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사람뼈를 통해 과거 집단의 행위 패턴을 파악하고자

하는 연구는 1960년대부터 본격적으로 시작되었다. 팔다

리뼈 몸통의 가로단면 속성(biomechanical properties of

bone), 골절을 비롯한 외상, 치아의 마모 패턴, 기능에 의

한 비병리적 뼈대 변형(예를 들면, squatting facet, kneel-

ing facet) 등 여러 지표들 중, 특히 역학적 스트레스 반

영 지표로 집단 차원의 연구에 가장 많이 이용된 것은

퇴행성 관절 질환(degenerative joint disease)과 근부착

부위의 뼈대변형 (enthesopathies)이다 (Hawkey 1988,

Bridges 1991, Hawkey와 Merbs 1995, Larsen 1997, Nagy

2000, Ruff 2000, Weiss 2003, Molnar 2006). 두 지표는

첫째, 역학적 스트레스에 의해 뼈의 형태가 재조직되고,

둘째, 다양한 병인 중에서도 노화의 영향을 많이 받으

며, 셋째, 뼈대변형 양상에서 뼈의 과성장(overgrowth)

이 나타난다는 공통점이 있다. 두 지표를 이용한 연구

는 뼈대에 가해지는 힘의 강도에 따라, 뼈의 조직과 외

형이 제한된 범위 내에서 반응한다는 뼈대변형의 원리
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간추림 : 생물인류학자들은 역학적 스트레스에 대해 반응하고 적응하는 뼈의 형태를 통해 과거 집단의 삶을 복

원하고자 한다. 이러한 연구에서 자주 이용되는 지표는 퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변형으로, 1960년대

부터 두 지표의 발현양상을 중심으로 특정 행위유형에 대한 유추 및 생계경제 패턴에 대한 연구가 진행되었다.

최근에는 사회 복잡성과 역사적 경험, 불평등 구조 등 사회적 맥락 안에서 지표의 발현양상을 해석하고자 하는

연구도 이루어지고 있다.

각각의 지표 자체는 개체의 성과 나이와 같은 생물적 속성뿐 아니라 집단의 사회문화적 환경에 의해서도 다

르게 발현되기 때문에 해석상의 주의가 요구된다. 즉 이러한 지표를 행위복원 연구에 이용하기 위해서는, 아직

까지 과거 사회의 노동 및 일상에 대한 이해가 충분하지 않다는 사실과 더불어, 지표의 발현에 영향을 미치는

요인들이 다양하다는 점에 주의해야 한다. 이러한 맥락에서 행위와 뼈대 변형의 특징을 보다 객관적으로 이해

하기 위해서는 임상 의학과 운동역학 분야의 연구결과를 반드시 고려해야 할 것이며 다른 뼈대지표들을 함께

사용하는 것도 결과의 신뢰도를 높이는 방법이 된다. 

그러나 보다 신뢰할만한 결과를 얻기 위해서는 무엇보다도 지표에서 나타나는 형태적 특징이 특정 행위와 관

련되었음을 입증하는 작업이 선행되어야 한다. 이러한 측면에서 한 집단의 행위복원 연구에 빈번하게 사용되는

퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변형의 형태적 특징이 신체 행위와 관련된 역학적 스트레스의 결과인지 검

증하는 작업은 매우 중요하다. 궁극적으로 이 연구는 뼈대의 형태적 특징과 역학적 스트레스의 관계를 이해하

고 집단 차원의 행위복원 연구에서 이러한 지표들을 어떻게 이용하는 것이 적절한지에 대한 논의에 기여할 수

있다. 
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인 Wolff의 법칙에 기초한다(Ruff 등 2006). 뼈는 살아

있는 조직으로 역학적 스트레스에 대해 기능적으로 적

응하므로(Nagy 2000), 그 반응의 결과를 해석함으로써

개체가 살아가는 동안 겪은 반복적이고 일상적 행위패

턴을 알 수 있는 것이다. 따라서 이들 지표를 이용한 연

구는 이미 사라지고 없는 과거 사회의 고유한 삶의 패

턴을 유추할 수 있는 정보를 제공한다(Derevenski 2000).

그러나 역학적 스트레스 지표를 발현시키는 원인과

뼈에 나타나는 형태적 변화가 긴밀하게 대응되지 않는

다는 점이 기존의 많은 연구들이 가진 주요 한계로 지

적되었으며 이러한 한계 때문에 과연 퇴행성 관절 질

환과 근부착부위 뼈대변형이 역학적 스트레스의 반영

지표로서 이용될 수 있는가에 대해 의문이 제기되고

있다. 비판의 핵심은 크게 두 가지로 요약되는데, 첫째

는 뼈대 변형을 해석할 때 병인의 비특이성(nonspecifi-

city)을 충분히 고려하지 않고 지나치게 단순하게, 혹은

과장해서 해석하는 경향이 있다는 점이다(Jurmain 1977,

Merbs 1983, Walker와 Hollimon 1989). 둘째는 지표를

진단하는 기준에 대한 것이다. 즉 원인의 비특이성에서

비롯되는 다양한 발현 특징들 중 행위와 관련된 역학

적 스트레스 지표의 진단기준이 무엇인지에 대한 입증

이 이루어지지 않았다는 점이다. 

현재는 초기 연구에 대해서 연구 자료의 수가 충분

하지 못하였거나 정당한 실험 결과에 근거하지 않은 가

정들이 적용되었다는 점(Meyer 등 2011) 등을 반성하

는 동시에 지표의 새로운 가능성들이 조심스럽게 제시

되고 있다. 예컨대 다양한 사회적 질문을 해결하는 보

조 수단으로서 지표가 이용될 수 있는지 검토되고 있

다(Klaus 등 2009, Woo와 Sciulli 2011). 이와 더불어,

새로운 의학적 연구에 힘입어 역학적 스트레스 반영지

표의 원인과 발현과정에 대한 이해가 깊어졌으며 지표

의 분석방법과 해석이 더욱 정교해지고 있다. 본 연구

에서는 역학적 스트레스 반영 지표로서 지금까지 집단

차원의 연구에 가장 빈번하게 이용되어 온 퇴행성 관

절 질환과 근부착부위 뼈대변형의 두 지표를 중심으로

한 선행연구의 흐름과 그 한계, 앞으로의 가능성에 대해

고찰해보기로 한다. 이를 바탕으로 향후 역학적 스트레

스 반영 지표를 이용한 연구들이 어떻게 이루어지는

것이 바람직할 지 제안한다.

방 법

본 연구는 옛 사람뼈 집단의 행위복원 연구에서 가장

자주 이용되는 퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변

형에 대한 인류학적 연구들을 재검토한 리뷰논문이다.

본고에서는 먼저 퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대

변형을 이용한 선행 연구의 경향을 파악한다. 이를 위

해 1960년부터 집단차원의 행위복원 연구에서 역학적

스트레스 반영 지표가 어떤 관점에서 해석되어 왔고

최근에는 어떤 관점의 연구들이 시도되고 있는지를 인

류학 분야의 저작들을 중심으로 살펴보도록 한다. 또

그러한 연구결과들이 오늘날 어떻게 평가되고 있는지

를 살펴봄으로써 생물인류학자들이 역학적 스트레스

반영 뼈대지표를 어떻게 이해하고자 하였는지를 파악

할 수 있을 것이다. 

퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변형을 진단하

는 몇 가지 기준들과 그에 기초한 진단방법의 정형화

와 관련하여서는 지표의 특징 및 속성에 대한 이해가

선행되어야 한다. 따라서 두 지표가 의학적으로 이해되

는 방향과 지표의 행위적 해석을 가능케 하는 이론적

토대에 대해서 검토하기로 한다. 이를 위해 퇴행성 관

절 질환과 근부착부위 뼈대변형을 진단하는 기준에 대

한 골학자들의 연구와 의학 분야의 연구저작들을 함께

살펴본다. 이를 통해 기본적으로는 지표에서 나타나는

개별적인 뼈대 속성의 특징들을 이해하고 이러한 특징

들의 속성에 기반하여 이들 지표를 어떤 기준으로 진

단하여야 할지에 대한 대안을 찾을 수 있을 것으로 기

대한다. 최종적으로 향후 역학적 스트레스 반영 지표를

이용한 연구의 방향을 제안하기로 한다.

결과 및 고찰

1. 역학적 스트레스 반영 뼈대지표를 이용한

선행연구의 경향

역학적 스트레스 반영 뼈대지표를 이용한 연구는 크

게 두 가지 경향으로 나뉜다. 뼈대의 해부학적 구조와

기능에 역점을 둔 기능적 해석과 뼈대의 특징이 변화하

는 의미를 특정 사회 내에서 고찰하는 생물문화적 해석

이 바로 그것이다. 기능적 해석은 뼈대변형의 근접원인

(proximate cause)이 되는 관절의 운동, 관련 뼈대, 근육

의 해부학적 특징에 주목한다(Ortner 1968). 한편, 생물

문화적 해석은 지표의 발현유무와 정도를 경제 체계 등

해당 개체가 속한 사회문화적 환경의 결과로 해석한다.

지표에 대한 위의 두 가지 접근을 바탕으로 지금까지

다음의 세 가지 주제를 중심으로 하는 연구들이 이루

어져 왔다. 
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1) 특정 행위유형의 유추

생물인류학자들은 특정 관절과 뼈대에서 퇴행성 관

절 질환 및 근부착부위의 뼈대변형이 두드러지는 이유

는 이들 부위와 관련된 일상 행위가 반복적으로 이루

어졌기 때문이므로 이 지표가 생활패턴을 복원하기에

가장 이상적인 지표라고 보았다. 1970년대의 행위유추

연구들은 바로 이러한 인식을 바탕으로 하였는데 그 중

Wells (1964)와 Angel (1966)의 선구적인 연구가 많은

영향을 미쳤다. 퇴행성 변화를 통해 특정행위의 유형을

유추하고자 하는 연구 중 가장 유명한 것은 “화살 쏘

는 팔꿈치(atlatl elbow)”에 대한 연구일 것이다(Angel

1966). 캘리포니아 여성들의 맷돌 사용이 팔꿉관절에 나

타난 퇴행성 변화의 발현특징과 관련되어 있다는 연구

(Merbs 1980) 역시 도구사용과 관련된 특정행위를 유추

하고 있다. 이외에도 무거운 짐을 머리에 이고 나르는

행위(Merbs와 Euler 1985), 중세 유고슬라비아 사람들

의 말 타기(Edynak 1976), 에스키모 사람들의 카약 타

기와 창 던지기, 가죽 처리하기(Merbs 1983)와 같은 행

위유형들이 퇴행성 관절 질환을 통해 유추되었다. 이러

한 행위들이 민족지적(ethnographical)으로, 역사적으로

잘 알려진 행위이거나 이를 뒷받침할만한 구술 및 문

헌 자료, 또는 고고학 유물이 있다면 보다 더 신뢰할만

한 결과가 만들어진다.

한편, 근부착부위의 뼈대변형을 통한 연구는 뼈대의

움직임을 가능케 하는 근육의 운동에 주목하여 특정 행

위유형을 이끌어냈다(Dutour 1986). 그러나 이에 대해

Jurmain (1999)은 행위에 대한 해석을 이끌어내기 위한

실증자료가 매우 빈약함에도 불구하고 많은 연구들이 매

우 단순한 해석을 하였다고 비판하였다. 특정 행위를 유

추하는 연구는 이후 보다 광범위한 추론으로 이어졌다.

한 예로, 노예로서의 삶이 지표에 반영되었을 것이라는

가정은 아프리카계 미국인에 대한 연구(Corruccini 등

1982, Owsley 등 1987)로 이어졌다. 또 선원이라는 특

수한 직업군에 한정하여 근부착부위의 뼈대변형 양상

을 파악하면서 이러한 특징이 직업군과 관련된 행위의

결과일 수 있다는 연구가 이어지기도 하였다(Stirland

1998). 

행위와 관련된 역학적 스트레스와 특정 뼈대변형 지

표들이 집단차원의 행위복원 연구에서 중요한 의미를 가

질 수 있다는 가능성을 제시한 것은 초기 연구의 공헌

이 분명하다. 그러나 뼈대의 형태 및 구조는 다양한 힘

들 사이에서 이루어진 균형을 의미하므로(Bridges 1992)

특정 행위유형을 특정 뼈대부위의 국소적인 특징 변화

와 연결 짓기는 어렵다. 또한 특정 형태의 뼈대 변화는

다양한 유형의 육체적 행위를 통해 발생할 수 있다. 다

시 말해 육체적 행위의 유형과 수준이 지표 발현에 영

향을 미칠 수는 있지만 역으로 지표의 발현패턴을 통해

특정 행위 혹은 그러한 행위들의 조합이 무엇인지를 밝

혀내는 것은 불가능한 것이다(Bridges 1992). 

2) 생계경제 패턴 내에서의 분포와 관계: 생태적∙문화적

적응

특정 행위유형을 추론하는 연구 외에, 생태적 환경이

나 생계경제 패턴이 다른 집단 사이의 지표발현 양상에

대한 비교 연구가 많이 이루어졌다(Walker와 Hollimon

1989, Bridges 1989, 1991, Pechenkina와 Delgado 2006,

Lieverse 등 2007, Rojas-Sepúlveda 등 2008, Eshed 등

2010). 특히 인류의 생계경제 패턴이 농업으로 변환되

는 과정에서 어떠한 생물적 변화가 나타났는지를 평가

하는 연구가 1980-2000년대 사이에 집중적으로 이루어

졌는데(Larsen 1984, Rose 등 1984, Ruff 등 1984, Cohen

1989, Walker와 Hollimon 1989, Larsen 1990) 이때 생물

인류학자들이 가장 흔하게 사용한 지표가 바로 역학적

스트레스 반영 뼈대지표이다. 그 결과, 농업단계로 오면

서 역학적 스트레스가 더 증가하였을 것이라는 전통적

인 견해에 대해 대부분의 연구가 상이한 결과를 보여줌

으로써(Larsen 1984, Meiklejohn 등 1984, Rose 등 1984,

Bridges 1991) 농경사회로의 진입이 인류의 행위패턴에

어떤 변화를 가져왔는지에 대해 재평가가 이루어졌다.

한편 생계경제 패턴과 역학적 스트레스 반영 지표의

관계를 통해 지표의 발현을 생물고고학적 틀 안에서 이

해하고자 하는 시도 역시 활발하게 이루어졌다(Walker

와 Hollimon 1989, Larsen 1990, Larsen과 Ruff 1994, Lar-

sen 1995). 이러한 연구들은 주로 각기 다른 생태적 환

경에서 출토된 사람뼈 집단을 비교하는 방법을 취하였

는데, 여기서 생계경제 패턴의 변화와 역학적 스트레스

발현 패턴 간에 일관적인 상관관계가 도출되지는 않았

다. 이러한 결과를 바탕으로, 생계경제 패턴과 관련된 반

복성 및 지속성보다 오히려 역학적 스트레스의 강도가

지표의 발현에 더 큰 영향을 미칠 수 있다는 가능성이

제시되었고(Bridges 1992) 이는 보다 다양한 성격의 역

학적 스트레스를 고려하게 되는 계기가 되었다. 이러한

고찰을 통해, 지표발현의 과정과 병인의 복잡성에 대해

의학적 이해가 필요하다는 인식이 생겨났다.

3) 사회적 경험: 역사, 사회복잡성, 그리고 불평등의 구조

사회복잡성의 단계와 양상이 고고학적 분석만으로 추

론되기 어렵다는 한계가 인식되면서 (Price와 Brown

1985) 그러한 한계가 사람뼈 분석을 통해 어느 정도 극
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복될 수 있을 것이라는 기대가 만들어졌고 최근에 이

를 바탕으로 행위패턴을 사회적 맥락에서 해석하고자

하는 시도가 제한적으로 이루어졌다. 역학적 스트레스

반영 뼈대 지표는 개체가 살면서 겪은 육체적 경험이

축적된 것이므로(Woo와 Sciulli 2011) 이러한 특성 때

문에 발달상의 스트레스를 반영하는 지표들보다 사회

적 의미를 갖는 고고학적 지표(예를 들면 부장품, 분묘

형식, 묘지 내에서의 매장 위치와 같은 매장관습을 구

성하는 요소들)들과 더 강한 연관성을 갖는다(Cucina

와 Iscan 1997, Cucina와 Tiesler 2003, Jankauskas 2003,

Pechenkina와 Delgado 2006). 따라서 이러한 지표는 개

체의 사회경제적 지위나 개체가 속한 사회의 성격을

추론할 수 있게 한다(Woo와 Sciulli 2011). 

사회복잡성의 단계에 따라 역학적 스트레스 반영 지

표의 발현양상이 다를 수 있다는 가설과 그에 대한 검

증은 다음의 두 가지 가정을 전제로 출발한다. 첫째는

사회 복잡성이 집단 내 구성원들 사이에서 보이는 이

질적 성격과 관련되어 있을 것이라는 가정이고, 둘째는

행위의 측면에서 지위가 높은 구성원은 일상적인 활동

과는 구별되는 행위에 참여했을 것이라는 가정이다. 이

러한 가정에 대한 검증이 역학적 스트레스 반영 지표

를 이용한 인류학적 연구에서 일부 시도되었다(Lam-

bert와 Walker 1991, Woo와 Sciulli 2011). 그러나 지금

까지 지표의 발현 양상을 사회적 맥락에서 평가하고자

한 시도는 사회적 계층과 사회복잡성의 단계, 집단의

역사적 경험에 국한된 일부 연구들 뿐이다. 따라서 고

고학적 지표와 역학적 스트레스 지표를 통한 사람뼈 분

석이 동일한 사회현상의 결과를 일관성있게 설명할 수

있을 지의 여부는 앞으로 더 많은 연구를 통해 평가되

어야 할 것이다. 이와 관련된 희망적인 연구 사례 중 하

나로 페루의 식민지 경험을 퇴행성 관절 질환과 민족지

적 자료를 결합시켜 입증하고 있는 Klaus 등(2009)의

연구를 꼽을 수 있다. 이러한 연구가 시사하는 바는 바

로 역학적 스트레스 반영 지표의 양상은 개체가 속한

사회 구조에서 발현되는 생물적 특징이며 따라서 해당

사회의 역사적 맥락 안에서 이해되어야 한다는 것이다.

2. 의학적 이해와 행위적 해석

기능적 관점에서 뼈의 구조는 주어진 스트레스를 최

소화하는 방향으로 최적화되어 조직된다(Fung 1993).

뼈의 구조는 스트레스에 적응하기 위해 재형성(remod-

eling)의 과정을 거치는데 스트레스가 많았던 곳에서 더

뚜렷한 재형성이 일어나므로(Vuori 등 1994) 이러한 흔

적을 통해 집단차원의 행위복원이 가능해진다. 여기에

서, 주로 팔다리뼈 몸통의 가로단면 속성(Ruff 등 1984,

Bridges 1991, Larsen 1997, Ruff 2000)과 근부착부위 뼈

대변형(Weiss 2003, Molnar 2006), 퇴행성 관절 질환 지

표(Bridges 1989, 1991, Merbs 1983, Lieverse 등 2007,

Klaus 등 2009)가 이용되어 왔다. 이 중 팔다리뼈 몸통

의 가로단면은 부과되는 하중에 대한 저항 자체를 의

미하므로(Ruff와 Hayes 1983) 역학적 스트레스를 측정

하는 가장 직접적인 방법으로 이용된다. 그러나 이 방

법은 계측에 의해 형태가 분석되고 스트레스에 대한

저항의 성격 역시 퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈

대변형과는 구별되기 때문에 본고에서는 퇴행성 관절

질환과 근부착부위 뼈대변형에 국한하여 지표가 의학

적으로 이해되는 방향과 행위적 해석을 가능하게 하는

이론적 토대에 대해서 검토하기로 한다. 

1) 퇴행성 관절 질환

퇴행성 관절 질환은 관절 조직에 가해지는 힘에 대한

스트레스와 그 스트레스를 견디고자 하는 관절조직의

능력 사이에서 발생하는 장기간의 생리적 불균형에서

기인한 결과이다(Ortner 1968, Jurmain 1977, Merbs 1983,

Larsen 1997, Liverse 등 2007, Klaus 등 2009). 퇴행성

관절 질환의 발생 과정은 다음과 같다. 관절면에 가해

진 스트레스는 연골의 원섬유화(fibrillation)를 초래하

는데(Sokoloff 1979) 이때 복잡한 생화학적 변화를 포

함하는 생리적 단계에 의해 연골이 파괴된다. 이 과정

은 정상세포의 신진대사와 신호를 방해함으로써 연골

의 재생 및 파괴에 영향을 미친다(Lajeunesse 2002). 연

골세포(chondrocyte)의 신진대사는 연골바탕질(cartilage

matrix)을 공격하는 단백질 분해효소(proteolytic enzyme)

인 금속담백분해효소(metalloproteinase)를 포함한 효소

생산의 영향을 받는다. 연골이 침식되면서 연골세포를 구

성하는 단백당(proteoglycans)과 아교질(collagen) 조각

들이 관절부에서 떨어져 나가며, 이러한 부산물들로 인

해 윤활막(synovial membrane)에서 염증성 반응이 나타

나게 된다. 시간이 지나면서 관절의 기능을 재생하기 위

해 주변부위에서 뼈의 과성장이 일어나고 연골이 침식

되면서 연골밑뼈(subchondral bone)가 파괴되어 이것이

흡수되거나 혹은 관절 표면에 구멍들이 생긴다(Ortner

2003). 이때 관절 사용이 계속되면, 뼈와 뼈가 직접 접

촉하면서 뼈 표면에 광택이 생기고 움직임의 방향에

따라 홈이 패인 평행선들이 나타난다. 

퇴행성 관절 질환의 발생원인은 매우 복잡하며 아직

까지 완전히 밝혀지지 않았다 (Bridges 1992, Jurmain
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1999, Weiss와 Jurmain 2007). 의학∙역학적 연구에 따

르면 여러 가지 복합적인 요소들이 이 질환의 발현에

작용한다. 다양한 요인들 가운데 특히 나이와 높은 상

관관계를 보이지만(Peyron 1986), 그 외에도 유전적 소

인, 해부학적 요인, 영양, 대사적 요인, 역학적 스트레스

가 원인이 되기도 한다. 또 외상 또는 관절면의 질병도

관절의 구조에 영향을 미칠 수 있다(Reginato와 Olsen

2002). 지금까지 이 질환의 원인에 대해 생물인류학자

들은 뼈대와 관절에 가해지는 역학적 스트레스 자체만

강조해 왔을 뿐, 그러한 스트레스가 해부학적 특징에

따라 각각의 관절에 어떤 결과를 초래할지에 대해서는

거의 고려하지 않았다(Weiss와 Jurmain 2007). 예컨대

무릎의 위치가 높거나 볼기뼈의 절구가 좁을 경우 질

환의 발현 가능성이 더 커지고(Hunter 등 2005), 연골

내의 지방이 퇴행성 관절 질환에 의한 뼈의 과성장에

영향을 미칠 수 있으며, 체내 지방에 따른 호르몬의 변

화가 지표 발현에 기여할 수 있다(Dumond 등 2003).

물론 이와 같은 의학적 연구에서 간과하지 말아야 할

점은 이것이 현대인을 대상으로 이루어졌기 때문에 그

결과를 과거 집단에 소급하여 적용시킬 수 있을지는

더 고민해야 한다는 사실이다.

그 외에, 역학자들은 특정 직업에 종사하는 고위험군

집단에 대한 연구를 통해 일상적으로 반복되는 행위가

퇴행성 관절 질환과 강한 상관관계를 보인다고 보고하

였고(Yoshimura 등 2000, Zhang 등 2004), 이러한 역학

적 연구는 행위에 대한 해석을 추구하는 생물인류학자

들에 의해 자주 인용된다. 이들은 이 질환의 주요 원인

이 행위로 인해 관절부위에 부과되는 역학적 스트레스

에 의한 마모와 분열, 기능적 스트레스라고 전제한다

(Larsen과 Ruff 1994). 따라서 이 전제를 받아들인다면,

지표의 발현양상을 한 개인이 살아가는 과정에서 발생

하는 물리적 행위의 결과로 해석하고 이것이 곧 과거

집단을 이해하는 데 중요한 관점을 제공할 수 있다는

논리(Bridges 1992, Larsen 1995)에 따라 퇴행성 관절

질환에 의한 행위적 해석이 가능하게 된다. 

2) 근부착부위 뼈대변형

근부착부위(entheses)에서 나타나는 뼈대 변형은 “근

골격계통의 스트레스 지표(musculoskeletal stress marker,

MSM)”라는 용어가 만들어진 것을 계기로 Hawkey

(1988)에 의해 체계적으로 측정되었고 이는 행위패턴

과 직업적 스트레스에 대한 지표로 해석되었다(Dutour

1986, Lai와 Lovell 1992, Hawkey와 Merbs 1995, Villotte

등 2010). 근부착부위의 뼈대변형은 힘줄과 인대, 관절

주머니(articular capsule)가 뼈와 만나는 부위에서 발생

한다. 힘줄, 인대 및 뼈는 탄성 등 여러 부문에서 매우

다른 속성을 지니기 때문에 조직간의 결합이 점진적으

로 이루어지는데(Jurmain 1999), 이러한 변화는 무기질

화되지 않은 섬유연골조직(fibrocartilaginous tissue)이

점차 무기질화되는 단계를 거친다(Resnick과 Niwayama

1983). 

근부착부위 뼈대변형은 삶을 위협하거나 특정 증상

을 갖는 질병이 아니기 때문에 지금까지 의학 분야에

서 비중있게 다루어지지 않았다. 따라서 초기에는 동물

을 대상으로 한 실험적 연구가 소수 이루어졌을 뿐이

다(Laros 등 1971, Noyes 등 1974). 초기 연구들은 힘줄

및 인대 조직이 역학적 자극에 반응하므로 뼈의 강도와

힘줄, 그리고 인대의 구조가 행위와 관련된 일련의 과

정을 통해 변화할지도 모른다는 조심스러운 결론을 도

출하였다. 한 예로 일부 골학자들은 힘줄과 인대의 접

합지점에서 운동으로 인해 혈관의 분포 및 상태가 변

화하면서 골증식체(ethesophyte)가 발생할 수 있다고

하였다(Hawkey와 Merbs 1995). 그러나 중요한 것은 근

부착부위 뼈대변형 역시 그 발생 원인이 매우 복잡하

기 때문에 역학적 스트레스가 발생 원인들 가운데 어

느 정도의 비중을 차지하는가에 대한 설명은 현재까지

불가능하다는 사실이다. 즉 나이, 호르몬, 기타 대사 요

인들이 근부착부위 뼈대변형의 발생에 상당한 영향을

미칠 수 있고(Resnick과 Niwayama 1983), 더 나아가

이러한 영향은 개인과 집단에 따라 분명 다를 것이다.

따라서 역학적 스트레스, 즉 행위는 여러 발생원인 중

일부로 간주되어야 하며, 지표의 발현 역시 집단적 일

상행위에서 발생하는 스트레스 전반의 패턴을 반영하

는 결과로 해석되어야 한다. 

3. 역학적 스트레스를 반영하는 지표와 기준

퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변형이 과거에

살았던 사람들의 행위패턴을 복원하기에 적절한 지표

인지에 대한 논란은 여전히 계속되고 있으며 최근에는

이들 지표를 이용한 행위복원 연구의 유효성에 대해 많

은 학자들이 비판적으로 평가했다. 지금까지 가장 큰 문

제점으로 지적된 것은 바로 스트레스의 발현 유무와 정

도를 진단하는 정형화된 방법이 없다는 사실이다. 그러

나 지표를 진단하는 방법을 정형화하기 위해서는 우선

지표의 특징 및 속성에 대한 이해가 선행되어야 한다.

따라서 퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변형을 진

단하는 형태적 기준에 대한 논의들을 살펴볼 필요가
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있다.

1) 퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변형의 과성장 반응

근골격계통의 스트레스 지표는 관절부위와 근부착부

위에서 발생하는 새로운 뼈의 형성과 관계가 있다. 여기

에서, 윤활 관절의 가장자리에서 나타나는 뼈의 과성장

부위는 퇴행성 관절 질환의 골증식체(osteophyte, OP)

로 정의되고 인대와 힘줄의 움직임에 의해 나타나는 뼈

의 과성장 부위는 근부착부위 뼈대변형의 골증식체

(enthesophyte, EP)로 정의된다(Rogers 등 1997). 지금까

지 두 지표에서 나타나는 뼈의 과성장은 역학적 스트

레스에 대한 적응으로 인식되었다(Alexander 1990, Ben-

jamin 등 2002). 그러나 OP와 EP는 노화의 과정에서도

발생할 수 있고 특히 EP는 미만성 특발성 골격 과골화

증(diffuse idiopathic skeletal hyperostosis)과 혈청음성

척추관절증(seronegative spondyloarthropathy)의 증상으

로 나타날 수도 있다(Benjamin과 McGonagle 2001, Ben-

jamin 등 2002). 따라서 두 지표에서 나타나는 골증식체

가 행위와 관련된 역학적 스트레스에 의한 뼈대 반응

으로 정의될 수 있을지에 대해서는 더 많은 고민이 필

요하다. 

한편 두 지표에서 나타나는 골증식체의 발생이 서로

연관되어 있다는 연구결과가 발표되기도 하였지만(Ro-

gers 등 1997) 사실 역학적 스트레스에 반응하는 과정에

서 OP와 EP의 발생은 동일한 의미를 갖지 않는다. OP

는 연골의 손상부위를 제한하기 위한 뼈의 방어 기전으

로 간주되는데(Alexander 1990) OP가 관절부위의 접촉

면적을 늘림으로써(Radin 등 1972), 그리고 운동영역을

제한함으로써(Alexander 1990) 연골이 손상되는 것을 막

는다는 것이다. 그러나 OP가 관절부위의 접촉면적을 늘

린다면 실제로 모든 OP가 반대편 관절면과 접촉해야

하지만 사실상 그렇지 않으며, 움직임의 범위를 제한한

다는 것 또한 발목이나 손목 일부와 엉덩관절 일부를

제외하면 여타 관절의 운동에 거의 영향을 주지 않는다

(Alexander 1990). 이와 관련하여 OP가 단순히 관절 가

장자리에서 부가성장한 연골형성의 결과물이라는 주장

이 제기된 바 있고(Gilbertson 1975) 관절표면의 연골이

퇴화되지 않은 상태에서 OP가 발생할 수 있다는 연구

(Emery와 Meachim 1973)도 있으나, 실험적 연구에 의

하면 분명 OP는 퇴행성 관절 질환의 초기 단계에 주로

나타난다(Gilbertson 1975, McDevitt 등 1977). 

한편, EP가 발생하는 근부착부위는 탄성력이 다른 두

물질이 만나기 때문에 필연적으로 긴장이 발생할 수밖

에 없는 지점이다. 따라서 이 긴장이 최소화될 수 있도

록 균형이 유지되어야 하는데(Benjamin 등 2002) 긴장

이 반복적으로 일어나면 혈류증가로 인해 뼈 세포의 재

형성이 활발해지면서 뼈의 과성장이 일어난다(Niini-

mäki 2011). 따라서 균형이 잘 유지된 근부착부위는 표

면이 매끄럽지만 그렇지 않은 경우는 거칠고 때로 결

절 형태의 부가적인 뼈 성장이 일어난다(Bannister 등

1995). 그러나 앞서 지적한 바대로 EP는 역학적 스트레

스와 관련되어 있을 뿐 아니라, 특정 질병과도 관련되

어 있다. 현재까지의 연구를 종합해보면, OP와 EP가 역

학적 스트레스와 관련없이 발생할 수 있으므로 뼈의 과

성장 반응만으로 두 지표의 유무를 진단하는 것은 위

험할 수 있으나, 반대로 이것이 역학적 스트레스와 완

전히 무관한 지표라는 것을 입증하기 위한 증거들 역

시 많이 필요한 것으로 보인다. 

2) 퇴행성 관절 질환의 다른 기준: 다공성 (porosity)과

상아질화 (eburnation)

옛 사람뼈에서 퇴행성 관절 질환을 정의하고 진단하

는 것은 주로 관절부위의 골증식체 발생과 다공성, 상아

질화의 유무를 통해서 이루어져 왔지만 각각의 요소들

이 질환의 발생 과정에서 갖는 의미에 대해서는 아직

학자들 사이에 충분한 합의가 이루어지지 않았다. 다공

성과 상아질화는 퇴행성 관절 질환을 진단하는 또 다

른 기준으로 사용된다(Buikstra와 Ubelaker 1994). 상아

질화는 연골이 완전히 사라지고 관절면 사이의 공간이

극도로 좁아져 국소 부위 혹은 전체 관절면에서 뼈가

직접 마찰하여 나타나는 특징이기 때문에 퇴행성 관절

질환의 증상이 가장 심한 경우에만 확인된다(Resnick

과 Niwayama 1988). 따라서 상아질화는 퇴행성 관절 질

환의 유무를 판단하는 기준이라기보다 정도를 판단하

는 기준으로 사용되는 것이 더 타당하다.

한편, 다공성은 연골 아래의 뼈가 불연속적으로 나타

나는 현상으로 이와 관련하여서는 몇 가지의 이론이 있

는데, 먼저 Merbs (1983)는 두 가지의 가능성을 제안한

다. 첫째, 다공성은 뼈경화증(sclerosis)에 대한 반응의

결과라는 것이다. 즉 경화된 뼈에서는 혈관이 비정상적

으로 불규칙해지는데 이때 내부의 골수가 연골밑뼈로

침투하면서 구멍이 발생한다는 설명이다. 둘째, 또 다른

가능성으로는 연골밑뼈가 마모됨으로써 부차적으로 골

수공간이 노출되어 구멍이 나타날 수 있다고 본다. 반

면 Sokoloff (1979)는 관절부위에서 손상된 연골의 구멍

이 윤활액(synovial fluid)이 골수공간(medullary cavity)으

로 들어갈 수 있는 통로가 된다고 설명하였다. 현재로

서는 위의 세 가지 설명 중 무엇이 다공성의 유무를 일
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관되게 해석할 수 있는지 알 수 없다. 다만 다공성과 퇴

행성 관절 질환의 관계에 대한 연구(Rothschild 1997,

Derevenski 2000)에서 둘 간에 유의한 관계가 전혀 확

인되지 않았기 때문에 차후 이 기준의 사용여부는 불

투명해 보인다. 이와 관련하여, Jurmain (1999)은 일반적

으로 관절부위의 뼈대 표면이 얇아질 때 다공성이 나타

나기 때문에 이를 퇴행성 관절 질환에 의한 변화라고

볼 수도 있지만 그와 동시에 건강한 뼈의 표면에서도

이 같은 변화가 나타난다는 사실을 지적하였다. Ortner

(1968)는 다공성과 상아질화가 대부분의 경우에 함께

나타난다고 하였지만, 상아질화를 기준으로 퇴행성 관절

질환의 정도를 측정하여 다공성과 비교하였던 Woods

(1995)의 연구에서는 두 지표간의 상관관계를 확인할

수 없었기 때문에 다공성은 국소적인 연골부위의 결함

이나 뼈의 영양상태와 관련된 병리적 특징일 가능성이

있다. 따라서 옛 사람뼈 연구에서 퇴행성 관절 질환을

진단하는 기준으로 다공성을 사용하는 문제는 앞으로

재고되어야 할 여지가 있다. 

결론적으로 최근 몇 년 동안 역학적 스트레스 반영

지표를 이용한 행위복원 연구가 비판적인 평가를 받아

왔지만 그럼에도 불구하고 이 지표를 이용해 과거 사

회의 특징을 유추할 수 있다는 합의가 어느 정도 이루

어지고 있다. 행위가 지표의 발현 및 발전에 중요한 요

인이 될 수 있다는 가능성은 역학과 운동의학 분야의

연구에 의해 뒷받침이 되고 있다(Meyer 등 2011). 한

편, 다양한 시대와 지역에서 출토된 옛 사람뼈 집단을

통한 연구는 역학적 스트레스 반영 뼈대지표의 발현 패

턴에 대한 연구가 특정 행위 자체를 추론하기보다 일

상적이면서 일반적인 행위패턴을 유추하는 데 목적을

두고 이루어져야 한다는 결론을 이끌어 내었다(Knüsel

2000, Pearson과 Buikstra 2006). 

행위복원 연구를 위한 자료는 동일한 시대에 살면서

유사한 행위범주를 갖는 집단이 대형 분묘군에서 출토

된 경우가 가장 이상적일 것이다. 그러나 고고학 유적

지에서 출토되는 대부분의 뼈들은 불완전한 상태이기

때문에 연구 결과가 실증적이기 위해서는 나이와 성을

비롯한 기본적 속성과 더불어 사회적 속성에 대한 편

차가 없도록 자료를 통계적으로 통제하고 검증하는 절

차가 필요하다(Meyer 2011, Niinimäki 2011). 특히 나이

는 퇴행성 관절 질환과 근부착부위 뼈대변형의 발전에

많은 영향을 미치기 때문에 노화의 과정에서 발생한 퇴

행과 구분하기 위해 반드시 통제되어야 한다.

오늘날 역학적 스트레스 반영 지표와 관련된 논쟁의

핵심은 과연 다른 정보들을 배제하고 지표의 발현만으

로 집단의 행위수준을 추론할 수 있는가 하는 것이다.

일련의 학자들은 지표가 정확하게 진단되기만 한다면

행위와 역학적 스트레스 반영 뼈대지표간 관계는 의미

가 있다고 주장한다(Rothschild 1997). 그러나 퇴행성

관절 질환과 근부착부위 뼈대변형은 그 형태의 특징을

육안으로 분석하여 진단하기 때문에 주관적이기 쉽고,

따라서 관찰자간 결과가 일관성있게 유지되기 어렵다

(Zumwalt 2006, Weiss와 Jurmain 2007). 이러한 오류를

최소화하기 위해서는 Buikstra와 Ubelaker (1994)의 방

법처럼 개별적인 속성을 독립적으로 분석해야 할 것이

다. 이와 더불어, 동시대의 연구에서 통용되는 기준의 유

효성을 먼저 확인해야 한다. 즉 뼈대에서 나타나는 특

징만으로 독립된 결과를 증명하기 위해서는 지표가 일

관적으로 특정 행위와 관련되어 있다는 확신과 증명이

필요하다. 이를 위해서는 행위와 관련된 속성이라고 입

증된 기준을 통해 지표의 발현 및 정도를 의학에 기반

하여 진단해야 하고 동일한 의미를 갖는 행위복원 지표

와의 상관관계도 주목해야 한다. 그러나 진단기준이 되

는 개별적인 요소들이 모든 뼈대 부위에서 동일한 의미

를 가지는가에 대한 문제는 향후 임상의학 연구에서

보다 명확히 밝혀져야 할 것으로 보인다.
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Rethinking the Possibilities and Limitations of a Study on 
the Skeletal Markers Reconstructing the General Level of 
Physical Activity

Eun Jin Woo, Sunyoung Pak

Department of Anthropology, College of Social Sciences, Seoul National University, San 56-1, Sillim-dong, Gwanak-gu,
Seoul 151-742, Korea

Abstract : The reconstruction of activity and of work patterns has been approached by examinations of activity-

related skeletal markers. Among several different methods, in particular, a number of anthropologists have widely

applied the patterns of enthesopathies and degenerative joint disease in studies of past activity. The purpose of

this study is to better understand and use these indicators in reconstructing the levels of physical activities of past

populations. 

This review will provide information on the most recent anthropological research on the behavioral interpretation

on degenerative joint disease and enthesopathies, to better use these indicators in understanding past populations.

There are obvious limitations in using these markers, and it is necessary to consider them. Firstly, it is uncertain

as to whether there are certain activities that are performed repetitively throughout their lives of those who lived in

past civilizations. A second limitation involves the etiology of skeletal markers related to mechanical stress. There

are multiple-factors, including genetic predisposition, sex, the aging process, and diet that may affect the way people

practice a specific activity. Accordingly, this makes it difficult to evaluate the underlying etiological factors and

their roles in activity-related skeletal changes. 

In conclusion, to circumvent these limitations, the use of multiple skeletal markers together in studies of the

activities of past populations may enable to more reliable interpretations. However, to ensure more reliable inter-

pretations, the validity of such combinations of makers should be challenged. Therefore, more work on the validity

of activity-related markers is needed to clarify the activities that are responsible for the development in life of the

features observable in skeletal populations. This type of research can contribute to the discussion of the use of

activity-related skeletal markers in studies of behavioral interpretations with more certainty regarding which mor-

phological characteristics are responses to physical activity and mechanical loading as the pathogenesis of such

characteristics. 

Keywords : Mechanical stress, Activity pattern, Degenerative joint disease, Enthesopathies
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