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서   론

정형외과 영역에는 사지와 척추가 포함되기 때문에 연구 영역이 

매우 다양하다. 이 중 척추는 사지나 관절과는 상당히 다른 구조

로 이루어져 있고, 특히 골, 추간판, 인대, 신경 등 다양하면서도 

매우 중요한 조직으로 구성되어 있다. 또한 경추, 흉추, 요추의 생

역학적 환경이 다르며 직립을 하면서 발생하는 하중의 전달은 인

간에게만 적용되는 부분이다. 고령화 사회로 진입하면서 척추관 

협착증, 전방 전위증, 추간판 탈출증과 같은 퇴행성 질환의 유병

률도 증가하고 있으며, 이에 대한 척추유합술의 빈도도 점차 증

가하고 있다. 그러나 척추유합에 사용되는 자가골은 양적 한계와 

골질의 다양성, 추가 수술에 따른 합병증 등으로 점차 동종골이

나 인공골로 대체되고 있으며, 동종골이나 인공골의 골유합을 평

가하기 위한 연구들이 진행되고 있다. 이와 같이 척추유합연구를 

위해서는 기본적으로 시험관내 연구를 통해 작용 원리와 기전에 

대한 이해 및 검증이 필수적이지만 결국 인체에서 어떻게 적용될

지 알아보기 위해서 동물실험을 통한 체내 연구가 반드시 필요하

다. 척추유합에 대해서는 1913년에 개를 이용한 동물실험이 처음 

시도되었다.1) 이 연구는 개에 척추 후방 유합술을 시행하고 그 결

과를 거시적인 관찰과 현미경 관찰을 통해 평가한 것으로서, 이

후 다양한 척추유합 동물실험이 진행되었다. 척추유합 동물모델

은 골유합이나 골형성에 대한 다른 동물모델과 구별되는 면이 있

다. 즉 골결손모델이나 장골 골절모델과 달리 척추유합의 목적은 

정상 골조직의 회복이 아니고 생역학적으로 안정적이면서 이상

적인 척주의 정렬을 얻는 것이기 때문이다.2) 

	 일반적으로 동물실험 모델이 정립되려면 실험 방법이 명확하

게 기술되어야 하고 대조군에 대한 결과가 확립되어 있어야 하며 
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Animal Models of Orthopedic Research: A Spinal Fusion Model
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The incidence of spinal fusion surgery has increased due to an increase in the incidence of degenerative spinal disease or trauma. 
Moreover, the development of various kinds of implants and bone graft substitutes has also increased. The animal models of spinal fusion 
are useful methods in evaluating the effectiveness of the newly developed spinal implants or bone graft substitutes. The most widely used 
animal models of spinal fusion are posterolateral fusion model, posterior fusion model, and anterior interbody fusion model. Mice, rats, 
rabbits, dogs, pigs, goats, sheep, and primates are frequently used in animal models of spinal fusion. Small animals are implanted with a 
bone graft substitute without internal fixation; however middle- or large-sized animals are implanted with a bone graft substitute using 
pedicle screws or cages. Small animals are easy to handle due to their size, but have different anatomical or biomechanical reactions with 
the human body. Middle- or large-sized animals have characteristics like the human body, but they are difficult to handle or there is an 
ethical problem. The fusion status is evaluated by manual palpation, mechanical testing using Instron, and radiologic techniques such as 
computed tomography, micro-computed tomography or undecalcified histology. The fusion rate and duration required for successful fusion 
differ according to the species and anatomical site. We have identified and reviewed several typical animal models of spinal fusion. 
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실험에 대한 재현성이 있어야 한다.3) 그리고 좋은 동물실험 모델

이 되기 위해서는 정성적인 결과도 중요하지만 정량적인 결과가 

나올 수 있어야 한다. 또한 임상에 적용하기 위해서 인체에서의 

작용 기전을 모방한 모델이어야 하고 향후 임상에서와 해부학적

으로나 방법론적으로 유사해야 한다.3) 만약 랫드, 마우스, 토끼와 

같은 소동물모델에서 좋은 결과가 나오면 개, 양, 염소, 돼지와 같

은 대동물모델에서 실험은 진행하여 결과를 얻는 것이 일반적이

다. 

	 이에 본 종설에서는 척추유합술에 대해 흔히 사용되고 있는 동

물모델에 대해 알아봄으로써 실험연구에 대한 이해를 높이고 연

구 계획을 수립하는 데 도움이 되고자 한다. 

본   론

척추유합술은 퇴행성 척추질환에서 가장 널리 사용되는 술식이

므로 이에 대한 동물실험 연구는 광범위하게 이루어지고 있다. 

척추 후외방 유합술은 양측 횡돌기 간에 골이식재를 삽입하는 술

식으로 대부분의 실험동물에 적용이 가능하다. 그러나 척추 추체

간 유합술은 추간판을 제거하고 추체종판 사이에 골이식재를 삽

입하는 술식으로 소동물에는 적용할 수 없고 평행한 추체종판이 

있으며 추간판의 높이가 어느 정도 있는 대동물에서 적용 가능

한 술식이다. 이때 주로 사용되는 골이식재는 자가골, 동종골, 이

종골, 세라믹스, 탈무기질화 골기질(demineralized bone matrix) 및 

골형성 단백질(bone morphogenetic protein) 등이 있다. 척추 후외

방 유합술에서는 횡돌기에서 신생골 형성과 생역학적 작용을 평

가해야 한다. 

1. 척추유합 평가

척추유합술의 최종 평가는 골이식을 시행한 척추분절 사이에 골

유합이 이루어졌는지를 확인하는 것이며 이를 판정하는 기준은 

크게 3가지가 있다. 우선 기계적 안정성을 평가하는 것으로서 골

이식을 시행한 분절에 굴곡, 신전, 비틀림, 측면압박 등의 힘을 작

용시켜서 움직임이 없는지를 평가하는 것이다. 이를 위해서 도수

촉진을 하는 방법을 이용할 수도 있고 Instron과 같은 기계를 이용

하여 일정한 힘을 일정한 속도로 적용하면서 유합여부를 객관적

인 수치로 평가하는 방법이 있다.4,5) 이 방법은 평가하기 쉽고 가

장 확실한 방법이라는 장점이 있다. 두 번째는 영상자료를 이용

해서 골소주가 위, 아래 분절로 연결되었는지를 평가하는 것인데, 

과거에는 방사선 사진을 이용하였지만 점차 컴퓨터 단층촬영이

나 마이크로 컴퓨터 단층촬영을 이용하여 골유합을 평가하고 있

다.5,6) 영상자료에서는 골유합을 평가하는 데 한계가 있으며 특히 

방사선 불투과성 골이식재를 삽입할 경우 방사선 사진으로는 유

합을 평가할 수 없고 컴퓨터 단층촬영도 1 mm 정도의 세밀한 촬

영을 해서 시상면과 관상면으로 재구성을 해야 평가할 수 있다. 

또한 마이크로 컴퓨터 단층촬영은 촬영할 수 있는 시편의 크기가 

한정되기 때문에 마우스, 랫드, 가토 정도까지는 가능하지만 개나 

돼지 이상의 대동물 시편은 위-아래 분절이 나오게 촬영할 수 없

다는 단점이 있다. 세 번째로는 조직학 검사를 이용하는 것인데, 

골조직에 대한 조직학 검사는 탈석회화 조직슬라이드(calcified 

histology)와 비탈석회화 조직슬라이드(undecalcified histology)가 

있다. 이 중 비탈석회화 조직슬라이드를 제작할 경우 신생골을 

직접 확인할 수 있기 때문에 유합평가에 주로 이용된다. 그러나 

비탈석회와 조직슬라이드는 고비용에 제작하는 데 기간이 오래 

걸리는 단점이 있다. 

2. 척추유합 동물모델의 특징

척추유합술은 종에 따라 유합이 이루어지는 기간이 다르며, 유합 

위치에 따라서도 유합률과 기간에 차이가 난다(Table 1). 실례로, 

가토 후외방 유합술의 경우 자가골 이식술 시 2개월 정도면 골유

합이 이루어지지만 돼지의 후외방 유합술은 골유합을 얻기까지 

3개월 가량이 소요된다. 따라서 척추유합술에서 동물실험 모델을 

선정할 경우 원하는 결과에 합당한 동물과 방법을 선택하여야 한

다. 

1) 마우스 모델 

소동물 척추유합술모델로 마우스를 이용하기도 하는데, 개체의 

크기가 너무 작고 현미경과 미세수술기구를 이용하는 등 기술적

으로 쉽지 않기 때문에 랫드나 가토에 비해 훨씬 드물게 사용된

다.7) Rao 등7)은 마우스 후외방 유합술을 3-4월령, 20-40 g 개체에 

복강내 마취(sodium penthotal solution, 50 mg/kg) 후 장골릉(iliac 

crest) 높이의 위 아래로 15 mm 절개하고 정중앙에서 약 3-4 mm 

외측으로 요추4번-요추6번 횡돌기 간에 도달하는 방법을 발표하

였다. 횡돌기의 피질제거술은 미세큐렛이나 전동절삭기를 이용

하며 원하는 골이식재를 삽입하고 봉합하는데, 수술 직후 체온보

호를 위해 따뜻한 패드 위에 실험동물을 두는 것이 좋고 만약 출

혈이 많을 경우 복강내 식염수를 주입할 수 있다. 마우스를 이용

한 척추유합술의 장점은 유전자 조작이 용이하기 때문에 형질전

환 마우스(transgenic mouse)를 이용하여 다양한 조건에서 실험할 

수 있고 또 다른 동물에 비해 유전적으로 동질의 개체를 대량으

로 쉽게 만들 수 있다는 점이다.8,9) 그러나 적절한 피질제거술이나 

자가골 이식을 하지 않더라도 후관절이나 후궁 사이의 자연 유합

이 발생할 수 있다는 단점이 있다.10) 또한 척추유합에 걸리는 기

간이 일정하지 않다는 단점도 있다. 

2) 랫드 모델 

랫드(rat)는 척추유합술에 이용하는 가장 작은 동물 중 하나로 보

통 Sprague-Dawley를 흔히 이용한다. 랫드는 다루기 쉽고 감염

에 강하고 마취 회복력이 좋다는 장점이 있으며, 자가골 이식 시 
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유합률은 0%-45%,11,12) 골이식재를 삽입하지 않을 경우 유합률은 

0%로 알려져 있다.11-13) 골이식재의 면역학적 반응이 우려되는 경

우에는 무흉선 랫드를 이용할 수 있는데 일반 랫드와 유사한 정

도의 골치유능력이 입증되어 있으며 감염의 위험도 유의하지 않

다고 알려져 있다.12,14,15) 복강내 마취 후 요추부 종절개 및 방정중

법(paramedian approach)으로 횡돌기 간을 노출시키고 전동절삭

기로 피질골 제거술을 시행하고 골이식재를 이식한다. 

3) 가토 모델 

뉴질랜드 백색 가토 모델은 요추부 횡돌기간 유합모델로 가장 

널리 사용되고 있으며, 경추, 흉추 및 요추 전방 유합술에도 사

용되고 있다.16-18) 요추부 후외방 유합술은 요추부에 종절개를 하

고 방정중법으로 다열근(multifidus muscle)과 최장근(longissimus 

muscle) 사이로 접근을 하면 횡돌기에 도달할 수 있다. 가토 후외

방 유합술모델에서 자가골의 유합률은 42%-73%로 보고되고 있

으며,17,19) 후방 유합술모델에서의 자가골 유합률은 65%-86%로 

보고되고 있다.18,20) 그러나 골이식재를 삽입하지 않을 경우의 유

합률은 두 모델 모두 0%이다.21,22) 이러한 수술 후에는 유합을 평

가하기 위해서 도수 촉진검사를 주로 이용하지만 방사선 검사나 

마이크로 컴퓨터 단층촬영, 조직학 검사도 이용된다. 또한 인장검

사, 압박검사 등의 생역학적 검사도 흔히 이용된다.4,5) 

4) 개 모델 

개(dog) 모델은 척추유합술에서 다양하게 이용되고 있으며, 전

방 유합술과 후방 유합술 모두 가능하다는 장점이 있다. 개는 다

루기 쉽다는 장점이 있지만 크기와 종이 매우 다양하기 때문에 

유합 결과도 다양하다. 실례로 전방 유합술 시 자가골의 유합률

은 0%-75%까지 보고되고 있고, 후방 유합술 시 자가골 유합률은 

0%-100%까지 보고되고 있는 실정이다.23-26) 개는 전방 및 후방 유

합술 모두 골이식재를 삽입하지 않을 경우 유합률은 0%로 보고

되고 있다. 그리고 유럽이나 미국 등에서는 개를 동물실험에 이

용하는 것에 많은 제한이 있으며 우리나라도 점차 개 실험이 어

려워지고 있다. 

5) 염소 및 양 모델 

염소는 경추의 크기가 인간과 유사하기 때문에 경추유합술에 적

합한 모델로 알려져 있으며 자가골 이식술 시 유합률은 0%-48%

에 이르고, 골이식재를 삽입하지 않을 경우 유합률은 0%로 알려

져 있다.27-29) 또한 염소는 양과 함께 반추동물이기 때문에 전신마

취와 복부를 기댄 자세에서 수술하는 경우 반추에 있는 내용물들

의 역류가 발생할 수 있다. 따라서 마취 24시간 전에 고형 음식을 

제한하고 역류를 막기 위해 노력해야 한다.3) 

	 양의 척추 크기는 인간과 유사하기 때문에 내시경하 내고정술

을 포함해서 인간에 적용되는 수술기법이 대부분 적용 가능하며 

자가골로 전방 고정술 시 유합률은 20%-58%로 알려져 있고 후외

방 유합술 시 유합률은 38%-57%로 알려져 있다.30-32) 전방 추체간 

유합술을 이용한 연구에서 3개월 정도로 충분한 유합을 얻었다

고 보고되고 있으며, 케이지나 플레이트를 이용한 3분절 전방 유

합술도 보고되고 있다. 

Table 1. Summary of Different Animal Models for Spinal Fusion

Animal 
model

Fusion rate  
(autologous bone graft)

Strength Weakness

Mouse - Easy genetic manipulation Spontaneous fusion unpredictable fusion 
period

Rat 0%–45% Easy to handle relatively resistant to infection 
Resilient to anesthesia

 -

Rabbit 42%–73% (posterolateral fusion)

65%–86% (posterior fusion)

Most commonly used spinal posterolateral  
fusion model

Adequate size for experiment

-

-

Canine 0%–75% (posterolateral fusion)
0%–100% (posterior fusion)

Easy to handle Vary with size or breed
Limited societal acceptance 

Goat 0%–48% Similar size of the cervical vertebrae  
to human spine 

Regurgitation of ruminal contents while 
under general anesthesia

Ovine 20%–58% (anterior fusion)
38%–57% (posterolateral fusion)

Comparable size of the vertebrae with humans Regurgitation of ruminal contents while 
under general anesthesia

Swine - Similar to human spine Difficult to handle the skeletally mature 
animals

Primate 0%–33% (anterior fusion)
0%–33% (posterior fusion)

Upright posture
Anatomical homology with humans

Ethical problems
Difficulties in purchase housing costs
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6) 돼지 모델 

돼지는 척추 모양과 크기가 인간과 유사하기 때문에 전방 유합

술, 후방 유합술, 후외방 유합술에 다양하게 적용되고 있다.6,33) 일

반 돼지는 성체가 되었을 때 다루기 힘들기 때문에 미니 피그(40-

45 kg)를 이용하는 경우가 많고, 척추경 나사못 등으로 내고정을 

시행할 수 있는 장점도 있다.6,33) 

7) 영장류 모델

영장류는 임상시험 전에 할 수 있는 가장 마지막 단계의 동물모

델로 볼 수 있으며, 전방 유합술과 후방 유합술 시 자가골을 이식

할 경우 유합률은 0%-33%로 알려져 있다.34-36) 이와 같이 영장류

는 해부학적으로 인체와 유사하다는 장점뿐만 아니라 직립을 함

으로써 발생하는 추간판이나 척주에 대한 하중전달과 거의 유일

하게 유사하다는 장점도 있다. 영장류를 이용한 척추유합술은 윤

리적인 문제, 가격, 생육비용 등의 문제가 있지만 새로운 골이식

재를 개발할 경우 임상시험에 사용할 용량결정, 부작용 및 효과 

판정에 매우 유용한 모델이다. 

결   론 

척추유합술에 대한 동물모델은 척추질환에 대한 새로운 치료법

이나 내고정물 혹은 골이식재의 효능 및 부작용을 평가하기 위

해서는 반드시 필요한 방법이나 종에 특이적인 특성이 있다. 척

추유합술에 대한 동물모델은 매우 다양하며, 마우스, 랫드, 가토, 

개, 돼지, 염소, 양 및 영장류가 이용되고 있다. 또한 후외방 유합

술, 후방 유합술, 전방 유합술 등이 다양하게 이용되고 있다. 이와 

같이 대표적으로 많이 사용되는 모델들은 재현 가능하고 평가 시 

측정오차가 적다는 장점이 있다. 그러나 현재 사용되는 많은 동

물모델들은 제각기 한계를 가지고 있으며 가장 대표적인 부분은 

역시 인체와 해부학적으로나 생물학적인 반응이 다르다는 점이

다. 최근에도 새로운 동물모델들이 계속 개발되고 있으며 이러한 

동물모델들에 대해 숙지한다면 향후 좋은 연구에 많은 도움이 될 

것으로 기대된다. 
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정형외과 연구의 동물모델: 척추유합술모델
이재협  • 남윤진 • 이지호 

서울대학교 의과대학 정형외과학교실

퇴행성 척추질환이나 외상 등의 증가로 인해 척추유합술이 증가하고 있으며, 다양한 내고정장치나 골이식재의 개발도 이에 동반해

서 증가하고 있다. 척추유합술 동물모델은 새로운 척추 고정기기나 골이식재의 효능을 평가하는 데 매우 유용한 술식이다. 척추유합

술 동물모델은 크게 후외방 유합술모델, 후방 유합술모델, 전방 유합술모델이 있으며 주로 이용되는 동물에는 마우스, 랫드, 가토와 

같은 소동물부터 개, 돼지, 염소, 양 및 영장류 등 중, 대동물도 있다. 소동물모델은 자가골이나 골이식재를 이식한 후 내고정 없이 유

합을 평가하는 것이 일반적이다. 그러나 중동물이나 대동물은 척추경 나사못을 이용한 내고정술을 추가로 이용할 수 있으며 케이지

를 이용한 추체간 유합술을 시행할 수도 있다. 소동물모델은 크기가 작아 다루기 쉽지만 인체와 해부학적이나 생역학적인 반응이 다

르다. 중동물이나 대동물모델은 인체와 유사한 특성을 갖고 있지만 다루기 힘들거나 윤리적 문제가 있다. 척추유합술에 대한 유합결

과 평가는 도수 촉진이나 인스트론 등의 기계를 이용한 기계적 측정, 컴퓨터 단층촬영이나 마이크로 컴퓨터 단층촬영 등을 이용한 영

상평가, 그리고 비탈석회화 조직슬라이드를 이용한 조직학적 평가가 있다. 골유합률이나 골유합에 소요되는 기간은 종이나 해부학적 

위치에 따라 다르며 대부분의 척추유합술 동물모델에서 골이식재를 삽입하지 않을 경우 유합을 기대할 수 없다. 이에 본 종설에서는 

대표적으로 이용되고 있는 척추유합술 동물모델의 특징과 차이점에 대해 기술하고자 한다. 

색인단어: 척추유합술, 동물모델, 종설, 후방 유합술, 전방 유합술
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