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Class II 구치부 관계를 가진 환자에서 발치 여부를 결정하는 것은 때로는 쉽지 않다. 만약 비발치로 치료 
계획을 세운다면, ‘계획한 대로 후방 이동이 가능할까?’, ‘안모가 악화되지는 않을까?’와 같은 막연한 우려
가 존재할 수 있다. 명확한 기준이나 진단 공식이 있다면 좋겠지만, 동료 치과의사나 치과교정과 전문의들
에게 의견을 구해봐도 서로 다른 치료 방법을 제시하는 경우들이 종종 발생한다.
Class II 비발치 교정치료에서 총생을 해소하고 입술 돌출을 방지하기 위해 흔히 사용되는 방법은 상악 구
치부를 후방 이동시켜 Class I 구치 및 견치 관계를 형성하는 것이다. 이러한 구치부 관계의 개선을 위해 
구외 장치를 사용할 경우 환자의 협조도가 문제가 될 수 있으며, 펜듈럼 장치 등의 구내 장치를 사용할 경
우에는 전방부 고정원 상실의 우려가 있다. 하지만 미니스크류가 교정 치료에 도입된 이후, 보다 예측 가
능하게 구치부 후방 이동이 가능해졌으며, 과거에는 발치와 비발치의 경계에 있던 많은 증례들에서 비발치 
치료가 가능해졌다.
이번 발표에서는 다양한 문헌과 임상 증례를 통해 다음의 주제를 논의하고자 한다.
1. 상악 구치부 후방 이동은 얼마나 가능할까?
2. 후방 이동을 제한하는 해부학적 요소는 무엇인가?
3. 미니스크류를 이용한 상악 구치부 후방 이동을 하는 방법들은 어떤 것들이 있는가?
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