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턱목뿔근신경의 재조명
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Mylohyoid nerve revisited 
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The mylohyoid nerve is also called nerve to mylohyoid (muscle). This nerve is a branch from the inferior 
alveolar nerve, which is very familiar to our dentists due to the frequently used block anesthesia for mandibular 
tooth treatment. The motor fiber is known to be the main component of the nerve that is distributed in the my-
lohyoid muscle and anterior belly of digastric muscle.  

In this review article, the following contents will be discussed: the naming story based on the etymology, the 
general route and main function of the nerve, the research related to the failure of inferior alveolar nerve block 
anesthesia, and finally other miscellaneous anatomical research results and their clinical significance.
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1. 들어가기

턱목뿔근신경(mylohyoid nerve)은 Nerve to mylo-
hyoid m.이라고도 불리며, 대한해부학회 의학용어사전
1)에 의하면 한글로는 턱목뿔근신경으로 표제 되어 있고, 
옛 용어로서는 한자 용어에 기원한 악설골근신경(顎舌
骨筋神經)으로 번역되기도 한다.

이 신경은 우리 치과의사라면 익히 잘 알고 있는 아
래이틀신경(하치조신경, Inferior alveolar nerve)으로부
터 분지 되어 나온 한 가지로서 운동섬유가 주된 신경
으로 두힘살근(악이복근, Digastric m.)의 앞힘살(전복, 
anterior belly)과 턱목뿔근(악설골근, mylohyoid m.)에 
분포하는 것으로 알려져 있다. 

이 글에서는 턱목뿔근신경의 명칭, 신경의 일반적인 
주행 경로와 주된 기능, 그리고 아래이틀신경 전달마취
와 관련한 이야기들, 마지막으로 기타 해부학적인 연구 
결과들 및 이들의 임상적 의의에 대해서 간단히 짚어 보
기로 한다. 

2. 용어와 관련하여

Terminologia Anatomica2)에 등재되어 있는 라틴어 
용어 n. mylohyodeus나 nerve to mylohyoid에 포함
된 ‘mylo’라는 어근은 고대 그리스어가 출처로 어금니
(molar)를 뜻하고, hyoid는 그리스 문자 입실론(upsilon 
Υ,υ)과 닮았다는 뜻을 가지고 있는데(shaped like the 
letter upsilon [υ]), 좀 후대로 내려와서는 로마자 U를 
닮았다는 의미도 가진다3). 따라서 라틴어에서 출발된 
이 신경의 이름이 악설골근신경으로 불렸다가 뒤에 턱
목뿔근신경으로 한글화되었음을 감안할 때, 한자 악설
골근신경이란 단어는 원래 라틴어가 가지고 있었던 의
미에서는 약간 벗어나 다른 방식으로 명명되었음을 알 
수 있다.

다시 말해 설골(舌骨)이라는 명칭은 이 뼈가 혀의 움직
임과 관계있는 다수 근육의 부착 부위이므로 기능적인 
관점에서 기술되었지만, 라틴어에서는 단순히 그 뼈의 
생김새(U자형)를 기술한 방식이라 할 수 있다. 한편, 한
글 명칭 목뿔뼈는 이 뼈에 달려 있는 큰 뿔(greater horn)
과 작은 뿔(lesser horn)에 착안하여 척추뼈 중 하나인 목
뼈(경추, cervical vertebra)와 차별을 두고 있는데, 일반
인들이 글자 그대로를 해석한다고 가정하면, 설골은 마
치 혀 속에 뼈가 있는 듯한 뉘앙스를 주고, 목뿔뼈는 우
리 몸에서 목뿔이란 구조가 어디쯤 달려 있을까 생각하
게 만든다. 아마도 hyoid bone을 설골이라 불렀던 것은 
이 신경 이름을 일본어판 위키피디아4)에도 동일한 한자
를 사용하는 것을 보았을 때, 일본 용어를 원용한 것일 
듯싶다. 한글화가 되면서 최종적으로는 턱목뿔근이 되
어 길이 때문인지 ‘뼈’가 빠졌다.

Mylohyoid nerve, 혹은 nerve to mylohyoid는 당연
히 턱목뿔근에 분포하는 신경이라 붙여진 이름이다. 턱
목뿔근의 명명은 라틴어 어원을 생각해 볼 때, 아래턱에
서 어금니가 위치하는 곳의 안쪽 부분에서부터 턱목뿔
뼈 사이를 이어주기 때문에 붙인 이름일 텐데, 이 근육
의 이는 곳(origin)은 턱목뿔근선(mylohyoid line)이라
고 불리며, 이 선은 어금니 안쪽 부위만 존재하는 것은 아
니고, 실제로는 전방부에서부터 시작되니 아주 딱 맞아
떨어지지는 않는다. 이 근육은 다른 목뿔위근육(supra-
hyoid muscles)들과 마찬가지로 목뿔뼈와 두개골을 연
결하고, 무엇보다 하악 총의치제작에 있어서 중요한 근
육이다.

3. 신경의 주행과 일반적인 기능

턱목뿔근신경은 삼차신경(trigeminal n.)의 최대 분지
인 아래턱신경(mandibular n.)의 종말가지 중의 하나인
데, 구체적으로는 posterior trunk에 속하는 세 개의 가
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지 중 아래이틀신경(inferior alveolar n.)의 뒷부분에서, 
즉 이 신경이 아래턱 속으로 진입하는 턱뼈구멍(하악공, 
mandibular foramen)의 근처에서 흔히 분지하는 것으
로 알려져 있다. 분지한 턱목뿔근신경은 턱목뿔근신경
고랑(악설골근신경구, mylohyoid groove)을 따라 앞아
래쪽으로 진행하여 턱목뿔근 하면에 도달했을 때 다시 
두 갈래로 나뉘어 목뿔위근육 중 턱목뿔근과 두힘살근
의 앞힘살에 들어가 이들의 운동을 지배한다5).

턱뼈관(하악관 mandibular canal) 속으로 들어간 아
래이틀신경 자체는 대체적으로 감각신경으로 분류되지
만, 그 분지인 턱목뿔근신경의 주된 기능은 전술한 바
와 같이 운동신경 성분을 담당하고 있다. 하지만 동시
에 감각섬유도 포함되어 있어 저자에 따라 턱밑부위
(submandibular area)의 피부를 지배한다고 소개되고 
있는 곳도 있으나, 최근의 많은 연구에서는 턱끝밑부분
(submental area)의 중심을 차지하는 피부에 감각을 지
배하는 것으로 보인다. 

4. 아래이틀신경 마취와 관련하여

임상에서 매우 자주 사용하게 되는 아래이틀신경 전
달마취법은 생각보다 실패하는 경우가 많은데, 성공률
은 연구자에 따라 상당히 다르지만, 비가역적 치수염의 
치료와 관련해서 Claffey 등6)은 고작 23~24%의 성공을 
보고하고 있을 정도이다. 또한 학생과 인턴 등에게 실시
한 한 조사 연구7)에 따르면 85.7% 이상이 이 마취법에
서 실패를 경험한 적이 있으며, 그 원인을 해부학적인 변
이로 생각하고 있고, 치주인대마취법(intraligamental 
anaesthesia)을 그 대안으로 가장 많이 사용했지만, 다
른 방법을 시도해 볼 생각을 못했던 경우도 42.8%나 된
다고 한다. 따라서 적지 않은 문헌들8,9,10)에서 아래이틀
신경 전달 마취가 한 번에 성공하지 못했을 때 그에 대
한 대안에 대해 언급하고 있는데, 한 무작위 대조시험 결

과에 의하면, 실패했을 때의 추가적인 방법으로는 아티
케인을 이용한 협측 추가 마취가 가장 효과적이었다는 
연구가 있다. 또 아래턱이 후퇴되어 있는 (retrognathic) 
환자에게서 실패율이 높다는 재미있는 보고도 있다11). 

아래이틀신경 전달마취를 하고도 하악 치아에서 충분
한 마취효과를 얻지 못한다는 것은 하악 치아의 다른 감
각 신경 경로가 있다는 의미이며, 흔히 의심되는 것들
로는 볼신경(buccal nerve, long buccal nerve), 혀신경
(lingual nerve), 깊은관자신경(deep temporal nerve), 
목신경얼기(cervical plexus) 그리고 이 글에서 다루고 
있는 턱목뿔근신경에 의한 부가 경로가 포함된다. 실제
로 아래이틀신경은 상당히 다양한 주행 양상을 보이며
12), 턱뼈구멍으로 진입하기 직전 턱목뿔근신경의 분지
를 내는데, 때에 따라 다시 다수의 작은 가지로 분지하
여, 아래턱 안쪽면의 다수의 작은 구멍 등을 통해 진입하
여 골내주행을 통해 어금니 등에 분포하는 것으로 알려
져 있다13,14,15).  Haveman과 Tebo의 보고에 의하면 아
래턱 안쪽에 존재하는 평균적인 작은 구멍의 수는 무려 
36개나 된다고 하며16), 특히 이런 작은 구멍들 중 상당
수가 턱목뿔근신경고랑(groove for mylohyoid nerve)
과 깊이 연관성을 가져 고랑 안쪽이나 고랑에서 매우 가
깝게 위치한다고 하니17), 이 경로의 가능성을 더욱더 배
제하기 어렵다.  

한편 Bennett과 Towsend18)이 보고한 바에 의하면, 턱
목뿔근 신경이 아래이틀신경에서부터 분지하는 곳과 턱
뼈구멍(mandibular foramen) 사이의 거리가 3.9mm에
서부터 27.0mm에 이르기까지 다양하기 때문에, 특히 
그 분지 부의 거리가 많이 떨어져 있을수록 아래이틀신
경 마취 때, 턱목뿔근신경이 완벽히 마취되지 않을 가능
성이 클 것이다. 비슷한 몇몇 보고들이 더 있다19,20). 이에 
더해 아래이틀신경 본줄기와 턱목뿔근신경 사이에 턱뼈
혀돌기(lingula of mandible)에 부착하는 나비아래턱인
대(sphenomandibular ligament)나 그 밖의 근막(fas-
cia)들이 존재할 수 있어 이들의 위치적 관계가 마취액



임상가를 위한 특집   

K o r e a n  D e n t a l  A s s o c i a t i o n

2

대한치과의사협회지 제60권 제7호 2022456

의 적절한 분산을 막을 가능성이 있다21,22). 이러한 점에 
착안해 볼 때, 아래턱의 안쪽으로 턱목뿔근을 지나도록 
주사침을 자입하는 턱목뿔근신경의 마취법이 효과가 있
을 수 있다는 보고도 있다23). 신경 서로 간의 교통도 부가
적인 감각 경로를 설명하는 데 사용되는데, 턱목뿔근 신
경의 경우 전방부에서 앞니가지(incisive branch)와 서
로 교통하는 경우도 보고된 바 있다. 또한 혀신경과 아래
이틀 신경사이에는 기본적인 상호 교통이 존재하는데, 
아래이틀신경 전달 마취 중 충분한 마취가 되지 못했을 
때 한 가능성이 된다24,25). 깊은관자신경은 운동신경섬유
가 주된 분지이지만 종말가지들은 측두근을 지나 역시 
어금니뒷 부분(retromolar area)의 작은 구멍들로 진입
하여 어금니의 감각에 기여할 것으로 추측되고 있다26). 
후구치구멍(retromolar foramen)에 대한 보고 역시 다
수이지만27,28,29), 이 구멍의 임상적인 의미는 그 이상으로 
이 글의 범위를 벗어나기에 생략한다. 한편, 제2, 3 목신
경에서부터 유래하는 목신경얼기에서 나오는 오름 가지
의 하나인 큰귓바퀴신경(대이개신경, greater auricular 
nerve)은 원래 귓바퀴나 귀밑샘, 그리고 꼭지돌기 근처
의 피부에 분포하는 피부신경으로 알려져 있으나, 최근
에는 하악 어금니 부위의 감각에 일부 기여하는 것이 아
닌가 의심되고 있다30). 위에서 언급한 신경들 중 볼신경
이나 깊은 관자 신경의 아래턱신경의 앞줄기(anterior 
trunk)에 해당하므로, 다시 말해 아래이틀신경이 속하
는 뒷줄기(posterior trunk)가 아니기 때문에 사실상 마
취가 잘 안될 때, 아래이틀신경 전달마취법을 반복하는 
것은 적어도 과학적으로는 의미가 없다. 이는 신경의 근
원을 생각해 볼 때, 큰귓바퀴신경의 경우도 마찬가지다. 

5. ‌�기타 턱목뿔근신경의 해부학적 연구와 
임상적 관련성

턱목뿔근에 대한 해부학적 연구는 다양하게 진행되

었다31). 일반적으로 턱목뿔근신경이 턱목뿔근의 운동
을 지배하는 것으로 되어 있으나, 특이하게 혀밑신경과
의 이중 신경 지배가 보고된 적도 있다32). 턱목뿔근 신경
은 아주 드물게 아래이틀신경이 아닌 상위의 하악신경
에서 부터 직접 분지되어 나오기도 하고33,34), 특이하게
는 혀신경에서 부터 분지되기도 하며35), 혀신경과 교통
을 이루는 것이 자주 보고되었다36,37,38). 앞서 언급된 바
와 같이 이 신경에는 감각 성분도 포함되어 있는데, 이
러한 사실은 1843년에 밝혀졌으니, 상당히 오래전이라 
할 수 있다39). Madeira 등에 의하면 50% 이상의 케이스
에서 턱목뿔근신경은 아래턱의 턱뼈결합(mandibular 
symphysis) 근처 설측 표면의 부가적인 작은 구멍을 통
해 아래턱 속으로 들어가서 아래 앞니 부위나 근처의 잇
몸에 분포하거나 같은 편이나 반대편의 앞니 신경과 교
통함이 관찰되었다40). 또한 턱목뿔근신경이 아래 어금니 
뿌리 끝 근처에서 주행하기 때문에, 치아의 발치 때 신경 
손상이 발생할 수 있으며, 심지어 혀신경과의 교통으로 
인해 혀감각 마비와 관련이 있다고 언급된 적이 있다41).

턱목뿔근신경은 피부신경으로서는 턱끝융기(mental 
protuberance)와 턱끝밑부위(submental region) 양측
에 장사방형 형태의 피부에 분포하여, 턱끝성형술(ge-
nioplasty) 중 근처의 연조직 손상 때 관련될 수 있어 주
의가 필요하다42,43). Bilateral sagittal split osteotomy와 
같은 악교정수술 시 발생할 수 있는 이 신경의 손상과 아
래이틀신경에 대해 함께 진행된 연구도 있었다44). 

한편, 임플란트의 등장으로 하악 의치의 안정성을 증
진시키기 위해서 사용되었던 일종의 보철전 수술로서, 
턱목뿔근선 혹은 융기(mylohyoid ridge) 자체의 삭제술
은 요즘은 거의 시행되지 않지만 당연히 이 신경의 손
상을 일으킬 수 있다45). 그뿐만 아니라 턱목뿔근 신경은 
턱밑샘(submandibular gland)에 가끔 분지하는 것으로 
알려져 있고46), 이로 인해서인지, 종양 등의 이유로 턱
밑샘을 절제해 낼 때 손상이 되면 턱끝피부의 지각이상
(paresthesia)가 발생하는 것이 보고되었다47). 
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지엽적인 것으로는, 턱목뿔근신경의 주행과 관련 있
는 턱목뿔근신경고랑의 경우 간혹 고랑의 형태를 넘어
서 관의 형태를 띠는 것이 보고되는 데 이를 mylohyoid 
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