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국문요약

두부방사선규격사진과 광학사진의 중첩적합도에 관한 측면 

합성영상과 정면 합성영상의 비교

  측모 두부방사선규격사진은 재현도가 높고 표준화가 용이하여 중요한 진단 

및 평가도구로 이용되고 있으며, 광학사진과의 합성을 통해 측면에서의 경조직

과 연조직에 대한 평가와 함께 치료 후의 결과에 대한 가시적 정보를 제공해 

주고 있으나 정면의 경우 일정한 두부자세의 반복적인 재현이 쉽지 않고 정면

의 광학사진과 정모 두부방사선규격사진간에 공통적으로 나타나는 신뢰할만한 

기준선이 없어 표준화된 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사진의 채득 및 

합성영상 제작에 어려움이 있다. 

  외모에 대한 관심이 증가하고 있는 현대의 시대적 변화와 증가하는 안면비대

칭 환자의 진단과 치료계획의 수립, 그리고 치료결과의 예측을 위해서는 정면 

광학사진과 두부방사선규격사진의 합성영상을 통한 정확한 평가가 필수적인 바 

본 연구에서는 일정한 두부자세의 재현을 위한 두부자세재현기, 동공의 위치를 

정모 두부방사선규격사진상에 나타내기 위한 동공위치지시기, 표준화된 얼굴사

진을 촬영하기 위한 두부촬영기를 제작한 후 두드러진 안면비대칭이 없는 25

명을 연구대상으로 하여 이마, 우측관골부, 인중, 우측우각부, 이융기부, 그리고 

이하부에 metal marker를 부착하여 정면과 측면의 표준화된 광학사진과 두부

방사선규격사진을 각각 채득하였다.  Image analyzer상에서 측면의 경우 코와 

상순 부위를, 정면의 경우 동공점을 각각 중첩 기준으로 사용하여 광학사진과 

두부방사선규격사진을 중첩한 후 두 사진 상에 나타나는 marker 위치의 오차

를 정면과 측면의 경우를 구분하여 선계측, 각도계측, 그리고 면적계측을 통해 

측정한 후 각각의 광학사진과 두부방사선규격사진간의 적합도를 paired t-test
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와 오차백분율을 산출해 비교하여 다음과 같은 결과를 얻었다. 

1. 정면에서의 광학사진과 정모 두부방사선규격사진 중첩시 전반적인 정모 두

부방사선규격사진의 확대현상이 관찰되었으며 특히 우각부에서의 차이가 크게 

나타나 정모 두부방사선규격사진 상의 우각부가 광학사진보다 측방 및 하방으

로 확대되어 나타났다.

2. 측면에서의 광학사진과 측모 두부방사선규격사진 중첩시 얼굴윤곽선 상에 

있는 계측점간의 측정치는 서로 잘 일치하고 있었으나 광학사진 상의 관골부와 

우각부계측점이 각각 전방 및 하방으로 확대되는 양상을 보였다.  

3. 정면 합성영상과 측면 합성영상에서의 선계측치 비교시 전반적으로 측면의 

계측항목들이 정면의 항목들보다 더 잘 일치하는 것으로 나타났으며 정면의 경

우 모든 항목에서 정모 두부방사선규격사진상의 계측치가 크게 나타났다. 

4. 각도계측을 통한 정면 합성영상과 측면 합성영상 비교시 정면의 계측항목들

이 측면에 비해 전반적으로 두부방사선규격사진과 광학사진간의 차이가 작게 

나타났다. 정면 합성영상의 경우 우각부에서 큰 차이를 보인 반면 측면 합성영

상의 경우 여러 항목에서 두드러진 차이를 보였다.

5. 면적계측을 통한 정면 합성영상과 측면 합성영상 비교시 정면의 계측항목들

이 측면에 비해 두부방사선규격사진과 광학사진간의 차이가 작은 양상을 보였

으며 정면에서는 우각부의 오차가 심하게 나타난 반면 측면에서는 관골부와 우

각부 모두에서 큰 차이를 나타냈다.

  본 연구결과 두부자세재현기와 두부촬영기를 통한 표준화된 정면 광학사진과 

정모 두부방사선규격사진의 채득과 동공위치지시기를 이용한 정면 광학사진과 

정모 두부방사선규격사진의 중첩이 가능함을 알 수 있었으며, 정면과 측면의 

합성영상을 비교하였을 때 광학사진과 두부방사선규격사진의 차이가 측면에 비
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해 정면에서 더 크게 나타나지 않으므로 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격

사진의 합성이 임상에서 효과적으로 이용될 수 있음을 시사하였다.

_____________________________________________________________________

핵심되는 말 : 두부자세재현기, 동공위치지시기, 정면 광학사진, 정모 두부방사

선규격사진, 합성영상
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두부방사선규격사진과 광학사진의 중첩적합도에 관한 측면 

합성영상과 정면 합성영상의 비교

( 지도교수 : 손 병 화 )

연세대학교 대학원 치의학과 

구  본  찬

I. 서  론

  사회 경제적 발달과 함께 현대인은 자신의 외모에 더 많은 관심을 갖게 되었

고, 타인에게 좋은 이미지를 주는 얼굴모습을 가진 사람이 더 높은 경제 사회적 

성취를 이루며 높은 자기만족감을 갖는다는 사실이 알려져 있다(Shaw, 1981; 

Shaw 등, 1985; Proffit, 2000). 또한 점차 환자의 알 권리가 증진되고 있고,  

informed consent를 위해서는 이해가 불확실한 언어적 설명보다 컴퓨터 이미

징을 이용한 가시적 형태의 정보 제공을 통해 환자와의 효과적인 의사소통이 

이루어져야 함이 강조되고 있다(Ackerman, 1995). 이를 위해 그동안 두부방사

선규격사진과 광학사진의 합성영상을 이용하는 videoimaging 기술이 개발되어 

왔으며 이는 이미 교정치료를 위한 진단, 치료계획의 수립 그리고 치료결과의 

가시적 예측에 이르기까지 임상에서 다양하게 이용되고 있고 그 유용성이 입증

되어 있다(Hohl 등, 1978; Kinnebrew 등, 1983; Takahashi 등, 1989; Sarver

와 Johnston, 1990; Sinclair 등, 1995; Sarver, 1996; Le와 Sameshima, 1998).
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  합성영상은 주로 측면에서 이용되어 왔는데, 정면에서는 두부 회전에 따라 

정모 두부방사선규격사진이 크게 변형되므로(Koh 등, 2002) 표준화된 두부방

사선규격사진과 광학사진 촬영에 어려움이 있었고, 얼굴 광학사진과 두부방사

선규격사진에 공통적으로 나타나는 중첩기준점이 없어 metal marker를 이용

하여 중첩을 시도하는 등(Hohl 등, 1978), 정면 합성영상의 제작에는 어려움이 

있었다. 그러나 점차 증가하고 있는 안면비대칭 환자의 경우(임 등, 2003) 정

면에서의 평가가 필수적이며(Mulick, 1965; Letzer와 Kronman, 1967; Vig과 

Hewitt, 1975; Grummons와 Kappeyne, 1987; Ferguson, 1993; Pirttiniemi 

등, 1996; Namano와 Behrend, 2000; 김과 황, 2000; Youn 등, 2001; 안과 

황, 2001), 3차원적 구조물인 두개안면부에 대한 올바른 평가를 위해서도 정면

에서의 평가는 반드시 필요하다(Quintero 등, 1999). 두개골과 생전사진의 중

첩을 통해 신원확인을 할 경우 타인으로 오인할 수 있는 확률을 살펴본 법의학

적 연구에서, 측면 사진만 제공되었을 때의 오인확률은 9.6% 정도였으나 정면 

사진만 제공되었을 때의 오인확률은 8.5%로 줄어들었고, 정면과 측면 사진이 

모두 제공되었을 때 두개골과의 중첩시 타인으로 오인할 확률은 0.6%로 급감

하였다(Austin-Smith와 Maples, 1994). 이는 교정 진단시 측면의 평가만을 행

할 경우 환자에 대한 올바른 평가가 이루어지지 못할 수도 있음을 시사하며 측

면에서와 마찬가지로 정면에서도 두부방사선규격사진과 광학사진의 합성영상을 

통한 효과적인 진단, 치료계획의 수립, 그리고 치료 후의 결과에 대한 가시적 

예측이 필요함을 의미한다. 

  현재 가장 재현도가 높은 두부자세로 자연두부자세가 추천되고 있으며(Moorrees

와 Kean, 1958; Moorrees, 1995), Peng과 Cooke(1999)은 15년 후에도 두

부자세가 재현됨을 보고한 바 있다. 또한 최근 김과 황(2000)은 두부자세재현

기를 제작 사용하며 재현도 높은 정모 두부방사선규격사진의 촬영이 가능함을 

보고 하였고, 김 등(2001)은 동공의 위치를 정모 두부방사선규격사진에 표시할 



- 3 -

수 있는 동공위치지시기를 고안 발표하며 이를 이용할 경우 수직, 수평변위 

0.5mm 이내의 높은 동공위치재현도를 얻을 수 있음을 보고하였다. 이러한 두

부자세재현기와 동공위치지시기의 개발로 인해 이제는 정면에서도 표준화된 정

모 두부방사선규격사진과 광학사진의 채득과 두 사진 간의 합성영상 제작이 가

능해졌다.

  본 연구에서는 두부자세재현기와 동공위치지시기를 이용하여 정면과 측면의 

표준화된 얼굴 광학사진과 두부방사선규격사진을 채득하고, 정면 광학사진과 

정모 두부방사선규격사진 중첩시의 오차와 측면 광학사진과 측모 두부방사선규

격사진 중첩시의 오차를 측정한 후, 정면 합성영상의 적합도를 측면 합성영상

의 경우와 비교해 봄으로써 정면 합성영상의 임상적 활용 가능성을 살펴보고자 

하였다.
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II. 연구대상 및 방법

1. 연구대상

  본 연구의 대상으로 두드러진 안면비대칭이 없는 20대 성인 정상교합자 25

명을 선택하였다. 편안한 자세로 직립하게 하고 대상자와 같은 눈높이에서 대

상자의 정면을 바로 보았을 때 두드러진 안모의 비대칭이 없으면서 상악치열의 

정중선이 안모의 중앙과 일치하게 보이는 자를 일차적으로 선정하였다. 이차적

으로 구강검사를 통하여 Angle씨 1급 견치 및 구치 관계를 갖고 총생이 심하

지 않은 대상자를 선택하였으며, 단순 금관 이상의 보철치료나 교정 및 악교정 

수술치료 경험이 있는 자 또는 안구 질환이 있는 대상자는 연구 대상에서 제외

하였다.  

2. 방법

  가. 두부자세재현기(Head Posture Aligner, HPA) 및 동공위치지시기(Pupil 

Position Marker, PP Marker)의 제작

  물방울 수평계(Precision Torpedo Level®, Johnson Level & Tool 

Manufacturing Co. USA)를 자유로이 회전할 수 있도록 pivot base에 고정시

키는 Showfety 등(1983)과 김과 황 (2000)의 방법을 이용하여 두부자세재현

기를 제작하였다(Fig 1, A). 또한 김 등 (2001)의 방법에 따라 동공위치지시기

를 제작하였다. 동공위치지시기에는 눈썹 부위에서 좌우로 움직일 수 있는 수

평위치 표시점, 눈 바깥쪽에서  상하로 움직이게 되어 있는 수직위치 표시점, 

그리고 두 개의 표시점이 직각으로 만나는 곳에 놓이는 기준위치 표시점 등 세 
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개의 표시점이 좌우에 각각 위치되어 있고 안경에는 grid가 표시되어 있어 대

상자가 쉽게 동공위치를 표시하게 하였다. 정모 두부방사선규격사진 촬영 후 

사진 상에는 각각 세 점이 투영되며 이 세 점과 또 하나의 점으로 이루어지는 

직사각형을 만들 때 형성되는 마지막 점을 각각 동공점이 되도록 제작하였다

(Fig. 1, B).

                  A                                 B

Fig. 1. Head Posture Aligner(A) and Pupil Position Marker(B)

  나. Metal marker의 부착

  두부방사선규격사진과 광학사진에 각각 나타날 수 있도록 직경 1mm인 구 

모양의 metal marker를 다음과 같이 6 부위에 부착하였다.

이마 (Glabella, G) : 정중선상의 이마 가운데 가장 돌출된 부위

우측 관골부 (Right zygoma, Zy) : 우측관골부에서 전방 및 측방으로 가장 돌

출된 부위

인중 (Philtrum, Ph) : 코와 입술 사이 정중부위

우측 우각부 (Right Gonion, Go) : 하악골의 우측 우각부

이융기부 (Soft tissue Pogonion, Pog') : 입술 아래 턱에서 가장 돌출된 부위

이하부 (Soft tissue Menton, Me') : 정중 부위에서 돌출된 턱의 최하방 부위
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  Metal marker를 피부에 부착할 때에는 광학사진에서 marker의 구분이 용이

하도록 흰색의 양면 접착테이프를 사용하였으며, 우각부 marker가 정면에서 

잘 보이지 않을 경우  테이프를 두껍게 부착하여 촬영 후 정면 광학사진 상에

서도 나타날 수 있게 하였다(Fig. 2). 한편 관골부와 우각부는 우측에만 부착하

였다.

A                            B

Fig. 2. The positioning of metal markers used in this study. A, frontal 

view, B, lateral view. 

  다. 두부방사선규격사진 및 광학사진 촬영

(1) 자연두부자세의 재현 : 두부자세재현기를 대상자의 좌측 관골부 하방에 부

착하고 동공위치지시기를 장착한 후 거울 앞 1.5 m 지점에 서서 편안한 자세

로 거울 속의 눈동자를 바라보도록 하여 자연두부자세를 재현한 후 김과 황 

(2000)의 방법에 따라 물방울 수평계를 0으로 조정하였다. 

(2) 동공 위치의 표시 : 거울을 이용하여 연구대상자가 동공위치지시기의 수평

위치 표시점과 수직위치 표시점을 자신의 눈동자의 수평 및 수직 위치와 맞도

록 좌우측을 각각 조정하게 하여 동공위치를 표시하였다.  
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(3) 정모 및 측모 두부방사선규격사진 촬영 : 두부자세재현기에 의해 두부자세

를, 동공위치지시기에 의해 동공위치를 표시한 상태에서 6mA, 75KVp, TFD 

150cm, 노출 시간은 1.6초의 조건으로 정모 두부방사선규격사진을 촬영한 후 

동공위치지시기를 제거하고 두부자세를 확인한 후 6mA, 73KVp, TFD 

150cm, 노출 시간 1.2-2초의 조건으로 측모 두부방사선규격사진을 촬영하였

다. 

(4) 정면과 측면의 광학사진 촬영 : 두부방사선규격사진과 같은 각도로 정면과 

측면의 광학사진을 촬영할 수 있도록 기존의 두부방사선규격사진 촬영장치에 

있는 두부고정 부분은 그대로 두고, 방사선이 조사되는 부분을 제거한 후 해당

부위에 100mm macrolens가 부착된 치과전용 카메라(Dental Eye III, 

Yashica, Japan)를 장착한 두부촬영기에 대상자를 위치시킨 후 두부자세재현

기 내의 물방울 수평계가 0을 가리키도록 하여 정면과 측면의 광학사진을 각

각 촬영하였다. 

  

  라. 두부방사선규격사진과 광학사진의 입력 및 계측

  Transparent unit가 부착된 flatbed scanner(Epson Expression 1600 Pro, 

Epson, Japan)와 slide scanner(Cool Scan, Nikon, USA)를 이용하여 정면과 

측면의 두부방사선규격사진과 광학사진 영상을 각각 JPEG 파일로 제작하고 이

를 Image Analyzer(Image Pro Plus, Media Cybernetics, USA)에 입력하였

다. 

(1) 정면영상에서의 계측 : 정모 두부방사선규격사진의 측면에 나타난 scale을 

이용하여 Image Analyzer 프로그램 상에서 두부방사선규격사진의 calibration

을 시행한 후 동공위치지시기의 표시점을 이용해 좌우 동공점을 설정하였다. 
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그 후 광학사진에 나타난 좌우 동공위치가 정모 두부방사선규격사진에 설정된 

동공위치와 일치하도록(김 등, 2001) 광학사진의 크기를 조정한 후 두부방사선

규격사진과 광학사진에 나타난 6개의 metal marker 위치를 이용하여 G-ph 

등 14개의 선계측항목, Zy-G-Me' 등 27개의 각도계측항목, 그리고 G-Zy-Ph 

등 5개의 면적계측항목을 설정하고 Image Analyzer의 기능을 이용하여 계측

을 시행하였다(Fig. 3).

                    A                                B

Fig. 3. Tracings of frontal photo(A) and PA cephalogram(B)

(2) 측면영상에서의 계측 : 측모 두부방사선규격사진상의 scale을 이용하여 

Image Analyzer 프로그램 상에서 두부방사선규격사진의 calibration을 시행한 

후 profile이 최대한 일치되도록(Kinnebrew 등, 1983; Sinclair 등, 1995) 광

학사진의 크기를 조정한 후 두부방사선규격사진과 광학사진에 나타난 6개의 

metal marker 위치를 이용하여 정면영상에서와 같은 G-Ph 등 14개의 선계측

항목, Zy- G-Me' 등 27개의 각도계측항목, 그리고 G-Zy-Ph 등 5개의 면적

계측항목을 설정하고 계측을 시행하였다(Fig. 4).
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                     A                                 B

 Fig. 4. Tracings of lateral photo(A) and lateral cephalogram(B)

  마. 통계분석

  SPSS 통계프로그램을 이용하여 각 계측치의 평균 및 표준편차를 두부방사

선규격사진과 광학사진을 구분하여 산출하였으며, 양 계측치의 차이값으로 두

부방사선규격사진 계측치에서 광학사진 계측치를 뺀 값을 측면영상 및 정면영

상 각각에서 구하였다. 중첩하였을 경우 두 사진간의 적합도를 알아보기 위하

여 두부방사선규격사진계측치와 광학사진계측치간의 paired t-test를 정면과 

측면에서 각각 시행하였으며, 통계적으로 유의한 계측치의 경우 다음과 같이 

오차백분율(이하 오차율)을 산출하고 이를 비교 분석하였다. 

                                       difference
Differential rate(%) =                       ×100

                                   photo measurement

(difference= radiographic measurement - photo measurement)
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III. 결  과

  두부자세재현기와 동공위치지시기, 그리고 두부촬영기를 이용하여 표준화된 

정면 광학사진과 정모두부방사선규격사진, 측면 광학사진과 측모 두부방사선규

격사진을 촬영한 후 부착한 6개의 metal marker를 이용하여 각각 선, 각도, 

면적을 계측한 후 비교분석을 시행하여 다음과 같은 결과를 얻었다.

1. 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사진의 비교 

  선계측을 통하여 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사진을 비교한 결과 

모든 항목에서 두부방사선규격사진에서의 계측치가 더 크게 나타나 광학사진보

다 두부방사선규격사진이 전반적으로 확대된 모습을 보였다. G-Ph, Ph-Pog'

은 유의한 차이를 보이지 않았고  G, Ph, Pog', Me'과 Zy를 연결한 4개 항목

과 G-Me'은 오차율 5% 이내의 차이를 보였으며, Go이 포함된 모든 항목과 

Ph-Me', Pog'-Me'은 오차율 5% 이상의 차이를 보였다(Table 1).

  각도계측을 통하여 비교한 결과 Zy-G-Go 등의 Glabella angle은 유의한 차

이가 없거나 차이가 있더라도 오차율 5% 이내의 작은 차이를 보였다. 

Zygomatic angle에서는 Me'이 포함된 두 항목에서 오차율 10% 이상의 차이

를 보였으며 Gonial angle은 모든 항목에서 오차율 5% 이상의 차이를 보였고 

Go을 꼭지점으로 하여 Zy, G, Ph, Pog'과 이루는 각도에서는 모두 광학사진상

의 각도가 컸으나 Pog'-Go-Me' 각도만 두부방사선규격사진상의 각도가 더 크

게 나타났다. Philtrum angle은 모두 차이가 없거나 5% 오차율 이내의 작은 

차이만 보였으며 Chin angle과 Submandibular angle에서도 Go이 포함된 4항

목에서만 큰 차이를 나타내었다(Table 2). 
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  면적계측을 시행한 결과 두부방사선규격사진상의 모든 면적이 더 컸으며 Go

을 포함한 Zy-Ph-Go은 15%, Pog'-Go-Me'은 31%의 오차율을 보여 우각부

에서 두부방사선규격사진의 확대가 심함을 보여 주었다(Table 3).

  정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사진간의 선, 각도, 면적계측을 종합하

여 비교해 보았을 때 광학사진에 비해 전반적인 두부방사선규격사진의 확대현

상이 관찰되었으며 특히 우각부에서의 차이가 크게 나타나 두 사진간의 중첩시 

두부방사선규격사진상의 우각부가 광학사진보다 더 측방 및 하방으로 확대되어 

위치됨을 볼 수 있었다(Fig. 5, A). 

Table 1. Comparison of linear measurements between frontal photo and 

PA cephalogram (n=25)

(unit: mm)

Photo Radiogram   Difference p value
Differential

(%)

G-Me' 145.50±7.79 148.93±7.73 2.89±2.40 0.000*** 2

G-Ph 84.14±5.84 84.64±6.34 0.50±1.26  NS -

Ph-Pog' 41.57±4.64 41.88±4.33 0.31±1.19  NS -

Pog'-Me' 20.10±3.24 22.11±4.01 2.02±1.71 0.000*** 10

G-Zy 75.34±5.99 76.95±6.25 1.61±1.83 0.000*** 2

G-Go 126.62±7.16 134.28±7.26 7.66±3.17 0.000*** 6

Zy-Go 57.94±5.76 63.82±5.76 5.88±2.19 0.000*** 10

Zy-Ph 57.62±7.93 59.85±8.37 2.23±0.92 0.000*** 4

Go-Ph 64.58±4.56 72.20±4.26 7.63±2.10 0.000*** 12

Zy-Pog' 85.06±8.52 87.10±8.66 2.03±1.07 0.000*** 2

Go-Pog' 58.05±4.53 63.19±4.46 5.14±1.59 0.000*** 9

Ph-Me' 59.55±8.02 63.95±4.22 4.40±8.86 0.020*  11

Zy-Me' 102.30±6.38 105.77±6.66 3.47±1.81 0.000*** 3

Go-Me' 65.63±4.30 69.99±4.61 4.35±1.70 0.000*** 7

NS; Not significant, *;p<0.05, **; p<0.01, ***; p<0.001
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Table 2. Comparison of angular measurements between frontal photo 

and PA cephalogram

(unit: °)

   Photo Radiogram Difference p value
Differential

(%)

Glabella angle

   Zy-G-Me' 40.08±7.41 41.92±7.94 1.13±0.96 0.000*** 3

   Zy-G-Go 14.26±6.75 17.84±2.28 3.57±1.96  NS - 

   Go-G-Ph 27.04±1.99 28.40±2.25 1.36±0.91 0.000*** 5

   Ph-G-Me' 1.03±0.78 1.03±0.86 0.00±0.41  NS - 

Zygomatic angle

   G-Zy-Go 148.12±15.31 148.69±16.14 0.57±7.11  NS - 

   G-Zy-Ph 79.19±12.71 77.29±12.99 -1.89±1.78 0.000*** -2

   Ph-Zy-Pog' 26.50±5.97 25.16±2.00 -1.34±6.23  NS - 

   Pog'-Zy-Me' 6.10±1.45 6.66±1.55 0.57±0.94 0.005** 11

   Me'-Zy-Go 35.29±5.55 39.57±4.74 4.28±5.09 0.000*** 15

Gonial angle

   Zy-Go-Me' 112.21±7.68 104.97±7.75 -7.24±2.51 0.000*** -6

   Zy-Go-G 19.03±9.15 17.30±9.13 -1.72±1.10 0.000*** -12

   G-Go-Ph 36.96±4.88 34.25±4.52 -2.71±2.05 0.000*** -7

   Ph-Go-Pog' 39.19±3.39 35.17±3.62 -4.01±1.30 0.000*** -10

   Pog'-Go-Me' 17.04±3.85 18.24±3.99 1.21±1.54 0.000*** 8

Philtrum angle

   G-Ph-Me' 179.61±2.80 180.31±3.27 0.70±1.56 0.034* 0

   G-Ph-Zy 59.51±6.07 60.30±6.23 0.78±1.81 0.040* 1

   Zy-Ph-Go 56.49±5.89 57.05±6.24 0.56±1.89  NS -

   Go-Ph-Pog' 61.70±5.45 60.79±5.49 -0.91±3.39  NS -

   Pog'-Ph-Me' 2.15±1.56 2.04±1.51 -0.12±1.00  NS -

Chin angle

   Ph-Pog'-Me' 176.70±6.50 177.13±6.64 0.42±3.00  NS -

   Ph-Pog'-Zy 36.53±4.89 37.37±5.32 0.84±1.31 0.003** 2

   Zy-Pog'-Go 43.59±7.16 47.92±6.80 4.33±5.19 0.000*** 11

   Go-Pog'-Me' 103.86±9.32 97.82±9.10 -6.03±6.62 0.000*** -6

Submandibular angle

   Go-Me'-G 60.28±4.81 64.42±4.70 4.13±2.17 0.000*** 7

   Go-Me'-Zy 31.55±4.62 35.46±4.90 3.91±2.19 0.000*** 13

   Zy-Me'-Ph 29.20±4.76 29.65±4.96 0.45±0.88 0.020* 1

   Ph-Me'-G 1.31±1.12 1.42±1.30 0.11±0.96  NS -

NS; Not significant, *;p<0.05, **; p<0.01, ***; p<0.001
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Table 3. Comparison of area between frontal photo and PA 

cephalogram

(unit: mm2)

Photo Radiogram Difference p value
Differential

(%)

G-Zy-Ph 2140.70±396.05 2177.78±375.06 37.07±75.27 0.021* 2

Zy-Ph-Go 1557.89±261.01 1789.80±279.44 231.92±98.93 0.000*** 15

Go-Ph-Pog' 1212.97±202.41 1273.09±221.82 60.12±188.99  NS -

Pog'-Go-Me' 552.24±129.61 659.64±157.04 107.40±154.35 0.001** 31

G-Pog'-Ph 129.72±90.76 131.03±100.45 1.31±46.76  NS -

NS; Not significant, *;p<0.05, **; p<0.01, ***; p<0.001

2. 측면 광학사진과 측모 두부방사선규격사진의 비교 

  선계측을 통하여 측면 광학사진과 측모 두부방사선규격사진을 비교한 결과 

전반적으로 좋은 일치를 보여 주었다. Profile 상에 있는 G-Ph 등 5개 항목과 

Zy-Me'은 유의한 차이를 보이지 않았으며 G와 Zy, Me', Go을 연결한 3개 항

목과 Pog'과 Zy, Go을 연결한 2개 항목은 오차율 5% 이내의 작은 차이를 보

인 반면 Zy-Go, Go-Me', Zy-Ph은 오차율 5% 이상의 차이를 보였다(Table 

4).

  각도계측을 통하여 비교한 결과 Glabella angle에서는 Ph-G-Me'을 제외한 

3항목이 모두 큰 차이를 보였는데 특히 Zy와 관련된 Zy-G-Go, Zy-G-Me'은 

각각 -18%와 66%의 큰 오차율을 보였다. Zygomatic angle의 경우 Me'- 

Zy-Go은 유의한 차이가 없었고 G-Zy-Go은 오차율 5% 이내의 작은 차이를 

보였으나 profile상의 두 점과 Zy가 이루는 G-Zy-Ph 등 3항목에서는 오차율 

8% 이상의 차이를 보였다. Gonial angle에서는 Ph-Go-Pog'은 유의한 차이를 

보이지 않았으며 Me'이 포함된 Zy-Go-Me', Pog'-Go-Me'은 오차율 5% 미만
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의 작은 차이를 보였고 G가 포함된 Zy-Go-G, Ph-Go-G는 오차율 10% 이상

의 차이를 보였다. Philtrum angle에서는 Pog'-Ph-Me'만 유의한 차이를 보이

지 않았고 나머지 4항목은 모두 오차율 9% 이상의 차이를 보였으며 특히 

G-Ph-Zy는 26%의 큰 차이를 보였다. Chin angle의 경우 Ph-Pog'- Me'은 

유의한 차이를 보이지 않았으나 그 외의 3항목에서는 오차율 7% 이상의 차이

를 보였는데 특히 Ph-Pog'-Zy는 28%의 큰 차이를 보였다. Submandibular 

angle에서는 4항목중 Zy, Go이 포함된 3항목이 큰 오차율을 보였다(Table 5). 

  면적계측을 통하여 비교한 결과 G-Pog'-Ph 면적은 유의한 차이를 보이지 

않았고 Go-Ph-Pog' 역시 작은 차이를 보였으나 Zy-Ph-Go, Go-Pog'-Me'은 

각각 6%, 7%의 오차율을, 그리고 G-Zy-Ph은 34%의 큰 오차율을 나타내었다

(Table 6).

  측면에서의 얼굴 광학사진과 두부방사선규격사진간의 선, 각도, 면적계측을 

종합하여 보았을 때 profile 상에 있는 계측점간의 측정치는 잘 일치하고 있었

으나 관골부와 우각부가 포함될 경우 차이가 크게 나타나 중첩시의 합성사진에

서 보이는 것처럼 광학사진상의 관골부와 우각부계측점이 각각 전방 및 하방으

로 이동하는 양상을 보였다(Fig. 5, B).
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Table 4. Comparison of linear measurements between lateral photo 

and lateral cephalogram (n=25)

(unit: mm)

Photo Radiogram Difference p value
Differential

(%)

G-Me' 159.21±8.33 158.57±7.97 -0.64±1.54 0.048* -0

G-Ph 90.98±5.93 90.92±6.02 -0.05±1.22  NS -

Ph-Pog' 45.65±5.45 45.35±5.47 -0.30±1.36  NS -

Pog'-Me' 30.10±4.14 30.09±4.43 -0.01±1.04  NS -

G-Zy 63.24±6.01 64.28±5.05 1.04±2.05 0.018* 2

G-Go 146.23±9.34 142.43±8.29 -3.79±2.82 0.000*** -3

Zy-Go 89.24±6.37 83.34±6.12 -5.89±1.97 0.000*** -7

Zy-Ph 35.11±4.24 38.88±4.75 3.76±1.77 0.000*** 11

Go-Ph 87.11±6.19 87.55±5.22 0.44±2.26  NS -

Zy-Pog' 75.20±5.73 76.05±5.86 0.84±1.67 0.019* 1

Go-Pog' 72.28±7.30 75.04±6.73 2.76±2.32 0.000*** 4

Ph-Me' 72.87±5.48 72.34±5.40 -0.53±1.30  NS -

Zy-Me' 97.03±4.82 96.56±5.00 -0.47±1.30  NS -

Go-Me' 60.49±8.20 65.01±7.97 4.51±1.98 0.000*** 8

NS; Not significant, *;p<0.05, **; p<0.01, ***; p<0.001
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Table 5. Comparison of angular measurements between lateral photo 

and lateral cephalogram

(unit: °)

Photo Radiogram Difference p value
Differential

(%)

Glabella angle

   Zy-G-Me' 5.47±5.54 9.05±8.00 3.59±3.72 0.000*** 66

   Zy-G-Go 18.46±7.69 16.40±9.11 -2.06±4.45 0.029* -18

   Go-G-Ph 34.05±2.94 36.15±2.38 2.10±1.39 0.000*** 6

   Ph-G-Me' 11.84±2.53 12.14±2.53 0.30±1.23  NS -

Zygomatic angle

   G-Zy-Go 148.64±12.62 152.85±14.07 4.20±3.14 0.000*** 3

   G-Zy-Ph 136.23±16.14 124.62±16.83 -11.61±2.78 0.000*** -9

   Ph-Zy-Pog' 23.95±6.50 26.63±6.13 2.68±2.31 0.000*** 13

   Pog'-Zy-Me' 13.77±2.43 14.68±2.32 0.90±1.74 0.015* 8

   Me'-Zy-Go 39.26±6.61 41.22±5.12 1.96±6.52  NS -

Gonial angle

   Zy-Go-Me' 78.77±2.43 79.68±2.32 0.90±1.74 0.015* 1

Zy-Go-G 12.89±5.03 11.68±5.86 -1.22±1.34 0.000*** -18

G-Go-Ph 35.79±3.43 39.38±7.34 3.60±7.35 0.022* 11

Ph-Go-Pog' 31.68±4.22 31.13±4.13 -0.56±1.46  NS -

Pog'-Go-Me' 24.53±5.82 23.57±5.14 -0.97±1.20 0.000*** -4

Philtrum angle

G-Ph-Me' 43.29±5.87 46.93±5.88 3.63±1.90 0.000*** 9

G-Ph-Zy 28.18±9.15 34.76±9.14 6.57±1.84 0.000*** 26

Zy-Ph-Go 81.98±7.53 71.24±6.77 -10.74±2.68 0.000*** -13

   Go-Ph-Pog' 56.17±5.75 59.36±5.85 3.19±1.69 0.000*** 6

   Pog'-Ph-Me' 12.88±2.72 12.44±2.61 -0.44±1.27  NS -

Chin angle

   Ph-Pog'-Me' 147.51±6.76 148.25±5.49 0.75±3.31  NS -

   Ph-Pog'-Zy 17.90±4.69 22.66±4.75 4.76±1.28 0.000*** 28

   Zy-Pog'-Go 74.25±5.45 66.94±5.22 -7.31±2.12 0.000*** -10

   Go-Pog'-Me' 55.36±6.78 58.75±5.71 3.39±3.84 0.000*** 7

Submandibular angle

   Go-Me'-G 66.83±5.44 63.38±5.18 -3.45±2.16 0.000*** -5

   Go-Me'-Zy 63.49±5.00 57.75±4.60 -5.74±2.96 0.000*** -9

   Zy-Me'-Ph 18.04±3.68 20.65±4.10 2.61±2.30 0.000*** 9

Ph-Me'-G 14.70±2.56 15.03±2.76 0.2±1.31  NS -

NS; Not significant, *;p<0.05, **; p<0.01, ***; p<0.001
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Table 6. Comparison of area between lateral photo and lateral 

cephalogram

(unit: mm2)

Photo Radiogram Difference p value
Differential

(%)

G-Zy-Ph 761.59±251.50 1005.49±289.67 243.90±65.68 0.000*** 34

Zy-Ph-Go 1508.10±212.28 1612.90±205.03 104.80±69.14 0.000*** 7

Go-Ph-Pog' 1644.70±235.56 1691.57±211.79 46.87±63.97 0.001** 3

Pog'-Go-Me' 899.14±154.60 953.98±173.79 54.85±70.14 0.000*** 6

G-Pog'-Ph 523.23±235.45 528.79±232.94 5.55±83.29  NS -

NS; Not significant, *;p<0.05, **; p<0.01, ***; p<0.001

3. 정면 합성영상과 측면 합성영상의 비교 

  선계측치를 통하여 정면과 측면 합성영상의 적합도를 비교분석한 결과 전반

적으로 측면의 계측항목들이 정면의 항목들보다 더 잘 일치하는 것으로 나타났

으며, 정면의 경우 광학사진 계측치에 비해 두부방사선규격사진계측치가 모두 

크게 나타났다.

  각도계측치를 통하여 정면과 측면 합성영상의 적합도를 비교분석한 결과 정

면의 계측항목들이 측면에 비해 전반적으로 차이가 작게 나타났다. 정면의 경

우 우각부에서 큰 차이를 보인 반면 측면 합성영상의 경우 여러 항목에서 두드

러진 차이를 보였다.

  면적계측치를 통하여 정면과 측면 합성영상의 적합도를 비교분석한 결과 정

면의 계측항목들이 측면에 비해 조금 더 차이가 작은 양상을 보였으며 정면에

서는 우각부의 오차가 심하게 나타난 반면, 측면에서는 관골부와 우각부 모두

에서 큰 차이를 나타내었다.
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                  A                                   B

Fig. 5. Superimposition of photo and cephalometric tracings. A, Frontal 

images B, Lateral images (photo : ꠚꠚꠚꠚꠚꠚꠚꠚꠚꠚ, cephalogram :           )
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IV. 고   찰

  두개안면부에 대한 구조적 측정과 평가는 교정치료의 진단 및 치료계획의 수

립, 그리고 치료결과의 평가를 위해 필수적이다. 1930년대 두부방사선규격사진

이 도입되며 두개안면부에 대한 정확한 평가가 가능하게 되었고 이는 곧 중요

한 진단 도구로 이용되기 시작하였으며(Broadbent, 1931), 1970년대 컴퓨터

와 방사선 기술이 접목되며 성장양상과 치아골격관계에 대한 통계적 분석이 이

루어짐으로써 이를 근거로 Visualized Treatment Objective의 작성 또한 가능

해졌고(Ricketts 등, 1972), 또한 두부방사선규격사진 상의 경조직에 대한 평

가와 함께 연조직에 대한 평가도 이루어져 왔다(Legan과 Burstone, 1980; 

Holdaway, 1983; Park과 Burstone, 1986; Hwang 등, 2000; Hwang 등, 

2002). 그러나 환자들은 단지 한 줄의 선만으로 보이는 측모 두부방사선규격

사진의 tracing을 이해하는데 익숙하지 않으며 술자 역시 현실적인 평가를 내

리기에는 어려운 면이 있었다. 이의 해결을 위해 두부방사선규격사진과 광학사

진을 합성하는 video imaging이 개발되어 이미 측면 광학사진과 측모 두부방

사선규격사진의 합성영상은 임상에서 유용하게 이용되고 있다(Sarver와 

Johnston, 1995). 그러나 아직까지도 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사

진의 합성은 효과적으로 이루어지지 않고 있는데 그 문제점으로는 일정한 두부

자세의 반복적인 재현이 어려워 표준화된 광학사진 및 두부방사선규격사진의 

촬영이 어렵다는 것(Koh 등, 2002)과 각 해부학적 계측점이 3차원적으로 서로 

다른 위치에 존재해 발생하는 광학사진의 왜곡(Stutts, 1978; Phillips 등, 

1984; Claman 등, 1990; Bishara 등, 1995; Cummins  등, 1995)과 두부방

사선규격사진상의 확대율 차이를 들 수 있다( Baumrind 등, 1983; Grayson 

등, 1988; Brown과 Abott, 1989, Hsiao 등, 1997). 

  표준화된 광학사진과 두부방사선규격사진의 채득을 위해 자연두부자세가 이
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용되고 있으며 이를 이용할 경우 15년 후에 촬영을 했을 때 그 오차는 단기 

오차와 비슷한 2°정도에 불과했음을 관찰한 보고도 있다(Cooke과 Wei, 1988; 

Peng과 Cooke, 1999). 정모 두부방사선규격사진의 가장 큰 문제점은 두부의 

상하회전시 발생하는 상의 왜곡인데 Koh 등(2002)은 두부를 상하로 회전시켰

을 때 고경항목 및 하악폭과 하악제1대구치간 거리가 유의한 차이를 보임을 

보고한 바 있다. 김과 황 (2000)은 이러한 문제의 해결을 위해 물방울 수평계

를 이용한 두부자세재현기를 제작, 사용함으로써 자연두부자세의 반복적인 재

현을 이용하여 기존의 방법보다 재현도 높은 정모 두부방사선규격사진을 얻을 

수 있음을 보고하였다. 

  정모 두부방사선규격사진의 분석을 위해서는 학자에 따라 다양한 기준선과 

계측점을 사용하고 있으나 현재까지 그 중 어느 것도 정밀한 진단에 이용될 정

도의 신뢰는 받고 있지 못한 실정이다(Athanasiou, 1995). 더욱이 광학사진과 

비교할 경우 profile이라는 비교적 명확한 기준선이 있는 측면과는 달리 정면

에서는 정모 두부방사선규격사진과 광학사진에 공통적으로 나타나는 신뢰할만

한 기준점이 없어 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사진의 합성이 쉽지 않

았다. 그러나 실제 얼굴에서 안모를 판단하는 기준은 동공의 위치이며 이러한 

동공위치를 정모 두부방사선규격사진상의 해부학적 구조물과 연관시키려는 시

도가 이루어지기도 했다(Arnett Bergman, 1990; Zepa와 Huggare, 1998). 최

근 김 등 (2001)은 좌우 동공위치를 이용한 기준선을 정모 두부방사선규격사

진으로 옮길 수 있는 장치인 동공위치지시기를 고안 발표해 이를 이용할 경우 

높은 동공위치 재현도를 나타냄을 보고하였다. 정면의 경우 광학사진과 정모 

두부방사선규격사진상에 공통적으로 나타나는 믿을만한 계측점이 존재하지 않

아 정면의 합성사진 제작은 사실상 어려웠으나(Phillips 등, 1984; Bishara 등, 

1995) 동공위치지시기를 사용할 경우 믿을 수 있는 환자 얼굴상의 동공점을 

정모 두부방사선규격사진에 전사시킬 수 있어 효과적인 중첩이 가능하게 되었
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다. 또한 정면과 측면 모두에서 공통적으로 지정할 수 있는 계측점의 부재로 

인해 정면과 측면의 광학사진 및 두부방사선규격사진 상호간의 평가가 불가능 

하였으나 본 논문에서는 두 사진에 모두 정확히 나타나는 metal marker를 이

용하여 정면과 측면을 비교해 봄으로써 실제 해부학적 구조물이 두부방사선규

격사진과 광학사진간에 어떤 양상의 차이를 보이는가를 비교해 볼 수 있었다.

 

  정면과 측면의 표준화된 광학사진과 두부방사선규격사진을 촬영한 후 부착한 

metal marker를 이용하여 선, 각도, 면적계측을 시행한 후 비교분석한 결과 

정면 합성영상에서의 선계측에서는 우각부가 포함된 모든 항목과 Pog'-Me', 

Ph-Me'이 오차율 5% 이상의 차이를 보여 특히 하안면  구조물에서 정모 두

부방사선규격사진의 확대가 심하며 이로 인해 하악의 윤곽선이 두 사진간에 정

확히 일치되기 어려울 수 있음을 보여주었다. 특히 두부방사선규격사진상의 모

든 계측치가 크게 나타나 두부방사선규격사진의 확대에 대한 보정이 필요할 것

으로 보인다. 측면 합성영상의 경우 profile을 서로 맞추었으므로 측면윤곽선상

의 계측점간 거리는 서로 유의한 차이를 보이지 않았다. 그러나 G, Ph, Pog', 

Me' 등과는 서로 다른 확대율을 갖는 Zy와 Go이 포함될 경우 서로 거리가 먼 

G-Zy, G-Me', G-Go, Go-Pog'은 차이가 작았으나 Zy, Go의 위치변화에 민

감한 Ph-Zy, Zy-Go, Go-Me'은 큰 차이를 보였다. 특히 이들 세 항목의 경우 

카메라 렌즈에 가까운 Zy-Go에서는 광학사진상의 길이가 더 길었고(오차율 

-7%), Ph-Zy, Go-Me'은 방사선 사진의 길이가 더 길어(오차율 11%, 8%) 카

메라에 가까운 Zy와 Go의 경우 렌즈의 중앙을 중심으로 Zy는 전방으로 Go은 

하방으로 더 큰 확대가 일어날 수 있음을 보여주었다. 전체적인 얼굴윤곽을 표

현하는 G-Me, G-Zy, G-Go, Zy-Go, Go-Me' 항목을 정면과 측면에서 비교

하여 보았을 때 오차율의 차이는 3%를 넘지 않았다. 그러나 G-Go, Zy-Go은 

그 오차방향이 달랐는데 정면에서는 두 계측치 모두 정모 두부방사선규격사진

상의 길이가 더 길었으나(오차율 6%,10%) 측면에서는 모두 측모 두부방사선
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규격사진상의 길이가 더 짧았다(오차율 -3%, -7%). 전반적으로 정면과 측면의 

선계측치를 비교해 보았을 때 측면 계측치의 적합도가 더 높았으며 정면의 경

우 우각부의 확대가 두드러지게 나타났다.

  정면과 측면 합성영상의 각도계측치 비교시 정면의 항목들은 측면의 항목들

에 비해 현저히 좋은 일치를 보여주었다. 그러나 Gonial angle은 정면에서의 

타 계측치에 비해 큰 오차율을 보여 정면 합성영상의 경우 특히 우각부에서 두

드러진 불일치가 있음을 알 수 있었다. 반면 비교적 정확하리라고 여겨졌던 측

면 합성영상의 경우 많은 각도계측항목에서 차이를 보인 것은 광학사진과 두부

방사선규격사진간에 서로 다른 형태의 확대가 일어났기 때문인 것으로 여겨진

다. 측면의 경우 Zy-G-Me', G-Ph-Zy, Ph-Pog'-Zy는 각각 66%, 26%, 28%

의 오차율을 보였고, Zy-G-Go은 -18%의 오차율을 보여 측면에서는 특히 Zy

의 불일치가 심한 것을 알 수 있었다.

  면적계측에서도 정면사진의 계측항목들이 조금 더 작은 차이를 보였는데 

Zy-Ph-Go에서만 정면사진 계측치가 큰 차이를 보여 우각부의 변형이 가장 심

함을 나타냈고, 측면사진에서는 G-Zy-Ph 항목이 큰 차이를 보여 각도계측에

서와 같이 경사가 급한 안면구조물의 경우 광학사진 촬영시 왜곡현상이 나타날 

수 있음을 보였다. 

  광학사진과 두부방사선규격사진을 G, Ph, Pog'을 일치시킨 후 정면과 측면

에서의 수평위치차이를 비교하여 보았을 때 정면의 경우 Go의 수평변위는 크

지 않았으나 Zy에서는 정모 두부방사선규격사진이 확대된 양상으로 변위가 나

타났고 측면의 경우 Zy, Go 모두에서 측모 두부방사선규격사진이 확대되어 변

위가 나타났다(Fig, 5). 또한 두부자세재현기를 이용해 일정한 두부자세를 재현

할 수 있었으므로 정면과 측면을 동일평면으로 구성한 후 광학사진과 두부방사
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선규격사진상의 계측점간 수직위치차이를 비교하여 보았을 때 G, Zy, Ph, 

Pog'은 4사진 모두에서 좋은 일치를 보여주고 있고 Me'의 경우 측면 광학 및 

측모 두부방사선규격사진에서는 잘 일치되고 있으나 정면 광학사진에서는 좌우 

ear rod 사이의 정중점에 있는 중심방사선을 향하여 짧아진 양상을 보였고 정

모 두부방사선규격사진 상에서는 확대된 모습을 보였다. Go의 경우에는 4사진

간의 불일치가 가장 크게 나타났는데 광학측면, 방사선정면, 방사선측면에서의 

수직변위에 비해 정면 광학사진에서 가장 심한 변위를 보여주었다(Fig. 6). 

Fig. 6. Comparison of vertical displacement between frontal and lateral 

photos and cephalograms

  이러한 수직 및 수평변위를 일으킨 원인을 살펴보면 1) 두개안면부의 구조물

중 평가기준이 되는 각 해부학적 계측점의 깊이 및 위치의 차이, 2) 필름에 가

까운 구조물일수록 확대가 작고, 필름에서 그리고 중심방사선에서 멀수록 확대

가 크게 일어나는 두부방사선규격사진의 특성, 그리고 3) 얼굴사진을 위해 추

천되는 95-135mm의 초점거리를 갖는 macrolens 사용시 사진의 중앙을 중심

으로, 렌즈에 가까운 구조물일수록 확대가 크고 멀수록 확대가 작아 상의 왜곡

이 나타나는 광학사진의 특성, 그리고 4) 광학사진과 두부방사선규격사진 촬영

시 대상자의 위치 등으로 요약할 수 있다. 해부학적 위치를 보았을 때 정면의 

경우는 렌즈를 향하여 G-Ph-Pog'평면, Zy평면, Me'평면 그리고 Go평면 등의 
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4개 평면으로 구분할 수 있는데 광학사진에서 렌즈에 가까운 G-Ph-Pog'평면

은 확대가 크고 먼 Go평면은 확대가 작으며 두부방사선규격사진의 경우 film

에 가까운 G-Ph-Pog'평면은 확대가 작고 먼 Go평면은 확대가 크게 나타난다. 

측면의 경우는 렌즈를 향하여 Go평면, Zy평면, 그리고 G-Ph-Pog'-Me'평면으

로 나눌 수 있는데 광학사진에서 렌즈에 가까운 Go평면은 확대가 크고 먼  

G-Ph-Pog'-Me'평면은 확대가 작으며 두부방사선규격사진의 경우 film에 가까

운 G-Ph-Pog'-Me'평면은 확대가 작고 먼 Go평면은 확대가 크다. 

  수직위치차이를 보았을 때 정면에서는 G, Ph, Pog'평면과 central ray와 같

은 높이에 있는 Zy는 변위가 없었으며 확대가 큰 광학사진의 동공간 거리를 

정모 두부방사선규격사진에 맞추었으므로 전반적인 광학사진의 축소가 일어났

는데 특히 Me'과 Go은 중심방사선을 향해 축소되며 큰 수직변위를 일으켰다. 

두 광학사진간에 확대율차이가 없다면 정면과 측면의 광학사진에서 Go의 수직

변위는 없어야 하나 실제로는 Fig. 6에서와 같이 큰 차이를 보여 서로 다른 평

면에서 확대율에 차이가 있음을 보여주고 있다. 수평위치차이의 경우 정면에서 

Go의 변위가 크지 않았는데 이로 미루어 볼 때 실제 Go의 해부학적 위치는 

광학사진상 Go과 두부방사선규격사진상 Go간의 중간일 것으로 보인다. Zy에

서의 수평변위는 대상자의 촬영방향 차이에 따른 두부방사선규격사진과 광학사

진의 확대율차이를 나타내는 것으로 보인다. 측면의 경우 Zy와 Go 모두 상당

량의 수평변위를 보였는데 광학사진상의 확대율이 상대적으로 더 컸던 것으로 

보인다. 

  광학사진과 두부방사선규격사진 촬영시의 대상자의 위치도 광학사진과 두부

방사선규격사진의 차이의 원인이 될 수 있다. 정모 두부방사선규격사진을 촬영

할 경우 대상자는 casette를 바라보게 되고, 정면 광학사진을 촬영할 경우에는 

뒤돌아서서 카메라를 바라보게 되어 약 15cm의 차이가 있는 상태에서 각각 
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두부방사선규격사진과 광학사진을 촬영하게 되므로 두 사진에 나타나는 동공간 

거리에는 확대율차이에 의한 차이가 있을 수 있을 것으로 보인다. Grid를 이용

하여 광학사진과 두부방사선규격사진의 확대율차이를 살펴본 Phillips 등 

(1984)의 결과에 따라 광학사진과 두부방사선규격사진상의 동공간 거리를 산

출해 보면 두방사선규격사진상의 동공간 거리보다 광학사진에서 약 3% 정도 

크게 나타남을 알 수 있다. 물론 사용한 카메라가 다르고, 대상자간 얼굴길이

가 달라 일률적으로 적용할 수는 없으나 실제 size로 환산하였을 때 더 큰 광

학사진상의 동공간 거리를 두부방사선규격사진상의 동공간 거리와 일치시켰을 

경우 상대적으로 작은 확대를 보였던 Me'과 Go은 결국 중심방사선을 향해 축

소 이동된다. Fig. 6에서와 같이 나머지 모든 plane에서는 좋은 일치를 보이나 

Me'과 Go으로 갈수록 더욱 큰 수직 변위를 보인 점은 이를 잘 뒷받침 해 주

고 있다.

  합성영상을 위한 중첩시 동공위치지시기를 이용한 동공점은 얼굴사진과 정모 

두부방사선규격사진에 같이 나타나는, 매우 신뢰할 수 있는 중첩 기준으로 사

용할 수 있음을 확인하였다. 그러나 동공점을 기준으로 하되 확대율 차이를 보

정할 수 있도록 중첩을 행한다면 좀 더 정확한 합성영상의 제작이 가능할 것으

로 보인다. 또한 본 논문에서는 해부학적으로 중요한 의미를 갖는 우각부의 표

시를 위해 두꺼운 테입을 사용 하였는데 합성영상의 제작 측면에서 볼 때 본 

논문에서의 광학사진과 두부방사선규격사진간 우각부 오차는 과장된 면이 있

다. 그림에서 보듯 측면광학, 정모 두부방사선, 그리고 측모 두부방사선규격사

진간 Go의 수직변위는 큰 차이가 없으며 실제 얼굴에서 Go이 교근과 피부에 

의해 가려지는 부위라면 정면 합성영상 제작시 그 오차는 본 연구결과보다도 

작게 나타날 것으로 예상된다.
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  연구를 진행하면서 정면과 측면의 합성영상을 비교해 보았을 때 비교적 정확

하다고 생각되었던 측면 합성영상에서도 많은 오차를 발견하였으며 문제가 크

리라고 생각되었던 정면 합성영상의 경우 우각부를 제외하고는 비교적 좋은 적

합도를 보임을 알 수 있었다. 그리고 본 논문에서 이용된 것과 같은 표준화된 

방법으로 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사진을 촬영한다면 정면에서의 

합성영상은 측면에서의 합성영상이 가지는 정도만큼의 임상적 유용성을 가질 

수 있으리라는 결론을 얻었다. 그러나 좀 더 정확한 합성영상의 제작을 위해 

아직 더 해결되어야 할 점은 두부방사선규격사진과 광학사진의 부위별로 서로 

다른 확대율차이임을 알 수 있었다. 과학기술의 발달과 함께 이미지의 채득방

법도 크게 바뀌고 있으며 이제 디지털 이미징은 시대적 요청이 되고 있다. 광

학사진 채득시 상의 왜곡을 수리적으로 보상하고 두부방사선규격사진 채득시 

확대에 대한 보상이 이루어지는 영상채득장비의 개발이 이루어진다면 실측치에 

가까운 합성영상의 제작이 가능해져 교정치료를 위한 좀더 정확한 진단과 치료

계획의 수립, 그리고 가시적 치료결과의 예측이 가능할 것으로 기대된다.



- 27 -

V. 결   론

  두부자세재현기와 동공위치지시기, 그리고 두부촬영기를 이용하여 표준화된 

정면과 측면의 광학사진과 두부방사선규격사진을 촬영한 후 부착한 6개의 

metal marker를 이용하여 선, 각도, 면적을 계측하고 정면과 측면의 합성영상

을 비교하여 다음과 같은 결과를 얻었다.

1. 정면에서의 광학사진과 정모 두부방사선규격사진 중첩시 전반적인 정모 두

부방사선규격사진의 확대현상이 관찰되었으며 특히 우각부에서의 차이가 크게 

나타나 정모 두부방사선규격사진 상의 우각부가 광학사진보다 측방 및 하방으

로 확대되어 나타났다.

2. 측면에서의 광학사진과 측모 두부방사선규격사진 중첩시 얼굴윤곽선 상에 

있는 계측점간의 측정치는 서로 잘 일치하고 있었으나 광학사진 상의 관골부와 

우각부계측점이 각각 전방 및 하방으로 확대되는 양상을 보였다.  

3. 정면 합성영상과 측면 합성영상에서의 선계측치 비교시 전반적으로 측면의 

계측항목들이 정면의 항목들보다 더 잘 일치하는 것으로 나타났으며 정면의 경

우 모든 항목에서 정모 두부방사선규격사진상의 계측치가 크게 나타났다. 

4. 각도계측을 통한 정면 합성영상과 측면 합성영상 비교시 정면의 계측항목들

이 측면에 비해 전반적으로 두부방사선규격사진과 광학사진간의 차이가 작게 

나타났다. 정면 합성영상의 경우 우각부에서 큰 차이를 보인 반면 측면 합성영

상의 경우 여러 항목에서 두드러진 차이를 보였다.

5. 면적계측을 통한 정면 합성영상과 측면 합성영상 비교시 정면의 계측항목들
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이 측면에 비해 두부방사선규격사진과 광학사진간의 차이가 작은 양상을 보였

으며 정면에서는 우각부의 오차가 심하게 나타난 반면 측면에서는 관골부와 우

각부 모두에서 큰 차이를 나타냈다.

  본 연구결과 두부자세재현기와 두부촬영기를 통한 표준화된 정면 광학사진과 

두부방사선규격사진의 채득과 동공위치지시기를 이용한 정면 광학사진과 정모 

두부방사선규격사진의 중첩이 가능함을 알 수 있었으며, 정면과 측면의 합성영

상을 비교하였을 때 광학사진과 두부방사선규격사진의 차이가 측면에 비해 정

면에서 더 크게 나타나지 않으므로 정면 광학사진과 정모 두부방사선규격사진

의 합성이 임상에서 효과적으로 이용될 수 있음을 알 수 있었다.
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Abstract

Comparison of fitness between lateral and frontal composite 

images of standardized photo and radiograph

Bon-Chan Koo

Department of Orthodontics

The Graduate School, Yonsei University

(Directed by Professor Byung-Hwa Sohn, D.D.S., Ph.D)

   The standardized lateral cephalometric radiograph and the computerized 

video imaging technique enabled superimposition between the cephalometric 

radiograph and facial photo. This composite image allowed visualization 

of the underlying skeletal and dental hard tissues and soft tissues of 

the face at the same time. Unlike the lateral aspect, there were many 

limitations in taking standardized frontal cephalometric radiograph and 

photo. They were the difficulty in reproducing constant head posture 

over time and the difficulty in identifying landmarks. Even the 

superimposition between the frontal radiograph and photo was not 

useful because of the lack of common landmarks to make a reference 

structure. As more patiens are aware of their facial esthetics and the 

increase of patient's demand about the correction of facial asymmetries, 

the use of frontal composite image of photo and radiograph is needed 
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for precision diagnosis and treatment planning. For the present study, 

25 subjects with no discernable facial asymmetry were selected and six 

metal markers were placed on the subject's right side face representing 

Glabella, right Zygoma, Philtrum, right Gonion, and Menton before taking 

standardized lateral and frontal radiographs and photos. The Head 

Posture Aligner(HPA), Pupil Position Marker(PP marker) and the standardized 

camera set up were adopted to obtain photos and radiographs in a 

standardized manner. The linear, angular, and area differences were 

measured after the superimposition of radiograph and photo using the 

metal markers on the Image Analyzer. The paired t-test and the 

percentage of difference were used to compare the fitness of metal 

markers between lateral and frontal composite images. The results 

showed certain strengths and weaknesses for both superimposed 

images.

1. The superimposition of frontal photo and radiograph indicated the 

overall enlargement of the radiograph. The difference was great on the 

gonion resulting in lateral and downward displacement of gonial angle 

area.

2. On the lateral superimposition, the measurements related to the 

profile were well matched. However, the Zygoma and Gonion on the 

facial photo displaced forward and downward respectively.

3. When the linear measurements were compared between lateral and 

frontal composite images, the lateral measurements showed less 
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differences than frontal measurements. And all of the radiographic 

measurements were greater than photo in the frontal composite image.  

  

4. The overall differences were greater on the lateral composite image 

when the angular measuements were compared. The gonial angle 

measuements on the frontal composite image showed great differences 

compared to other frontal measurements. The lateral angular measurements 

revealed generalized differences.

5. The differences were similar in frontal and lateral area measurements. 

The Gonial area on the frontal and the Zygoma and Gonial area on the 

lateral showed significant differences. 

   Standardized photos and radiographs could be obtained with the HPA 

and standardized camera set up. The PP marker allowed precision 

superimposition between the frontal photo and radiograph. The results 

suggested that the frontal composite image can be used effectively with 

the similar rate of distortion as lateral.

_________________________________________________________________________

Key words : Head Posture Aligner, Pupil Position Marker, Frontal facial 

photo, Frontal cephalogram, Composite image
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