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Purpose: To compare intraocular straylight between glistening-free and conventional intraocular lenses in pseudophakic eyes.
Methods: Straylight values were measured prospectively in 21 eyes with glistening-free pseudophakic lenses (group A, model 
enVista™, Bausch & Lomb, Inc., USA) and 79 eyes with conventional hydrophilic pseudophakic lenses (group B, model Akreos 
MI-60, Bausch & Lomb, Inc., USA). Best corrected visual acuity (BCVA) and straylight were measured preoperatively and 1 
month and 2 months postoperatively using C-quant straylight meter (Oculus GmbH, Wetzlar, Germany).
Results: There were no statistically significant differences of BCVA preoperatively or 2 months postoperatively between the 2 
groups (p > 0.05). BCVA and straylight  significantly improved after the operation (p < 0.05). The mean straylight values were 
1.43 ± 0.12 (log[s]) and 1.41 ± 0.16 (log[s]) for group A, and 1.33 ± 0.61 (log[s]) and 1.40 ± 0.82 (log[s]) for group B at post-
operative 1 month and 2 months, respectively, with no statistical significance between the 2 groups (p > 0.05). 
Conclusions: In terms of straylight, glistening-free intraocular lenses were not beneficial. Although straylight was not statistically 
significant, other correlations between glistening and visual function should be investigated. 
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인공수정체 반짝임 변성(glistening)은 방수의 수성환경 

내에서 인공수정체 내에 나타나는 작은 액체로 채워진 미

세공포(microvacuole)를 의미한다. 수성환경에서 중합체는 

물을 흡수하고, 증기가 분리되면서 공포로 변하게 된다. 온
도와 연관이 있다고 알려졌으며, 온도가 높을 경우에는 중

합체가 유연해지면서 물 흡수가 증가하고, 온도가 낮아지

면 딱딱해지면서 물 흡수가 줄어든다. 인공수정체 삽입 전 

따뜻한 물 속에 담가 두었다 온도를 낮추면, 증기가 과포화

상태가 되면서 반짝임 변성이 형성된다.1 수술 직후부터 3
개월까지 40.0-67.5% 가량의 빈도로 반짝임 변성이 발생한

다고 알려졌다.2

반짝임 변성이 시력에 영향을 끼치는지에 대해서는 아직 

의견이 분분하다. Colin and Orignac3에 따르면 반짝임 변
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Table 1. Demographics, gender, age, best corrected visual acuity (BCVA) in two groups

Group A* (n = 21 eyes) Group B† (n = 79 eyes) p-value

Sex (M:F) 8:13 26:53 0.660
Age (years) 67.76 ± 7.09 66.54 ± 12.00 0.556
BCVA (log MAR)
   Pre op 0.45 ± 0.20 0.46 ± 0.27 0.400
   Post op - 2 months 0.12 ± 0.08 0.16 ± 0.18 0.554

Values are presented as mean ± SD.

Pre op = preoperative; Post op = postoperative.
*enVista™; †Akreos MI-60.

성 정도에 따라 대비감도는 유의한 차이가 없다고 하였고, 
Oshika et al4은 미세공포가 40개 이상이 관찰되는 4단계의 

반짝임 변성일 경우에만 경도에서 중등도의 광학적 질 저

하를 초래할 수 있다고 하였다. 하지만 미세공포형성 등 인

공수정체의 변형이 일어나더라도 시력에는 큰 영향을 주지 

않으나 대비감도, 색감 등 시력의 질적인 면으로 불편감을 

호소하여 인공수정체 교환술을 시행한 예도 보고된 적 있

으며5 Gunenc et al6은 반짝임 변성이 있는 경우 대비감도가 

떨어진다고 하였다. Christiansen et al7은 반짝임 변성의 정

도가 클수록, 유의하게 시력의 저하를 일으킨다고 하였다. 
이처럼 반짝임 변성과 시력과의 상관관계에 대해 연구가 

활발히 진행 중이나 아직까지 반짝임 변성과 스트레이라이

트와의 관계는 아직 정확히 밝혀진 바가 없다.
이에 저자들은 객관적인 스트레이라이트를 측정하는 기기

로 알려진 C-quant 스트레이라이트 측정기(Oculus GmbH, 
Wetzlar, Germany)로 반짝임 변성 유무에 따른 스트레이라

이트 정도를 비교해 보고자 한다.

대상과 방법

2012년 4월부터 2013년 4월까지 본원에서 동일 술자에

게 2.8 mm 이측 투명각막절개를 이용한 수정체유화술을 

시행 받은 환자를 대상으로 하였다. 각막혼탁이나 유리체

혼탁, 녹내장, 망막질환 등 다른 동반된 안과적 이상이 없

는 환자를 대상으로 하였으며, 굴절교정수술을 받은 환자

는 대상에서 제외하였다. 수술 시 이측 투명각막절개를 가

하고 수정체유화술을 시행하였으며, 각막봉합은 시행하지 

않았다. 수술 중 후낭파열이나 홍채손상은 없었으며, 수술 

후 인공수정체 중심은 잘 위치하였고, 다른 합병증은 발생

하지 않았다. 
21안에 반짝임 변성 방지 처리가 된 인공수정체(enVista™, 

Bausch & Lomb, Inc., USA) (A군)를 삽입하였고, 79안에 

반짝임 변성 방지 처리가 되지 않은 기존의 인공수정체(Akreos 
MI-60, Bausch & Lomb, Inc., USA) (B군)를 삽입하였다. 
수술 전, 수술 후 1개월, 2개월째의 스트레이라이트 및 최

대교정시력을 무산동 상태에서 측정하였다. 남녀 비는 A군

은 8:13, B군은 26:53이었으며 평균연령은 A군은 67.76 ± 
7.09세, B군은 66.54 ± 12.00세였다(Table 1).

스트레이라이트를 측정하기 위해서 C-Quant (Oculus 
GmbH, Wetzlar, Germany)를 이용하였다. 이는 보상비교방

법을 이용한 것으로 주변부에 스트레이라이트를 유발하는 

원이 있고, 가운데에 좌, 우 반으로 나눠진 작은 원이 있어 

한쪽에만 보상 빛(compensation light)을 준다. 이때 더 깜빡

거리는 곳을 환자가 선택하게 하여 스트레이라이트를 측정

한다.8

통계 분석은 SPSS 19.0 version (SPSS, Inc., Chicago, IL, 
USA)을 이용하였다. 두 군 간 수술 전, 수술 후 1개월, 2개
월째 후의 BCVA 및 스트레이라이트 값을 independent 
t-test, paired t-test를 이용하여 비교하였다. 스트레이라이트 

값은 연령에 따라 증가하는 경향을 보이므로 연령에 의한 

영향을 보정하기 위해 ANCOVA (Analysis of Covariance)
를 이용하였다. p값의 유의수준은 0.05 미만으로 하였다.

결 과

두 군의 스트레이라이트의 연령에 대한 영향을 배제하기 

위해 연령을 공변량으로 설정하여 분석하였다. A군의 수술 

전, 수술 후 2개월째 시력은 0.45 ± 0.20 (logMAR), 0.12 ± 
0.08 (logMAR), B군의 수술 전, 수술 후 2개월째 시력은 

0.46 ± 0.27 (logMAR), 0.16 ± 0.18 (logMAR)로 수술 전에 

비해 수술 후 2개월째 시력은 두 군 모두에서 향상되었으

나, 수술 후의 시력은 두 군에서 유의한 차이를 보이지 않

았다(p>0.05). 
연령을 보정하여 추정된 주변 평균을 구하였으며, A군의 

수술 전, 수술 후 1개월째, 2개월째 스트레이라이트 값은 

3.06 ± 0.41 (log[s]), 1.43 ± 0.12 (log[s]), 1.41 ± 0.16 
(log[s]), B군은 2.70 ± 0.21 (log[s]), 1.33 ± 0.61 (log[s]), 
1.40 ± 0.82 (log[s])로 수술 전에 비해 수술 후 스트레이라

이트는 두 군 모두에서 줄어들었으나(p<0.05), 술 후 1개월 

및 2개월째의 스트레이라이트는 두 군에서 유의한 차이를 
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Figure 1. Comparison of stralight between the enVista™ and MI60 groups at postoperative 1 and 2 months. (A) Straylight at post-
operative 1 month. (B) Straylight at postoperative 2 months.
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Figure 2. Comparison of straylight with age at postoperative 2 months. EnVista™ (A), Akreos MI-60 (B).

보이지 않았다(p>0.05) (Fig. 1). 더불어 스트레이라이트는 

연령에 따라 증가하였다(p<0.05) (Fig. 2).

고 찰

인공수정체를 삽입한 이후 인공수정체 표면에 반짝이는 

액체로 찬 미세공포를 관찰할 수 있는데 이를 반짝임 변성

이라고 명명한다.
이러한 미세공포가 형성되는 원인으로 크게 2가지 가설

이 생각되고 있다. 첫째는 미세공동(microvoid) 이론으로 

인공수정체는 단일 성분이 아니라 중합체로 이루어지는데 

수성 환경에서 물을 흡수하여 중합체 내의 네트워크 안에 

증기 형태로 존재한다. 이때 처음 증기 형태일 때는 눈에 

보이지 않으나, 주변 구조로부터 떨어지고 모이면서 물방

울이 형성되면서 눈에 보이는 반짝임 변성으로 관찰된다. 
소수성 아크릴 인공수정체의 경우 온도가 낮아지면 딱딱해

져 물 흡수가 줄어들고, 온도가 높아지면 물 흡수가 증가하

는데 이로 인해 인공수정체를 따뜻한 물 속에 담가 놓았다

가 온도를 낮추게 되면 과포화되면서 공동이 형성된다.1,9 
두 번째는 불순물(impurity) 이론으로 중합과정에서 친수성 

A B

A B
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불순물이 포함되면 공동이 형성되고 삼투압 차이가 발생하

면서 공동 내로 물이 유입되게 된다는 것이다. 이렇게 형성

된 물-중합체 접점(interface)에서 빛의 굴절과 분산이 일어

나게 되고 반짝거리게 되면서 반짝임 변성 형태로 나타나

게 된다.10 수술 직후부터 3개월까지 40.0-67.5% 가량의 빈

도로 반짝임 변성이 발생한다고 알려졌다.2 이러한 기존 문

헌을 근거로 본 연구에서는 수술 후 2개월째 인공수정체의 

반짝임 변성을 분석하고자 하였으며, 분석 항목으로 안구 

내 스트레이라이트의 분석을 이용하였다.
반짝임 변성의 요인으로는 인공수정체 재질, 제조방법, 

포장상태, 녹내장이나 혈액방수장벽(blood-aqueous barrier)
의 파괴 또는 안과약제 등을 들 수 있다. 모든 재질의 인공

수정체에서 발생할 수 있으나, 주로 소수성 아크릴 인공수

정체에서 나타나고, 삼체형보다 일체형 소수성 아크릴 인

공수정체에서 가장 빈번히 나타난다. 시간이 지날수록 정

도가 점점 증가하게 된다.1 소수성 아크릴 인공수정체의 제

조방법은 절삭형법(lathe cutting)과 주형주조법(cast mold-
ing)으로 크게 두 가지로 나뉘는데 이에 따라서도 차이가 

있다. 절삭형법은 큰 중합체를 만들고 조각하듯 깎아서 만

드는 것을 말하며, 주형주조법은 처음부터 틀을 만들어 제

조하는 것이다. 이 두 가지 방법 중 절삭형법이 주형주조법

보다 더 적게 발생시킨다.11 Acrysof® 인공수정체(Alcon 
Laboratories, Inc., Fort Worth, Texas, USA)는 다른 것에 비

해 반짝임 변성 정도가 많이 나타난다고 알려졌는데, 이 수

정체의 포장방식에 따라서도 차이가 난다. AcryPack sys-
tem과 Wagon Wheel-packaged system이 있는데 이 중에서 

초기 AcryPack system으로 포장된 경우 더 많은 반짝임 변

성이 발생하였다.12 혈액방수장벽의 파괴로 인해서도 발생 

가능하다. 전방에는 고농도의 혈청 성분이 있는데, 혈청 성

분이 있을수록 반짝임 변성의 정도가 늘어나는 것을 관찰

하였다.13 안과 약제와도 연관이 있다. 비스테로이드 소염 

안약 중에서 디클로페낙(diclofenac) 안약을 사용할 경우 반

짝임 변성 정도가 증가하였는데 이는 디클로페낙의 계면 

활성 성분 증가로 물을 많이 축적하였기 때문으로 생각한

다.14 녹내장 안약을 사용할 경우 약의 성분이나, 보존제의 

함유로 혈액방수장벽이 깨지면서 발생할 수 있다. 인공수

정체 도수가 커질수록 부피가 증가하여 반짝임 변성이 증

가한다.14 
반짝임 변성이 시력에 영향을 주는지에 대한 연구도 이

루어져 왔다. Colin et al15에 의하면 건강한 눈에서 반짝임 

변성의 정도에 따라서 대비감도나 교정시력에는 유의한 차

이가 없었으며 Hayashi et al16은 시기능과 광학수차(optical 
aberration)에도 큰 영향이 없다고 하였다. 하지만 Oshika et 
al4은 대개는 시기능에 영향은 없으나 미세공포가 40개 이

상이 관찰되는 4단계의 반짝임 변성의 경우 인공수정체의 

광학적 질이 떨어질 수 있다는 것을 주장하였다. 실례로 인

공수정체삽입술 후 시력은 잘 나오지만 질적인 면이 떨어

지는 사례가 일부 보고되었으며, 이로 인해 인공수정체를 

제거한 경우도 있었다.5 Gunenc et al6은 어떤 색을 볼 때 밝

고 어두운 정도의 세밀한 변화를 뜻하는 공간주파수(spacial 
frequency)가 반짝임 변성이 있는 경우 유의하게 더 떨어진

다고 하였다. Christiansen et al7의 경우 앞선 다른 보고와 

다르게 반짝임 변성이 많은 경우 미약한 시력저하가 발생

한다고 주장하였다. 이처럼 대부분의 연구에서 반짝임 변

성은 시력에는 큰 영향을 끼치지 않는다고 보고하였으나 

반짝임 변성이 있을 경우 빛 분산(scattering)이 증가하는 것

은 사실이나, 이에 대한 객관적인 결과를 측정하는 방법이 

없었던 것도 사실이다. 
이에 대해 본 연구에서는 반짝임 변성 방지 처리를 한 새

로운 인공수정체가 기존의 그것에 비하여 안구 내 스트레

이라이트를 감소시키는 효과가 있는지 알아보기로 하였다. 
스트레이라이트란 안구 내에서 발생하는 빛의 분산을 뜻한

다. 스트레이라이트는 망막에 맺히는 상의 감도에 영향을 

주어 눈부심(glare)를 증가시키고 색깔에 대한 대비감도를 

저하시키며, 시야의 흐림(haziness)를 유발한다. 각막혼탁, 
수정체혼탁, 유리체혼탁 등의 매체혼탁이 있을수록 증가한

다고 알려졌으나,17 반짝임 변성과 스트레이라이트와의 관

계에 대해서는 아직 정확히 정립된 것이 없다. 이 둘의 관

계를 객관적으로 측정하기 위해 저자들은 C-quant 스트레

이라이트기를 이용하였다. 보상비교(compensation compar-
ison)를 이용한 것으로 스트레이라이트는 연령에 따라 증가

한다고 알려졌다.18 이번 연구에서도 연령에 따라 증가함을 

알 수 있었다(Fig. 2).
현재까지 거의 모든 인공수정체에서 반짝임 변성이 발생

하여 이에 대한 영향을 배제하기 어려웠으나 최근 반짝임 

변성 방지 처리가 된 인공수정체인 enVista™ (Bausch & 
Lomb, Inc., USA)가 개발되어 이것을 이용하였다. 4% 물을 

함유하고 있으며, 0.9% 멸균 증류수에 포장되어 있어 수분 

평형을 유지한 상태로 있어 눈 속에 삽입한 후에도 수분 균

형이 유지된다. 이를 통해 반짝임 변성 형성을 예방한다.
본 연구에서는 반짝임 변성과 스트레이라이트와의 관계

를 C-quant 스트레이라이트기로 비교하였다. 수술 전에 비

해 수술 후의 스트레이라이트 값은 유의하게 줄어들었으나, 
수술 후 1개월, 2개월째 반짝임 변성 유무에 따라서 스트레

이라이트의 차이는 관찰되지 않았다. 이는 지금까지 여러 

연구에서 다양한 측정방법으로 빛의 분산을 측정해 보았을 

때 반짝임 변성과 빛의 분산과는 연관성이 없다는 것과 비

슷한 결과였다.3,16 미세 공포가 40개 이상이 관찰되는 4단
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계 정도로 매우 심할 때는 빛의 분산에 영향이 있을 수 있

다는 이전 보고가 있었지만, 본 연구에서는 미세 공포의 수

를 측정하지 않아 이를 파악하기에는 한계가 있었다. 스트

레이라이트는 안구매체혼탁에 의한 빛의 분산을 측정하는 

방법으로, 1/3은 각막, 1/3은 수정체, 1/3은 홍채, 공막, 망막 

등에 의해서 발생한다고 알려졌다. 각막 및 홍채, 공막, 망
막 등에 의한 질환이 있는 경우는 본 연구에서 제외시켰으

므로 스트레이라이트는 수정체 부위의 빛의 분산에 의한 

것으로 생각할 수 있다. 반짝임 변성 방지 처리를 시행한 

인공수정체를 삽입하더라도 이에 따른 스트레이라이트 차

이는 보이지 않았는데 이는 반짝임 변성이 빛의 분산 정도

를 더 증가시키지 않는다고 보이며, 스트레이라이트 감소 

측면에서 유리함이 없었다는 것을 알 수 있었다. 이전 샤임

플러그 이미지(Scheimpflug imaging)를 이용한 연구에서는 

반짝임 변성이 증가할수록 빛의 분산이 증가한다는 논문이 

있었지만 미세공포 사진 촬영 후 빛 분산 정도를 ImageJ 분
석 프로그램으로 측정하는 샤임플러그 이미지가 빛의 분산

을 측정하는 데 적합한지는 논란이 있다.19 C-Quant는 시축

에 근접한 빛의 분산을 측정하며, 샤임플러그 이미지는 시

축 밖의 빛의 분산을 측정하기 때문이다.20,21 따라서 시축에 

근접한 빛의 분산을 측정하는 C-Quant가 샤임플러그 이미

지보다 더 의미있다고 생각할 수 있다. 이에 본 연구는 

C-Quant를 이용하여 빛의 분산을 측정하였으며 스트레이

라이트와 연관이 없다는 결과를 알 수 있었다. 다만 

C-Quant는 애초에 이상적으로 유수정체안의 백내장에서 

빛의 분산정도를 측정하기 위해 도안된 기계이므로 본 연

구처럼 인공수정체안을 대상으로 하였을 경우에는 이러한 

영향도 고려를 해야 할 것이다.
더불어 본 연구는 수술 후 2달까지의 결과를 대상으로 

하였으며, 대상군의 수가 제한되어 있어 좀 더 광범위한 환

자 수와 수년간의 비교 집단이 필요할 것으로 생각한다. 반
짝임 변성과 스트레이라이트와의 관계는 유의한 상관관계가 

없을 수도 있으나, 그 외 다른 시력의 질적인 면을 향상시키

는지에 대해서는 추후 심도 있는 연구가 필요할 것이다.
 인공수정체안에 발생한 반짝임 변성은 시간이 지남에 

따라 증가하며, 시력이나 스트레이라이트에는 큰 영향을 

주지 않는 것으로 보인다. 하지만 이에 대한 보완이 필요하

다. 앞서 언급하였듯이 통상적인 인공수정체에서는 3개월 

내에 67.5%에서 반짝임 변성이 발생한다고 알려졌으므로 

본 논문은 Envista군보다 MI60군에서 반짝임 변성의 빈도

가 보다 많을 것이라는 가정하에 연구를 진행하였다. 그러

므로 실제 인공수정체에서 반짝임 변성이 발생하였는지, 
그리고 이것이 스트레이라이트와의 발생으로 이어지는지 

직접적인 분석이 필요하다. 더불어 2개월 이상의 장기 추적 

관찰을 통하여 연관성을 분석하는 것이 도움이 된다. 추후 

이러한 사항을 보완하여 분석할 계획이다.
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= 국문초록 = 

반짝임 변성 방지 처리 인공수정체가 안구 내 
스트레이라이트에 미치는 영향

목적: 백내장수술 시 반짝임 변성(glistening) 방지 처리를 한 인공수정체의 삽입이 기존의 인공수정체와 비교하여 안구 내 스트레이라

이트를 감소시키는 효과가 있는지 알아보고자 한다.

대상과 방법: 합병증 없이 안전하게 시행된 수정체유화술 후 반짝임 변성 방지 처리가 된 인공수정체(enVista™)를 삽입한 21안(A군)과 

기존 친수성 인공수정체(Akreos MI-60)를 삽입한 79안(B군)을 대상으로 전향적 연구를 시행하였다. 술 전, 술 후 1개월 및 2개월째 

최대교정시력(BCVA)을 측정하였고, 안구 내 스트레이라이트는 C-quant 스트레이라이트 측정기(Oculus GmbH, Wetzlar, Germany)

를 이용하여 측정하였다.

결과: 술 전 및 술 후 2개월째 BCVA는 두 군 사이에 유의한 차이가 없었다(p＞0.05). BCVA 및 스트레이라이트 값은 두 군 모두 술 

전에 비하여 술 후 유의하게 호전되었다(p＜0.05). 연령이 보정된 주변 평균치로서 술 후 1개월 및 2개월째 A군의 스트레이라이트 

값은 1.43 ± 0.12 및 1.41 ± 0.16 (log[s])이었으며, B군은 각각 1.33 ± 0.61 및 1.40 ± 0.82 (log[s])로서 술 후 1개월 및 2개월째 

두 군 간의 유의한 차이는 없었다(p＞0.05, ANCOVA).

결론: 반짝임 변성 방지 처리가 된 인공수정체의 삽입이 기존의 인공수정체에 비하여 안구 내 스트레이라이트를 감소시키지 않았다. 

스트레이라이트에서는 유의한 효과가 없었으나, 다른 시력의 질적인 면을 향상시키는지는 추후 연구가 필요할 것이다. 

<대한안과학회지 2014;55(7):1001-1006>
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