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Analysis of Primary Molar Relationship using Digital Photograph
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The aim of this study was to assess the occlusal relationships of primary dentition of Korean preschool children in 

Hwaseong city.

Total 444 children of age group between 2 and 5 years were selected. One pediatric dentist took intraoral photos 

of children. Evaluation and categorization of the primary molar relationships were done by single examiner. Statistical 

analysis was performed with Pearson chi-squared test. 

Total 389 samples, which is consisted of 185 boys, 204 girls were satisfied with inclusion criteria. Bilateral mesial step 

was seen in 61.7%. Bilateral flush terminal plane was seen in 15.4%. When the primary molar relations of the right and 

left sides were not the same, the combination of the mesial step and flush terminal plane was 14.7%.

The present study provides insight into occlusal relationships in the primary dentition of 2 - 5 years old of Korean 

children in Hwaseong city. Pediatric dentists should understand occlusal relationships of primary dentition for 

establishment of appropriate treatment strategies and occlusal guidance.
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Ⅰ. 서    론

유치열기의 교합적 특성에는 유견치 교합관계 및 제2유구치 

말단관계를 포함하는 전후방적 교합관계, 수직피개와 관련된 수

직적 교합관계, 수평피개와 관련된 측방 교합관계, 발육공간과 

영장류공간을 포함하는 생리적 치간 공극이 포함된다[1].

정상교합은 정상적인 형태발생학적, 기능적 패턴과 적절한 두

개안면 성장과 발달을 통해 형성되며, 올바르게 배열된 치열은 

어린이의 구강과 구강악안면계의 건강 뿐 아니라 개인의 인격 

형성에도 영향을 준다[2].

만약 유치열기에 교합 문제가 발견되면 영구치열기에서도 유

사한 교합 문제가 발생할 것으로 예상할 수 있다. 또한 유치열기

의 교합적 특성과 영구치열기로의 변화양상의 상관성에 대한 정

확한 이해는 영구치열기 교합관계를 예측할 수 있게 한다[3]. 영

구치열기 교합관계에 여러 다양한 요인이 영향을 미치지만, 특

히 제2유구치의 말단 관계가 향후 영구치열기 교합관계로 이행

하는데 핵심요소이다[4]. 

국외에서는 유치열의 구치부 관계의 분포 양상에 대한 보고가 

많이 이루어져왔다. 가장 호발한다고 알려진 유구치 교합관계는 

수직형이다. 수직형 교합관계는 1996년 사우디에서 80.0%[5], 

1997년 나이지리아에서 74.5%[6], 2003년 요르단에서 37.0%[7], 

2012년 인도의 망갈로 및 첸나이, 하이데라바드 지역에서 각각 
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67.9%[8], 72.3%, 72.7%[9], 2015년 미국에서 66%[10], 2016년 

브라질에서는 40.2%[11]로 보고되었다. 요르단과 브라질을 제외

한 모든 나라에서 일반적으로 알려진 바와 같이 수직형 교합관

계가 가장 빈번하게 보고되었다.

국내에서는 이와 관련된 연구가 상대적으로 적게 보고되었다. 

한국 어린이에서 수직형 교합관계는 1978년 Shon[12]이 서울 

지역의 어린이를 대상으로 하여 44.3%, 1996년 Kim 등[13]이 광

주지역 어린이를 대상으로 47.5%, Yang과 Choi[14]가 전남지역 

어린이를 대상으로 56.0%, 2008년 Jung 등[15]이 전남해안지역 

어린이를 대상으로 조사하였을 때 59.4%로 보고하였다.

최근 한국 어린이를 대상으로 한 유치열의 구치부 관계에 대

한 연구가 희소할 뿐 만 아니라 교합양상이 서로 다른 인종 간 

차이가 있다는 점을 토대로 하여, 최근 한국 어린이의 유치열 교

합양상에 대해 알아보는 것이 이번 연구의 목적이다.

Ⅱ. 연구 재료 및 방법

이 연구는 연세대학교 치과대학병원 연구심의위원회

(Institutional Review Board, IRB)의 승인을 받아 시행되었다(IRB 

No: 2-2018-0029).

1. 연구대상

이 연구는 2008년 6월부터 2018년 3월까지 경기도 화성 소재 

개인치과에 내원한 만 2세에서 5세 사이의 어린이를 대상으로 

하였다. 한 명의 소아치과 전문의가 구강 내 사진을 촬영하였고, 

해당 어린이 중 유구치 교합관계를 확인할 수 있는 경우를 대상

으로 하였다. 연구 표본은 444명의 어린이로 구성되었으며 최종

적으로 연구 대상에 포함된 어린이는 총 389명이었다. 선별 기

준은 다음과 같다.

1) 포함 기준

(1) 만 2 - 5세의 어린이

(2) 제2유구치 교합관계를 확인할 수 있는 경우

2) 제외 기준

(1)  혼합치열기

(2)  제2유구치의 근원심적 위치에 영향을 줄만한 이중치, 결손 

등의 치아 이형성이 있는 경우

(3)  광범위한 치아 우식이 있는 경우

(4)  제2유구치에 기성금속관 또는 지르코니아 기성관이 수복

된 경우

(5) 교정치료 경험이 있는 경우

2. 연구방법

잘 훈련된 한 명의 소아치과 전문의가 구강 내 카메라를 이용

하여 구내사진을 촬영하였다. 어린이의 교합을 중심교합위로 유

도하는 연습을 여러 번 시행한 후, 보조자의 도움으로 하악을 중

심교합위로 위치시켜 정면 사진과 좌우측 측면 사진을 촬영하였

다. 촬영자는 연구 목적에 따라 중심교합 시 제2유구치의 원심

면 위치관계가 잘 보이도록 구강 내 카메라를 위치시켜 부위별

로 각각 3회씩 촬영하였다(Fig. 1). 자료의 수집 및 평가는 잘 교

Fig. 1. Intraoral view of primary molar relationship. (A, B) 
Mesial step. (C, D) Flush terminal plane. (E, F) Distal step.
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육된 한 명의 조사자에 의해 시행되었다. 유치열기 교합적 특성

은 기존에 알려진 정의에 따라 평가되었다[5,16]. 유구치 교합관

계 분류의 신뢰도를 평가하기 위하여 동일한 검사자가 사진 평

가를 재시행하여 검사자 내 상관계수를 측정하였다. 급내 상관

계수(Intraclass Correlation Coefficient)를 이용하여 평가한 결과 

관찰자 내 신뢰도 0.982로 높은 신뢰도를 보였다.

1)  유구치의 교합관계(Sagittal primary molar relationship, 

Terminal plane)

(1)  Class 1 pattern (Flush terminal plane, Same plane, Verti-

cal or Straight step)

 :  중심위 교합에서 상하악 제2유구치의 원심면이 동일한 

수직면상에 위치할 경우

(2)  Class 2 pattern (Distal step)

 :  중심위 교합에서 하악 제2유구치의 원심면이 상악 제2유

구치의 원심면에 대하여 후방에 위치하는 경우

(3)  Class 3 pattern (Mesial step)

 :  중심위 교합에서 하악 제2유구치의 원심면이 상악 제2유

구치의 원심면에 대하여 전방에 위치하는 경우

2)  유견치의 교합관계(Sagittal primary canine relationship)

(1)  Class 1 pattern (Normal or same vertical plane)

 :  중심위 교합에서 상악 유견치의 첨단이 하악 유견치의 

원심면과 동일한 수직선을 이루는 경우 

(2)  Class 2 pattern (Distal step)

 :  중심위 교합에서 상악 유견치의 첨단이 하악 유견치의 

원심면에 대하여 전방에 위치하는 경우 

(3)  Class 3 pattern (Mesial step)

 :  중심위 교합에서 상악 유견치의 첨단이 하악 유견치의 

원심면에 대하여 후방에 위치하는 경우 

3. 통계분석

통계분석은 SPSS(version 23.0.0, SPSS, Chicago, IL, USA)를 이

용하여 Pearson chi-squared test를 시행하였다. 

Ⅲ. 연구 성적

1. 연구대상의 일반적인 특성

연구 대상에 포함된 총 444명의 환자 중 연구대상 조건을 만

족하는 어린이는 총 389명이었다. 이 중 여자는 204명(52.4%), 

남자는 185명(47.6%)이었으며, 평균 연령은 3.65세였다(Table 1). 

2. 유구치 교합관계

유구치 교합관계는 좌우측이 동일한 경우가 389명 중 319명

으로 전체의 82.0%, 동일하지 않은 경우는 70명으로 18.0%를 나

타냈다. 좌우 양측이 근심계단형인 경우가 240명(61.7%)로 가

장 높은 빈도를 나타냈다. 양측 모두 수직형인 경우는 60명으로 

15.4%, 원심계단형인 경우는 19명으로 4.9%로 나타났다. 좌우측

의 유구치 교합관계가 동일하지 않은 경우 근심계단형과 수직형

의 조합이 14.7%로 높은 빈도로 나타났다(Table 2). 

Table 1. Demographic factors of 389 children 

Age Boys Girls Total

(years) N (%) N (%) N (%)

2 10 (2.6) 13 (3.3) 23 (5.9)

3 60 (15.4) 68 (17.5) 128 (32.9)

4 100 (25.7) 102 (26.2) 202 (51.9)

5 15 (3.9) 21 (5.4) 36 (9.3)

Total 185 (47.6) 204 (52.4) 389 (100.0)

Table 2. Frequency of terminal plane relationships 

Terminal plane relationships Number (%) Number (%)

Bilateral Mesial step 240 (61.7) 319 (82.0)

Bilateral Flush terminal plane 60 (15.4)

Bilateral Distal step 19 (4.9)

Mesial step Flush terminal plane 57 (14.7) 70 (18.0)

Flush terminal plane Distal step 11 (2.8)

Mesial step Distal step 2 (0.5)

Total 389 (100.0)

(unit: person)
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3. 성별에 따른 구치부 교합관계의 분포

성별에 따른 유구치 교합관계의 분포는 성별을 고려하지 않았

을 때와 비슷한 양상이다. 성별과 교합관계 간의 통계적 유의성

은 관찰되지 않았다(Table 3, p  = 0.941).

4. 연령에 따른 구치부 교합관계의 분포

연령에 따른 유구치 교합관계의 분포는 다음과 같다. 연령 증

가와 교합관계 분포 간 통계적으로 유의한 상관성이 발견되지 

않았다(Table 4, p  = 0.654).

5. 유견치 교합관계

총 모집단 중 137명에서 유견치 관계의 분석이 가능하였다. 

한 개인을 대상으로 양측 모두 1급 유견치 관계인 경우가 109명

(48.2%)으로 가장 빈번하게 나타났다. 양측 모두 2급 관계, 좌우

측의 유견치 교합관계가 각각 1급과 3급의 조합이 다음으로 높

은 빈도로 나타났다(Table 5). 

6. 유구치 교합관계와 유견치 교합관계의 상관성

유구치 교합관계와 유견치 교합관계는 통계적으로 유의한 상

관성이 있었다(Table 6, p  = 0.000). 근심계단형인 경우 대부분 1

급 유견치 관계가 나타났다. 수직형인 경우 1급과 2급 유견치 관

계가 비슷한 분포였고, 원심계단형인 경우 모두 2급 유견치 관

계를 보였다. 

Table 3. Prevalence of occlusal relationship with gender

Terminal plane relationships
Boys Girls Total

p value
N (%) N (%) N (%)

Mesial step 128 (69.2) 139 (68.1) 267 (68.6)

0.941Flush terminal plane 45 (24.3) 50 (24.5) 95 (24.4)

Distal step 12 (6.5) 15 (7.4) 27 (6.9)

Total 185 (100.0) 204 (100.0) 389 (100.0)

(unit: unilateral side) 
p value from Chi-square test

Table 4. Prevalence of occlusal relationship with age

Age
Mesial step Flush terminal plane Distal step Total

p  value
Right Left Right Left Right Left N (%)

2 20 (87%) 19 (83%) 2 (9%) 3 (13%) 1 (4%) 1 (4%) 46 (6%)

0.654
3 87 (68%) 90 (70%) 32 (25%) 34 (27%) 9 (7%) 4 (3%) 256 (33%)

4 136 (67%) 137 (68%) 51 (25%) 51 (25%) 15 (8%) 14 (7%) 404 (52%)

5 24 (67%) 26 (72%) 10 (28%) 5 (14%) 2 (5%) 5 (14%) 72 (9%)

Total 267 (69%) 272 (70%) 95 (24%) 93 (24%) 27 (7%) 24 (6%) 778 (100.0%)

(unit: unilateral side)
p value from Chi-square test

Table 5. Frequency of primary canine relationships 

Primary canine relationships Number (%) Number (%)

Bilateral Class 1 66 (48.2)

109 (79.6)Bilateral Class 2 31 (22.6)

Bilateral Class 3 12 (8.8)

Class 1 Class 2 12 (8.8)

28 (20.4)Class 1 Class 3 16 (11.7)

Class 2 Class 3 0 (0.0)

Total 137 (100.0)

(unit: person)
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Ⅳ. 총괄 및 고찰

유치열은 영구치열의 교합, 치아의 위치, 정상적인 치궁 발육 

및 성장에 큰 영향을 미치며 정상적인 기능과 근육 및 안면형태 

등에 밀접한 연관성을 가지고 있다[17]. 제2유구치의 말단관계

는 제1대구치의 맹출을 유도하여 영구치열기 교합관계 형성에 

중요한 영향을 미친다. 따라서 소아치과의사는 유치열의 교합특

성과 초기 영구치열기의 교합에 발생하는 전후방적인 변화양상

을 이해하여 영구치열로의 올바른 교합유도나 조기의 차단적인 

치료를 계획할 수 있어야 할 것이다.

1996년 광주지역 어린이 400명을 대상으로 시행한 Yang[18]

의 연구에 따르면 제2유구치의 말단관계가 좌우측 모두 근심

계단형인 경우가 37%, 좌우측 모두 수직형인 경우가 56%였다. 

2008년 전남 해안지역의 어린이 2,272명을 대상으로 시행한 

Jung 등[15]의 연구에서는 좌우측 근심계단형인 경우가 33.5%, 

좌우측 수직형인 경우가 59.4%였다. 이번 연구에서는 좌우측 근

심계단형인 경우가 61.7%, 좌우측 수직형인 경우가 15.4%였다. 

기존 한국에서의 연구보다 수직형의 비율이 낮게 나타났으며 근

심계단형의 비율은 보다 높게 나타났다. 수직형과 근심계단형의 

조합도 14%로 비교적 빈발하게 나타나는 것으로 조사되었다. 

한국 어린이를 대상으로 한 기존의 연구보고와 마찬가지로 수직

형, 근심계단형은 빈발하나 원심계단형은 공통적으로 현저하게 

낮은 빈도를 나타냈다. 1996년 Yang[18]의 연구에서는 좌우측 

모두 원심계단형인 경우가 2.75%, 2008년 Jung 등[15]의 연구에

서는 1.41%로 보고되었다. 본 연구에서는 좌우측 모두 원심계단

형인 경우가 4.9%로 나타났다.

연구 대상 지역과 모집단의 연령 분포가 다르므로 한국에서의 

선행 연구와 본 연구에서 유구치 교합관계의 빈도 차이가 나타

난 결과에 대해서 경향성이 있다고 결론 내리기는 어렵다. 하지

만 과거의 연구보다 근심계단형이 호발하게 나타난 이유에 대해

서 고찰해보면 다음과 같다. 최근 경기도 지역 어린이를 대상으

로 한 Han 등[19]의 연구에서 상악보다 하악에서 전치부 공극이 

적게 나타났으며, 특히 상악보다 하악에서의 영장류 공간이 적

게 나타났다. Lindsten 등[20]과 Im 등[21]의 연구에서 유치열기

의 공극의 유병률이 이전 연구보다 적게 나타났으며 최근 총생

이 증가하는 양상을 확인하였다. 하악에서 상대적으로 치간 공

극이 적어지면서 근심계단형이 호발하는 결과가 나타났을 가능

성이 있다. 또한 Kang 등[22]의 연구에 따르면 하악 제1대구치

의 맹출 시기가 남자에서 만 5.99세, 여자에서 만 5.75세로 나타

났다. 과거의 국내자료와 비교하였을 때 경제적 발전에 따른 양

육의 질적 향상 및 생활 환경의 개선 등의 이유로 영구치의 맹

출 시기가 빨라지는 경향을 나타냈다. 그 결과 조기근심이동이 

더 이른 시기에 나타나 상대적으로 근심계단형이 호발하는 결

과가 나왔을 가능성도 있다. 또한 환경적인 요인도 교합적 특성

에 영향을 미칠 수 있다는 점을 고려하여 다음과 같은 가능성도 

생각해볼 수 있다. 근래에 빈발하게 나타나는 알레르기성 질환

과 편도조직의 비대현상과 연관되어 나타난다는 보고가 있으며

[23], 환경적 요인이나 비만과 관련된 연조직 변화는 상기도 영

역에 영향을 미칠 수 있으며, 이는 전반적인 두개안면형태와 관

련이 있다[24]. 유치열기에 편도조직의 비대현상이 심하여 기도

확보를 위해 턱을 앞으로 내미는 습관이 형성되면 하악이 전방

위치 될 수 있고 유전치의 반대교합이 유발되는 경우도 있다[1]. 

그 결과 근심계단형이 호발하게 나타났을 가능성도 고려해볼 수 

있다. 하지만 실제로 근심계단형의 유병률이 증가하게 된 것인

지에 대해서는 추가 연구가 필요할 것이다. 

Infante[25]는 연령이 증가함에 따라 빨기 습관이 감소하면서 

원심계단형의 빈도가 감소한다고 보고한 바 있다. Moyers[26]는 

만 5세 경 하악 치열이 영장류공간으로 근심이동 하였거나, 교

모 등으로 교합간섭이 감소하면서 하악골이 성장 및 전방에 위

치하면서 근심계단형의 빈도가 증가한다고 하였다. 하지만 이 

Table 6. Correlation between terminal plane relationship and primary canine relationship

Primary molar relationship
Primary canine relationship Total

p value
Class 1 Class 2 Class 3 N (%)

Mesial step 134 (68.4%) 22 (11.2%) 40 (20.4%) 196 (100.0)

.000Flush terminal plane 26 (42.6%) 35 (57.4%) 0 (0.0%) 61 (100.0)

Distal step 0 (0.0%) 17 (100.0%) 0 (0.0%) 17 (100.0)

Total 196 (71.5%) 61 (22.3%) 17 (6.2%) 274 (100.0)

(unit: unilateral side)
p  value from Chi-square test
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연구에서는 연령 증가에 따른 유구치 교합관계 분포양상 간에 

특기할만한 경향성이 관찰되지 않았다.

이 연구에서 총 모집단 중 137명에서 유견치 관계가 분석이 

가능하였다. 교합면의 교모로 인해 유견치의 치관첨의 정확한 

위치관계의 판별이 애매한 경우와 구내사진 촬영의 각도로 인

해 정확한 유견치 교합관계의 분류가 애매한 경우는 제외하였

다. 이 연구에서는 좌우측이 동일하게 1급 유견치 관계인 경우

는 48.2%, 2급 유견치 관계는 22.6%, 3급 유견치 관계는 8.8%였

다. 좌우측 유견치 교합관계가 같지 않은 경우는 20.4%였으며, 

이 중 2급과 3급 유견치 관계의 조합은 단 한 명도 없었다. 또

한 이번 연구에서는 선행 연구에서 알려진 바와 같이 유견치와 

유구치 교합관계 사이에 통계적으로 유의한 상관성이 관찰되었

다. 한 편측을 기준으로 하였을 때 유구치 교합관계가 근심계단

형인 경우 68.4%는 1급 유견치 관계, 20.4%는 3급 유견치 관계, 

11.2%는 2급 유견치 관계를 보였다. 수직형에서는 57.4%에서 2

급 유견치 관계, 42.6%에서 1급 유견치 관계를 보였으며 3급 유

견치 관계인 경우는 없었다. 원심계단형인 경우 모두 2급 유견

치 관계를 보였다.

이 연구는 한국 어린이의 유치열기 교합양상에 대한 최근 경

향을 제시한다는 면에서는 큰 의의가 있지만 다음과 같은 제한

점을 지닌다. 검진이나 치과치료를 위해 치과의원에 방문한 어

린이를 대상으로 하였다는 점, 한정된 지역에서 진행된 연구

이므로 한국 유치열기 어린이를 대표하기에는 다소 어려운 점

이 있다. 또한 각 연령별로 모집단 분포가 동일하지 않았다. 한

국 어린이의 제2유구치 원심면 교합관계에 대한 분포도를 얻기 

위해 광범위한 지역의 어린이집 또는 보건소에서 무작위 추출

한 표본을 대상으로 한 연구조사가 필요할 것으로 생각된다. 또

한 본 연구에서는 구내사진만으로 유구치 교합관계를 판단하였

기 때문에 사진 촬영 과정에 대한 신뢰도 조사가 포함된다면 보

다 신뢰도 높은 연구가 될 것이다. 협조도가 중요한 소아환자에

서 구강 내 카메라를 통해 보다 용이하게 연구를 진행했다는 이

번 연구의 특성을 고려하여, 실제 임상 검사 시 유구치 교합관계

를 의무기록에 기재하고 추후에 사진에서 평가된 교합관계와 일

치하는지 비교하는 방법을 고려해볼 수 있다.

그럼에도 불구하고 이 연구에서 구강 내 카메라로 구내사진을 

촬영하여 교합관계를 분석한 것은 그 방법론에 의미가 있다. 교

합관계 분석은 구강검사 후 의무기록 작성, 인상채득 후 모형 제

작 및 분석, 구내사진 평가 등의 방식으로 이루어질 수 있다. 이 

연구의 연구대상인 2 - 5세 어린이의 경우 인상채득에 대한 환

아의 협조도나 보호자의 순응을 얻기가 현실적으로 힘들다. 구

강검사만 시행하는 경우 객관성 있는 자료가 기록으로 남지 않

기 때문에 객관성이 다소 떨어진다는 한계가 있다. 구강 내 카메

라로 구내사진을 촬영하는 경우, 대상 어린이의 협조도를 크게 

요구하지 않으며 객관적인 사진 기록이 남는다는 이점이 있다. 

이번 연구에서는 잘 훈련된 한 명의 소아치과 전문의가 구강 내 

카메라를 이용하여 정면 사진 및 좌우측 측면 사진을 촬영하였

다. 사진 촬영 시 정확한 교합관계의 채득을 위해 어린이의 교합

을 중심교합위로 유도하는 연습을 여러 번 시행하였으며, 사진 

평가 시 정면사진을 통해 중심교합위로 올바르게 교합하였는지 

확인하였다. 제2유구치의 원심면 위치 관계가 잘 보이도록 구강 

내 카메라를 위치시켜 사진 촬영 각도나 촬영 위치에 따른 오류

의 발생 가능성이 나타나지 않도록 하였다. 연구 대상이 어린이

이므로 촬영 시 움직임, 안정적인 교합의 어려움을 고려하여 각 

촬영 위치에서 3회씩 촬영 후 정확하게 촬영된 사진을 선별하였

다. 수직형, 근심계단형, 원심계단형의 3가지 유구치 관계는 하

악골의 전방 성장과 변위로 나타나는 조기 근심이동, 제2유구치

의 탈락 후 leeway space를 이용한 제1대구치의 만기 근심이동

의 조합으로 제1급, end-to-end, 제2급, 제3급의 대구치 관계로 

전환된다[1]. 유치열에서 영구치열에 이르는 교합관계의 변화양

상에 대해 장기적으로 추적관찰을 시행하는 경우에도 구강 내 

카메라를 이용하여 보다 용이하게 추적관찰 할 수 있다. 또한 이 

방법은 검사자 및 검사 대상 모두에게 편리하며 소아에서 보다 

유용한 연구방법으로 사용될 수 있다.

Ⅴ. 결    론

이 연구에서 경기도 화성시에 거주하는 만 2 - 5세의 유치열

기 어린이 389명(남아 185명, 여아 204명)을 대상으로 유치열의 

교합양상을 분석하여 다음과 같은 결론을 얻었다. 제2유구치 교

합관계는 좌우측 모두 근심계단형(240명, 61.7%)이 가장 호발하

였다. 유견치 관계에 있어서는 좌우측 모두 1급 유견치 관계(66

명, 48.2%)가 가장 호발하였다. 유견치와 유구치 교합관계는 서

로 통계적으로 유의한 상관성이 있었다. 이 연구는 경기도 화성

시에 거주하는 한국 어린이의 유치열기 교합양상에 대한 최근 

경향을 제시하고 있다.
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국문초록

구강 내 사진을 이용한 유구치 관계에 대한 분석

임소영 대학원생1ㆍ강정민 교수1ㆍ황동환 개원의2ㆍ최형준 교수1ㆍ김성오 교수1

1연세대학교 치과대학 소아치과학교실
2연세웰치과의원

유치열기 어린이의 교합적 특성에 대해 국외에서는 관련 연구가 많이 보고되었으나 최근 한국 어린이를 대상으로 한 연구보고는 희

소하며 서로 다른 인종 간에 교합양상에 차이가 있다. 따라서 이 연구 논문의 목적은 경기도 화성시에 거주하는 한국 어린이의 유구치 

교합관계에 대해 알아보고자 함이다. 

한 명의 소아치과 전문의가 치과의원에 내원한 만 2 - 5세 유치열기 어린이들의 구강 내 임상 사진을 촬영하였다. 한 명의 평가자가 

유구치 교합관계를 평가 및 분류하였으며 성별, 연령 등의 환자 정보를 기록하였다. 총 389명에서 좌우측의 교합관계가 동일하게 근

심계단형인 경우가 61.7%로 가장 높게 나타났다. 양측 모두 수직형인 경우는 15.4%, 원심계단형인 경우는 4.9%로 나타났다. 좌우측의 

교합관계가 동일하지 않은 경우 근심계단형과 수직형의 조합이 14.7%로 높은 빈도로 나타났다. 모집단 일부에서는 유견치 관계를 분

류할 수 있었고 좌우측 동일하게 1급 유견치 관계인 경우가 48.2%로 가장 높게 나타났다. 

유구치 교합관계는 영구치열기로의 변화를 예측할 수 있도록 하여 적절한 치료 전략을 수립하거나 교합유도를 시행할 수 있도록 한

다. 따라서 소아치과의사의 유치열기 교합에 대한 정확한 이해와 최근 경향에 대한 파악이 중요하다.


