
Journal of the Korean Society for Composite Materials, 25(5), 136-140(2012), pISSN: 1598-6934
DOI: http://dx.doi.org/10.7234/kscm.2012.25.5.136

손대성․Hassan Mehboob․장승환136 韓國複合材料學會誌

’12 춘계학술대회 우수 논문

메카노 규제 이론에 기초한 복합재료 IM-rod가 적용된 골절부의

세포분화과정의 유한요소해석
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Finite element analysis of tissue differentiation process in fractured bones applied 
by a composite IM-rod based on a mechano-regulation theory
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ABSTRACT

This paper describes the bone healing process of fractured long bones such as a tibia applied by composite IM 
rods using finite element analysis. To simulated tissue differentiation process mechano-regulation theory with a 
deviatoric strain was implemented and a user’s subroutine programmed by a Python code for an iterative calculation 
was used. To broadly find the appropriate rod modulus for healing bone fractures, composite IM rods were analyzed 
considering the stacking sequence. To compare mechanical stimulation at fracture gap, two kinds of initial loading 
conditions were applied. As a result, it was found that the initial loading condition was the most sensitive factor for 
the healing performance. In case a composite IM rod made of a plain weave carbon fiber/epoxy (WSN3k) had a 
stacking sequence of [±45]nT, the healing efficiency was the most effective under a initial load of 10%BW.

초  록

본 논문에서는 복합재료 IM rod가 적용된 골절부의 세포 분화과정을 모사하기 위해 유한요소해석을 실시하였다. 세포의 골화 

과정을 해석하기 위해 편향 변형률을 이용한 메카노 규제 이론을 사용하였으며, 반복 계산을 위해 Python 코드를 이용하여 서브

루틴을 구현하였다. 치료에 가장 적절한 복합재료 IM rod의 강성을 찾기 위해 직물 탄소섬유/에폭시 복합재료 (WSN3k)의 적층 

각도를 바꾸어 해석을 실시하였다. 골절부에 가해지는 기계적 자극에 따른 치료효율을 비교하기 위해 두 가지 초기 하중 조건을 

적용하였다. 그 결과 치료효율은 강성의 차이보다 하중에 의해 큰 영향을 받았으며, 초기 하중이 몸무게의 10%이고, 적층순서가 

[±45]nT일 때 치료효율이 가장 높았다.

Key Words : 최소침습적 시술법(minimal invasive percutaneous plate osteosynthesis; MIPPO), 복합재료(composite materials), 
골내 정(intramedullary rod; IM rod), 메카노 규제(mechano-regulation)
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1. 서 론

최소 침습적 시술을 위한 MIPPO(minimal invasive percutaneous 

plate osteosynthesis)는 환부를 최소한의 영역만 절개하여 시

술하기 때문에 연부조직 손상을 최소화하며, 골절부의 원활

한 혈액공급과 환자의 고통을 줄여주는 장점을 가지고 있어 

결과적으로 조속한 골유합을 얻을 수 있는 방법으로 주목을 

받고 있다[1-2]. 이러한 골절 치료에 사용되고 있는 고정기구로

는 고정판(Bone plate)과 IM-rod (Intramedullary rod)가 있으며, 

고정판에 대한 연구는 이미 많은 연구자에 의해 연구가 진행
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되고 있다[3-5]. 장골이 골절되었을 때 정복(Reduction)을 유지

하고 골유합을 보조하는 방법 중 하나로서 골수강 내에 

IM-rod를 삽입하는 방법이 있으며, IM-rod을 이용한 치료는 

특히 경골 간부 골절에서 높은 골유합률을 가짐과 동시에 감

염이나 부정유합 등의 합병증이 적은 것으로 알려져 있다[6]. 

여러 선행 연구자들의 연구결과에 따르면 골절부 내 치료세포 

분화와 같은 생체역학적 거동은 골절부에 가해지는 외부 자극

에 큰 영향을 받는 것으로 알려져 있다[7-8]. Isaksson 등[8]은 

선행연구자들이 수행했던 골절치료해석 모델에 각 메카노 규

제 이론에 대한 결과를 각 단일 변수들만 적용되었을 때의 결

과와 비교 분석하였다. 연구결과에 따르면 편향 변형률이 적용

된 연구결과에서 비교적 정확하게 골절 치유과정을 예측하였

다. Kim 등[9]은 위에서 언급한 단일 변수 중 편향 변형률에 

대한 메카노 규제 이론이 적용된 골절 치료세포의 분화과정을 

모사하였다. Cheung[10]은 대퇴골을 실제 물성과 비슷하게 제

작하여 IM-rod를 이식하여 보행주기에 따라 하중을 주는 실험

을 하였으며, 실험 결과와 유한요소해석 결과를 비교하였다. 

이러한 선행연구에서는 뼈에 IM-rod를 삽입한 모델에 하중을 

부여하여 해석하는 비교적 단순한 해석을 실시하였기 때문에 

골절 치료과정의 시뮬레이션에 대한 연구는 부족한 상태이다.

본 연구에서는 비교적 단순한 해석을 실시했던 IM-rod관

련 해석에 메카노 규제 이론을 적용하여 골절부의 회복 과정

을 모사하였다. 그리고 다양한 하중 조건을 부여하여 골절 

치료효율을 증가시킬 수 있는 하중 조건을 예측하여 수술 후 

재활치료에 중요한 정보를 제공하고자 한다. 또한 골절부에 

기존의 스테인레스 강 IM-rod와 직물 탄소섬유/에폭시 복합

재료 IM-rod를 적용하여 IM-rod의 물성이 골절부의 치료효

율에 미치는 영향을 비교하였다.

2. 모델링 및 해석 조건

2.1 형상 및 재료

골절 치료 과정을 모델링 하기 위해 상용프로그램인 

ABAQUS 6.91사용하였으며, 골절된 경골에 IM-rod가 삽입된 

형상을 직경 8mm, 두께 2mm인 환봉형으로 단순화 하여 모

델링 하였다(Fig. 1 참조). Lacroix[7]와 Kim등[9]의 연구 결

과와 비교하기 위하여 골절부 틈을 3mm로 결정하였으며, 외

부 가골의 형상은 선행연구와 동일하게 모델링 하였다. IM- 

rod는 현재 수술에 많이 쓰이는 확공성 IM-rod에 대해 모델

링 하였으며, 이를 고려하기 위해 IM-rod와 뼈 사이에 1mm 

간격을 두고 해석을 실시하였다[10]. IM-rod의 물성은 기존

에 널리 쓰이는 스테인레스 강과 직물 탄소섬유/에폭시 복합

재료(WSN3k[0]2nT과WSN3k[±45]nT)를 사용하였으며, 해석에 

사용된 복합재료는 다양한 보철 기구로 사용되었을 때 생적

합성이 증명되었다[12]. 치밀골은 종 방향의 물성이 더 높기 

때문에 이방성 물성을 적용하였으며, 그 값은 Table 1과 같다.

Fig. 1  Finite element model of a fractured tibia.

Table 1  Material properties of IM rods and bones

Young’s 
modulus[GPa]

Shear 
modulus[GPa]

Poisson’s 
ratio

Cortical bone
Er=8.50
Eθ=7.00
Ez=18.40

Grθ=2.40
Grz=5.00
Gθz=3.60

νrθ=0.141
νrz=0.065
νθz=0.099

Trabecular 
bone

1.10 0.44 0.260

Stainless steel 193.00 74.23 0.300

WSN3k [0]2nT

Er=10.00
Eθ=70.00
Ez=70.00

Grθ=3.50
Grz=3.50
Gθz=5.06

νrθ=0.019
νrz=0.019
νθz=0.130

WSN3k 
[±45]nT

Er=10.00
Eθ=17.90
Ez=17.90

Grθ=3.95
Grz=3.95

Gθz=30.97

νrθ=0.019
νrz=0.019
νθz=0.780

2.2 메카노 규제 이론

메카노 규제 이론이란 세포에 적절한 기계적 자극을 가해

주면 세포분화가 활발히 일어나 높은 치료효율을 가질 수 있

다는 이론이다. 본 연구에서는 선행연구[8-9]와 동일한 편향 

변형률을 이용한 메카노 규제 이론을 사용하였으며, 골절부에 

가해지는 편향 변형률에 따라 세포 표현형(Cell phenotype)을 

분류하였다(Fig. 2 참조).

분류된 세포 표현형은 낮은 물성 세포부터 육아조직

(Granulation tissue), 섬유조직(Fibrous tissue), 연골(Cartilage), 

미성숙 골(Immature bone), 중간성숙 골(Intermediate bone), 

성숙 골(Mature bone)로 분류하였다. 동일한 세포인 경우 편

향 변형률에 따라 물성이 선형적으로 변화하는 것으로 가정

하였으며, 세포의 물성은 과도한 물성 회복을 방지하기 위해 

한번에 두 단계까지만 세포가 분화될 수 있도록 가정하였다

(Fig. 2 참조). 즉, 본 해석에서는 과도한 물성회복 및 물성 

저하는 발생하지 않는다.
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Fig. 2  Mechano-regulation theory with a deviatoric strain.

Fig. 3  Load condition during healing period.

2.3 하중조건

본 연구에서는 경골의 형상을 원통 모양으로 단순화하였

다. 하지만 실제 경골의 형상은 복잡하기 때문에 경골의 내

측(Medial)과 외측(Lateral)에 걸리는 하중이 달라지게 된다. 

선행연구의 결과를 이용하여 내측(Medial)과 외측(Lateral)에 

걸리는 하중 비를 구하여 유한 요소 모델링에 적용하였다

[11]. 하중 조건은 치료 초기의 보행습관을 고려하여 Fig. 3과 

같이 초기 8주간 체중의 10%(10%BW)와 100%(100%BW)로 

나누어 해석을 실시하였으며, 16주 이후에 가해지는 300% 

하중 조건은 일반적인 걸음 걸이 조건일 때 경골에 가해지는 

하중이다[13].

골절된 치료세포가 시간에 따라 회복되는 과정을 모사하기 

위해서 Python 3.1을 사용하여 반복적인 계산을 수행하였다. 

하중이 가해졌을 때 가골부의 요소마다 편향 변형률이 다르

고, 각 요소마다 세포 분화 속도가 다르기 때문에 각 요소마

다 다른 물성을 부여하여야 한다. 따라서 하중에 따른 편향 

변형률을 계산하여 앞서 언급한 메카노 규제 이론에 따라 각 

Fig. 4  Tissue differentiation for initial loads of 10% BW.

요소에 새로운 물성을 부여하였다. 새롭게 부여된 가골부

(Callus)의 물성을 다음 단계 해석에 적용시켰으며, 16주의 

치료기간에 따른 세포 분화 과정을 모사하기 위해 일련의 해

석과정을 16회 반복 수행하였다.

3. 해석 결과

3.1 10%BW 하중 조건에서의 골절 치료 효율

치료기간에 따른 가골부의 세포 분화과정은 Fig. 4와 같다. 

중심 가골 (Central callus)보다 외부 가골 (External callus)에서 

먼저 성숙골로 회복되었으며, 중심 가골에서는 치밀골보다 

망상골이 먼저 성숙골로 회복되었다. 이는 고정판을 시술하

였을 때와 유사한 경향을 나타낸다[9]. 또한 중심 가골에서는 

강성이 높을수록 성숙골 세포로 더 많이 분화하였지만, 외부 

가골의 경우 강성이 낮은 경우가 더 많이 성숙골 세포로 분

화하였다. 실제로 외부 가골의 발달은 골절부 안정성에 큰 

영향을 주기 때문에 강성이 낮은 경우 더 높은 치료효율을 

기대할 수 있을 것으로 판단된다.

IM-rod의 물성에 따른 가골부의 회복 정도를 비교하기 위

해 가골부의 물성을 평균화한 값을 치료효율(Healing efficiency)

이라고 정의하였으며, 그 결과는 Fig. 5와 같다. 앞서 정의한 

메카노 규제 이론에 의하면 과도한 물성 회복은 이루어지지 

않는다고 가정하였다. 그 결과 강성이 가장 높은 스테인레스 

강일 때 3889.9MPa로 가장 낮은 치료 효율을 가졌으며, 강성

이 가장 낮은 WSN3k[±45]nT.일 때 4131.3MPa로 가장 높은 치

료효율을 가졌다. 강성이 높을 경우 가골부의 편향 변형률이 

낮기 때문에 이 부분이 성숙골로 분화가 되어야 하지만, 단기

간의 과도한 물성회복은 억제되었기 때문에 결과적으로 낮은 

초기 물성 회복률을 보인다. 그 결과 IM-rod의 강성이 낮을 경

우가 강성이 클 때 보다 치료 초기에 다음 세포 표현형으로 

분화하는 경우가 많아 높은 회복률을 보이게 된다.

3.2 100%BW 하중 조건에서의 골절 치료 효율

초기하중이 100%BW일 때의 치료기간에 따른 가골부의 
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Fig. 5  Average callus modulus according to healing period for initial 
loads of 10% BW.

Fig. 6  Tissue differentiation for initial loads of 100% BW.

세포 분화과정은 Fig. 6과 같다. 해석 결과 중심 가골 보다 

외부 가골이, 중심 가골에서는 치밀골보다 망상골의 치료효

율이 더 높았으나, 대부분 성숙골까지 세포분화가 이루어 지

지 않았다. 이러한 결과의 원인은 치료 초기에 큰 하중이 걸

리기 때문에 가골부에 큰 편향 변형률이 발생하여 성숙골의 

분화가 덜 이루어졌기 때문이다.

IM-rod의 물성에 따른 가골부의 회복 정도를 비교하기 위

해 앞선 방법과 동일하게 가골부의 물성을 평균화한 값을 치

료효율로 정의하였으며, 그 결과는 Fig. 7과 같다. 하중이 

100%BW일 경우 IM-rod의 물성이 가장 높은 스테인레스 강일 

때 치료효율이 가장 높았다. 그 이유는 IM-rod의 강성이 낮을

수록 가골 내에 과도한 편향 변형률이 발생하여 육아조직이 

다음 단계의 세포 표현형으로 분화되지 못했기 때문이다. 분화

되지 못한 세포는 물성이 낮아 다음 반복계산에 영향을 주어 

다시 과도한 편향 변형률이 발생된다. 따라서 강성이 낮을수록 

세포분화 속도가 느려 치료효율이 낮은 것으로 나타났다. 

4. 결 론

본 연구에서는 골절된 경골에 복합재료 IM-rod와 스테인

레스 강 IM-rod를 적용함에 따른 골절치료 세포의 회복과정을

Fig. 7  Average callus modulus according to healing period for initial 
loads of 100% BW.

모사하기 위해 유한요소해석을 사용하였다. 편향 변형률을 

이용한 메카노 규제 이론을 적용하여 치료기간에 따라 세포

가 분화되는 과정을 Python 코드를 이용하여 반복 계산하였

다. 모델링을 위해 수술에 많이 사용되는 확공성 IM-rod을 

이용하였으며, 하중 조건 및 IM-rod의 물성에 따른 골절부의 

치료효율을 계산하였다.

초기 하중이 체중의 10%(10%BW)일 때는 탄소섬유/에폭시 

복합재료(WSN3k[±45]nT) IM-rod가 가장 우수한 치료효율을 

가졌으며, IM-rod의 강성이 높아질수록 치료효율은 감소하였

다. 초기 하중이 체중의 100%(100%BW)인 경우는 10%BW 

하중 조건과는 반대로 강성이 가장 높은 스테인레스 강이 가

장 높은 치료효율을 가졌다. 하중 조건에 따른 치료효율을 

비교하면, 초기 하중이 10%BW일 때 보다 100%BW 하중 

조건에서 치료효율이 낮은데, 이는 초기에 과도한 편향 변형

률이 발생하여 세포분화가 천천히 일어나기 때문이다. 

이번 연구 결과를 통해 적절한 하중 조건(10%BW)과 적합

한 IM-rod(탄소섬유/에폭시 복합재료; WSN3k[±45]nT)를 사용

하여, 기존에 쓰인 스테인레스 강 IM-rod보다 치료효율을 증

가시킬 수 있음을 확인하였다. 또한 본 연구와 동일한 메카노 

규제 이론을 이용한 고정판 연구와 비교한다면, 상황에 따라 

보다 높은 치료효율을 유도할 수 있을 것으로 기대된다.
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