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성별에 따른 무릎 전후방 십자인대 수술 유병률 추이
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Purpose: The purpose of this study was to investigate the prevalence of knee anterior and posterior cruciate ligament 

operation performed in Korea from 2015 to 2018. 

Methods: The participants of the study were 62,213 patients with knee anterior and posterior cruciate ligament 

operation provided by the big data from the Korea Health Insurance Review and Assessment Service from 2015 

to 2018. Using the Korean standardized population of the National Statistical Office, the prevalence rate per 100,000 

persons was analyzed by dividing them into sex and age. 

Results: As a result, the prevalence of knee anterior and posterior cruciate ligament operation by age from 2015 

to 2018 was high between 20 and 29 years for men, while that for women was high between 10 and 19 years.

Conclusion: The prevalence rate per 100,000 persons of knee ligament was higher in the 20s for men, while in the 

10s for women.
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서    론

무릎 관절은 비교적 촉진이 용이하고, 해부학적 구조가 잘 

밝혀져 있지만 역학적인 복합성으로 인하여 진단과 치료가 까다

로운 부위이며
1
, 무릎 질환으로는 연골 손상, 인대 손상, 관절염, 

기타 질환으로 분류되어 있다
2
. 그중 인대 손상에서 전방십자인대

는 매년 미국에서 100,000–200,000건의 손상이 발생 되고 있으며
3
, 

100,000명당 30
–

6명(단독 손상 37.3%)으로 발생하고 있다
4
. 또한 

후방십자인대 손상 비율은 급성 무릎 손상의 3%
–

44%이고
5
, 단독 

손상 발생률은 100,000명당 2명으로 보고되었다
6
. 

최근 연구결과에서 전방십자인대와 후방십자인대 파열은 성

별과 나이에 따라 다르고 남성에게서 높게 나타났으며
7,8
, 부상 

비율로 볼 때 여성들이 신체적 요인들과 스포츠종목에 따라 부상

위험이 더 높지만
9
, 남자가 여자보다 운동 참여를 활발히 하여 

수술 유병률이 더 높았다
10
. 또한 후방십자인대 부상도 환자 326명 

중 남성 환자가 73%로 높았고, 전방십자인대 46.9%, 내측측부인

대 29.8%, 후십자인대 26.1%순으로 복합 부상이 발생되었다
11
. 
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Table 1. Participants of knee cruciate ligament operation by age

Age (yr)
2015 2016 2017 2018 

Male Female Male Female Male Female Male Female

0−9  12  7  5  11  11  3  9  6

10−19 1,998  500 1,941  533 1,832  532 1,765  501

20−29 4,242  451 4,311  483 4,085  538 4,246  544

30−39 2,754  463 2,696  482 2,482  466 2,476  443

40−49 2,318  866 2,163  826 1,967  830 1,831  772

50−59 1,240  680 1,183  750 1,204  667 1,154  636

60−69  288  159  294  197  331  191  344  214

70−79  45  19  37  16  51  18  44  31

≥80  4  0  2  1  4  4  2  2

Total 12,901 3,145 12,632 3,299 11,967 3,249 11,871 3,149

우리나라에서는 전후방 십자인대 손상으로 인한 수술이 매년 

15,000명 이상 유지되고 있으며, 그에 따른 수술 비용과 재활 

기간에 금전적 손실이 발생되고 있다. 이러한 중요성으로 국외에

서는 전후방 십자인대 부상 원인, 국가별 현황, 수술방법 등 유병률

과 발생률에 관련된 연구는 활발히 이루어 지고 있는 반면
7,8
, 

국내에서는 무릎 통증 유병률과 영향요인
12
, 무릎 관절염 유병률

이 보고되었지만
13-15

, 십자인대 수술 유병률에 관련된 연구는 

보고된 바 없다. 유병률은 전체 인구 중 특정 질병에 사람들의 

분포를 확인할 수 있으며, 미래를 예측할 수 있는 자료로 사용되고 

있다.

따라서 본 연구의 목적은 우리나라에서 2015년부터 2018년까

지 십자인대 수술 대상자를 성별과 연령에 따라 유병률 변화를 

규명하는 것이다.

연구 방법

1. 연구대상

연구대상은 2015년
–

2018년까지 건강보험심사평가원의 빅데

이터에서 제공하는 남녀 십자인대 수술로 인한 건강보험, 의료급

여, 보훈에 해당하는 보험자 전체인구(0세
–

80세 이상)의 62,213

명을 대상으로 하였다. 

2. 연구 방법

본 연구에서는 2015년
–

2018년까지 건강보험심사평가원의 빅

데이터에서 제공하는 N0800, N0881, N0890 코드를 이용하여, 

남녀 십자인대 수술 건수를 취합 및 분석하였다. 전체 수술 건수 

62,213명을 통계청 2015년
–

2018년 인구총조사를 이용하여 

100,000명당 유병률을 구하였으며, 성별과 나이에 따른 연도별 

수술 건수 및 유병률 변화 추이에 대하여 분석하였다. 

결    과

1. 십자인대 수술 추이

2015년
–

2018년 동안 십자인대 수술은 총 62,213명으로 남자

가 49,371명(79.4%), 여자 12,842명(20.6%)으로 남자가 수술을 

더 많이 하는 것으로 나타났다. 년간 십자인대 수술은 2015년에 

16,046명, 2016년 15,931명, 2017년 15,216명, 2018년 15,020명으

로 연평균 0.02%로 감소했으며, 성별로는 남자가 연평균 0.03%로 

감소하고, 여자는 2016년에 0.04% 증가하였다가 2018년에 0.03%

로 감소하는 것으로 나타났다. 연령별로 볼 때 남자는 20
–

29세

(16,884명), 여자는 40
–

49세(3,294명)가 가장 높게 나타났으며, 

십자인대 수술 추이는 Table 1과 같다.

2. 십자인대 수술 유병률 추이

2015년–2018년 동안 십자인대 수술 총 유병률은 100,000명당 

31명에서 29명으로 0.02% 낮아졌으며, 남자는 연평균 48명, 여자

는 13명으로 남자가 높게 나타났다. 또한 남자가 100,000명당 

50명에서 46명으로 연평균 0.02% 낮아지고, 여자는 100,000명당 

13명으로 증가하였다가 다시 12명을 유지하고 있다. 연령별로 

볼 때 남자는 20
–

29세(연평균 115명), 여자는 10
–

19세(연평균 

21명)가 가장 높게 나타났으며, 십자인대 수술 유병률 추이는 

Table 2와 같다. 

고    찰

2015년
–

2018년 동안 우리나라에서 시행된 십자인대 수술과 
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Table 2. Prevalence of knee cruciate ligament operation by age

Age (yr)
2015 2016 2017 2018 

Male Female Male Female Male Female Male Female

0−9 1 0 0 1 0 0 0 0

10−19 68 19 69 21 68 21 68 21

20−29 117 14 118 15 111 17 114 17

30−39 69 12 68 13 64 13 64 12

40−49 52 20 49 19 45 20 43 19

50−59 30 17 28 18 29 16 27 15

60−69 12 6 11 7 12 7 12 7

70−79 3 1 3 1 4 1 3 2

≥80 1 0 0 0 1 0 0 0

Total 50* 12
†

49 13 46 13 46 12

31
‡

31 30 29

Prevalence: per 100,000 persons.

*Total (male): per 100,000 persons. Male total cruciate ligament operation/male total population; 
†
Total (female): per 

100,000 persons. Female total cruciate ligament operation/female total population; 
‡
Total (male+female): per 100,000 

persons. Male and female total cruciate ligament operation/male+female total population.

유병률은 연평균 0.02%로 감소하고 있으며, 연령별로 볼 때 수술

은 남자가 20
–

29세, 여자는 40
–

49세, 100,000명당 유병률은 남자

는 20
–

29세, 여자는 10
–

19세가 가장 높게 나타났으며, 남녀 비율

로 볼 때 남자가 여자보다 더 높게 나타났다.

선행연구에서 전방십자인대 손상 발생률은 국가별로 100,000

명당 노르웨이 34명
16
, 독일 32명

17
, 덴마크 38명, 스웨덴 32명으로 

나타났으며
4
, 후방십자인대 손상은 45%가 전방십자인대 파열과 

동반되어 나타났으며
5
, 발생률은 100,000명당 2명으로 보고되었

다
6
. 본 연구에서는 100,000명당 2015년 31명, 2016년 31명, 2017

년 30명, 2018년 29명, 연평균 30명으로 선행연구와 유사한 유병

률을 보였다. 또한 우리나라에서 시행된 십자인대 수술과 유병률

은 연평균 0.02%로 감소하고 있는데, 이러한 결과는 2015년
–

2018년까지 인구는 0.004% 증가하고, 수술은 0.021%로 낮아져 

유병률이 감소한 것이다.

성별로는 100,000명당 전방십자인대 손상 발생률에서 남자가 

25명, 여자가 18명으로 남자가 여자보다 더 높게 나타났고
18
, 

2004년
–

2013년까지 후방십자인대 수술을 받은 1,287명의 환자 

중 수술 비율은 남자 66.7%, 여자 33.3%로 보고되었다
8
. 본 연구에

서도 십자인대 유병률에서 연평균 남자가 48명, 여자가 13명으로 

남자가 여자보다 더 높게 나타났으며, 이는 선행연구 결과와 

일치하였다. 

연령별 전방십자인대 손상은 남자가 20
–

24세, 여자는 15
–

19세

의 발생 빈도가 가장 높게 나타났고
7
, 우리나라도 남자는 20

–

29세, 

여자는 10
–

19세가 가장 높은 유병률을 보였다. 여자는 40
–

49세에 

십자인대 수술을 가장 많이 받았으나 유병률은 10
–

19세에 가장 

높게 나타났는데, 이 차이는 연령별 인구대비 수술자 수의 비율 

차이로 인해 나타났다. 또한 여자는 십자인대 손상이 잘 발생하게 

되는 여러 신체적 요인(골반의 넓이 증가, 대퇴 패임 넓이의 

감소, 발의 회내와 주상골 하강의 증가, 큐 각도의 증가 등)을 

가지고 있으며
9
, 사춘기 시기에 무릎 손상 위험이 증가하고

19
, 

폐경 이후에 신체활동량이 낮아져 근력과 체력이 저하된다고 

보고되었는데
20
, 이러한 요인들로 인해 10

–

19세와 40
–

49세가 

가장 높은 유병률을 보인 것으로 생각된다.

본 연구의 결과 2015년
–

2018년까지 남자는 20
–

29세, 여자는 

10
–

19세에서 가장 높은 유병률을 보였으며, 남자 여자 모두 

100,000명당 유병률은 점차 감소하는 것으로 나타났다. 본 연구의 

한계점은 건강보험심사평가원에서 제공받은 데이터에서는 건강

보험, 의료급여, 보훈에 해당하는 수술 환자 중 전방과 후방십자인

대가 분리된 자료를 받을 수 없었다는 것이며, 무릎 십자인대 

부상의 원인, 재수술, 재활 기간 및 비용 등도 알 수 없었다는 

것이다. 그로 인하여 남자 여자의 부상 원인에 대한 분석은 불가능

하였다. 무릎 십자인대 손상은 치료와 재활을 잘 하는 것도 중요하

지만, 손상 예방이 무엇보다 중요하다
4,8,10,21

. 따라서, 건강보험심

사평가원에서 데이터 조사 시, 무릎 손상 종류와 손상 원인에 

대한 항목이 추가되어야 할 것으로 제언한다.
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