악과두의 전방위치 등의 복

합적인 것이라 하 다. Moss39)은 안상각과 두개저 길이가 작은

경우 하악과두가 전방위치되므로 두개저가 주된 원인이라 하

고, Droel32), Issacson40)은 하악의 위치가 안상각의 향을 받아 안

면의 형태에 향을 줄 수 있으며, 작은 안상각이 하악전돌증의

주된 원인이라 하 다. 권 등41)과 Jacobson33)은 골격성 Ⅲ급 부정

교합자에서 전방두개저의 길이가 작고, 후방두개저는 차이가 없

으며안상각은작았다고보고하 다.

본 연구에서는 전방두개저의 길이는 정상교합자에 비해 남녀

모두 유의차는 없었고, 후방두개저는 유의성있게 작은 결과를

보 다. 총두개저의 항목인 Na-Ar(FHc)는 정상교합자에 비해 남

녀 모두 유의성있게 작았으나 Na-Ba(FHc)는 여자에서만 유의성

있게 작았고, 남자에서는 차이가 없었다. 또한 두개저에 한 하

악의위치항목인 S-N-Ar는다른많은연구보고에서와같이남녀

모두 큰 유의차를 보이면서(p＜0.01) 작았다. 일반적으로 총두개

저의 길이는 Na-Ar, Na-Ba의 직접 길이나 FH 투사거리를 이용하

는데 Ar를 이용하는 것은 하악두의 위치가 개인의 안면골격 형

태마다 다를 수 있다는 점을 감안한다면 위험하다고 생각할 수

있다. Ast 등26)은 총두개저에서 Na-Ar항목은 유의차가 있게 작았

으나 Na-Ba 항목에서는 유의성이 없다고 하 다. 본 연구에서도

Na-Ar(FHc) 항목에서는 큰 유의차를 보이면서 작았는데 이는 안

상각과 더불어 골격성 Ⅲ급 부정교합자의 특징적인 전방위치된

하악의 향으로 사료되며, Na-Ba(FHc)에서는 유의성이 없거나

약한유의성을보 다. 이와같은결과로볼때두개저의작은전

후방크기와 안상각이 관련되어 후두개저에 안착되는 하악의 전

방위치가 골격성 Ⅲ급 부정교합자의 하악전돌 안모를 형성하는

데에 기여하는 요소로 사료된다. 또한 앞으로의 두개저에 한

연구에있어총두개저의의미를명확히해야할것으로보인다. 

두개저와 하악과의 관계에 해서는 두개저가 하악의 길이와

너비의 증가에 중요한 역할을 하고18), 두개저와 골격성 Ⅲ급 부

정교합간에관련이있음이보고되었다42,43).

동양인의 악골 길이와 관련되어 Lew44)는 하악과성장만 있는

경우, 상악열성장만이 있는 경우, 복합된 경우, 상하악과성장이

있는 경우, 상하악 모두 정상길이인 경우, 상하악열성장이 있는

경우 등으로 분류하여 보고하 다. 하지만 표본의 수 및 범주에

관련된 비율상의 분류는 무의미 할 것으로 사료되어 본 연구에

서는 시행하지 않았다. Enlow45)는 후방두개저의 후상방 위치로

인한상악의후방위치, 하악지와하악체의전후방길이과잉, 하

악과두와 두개저간의 짧은 거리로 인한 하악지의 전상방 회전

등이 하악전돌효과를 일으킨다고 하 다. 국내 연구에서는 안

등46)은상악기저골의발육부진을보고하 으며, 박등47)도 SNA와

FH-NA(degree)를두개저에 한상악의위치로보고 SNA는여자

에서만 유의성있게 작다고 하 으나 FH-NA는 남녀 모두 유의차

가 없어 상악의 전후방위치는 정상이며, 상악의 길이는 작았다

고 하 다. 두개저와 상악은 함께 연결된 골로서 본 연구에서는

정상교합자와 비교해 남녀모두 상악의 전후방 길이는 작았으나

상악의 위치는 정상으로, 상악이 하악전돌증의 특징적인 안모를

형성하는 것으로 보이지는 않았다. 또한 상악 후방에 한 하악

후방의 위치관계 항목으로 Ar-Ptm(FHc)를 계측하 는데 남녀 모

두 큰 유의차를 보이면서(p＜0.01) 작은 계측치를 보 다. 만일

두개저에 한 상악의 위치가 정상이고 상악의 전후방 길이가

작으며상악과하악간의거리가정상교합자와유사할경우하악

이 전방위치 될 수 있음을 미루어 짐작할 수 있다. 하지만 이에

상악과하악간의거리마저유의성있게작은길이를보인다면상

당한하악전방위치효과를나타낼것으로사료된다. 

골격성 Ⅲ급 부정교합의 주된 원인으로 지적되고 있는 하악의

과도한성장에 한보고는많다33,41,45). Jacobson33)은하악체과성장

이원인인경우가성인환자의절반에해당되어하악전돌의주된

원인이 상악결핍보다는 하악자체의 특성 때문이라 하 고, 상악

결핍은 1/4에 불과하다고 보고하 다. 또한 하악정중시상부의

두께는 정상인과 차이가 없다고 한바 있다. 길이 외에도 형태 요

인에서 Joff48)은 측모두부방사선 사진상에서 면적계측기를 이용

하여계측한결과정상교합자와Ⅲ급부정교합자간의하악면적

은 차이가 없으나 형태의 차이가 원인이라고 하 다. 본 연구에

서는하악의전체길이인총하악체장을직접길이 Ar-Pg와 FH 투

사거리인 Ar-Pg(FHc), 하악지의 높이Ar-Go, 하악체의 길이로 Go-

Me, Go-Pg을 계측하 다. 하악체의 길이는 하악골체 자체의 전

후방 길이 뿐 아니라 하악정중부의 골체두께와 이부의 향을

받는 Go-Pg 항목을 모두 측정하 다. 하악지의 높이는 정상교합

자와 비교하여 차이는 없었고, 총하악체와 하악체의 길이는 수

치상으로도 큰 차이를 보일 뿐 아니라 유의차도 크게 나타났다.

하악지의 전후방 길이에 한 연구는 아직 미비하며, 보고된 결

과들도 부분 교합면 연장선상에서의 길이를 채택하고 있다
45,49). 하지만 교합면 연장선상의 하악지 전후방 길이는 하악지의

전후방 경사에 따라 다양할 수 있어 비적절한 것으로 사료되어
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본연구에서는 FH plane에평행하게계측된 R1-R2 항목을하악지

의 전후방 길이로 채택하 다. Adams50)는 하악각이 크고, 하악평

면과교합평면간의각이작으며하악지의전후방길이가짧은것

이 특징적이라고 하 으나 본 연구에서는 오히려 남녀 모두 하

악지의 전후방길이가 큰 것으로 나타나 상반된 결과를 얻었다.

이러한하악지의전후방길이는악교정수술시이동량결정에참

고할 수 있을 것으로 사료되며, 골격성 Ⅲ급 부정교합자의 하악

전돌안모형성에기여하는것으로사료된다.

하악평면각은 정상교합자에 비해 남녀 모두 큰 경향은 보 으

나 유의차를 보이지 않았는데, 이는 교합형태에 따른 분류를 시

행하지않은데따른큰표준편차값과관련있으며표본간의상호

보상에의한것으로사료된다.

김 등51)은 하악각이 감소할수록 하악체의 길이와 하악지의 높

이가 증가하는 경향을 보이며, 골격성 Ⅲ급 부정교합자에서는

하부하악각이크다고하 다.

본 연구에서 하악각은, 남자에서는 상부하악각은 차이가 없는

반면 하부하악각은 큰 유의차를 보 고, 여자에서는 상부 및 하

부하악각모두유의성있게큰결과를보 다.

상기 결과들로 Mandibular plane angle과 Gonial angle이 하악전

돌의 안모와 관련되어 있음을 알 수 있다. 같은 크기의 하악체라

고 가정할 때, Mandibular plane angle이 일정하면서 하악각이 큰

형태를가진다는것은하악체와하악지간의각도가커지면서정

상교합자군에서보다전방위치되는것을추정할수있다. 

본 연구에서는 단지 하악의 전방돌출된 진성 Ⅲ급 부정교합자

의 두개저, 상악, 하악의 위치와 크기에 한 연구만 시행하 으

나 앞으로는 보다 세분화된 분류를 통해 각각의 원인요소를 찾

아야 할 것이다. 또한 본 연구는 안면골격 형태 연구는 2차원적

방사선사진에기초한길이항목에국한되어시행되었으나실제

안면 골격은 3차원적인 구조물로 전후방 크기와 더불어 정모와

수직적인 성장에 한 연구가 동반되어야 한다. 악안면골격에

한 정모 및 측모두부방사선 사진을 함께 분석하는 방법 또한

안면골의 굴곡을 표현할 수 없어 실제적인 악안면골격 분석을

위해서는 최근 두되기 시작한 3차원 CT를 통한 컴퓨터 상의

재현으로 가능할 것으로 보이며 앞으로 이를 통한 보다 진보된

연구결과를얻을수있을것으로사료된다. 골격의전후, 수직길

이, 정모상의 좌우측 길이, 골격의 굴곡 및 실제 용적 등이 보다

향상된골격의성장에관한정보를줄수있을것으로사료된다. 

Ⅴ. 결 론

하악전돌증은 두개안면골간의 수직적 및 수평적 부조화로 형

성된다. 이에 교정치료와 더불어 악교정수술을 동반한 치료가

필요한 경우가 부분이며, 수술부위의 결정을 위한 원인 규명

의 필요성에 따라 본 연구를 시행하게 되었다. 진성 골격성 Ⅲ급

부정교합자와 정상교합자의 측모두부방사선사진을 이용하여

골격적 특성을 연구한 결과, 진성 골격성 Ⅲ급 부정교합자는 정

상교합자에비해과다한하악지와하악체의전방성장뿐만아니

라 두개저의 경사에 따른 하악과두의 전방위치, 그리고 하악지

와 하악체간의 큰 각도에 따른 하악체의 전방위치 등의 조합으

로 이루어지며, 앞으로 치료계획의 방향은 이에 맞추어져야 할

것으로사료된다. 
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