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서론

교합만곡은 시상면에서의 전후방 만곡인 스피만곡

(curve of  Spee)과 전두면에서의 측방만곡인 윌슨만곡

(curve of  Wilson) 등으로 이루어지는데, 이 중 스피만곡

은 하악 견치의 교두정에서 시작하여 소구치와 대구치

의 협측 교두정을 따르는 해부학적 만곡으로 정의된다.1 

Spee2는 이러한 교합만곡이 저작 시 최대 치아접촉을 유
지하기 위해 가장 효과적인 형태라고 하였고, Hui 등3은 
하악의 전방운동 시 적절한 전치 유도와 구치부 이개를 
통해 상호보호교합을 이루게 하는 기초가 된다고 하였

다. 스피만곡은 교합만곡이 4-inch의 반지름을 가진 구와 
일치된다는 Monson 구면설의 기초가 되었으며,4 일반적

으로 환자의 전악 재구성 시에 교합만곡을 결정하는 기
준으로서 널리 응용되고 있다. 

그간 스피만곡 반경에 관한 많은 연구가 Caucacian(백
인)을 대상으로 진행되어 왔는데, Monson5이 101.6 mm 
(4-inch)를 주장하였고, Ferrario 등6도 남성 105 mm, 여
성 100 mm로 Monson의 4-inch 구면설에 근접한 반경을 
보고하였다. 그러나 백인과 동양인(한국인)의 치아, 두부 
골격형태에는 차이가 있으며,7,8 인종에 따라 치관의 크기

와 형태가 다르다고 알려져 있으므로,9,10 스피만곡 또한 
인종 간에 차이가 있을 것으로 추측할 수 있다.

따라서 백인의 4-inch 스피만곡 반경을 동양인에게도 
그대로 적용할 수 있는지를 검증해 볼 필요성이 제기된

다. 이러한 관점에서 일본인을 대상으로 스피만곡을 계
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측한 Hui 등3은 83.4 mm로, 백인에 비해 더 작은 반경

을 보고하였고, Kagaya 등11은 백인에 비해 더 큰 값인 
110.6 mm를 보고하였다. 한국인을 대상으로 한 연구로

는 Choi 등12이 남성 98.7 mm, 여성 93.7 mm로 백인에 
비해 작은 스피만곡 반경을 보고하였고, Choi 등13은 모
형을 측정하여 117.4 mm, 측모두부계측 방사선 사진을 
측정하여 127.5 mm로 4-inch보다 더 큰 스피만곡 반경

을 보고하였다. 이렇듯 일본인과 한국인을 대상으로 한 
연구에서 동양인의 스피만곡 반경이 서양인과 다를 수 
있음이 제시되었다.

지금까지 스피만곡에 관한 연구들 대부분은 인상채득 
후에 만든 석고모형을 대상으로 하였는데, 이러한 방법

적인 제약으로 인해 80명 이하를 계측한 연구만이 존재

하였다(Ferrario 등6 40명, Hui 등3 50명, Kagaya 등11 79
명).

따라서  본  연구에서는  최근에  널리  사용되고  있
는 콘빔형 전산화단층촬영(cone beam computerized 
tomography: CBCT)영상을 활용하여 많은 수의 한국인

의 스피만곡 반경을 신속하고 정확하게 계측하였으며, 
이를 성별, 연령별, 좌우별로 비교 분석하여 임상에서 
교합만곡의 설정 시 도움을 주고자 하였다.

연구 재료 및 방법

1. 연구 대상

2008년 7월부터 2012년 7월까지 원광대학교 산본

치과병원에 내원하여 i-CAT Cone Beam 3-D Dental 
Imaging System (Imaging Sciences International, 
Hatfield, PA, USA)을 이용하여 방사선 촬영을 시행한 
환자 중에서, 본 연구의 기준에 부합하는 500명의 전산

화단층영상을 대상으로 개인의 스피만곡을 분석하였다. 
연구대상 선정의 기준은 Ferrario 등14,15의 연구에서 사
용한 기준을 참고하여 다음과 같이 설정하였다. 정보 보
호와 환자 보호를 위해, 본 연구를 목적으로 환자에게 
방사선 촬영을 시행하지 않았으며, 이미 촬영되어 저장

되어있던 이미지만을 이용하였다.

포함 기준:
① 한국인 
② 제3대구치를 제외한 치아 결손이 없는 영구치열

③ Angle 분류 class Ⅰ

제외 기준:
① 교정 치료 기왕력

② 교두를 피개하는 수복물이 있는 경우

③  CT 영상의 blurring으로 인하여, 교두를 식별 할 
수 없는 영상

④  치열의 총생(crowding) 등으로 인해, 역 스피만곡

(reverse curve of  Spee)을 보이는 경우

⑤  하악 치아들이 만곡을 따르지 않는 불규칙한 배열

을 보이는 경우(견치 교두정, 소구치 협측 교두정, 
대구치 근원심협측 교두정의 7개 좌표들의 분포

가 스피만곡의 원호 반지름에서 표준편차 1 mm 
이상의 분포를 보이는 경우)

연구 대상에 포함된 500명 환자의 성별, 연령별 분포

는 Table 1과 같다. 영구치 맹출이 덜된 10대와 결손치

와 수복물을 상대적으로 더 많이 가지고 있는 40대 이상

이 많이 제외되었기 때문에, 20대와 30대의 비율이 전체

의 반 이상(56.6%)을 차지 하였다. 

2. 연구 방법

1) 악궁의 디지털화

축의 방향설정(orientation of  axis)과 좌표 지정은 
Hui 등3의 연구에서 사용한 방법을 참고하였다. InVivo 
5 (Anatomage, San Jose, CA, USA) 프로그램을 이용하

여 환자의 CT영상을 불러온 다음, y축은 정면에서 보았

을 때, 전비극(anterial nasal spine)과 supra-dentale를 이
은 선으로, x축은 y축에 수직인 수평선으로 설정하였다

(Fig. 1). z축은 axial view, 즉 x-z평면으로 보았을 때, 하
악 견치의 교두정과 하악 제2대구치 원심협측 교두정을 
잇는 선과 평행한 선으로 설정하였다(Fig. 2). 좌표 설정

의 기본 단위는 1.0 mm였다.

Table 1. Distribution of  patients by age and gender

Age Male (%) Female (%) Total (%)
10 - 19 51 39 90 (18.0)
20 - 29 87 69 156 (31.2)
30 - 39 83 44 127 (25.4)
40 - 49 51 18 69 (13.8)
> 50 39 19 58 (11.6)
Total 311 (62.2) 189 (37.8) 500 (100)
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개인의 하악을 좌우로 나누어 각각 측정하기 위하여, 
한쪽을 측정할 때는 반대측 영상은 프로그램상에서 잘
라낸 다음, y-z평면(sagittal view)을 바라보도록 설정하

였다(Fig. 3). 블러링(blurring)을 최소화하여 하악치아의 
교두가 잘 보이도록 영상을 조정한 다음, 좌표를 지정하

는 도구(tool)를 이용하여 하악 견치 교두정, 제1, 2소구

치 협측 교두정, 제1, 2대구치 근·원심 협측 교두정의 총 
7개의 (x, y, z)좌표를 지정하였다(Fig. 4).

2) 교합 만곡의 보간(interpolation)

견치 교두정에서 부터 하악 제2대구치 원심협측 교두

정까지 7개의 3차원적인 (x, y, z)좌표에서 (y, z)좌표만을 
이용하여, 좌우 스피만곡을 각각 2차원적인 원의 형태

로 재현하였다(Fig. 5).
7개의 점들을 근사시키는 원의 방정식은 Choi 등12

의 연구에서 사용된 잔차(추정 함수값과 지정된 좌표와

의 차이)의 제곱을 최소로 하는 최소자승법(least-square 

Fig. 1. Orientation of axis (frontal view). Y-axis is 
defiened as a line passing through anterior nasal spine 
and supra-dentale in facial view and x-axis is defined as 
a horizontal line perpendicular to y-axis.

Fig. 2. Orientation of axis (axial view). The view of 
orientation of axis from x-z plane. Z-axis is set a pallalel 
line which connects mandibular canine tip and second 
molar disto-buccal cusp tip in axial view.

Fig. 3. Sagittal view (y-z plane). The left part of the 
image was cut off in program to measure the right part.

Fig. 4. Coordination. Mandibular canine cusp tip, first 
and second premolar buccal cusp tip, and mesial and 
distal buccal cusp tips of first and second molar, total 
7 coordinates (x, y, x) were designated, with the use of 
tool designating coordinate.

An evaluation of curve of Spee using cone beam computerized tomography in Korean 
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자의 CBCT영상을 대상으로, 동일한 방법으로 한번 더 
계측하여, 평가하였다.
계측한  측정치들  사이의  통계적  차이는  pa i red 

Student’s t-test로 검증되었고 유의수준은 α = 0.05였으
며, 측정수치(P = 0.52)에서 통계적 차이는 발견되지 않
았다(P > 0.05).
스피만곡이 이루는 원호 반경의 성별, 연령별, 좌우간 
차이의 통계적 유의성을 검증하기 위하여 independent 
Student’s t-test, one-way ANOVA 및 paired Student’s  
t-test를 이용하여, P < 0.05 유의수준으로 신뢰도를 
평가하였다. 통계처리에는 SPSS Ver. 18.0 (IBM Inc., 
Armonk, NY, USA)를 이용하였다. 

결과

1. 평균 스피만곡 반경과 성별 비교

한국인의 평균 스피만곡 반경은 91.4 mm였으며, 남성
(94.6 mm)이 여성(86.1 mm)에 비해 통계학적으로 유의
성있게 큰 반경을 보였다(P < 0.05, Table 2).

2. 스피만곡의 연령대별 비교

연령에 따른 스피만곡의 평균 반경은 연령이 증가함
에 따라 40대로 갈수록 조금씩 감소하다가, 50대 이상에
서 소폭 증가하는 양상을 보였으나, 통계학적으로 연령
대에 따른 차이는 유의성이 없는 것으로 나타났다(P > 
0.05, Table 3).

method)16을 이용하였고, 반경(R)은 원의 방정식을 얻기 
위한 계산 과정에서 구할 수 있었다.
이러한 최소자승법에 의한 알고리즘을 프로그램 코드
로 제작하였으며, 계산은 Octave v3.6.1 (GNU General 
Public License, Free Software Foundation Inc., Boston, 
MA, USA) 소프트웨어를 이용하여 코드를 실행시킴으
로서 수행하였다.

3) 계측의 오차 검정 및 통계분석

측정의 신뢰도를 평가하기 위해 Farella 등17의 연구
와 Hui 등3의 연구에서 사용된 오차 검정(mesurement 
error: ME)방법인 아래의 Dahlberg의 공식18을 이용하였다. 

Dahlberg’s formula: 

d1, ...... , dn은 2개의 측정사이의 차이이고 n은 기록
의 개수이다. 본 연구에서는 무작위로 추출된 100명 환

Fig. 5. Mandibular canine cusp tip, first and second 
premolar buccal cusp tip, and mesial and distal buccal 
cusp tips of first and second molar, total 7 coordinates 
(y, x) were designated. A progressive approximation 
minimizing the standard deviation of the distances from 
the center of a circle to 7 buccal cusp tips was used to 
calculate R (radius) of the circle.

Table 2. Mean radius of  curve of  Spee by gender

Male
(n = 311) 

Female
(n = 189) 

Total
(n = 500) T P

Mean 
(mm) 94.6 86.1 91.4 

3.810 0.000*
SD 24.2 24.0 24.4 

SD, standard deviation.
*Statistically significant (P < 0.05).

Table 3. Mean radius of  curve of  Spee by age (years)

10 - 19
(n = 90)

20 - 29
(n = 156)

30 - 39
(n = 127)

40 - 49
(n = 69)

> 50
(n = 58)

Total
(n = 500) F P

Mean (mm) 93.4 92.7 91.4 88.0 88.7 91.4 
0.760 0.552 

SD 27.5 20.1 23.7 27.0 28.2 24.4 
SD, standard deviation.
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3. 한국인 스피만곡의 좌우 비교

연령 및 성별에 따른 좌우 스피만곡은 차이가 있었지

만, 통계학적인 유의성은 없었다(P > 0.05, Table 4, 5).
 

고찰

교합만곡은 치열이 완성되어가는 단계에서 자연적으

로 발생하는 현상으로,19 Spee2는 마모된 치아의 두개골

을 연구하여 과두 전방 경계, 제2대구치의 교합면, 하악 
절치의 절단면이 교합곡선과 같은 선상에 위치됨을 보
고하였고, 이러한 스피만곡의 발달은 구강안면 구조물

의 성장, 치아 맹출, 그리고 근신경계 발육의 복합적인 
결과라고 이해된다.20,21 

일반적으로 광범위한 교합파괴가 없는 환자의 보철 
수복시에는 기존의 스피만곡을 따르지만, 완전구강회복

의 경우에는 치과의사가 새로운 교합평면을 형성해 주어

야 하기 때문에 스피만곡 표준값을 아는 것이 중요하다. 
따라서 이를 측정하기 위한 여러 연구가 진행되었으

며, 이전의 연구들에서는 인상채득 후 제작된 석고 모형

이나 그것을 사진 촬영한 이미지 상에서 스피만곡을 계
측하였는데, 이러한 방법적 제약으로 인해 많은 수를 포
함시키는 데 어려움이 있어 80명 이하를 대상으로 한 연
구들만이 존재하였다. 그러나 근래에는 CBCT가 매우 
유용한 영상진단 수단으로 이용되고 있기 때문에, 본 연
구에서도 신속 정확하게 많은 대상을 계측할 수 있는 
CBCT를 활용하여 500명의 스피만곡을 분석하였다. 

한국인의 스피만곡 반경을 계측한 이전의 연구들에

서, Choi 등12은 34명(남여 각각 17명)의 모형을 3차원적

으로 계측하여 남성 98.7 mm (좌 94.31 mm, 우 103.23 
mm), 여성 93.7 mm (좌 92.54 mm, 우 94.82 mm)를 보
고하였고, Choi 등13은 31명(남성 19명, 여성 12명)을 대

Table 5. Mean radius of  curve of  Spee between right and left side by gender

Gender Right side Left side T P
Male Mean 93.9 95.4 

-0.921 0.358 
(n = 311) SD 28.2 28.0 
Female Mean 84.5 87.8 

-1.513 0.132 
(n = 189) SD 29.0 27.1 

Total Mean 90.3 92.5 
-1.663 0.097 

(n = 500) SD 28.8 27.9 
SD, standard deviation.

Table 4. Mean radius of  curve of  Spee between right and left side by age

Age Right side Left side T P
10 - 19 Mean 92.6 94.2 

-0.606 0.546
(n = 90) SD 32.7 27.6 
20 - 29 Mean 90.5 95.0 

-2.032 0.044* 
(n = 156) SD 22.2 26.3 
30 - 39 Mean 89.2 93.7 

-1.776 0.078 
(n = 127) SD 23.2 31.4 
40 - 49 Mean 88.7 87.4 

0.294 0.769
(n = 69) SD 38.3 25.0 

> 50 Mean 90.9 86.6 
1.094 0.278

(n = 58) SD 36.3 26.9 
Total Mean 90.3 92.5 

-1.663 0.097
(n = 500) SD 28.8 27.9 

SD, standard deviation.
*Statistically significant (P < 0.05).

An evaluation of curve of Spee using cone beam computerized tomography in Korean 
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상으로 모형과 측모두부계측 방사선 사진 상에서 계측

을 하였는데, 모형 분석에서는 본 연구에서 사용한 방법

과 비슷한 방법으로 7개의 (x, y, z)값을 얻고, y-x축만을 
선택하여 2차원적으로 도면화 한 후 출력한 다음 반경

을 구하여 117.4 mm (남성 114.9 mm, 여성 121.4 mm)
를, 측모두부계측 방사선 사진을 컴퓨터 상에서 tracing
한 후 계측하여 모형에서보다 조금 더 큰 수치인 127.5 
mm (남성 131.0 mm, 여성 121.9 mm)를 보고하였다. 

이전의 연구들에 비해 상대적으로 많은 대상을 계측

한 본 연구에서 측정된 스피만곡의 반경은 평균 91.4 
mm로, Choi 등12의 연구 결과에 가까운 수치를 나타냈

으며, Monson에 의해 지지된 4-inch와 이전 백인들을 
대상으로 한 연구들에 비해 작은 반경을 나타냈다. 이러

한 결과는 스피만곡의 반경에 있어서 인종적 차이가 있
다고 생각해 볼 수 있으며, 한국인의 구강재건에 있어서 
교합 만곡의 표준화된 4-inch 적용을 재고할 필요성을 
의미하기도 한다. 

스피만곡의 성별에 따른 차이를 살펴보면, Ferrario 등15

의 연구에서 남성의 만곡이 여성보다 더 뚜렷하다고 하
였지만, 이후의 연구에서는 남성 105 mm, 여성 100 mm
로 성별에 따른 차이의 유의성은 없다고 하였다.6 스피

만곡과 두개악안면형태의 관련성을 연구한 Farella 등17

의 연구에서 남녀간 차이가 없음이 보고되었지만, 일본

인을 계측한 Kagaya 등11의 연구에서는 남성이 여성보

다 더 큰 반경을 가진다고 하였다. 반면에 한국인을 대
상으로 한 Choi 등12의 연구에서는 남성(98.7 mm)이 여
성(93.7 mm) 보다 더 큰 반경을 보인 반면, Choi 등13

의 연구에서는 모형에서 여성(121.4 mm)이 남성(114.9 
mm)보다 더 크게, 측모두부계측 방사선 사진에서 남성

(131.0 mm)이 여성(121.9 mm)보다 더 크게 나타났지만, 
이러한 남녀간의 차이에는 통계학적인 유의성이 없다

고 하였다. 본 연구에서는 Choi 등12과 Kagaya 등11의 연
구에서 처럼 남성이 여성보다 더 큰 스피만곡 반경을 보
였으며, 더 완만한 스피만곡을 가지는 것으로 나타났다. 
이를 통해 한국인의 교합만곡 재구성 시에 성별에 따라 
다른 반경을 사용하는 것을 고려해 볼 수 있으며, 이러

한 차이를 보이는 이유와 관련된 추가적인 연구가 필요

할 것으로 사료된다. 
본 연구에서 연령대에 따른 스피만곡의 차이는 나타

나지 않았다. 유치열에서 성인기까지의 정상 교합자들

을 대상으로 스피만곡의 종적 발육을 연구한 Steven19은 
하악 제1대구치와 절치가 맹출한 결과로 스피만곡이 처

음 나타나며, 그 깊이를 유지하다가, 하악 제2대구치가 
교합평면 위로 도달하면서 만곡이 더 깊어지게 되고, 청
소년 치열기동안 만곡 깊이는 약간 감소한다고 하였다. 
Carter와 McNamara,22 Bishara 등23은 일단 청소년기에 
스피만곡이 정립이 되면 그 이후에는 상대적으로 안정

된 상태를 유지한다고 하였고, 또한 스피만곡은 나이 증
가에 따른 교모와 상관없이 대부분의 영장류에서 흔하

게 보인다고 하였다.24,25 본 연구에서도 선학들의 연구와 
상응하는 결과로, 연령에 따른 스피만곡의 차이는 나타

나지 않았는데, 이를 통해 환자의 교합만곡 재구성 시에 
연령에 따른 차이는 고려대상이 아님을 추론할 수 있다. 

Choi 등12의 연구에서 남성은 좌측 94.31 mm, 우측 
103.23 mm로 우측이 좌측에 비해 통계학적으로 유의성

있게 큰 반경을 보였지만, 여성은 좌측 92.54 mm, 우측 
94.82 mm를 보이며 통계학적으로 유의한 차이를 보이

지 않았고, 본 연구에서는 Choi 등12의 연구와는 반대로 
좌측이 우측에 비해 큰 반경을 보였지만, 이는 통계적으

로 유의한 차이는 아니었다. Lundstrom26과 Williamson
과 Simmons27는 치열과 두개골의 성장발육이 대칭적으

로 이루어지기는 어렵다고 보고하였는데, 본 연구에서 
나타난 좌우 스피만곡 반경의 차이가 이러한 비대칭적

인 성장에 기인한 것이라고 생각할 수 있다.
본 연구에서 측정된 한국인의 스피만곡의 반경은 

4-inch보다 작은 값을 보였지만, 반경의 표준편차가 크
게 나타난 것을 고려하여, 한국인에게 특정 수치를 일
괄적으로 적용하는 것은 바람직하지 않다고 판단되었

다. 스피만곡과 두개악안면형태와의 관련성을 연구한 
Farella 등17은 스피만곡이 개개인에 따라 차이가 크며 
두개안면형태에 의해서는 오직 작은 범위에서만 영향을 
받는다고 하였고, 한국인을 대상으로 연구한 Choi 등12

과 Choi 등13도 스피만곡의 반경이 다양하기 때문에 평
균적 4-inch 반경을 적용하는 것 보다는 개개인의 치열

궁 형태에 맞는 반경을 적용하는 것이 임상적으로 더욱 
의의가 있을 것이라고 보고하였다.

그러므로, 한국인에게 절대적인 수치를 동일하게 적
용하는 것 보다는 어떠한 기준값으로 정해진 반경에서 
출발하여 개개인의 과두경사로, 전방경사로, 교합평면, 
교두경사에 대한 영향을 복합적으로 분석하고 조율하여 
각 개인의 최종 스피만곡 반경을 결정해야 할 것이며, 
한국인에게 적용하는데 있어서의 출발점이 4-inch보다 
더 작은 수치에서 시작하는 것이 더 적절한 접근방식이

라고 판단되고, 향후 과두 경사로, 전방 경사로, 저작근

Oh SC, Kim SG, Kim YJ
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과 기능적 습관 등과 스피만곡과의 상관관계에 대한 추
가적인 연구가 필요할 것으로 사료된다.

결론

백인을 대상으로 연구된 4-inch의 스피만곡 반경을 한
국인에게 적용하는 것에 대한 정당성을 검증하기 위해, 
500명의 CBCT영상으로 한국인의 스피만곡의 형태를 
분석한 결과, 다음과 같은 결론을 내릴 수 있었다. 

1.  한국인의 스피만곡 반경(91.4 mm)은 Monson의 
101.6 mm (4-inch)에 비해 작았다.

2.  성별에 따른 스피만곡 반경은 남성(94.6 mm)과 여성 
(86.1 mm)간에 유의성있는 차이가 있었다(P < 0.05).

3.  연령과 좌우측에 따른 스피만곡의 반경은 통계학

적으로 유의성 있는 차이가 없었다(P > 0.05).
본 연구에서 측정된 스피만곡의 평균 반경은 91.4 mm

로, Monson의 4인치(101.6 mm)보다 작았다. 이것은 한
국인의 구강재건에 있어서 스피만곡의 표준화된 수치 
기준을 다시 고려해야 할 필요성을 의미한다.
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한국인에서 콘빔형 전산화단층영상을 이용한 스피만곡 평가
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목적: 본 연구의 목적은 한국인에서 스피만곡의 전형적인 형태와 성별, 연령, 좌우측에 따른 스피만곡을 분석하는 것이다. 
연구 재료 및 방법: 콘빔형 단층촬영을 한 원광대학교 치과대학 산본치과병원 환자 중에서 본 연구의 기준에 합당한 
500명(남자: 311, 여자: 189)의 이미지를 선정하였고, 스피만곡을 시상면 상에서 분석하였다. 
결과: 한국에서 스피만곡 평균 반경은 91.4 mm였다. 스피만곡 반경의 성별에 의한 통계학적 유의성은 있었으나, 연령

과 좌우간의 유의성은 보이지 않았다. 
결론: 본 연구의 제한적 상황 내에서 몬슨에 의해서 주창되었던 101.6 mm보다 더 적은 한국인의 스피만곡의 반경은 
특히 한국인에서 교합평면을 재건할 경우 모든 경우에서 스피만곡 수치를 그대로 적용하는 것을 재고해 볼 필요성을 
제기한다.

(구강회복응용과학지 2014;30(2):93-101)
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