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-국문요약 -

     

치위생과 학생의

부정교합 분포와 부정교합 인식

부정교합은 치아우식증,치주질환과 더불어 치과의 3대 질환 중의 하나로 오늘

날 공중구강보건에서 중요한 위치를 차지한다.이러한 중요성으로 인해 일반인을

대상으로 한 부정교합의 발생 빈도와 분포에 대하여 많은 국외의 연구가 이루어

져 왔다.하지만 국내 연구는 그 수가 적은 편이며 특정 집단을 대상으로 한 연

구는 전무한 실정이다.이에 본 연구는 아주대학교 병원에서 수련한 치위생과 학

생 100명(평균나이 21세 5개월)의 치열 인상 모형을 통해 부정교합 분포를 조사

하였고 설문지를 통하여 교정치료 경험,부정교합 인식에 대하여 조사하였다.

100명중 28명이 교정치료를 받았거나 교정치료 중이었다.교정치료 경험이 없

고 결손치가 없는 65명 중 정상교합자는 11명(16.9%),부정교합자는 54명(83.1%)

이었다.100명중 55명이 자신의 치열에 대해 만족하고 있었고 교정치료를 받지

않은 집단에 비해 교정치료를 받은 집단에서 치열 만족도가 매우 높게 나타났다.

‘이가 고르지 못하다’가 교정치료를 원하는 가장 큰 이유로 조사되었다.

핵심어:부정교합,교정치료
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I.서론

부정교합은 치아우식증,치주질환과 함께 치과 3대 질환 중 하나이다.그러므

로 부정교합의 유병율 및 분포를 조사하는 것은 공중구강보건의 질적 향상을 위

해서 필요한 일이라 할 수 있다.

경제적 발전과 더불어 방송 및 신문 등 미디어의 발달,특히 1990년대 이후

인터넷의 급속한 발달로 교정치료에 대한 정보를 쉽게 접할 수 있게 되었다.그

만큼 교정치료에 대한 관심도 크게 증가하여 교정치료를 받거나 원하는 사람이

늘어나는 실정이다.실제로 교정치료를 받은 사람은 국내 논문에 의하면 꾸준히

증가하는 추세이다.(강혜경과 유영규,1992;임동혁 등,2003)이신재와 서정훈의

연구에 의하면 모친의 학력과 소득 수준이 높으면 교정치료 경험율과 필요도가

커짐을 보고하였다.(이신재와 서정훈,1994)성별로는 남성보다는 여성의 교정치

료 경험율이 높은 것으로 알려져 있다.남성도 과거에 비해 교정치료 경험이 늘

고 있는 추세이나(임동혁 등,2003)여자가 남자보다 교정치료 경험이 두 배 가

까이 많은 편이다.(곡덕부 등,1990;양원식,1990)

일반인에게 교정치료는 구강 안악안면부의 기능적인 개선이나 치아우식,치주

질환의 예방을 위한 치료로 인식되기보다는 주로 외모적인 개선을 목적으로 하

는 경향이 있다.(이원유 등,1992;Tulloch등,1984)이는 부정교합의 발생률은

통계적으로 남녀 차이가 없지만 (서정훈 등,1984)남성보다는 여성이 교정치료

를 많이 받고 있는 것으로도 알 수 있다.(양원식,1990;임동혁 등,2003)국제미

용성형외과(ISAPS)보고(ISAPSinternationalsurvey,2009)에 의하면 우리나라

는 인구대비 성형 시술 경험 횟수 순위에서 세계 1위에 해당하고 있다.외모에

대한 관심이 상대적으로 강한 우리나라에서 교정치료의 수진율도 다른 나라에

비해 높을 것으로 예상된다.

교정 환자수가 급격히 늘어남에 따라 정확한 진단 및 치료 계획을 세우기 위

해 부정교합의 유병율 및 분포에 관한 역학적인 연구가 필요하리라 생각된다.국

내 부정교합 유병율에 관한 조사는 대학병원 치과교정과에 내원 환자에 관한 것
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이 다수 보고되었으나(곡덕부 등,1990;양원식,1990;임동혁 등,2003;정성호와

이희경,2006)일반인을 대상으로 한 부정교합 유병율과 논문은 상대적으로 적은

편이다.대학병원 치과교정과에 내원한 환자에 대한 연구는 일반인의 부정교합

유병율이 아닌 교정치료를 원하는 사람만의 부정 교합 분포를 반영한다고 할 수

있으며 개인 의원에서 치료하기 어려워하는 높은 난이도의 특정 골격성 부정교

합 환자의 비율이 높게 나타나는 경향이 있다.따라서 불특정 다수에 대한 광범

위하고 전반적인 부정교합 유병율에 관한 조사가 필요하다고 할 수 있다.

1890년대에 발표한 ‘Angle의 부정교합의 분류’는 교정학을 발전시키는데 매

우 중요한 업적으로 인정되는데 이는 부정교합의 주요 유형을 세분화했을 뿐만

아니라 자연치열에서의 정상교합에 대해 최초로 명확하고 간단한 정의를 내렸기

때문이다.(ContemporaryOrthodontics,3rdedition)또한 특별한 도구 없이도 쉽

게 적용 가능하여 부정교합의 유병율에 대하여 어느 정도의 소견을 줄 뿐 아니

라 과거의 많은 연구들이 Angle씨 분류법을 사용했으므로 상호 비교가 가능하

다는 장점도 있다.(Brunelle등,1996;Rasenzwieg,1961)하지만 부정교합의 정

도보다는 종류를 나타내므로 부정교합 상태의 심각성과 치료의 위급함에 대한

정보는 제공받기 어렵다.(Ast등,1965)또한 Angle씨 분류법은 구치의 시상적

관계만을 나타내는 한계로 인해 다른 부정교합 요소(총생,치간이개,전치부 수직

피개 등)를 충분히 반영하지 못하는 부분이 있어 보완이 필요하다.본 조사에서

는 Angle씨 분류에 의한 부정교합의 분포와 이를 보완하기 위해 Björk등이 정

의한 부정교합 항목(Björk등,1964)도 조사하였다.

부정교합에 대한 역학 조사 시 가장 큰 어려움은 교합 부조화를 분류하고 측

정하는 정확한 방법이 없다는 것이다.오랜 시간 동안 부정교합에 대한 역학적

연구는 이상적 상태에서 어느 정도 벗어난 것까지를 정상 범주로 볼 것인가에

대한 견해 차이로 인해 혼란스러울 정도의 다양한 결론에 도달하였다.일례로

1930년부터 1965년 사이에 미국에서 부정교합의 발생빈도는 35%～95%로 다양하

게 추정되었다.(ContemporaryOrthodontics,3rdedition)국내 조사에서도 동일

인종에 대한 조사임에도 불구하고 부정교합의 발생빈도가 조사마다 아주 다양하
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　 서정훈 등

1984

강혜경과 유영규

1991

이신재와 서정훈

1994

정상교합(%) 38.8 8.5 7

I급 부정교합(%) 45.7 61.6 53.8

II급 부정교합(%) 7.8 13.2 20.2

III급 부정교(%) 7.2 16.7 19

나이 7-22세 18-21세 7-18세

표본 수(명) 8989 2460 3979

게 나타나고 있다.Angle구치 관계를 평가하는 기준이 조사자마다 다른 점도

있을 것이고 ClassIocclusion에서 어느 정도까지를 정상교합으로 인정할 것인

가에 대한 조사자의 견해 차이 때문인 것으로 생각된다.

국내 일반인 대상 부정교합 유병율에 관한 조사를 보면 1990년대 이후의 조

사에서는 1980년대 이전 조사에 비해 부정교합 분류간의 편차가 적은 편이다.

1990년대 이후 조사 두 편에서의 정상교합자는 10% 미만이고 I급 부정교합의 빈

도가 가장 많다.III급 부정교합자는 거의 20%에 이른다.이신재와 서정훈의 조

사에서(이신재와 서정훈,1994)16～18세 여성 594명에 대한 결과는 III급 부정

교합의 비율이 23%에 이른다.

Table1.국내 일반인 대상으로 한 조사의 부정교합 분포

Shaw 등은 치료를 받는 사람의 성격 및 교정치료를 받고자 하는 열망 등이

욕구에 영향을 미친다고 하였고,아름다워지고 싶은 마음이 클수록,부정교합에

대한 인식이 클수록,사회적 지위가 높을수록 부정교합을 치료하고자 하는 욕구

가 증가한다고 보고하였다.여자가 남자보다 더 교정치료를 받고자 하는 열망이

높고,나이가 증가함에 따라 점차 욕구가 증가하여 10대 중반에 이르러 최고에

이른다고 하였다.(Shaw 등,1991)국내 조사에서도 부정교합을 보이는 사람들 중

교정치료를 원하는 정도는 남자보다 여자가 훨씬 높다고 보고되었다.(강혜경과

유영규,1992)추론한다면 일반인들은 아직도 교정치료의 목적을 기능보다는 심

미적 개선에 두고 있다고 말할 수 있다.
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환자에게 있어 교정치료에 의한 구강,안모의 심미성 증진은 구강 건강의 회

복,기능적 개선보다 더 중요시된다.과거 연구를 보더라도 전체적으로는 기능적

인 요소보다는 심미적인 측면이 교정치료를 결정하는 이유가 된다고 보고되었다.

Breece등은 교정환자는 용모를 치아나 치주 건강,교합,기능 등보다도 중요시

하여 교정치료를 기능적인 개선에 목적을 두기보다는 심미적 개선에 목적을 두

는 경향이 있다고 하였다.(Breece,1986)이원유 등의 연구에 의하면 심미적인 이

유가 교정치료를 하는 목적의 50.8%로 보고되어 교정치료의 가장 큰 목적이 된

다고 하였다.(이원유 등,1992)

치과 위생사란 직업은 구강보건인력의 한 일원으로서 치과질환 예방처치 및

구강보건교육 활동을 하고 있다.다른 직업에 비해 치과적인 지식이 많기 때문에

치열에 대한 심미적 요구가 높을 것으로 예상된다.본 조사는 아주대학교 병원

치과에서 수련중인 치위생과 학생을 대상으로 설문지 조사와 치열 인상 모형 분

석을 통해 치과 위생과 학생이 일반인과 어떻게 다른 부정교합 분포를 보이고

있고 얼마나 많은 교정치료 경험이 있는지 알아보고자 하였다.
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II.조사대상 및 방법

A.조사대상

2011년부터 2013년까지 아주대학교 치과병원에서 수련한 치위생과 학생 100

명의 치열인상을 채득하여 석고 모형을 제작하고 설문지 조사를 하였다.대상 학

생의 나이는 19세부터 27세까지 평균 나이 21세 5개월이었고 모두 여성이었다.

B.조사방법

100명의 석고모형으로 Angle부정교합 종류,총생,치간이개,전치부 수평,

수직 피개량,구치부 반대교합,구치부 교차교합,결손치 등을 조사하였다.또한

설문지 조사를 하여 자신의 치열에 대한 만족도,교정치료 경험 여부와 교정치료

원하는 항목을 조사하였다.

Angle분류 이외의 부정교합의 유형별 정의:Björk등의 정의에 따라 다음의

기준으로 기록하였다.(Björk등,1964)

• 전치부 총생 (anteriorcrowding):2mm 이상

• 전치부 치간이개 (anteriorspacing):2mm 이상

• 과도한 전치 수평피개 (excessiveoverjet):6mm 이상

• 전치부 반대교합 (mandibualroverjet):0mm 이상

• 전치부 과개교합 (anteriordeepbite):5mm 이상

• 전치부 개방교합 (anterioropenbite):0mm 이상

• 구치 반대교합 (posteriorcrossbite):1개 이상의 상악치아 협측 교두가

대합치의 설측으로 교합되는 경우

• 구치 교차교합 (posteriorscissorsbite):1개 이상의 상악치아 설측 교두

가 대합치의 협측으로 교합되는 경우
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III.결과

A.교정치료 경험

설문지 조사와 석고모형 분석을 통해 교정치료 여부를 조사하였다.100명 중

28명이 교정치료 경험이 있거나 현재 교정치료 중이었다.교정치료를 받은 28명

의 교정치료 방식은 고정식 장치가 24명이었고 기타 교정법(가철식 장치 등)이 4

명이었다.고정식 교정 장치로 치료받은 24명 중 발치 교정법이 14명 (소구치 4

개 발치 11명,상악 소구치발치 2명,소구치 3개 발치 1명),비발치 교정법이 7명,

부분 교정 3명이었다.고정식 교정 장치로 치료받은 환자 중 발치대 비발치 비율

은 2:1이었다.

최근 교정치료 경험에 대한 통계 조사가 없어 직접적 비교는 불가능하지만

본 연구에서는 28%의 교정치료 경험율을 나타내어 과거 다른 조사에 비해서 높

은 교정치료 경험 정도를 보였다.

Fig.1.교정치료 경험 Fig.2.교정치료 방법
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정상교합 11명 (16.9 %)

I급 부정교합 34명 (52.3%)

II급 부정교합 14명 (21.5%)

III급 부정교합 6명 (9.2%)

나이 19~27세

표본 수 65명

B.부정교합의 분포

1.Angle부정교합 분포

교정치료를 받지 않은 72명 중 결손치가 있는 7명을 제외한 65명을 대상으로

Angle부정교합 분포를 조사하였다.정상교합자는 11명(16.9%),부정교합자는 54

명(83.1%)이었다.I급 부정교합이 34명으로 가장 높은 비율을 보였고 II급 부정교

합이 14명,III급 부정교합이 6명으로 가장 낮은 비율을 보였다.

Table2.Angle부정교합 분포

2.Angle분류 이외의 부정교합의 유형별 분포

교정치료 경험이 없고 결손치가 없는 부정교합자 54명의 Angle분류 이외의

부정교합 분포는 다음과 같았다.전치부 총생(상악 총생 14명,하악 총생 14명,

상,하악 모두 총생 10명)38명,구치 반대교합 13명,전치부 과개교합 9명,전치

부 반대교합 5명,전치부 개방교합 4명,전치부 치간이개 3명,구치 교차교합 2

명,과도한 전치부 수평피개는 1명이었다.

총생이 부정교합 유형 중 가장 높은 비율을 차지하였고 그 다음으로 구치부

반대교합이 높은 비율을 차지하였다.과도한 전치부 수평피개를 갖는 부정교합자

는 1명으로 의외로 적은 수를 보였다.
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Fig.3.Angle분류 이외의 부정교합 유형별 분포

C.자신의 치열에 대한 인식

‘자신의 치열에 대하여 어떻게 생각하나’라는 질문에 대하여 총 100명 중 55

명이 ‘좋은 편’이라고 대답했고 25명이 ‘보통이다’라고 대답했으며 ‘나쁜 편’이라

고 대답한 사람은 20명이었다.교정치료를 받은 28명 중에서는 23명이 ‘좋은 편’

이라고 대답했고 4명이 ‘보통이다’,1명만이 ‘나쁜 편’이라고 대답했다.교정치료

를 받지 않은 72명 중에서는 32명이 ‘좋은 편’이라고 대답했고 21명이 ‘보통이다’,

19명이 ‘나쁜 편’이라고 대답했다.교정치료 받은 집단이 비교정 집단에 비해 치

열 만족도가 높게 나타났다.

교정치료를 받지 않은 72명 중 교정치료의 필요성을 느끼고 있는 경우는 50

명으로 교정치료가 필요 없다고 답한 22명보다 2배 이상 많았다.
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전체 교정군(28) 비교정군(72)

이가 고르지 못하다. 38 5 33

턱관절이 아프거나 소리가 난다. 21 5 16

입이 돌출되었다. 15 1 14

앞니가 서로 물리지 않는다. 7 1 6

주걱턱,앞니가 거꾸로 물린다. 6 2 4

이가 맞지 않아 잘 씹질 못한다. 5 2 3

이 사이가 벌어져 있다. 4 2 2

Fig.4.치열 만족도 Fig.5.비교정군의 교정치료 요구 정도

D.교정치료를 원하는 항목

교정치료 원하는 항목에 대한 조사에서 ‘이가 고르지 못하다.’고 대답한 사람

이 38명,‘턱관절이 아프거나 소리가 난다.’고 대답한 사람이 21명,‘입이 돌출되

었다.’라고 대답한 사람이 15명이었다.

Table3.교정 치료 원하는 항목



- 10 -

IV.고찰

교정치료 경험에 대한 이전의 국내 연구에서는 이신재와 서정훈은 7～18세

청소년을 대상으로 7%의 교정치료 경험율을 보고하였고(이신재와 서정훈,1994)

강혜경과 유영규는 18세～21세 사이의 연세대 신입생 및 재학생을 대상으로

9.8%의 교정치료 경험율을 보고하였다.(강혜경과 유영규,1991)본 조사에서는

20대 초반의 여성을 대상으로 하였고 치아교정 수진율이 증가하는 추세이기 때

문에 예상대로 28%의 높은 교정치료 경험 정도를 나타내었다.2000년대 들어 일

반인 부정교합 유병율 조사가 전무하므로 직접적인 비교가 불가능하였다.교정치

료 방법은 발치치료가 비발치 치료법의 두 배를 보였다.교정 치료의 목적을 안

모 변화에 높은 비중을 두고 있음을 짐작할 수 있다.

Angle부정교합 분류에서는 교정치료 경험이 없는 집단에서 III급 부정교합

자가 1990년대 이후 국내 연구 결과에 비해 적었고 정상교합자는 많았다.이는

치위생사라는 직업을 가질 학생들이 부정교합에 보다 민감하여 부정교합을 조기

에 치료를 한 경우가 많았을 것이고 특히나 외모적으로 특징적인 III급 부정교합

을 가진 사람이 이 진로를 선택하지 않았을 것이라는 가정을 할 수 있다.

Angle분류 이외의 부정교합 분류에서는 총생이 가장 많은 비중을 차지하였

는데 이는 다른 연구 결과와도 일치한다.본 조사에서는 기존의 국내,국외 조사

와 달리 일회성의 구강검진이 아닌 수차례의 석고모형 분석을 통해 부정교합을

분류하였기 때문에 보다 정확하고 재현성 있는 조사 결과를 얻을 수 있었다고

생각된다.

치열에 대한 인식에서는 이신재와 서정훈은 12～18세 청소년을 대상으로 한

조사에서(이신재와 서정훈,1994)70%는 만족에서 보통이라고 보고하였으며 강

혜경과 유영규는 연세대 신입생 조사에서(강혜경과 유영규,1992)56%가 ‘만족한

다.’고 보고하였고 여자가 치열 불만족도 높다고 하였다.본 조사에서는 ‘좋은 편

이다.’55%,‘보통이다.’25%,‘나쁜 편이다.’20%로 조사되었다.치열인식에 대해

교정,비교정 집단으로 나누어 비교하면 교정치료 군에서는 82%가 좋은 편이라

고 답하여 비교정치료군의 44%에 비해 두 배 이상 높은 만족도를 나타내었다.
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교정치료로 인해서 치열 만족도가 두 배 가까이 상승하는 결과를 보여주었다.

이신재와 서정훈의 조사에서는(이신재와 서정훈,1994)46%,강혜경과 유영

규의 연세대 신입생 조사에서(강혜경과 유영규,1992)39%가 ‘교정치료가 필요하

다’고 응답하였고 본 조사에서는 교정치료를 받지 않은 사람 중 69%가 ‘교정치료

가 필요하다’고 응답하여 다른 국내 조사에 비해 높은 교정치료 요구도를 나타내

었다.이 또한 역시 20대 초반의 여성 치과위생과 학생을 대상으로 하였기 때문

에 나타나는 현상이라고 사료된다.최근 부정교합 유병율에 관한 조사가 없어 직

접적 비교는 불가능하지만 과거 조사에 비추어 보면 치위생과학생 집단의 교정

치료 경험이 다른 집단에 비해 높을 것이라 예상되고 부정교합의 정도는 다른

집단에 비해 심하지 않지만 교정치료를 원하는 정도는 더 높은 것으로 보인다.

본 조사에서는 ‘이가 고르지 못하다.’가 교정치료를 원하는 가장 큰 이유이고

턱에서 소리가 나거나 아픈 것이 두 번째 이유로 조사되었다.Angle부정교합

분류이외의 부정교합 조사에서도 총생이 가장 높은 빈도를 보였고 설문 조사에

서도 총생의 개념인 ‘이가 고르지 못하다.’가 교정치료의 주된 이유로 조사되었

다.턱관절 문제와 같은 기능적인 문제가 교정치료를 원하는 두 번째 이유로 조

사된 것은 이전 연구 결과와는 다르게 나타난 현상이다.조사 대상이 치위생과

학생들이기 때문에 치의학적 지식이 일반인에 비해 많아서 나타나는 현상이라고

사료된다.
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V.결론

2011년부터 2013년까지 아주대학교병원 치과에서 수련한 치위생과 학생 100

명(평균나이 21세 5개월)의 치열 인상 석고 모형으로 부정교합을 조사하고 설문

지 조사를 하여 다음의 결론을 얻었다.

100명 중 28명이 교정치료를 받았거나 교정치료 중이었다.과거 다른 연구에

비해서 높은 교정치료 경험율을 보이고 있다.교정치료 경험이 없고 결손치가 없

는 65명 중 정상교합자는 11명(16.9%),부정교합자는 54명(83.1%)이었다.I급 부

정교합이 34명으로 가장 많았고 II급 부정교합이 14명,III급 부정교합이 6명으로

가장 적었다.Angle부정교합 이외의 부정교합 분류에서는 총생이 가장 높은 빈

도를 보였다.‘자신의 치열에 대하여 어떻게 생각하나’라는 질문에 대하여 총 100

명 중 55명이 ‘좋은 편’이라고 대답했고 25명이 ‘보통이다’라고 대답했으며 ‘나쁜

편’이라고 대답한 사람은 20명이었다.교정치료를 받은 집단에서는 비교정 집단

에 비해 치열 만족도가 매우 높게 나타났다.교정치료를 받지 않은 72명 중 교정

치료의 필요성을 느끼고 있는 경우는 50명으로 교정치료가 필요 없다고 답한 22

명보다 2배 이상 많았다.‘이가 고르지 못하다.’가 교정치료를 원하는 가장 큰 이

유이고 턱에서 소리가 나거나 아픈 것이 두 번째 이유로 조사되었다.
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-부록 -

설문지

•자신의 현재의 치아배열 상태에 대하여 어떻게 생각하십니까?

① 좋은 편이다.

② 보통이다.

③ 나쁜 편이다.

•치열교정 혹은 턱 교정 치료 경험

① 교정치료 중이거나 교정치료 받은 경험이 있다.

② 교정치료에 대한 필요성을 느끼나 교정치료 경험은 없다.

③ 교정치료를 받을 필요가 없다고 생각한다.

•만약 치료를 원하신다면 어떠한 이유에서 입니까?해당되는 것을 모두 표

시하세요.

① 이가 고르지 못하다.

② 이 사이가 벌어져 있다.

③ 입이 돌출되었다.

④ 주걱턱,앞니가 거꾸로 물린다.

⑤ 앞니가 서로 물리지 않는다.

⑥ 턱관절이 아프거나 소리가 난다.

⑦ 이가 맞지 않아 잘 씹질 못한다.

•교정치료를 받았다면 언제,어떠한 치료(고정식 브라켓,가철식 장치 등)

를 어느 기간 동안 받으셨나요?
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-ABSTRACT-

TheDistributionofMalocclusionTypesandPerception

ofMalocclusionamongDentalHygieneStudents

Gil-hoLim

DepartmentofClinicalDentistry

TheGraduateSchoolofClinicalDentistry,AjouUniversity

[SupervisedbyProfessorKyu-rhim Chung]

Malocclusionisoneofthethreemajordiseasesindentistrywithdental

caries and periodontal disease,and occupies an important position in

nowaday'spublicdentalhealth.Accordingly many overseassurveyshave

beenconductedaboutfrequencyofoccurrenceanddistributionofmalocclusion

typesamongthegeneralpublic,yetfew domesticsurveyshavebeendone

and thereisno specificpopulation survey.Thereforethepresentsurvey

investigated100dentalhygienestudents(averageage21y4m)from Dentistry

DepartmentofAjouUniversityHospitalaboutthedistributionofmalocclusion

types through dentalimpression casts and about orthodontic treatment

experiencesandtheperceptionofmalocclusionbyquestionnaire.28students

outof100 had theirorthodontic treatmentfinished orwere undertheir

treatment.Among65studentswhohadnoorthodontictreatmentexperiences

andmissingtooth,normalocclusionwas11(16.9%)andmalocclusionwas54

(83.1%).55studentsoutof100weresatisfiedwiththeirtoothalignment,and
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satisfactionwithtoothalignmentwasmuchhigherinthegroupwhohad

orthodontictreatmentexperiencesthaninthegroupwhohadnoexperiences.

Irregularteethalignmentwasfoundtobethebiggestreasonfororthodontic

treatment.

Keywords:Malocclusion,Orthodontictreatment
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