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= 증례보고 =

Pentacam으로 측정한 정상 한국인에서 

각막 전후면의 구면수차

임태형⋅이종락⋅최기용⋅조범진

한길안과병원

목적: 한국인에서 Pentacam (Oculus Inc., Germany)을 이용하여 정상 각막 전, 후면의 구면수차를 측정하고 그 범위와 연령에 따른 
변화를 확인한다. 
대상과 방법: 20세에서 79세까지 240명 240안을 대상으로 Pentacam을 이용하여 각막 전면과 후면의 구면수차를, 90명을 대상으로 
양안에 대하여 구면수차를 측정하였다. 
결과: 남녀비는 103:137, 평균연령은 49.8세(20-79세)였다. 평균 각막 전면수차는 0.230 μm, 후면수차는 -0.04 μm, 전체각막수차는 
0.19 μm였고 남녀간, 좌우안 사이에 통계학적인 차이는 없었다. 연령이 증가함에 따라 전, 후면, 그리고 전체각막수차는 증가하였고, 
구면수차의 범위는 전면 구면수차의 경우 -0.177 μm에서 0.423 μm, 후면의 경우 -0.083 μm에서 0.034 μm, 전체각막의 구면수차는 
-0.238 μm에서 0.410 μm까지 분포하였다.
결론: 한국인의 전체 각막 구면 수차는 연령이 증가함에 따라 증가하고 그 평균값은 0.19 μm이며 일부 환자에서는 평균치와 큰 차이를 
보이므로, 비구면 인공수정체를 선택함에 있어 각막 구면수차에 대한 확인이 필요할 것으로 생각된다. 
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백내장은 실명의 가장 흔한 질환이지만 최근 수정체 유

화술과 인공수정체의 비약적인 발전으로 인하여 다른 안과

적인 질환이 병합되어 있는 경우가 아니라면 수술 후 비교

적 용이하게 시력을 다시 회복할 수 있다. 최근에는 단순한 

시력 회복 뿐만이 아니라 기존의 인공수정체를 응용하여 

다른 부가적인 효과를 갖는 인공수정체들이 개발되어 널리 

사용되고 있는데, 청색파장을 차단하는 황색인공수정체나 

비구면 렌즈설계로 구면수차를 줄여주는 비구면 인공수정

체가 이들 중 가장 대표적이라 하겠다.1,2
 이 중 비구면 인공

수정체는 양의 구면수차를 가지고 있어 수술 후 높은 구면

수차값을 유발하여 시력의 질을 저하시키는 기존의 구면 

인공수정체와는 달리 음의 구면수차를 가지고 있어 사람의 

각막이 가지고 있는 양의 구면수차를 상쇄하여 물체를 보

다 선명하게 볼 수 있도록 하는데 그 이론적인 바탕을 가지

고 있다.2,3
 

Wang et al이 정상 각막 전면의 평균적인 구면 수차가 

+0.28 μm이라고 발표한 이래3
 –0.27 μm의 구면수차를 가

지는 비구면 인공수정체인 Tecnis (AMO, USA)가 상품화 

되었고 뒤를 이어 -0.20 μm의 구면수차를 가지는 Acrysof 
IQ (Alcon, USA), 0 μm의 구면수차를 가지는 Sofport AO 
(B&L, USA)가 출시되어 현재 사용되고 있고, 그 임상결과 

역시 구면 인공수정체보다 우위에 있는 것으로 여러 저자

들에 의해 보고되고 있다.2,4-9
 위에 언급한 각각의 인공수

정체는 환자의 구면수차를 교정하는데 있어 약간씩 다른 

접근을 하고 있지만2
 서양인의 각막 구면수차, 그 중에서도 

각막 전면의 구면수차를 바탕으로 제작되었다. 그러므로 동

양인에 대해 비구면 인공수정체를 사용하기 위해서는 동양

인의 각막 구면수차에 대한 확인이 필요하다. 또한, 각막 후

면 역시 각막의 구면수차에 일부 관여하고 있어10,11, 정확한 

각막의 구면수차 상태를 알기 위해서는 각막 후면에 대한 

고려 역시 필요하다. 
Pentacam (Oculus Inc., Germany)은 세극등의 원리를 

이용한 elevation-based system을 이용하여 각막지형도를 

구하는 기기로, 360°로 회전하는 Scheimpflug 카메라를 이

용하여 각막 전, 후면의 elevation map을 구하게 되며 이를 

통해 각막 전면과 후면의 각막수차를 구할 수 있으며, 그 

재현성 역시 입증된 바 있다.12.13 

따라서 본 연구에서는 Pentacam (Oculus Inc.,Germany)
을 이용하여 정상 한국인을 대상으로 각막의 전면 및 후면, 
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Table 1. Spherical aberrations of anterior, posterior and whole cornea
Anterior cornea (μm) Posterior cornea (μm) Sum (μm)

Male 0.231±0.071 -0.039±0.019 0.191±0.08 
Female 0.228±0.082 -0.041±0.021 0.187±0.092 
P value 0.109 0.166 0.076 
All patients 0.230±0.078 -0.04±0.021 0.19±0.087 

This table shows values of corneal spherical aberrations (mean±SD). There is no significant difference between male and female 
patients. (independent t-test)

Table 2. Corneal spherical aberrations with age
Age (year) Anterior cornea (μm) Posterior cornea (μm) Sum (μm)

20-29 (n=40) 0.178±0.038 -0.054±0.012 0.123±0.034
30-39 (n=40) 0.191±0.035 -0.057±0.012 0.135±0.035
40-49 (n=40) 0.229±0.048 -0.048±0.014 0.18 ±0.047
50-59 (n=40) 0.242±0.06 -0.037±0.016 0.204±0.057
60-69 (n=40) 0.275±0.063 -0.025±0.016 0.249±0.066
>70 (n=40) 0.26 ±0.127 -0.021±0.021 0.238±0.139

All ages (n=240) 0.230±0.078 -0.04 ±0.021 0.19 ±0.087
This shows corneal spherical aberrations in various age groups (mean±SD). There was a trend that spherical aberrations were 
increasing with age.

그리고 전체의 구면수차를 측정하여 보고하고 연령별 분포 

및 변화에 대하여 조사해 보고자 한다. 

대상과 방법

2007년 12월부터 2008년 5월까지 본원에 내원한 20세
에서 79세까지 각 연령대별로 40안씩 240명 240안을 대상

으로 각막 전면과 후면의 구면수차를 측정하였고, 90명을 

대상으로는 양안의 차이를 확인하기 위해 양안에 대하여 

구면수차를 측정하였다. 각막상피 미란, 각막 혼탁 등 각막

에 질환이 있는 경우와 1.75 diopter 이상의 각막난시가 있

는 경우는 조사 대상에서 제외하였다. 구면수차의 측정은 

Pentacam (Oculus Inc., Germany)을 이용하였는데 Mydrin®-P 

(Santen, Japan)을 한 방울 점안한 뒤 약 30분 뒤에 산동이 

된 것을 확인한 뒤 측정을 시행하였다. 총 5회 측정하여 높

은값과 낮은값을 버리고 남은 3번의 측정치의 평균을 그 환

자의 측정값으로 사용하였다. 측정값을 동공크기 5 mm로 

표준화시켜 분석하였고 Pentacam (Oculus Inc.,Germany)
의 측정값에 각 매질의 굴절계수 차이를 곱하여 각막 전, 
후면의 구면수차를 구하였다. 이 때 공기와 각막전면부의 

굴절계수차는 0.376, 각막후면과 방수의 굴절계수차는 -0.04
를 사용하였다(Corneal aberration=Wavefront aberration 
x Refractive index difference).11

 각막 전체의 구면수차는 

위와 같이 계산되어진 전면과 후면의 구면수차를 합하여 

구하였고 이 결과를 성별과 각 연령대별로 측정값을 비교

하고 양안에 대하여 측정을 시행한 90안의 결과에 대해서

는 양안의 차이를 통계적으로 확인하였다(SPSS 16.0, One- 

way ANOVA with Bonferroni test, independent t-test). 

결 과

총 240명 240안 중 남자는 103안 여자는 137안이었으

며 평균연령은 49.8세였다(20-79세). 평균 각막 전면수차

는 0.230±0.078 μm, 후면수차는 -0.04±0.021 μm, 그 합

인 전체각막수차는 0.19±0.087 μm였고 남녀간의 통계학

적인 차이는 발견되지 않았다(Table 1, independent t-test, 
p>0.05).

양안에 대하여 각막수차를 측정한 90명의 연령분포는 

20-49세였고 우안과 좌안의 각막 전면수차는 각각 0.189± 

0.042 μm, 0.182±0.041 μm, 후면수차는 -0.053±0.014 μm, 
-0.054±0.013 μm, 그 합인 전체각막수차는 0.135±0.045 
μm, 0.128±0.040 μm로 좌우간의 통계학적인 차이는 없었

다(independent t-test, p>0.05).
연령대별로 나누어 각막의 구면수차를 분석한 결과, 전

면각막 수차의 경우 20대와 30대, 그리고 60대와 70대 사

이에는 통계학적인 차이가 없었으나 30대에서 60대 사이

에는 통계학적으로 유의하게 증가하였다(p<0.05). 후면각

막수차는 20대에서 40대의 수치는 유의한 차이가 없었으

나 40대에서 60대 사이에는 유의하게 증가하였고(p<0.05) 

60대와 70대에서는 차이를 보이지 않았다. 전체각막수차의 

경우 10년 정도 차이에서는 통계학적으로 유의한 차이를 

보이지는 않았지만, 20년 간격으로 비교하여 보면 유의하

게 나이가 들수록 각막수차가 증가하였다(p<0.05) (Table 2, 
Fig. 1, One-way ANOVA, Bonferroni test). 



www.ophthalmology.org818

-대한안과학회지  2010년  제 51 권  제 6 호-

Figure 1. Changes in corneal spherical aberrations; anterior, posterior and total cornea (One-way ANOVA, Bonferroni 
test). There was a trend that all aberrations were increasing with age (40 eyes in each age group). Anterior corneal 
spherical aberration was not statistically significantly different between twenties and thirties, sixties and seventies 
but increased significantly from thirties to sixties (p<0.05). Posterior corneal spherical aberration increased sig-
nificantly from forties to sixties (p<0.05). Total corneal spherical aberration increased significantly with age when 
compared for 20 years.
Table 3. Ranges of corneal spherical aberrations in all age groups

Maximum value   Minimum value
Anterior SA (μm) 0.423 -0.177 
Posterior SA (μm) 0.034 -0.083 
Sum (μm) 0.410 -0.238 

This shows ranges of spherical aberrations. The maximum value is the largest and minimum value is the smallest in each group. 

대상군에서 구면수차의 범위는 각막 전면 구면수차의 경

우 -0.177 μm에서 0.423 μm까지 분포하였고 2.5%(6안)
에서 0.4 μm 이상 2.1%(5안)에서 0.1 μm 이하의 각막전

면 구면수차를 가지고 있었다. 각막전면의 구면수차가 음의 

값을 갖는 경우는 0.8%(2안)이었다. 후면의 경우 -0.083 μm
에서 0.034 μm까지 분포하였으며 전체각막의 구면수차는 

-0.238 μm에서 0.410 μm까지 분포하여 0.1 μm 이하인 

경우가 8.3%(19안), 0.4 μm 이상인 경우가 0.83%(2안)이
었다(Table 3).

고 찰

비구면 인공수정체는 이미 보고된 대로 각막의 구면수차

를 상쇄시켜 수술 후 전체 수차의 양을 줄임으로써 시력의 

질을 높이는데 도움이 된다.2 실제 임상에서 비구면 인공수

정체는 구면 인공수정체에 비하여 비슷하거나 더 나은 교

정시력을 보이며 대비 감도 측면에서 좀 더 유리한 것으로 

보고되고 있다.4,5,14
 국내에서도 Kim et al이 비구면 인공수

정체의 우월한 임상결과를 보고하였다.2 본 연구에서는 비

구면 인공수정체가 가지고 있는 -0.28 μm이라는 구면 수

차의 값이 과연 동양인에서도 그대로 적용할 수 있는지 알

기 위해 한국인의 정상각막이 갖는 구면수차에 대하여 

Pentacam (Oculus Inc., Germany)을 이용하여 각막전면과 

후면 각각 연령별로 조사하였다. 본 연구에서는 구면수차의 

값은 남녀간의 차이는 없었고 좌우안 간에도 유의한 차이

를 보이지 않았는데 이는 기존의 결과와 일치한다.3 그러나 

각막 전면의 구면수차 평균값은 0.230 μm로 Wang et al3
이 연구한 각막 구면 수차의 값보다 작았다. 이처럼 차이가 

다른 결과를 보이는 이유는 조사대상군의 차이에 기인할 

수도 있겠지만 조사방법의 차이 때문에 즉, 본 연구에서는 

Pentacam (Oculus Inc., Germany)을 이용한 점, Wang et 
al3의 연구에서는 동공크기를 6 mm로 표준화하였지만 본 

연구에서는 5 mm로 표준화하여 측정한 점 때문에 구면수

차가 보다 작게 측정되었을 가능성이 있다. 그러나 60대 이

상인 경우의 평균값은 약 0.270 μm로서 기존의 Wang et 
al3의 결과와 비슷하게 측정되었으나 젊은 연령에서는 통계
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학적으로 유의하게 적은 각막 구면수차값을 보인다는 사실

은 결과의 차이가 단순히 측정방법의 차이에만 기인한다고 

생각할 수 없으며 인종적인 차이 역시 존재할 것이라 생각

된다.15

각막 후면의 평균 구면 수차값은 –0.04 μm로 전면과 후

면의 구면수차의 합인 전체 각막의 구면수차값은 전연령대 

평균 0.19 μm, 60대 이상에서 0.243 μm으로 0.280 μm 보
다 작았다. 따라서 각막후면의 구면수차값까지 고려하였을 

때는 -0.27 μm를 갖는 Tecnis를 넣는 경우 오히려 약간의 

음의 구면 수차가 환자의 눈에 유발될 수 있고 젊은 나이대

의 구면수차값을 목표로 만들어진 Acrysof IQ 역시 원하는 

목표치인 0.1 μm보다 작은 구면수차가 남아 있게 된다. 
Kim et al은 술 후 측정한 구면수차가 술 전 예상치 보다 

약 0.08 μm 적었다고 보고하였고,2 다른 해외의 연구에서

도 0.01 μm에서 0.09 μm 정도 술 전 예상치보다 적게 술 

후 구면수차가 측정되었다고 보고하였다.8,9
 본 연구결과처

럼 한국인에서 각막 구면수차값이 0.280 μm보다 작다면, 
기존에 출시되어 있는 비구면 인공수정체를 삽입한 경우 

기대한 것보다 남아 있는 구면수차값이 작을 것으로 예측

할 수 있고, 따라서 Kim et al의 발표내용은 본 연구의 결과

와 일치한다고 생각할 수 있다. 따라서 본 연구의 결과와 

비구면 인공수정체 삽입 후 남아 있는 구면수차값이 기대

치보다 작은 점은 실제 한국인에서 각막의 구면 수차값이 

비구면 인공수정체 제작의 기준값인 0.280 μm보다 작을 

가능성이 높음을 의미한다 하겠다. 또한 각막 후면의 구면

수차가 각막전체의 구면수차에 미치는 영향은 적지만 음의 

값을 가지고 있기 때문에 전면과 후면의 값을 합한 전체 각

막수차값은 각막 전면의 구면수차값보다 작아지게 되며 이

는 해외에서 보고된 남아 있는 구면수차의 값이 예상치보

다 적은 현상을 설명할 수 있다. 
연령에 따른 각막 구면수차의 변화는 아직까지 확실하지 

않은데 Wang et al과 Amano et al 등은 연령이 증가하여도 

각막의 구면수차가 변하지 않는다고 보고하였고3,16
 Sicam 

et al과 Guirao et al은 연령이 증가하면서 전체 각막 구면

수차값이 증가한다고 하였다.17,18
 본 연구에서는 각막의 구

면수차는 나이가 들면서 전면과 후면 수차 모두 증가하는 

양상을 보여 Sicam et al의 결과와 비슷하였으나 각막 후면 

구면수차의 경우 Sicam et al과는 달리 양의 값을 가지지는 

않았다. 이처럼 기존 연구 결과와 차이가 나는 이유는 조사 

대상군의 차이 즉, 인종적인 차이일 가능성과 측정 방법상

의 차이로 인한 오차 등을 생각해 볼 수 있으나 정확한 이

유를 밝혀내기 위해서는 이에 대한 추가적인 연구가 필요

할 것으로 생각된다. 
한편, 정상인의 각막 구면수차값은 상당히 넓은 범위에 

분포하고 있었는데 본 연구에서는 각막 전면 구면수차의 

경우 -0.177 μm에서 0.423 μm까지 분포하였고 후면의 경

우 -0.083 μm에서 0.034 μm까지 분포하였다. 각막전면의 

구면수차값을 측정한 대부분의 연구에서 각막전면의 구면

수차값은 음의 값을 갖는 경우가 없었는데 이는 본 연구의 

결과와 배치된다.3,15,17,18
 그러나 Amano et al이 일본인을 

대상으로 측정한 연구에서는 75안중 4안에서 음의 값을 가

지는 것으로 보고되었다.16
 본 연구에서는 2안에서 음의 각

막전면수차가 측정되었는데 이는 전체표본수의 0.8%에 해

당하는 극단값으로서 측정 시 오차에 기인할 가능성이 있

다고 생각되나,12
 인종적인 차이에 기인할 수도 있을 것으

로 생각된다. 그러나 분명한 점은 Amano et al의 연구를 제

외하더라도 기존의 연구들에서 본 연구와 마찬가지로 각막

의 구면수차값이 0.058에서 0.6까지 넓게 분포하고 있다는 

점이다. 이러한 결과는 소수의 환자들에게 있어서는 비구면 

인공수정체를 삽입할 경우 구면수차의 완전한 교정이 이루

어지지 않으며, 오히려 음의 구면수차를 유발하여 시력의 

질을 저하시킬 수 있음을 의미한다. 그러므로 술 전에 환자

의 각막 구면수차를 확인하여 평균치에서 벗어난 구면수차

값을 가지고 있는 환자들을 구분해내고 적절한 구면수차를 

가지고 있는 인공수정체를 삽입하는 것이 바람직할 것이다. 
이상에서 한국인의 정상 각막이 가지고 있는 각막 전면

과 후면의 구면수차를 측정하고 그 범위, 연령별 변화를 확

인하였다. 한국인에서 Pentacam (Oculus Inc., Germany)
으로 측정한 평균 각막 전면수차는 0.230 μm, 후면수차는 

-0.04 μm, 전체각막수차는 0.19 μm였고 연령에 따라 증

가하는 경향을 보였다. 그 범위는 전면 구면수차의 경우 

-0.177 μm에서 0.423 μm, 후면의 경우 -0.083 μm에서 

0.034 μm, 전체각막의 구면수차는 -0.238 μm에서 0.410 
μm까지로 일부 환자에서는 평균치와 큰 차이를 보이는 경

우도 존재하였다. 각막이 가지는 구면수차를 측정한 연구는 

수차례 보고되었으나 그 결과가 일치하지는 않는다. 연령에 

따른 변화는 연구자에 따라 의견이 나누어지고 있으며, 각
막 구면수차의 평균값도 백인을 대상으로 한 연구들끼리는 

대략 일치하지만3,19,20
 아시아인들을 대상으로 측정한 결과

와는 차이를 보인다.15,16
 본 연구에서는 Pentacam (Oculus 

Inc., Germany)을 사용하여 5 mm의 구면수차값을 측정하

였고 조사대상군이 다르기 때문에 기존의 연구결과와 직접

적인 비교는 할 수 없으나 연령에 따른 변화와 각막 구면수

차의 값이 다양한 분포를 보인다는 점은 기존의 연구들과 

일치하고 현재까지 한국인에서 각막 전면과 후면의 구면수

차를 측정한 연구가 없었다는 점에서 의의를 갖는다고 하

겠다. 따라서 백내장 수술 시에 인공수정체를 선택하는데 

있어 이러한 점을 염두에 두어야 할 것으로 생각되며 술 전
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에 환자의 각막 구면수차를 확인하는 것이 보다 나은 시력

의 질을 얻는 데 도움이 될 것으로 생각된다. 
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=ABSTRACT=

Anterior and Posterior Corneal Spherical Aberration 
Measured With Pentacam in the Korean

Tae Hyung Lim, MD, Jong Rak Lee, MD, Kee Yong Choi, MD, Beom Jin Cho, MD

HanGil Eye Hospital

Purpose: To evaluate the spherical aberrations of the anterior and posterior surfaces of normal corneas using Pentacam in a 
Korean sample population and determine their ranges and changes with age.
Methods: We used Pentacam (Oculus Inc.,Germany) to measure the anterior and posterior corneal spherical aberrations of 240 
eyes in 240 patients with normal corneas who visited our clinic. The means and ranges of spherical aberrations and their 
changes with age were determined. We examined both eyes of 90 patients to confirm the inter-ocular symmetry in spherical 
aberration.
Results: The mean age of the 240 patients (M:F=103:137) was 49.8 years (range: 20-79), and the mean spherical aberrations 
of the anterior and posterior surfaces of the cornea were 0.230±0.078 μm, and -0.04±0.021 μm, respectively. The mean total 
corneal spherical aberration was 0.19±0.087 μm. There were no differences between males and females, and inter-ocular sym-
metry was observed in all tested patients. There was a tendency for the values of anterior, posterior and total corneal spherical 
aberration to increase with age. Ranges of spherical aberrations were from -0.177 μm to 0.423 μm in the anterior cornea, from 
-0.083 μm to 0.034 μm in the posterior cornea, and from -0.238 μm to 0.410 μm in the total cornea.
Conclusions: In a Korean population, the mean total corneal spherical aberration was 0.19 μm, which was shown to increase 
with age. Some patients were shown to have an extreme value. Based on these results, a preoperative analysis for corneal 
spherical aberration may be helpful when selecting aspheric intraocular lenses. 
J Korean Ophthalmol Soc 2010;51(6):816-821
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