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Purpose: In order to determine the amount of wound 
healing, objective sequential assessments of changes in 
wound size and depth are essential. Although a variety 
of measurements for wound healing have been pro-
posed, a gold standard for quantifying day-to-day 
changes in healing has not been established. We present 
here a simple and non-invasive wound measurement 
method that quantitatively and accurately documents 
changes of the size of a raw surface and the volume of 
a soft tissue defect using a stereoimage optical 
topometer(SOT) system.

Methods: Using a 5mm diameter biopsy punch, four 
circular wounds were created on abdominal area of a 
diabetic mouse. Photographs were taken using SOT 
system at baseline, 5th day and 10th postoperative day. 
The wound margin was traced on a digitalized photo and 
evaluated the area and the volume of the wound by 
SOT system.

Results: The SOT system calculated a mean wound 
surface of 15.93 ± 0.29 mm2 and volume of 827.50 ± 
88.86 intensity / pixel× area(I/PA) immediately after 
wounding. On the 5th day after the operation wound 
surface declined by 10.73 mm2 and on the 10th day 
declined by 5.95 mm2. The wound volume also declined 
from 827.50 I/PA to 161.75 I/PA and 30.50 I/PA on 0, 
5th and 10th day, respectively.

Conclusion: The SOT system described in this study 

represents a reliable, simple, practical, and non-invasive 
technique to accurately monitor and evaluate wound 
healing.
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창상회복은 상피화, 수축, 기질 합성의 세 부분으로 
이루어지며, 이러한 창상회복 정도의 각 요소를 효과적
으로 측정하는 것은 중요하지만 어려운 과정이다.1,2 이
는 임상의사가 각 환자의 치료 정도를 보는데 필요할 뿐 
아니라, 어떤 치료법이 어느 정도의 효과를 가지는지 비
교 연구하는데도 쓰일 수 있다. 이상적인 창상회복에 대
한 평가방법은 정확하며 신뢰성 있고, 쉽고 경제적이며 
환자에게 안전한 방법으로 그 결과를 얻을 수 있어야 한
다.1,2 그러나 그 동안의 창상회복의 정도를 측정해온 방
법들은, 대부분의 경우에 실험대상을 희생시킴으로써 연
속적인 창상의 변화를 알기 어려웠으며, 창상 자체를 계
측하기보다 창상회복에 대한 표지자를 측정함으로써 간
접적으로 그 정도를 가늠했거나, 필름을 창상에 직접 접
촉시켜 오염이나 손상의 가능성이 있었다.1-7 그리고 위
에 언급한 창상의 3가지 요소 각각을 따로 측정하여 복
잡하고 시간이 많이 걸리는 등의 제한점들이 있었다. 이
에 저자는 stereoimage optical topometer(SOT) system
을 이용하여 위와 같은 제한점을 극복하면서 창상회복
의 3가지 요소인 상피화, 수축, 기질 합성을 동시에 측정
하는 새로운 방법을 제시하고자 한다.

가. Stereoimage Optical Topometer System8

이 기계는 사람의 양안이 사물을 인식하는 방법에 근간
을 둔, 'stereoimage'라는 개념을 사용하여 만들어졌다. 이
는 2개의 charge coupled device(CCD) camera(TM440Ⓡ, 
Pulnix Co, Sunnyvale, CA, USA)가 동일한 대상에 대해 
2장의 사진을 찍으면 이를 컴퓨터의 data acquisition 
board(PC vision plusⓇ, AES, Sydney, Australia)를 사
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Fig. 2. Healed wound area. 

Fig. 1. Initial wound area.

Fig. 4. The graph showing the result of table I.

Fig. 3. Contractured wound area.

용하여 stereo-matching process를 거쳐 해석해 동일점
의 좌표를 구하게 된 후, 이 2장의 사진을 서로 비교, 분
석하여 불일치되는 정도로 3차원적 깊이를 구할 수 있게 
해주는 원리이다.8

과거 피부과적 영역에서 피부 모공의 크기에 대한 연
구 및 아토피피부염과 건선 병변의 분석 등에 쓰여왔던 
것으로 우리는 이 기계를 창상에 적용하여 창상회복의 
세 가지 과정을 동시에 측정할 수 있으리라 가정하였다.

나. 방법
한 마리의 당뇨 쥐에게 5 mm 펀치 생검으로 복부에 

4군데의 창상을 만들었다. 각 창상에 대하여 궤양 생성 
직후, 5일째 및 10일째에 동일한 조건 하에서 SOT 
system으로 사진 촬영을 하였다. 그리고 이 사진을 사용
하여 치유 안된 면적, 연부조직 결손 부피 및 상피화와 
기질 합성, 수축의 정도를 계산하였다.

처음 창상이 생겼을 때의 SOT system을 사용하여 구
한 넓이(Fig. 1)와 회복 후 검사한 창상의 넓이(Fig. 2)를 
구했다. 상피화의 경우 후자 자체가 상피조직으로 덮인 

면적이므로 그 영역은 SOT system을 사용하여 직접 구
할 수 있으며, 창상 수축으로 회복된 넓이(Fig. 3)는 초기 
창상의 크기와 현재 회복된 창상의 크기의 차이, 즉 두 
면적 값의 차로 구했다. 그리고 기질 합성은 아래의 식
에 의해 컴퓨터로 구해진 창상의 입체적 부피로, 앞의 
방법과 같이 초기 부피 값과 검사 당시의 부피 값 간의 
차이로 구했다. 

다. 결과
각 계측 값들을 분석한 결과 각 결과값들은 연속적인 

상관관계를 가지는 것으로 나왔다. 생성 후 측정한 궤양
의 평균 면적은 15.93 ± 0.29 mm2이었고, 평균 부피는 
827.50 ± 88.86 intensity / pixel x area(I/PA)이었다. 5일
째와 10일째에 측정한 궤양의 면적은 10.73 ± 0.86 mm2, 
5.95 ± 0.25 mm2이었고, 상피화 되지 않은 면적은 3.60 ±
0.84 mm2, 1.45 ± 0.51 mm2로 측정되었다. 이에 따라 상
피화된 면적은 7.13 ± 0.53 mm2, 4.50 ± 0.66 mm2, 창상 
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Table I. Epithelization and Contraction Result(mm2)

Sample 
No.

Initial 
wound 
area (I)

Wound area at 5th day Wound area at 10th day

Total 
wound 
area (T)

Non-Epitheli
zed Area 

(N)

Epithelized 
Area (T-N)

Contracte
d area 

(I-T)

Total 
wound area 

(T)

Non-Epith
elized 

Area (N)

Epithelize
d Area 
(T-N)

Contracted 
area (I-T)

1 16.1 10.8 3 7.8 5.3 5.5 1.8 3.7 10.6

2 15.6 11.4 4.4 7 4.2 6 1.5 4.5  9.6

3 16.1  9.7 2.9 6.8 6.4 5.8 0.8 5 10.3

4 15.9 11 4.1 6.9 4.9 6.5 1.7 4.8  9.4

Mean 15.93 10.73 3.60 7.13 5.20 5.95 1.45 4.50  9.98 

SD  0.29  0.86 0.84 0.53 1.10 0.25 0.51 0.66  0.51 

Table II. Matrix Synthesis Result(I/PA)

Sample No.
Initial defect 

volume
(IDV)

At 5th day At 10th day

Defect volume 
(DV)

Amount of matrix 
synthesis(IDV-DV)

Defect volume 
(DV)

Amount of matrix 
synthesis(IDV-DV)

1 812 243 569 43 769

2 957 159 798 37 920

3 761  78 683 17 744

4 780 167 613 25 755

Mean 827.50 161.75 665.75 30.50 797.00 

SD  88.86  67.46  99.88 11.70  82.64 

Fig. 5. The graph showing the result of table II.

수축의 면적은 5.20 ± 1.10 mm2, 9.98 ± 0.51 mm2로 계산 
되었다(Table I). 이를 그래프로 그려보면 상피화되지 않
은 면적이 시일이 지남에 따라 감소하고 있음을 알 수 
있고, 상피화된 면적과 창상수축의 면적 각각의 정도도, 
동시에 얻을 수 있었다(Fig. 4.). 궤양의 부피 변화 또한 
5일째 161.75 ± 67.46 I/PA 및 10일째는 30.50 ± 11.70 
I/PA 로 감소하였으며, 이를 토대로 기질 합성의 정도
는 665.75 ± 99.88 I/PA, 797.00 ± 82.64 I/PA의 결과값을 
구할 수 있었고(Table II), 그래프에서 보여지듯 궤양의 
부피가 시간에 따라 감소하고 있으며, 증가하는 기질 합
성의 정도도 구할 수 있었다(Fig. 5).

SOT system은 피부 표면의 윤곽의 특징과 형태학적 
변화 및 정도를 분석하기 위하여 개발 된 것으로, 삼차
원적 피부 구조의 정량적 측정이 가능할 뿐 아니라 피부 
모공이나 작은 주름 같은 미세한 구조물의 측정도 가능

하게 만들어 졌다.8 이 기계는 그 동안 피부과적 영역에
서 아토피피부염과 건선 병변의 심도 비교와 분석 그리
고 피부 모공 확장의 양적 연구에 사용되어 정량적 계측 
및 기존의 방법들과의 비교 연구에 사용되어 왔다. 이에 

III. 고  찰
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우리는 SOT system을 창상에 적용시켜 형태학적 변화
를 분석하여 창상회복의 정도를 평가해 보았다.

과거의 창상회복의 정도를 평가하는 방법은 상피화의 
경우 조직학적 방법으로 보거나,3 창상에 직접 필름을 대
고 가장자리를 그리거나,2 사진을 찍은 후 면적계로 넓이
를 구하는 방식이었고,2 창상수축 역시 사진을 찍어 줄어
든 정도를 보거나,2 육아조직의 장력을 측정하거나,4 
Anti-SMA Antibody같은 중간 매개체의 양을 측정하여 
간접적으로 수축의 정도를 예측하였으며,5 기질 합성의 
경우도 조직학적 방법으로 광학 또는 전자현미경을 통해 
형태 분석을 하거나,6 기질 합성에 필요한 Cytokine의 양
을 측정하여 간접적으로 그 정도를 보아 왔다.7 그러나 
이러한 방법들은 각 창상치유 요소들을 따로 측정을 해
야 했고, 면적계 등을 직접 창상에 접촉시켜 오염의 가능
성을 내재하고 있었으며,2 조직학적인 방법으로 분석하
기 위하여 실험동물이나 창상에 침습적인 조작을 가해야 
하였다.1-7 또한 창상회복의 중간 매개물의 양을 측정하
여 간접적으로 그 회복의 정도를 추정해야 했다.5

이번 연구에서 SOT system을 사용한 창상회복의 정
도 측정은 영상촬영을 통하여 창상회복의 3가지 요소를 
한 번에 측정할 수 있는 간단한 방법 이었을 뿐 아니라, 
영상을 획득하는 방법이 일반적인 사진촬영과 유사 하
므로, 침습적인 조작이나 직접 적인 접촉의 과정이 없어 
연속적인 창상의 변화를 기록할 수 있고, 오염의 가능성
을 최소한으로 줄일 수 있었다. 또한 중간 매개물을 통
한 추정이 아니므로 정확한 측정이 가능하였다.

다만, 이러한 측정을 위해서는 새로운 SOT system을 
도입해야 한다는 단점과 계산 과정에서 부피를 사용한 
기질 합성의 측정은 수축과 상피화의 두 과정도 포함 할 
수 있으므로 정확한 값을 대변할 수 없는 단점이 있었
다. 또한 SOT system을 이용한 부피 변화의 측정은 계
측 단위를 통한 실제 부피를 측정하는 것은 아니었고, 
사진을 통하여 표현되는 촬영 단면의 화소별 명암의 강

도를 비교하여 부피의 변화를 측정하는 것으로 이에 따
른 단위는 intensity/pixel x area로 표시되므로 창상치
유의 변화만을 반영한다는 제한점이 있다.

이번 실험의 결과값에서 보여지듯, SOT system을 이
용한 창상의 계측은 창상에 직접적인 접촉이나 손상없
이, 면적과 부피 값의 연속적인 변화를 한 번에 측정할 
수 있는 새로운 방법이라 사료되어 보고하는 바이다.
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