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Objectives: The aim of this study was to investigate the relationship between cognitive function and oc-

clusal status in elderly individuals. 

Methods: A total of 162 individuals aged 65 years and older, who attended the senior citizen center in 

Daegu city, were included after consent for participation in the study was obtained. The Korean version 

of the Mini-Mental State Examination (MMSE-K) was used to evaluate the level of cognitive function. Oc-

clusal status was determined using the T-scan III® system. All collected data were analyzed by χ2 test, t-

test, one way ANOVA, and linear regression analysis using SPSS version 23.0 for Windows. 

Results: There was a significant relationship between the cognitive function and the use of dentures. 

Individuals with posterior occlusal status had higher MMSE-K scores than those with anterior occlusal 

status. There was a positive correlation between the cognitive function and posterior occlusal force.

Conclusions: These results suggest that occlusal status was associated with cognitive function in the 

elderly individuals. Active national policies to improve occlusal condition in the elderly population are 

needed.
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서  론

2016년 12월 우리나라 만 65세 인구는 지난해에 비해 3.26% 

증가한 6,995,652명으로 700만 명에 육박하며, 노인인구의 비율

이 13.5%로 노인인구 증가율은 전체 인구 증가율의 10배에 달한

다1). 우리나라뿐만 아니라 전 세계, 특히 선진국에서 노인인구는 

빠르게 증가하고 있다2). 이에 따라 노인성 질환이 점차 증가하고, 

고령자와 밀접한 관련이 있는 노인성 질환 연구에 대한 중요성이 

높아지고 있지만 대부분의 노인성 질환은 여러 가지 요인들의 복

합적인 상호작용으로 발병되므로 명확한 기전을 파악하는데 어려

움이 따른다3).

치매는 주로 노인에게 나타나는 인지기능장애를 말한다. 2012

년 국내 연구4)에 의하면 65세 전체 인구의 9.2%가 치매를 앓고 있

으며, 치매 유병률은 계속 상승하여 매 20년 마다 약 2배씩 증가

할 것으로 추산하고 있다. 치매 역시 원인이나 기전에 대한 명백

한 이론은 밝혀지지 않았으나, 몇 가지 위험요소가 확인되고 있다. 

Martínez 등5)은 나이와 치매의 관련성을 확인하였다. 국내 연구에 

따르면 성별, 연령, 학력 등이 치매와 관련성이 있다고 하였다6-8). 
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최근에는 대상자의 전신적 건강이나 구강건강과 치매발생의 관련

성을 알아보는 연구도 활발히 진행되고 있다. Stein 등9)과 Gatz 등10)

은 치아상실이 치매 발생의 위험요소라고 하였다. Morokuma11)는 

치아가 상실 되었을 때 치주인대의 감각이 손실될 뿐 아니라 저작

근 활동의 감소가 일어나 뇌 활동에 영향을 준다고 하였다. Miura 

등12)은 고령자의 저작기능이 인지기능과 관련이 있다고 하였다. 

또한 Teixeira 등13)은 저작 능력이 감소하면 치매 발생의 위험성이 

높아지며, 공간기억력이 감소하는 것으로 나타났다. 이러한 결과

는 동물실험에서도 나타났다2,14,15). 그러나 아직은 상실치아, 저작 

등의 구강건강과 인지기능 간의 명확한 관련성은 밝혀지지 않고 

있다. 

T-scan III® system (Tekscan, South Boston, MA, USA)은 교

합접촉의 정량 분석법을 통해 접촉점의 강도를 파악하는 방법으로 

중심교합위(centric occlusion)로 이 악물기를 시행하였을 때, 상·

하악의 치아접촉을 평가하여 교합양상을 확인하는 방법이다16). 지

금까지 노인의 교합접촉 양상이나, 교합과 관련된 인지기능의 관

계를 직접적으로 분석한 국내의 연구는 거의 없었다.

본 연구는 대구시 일부지역의 65세 이상 노인 162명을 대상으

로 교합접촉양상을 확인할 수 있는 T-scan III® system과 인지기

능을 확인할 수 있는 MMSE-K를 이용하여 노인들의 교합양상과 

인지기능의 잠재적 관련성을 확인하고자 하였다.

연구대상 및 방법

1. 연구대상

본 연구는 2015년 7월 1일부터 8월 31일까지 대구광역시 남

구 소재 14개 경로당의 65세 이상 노인 212명을 대상으로 하였다. 

총 참여대상자 212명 중 교합측정이 불가능하거나, 설문에 응답하

지 않은 50명을 제외한 162명을 최종 대상자로 선정하였다. 연구 

시작 전 경북대학교병원 임상시험심사위원회로부터 연구 승인을 

받았다(IRB NO: KNUH 2015-07-007-001).

2. 연구방법

2.1. 일반적 특성

대상자의 일반적 특성으로는 성별, 나이, 거주형태, 교육수준, 

틀니의 사용여부 등이었다. 1명의 치과의사가 구강검사 및 교합검

사를 실시하였으며, 인지기능 검사는 대구시 남구보건소 치매 담

당 간호사 1명이, 일반적 특성과 구강관련 설문조사는 치과위생사 

1명이 직접대면을 통해 면접 조사하였다.

2.2. 인지기능

인지기능을 확인하기 위한 도구로는 한국판 간이 정신상태 

판별검사(Korea version of Mini-Mental Status Examination, 

MMSE-K)를 사용하였다. MMSE-K는 무학자가 많은 우리나라 노

인들의 실정을 고려한 문항내용 및 채점방법으로 개발자들에 의해 

제안된 치매를 의심할 수 있는 점수는 ‘24점 이하’ 절단 점수에 근

거하여, 24점 이하를 인지기능 저하군, 25점 이상은 인지기능 정

상군으로 구분하였다.

2.3. 교합접촉검사

교합접촉을 알아보기 T-scan III® system을 Microsoft win-

dows와 연동하여 사용하였다. 대상자를 의자에 앉혀 머리를 수평

면보다 약간 상방으로 향하게 한 후 중심교합위로 이 악물기를 시

행하도록 하였다. T-scan III® system의 교합감지기의 pointer가 

상악 중절치 사이에 오도록 하여 올바른 위치를 유지한 후 교합측

정양상을 측정하였다. 교합의 기록채득은 Microsoft windows의 

화면에 나타나는 그래프의 교합력을 색상으로 구별하는데 붉은 색

으로 나타나는 점이 1-3개 정도 나타날 수 있도록 감도를 조정하

고 중심교합위로 물고 2초 정도 유지하게 한 후 반복적으로 2-3회 

시행하여 기록한다. 기록된 값은 4 분악으로 나누어 분석하였다

(anterior left, anterior right, posterior left, posterior right). 교

합검사 시 occlusion time (OT)을 확인하였는데, OT란 치아가 최

초 접촉을 시작한 시간부터 모든 치아가 최종적으로 접촉을 이룬 

순간까지의 시간을 나타낸다. OT가 길어진다는 것은 교합간섭이 

크다는 것을 의미하는 것으로 0.3초 미만을 안정적 교합, 0.3초 이

Table 1. Characteristics of the study subjects

Variables N (%)

Age

    ≤80 84 (51.9)

    >80 78 (48.1)

Gender  

    Male 11 (6.8)

    Female 151 (93.2)

Education  

    ≤Elementary school 148 (91.4)

    Middle school 6 (3.7)

    ≥High school 8 (4.9)

Living arrangement  

    With family 83 (51.2)

    Alone 79 (48.8)

Denture use  

    Yes 103 (63.6)

    No 59 (36.4)

MMSE  

    ≤24 83 (51.2)

    >25 79 (48.8)

Occlusion balance I  

    Left side 75 (46.3)

    Right side 87 (53.7)

Occlusion balance II  

    Anterior 103 (63.6)

    Posterior 59 (36.4)

Occlusion time (sec)  

    <0.3 107 (66.0)

    ≥0.3 55 (34.0)

OT (Occlusion time): Description applied to how quickly a patient closes 

their teeth together.
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상을 불안정 교합으로 구분하였다17). 

3. 분석방법

수집된 자료는 IBM SPSS (IBM 23.0 for windows, SPSS Inc, 

USA) 프로그램을 이용하여 분석하였고 통계적 유의성을 판정하

기 위한 유의수준은 모두 5%로 설정하였다. 일반적 특성을 조사

하기 위하여 빈도분석을 사용하였고, 교합과 일반적인 특성의 비

교 및 인지기능의 관련성을 확인하기 위하여 교차분석을 이용하였

다. 인지기능과 교합의 관계를 알아보기 위하여 t-test와 one way 

ANOVA로 평균을 비교하였으며, tukey로 사후검정을 실시하였다. 

인지능력과 교합의 관련성을 평가하기 위하여 선형회귀분석을 실

시하였으며, 나이, 성별, 교육수준, 거주형태, 틀니사용유무를 보

정하여 분석하였다.

연구 성적

1. 연구대상자의 일반적 특성

연구대상자 162명 중 남자는 11명(6.8%), 여자는 151명

(93.2%)이었으며, 나이분포는 66세에서 96세로, 평균나이는 

80.40 (±5.20)세이었다. 대상자의 학력은 초등학교 졸업 이하라

고 대답한 응답자가 148명(91.4%)이었으며, 중학교를 졸업한 대

상자는 6명(3.7%), 고등학교 졸업이상은 8명(4.9%)이었다. 배우

자 혹은 자녀와 함께 살고 있는 대상자는 83명(51.2%), 혼자 살고 

있는 노인은 79명(48.8%)였으며, 틀니를 사용하고 있는 노인은 

103명(63.6%), MMSE-K 24점 이하 인지기능 저하 대상자는 83명

(51.2%)이었다. T-scan III® system을 이용하여 교합을 확인하였

을 때 오른쪽 교합이 더 많은 대상자는 87명(53.7%), 왼쪽 교합이 

많은 대상자는 75명(46.3%)이었으며, 전치부 교합이 많은 대상자

는 103명(63.6%)이었고, OT 0.3이상 대상자는 55명(34.0%)이었

다(Table 1).

2. 인지능력 따른 일반적 특성과 교합의 비교

MMSE-K의 평균점수와 ‘24점 이하’ 절삭을 이용하여 인지기

능 저하군과 인지기능 정상군으로 나누어 일반적 특성, 교합의 관

련성을 확인한 결과는 Table 2와 같다. 교육수준에 따라 MMSE-

K의 평균에 유의한 차이가 있었고, 사후분석 결과 초등학교 졸

업 이하 대상자의 평균 점수가 유의하게 낮은 것으로 나타났다

(P=0.033). 또한 틀니를 사용하는 대상자가 틀니를 사용하지 않는 

Table 2. Occlusional status of participants according to MMSE-K

MMSE

Total score (n=162)
 P-value*

≤24 (n=83) >25 (n=79)
 P-value**

Mean±SD N (%) N (%)

Age

    ≤80 24.25±4.29 0.052 38 (23.5) 46 (28.4) 0.077

    >80 22.92±4.33 45 (27.8) 33 (20.4)

Gender  

    Male 25.91±3.83 0.069 2 (1.2) 9 (5.6) 0.023

    Female 23.44±4.35 81 (50.0) 70 (43.2)

Education  

    ≤Elementary school  23.34±4.36a 0.033 81 (50.0) 67 (41.4) 0.015

    Middle school  26.67±2.25b 1 (0.6) 5 (3.1)

    ≥High school  26.38±3.74b 1 (0.6) 7 (4.3)

Living arrangement  

    With family 23.11±4.63 0.132 47 (29.0) 36 (22.2) 0.106

    Alone 24.14±4.00 36 (22.2) 43 (26.5)

Denture use   

    Yes 23.07±4.60 0.035 59 (36.4) 44 (27.2) 0.031

    No 24.56±3.73 24 (14.8) 35 (21.6)

Occlusion balance I   

    Left side 23.61±4.40 0.995 42 (25.9) 42 (25.3) 0.166

    Right side 23.61±4.34 33 (20.4) 46 (28.4)

Occlusion balance II   

    Anterior 23.04±4.72 0.026 56 (34.6) 47 (29.0) 0.186

    Posterior 24.61±3.42 27 (16.7) 32 (19.8)

Occlusion time   

    <0.3 23.73±4.35 0.632 53 (32.7) 54 (33.3) 0.331

    ≥0.3 23.38±4.38 30 (18.5) 25 (15.4)

*one-way ANOVA or t-test.

**Chi-square test.
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대상자에 비해 MMSE-K 평균점수가 유의하게 낮았다(P=0.035). 

교합과 인지능력과의 관련성을 확인하였을 때 좌·우측 교합에 따

른 인지능력에서는 유의한 차이를 보이지 않았다(P>0.05). 그러

나 전·구치부의 교합과 인지능력에서는 전치부로 교합을 하는 대

상자(23.04±4.72)보다 구치부로 교합을 하는 대상자(24.61±

3.42)에서 MMSE-K 평균점수가 높게 나타났으며, 통계적으로도 

유의한 차이를 보였다(P=0.026)(Table 2). 

3. 일반적 특성과 교합의 비교

Table 3은 일반적 특성에 따른 교합양상을 나타낸 것이다. 교

합은 좌·우측, 전·구치부 측으로 구별하여 분석하였다. 좌·우측 교

합에서 나이, 성별, 교육수준, 거주형태, 틀니의 사용여부는 통계

적으로 유의한 차이가 나타나지 않았다(P>0.05). 전·구치부 교합

에서도 나이, 성별, 교육수준, 거주형태와는 유의한 차이가 없었으

나, 틀니 사용하는 대상자에서 틀니를 사용하지 않는 대상자에 비

해 전치부 교합이 많은 것으로 나타났다(P=0.001).

4. 교합과 인지능력의 관련성

Table 4는 교합양상과 인지능력의 관련성을 나타낸 것이다. 

인지능력과 구치부 교합력의 사이의 상관계수는 0.020로 유의한 

관련성을 보였으며(P=0.007), 연령과 성별을 보정 하였을 때 상관

계수는 0.021 (P=0.005), 연령과 성별, 교육수준, 주거형태, 틀니

의 사용여부를 보정하였을 때의 상관계수는 0.023으로 통계적으

로 유의한 양의 상관관계를 보였다(P=0.003).

고  안

치매는 인지능력장애와 함께 일상생활이 어려워져 환자 자신

뿐만 아니라 환자를 돌보는 주위의 가족들까지의 삶의 질을 저하

시키는 질환이다17). 하지만 아직까지 치매 발생에 대한 정확한 기

Table 3. Demographic distribution according to occlusional status

Occlusion

Left side Right side
P-value

Anterior Posterior
P-value**

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

Age

    ≤80 42 (25.9) 42 (25.9) 0.205 51 (31.5) 33 (20.4) 0.267

    >80 33 (20.4) 45 (27.8) 52 (32.1) 26 (16.0)

Gender     

    Male 4 (2.5) 7 (4.3) 0.358 8 (4.9) 3 (1.9) 0.381

    Female 71 (43.8) 80 (49.4) 95 (58.6) 56 (34.6)

Education     

    ≤Elementary school 70 (43.2) 78 (48.1) 0.094 94 (58.0) 54 (33.3) 0.986

    Middle school 4 (2.5) 2 (1.2) 4 (2.5) 2 (1.2)

    ≥High school 1 (0.6) 7 (4.3) 5 (3.1) 3 (1.9)

Living arrangement     

    With family 36 (22.2) 47 (29.0) 0.071 14 (8.6) 16 (9.9) 0.186

    Alone 39 (24.1) 40 (24.7) 54 (33.3) 25 (15.4)

Denture use     

    Yes 44 (27.2) 59 (36.4) 0.148 75 (46.3) 28 (17.3) 0.001

    No 31 (19.1) 28 (17.3) 28 (17.3) 31 (19.1)

**Chi-square test.

Table 4. Liner regression analysis of posterior occlusion and MMES

Model I Model II Model III

B b P-value* B b P-value* B b P-value*

Posterior occlusion 0.020 0.211 0.007  0.021  0.216 0.005 0.023 0.238 0.003

Gender ―2.694 ―0.156 0.041 ―2.133 ―0.124 0.107

Age ―1.367 ―0.157 0.040 ―1.496 ―0.172 0.023

Education 1.642 0.176 0.024

Living arrangement 1.401 0.161 0.034

Denture use ―0.499 ―0.055 0.478

 *Linear regression.

 Model I: Unadjusted model.

 Model II: Age+gender adjusted model.

 Model III: Age, gender, education, living arrangement, dentuer use adjusted model.
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전이 밝혀지지 않아 치매의 원인과 치료방법에 대한 연구가 진행 

중에 있다. Kalaria 등18)은 학력과 소득 등의 사회경제적 상태가 낮

을수록 치매 발병의 위험이 높다고 하였다. Cho 등19)의 연구결과

에서도 학력이 낮은 대상자에서 인지기능이 낮게 나타나 본 연구

결과와 비슷한 양상을 보였다. 틀니의 사용유무와 인지기능간의 

관련성을 분석하였을 때, Jeon 등20)의 연구결과에서는 치매유무

에 따른 잔존치아의 유무, 의치필요자율에서 차이를 보이지 않았

다. 그러나 본 연구에서는 고정성 보철물을 포함한 자연치로 저작

을 하는 노인이 틀니를 사용하는 노인보다 인지기능의 평균점수

가 높게 나타났다. Paganini 등21)의 연구에서는 틀니로 저작을 하

는 것이 자연치로 저작을 하는 것보다 치매발병의 위험성이 더 높

다고 하여 본 연구와 유사한 결과를 보였다. 구강건강과 치매의 관

련성에 관한 선행연구에서는 치아의 상실은 교합이나 저작의 감소

를 일으켜 인지기능을 감소시키는 위험요인이라고 하였다9,10). 동

물을 대상으로 한 연구22-24)에서는 쥐나 토끼 등에게 저작이 필요

하지 않은 부드러운 음식만을 먹이로 주었을 때 해마의 시냅스 밀

도가 감소하였으며, 어금니를 제거하여 구치부 교합이 이루어지지 

않았을 경우 해마의 뉴런 수가 감소하는 것을 확인하였다. 또 이

러한 경우 학습능력, 장기기억, 집중력에 영향을 줄 수 있다고 알

려진 공간 작업기억능력 등이 손상되는 것을 같이 확인할 수 있었

다. 사람을 대상으로 한 연구에서 Okamoto25)는 임플란트 보철물

로 교합지지를 만들어 주었을 때 인지능력 저하군에서 뇌 기능을 

향상되는 것을 확인하였으며, Shibuya26)는 부분틀니를 사용하는 

환자들을 의치사용 유무에 따라 뇌 기능을 확인하였을 때, 교합면

적 및 교합력이 인지능력과 양의 상관관계가 있다고 보고하였다. 

Hosoi 등27)의 연구에 따르면 무치악의 대상자의 완전틀니의 치료

가 구강건강의 개선뿐 아니라 뇌 기능의 개선에도 도움이 된다고 

하였다. 또한 자연치뿐만 아니라 인공치아 교합이 정신적 건강에

도 영향을 준다고 하였으며 구치부의 교합은 노인의 영양섭취뿐

만 아니라 신체적 자세와 걷기 능력에도 영향을 주는 것으로 나타

났다2). 이러한 연구는 노인의 저작기능과 교합이 인지기능과 관련

이 있음을 시사한다. 본 연구에서도 교합과 인지기능의 유의한 관

련성을 확인할 수 있었다. 대상자가 중심교합위로 이 악물기를 시

행하였을 때 저작기능을 하는 구치부의 교합이 전치부의 교합보다 

큰 경우 인지기능이 높은 것으로 나타났다. 이러한 결과는 잔존치

아 수가 적거나, 교합이 어려운 경우 영양섭취가 어려울 것이라 유

추해 볼 수 있으며, 저작이나 교합 등이 뇌의 활동과 직접적인 관

련이 있을 것이라 유추할 수 있다. 본 연구의 교합양상을 확인하기 

위한 기구로는 T-scanIII® system을 사용하였다. Myung28)의 연구

에서 정상군, 경도인지장애군, 알츠하이머병 치매 환자군으로 나

누어 전치부, 소구치부, 대구치부의 교합력 분포비율을 확인하였

을 때 정상군에서 알츠하이머 치매 환자 군으로 갈수록 전치부의 

교합력 분포 비율이 크게 나타났으며, 대구치부 교합력 분포비율

이 적어지는 것을 확인할 수 있었다. 이것은 본 연구에서 인지능력

과 구치부 교합력이 양의 상관관계를 보이는 것과 비슷한 양상이

라고 할 수 있겠다. 

이 연구의 제한점으로는 일정기간 동안 대구광역시 소재 일부 

경로당의 노인들만을 대상자로 하였기 때문에 결과를 일반화하기

에는 어려움이 따른다. 또 연구에 참여한 대상자 중 남자노인의 수

가 11명(6.8%) 밖에 되지 않으므로 성별에 따른 특성을 분석하기

에 어렵다. 이러한 이유로는 대부분의 도시 경로당의 경우 남자 노

인들이 거의 출석하지 않는 경향이 많기 때문으로 파악되었다. 또

한 교합양상을 확인한 T-scanIII® system은 교합력의 상대적 분

포나 교합의 조기접촉의 관찰에 널리 이용되고 있으나17) 센서감도 

차이로 교합조정량을 가늠하기에 불충분하며 절대적 교합력을 확

인할 수 없으므로 전·후·좌·우 4 분악의 백분율의 값으로 대상자

의 상대적 교합분포만을 확인하였으며, 절대적 저작력을 확인한 

것은 아니다. 그러나 이러한 제한점에도 본 연구는 노인의 교합양

상을 확인하고, 그 교합양상에 따른 인지기능의 관련성을 확인한 

연구라는 점에 그 의의를 둘 수 있겠다. 추후 저작력과 인지기능의 

관련성을 확인할 수 있는 연구들을 진행할 예정이며, 인지기능과 

구강건강의 관련성을 확인하는 연구에 도움을 줄 수 있는 자료로 

활용될 수 있기를 기대한다.

결  론

T-scan III® system을 이용하여 남구 일부지역의 65세 이상 

노인의 교합양상과 인지기능상태를 확인하고 교합양상에 따른 인

지기능의 관련성을 확인하였다. 총 162명을 대상으로 분석하였으

며, 결과는 다음과 같다.

1. 틀니를 사용하는 대상자가 사용하지 않는 대상자에 비해 

MMSE 평균점수가 낮은 것으로 조사되었다(P=0.035).

2. 교합의 양상을 분석하였을 때 틀니를 사용하는 대상자에

서 좌·우측의 편측교합에는 유의한 차이가 없었으나, 전치부와 

구치부 중 주요 교합부위를 비교한 결과 전치부의 교합이 많았다

(P=0.001).

3. 교합과 인지기능의 관련성을 확인하였을 때, 구치부로 교합

하는 비율이 높을수록 인지능력이 높았으며(P=0.007), 연령과 성

별, 교육수준, 주거형태, 틀니의 사용여부를 보정하였을 때, 통계

적으로 유의한 양(+)의 관련성을 보였다(β=0.238, P=0.003). 

이러한 사실을 미루어볼 때 노인의 인지기능은 교합양상에 

직·간접적인 영향을 받는다고 할 수 있겠다. 
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