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목적: 검영법, MPMVA법(maximum plus maximum visual acuity), 적녹이색법, 크로스실린더법의 단안 구면 끝점

검사 반복성을 분석하고자 하였다. 방법: 평균연령 23.0세의 남녀 20명(40안)을 대상으로 4가지 검사법(검영법,

MPMVA법, 적녹이색법, 크로스실린더법)으로 끝점 구면굴절력을 측정하였다. 일주일 간격으로 재검사를 실시하고

Bland-Altman plot 분석을 이용하여 검사-재검사 간 반복성을 분석하였다. 결과: 각 검사법의 검사-재검사 평균은 검

영법이 가장 적은 −0.03 D이었고, 적녹이색법이 가장 큰 −0.19 D이었다. 검사-재검사의 95% 일치도 상/하한선은 검

영법이 가장 좁았고 크로스실린더법이 가장 넓었다. 각 검사안의 검영법 끝점값과 다른 세 검사법의 끝점값을 비교

하였을 때 전체 검사안의 ±0.25 D 이내 오차 비율은 MPMVA법 85%, 적녹이색검사 80%, 크로스실린더법 24%로

나타났다. 결론: 검영법의 반복성이 가장 높았으며, 검영법, MPMVA법, 적녹이색법은 단안 구면 끝점검사를 위한

적합한 검사법으로 나타났다.

주제어: 단안 구면 끝점, 반복성, 검영법, MPMVA, 적녹이색법, 크로스실린더법
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서 론

굴절이상이 있는 경우 검사를 통해 시력을 교정하는 방

법은 여러 가지가 있으나 일반적인 자각적 검사과정은 단

안 난시검사, 단안 난시 정밀검사, 단안 구면 끝점검사(단

안 구면 정밀검사), 그리고 양안 균형검사로 이루어진다.

단안 원거리 굴절교정을 위한 자각적 검사에서 난시정밀

검사가 끝난 상태는 난시교정이 정확히 이루어진 것을 의

미하며, 원주렌즈에 의해 최소착난원이 초점 또는 거의 초

점에 가까운 상태를 의미한다.[1] 이러한 상태가 되면 구면

렌즈를 이용하여 조절이 이완된 상태에서 초점을 망막의

바깥경계막에 일치시키는 과정(단안 구면 끝점검사;

monocular spherical endpoints test)이 필요하다.[1,2] 단안

구면 끝점을 구하기 위해 사용되는 검사법으로는 MPMVA

(maximum plus to maximum visual acuity) 검사법과 적녹

이색 검사법이 가장 일반화 되어 있으며, 검사자에 따라

크로스실린더, 조명이나 대비감도, 그리고 시험테를 이용

한 검사법들이 사용되고 있다.[1,3-6] 이렇게 다양한 검사법

들을 사용하여 끝점검사를 하는 목적은 난시정밀교정 후

형성된 초점을 구면렌즈를 이용하여 망막에 위치시켜 광

학적 정시안으로 교정하기 위한 것이다. 따라서 끝점검사

가 잘못되면 광학적으로 근시안이나 원시안의 상태가 되

어 원거리 최고의 시력을 얻을 수 없거나 조절을 해야 하

는 문제가 발생된다.[1]

본 연구에서는 안경사들이 임상 원거리 굴절검사에서

흔히 사용하는 단안 구면 끝점검사법들의 반복성을 측정

하여 가장 안정적인 임상 검사법을 제시하고자 하였다.

대상 및 방법

1. 대상

본 연구에는 평균연령 23.0세의 20명(남 6명, 여 14명)

이 참여하였으며, 단안 교정시력은 1.0 이상이었고, 검사

당시 눈 혹은 전신질환과 관련된 약물은 복용하지 않았으

며, 눈 관련 질환 병력도 없었다.

2. 방법

검사 대상자는 자각적 굴절검사법에 의한 원거리 굴절

교정 과정을 거치지 않고 검영법에 의한 타각적 굴절검사

를 실시하여 원거리 단안 구면 끝점 값을 구하였고, 검영

법에 의한 끝점 값을 기준으로 적녹이색법, MPMVA법,

그리고 크로스실린더법을 순서대로 실시하여 구면 끝점굴

절력 값을 구하였다. 처음 검사가 끝나고 1주일 후 동일

시간대에 같은 방법으로 재검사를 실시하였다. 처음 검사
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와 재검사간의 반복성 검증은 MedCalcTM (Med-Calc

Software, Maria Kerke, Belgium) 프로그램을 이용하여

Bland-Altman plot 분석[7]을 실시하였다. 

1) 검영법

검사실 조도 약 50 lx, 시표 조도 약 200 lx 상태에서 포

롭터(Ultramatic RX Master, Reichert, USA)의 보조렌즈를

R(+1.50 D)로 맞추고 검영기(Welch-Allyn, USA)를 이용하

여 검사거리 67 cm에서 타각적 굴절검사를 실시하고 모

든 경선에서의 중화점 구면굴절력 값을 구하고 기록하였

다. 검사거리의 오차를 없애기 위해 포롭터 근거리 시표

막대에 67 cm 거리를 표시하고 항상 동일거리에 검영기

를 위치시켰다.

2) 적녹이색법

검사실 조도 약 100 lx, 시표 조도 약 200 lx 상태에서 타

각적 굴절검사값에 S+0.50 D를 더한 후 적녹이색 시표를

보게 한 다음, S±0.25 D 단위로 조정하여 피검사자가 적

색바탕의 문자와 녹색바탕의 문자가 동일하게 보인다고 할

때 구면굴절력 값을 기록하였다. 적녹 바탕의 문자가 동일

하게 보이는 기준은 최초로 녹색바탕의 문자가 더 잘 보이

는 구면굴절력 값에서 S+0.25 D를 더해 적녹 바탕의 문자

가 동일하게 보이는 굴절력 값을 끝점으로 하였다.

3) MPMVA법

검사실 조도 약 100 lx, 시표 조도 약 200 lx 상태에서 타

각적 굴절검사값에 S+1.00 D를 더한 후 −0.25 D씩 내리면

서 최초 최대시력을 보이는 구면굴절력 값을 기록하였다.

최대시력은 −0.25 D를 내릴 때마다 시력 향상이 동반되는

경우로 하였으며, 만일 피검사자가 −0.25 D를 내린 후 시력

의 변화없이 더 작아 보이거나 더 진하게 보인다고 할 경

우 다시 +0.25 D를 더한 굴절력 값을 끝점으로 하였다.

4) 크로스실린더법

검사실 조도 약 100 lx, 시표 조도 약 200 lx 상태에서

타각적 굴절검사값에 S+0.50 D를 더한 후 포롭터의 보조

렌즈를 ±0.50으로 맞추고 5 m 거리에 십자시표를 보이게

한 다음, S±0.25 D 단위로 조정하여 피검사자가 십자시

표의 수직선과 수평선이 동일한 선명도로 보인다고 할 때

구면굴절력을 끝점으로 하였다. 

결 과

1. 검사법에 따른 검사-재검사의 끝점 굴절력

검사법에 따른 검사-재검사 각각의 끝점 굴절력과 평균

굴절력, 그리고 평균차이는 Table 1과 같다. 검사-재검사

평균값은 검영법이 −3.22 D, MPMVA 검사법이 −3.35 D,

적녹이색 검사법이 −3.41 D, 그리고 크로스실린더 검사법

이 −4.05 D로 측정되었다. 검사-재검사 굴절력 값의 평균

차이는 검영법이 −0.03 D, MPMVA 검사법이 0.06 D, 적

녹이색 검사법이 −0.19 D, 그리고 크로스실린더 검사법이

−0.11 D로 나타났다.

2. 검사법에 따른 검사-재검사의 신뢰성

검영법의 검사-재검사의 신뢰성 결과(Fig. 1)는 검사 간

Table 1. Mean±standard deviation for the monocular spherical endpoints for each method and the mean of the test-retest (n=40)

Methods
Spherical Powers (D)

Mean
Mean

DifferenceTest Retest

Retinoscopy
−3.23±2.590 −3.21±2.642 −3.22±2.600 −0.03

MPMVA
−3.31±2.488 −3.38±2.576 −3.35±2.517 +0.06

R/G duochrome
−3.39±2.445 −3.21±2.642 −3.30±2.531 −0.19

Crossed cylinder
−4.11±2.537 −4.00±2.739 −4.05±2.624 −0.11

MPMVA: maximum plus to maximum visual acuity, R/G: red and green

Fig. 1. Test-retest difference plotted against the test-retest

mean for retinoscopy. The upper/lower lines show 95%

limits of agreement as 1.96 ×S.D. of mean difference.
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평균차이가 −0.03 D이었고 검사값의 95% 일치도의 상/하

한선(upper/lower 95% limits of agreement)은 +0.42 D/

−0.47 D로 나타났다. MPMVA법(Fig. 2)은 검사 간 평균차

이가 +0.06 D이었고 검사값의 95% 일치도 상/하한선이

+0.65 D/−0.52 D, 적녹이색법(Fig. 3)은 검사 간 평균차이

가 −0.19 D이었고 검사값의 95% 일치도 상/하한선은

+0.69 D/−1.07 D, 그리고 크로스실린더법(Fig. 4)의 검사

간 평균차이는 −0.11 D, 검사값의 95% 일치도 상/하한선

은 +1.03 D/−1.25 D로 나타났다.

3. 검사법 간의 끝점값 일치도

검사-재검사의 평균차이와 95% 일치도 상/하한선의 폭

이 가장 좁게 나타난 검영법의 측정값과 MPMVA법, 적녹

이색법, 그리고 크로스실린더법에 의한 측정값들의 차이를

각 검사안별로 빈도분석을 실시한 결과(Table 2), MPMVA법

은 45%(36안), 적녹이색법은 33%(26안), 그리고 크로스실

린더법이 9%(7안)가 차이가 없이 검영법의 끝점값들과 일

치하였다. MPMVA법의 경우 검영법의 끝점값과 비교해

볼 때 ±0.25 D의 차이를 보인 경우가 40%(32안), −0.50

D 차이가 11%(9안)로 나타났다. 적녹이색법에서는 ±0.25

D의 차이를 보인 경우가 48%(38안), −0.50 D 차이가

6%(5안)였고, 크로스실린더법은 ±0.25 D의 차이를 보인

경우가 15%(12안), −0.50D 차이가 23%(18안)인 것으로

나타났다. 특히 크로스실린더법에서 −1.00 D 이상의 차이

를 보인 경우가 43%(34안)으로 나타났다.

Fig. 2. Test-retest difference plotted against the test-retest

mean for MPMVA method. The upper/lower lines

show 95% limits of agreement as 1.96 ×S.D. of mean

difference.

Fig. 3. Test-retest difference plotted against the test-retest

mean for R/G duochrome method. The upper/lower

lines show 95% limits of agreement as 1.96 × S.D. of

mean difference.

Fig. 4. Test-retest difference plotted against the test-retest

mean for crossed cylinder method. The upper/lower

lines show 95% limits of agreement as 1.96 × S.D. of

mean difference.

Table 2. The number of the eyes having a difference from retinoscopic measurement in spherical endpoints measured by MPMVA,

R/G duochrome, and crossed cylinder methods (n=80)

Method
Difference of spherical endpoints (D)

>−1.25 −1.00 −0.75 −0.50 −0.25 0 +0.25 +0.50<

MPMVA - 2 1 9 22 36 10 -

R/G duochrome 4 1 6 5 24 26 14 -

Crossed cylinder 22 12 9 18 11 7 1 -

MPMVA: maximum plus to maximum visual acuity, R/G: red and green



212 김상엽, 문병연, 조현국

Vol. 17, No. 2, June 2012 J. Korean Oph. Opt. Soc.

고 찰

국내 안경원 현장에서 자각적 굴절검사는 주로 시험렌

즈나 포롭터를 통해 이루어지고 있다. 안경사마다 단안 구

면 끝점검사는 다양한 방법으로 실시되고 있지만, 일반적

으로 고정식이나 챠트식 모두에 적녹이색 시표가 있어서

적녹이색법과 일반 시력표를 이용한 MPMVA법이 많이

사용되고 있으며, 사용빈도는 낮지만 십자시표를 이용한

크로스실린더법도 사용되고 있다. 특히 자동굴절력계를

제외한 타각적 굴절검사가 이루어지지 않고 있는 실정이

어서 자각적 굴절검사의 교정상태를 확인하는 것은 어렵

기 때문에 검사법에 따른 올바른 단안 구면 끝점 결정 방

법을 숙지하는 것이 중요하다. 본 실험에서는 단안 구면

끝점검사에 흔히 사용되는 적녹이색법, MPMVA법, 그리

고 크로스실린더법에 의한 구면 끝점값들을 타각적 굴절

검사인 검영법에 의한 끝점값과 비교해 보고 검사-재검사

에 의한 반복성 검증을 통해 안정적인 임상 검사법을 검

색해 보고자 하였다.

실험 결과, 검사-재검사의 평균 단안 구면 끝점값은 검

영법이 −3.22 D, MPMVA법이 −3.35 D, 적녹이색법이

−3.41 D, 그리고 크로스실린더법이 −4.05 D로 나타났다.

결과적으로 검영법, MPMVA법, 그리고 적녹이색법은 검

사법 간의 평균차이가 0.19 D 이내로 나타나 검사법간의

임상적으로 큰 의미가 없는 것으로 나타났지만, 크로스실

린더법의 경우 다른 검사값들과 비교하여 0.64 D~0.83 D

의 평균차이를 보여 임상적으로 단안 원시안으로 교정될

가능성이 높은 것으로 나타났다. 검영법, MPMVA법, 그리

고 적녹이색법이 비록 0.19 D 이하의 평균차이를 보였지

만, 검사-재검사의 반복성을 분석해 본 결과 검영법은 평

균차이가 −0.03 D로 가장 적었고, 95% 일치도 범위는

±0.44 D로 가장 좁게 나타났다. MPMVA법은 평균차이

0.06 D, 95% 일치도 범위 ±0.58 D, 적녹이색검사는 평균

차이 −0.19 D, 95% 일치도 범위 ±0.88 D이었고, 크로스

실린더법은 평균차이 −0.11 D, 95% 일치도 범위 ±1.14

D로 나타나 크로스실린더법의 반복성이 가장 낮은 것으로

분석되었다. Bland와 Altman의 95% 일치도 범위 분석은[7]

검사방법의 신뢰성을 평가하기 위해 많이 이용되는 방법

으로써,[8-10] 상한선과 하한선의 간격이 좁을수록 신뢰성이

높다는 것을 의미한다. 따라서 검영법에 의한 끝점검사가

가장 높은 신뢰성을 보였으며 크로스실린더법이 가장 낮

은 신뢰성을 보였다. 그러나 윤[11]은 정밀구면검사에서

±0.25D 크로스실린더법이 적녹법보다 더 세밀한 측정결

과를 보인다고 하였다. 본 실험에서 타각적 검사인 검영법

이 평균차이도 가장 적고 95% 신뢰도 범위가 가장 좁게

나타났기 때문에 각 검사안의 검영법에 의한 구면 끝점값

들을 기준으로 하여 MPMVA법, 적녹이색법, 그리고 크로

스실린더법의 끝점값과의 오차 정도를 분석한 결과, 검사

-재검사를 실시한 총 80안 중 ±0.25D 이내의 차이를 보인

비율은 MPMVA의 경우 85%(68안), 적녹이색법의 경우

80%(64안)이었으나, 크로스실린더법의 경우 24%(19안)에

불과하였다.

따라서 본 실험을 통하여 볼 때 검영법이 단안 구면 끝

점검사에서 반복성이 가장 높은 안정한 검사방법인 것으

로 나타났지만, 검영법, MPMVA법, 적녹이색법 모두 끝점

검사에 적합한 것으로 판단되었다. 부가적으로 자각적 검

사의 경우 검사자의 기대와는 달리 피검사자에 의한 측정

오차가 발생할 수 있다는 것을 항상 고려하여야 할 것이다. 

결 론

안경사들이 임상 원거리 굴절검사에서 사용하는 단안

구면 끝점검사법들의 검사-재검사 반복성을 평가하기 위

하여 검영법, MPMVA법, 적녹이색법, 그리고 크로스실린

더법을 이용한 끝점검사를 실시하였다. 검사 결과 검영법

이 가장 높은 반복성을 보였고, 그 다음이 MPMVA법, 적

녹이색법, 크로스실린더법의 순서대로 나타났다. 검사-재

검사 결과 검사법의 평균값은 검영법, MPMVA법, 적녹이

색법이 임상적으로 큰 차이를 보이지 않아 끝점검사에 적

합한 것으로 나타났고, 크로스실린더법은 다른 검사법들

과 임상적으로 의미 있는 평균차이를 보여 끝점검사의 오

차발생이 높은 것으로 나타났다.
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Purpose: To assess the repeatability of the monocular spherical endpoints, a test was performed with four methods

which are the retinoscopy, the MPMVA (maximum plus maximum visual acuity) method, the R/G duochrome

method, and the crossed cylinder method. Methods: The monocular spherical endpoints was measured by four

kinds of method (Retinoscopy, MPMVA method, R/G duochrome method, Crossed cylinder method) on 20

subjects (40 eyes) of average age 23.0 year-old men and women. After a week, retest was performed by same

procedure and the test-retest repeatability was assessed by using the Bland-Altman plot analysis. Results: The

test-retest mean difference of retinoscopy was the smallest diopters of −0.03 and that of R/G duochrome method

was the largest diopters of −0.19. The upper/lower 95% limits of agreement for repeatability was the narrowest in

retinoscopy and was the widest in crossed cylinder method. When compared the spherical endpoints of each eye

between by retinoscopy and by other three methods, the error rate of ±0.25D in total eyes was 85% in MPMVA

method, 80% in R/G duochrome method, and 24% in crossed cylinder method. Conclusions: Test-retest repeatability

is the highest in the retinoscopy, and the retinoscopy, the MPMVA method, and R/G duochrome method are

suitable for monocular spherical endpoints test. 

Key words: Spherical endpoints, Repeatability, Retinoscopy, MPMVA, R/G duochrome method, Crossed cylin-

der method 


