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ABSTRACT

FFFiiinnniiittteeeeeellleeemmmeeennntttaaannnaaalllyyysssiiisssooofffttthhheeejjjuuunnnccctttiiiooonnnbbbeeetttwwweeeeeennnttthhheee
tttyyypppeeeⅣⅣⅣ rrreeegggeeennneeerrraaattteeedddbbbooonnneeesssuuurrrrrrooouuunnndddiiinnngggaaadddeeennntttaaallliiimmmppplllaaannnttt

aaannndddiiitttsssaaadddjjjaaaccceeennntttnnnaaatttiiivvveeebbbooonnneee

SohnKyeong-jun,D.D.S.
Advisor:Prof.Kim Byung-ock,Ph.D.
DepartmentofDentistry,
GraduateSchoolofChosunUniversity

Biomechanicalinfluencesplayanimportantroleinthelongevityofbonearound
implants.Thepurposeofthisstudywastoinvestigatethedistributionofstress
withintheregeneratedbonesurroundingtheimplantusingthreedimensionalfinite
elementstressanalysis.
UsingEMRCNISA DISPLAY Ver.12program (IronCADLLC,USA),aprogram

waswritten to generatea modelsimulating a cylindricalblock section ofthe
mandible20㎜ inheightand10㎜ indiameter.The4.1X 11.5-㎜ and5.0x11.5-㎜
screw implantsystem (OSSTEM USⅢ Pusan,KOREA wasmodeledusedforthis
study,andwasassumedtobe100% osseointegrated.Anditwasrestoredwith
goldcrownwithresinfillingatthecentralfossaarea.Theimplantwassurrounded
bytheregeneratedtypeIV bone,with1.5㎜ and3.0 ㎜ inwidthand7㎜ apical
totheplatform ofimplantinlength.Andtheregeneratedbonewassurroundedby
typeI,typeII,andtypeIIIbone,respectively.Thepresentstudyusedafinegrid
modelincorporatingelementsof336,985andnodalpointsof64,889.A loadof200N
wasappliedatthe2pointson occlusalsurfacesoftherestoration,thecentral
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fossa(A point),andthefunctionalcusp(B point),ata90degreeangletothe
verticalaxisoftheimplant,respectively.
ThestressvalueswerecalculatedinjunctionbetweenthetypeⅣ regenerated

boneand itsadjacentnativebone(1.5 ㎜ and 3.0 ㎜ away from theimplant
fixture).Theresultswereasfollows:

1.Thestressgeneratedfrom aroundwidetypeimplantwasdecreasedcomparedto
thatofaroundstandardimplant.

2.Thestressdistributiongeneratedfrom aroundwidetypeimplantwassimilar
tothatofaroundstandardimplant.

3.WhentheloadwasappliedatpointA andB,high stressesoccurredinthe
crestand apex oftheregenerated bone.But,thestressgenerated from the
lingualsideofimplantwasconcentratedinthecrest,middleandapexofthe
regeneratedbone,exceptionally.

4.LowerstressesoccurredinpointA thaninpointB.
5.Thestressvaluesofmodelwith 1.5㎜ ofregenerated bonein width were
similartothatof3.0.

Insummary, thesedataindicatedthatthestressgeneratedfrom aroundimplant
placed into regenerated bonewasgreaterthan thataround implantplaced into
nativebone.Therefore,clinicianshouldconsiderbonequalityaroundtheimplant
fixturewhenfabricatedtheimplantprosthesis.
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Ⅰ.서 론

상실된 치아를 수복하는 치료방법으로서 골내 임플란트에 대한 환자들의 관심은 날로
증대되고 있는 가운데,임플란트 관련 임상가들이나 연구자들은 임플란트와 골과의 접
촉을 향상시켜 환자의 저작기능을 빨리 회복시키기 위한 수술방법이나 9,17,27)임플란트
표면 특성을 개선10)시키고자 노력하고 있다.그러나,이러한 술식들이 성공하기 위해서는
적절한 환자의 선택,적절한 외과적 및 수복 치료,그리고 지속적인 유지관리 등의 치
료계획이 설정되어야 한다.1)

기능적으로나 심미적으로 만족스러운 임플란트 수복물이 제작되기 위해서는 충분한
골양과 골질이 존재해야 하나,치주질환이나 외상 등 여러 원인에 의해 골결손부가 존
재하는 경우 임상가들은 골유도재생술을 시행하여 골을 증대시키고 있다.Proussaefs
등21)은 골결손부에 자가골과 우골을 이용하여 골유도재생술을 시행한 사람을 대상으로 한
조직학적 연구에서 재생된 골은 II형에서 IV형까지 다양하다고 보고하였다.Fugazzotto14)는
임플란트 고정체 주위에서 나타날 수 있는 다양한 골결손 형태 (골천공,골열개,발치후
즉시 식립 ,측방 및 수직성 골결손)에서 골유도재생술을 시행한 후 재생된 골에서
골융합된 임플란트의 장기간의 예후에 대해 보고하였는데,재생된 골에 식립된 임플란
트도 자연골에 식립된 임플란트에 필적할 만한 성공률을 보인다고 하였다.
임플란트와 골 계면에서 발생되는 생역학적인 힘은 임플란트 성공에 중요한 역할을

담당하고 있는데18), 임플란트 주위에 발생되는 응력의 크기를 측정하기 위하여 일반
적으로 3차원 유한요소법적 분석이 이용되고 있다.임플란트와 골 계면에서 발생되는
응력에 관련된 연구를 살펴보면,임플란트 보철물에 하중이 가해질 경우 치조정 1/2
부위에 응력이 집중되는데19),Holmes와 Loftus15)는 임플란트에 가해지는 응력은 골질에
좌우된다고 하였으며,Duyck등13)은 임플란트에서 주위 골로 하중이 전달되는 것은
하중의 형태,골-임플란트 계면,임플란트의 길이,직경,형태,그리고 표면구조,그리고
주위 골의 양과 질에 좌우되어 달라질 수 있다고 하였다.그리고 김 등6)은 나사형태가
각기 다른 임플란트 고정체 (표준나사형,역나사형 그리고 정방나사형)가 치밀골과 결
합되었으며 수직하중을 가했을 때의 응력분포를 유한요소법적으로 분석한 결과 정방나
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사형이 생체역학적인 면에서 양호한 결과를 보인다고 하였으며,김 등3)은 나사형태가
지느러미형태인 임플란트 고정체를 이용하여 유한요소법적으로 분석한 결과 가해지는
하중의 방향과 임플란트의 직경에 따라 응력이 다르게 나타난다고 하였다.
한편,재생된 골과 이에 인접한 자연골과의 경계부에서 응력분포에 관한 연구도 보

고되었는데,김 등2)은 나사형 임플란트를,그리고 지 등8)은 원통형 임플란트를 이용하여
유한요소법적으로 분석하였는데,재생된 골을 둘러싸고 있는 자연골의 골질과 보철물에
가해지는 하중의 방향이 응력분포에 영향을 끼친다고 하였으나,이 두 연구 모두 정확한
산술적인 응력치를 제시하지는 못했다.
이와 같이 유한요소법을 이용하여 임플란트 고정체의 나사형태에 따른 응력분포,임

플란트를 둘러싸고 있는 다양한 골질에 따른 응력분포 등 골과 임플란트의 계면에서의
연구는 다양하나 재생된 골과 자연골 사이의 경계부에 대한 연구는 미흡한 바,이에
관련된 연구가 필요하리라 생각되었다.따라서,이 연구는 임플란트를 둘러싸고 있는
Ⅳ형 골로 재생된 골과 이에 인접한 자연골 사이의 경계부에 대한 응력분포양상을 3차
원적인 유한요소법적으로 평가하는 것이다.
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Ⅱ.연구방법

1)골과 임플란트의 형상
이 연구는 tripletaperedscrew 형태로 되어 있는 나사형 임플란트 (OSSTEM US

Ⅲ,Pusan,Korea)의 응력분포양상을 유한요소법적으로 분석한 것으로, 길이 11.5㎜
의,표준형의 임플란트(4.1㎜)와 넓은 임플란트 (직경 5.1㎜)를 모델로 하였다.
모델링시 임플란트를 중심으로 협․설 폭경 10㎜,그리고 골전체 길이 20㎜의 하

악골 형태를,그리고 치관은 제1대구치 형태와 유사하게 제작하였다.(Fig.1-4).
임플란트 주위 골은 (1)3가지 골질 (Ⅰ형,Ⅱ형,Ⅲ형 )의 자연골로 둘러싸여 있는 모델
그리고 (2)Ⅳ형의 골질로 재생된 골과 이에 인접한 각각의 3가지 골질 (Ⅰ형,Ⅱ형,
Ⅲ형)의 자연골로 둘러싸여 있는 모델로 디자인하였고,임플란트 주위의 재생된 골은
수평방향으로 1.5㎜ 또는 3.0㎜,그리고 하방으로 측면을 따라 7㎜까지 Ⅳ형 골질로
재생된 것으로 제작하였다.(Fig.5,6)

Fig.1.Threedimensionalgeometryof
fullbody.

Fig.2.Threedimensional
geometryofcrown.
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Fig.3.Dimensionofimplantscrew
(φ 4.1㎜ implant)

Fig.4.Dimensionofimplantscrew
(φ 5.1㎜ implant)

1.5㎜
 ↔

*7㎜
↑∣∣↓

3.0㎜
⇤⇥

*7㎜
↑∣∣↓

Fig.5.1.5 ㎜ inwidthand7㎜ in
lengthofregeneratedbone
(redcolor)anditadjacent
nativebone(*).

Fig.6.3.0㎜ inwidthand7㎜ in
lengthofregeneratedbone
(redcolor)anditsadjacent
nativebone(*).
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Fig.7.Threedimensionalfiniteelement
modelofloadingconditionA andB.
A;Centralfossa,B;Buccalcusp.

2)유한요소 모델의 형성
임플란트와 골의 모델은 3차원 computeraideddesign(CAD)프로그램인 EMRC

NISA DISPLAY Ver.12Program (Ansys.Inc.USA)을 이용하여 제작하였는데,요소는
336,985개 그리고 절점은 64,889개로 하였으며,임플란트와 골은 100% 융합된 것으로
간주하고 모델링하였다.(Fig.7)

3)물성치
설계된 모형에 대한 유한요소분석을 수행하는데 필요한 재료의 물성치인 탄성계수

(Young'smodulus:E)와 포와송의 비 (Poisson'sratio:ν)는 선학의 자료19)를 참고하여
이용하였는데,골질은 나무 재질에 따른 4가지 분류법 즉,골질 Ⅰ형은 참나무 또는 단
풍나무 재질,골질 Ⅱ 형은 침엽수,골질 Ⅲ 형은 열대성 방사목 그리고,골질 Ⅳ형은
스티로폼 또는 부드러운 열대성 방사목과 같은 재질로 가정하여 4가지 형태로 구분하
였고,각각의 물성 및 탄성을 컴퓨터에 입력하여 응력을 평가하였다 (Table1).
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Table1.MaterialProperties

Materials Young'sModulus(MPa) Possion'sRatio(υ)
Type1bone(OakTree) 12,560 0.3
Type2bone(Needle-leafTree) 12,400 0.3
Type3bone(BalsaWood) 3,170 0.3
Type4bone(Styrofoam) 2,550 0.3
Ti6Al4V (Implant) 115,000 0.35
Goldcrown 96,600 0.35
CompositeResin 9,700 0.35
AbutmentScrew 115,000 0.35

4)하중 조건 및 응력측정
하중은치관 중심와에 해당하는 부위 (A점),그리고 협측교두에 해당하는 부위 (B점)에

200N의 수직하중이 가해지도록 조건을 부여하였다.(Fig.7)
그리고 하중이 보철물 치관의 2부위에 각각 가해졌을 때 임플란트와 골계면에서

1.5㎜와 3.0㎜ 떨어진 자연골과 재생골의 경계부에서 VonMises응력을 측정하였다.
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Ⅲ.연구결과

이 연구는 임플란트를 둘러싸고 있는 Ⅳ형 골로 재생된 골과 이에 인접한 자연골 사
이의 경계부 (임플란트 고정체에서 1.5㎜와 3.0㎜ 떨어진 부위)에 대한 응력분포 양
상을 3차원적인 유한요소법적으로 평가하여 다음과 같은 결과를 얻었다.

111...임임임플플플란란란트트트 고고고정정정체체체가가가 자자자연연연골골골에에에 식식식립립립된된된 모모모델델델 (((FFFiiiggg...888---FFFiiiggg...111111)))

임플란트 고정체가 자연골로만 둘러싸인 경우에 있어서 응력분포 양상은 임플란트
고정체의 직경과 무관하게 비슷한 양상을 나타냈으며,응력치는 넓은 임플란트를 사용한
모델에서 더 작게 나타났으며,응력치는 임플란트 수복물에 가해진 하중점에 따라 다
르게 나타났다.
하중이 임플란트 수복물의 중심와 부위에 가해졌을 경우,임플란트 고정체를 둘러싸고

있는 자연골의 골질과는 무관하게 고정체의 장축을 따라 골고루 분포되었으며,고정체의
협․설측에서 측정된 응력치도 비슷하게 나타났다.
하중이 임플란트 수복물의 협측교두 부위에 가해졌을 경우,임플란트 고정체를 둘러

싸고 있는 자연골의 골질과는 무관하게 약간 치조정부에 집중되는 양상을 나타냈으나
전반적으로 골고루 분포되었으며,응력치는 임플란트 고정체에서 멀리 떨어질수록 감
소되는 경향을 나타냈다.

222...임임임플플플란란란트트트 고고고정정정체체체가가가 재재재생생생된된된 골골골에에에 식식식립립립된된된 모모모델델델 (((FFFiiiggg...888---FFFiiiggg...111111)))

임플란트 고정체가 재생된 골과 자연골로 둘러싸인 경우에 있어서 응력분포 양상은
임플란트 고정체의 직경과 무관하게 비슷한 양상을 나타냈으며,응력치는 넓은 임플란
트를 사용한 모델에서 더 작게 나타났으며,응력치는 임플란트 수복물에 가해진 하중
점에 따라 다르게 나타났다.
응력분포 양상은 임플란트 고정체의 직경과 무관하게 비슷한 양상을 나타냈으며,응

력치는 넓은 임플란트를 사용한 모델에서 더 작게 나타났다.
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하중이 임플란트 수복물의 중심와 부위에 가해졌을 경우,재생된 골의 폭과는 무관
하게 하중은 재생된 골의 치조정부위 (1㎜,2㎜),중앙부 (4㎜),그리고 첨부 (6㎜,
7㎜)에 집중되었으며,고정체의 협․설에서 나타나는 응력분포 양상은 비슷하게 나타난
반면,재생된 골폭이 1.5㎜인 경우에 비하여 재생된 골이 3㎜인 경우에 응력치는 감
소되어 나타났다.
하중이 임플란트 수복물의 협측교두 부위에 가해졌을 경우,재생된 골의 폭과는 무

관하게 하중은 재생된 골의 치조정부위 (1㎜,2㎜,3㎜)와 첨부 (6㎜,7㎜)에 집중
되었으며,응력치는 임플란트 고정체에서 멀리 떨어질수록 감소되는 경향을 나타냈다.
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Fig.8a. Left Right
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Fig.8.Stressvaluein buccalsideofthediameter4㎜ implantundervertical
loading.8a:1.5㎜ ofregeneratedbone.8b:3.0㎜ ofregeneratedbone.Left:A
point.Right:Bpoint.
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Fig.9.Stressvalueinlingualsideofthediameter4㎜ implantundervertical
loading.9a:1.5㎜ ofregeneratedbone.9b;3.0㎜ ofregeneratedbone.Left:A
point.Right:Bpoint.
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Fig.10.Stressvalueinbuccalsideofthediameter5㎜ implantundervertical
loading.10a:1.5㎜ ofregeneratedbone.10b:3.0㎜ ofregeneratedbone.Left:A
point.Right:Bpoint.
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Fig.11.Stressvalueinlingualsideofthediameter5㎜ implantundervertical
loading.11a:1.5㎜ ofregeneratedbone.11b:3.0㎜ ofregeneratedbone.Left:A
point.Right:Bpoint.
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IV.총괄 및 고찰

무치악 부위에 임플란트를 식립하여 환자의 저작기능을 회복시킨 후 임플란트가 오
랜기간동안 성공적으로 기능을 하기 위해서는 (1)생역학적으로 완벽한 임플란트를 생
산하기 위하여 임플란트 설계의 필요성 (2)골질에 따른 임플란트 고정체의 적절한 선택
(3)응력을 골고루 분산시키기 위한 외과적인 식립 및 보철물의 설계 (4)구강위생 관리
그리고 (5)악습관의 제거 등이 필요한데1,19),특히 Clift등11)과 Skalak23)은 응력분포가
임플란트 보철물의 안정성과 장기간의 고정에 중요한 역할을 한다고 하였다.
임플란트가 주위 골과 골융합을 얻기 위해서는 임플란트의 초기 고정이 중요한 요인들

중의 하나가 되는데 Ⅳ형 골과 같이 골밀도가 좋지 않은 경우에는 적절한 초기 고정을
얻기 어렵다.16)따라서 이 연구에서는 USⅢ 임플란트 고정체를 이용하였는데,이 고
정체는 externalhexagonconnectiontype으로 나사산의 부위가 상단 3㎜는 직선이며
그 하방 2㎜는 경사져 있으며 이 하단은 고정체 길이별로 서로 다르게 경사져 있는
double tapered body shape이며 나사산의 골이 3도로 경사져 있는 triple tapered
thread로 구성되어 있다.이러한 2가지 효과 때문에 약한 골질에서 초기 고정력을 높게
얻을 수 있고 저작력이 가해졌을 때 응력분산이 우수하다고 보고되었다.24)

이 연구는 임플란트가 자연골로만 둘러싸인 모델,그리고 재생된 골과 자연골로 둘
러싸인 모델을 제작하고 고정체에 1.5㎜와 3.0㎜ 떨어진 부위에서 응력분포를 평가하
고자 유한요소법 분석을 시행하였다.응력분석에 이용되는 유한요소법은 임플란트 표
면처리방법은 고려하지 않으며,골과 임플란트 접촉률이 100%라는 전제하에서 이루어
지고 있다.그리고 분석방법의 정확성은 수학적인 모델내에서 요소와 절의 수에 비례
한다고 보고15)되었는데 이 연구에서 요소는 336,985개,그리고 절은 64,889개로 매우
미세하게 격자를 만들었으며,임플란트 보철물을 제작하기 위하여 사용된 금이나 합성
수지와 같은 재료들은 임플란트 주위 응력에 유의한 영향을 끼치지 못한다고 보고한
Wang등26)의 보고처럼 이 연구에서도 합성수지,금 나사를 이용하여 모델링하였다.
이 연구에서 임플란트 고정체가 자연골로만 둘러싸인 경우에 있어서 응력분포 양상은

고정체의 직경과 상관없이,그리고 자연골의 골질과는 상관없이 비슷한 양상을 나타났다.
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하중이 임플란트 수복물의 중심와 부위에 가해졌을 경우,임플란트 고정체의 장축을
따라 골고루 분포되었으며,하중이 임플란트 수복물의 협측교두부위에 가해졌을 경우
약간 치경부에 집중되는 양상을 나타냈으나 전반적으로 골고루 분포되었다.
한편,임플란트 고정체가 재생된 골로 둘러싸여 있는 경우 응력치는 사용된 임플란

트의 폭경과 측정된 위치 (협․설측),그리고 하중점에 따라 다소 다르게 나타났다.하
중이 수복물의 중심와나 협측교두에 가해졌을 때 재생된 골의 치경부와 첨부에 집중되는
양상을 나타냈으나,예외적으로 설측에서는 재생된 골의 치조정부,중앙부,그리고 첨
부에 집중되는 양상을 나타냈으며 하중이 가해진 협측에서 응력이 크게 나타났다.예
외적으로 설측에서 응력이 중앙부에서도 응력이 집중되어 나타난 것은 임플란트 고정
체의 중앙부위가 나사산이 없는 평평한 형태로 되어 있어 응력이 집중되는 양상을 나
타낸 것으로 생각된다.
직경이 넓은 임플란트는 표준형의 임플란트를 비교해 보았을 때 임플란트-골 접촉을

증가시키고 안정성을 증가시키며 지대주 나사에 가해지는 응력을 감소시킬 수 있으며,
골조건이 불량할 때 외과적인 이점이 있다고 보고되었으며12), 임플란트와 골의 접촉
면적이 넓으면 하중이 분산되어 주위조직에 나타나는 응력의 크기도 작아진다고 보고
되었는데,3,4,7)이 연구에서도 직경이 넓은 임플란트를 사용한 모델에서 응력치가 적게
나타났다.응력의 크기에 관해서,Meijer등18)은 응력이 너무 크면 골이 흡수되므로 결
국에는 임플란트의 동요가 초래될 수 있다고 하였고,Reiger등22)은 응력이 작은 것도
응력이 큰 것 만큼이나 문제가 될 수 있으며 직경이 좁은 임플란트가 골에 전달되는
응력을 증가시키지만 넓은 임플란트도 좋은 임플란트는 아니라고 하였기 때문에 임상
에서 직경이 넓은 임플란트에 관한 장기간의 연구가 필요하리라 생된다.
자연골과 재생된 골에 나타난 응력치와 비교했을 때 전반적으로 재생된 골에 나타난

응력치가 훨씬 컸는데,해면골이 많을수록 응력이 더 동질적으로 분포된다고 한 김7)과
Meyer등20)의 연구결과와 유사하였다.
이 연구에서 임플란트 수복물의 중심와부위에서 하중이 가해졌을 때 임플란트의 설

측에서 측정된 응력치가 협측에서 측정된 것 보다 더 크게 나타났는데 이것은 나사의
주행방향으로 차이 때문에 나사산의 위치가 다르기 때문에 이러한 현상이 나타난 것으로
생각된다.그리고,협측교두부위에서 하중이 가해졌을 때,임플란트의 협측에서 측정된
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응력치가 설측에서의 측정된 응력치보다 비교적 크게 나타났다.이것은 굽힘모멘트가
발생되어 임플란트 프랫폼의 일부와 임플란트 첨부에 하중을 받게 되며 임플란트와 골
조직 양쪽에 높은 응력이 발생했기 때문인데5)Sϋtpideler등25)이 임플란트 보철물에 수
직하중이 가해졌을 때 주위 지지골에 나타나는 응력은 가장 낮았으며 경사하중을 가하는
각도가 커질수록 주위 지지골에 발생되는 응력은 증가한다고 한 보고와 일치하였다.
임플란트에 하중이 작용하면 임플란트 주위의 계면을 통하여 골에 힘이 전달되어 응

력의 형태로 나타나는데,Clift등11)은 임플란트 경부 주위의 골은 9~18MPa의 응력에
저항할 수 있는 좋은 골질을 가지고 있는 것이 중요하다고 하였는데,임상적으로 골을
적절하게 유지할 수 있는 생리적인 힘이 어느 정도인지에 대해 아직까지 명확하게 제
시된 바 없으므로 골생성과 생리적인 힘에 관련된 연구가 필요하리라 생각된다.
이 연구에서도 나타났듯이 비록 동일한 수직하중이 가해졌다 할지라도 수복물상에

가해지는 하중점에 따라 그 응력치가 크게 다르게 나타났는데,측방하중은 수직하중과
비교했을 때 응력 압력에서 약 50~200%의 증가를 보였고 인장 응력은 10배 이상 증
가된 수평적 응력을 보이기 때문에19),임플란트 치료계획을 수립할 때 임플란트 주위의
골밀도에 대한 진단과 하중방향도 고려되어야 할 것이다.
이 연구에서는 재생된 골과 자연골 사이의 경계면에 대해 유한요소법적으로 평가하

였는데,향후에는 수직방향으로 골증대술을 시행한 경우에서의 장기간의 예후,그리고
임플란트를 식립하는 동안 초기 안정성을 얻지 못한 경우에 있어서 골치유 양상에 관한
연구 등 보다 더 임상적인 측면을 고려한 연구가 필요하리라 생각된다.
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Ⅴ.결 론

이 연구는 triplescrew 형태로 되어 있는 나사형 임플란트 (OSSTEM US Ⅲ,
Korea)를 자연골과 재생된 Ⅳ형 골 (폭:1.5㎜와 3.0㎜,깊이:7㎜)에 식립하여 골융
합된 모델에 식립하고 200N의 수직하중을 중심와부위와 협측교두부위에 가한 후 임플
란트 고정체에서 1.5㎜와 3.0㎜ 떨어진 부위에 대한 응력분포양상을 3차원적인 유한
요소법적으로 평가하여 다음과 같은 결과를 얻었다.

1.직경이 넓은 임플란트 주위에 발생된 응력은 표준형의 임플란트 주위에 발생된 응
력과 비교했을 때 감소되었다.

2.직경이 넓은 임플란트 주위에 발생된 응력분포양상은 표준형의 임플란트 주위에 발
생된 응력분포양상과 비슷하였다.

3.하중이 수복물의 중심와나 협측교두에 가해졌을 때 재생된 골의 치조정부와 첨부에
집중되는 양상을 나타냈다.그러나,예외적으로 임플란트 설측에서의 응력은 재생된
골의 치조정부,중앙부,그리고 첨부에 집중되는 양상을 나타냈다.

4.임플란트 수복물의 중심와부위에 하중이 가해졌을 경우의 응력은 협측교두 부위에
하중이 가해졌을 때의 응력과 비교했을 때 훨씬 적었다.

5.재생된 골 폭경이 1.5㎜인 모델내에서의 응력치는 재생된 골 폭경이 3.0㎜인 모델과
비교했을 때 비슷하였다.

이상의 연구결과를 토대로,재생된 골내에 식립된 임플란트 주위에서 발생되는 응력은
자연골내에 식립된 임플란트 주위에서 발생된 응력보다 크게 나타난 바,임상의는 임
플란트 수복물을 제작할 때 임플란트 주위의 골질을 고려한 치료계획을 설정하여야 할
것으로 생각된다.
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