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트윈블록을 이용한 성장기 II급 아동의 성공적인
하악골 성장 치료

Successful treatment of growing skeletal class II children with Twin-Block appliance.
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The treatment of skeletal Class II growing patient is to move the mandible into the Class I molar positon via facilitating
mandibular growth. The functional appliances are to be designed to exert three major functions such as palatal expansion, forward
growth of mandible and increase of the posterior vertical dimension. One of the devices that can achieve both the palatal
expansion and the eruption of the mandibular molar is the Twin-Block introduced by Clark in 1982. In this part, we present the
treatment method with Twin-Block functional appliance for the correction of skeletal Class II growing patient.
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성장기 II급 부정교합의 치료는 혼합치열기 말기에

II급 구치부 교합이 I급으로 이행되도록 기능식 교정

장치를사용한후에고정식교정장치를사용하여치료

를마무리하는것이라고정리할수있다. 

1. 성공적인 하악골 성장 유도를 위한 장치
의구성

성장기골격성 II급아동의성공적인치료의핵심은

최대성장기에 하악의 위치를 I급 구치부 교합이 되도

록 유도함으로써이차적으로 하악과두의성장을 기대

하는것이다. 이를이루기위해서가져야할교정장치

의 기능은 다음과 같다: 1. 폭경의 확장, 2. 하악골의

전방유도, 3. 구치부수직성장의허용.  

골격성 II급 부정교합의 구강내 특징은 대부분 상

악의구치부폭경이협소하다는것이다1, 2). 따라서하

악골의 전방 변위를 유도하기 전에 먼저 상악골의 폭

경을 확장해서 견치부와 구치부의 폭경 부조화를 해

소한 경우에 하악골의 전방 재위치를 수용할 수 있다

(그림1).

골격성 II급부정교합을개선하기위해서기능식교

정장치를이용하여하악골을 전방재위치시킬 때에는

하안면의 수직고경이 증가되어야 하악과두와

glenoid fossa에 성공적인 viscoelastic tissue

force를발생시킬수있다(그림2).

골격성 II급 부정교합의 개선에서 하악과두와

glenoid fossa에 가해지는 viscoelastic tissue

force로기대할수있는6mm 정도의성장은단기간

에일어나는현상이아니라적어도6개월이상이소요

되는 장기간의 결과이다. 따라서 기능식 교정장치를

통해서전방유도한하악골의안정적인위치유지는하

악구치부의 적극적인 맹출 유도를 통해서 얻을 수 있

으며, Hans와 Enlow3)의 cortical remodeling으

로설명할수있다(그림3). 

1908년 Andresen4)이 Activator를 개발하고 소

개한 후, 하악골의 성장 유도를 위한 바이오네이터,

프랑켈 장치, Herbst 장치, MARA(mandibular

REVIEW

그림 1. 재위치시킨 하악골의 위치를 안정적으로 유지하기 위해서는 먼저 좁은 상악궁의 폭경을 넓혀 놓아야 한다.

그림 2. 하악골의 전방재위치시 수직고경을 확보해야 하악과두를 성장시킬 수 있는 viscoelastic tissue force를 기대할 수 있다.

리뷰 김성식  2018.1.24 3:15 PM  페이지104   mac001 in 2540DPI 100LPI



대한치과의사협회지 제56권 제2호 2018 105

트
윈
블
록
을

이
용
한

성
장
기

II급
아
동
의

성
공
적
인

하
악
골

성
장

치
료

REVIEW

anterior repositioning appliance), 트윈블록

(Twin-Block) 장치 등의 여러 가지 장치가 개발되

었으나, 상악궁의폭경확장및하악구치의맹출유도

를 모두 이룰 수 있는 장치는 현재로서는 1982년에

Clark5)이소개한트윈블록장치가유일하다.

2. 트윈블록(Twin-Block) 장치(그림4)

Activator나 Bionator 장치는 한 덩어리

(Mono-Block)로구강내에느슨하게장착되는장치

로서 성공적인하악골의성장유도를 위해서는지속적

으로구순폐쇄를환자가적극적으로유지해야하는협

조를 필요로 하는 장치이다. 그러나 트윈블록 장치는

상하악골에각각고정되는두덩어리의장치로서환자

의 지속적인 구순 폐쇄가 필요없어서 장착 성공율이

아주 높은 편이다. 트윈블록 장치의 상악판에는 상악

궁을확대하기위한정중스크류가포함되어있다. 상

악대구치부와 하악소구치부에는 각각 교합 거상판이

있어서구강내에장착할경우자연적으로하악골의전

그림 3. A. 하악과두의 후상방 성장 B. 하악골의 전하방 재위치 C. 1에서 2로의 변화는 치조골의 하방성장을
의미하며 2에서 3으로의 변화는 안면이 수직성장에 따른 치조골의 보상성 remodeling을 의미한다.

그림 4. A. 상악판 및 상악궁 확장장치, B. 상하악 전방재위치 교합거상판, C. 하악판, D. 전치부 수직고경의 증가

리뷰 김성식  2018.1.24 3:15 PM  페이지105   mac001 in 2540DPI 100LPI



대한치과의사협회지 제56권 제2호 2018106

방변위와수직변위를이룰수있다. 또상악거상판의

점진적인삭제를통해서하악구치부의맹출을쉽게유

도할수있다.

3. 부산대학교치과병원 치과교정과의 치료
프로토콜

부산대학교치과병원 치과교정과의 트윈블록 치료

환자 선택 기준은 연조직 glabella부터 subnasale

까지의 거리보다 subnasale부터 연조직 menton까

지의 거리가 짧은 단안모(hypodivergent 또는

brachyfacial) 경향의 하악골이 후퇴되어 있는 최대

성장기의환자들이대상이된다.

성장 조절 치료의 적절한 시기를 결정하기 위한 성

장 평가는 경추골 성숙도(cervical vertebrae

maturation method)6)를주로이용한다. 측모두부

방사선 사진에서 제2경추골의 하방에는 오목한 면이

관찰되면서 제3경추골의 하방은 편평한 상태일 경우

가 치료의 최적기인 maximum growth spurt로

판단할수있다(그림5).

구강내의 영구치의 맹출 상태는 상하악의 제2유구

치를 제외한 나머지 유치들이 모두 영구치로 교환된

상태를적절한치료시기로판단할수있다. 이는약6

개월에서1년간에이루어지는트윈블록장치치료후

바로 고정식 장치 교정치료로 자연스럽게 연결시켜 2

단계치료가아니라1단계치료와유사한치료기간으

로마무리가가능하게한다. 

트윈블록장치를제작하기위한인상채득시구성교

합은 하악골을 전방으로 약 6 mm 정도 유도하고 수

직적으로는 약 3 mm 정도 이개시켜서 인기한다. 설

압자에왁스바이트를올려서사용하면도움이된다.

트윈블록장치를환자에게장착한후에는아래표 1

과같은일정으로유지관리를한다.

4. 임상증례

REVIEW

그림 5. Cervical vertebrae maturation method
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그림 6. 초진시 안모사진

1 0 장치 장착

2 2 확장 시작 ( 2-4 turn / week )

3 8 상악 장치 조절 시작 -  상악 bite 1 mm 삭제

4 14
하악 제 1 대구치 정출 확인 후
조절 - 상악 bite 1 mm 삭제

5 20
하악 제 1 대구치 정출 확인 후
조절 - 상악 bite 1 mm 삭제

6 26
하악 제 1 대구치 정출 확인 후
조절 - 상악 bite 1 mm 삭제

7 32
상악 bite 모두 삭제시 조절 중단 및 유지 관리
하악 제 1 대구치의 정출 및 측모두부방사선사진 확인

8 38 유지 관리 - Full time wearing

9 44 유지 관리 - Night Wearing

10 52 유지 장치 장착 또는 Full bonding?

Table 1. Twin-Block treatment protocol of PNUDH.

Visiting Steps Weeks Procedures

그림 7. 초진시 구강내 사진. 좁은 상악궁 및 과도한 전후방 피개를 보이고 있다. 상하악궁에서 제 2유구치를
제외한 모든 치아가 영구치 교환된 상태이다.
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REVIEW

그림 8. 초진시의 파노라마

그림 9. 초진시의 측모두부방사선계측사진. 하악골의 작은 크기가 명확하게 관찰된다.

그림 10. 먼저 상악에 장착된 확장스크류를 활성화시켜 하악골의 전방재위치시 폭경부조화가 발생하지 않도록 하며,
상악대구치를 덮고 있는 바이트를 주기적으로 삭제하여 하악대구치의 맹출을 유도한다. 
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그림 11. 정출된 양측 하악 제 1대구치를 주목하라.

그림 12. 6개월간의 적극적인 Twin-Block 장치를 사용 후 상하악 제 2소구치가 충분히 맹출할 때까지 약 6개월
간 야간 장착한 다음 상하악 치아에 고정식 교정장치를 부착하였다.
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REVIEW

그림 13. 약 6개월간 고정식 교정장치를 통해서 I급 견치 및 구치부 치아 교합을 형성하였다.

그림 15. 치료 종료시의 구강내 사진

그림 14. 약 1년 6개월 후의 치료 종료시 안모사진
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5. 맺음말

성장기 II급환자의부정교합을개선하기위한치료

전략은1차성장조절치료시에는하악골의크기를크

게하는것이아니라 I급교합관계가될수있도록교

합관계를 변화시키는 것이며, 이는 상악궁 폭경의 확

장및하악구치부의정출을통해서이루어질수있다.

교합관계의 변화는 하악구치부의 수직적인 개선으로

나타나며 이는 양호한 I급 골격성장의 방향과 동일하

게된다. 이와같은치료는아동의하악골의성장에대

한 이해를 바탕으로 적절한 시기와 트윈블록 같은 수

평 수직 조절이 용이한 장치를 사용하면 비교적 양호

한예후를얻을수있을것으로기대할수있다.

그림 16. 치료 종료 후의 파노라마 사진. 모든 치아의 치축배열이 평형을 이루고 있다.

그림 17. 치료 종료 후의 측모두부방사선 사진.
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