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20 또는 25 프리즘디옵터 간헐외사시에서의 두 눈 
외직근후전술의 성적 비교

Comparison between 20 and 25 Prism Diopters in Bilateral Rectus Muscle 
Recession for Intermittent Exotropia
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Purpose: To compare the outcomes of bilateral lateral rectus recession between 20 and 25 prism diopters (PD) for intermittent 
exotropia.
Methods: A retrospective study was performed with a total of 584 patients who underwent surgery for intermittent exotropia and 
were followed up for more than 12 months. The patients were classified into either the 20 PD group (5 mm bilateral rectus muscle 
recession [BLR]) or the 25 PD group (6 mm BLR). Successful postoperative motor alignment was defined as within 10 PD of exo-
tropia and 4 PD of esotropia.
Results: Cumulative probabilities of surgical success rates for 24 months were 77.9% in the 20 PD group and 54.8% in the 25 PD 
group, respectively (p < 0.001). Postoperative deviations in recurrence patients were 13.41 ± 3.64 PD and 14.66 ± 3.87 PD (p = 
0.062) at postoperative 12 months.
Conclusions: All patients with relatively small angle of exodeviation such as 20 PD had a higher success rate and small post-
operative exodaviation at 12 months. Therefore, surgery could be considered when the eye is exodeviated with a relatively small 
angle. However, in the group with the exotropic drift, approximately 2/3 of the preoperative angle of deviation is measured with 
similar outcomes between preoperative and postoperative angles of deviation.
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간헐외사시의 치료는 수술적 요법과 비수술적 요법으로 

나눌 수 있는데, 일반적으로 수술적 요법이 주가 되고 비수

술적 요법은 수술 전후에 보조적으로 사용되고 있다.1 간헐

외사시는 수술 후 다시 외사시가 되는 경향이 있으며,2,3 재

발이 되어 외형적으로 외사시가 나타나거나 원거리입체시 

등의 시기능이 나빠지게 되면 재수술을 고려하게 된다.4 비

록 간헐외사시의 주된 치료는 수술이지만, 수술 전 사시각

이 20 프리즘디옵터(prism diopters, PD) 정도로 크지 않고 

외형적인 문제가 두드러지지 않으며 양안시기능에 문제가 없

을 때는 재발의 걱정 때문에 수술을 권하기 힘들 때가 있다.

이에 본 연구에서는 사시각이 각각 20 PD와 25 PD일 때, 

한 명의 수술자가 동일하게 두 눈 외직근후전술로 수술한 

후 그 결과를 비교해 보고자 하였다.
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Table 1. Characteristics of patients with 20 PD group versus 25 PD group

20 PD group 25 PD group p-value
No. of patients 259 325 -
Sex (M:F) 131:128 150:175 0.288*

Mean age at onset (years)  3.15 ± 2.13 2.95 ± 1.95 0.258†

Mean age at surgery (years)  6.66 ± 1.79 6.38 ± 1.78 0.059†

Preoperative angle of exodeviation (PD) 19.42 ± 1.23 24.83 ± 0.95 -
Preoperative refraction (SE) -0.01 ± 1.33 0.00 ± 1.41 0.931†

Amblyopia 18 (6.9%) 13 (4.1%) 0.107*

Values are presented as mean ± SD unless otherwise indicated. 
PD = prism diopters; SE = spherical equivalent.
*Chi-square test; †Unpaired t-test.

Figure 1. Surgical outcomes of patients with intermittent exo-
tropia of 20 PD group versus 25 PD group (p < 0.005). PD =  
prism diopters. 

대상과 방법 

1991년부터 2009년까지 영남대학교 의료원 안과에서 간

헐외사시로 진단받고 한 명의 수술자에게 사시각이 20 PD 

또는 25 PD로 두 눈 외직근후전술을 시행 받은 환자 중, 수

술 후 1년간 경과 관찰이 가능하였던 584명의 환자를 대상

으로 의무기록을 후향적으로 분석하였다. 대상 환자에서 

눈모음부족형 사시나 A-V형 사시, 사근의 기능이상, 수직

사시, 마비사시, 심한 약시가 동반된 경우, 안구 자체에 기

질적 이상이 있거나 사시수술을 포함한 안과 수술의 과거

력, 미숙아나 외상, 신경학적 질환의 과거력이 있는 경우, 

전신질환이 동반된 경우는 연구에서 제외하였다. 약시는 

양안의 최대교정시력이 2줄 이상 차이 나는 경우로 정의하

였으며, 약시 가림 치료를 시행하고 있었던 환자의 경우는 

수술 2달 전부터 가림 치료를 중단하여 사시각에 미치는 

영향을 최소화하였다. 또한 약시치료를 받은 후 최대교정

시력 차이가 1줄 이하로 시력이 호전된 경우는 환자 군에 

포함하였다. 수술 전 굴절이상은 양안 조절마비굴절검사를 

통해 측정한 구면렌즈대응치의 평균으로 계산하였다.

총 584명의 환자는 원거리 사시각이 20 PD로 5 mm의 

두 눈 외직근후전술을 시행 받은 259명(20 PD군)과 원거리 

사시각이 25 PD로 6 mm의 두 눈 외직근후전술을 시행 받

은 325명(25 PD군)으로 나누었다. 수술 전과 수술 후의 사

시각은 원거리(6 m)와 근거리(33 cm)에서 한 명의 검사자

가 교대프리즘가림검사로 검사하였다. 수술의 양은 수술 

전 마지막으로 측정한 원거리 사시각을 기준으로 결정하였

으며 사시각이 20 PD (18-22 PD)이면 두 눈 외직근후전술 

5 mm를, 25 PD (23-27 PD)이면 두 눈 외직근후전술 6 mm

를 계획하였다. 수술 후 1주일과, 1, 3, 6, 12개월의 사시각

을 측정하였다. 수술의 성공은 수술 후 4 PD 이하의 내사시

에서 10 PD 이하의 외사시를 보인 경우로 정의하였고, 사

시각이 이 범위 밖인 경우는 과교정과 재발로 간주하였다. 

수술 후 두 군의 원거리 사시각의 결과를 분석하고 재발률

을 비교하였으며, 통계분석에는 PASW version 20.0 (SPSS, 

Inc., Chicago, IL, USA)을 이용하였다.

결 과

연구대상에 포함된 584명 중 20 PD군은 259명(남자 131

명, 여자 128명)이었고, 25 PD군은 325명(남자 150명, 여자 

175명)으로 두 군 간의 남녀비율은 차이가 없었다(p=0.288). 

간헐외사시가 발견된 20 PD군의 평균연령은 3.15 ± 2.13세, 

25 PD군의 평균연령은 2.95 ± 1.95세로 통계적으로 유의한 

차이는 보이지 않았다(p=0.258). 수술을 시행한 평균연령은 

20 PD군은 6.66 ± 1.79세, 25 PD군은 6.38 ± 1.78세로 통계

적으로 유의한 차이는 보이지 않았다(p=0.059). 수술 전 평

균 원거리 사시각은 20 PD군이 19.42 ± 1.23 PD, 25 PD군이 

24.83 ± 0.95 PD를 보였다(Table 1). 수술 전 굴절이상은 20 

PD군은 -0.01 ± 1.33dipoter (D), 25 PD군은 0.00 ± 1.41D로 

두 군의 통계적인 차이는 보이지 않았다(p=0.931). 

수술 후 1주일째의 사시각은 20 PD군이 0.57 ± 3.01 PD, 

25 PD군이 1.09 ± 3.21 PD이었으며, 수술 후 1년째의 사시

각은 20 PD군이 6.03 ± 5.12 PD, 25 PD군이 9.21 ± 6.00 
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Table 2. Surgical outcomes of patients of 20 PD group versus 
25 PD group

Mean postoperative exodeviation (PD)
20 PD group 25 PD group p-value*

1 week 0.57 ± 3.01 1.09 ± 3.21 0.043
1 month 3.94 ± 3.91 6.45 ± 4.80 0.000
3 months 4.37 ± 4.54 7.33 ± 5.31 0.000
6 months 5.27 ± 4.65 8.28 ± 5.46 0.000
12 months 6.03 ± 5.12 9.21 ± 6.00 0.000

Values are presented as mean ± SD.
PD = prism diopters.
*Statistically significant factors (p < 0.05) by independent sample 
t-test.  

Figure 2. Kaplan–Meier survival curve showing the cumu-
lative probability of surgical success following a BLR proce-
dure (p <  0.001, log rank test). BLR = bilateral lateral rectus 
muscle recession.

Table 3. Comparisons of cumulative probability of surgical success rate of 20 PD group versus 25 PD group

Success rate (%)
p-value* Odd ratio

20 PD group (n = 259) 25 PD group (n = 325)
1 week 100.0 100.0 - -
1 month 95.4  84.0 0.000 3.921
3 months 92.7  76.9 0.000 3.789
6 months 89.2  69.8 0.000 3.562
12 months 83.0  59.4 0.000 3.342

PD = prism diopters.
*Statistically significant factors (p < 0.05) by Chai-square test. 

Table 4. Comparison of mean angle of exodeviation after 12 
months at recurrence* cases

Group
Number of cases 

(%)
Mean angle of 

exodeviation (PD)†

20 PD 44 (17) 13.41 ± 3.64 
25 PD 132 (40.6) 14.66 ± 3.87

Values are presented as mean ± SD unless otherwise indicated.
PD = prism diopters.   
*Recurrence was defined as exodeviation greater than 10 PD; †In- 
dependent sample t-test (p = 0.062).

PD이었다. 수술 후 모든 경과관찰 시점에서 20 PD군이 외

사시로의 움직임(exotropic drift)이 더 작았으며 두 군 간에 

통계적으로 유의한 차이를 보였다(Fig. 1, Table 2, p=0.043 

p<0.001).

두 군의 누적 성공률은 20 PD군이 1개월에 95.4%, 12개

월에 83.0% (259명 중 215명)이었다. 25 PD군은 1개월에 

84.0%, 12개월에 59.4% (325명 중 193명)이었다(Table 3). 

두 군 모두 시간이 갈수록 성공률이 감소하는 양상을 보였

으며, 최종 누적성공률은 20 PD군은 77.9%, 25 PD군은 

54.8%로 5 mm의 두 눈 외직근후전술을 시행 받은 군이 유

의하게 높은 누적수술성공률을 보였다(p=0.000, log rank test, 

Fig. 2).

수술 후 1년이 지난 시점에서 재발한 환자를 대상으로 

사시각은 20 PD군에서 13.41 ± 3.64 PD, 25 PD군은 14.66 

± 3.87 PD로 두 군 간에 통계적으로 유의한 차이를 보이지 

않았다(Table 4, p=0.062).

고 찰

간헐외사시에서 수술 전의 사시각이 수술 성공률에 미치

는 영향에 대해서는 다양한 연구 결과가 있다. Gezer et al5

과 Ruttum6은 수술 전과 후의 사시각이 의미 있는 상관관계

를 가지고 있다고 하였는데, Gezer et al5은 수술 전 외편위

가 클수록 재발이 많다고 하였고, Scott et al7도 수술 전 외

편위의 양을 의미 있는 예후 인자로 보고하였다. 반면 

Richard and Parks8와 Stoller et al9은 수술 전 원거리 사시

각이 수술 후 성공률에 영향을 미치지 않는다고 하였다. 본 

연구에서는 한 명의 수술자가 동일한 수술법인 두 눈 외직

근후전술로 수술한 후 1년의 성공률이 25 PD군(59.4%)에 

비하여 20 PD군(83.0%)에서 통계적으로 유의하게 높아

(p<0.001), 수술 전 외편위각 외의 요소를 통제한 본 연구의 

결과를 통해서 볼 때, 수술 전 외편위각이 수술 결과에 영

향을 미칠 수 있음을 알 수 있었다. 
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또한 본 연구에서 두 눈 외직근후전술을 시행한 전체 환

자의 수술 후 성공률은 69.9% (584명 중 408명)를 보이고 

있는데, 다른 연구에서의 두 눈 외직근후전술의 성공률과 

비교해 보면, Kushner10는 52%, Maruo et al2은 66%라고 하

였으며, Jeoung et al11은 48%, Ekdawi et al12은 56%로, 전

체적으로 48-66%의 성공률이 보고되고 있다. 두 눈 외직근

후전술의 결과에 대한 국내 보고에서 Lee and Kwon13은 

76.5%, Cho et al14은 73.6%, Cho et al15은 59.2%의 성공률

을 보였다. 이들 연구는 본 연구와 경과관찰 기간뿐만 아니

라 수술 성공에 대한 정의가 다르기 때문에 결과를 바로 비

교하기는 힘들 수 있으나, 비슷한 범위의 성공률을 보이고 

있다. 본 연구에서 대상을 20 PD군으로 한정한 성공률은 

77.9% (259명 중 201명)로 전반적 성공률에 비해 높으므로, 

사시각이 작은 사시에서도 수술적 치료는 보호자가 원할 

때 충분히 고려해볼 수 있다. 하지만 20 PD의 간헐외사시

가 재발할 때의 평균 외편위가 13.2 ± 3.1 PD로 수술 전 사

시각의 2/3 정도의 외사시가 다시 나타나게 되어, 보호자가 

보기에는 처음과 큰 차이가 없는 듯이 느껴질 수도 있다. 

특히 사시각이 작은 사시를 예민하게 알아보고 수술시키기

를 원하는 보호자라면 작은 재발도 매우 실망스럽게 받아

들일 수 있다. 

결론적으로 본 연구에서는, 간헐외사시에서 수술 전 사

시각의 크기에 관계 없이, 시간이 지남에 따라 외편위가 증

가하고 성공률이 감소하는 경향을 보이는 것을 알 수 있었

다. 그러나 25 PD군과 20 PD군을 비교하면 사시각이 상대

적으로 작은 20 PD군에서 더 높은 누적성공률을 보였고, 

수술 후 외편위 또한 유의하게 작은 소견을 보였으므로, 보

호자가 수술을 원한다면 두 눈 외직근후전술을 이용하여 

적극적으로 수술을 고려할 수 있다. 하지만 재발한 경우, 

원래 사시각의 2/3에 가까운 외편위 때문에 수술 전 예민하

게 사시각을 알아보았던 보호자에게는 매우 실망스러운 결

과로 받아들여질 수 있겠다. 
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= 국문초록 = 

20 또는 25 프리즘디옵터 간헐외사시에서의 두 눈 
외직근후전술의 성적 비교

목적: 간헐외사시의 사시각이 20 프리즘디옵터(prism diopters, PD)일 때의 수술 결과를, 사시각이 25 PD일 때 동일한 방법으로 수술

한 결과와 비교하고자 한다.

대상과 방법: 간헐외사시로 두 눈 외직근후전술을 시행 받은 환자 중, 1년 이상 경과 관찰이 가능하였던 584명을 대상으로 하였다. 

원거리 사시각이 20 PD로 5 mm의 두 눈 외직근후전술을 시행 받은 경우를 20 PD군(259명)으로 분류하였으며, 사시각이 25 PD로 

6 mm의 두 눈 외직근후전술을 시행 받은 경우를 25 PD군(325명)으로 분류하였다. 수술 후 4 PD의 내사시에서 10 PD의 외사시 사이

인 경우를 성공으로 간주하였다.

결과: 수술 후 24개월까지의 최종 누적성공률은 20 PD군에서 77.9%로 25 PD군(54.8%)에 비해 유의하게 높았으며(p＜0.001), 수술 

후 1년이 지난 시점에 재발한 환자의 사시각은 20 PD군에서 13.41 ± 3.64 PD, 25 PD군은 14.66 ± 3.87 PD로 두 군 간에서 통계적으

로 유의한 차이를 보이지 않았다(p=0.062).
결론: 전체 환자군에서 사시각이 20 PD로 비교적 작은 간헐외사시의 경우, 25 PD의 간헐외사시에 비해, 1년째의 성공률은 높고 수술 

후 외사시로의 움직임 또한 작아서 수술이 효과적이지만, 수술 전 사시각의 2/3에 가까운 외편위가 발생할 수 있으므로 수술 전에 

미리 설명하는 것이 필요하겠다.

<대한안과학회지 2014;55(11):1669-1673>

-박동근 외 : 20 또는 25 PD 간헐외사시 비교-


