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Photoelastic stress analysis of mandible 

from the tooth-implant supported removable partial 

denture
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The purpose ofthis study was to suggestthe properguideline for
selection ofretainer for posterior implantin tooth-implantsupported
removable partial denture by comparing and evaluating the stress
distribution of mandible according to five different designs of
tooth-implant supported removable partialdenture.For this study,a
three-dimensionalphotoelasticstressanalysismethodwasused.
Inthemodelwhichonlysixanteriorteethareremained,twoimplants
wereinstalledatboth2ndmolararea.Inallfivecases,lingualbarswere
designedasamajorconnectorandAkersclaspsweredesignedfordirect
retainerofcaninewhich werecomposed ofcingulum restand casting
circumferentialclasp using mesio-buccalundercutofcanine. Atthe
posterior implant,Akers clasp(Akers type),konus crown(Konus type),
rotationalpathwithlongrest(Longresttype),Dalboabutment(Dalbotype)
andO-ringabutment(O-ringtype)weredesigned.
Thesefivebilateralremovablepartialdentureswerepositionedon the
photoelasticepoxyresinmodels,andtheninthestressfreezingfurnace,
theverticalandobliqueload(15°)of60Ncm wasappliedonthecentral
fossaandmesio-buccalcuspofmandibularleft1stmolaroftheevery
removablepartialdentures.Afterthestressfreezing cycleof15hours



- vi -

wasdone,thesemodelswereslicedmesio-distallywithathicknessof6
㎜.The sliced specimens were examined with the polariscope and
transmissionphotoelasticdevicetoobservethedistributionofstress,and
theresultswereasfollows.

1.Intheverticalloading,stressofalveolarbonearoundimplantwasin
thedecreasingorderasfollows:
Konustype>Longresttype>Akerstype,Dalbotype>O-ringtype

Intheobliqueloading,stressofthealveolarbonearoundimplantwasin
thedecreasingorderasfollows:
Konustype>Akerstype,Longresttype,>Dalbotype>O-ringtype

Mesio-distaldistribution ofstressismoreuniform in Long resttype,
DalbotypeandO-ringtypethaninAkerstypeandKonustype.

2.Intheverticalloading,stressofalveolarbonearoundthecaninein
Konustype,LongresttypeandAkerstypewasslightlyhigherthanin
DalbotypeandO-ringtype.
Intheobliqueloading,therewerenoconsiderabledifferencesamongthese
models.

3. whenthedistancefrom loading pointwasincreased,thestressof
alveolarresidualridgewasdecreasedintheverticalloading,butInthe
obliqueloading,therewerenoconsiderabledifferencesinthesemodels.

Therefore,whenthelengthofimplantisshort,supportingbonearound
implantisweak,periodontalsupportofanteriortoothispoororocclusal
forceisheavybecauseofopposingnaturaldentition,thedesignofDalbo
orO-ring attatchmentismorerecommendableon implantthan thatof
Konus.
Iftheocclusalforceislightwhenopposingdentitionisremovablepartial
dentureandperiodontalsupportissufficientaroundimplantandcanine,
thedesignofAkersclasporlongrestcanbeusedonimplant.Longrest
designismuchbetterformoreuniform stressdistribution.
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ⅠⅠⅠ...서서서 론론론

치과 임상에서 하악 소구치와 대구치가 모두 상실되어 하악 6전치만 잔존하
는 경우 신속한 보철수복이 시행되지 않으면 대합치의 정출,전치의 마모,교
합수직고경의 소실,악관절 및 근신경계의 이상 등을 초래할 수 있으므로 신
속한 보철 수복이 필요하다1-3).
하악 6전치만 잔존하는 양측성 하악 후방 유리단 형태의 보철적 수복 방법
으로서,통상적인 국소의치,정밀 부착형 어태치먼트 국소의치,양측성 임플
란트 지지 고정성 국소의치,임플란트 지지 국소의치 등의 방법이 있다4,5).이
중에서 지금까지는 가철성 국소의치가 주로 이용되어 왔으나 임상적으로 많
은 문제점들이 발생하게 된다.유리단 부위가 길어 의치 주변으로 여러 회전
축이 발생하여 회전축을 중심으로 의치의 움직임이 발생하게 되고6),측방력
에 취약하여 의치의 유지와 안정이 떨어지게 된다.또한,잔존 치조제 및 지
대치에 응력이 집중되어 유리단 부위 치조제의 계속적인 흡수가 발생할 수
있고 의치와 조직간의 적합도가 불량해지면 연조직의 통증 등이 발생하게 된
다7-10).이러한 유리단 가철성 국소의치의 여러 가지 문제점들을 해결하기 위
해서 임플란트를 이용한 다양한 시도가 이루어지고 있다11-13).
후방 유리단 증례의 임플란트를 이용한 보철 수복으로는 무치악 부위에 여

러 개의 임플란트를 식립하여 제작하는 고정성 국소의치,최후방 부위에 임
플란트를 식립해서 최후방 지대치로 이용하는 임플란트 지지 국소의치,최후
방에 임플란트를 식립 후 피개의치 형태로 제작하는 방법 등이 있다.또한,
최후방의 임플란트 상부 보철물과 의치와 연결하는 방법에 변화를 줄 수도
있다.환자의 경제적 여건이나 구강내 해부학적 조건 등과 관련하여 최후방
에 임플란트를 식립해 국소의치를 제작하는 방법은 비용 효과뿐 만 아니라,
해부학적 제한 요소에 영향을 덜 받는다는 점,역학적인 이점 등을 이유로
현재 관심의 대상이 되고 있다14-16).
양측성 후방 유리단 국소의치는 역학적인 불리함으로 인해 의치의 많은 움
직임이 발생한다.그러나 최후방에 임플란트를 식립하고 이를 고정원으로 이
용하는 임플란트 지지 국소의치는 후방 유리단 형태에서 치아지지 형태로의
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변경을 도모해 역학적인 유리함을 취할 수 있다.여러 방향의 회전축을 중심
으로 의치가 조직 방향으로 변위되는 움직임,탈락하려고 하는 움직임,수평
력 및 측방력에 의한 움직임 등이 발생하게 되는데 지점선(fulcrum line)의
위치가 개선됨으로써,여러 방향으로의 의치의 움직임이 감소하게 된다.따라
서 의치의 유지,지지,안정성 등이 개선되고,전방 지대치와 잔존 치조제에
집중되는 응력이 감소하여 잔존 치조제의 흡수 속도도 줄어들게 되며 의치의
움직임의 감소로 후방 구치부의 교합이 안정되는 효과가 있다17,18).
일반적으로 응력을 분석하는 방법으로는 brittlelacquer-coating법19),dial
gauge법20,21),strain gauge법22-25),holography법26,27),stereophotogrammatic
technique28),유한요소법29-32),및 광탄성 분석법33-38) 등이 있다.이 중에서
1935년 Zak39에 의해 처음으로 치의학에 소개된 광탄성 분석법은 생체와 유
사하게 재현한 광탄성 모형에서 굴절지수의 변화와 모형에 입사한 편광의 주
변형율의 차이에 의해 비례적으로 빛이 굴절하여 위상지연이 일어남으로써
가시적으로 측정할 수 있는 응력 분석법이다. 3차원 광탄성 분석법은 치근
막의 재현이 어렵고 치조골과 동일한 응력분포를 볼 수 없는 한계가 있지만
구강 구조물과 같은 복잡한 구조물의 응력 분석이 가능하고,복잡한 하중 조
건에 따라 보철물에 의해 실제 내부에 발생한 전체적인 응력 분포를 잘 볼
수 있으며 주어진 어떤 지점에서도 응력의 차이를 쉽게 비교 관찰하고 해석
할 수 있는 장점이 있다40-44).
역학적으로 불리한 하악 양측성 후방연장 국소의치에서 최후방에 임플란트
를 식립하여 최후방 고정원으로 이용하는 임플란트 지지 국소의치는 기존 가
철성 국소의치의 불리함을 많이 보완해 줄 수 있을 것이다.그러나 이러한
치료 방법의 임상적 증례는 많이 보고되고 있으나 임상적 적용에 대한 근거
가 될 만한 실험적 연구는 많지 않은 상태이다.
이에 본 연구에서는 치아 임플란트 지지 국소의치에서 최후방 임플란트 유

지장치의 적절한 선택을 위한 지침을 제시하기 위하여 Akers 클래스프,
konus,회전 삽입로의 원리를 이용하는 longrest,피개의치의 유지장치로 이
용하는 O-ring과 Dalbo어테치먼트를 이용한 5개의 의치를 제작하고 수직하
중과 경사하중을 적용해 각각의 응력 분포를 3차원 광탄성 분석법을 이용해
서 비교 분석하였다.
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IIIIII...연연연구구구재재재료료료 및및및 방방방법법법

111...지지지대대대치치치 및및및 하하하악악악 왁왁왁스스스모모모형형형의의의 제제제작작작

견치모형을 제작하기 위하여 건강한 치주 조직의 형태와 해부학적인 치근
형태를 가진 치아로 만들어진 dentalstudymodel(121D-4G,NissinProducts
Inc.,Japan)의 하악 좌우측 견치에 Akers클래스프를 위한 cingulum rest를
형성한 후 좌우 견치를 제거하여 각각 Exafineputty(GC Co.,Japan)와
AquasilLV Ultra(DensplyInternationalInc.,U.S.A.)인상재로 복제하여 2개
의 음형을 제작하였다. 제작된 음형에 교정용 레진(orthodontic resin,
DensplyInternationalInc.,U.S.A.)을 전입하여 각각 5개의 하악 좌우측 견치
지대치 모형을 제작하였다(Fig1,2).

Fig.1.Dentalstudy Fig.2.Duplicated Fig.3.Implant
model. orthodonticresinteeth. dummyfixture.

제 2대구치 부위에 식립할 임플란트는 externalhex 형태의 Dummy
fixture(USII4.0mmD×10mmL,Ossetem.,Korea)10개를 준비하였다(Fig.3).
Dentalstudymodel의 좌우측 견치를 교정용 레진으로 복제한 견치모형으로
교체하고 좌우측 제 1,2소구치 및 제 1,2대구치를 제거한 후 빈 공간은
왁스로 채워서 Kennedy분류 I급인 하악 양측성 유리단 결손 모형을 준비
하였다. 이모형을 가역성 하이드로콜로이드(agar)인상재로 인상을 채득하여
음형을 만들고 양측 견치모형을 제거하여 가역성 하이드로 콜로이드 음형의
제자리에 잘 고정시킨 후 왁스(extrahardwax,Dae-dongIndustry,Korea)
를 녹여 부어서 왁스모형을 제작하였다.제작된 왁스 모형의 양측 제2대구치
부위를 녹여서 Dummy fixture를 식립하고 복제인상을 위해 transfer
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impressioncoping을 연결하였다.제작될 광탄성 모형의 응력분석을 위하여
모형의 기저부에 약 5cm정도의 높이로 왁스를 첨가하여 왁스 모형을 완성하
였다(Fig.4).

Fig.4.Waxmodelwithduplicatedresinteethandimplant.

222...광광광탄탄탄성성성 연연연구구구 모모모형형형의의의 제제제작작작

제작된 하악 왁스모형을 실리콘과 경화제((Dublish13,Dreve,Germany)를
1:1로 혼합하여 인상을 채득한 상태로 20°C에서 12시간 동안 경화시켜서 음
형을 제작하였다(Fig.5).
복제 견치모형을 왁스모형으로부터 분리시킨 후 치근면을 왁스세척하고 약
0.2mm두께의 치주인대를 재현하기 위하여 치근면에 rubber base
adhesive(Kerr Co., U.S.A.)를 2회 정도 도포하였다(Fig. 6). transfer
impressioncoping을 lab.analog에 연결하고 치근면 처리된 복제 견치모형
과 함께 실리콘 음형에 잘 고정한 후 에폭시 레진(CY 230,NagaseChemtex
Co.,Japan)과 경화제(HY 956,NagaseChemtexCo.,Japan)를 5:1로 기포가
생기지 않도록 잘 혼합하여 실리콘 음형에 붓고 20°C에서 24시간을 유지하며
경화시킨 다음 실린콘 음형과 에폭시 레진모형을 분리하였다.동일한 방법으
로 총 5개의 에폭시 레진 모형을 제작하였다(Fig.7).
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Fig.5.Siliconemold. Fig.6.Duplicatedteethwithsimulatedperiodontal
ligament.

Fig.7.Photoelastic epoxy resin modelwith resin teeth and dummy
fixture.

333...가가가철철철성성성 의의의치치치의의의 제제제작작작

전방 견치에는 Akers클래스프를 설계하고 후방 임플란트 지대치의 국소의
치를 위한 유지장치로 각각 Akers클래스프,konus,longrest가 있는 회전삽
입로,O-ring어태치먼트,Dalbo어테치먼트를 이용하는 5가지 형태로 제작
하였다.
완성된 에폭시 레진 모형을 최후방 임플란트 매식체 상부에 impression
coping을 연결한 후 실리콘 인상재인 Exafinelightbody(GCCo.,Japan)와
Exafineputty(GC Co.,Japan)로 잔존 치조제 부위를 포함하여 인상 채득하
고 경석고를 부어 주모형을 제작하였다.광탄성 모형에 치조점막을 재현하기
위한 공간을 부여하기 위해서 주모형의 잔존 치조제 부위에 1.9㎜의 왁스로
균일하게 relief한 후,주모형을 아가 인상재로 복제해서 매몰재(TiconiumTM
Investicinvestment,Ticonium Co.,U.S.A.)를 부어 매몰재 모형을 제작하였
다.
금속 구조물은 Ni-Cr합금(TalladiumTM Vi-Star,Talladium Inc.,U.S.A.)을
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사용하여 제작하였다.인공치(LiveraTM Posterior,ShofuInc.,Japan)를 배열
하고 매몰한 후 의치상 레진(ISO resin Q®,High-dentalJapan Co.Ltd.,
Japan)을 주입식 방식으로 중합하였고 연마하여 가철성 국소의치를 완성하였
다.
치조점막을 재현하기 위해서 레진 의치상에 실리콘 인상재인 Exafinelight
body(GC Co.,Japan)를 도포하고 국소의치를 광탄성 모형에 장착하여 레진
의치상과 광탄성 모형 사이에 미리 만들어 둔 1.9㎜의 빈 공간을 실리콘 인
상재로 채우고,경화된 후 과도한 실리콘 인상재는 삭제하였다.

(((111)))AAAkkkeeerrrsss클클클래래래스스스프프프를를를 이이이용용용한한한 치치치아아아---임임임플플플란란란트트트 지지지지지지 국국국소소소의의의치치치의의의 제제제작작작
(((AAAkkkeeerrrssstttyyypppeee)))

후방 제2대구치 부위의 임플란트에 UCLA plastic abutment(Ossetem,
Korea)와 Ni-Cr합금(TalladiumTM Vi-Star,Talladium Inc.,U.S.A.)을 이용
하여 근심교합면에 레스트가 있으며 원심협측에 Akers 클래스프를 위한
0.25mm undercut을 부여한 surveyedcrown를 제작하였다.
주연결 장치로 lingualbar를 설계하고 전방의 유지장치로는 견치의 설면에
cingulum rest와 근심협측 언더컷을 이용하는 Akers클래스프를 사용한 양
측성 치아-임플란트 지지 국소의치를 제작하였다(Fig.8).

Fig.8.Bilateralimplantsupportedremovablepartialdentureusingclasp
onthephotoelasticepoxyresinmodel.A:preparedmodel,B:completed
AkerstypeRPD,C:loadingpoint(arrow).
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(((222))) KKKooonnnuuusss 금금금관관관을을을 이이이용용용한한한 치치치아아아---임임임플플플란란란트트트 지지지지지지 국국국소소소의의의치치치의의의 제제제작작작
(((KKKooonnnuuussstttyyypppeee)))

전방부의 설계는 제 1보철물과 동일하며 후방 제 2대구치 부위의 임플란트
에 UCLA plastic abutment(Ossetem,Korea)와 Ni-Cr 합금(TalladiumTM
Vi-Star,Talladium Inc.,U.S.A.)을 이용하여 모든 면에서 6°의 경사를 가지
는 konus내관 및 무치악부를 향하는 metalextension을 가지는 외관을 제작
하였다. 외관의 metalextension과 의치상 유지부 금속구조물은 의치상 레진
으로 연결하여 의치를 완성하였다(Fig.9).

Fig.9.BilateralimplantsupportedremovablepartialdentureusingKonus
crownontheepoxyresinmodel.A:innercrown,B:completedKonus
typeRPD,C:loadingpoint(arrow).

(((333)))LLLooonnngggrrreeesssttt를를를 가가가지지지는는는 회회회전전전삽삽삽입입입로로로를를를 이이이용용용한한한 치치치아아아---임임임플플플란란란트트트 지지지지지지 국국국
소소소의의의치치치의의의 제제제작작작(((LLLooonnngggrrreeesssttttttyyypppeee)))

전방부의 설계는 제 1보철물과 동일하며 후방 제2대구치 부위의 임플란트
에 UCLA plastic abutment(Ossetem,Korea)와 Ni-Cr 합금(TalladiumTM
Vi-Star,Talladium Inc.,U.S.A.)을 이용하여 근심교합면에서 원심교합면 측
으로 1/2이상 피개하는 longrestseat가 있는 금관을 제작하였다.임플란트
지대치에는 longrest만 위치시키고 유지장치로는 근심측 유도면 하방의 언더
컷을 이용하는 회전삽입로를 설계하였다.(Fig.10).
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Fig.10.Bilateralimplantsupportedremovablepartialdentureusinglong
restontheepoxyresinmodel.A:Surveyedcrown,B:completedLong
rest typeRPD,C:loadingpoint(arrow).

(((444)))피피피개개개의의의치치치용용용 DDDaaalllbbbooossseeettt를를를 이이이용용용한한한 양양양측측측성성성 치치치아아아---임임임플플플란란란트트트 지지지지지지 국국국소소소
의의의치치치의의의 제제제작작작(((DDDaaalllbbboootttyyypppeee)))

전방부의 설계는 제 1보철물과 동일하며 후방 제2대구치 부위의 임플란트
에 직접 유지장치로서 피개의치용 비완압성 어테치먼트인 Dalbo
set(Ossetem.,Korea)를 이용하였다(Fig.11).

Fig.11.BilateralimplantsupportedremovablepartialdentureusingDalbo
setontheepoxyresinmodel.A:malepartofDalboset,B:completed
Dalbotype,C:loadingpoint(arrow).D:ComponentofDalboset.
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(((555)))피피피개개개의의의치치치용용용 OOO---rrriiinnngggssseeettt를를를 이이이용용용한한한 양양양측측측성성성 치치치아아아---임임임플플플란란란트트트 지지지지지지 국국국
소소소의의의치치치의의의 제제제작작작(((OOO---rrriiinnngggtttyyypppeee)))

전방부의 설계는 제 1보철물과 동일하며 후방 제2대구치 부위의 임플란트
에 직접 유지장치로서 피개의치용 완압성 어테치먼트인 O-ring
set(Ossetem,,Korea)를 이용하였다(Fig.12).

Fig.12.BilateralimplantsupportedremovablepartialdentureusingO-ring
setontheepoxyresinmodel.A:malepartofDalboset,B:completed
O-ringtypeRPD,C:loadingpoint(arrow).D.componentofO-ringset.

444...하하하중중중전전전달달달 및및및 응응응력력력동동동결결결

광탄성 연구모형을 투과형 광탄성 실험장치(Photoelastic Division 060
Series,Measurementsgroup,U.S.A.)에 위치시켜서 잔류응력의 발생유무를
조사하였다(Fig.13).
완성된 5가지의 가철성 국소의치를 광탄성 연구모형에 장착하고 안정적으로
60Ncm의 수직하중 및 15°경사하중을 제1대구치의 중심와 및 근심 협측교
두에 지속적으로 가할 수 있는 하중장치에 위치시킨 후 응력동결로(PA-@S,
RiKenKeikiFineInstrumentCo.,Japan)에 넣었다(Fig14,15).
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Fig.13.Photoelastic Fig.14.Stressfreezingfurnace.
experimentdevice.

Fig.15.Loadingdevicelocatedinthestressfreezingfurnace.
A:verticalloading,60Ncm B:obliqueloading 60Ncm,15°angleof
loadinginclination.

응력 동결로 내의 온도를 처음 1시간 동안 서서히 60℃로 상승시킨 후 다시
1시간 동안 온도를 유지하고 발생된 응력의 springback현상을 피하기 위하
여 2시간이 지난 시점에서 시간당 4℃로 7시간동안 서냉시킨 다음 추가로 다
시 7시간동안 온도를 유지하다 총 15시간의 동결 주기를 거쳐서 응력을 동결
시켰다(Fig.16).
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Fig.16.Stressfreezingcycleforthephotoelasticepoxyresinmodelinthe
stressfreezingfurnace.

555...광광광탄탄탄성성성 모모모형형형 절절절단단단시시시편편편의의의 제제제작작작 및및및 무무무늬늬늬차차차수수수 계계계측측측

15시간의 응력 동결과정을 마친 5개의 광탄성 에폭시 레진 모형으로부터 가
철성 국소의치 및 임플란트 부위의 보철물을 제거한 후 금속 절단용 톱을 이
용하여 하악 좌측 치조정을 중심으로 협설측으로 약 6mm정도의 두께가 되
도록 근원심 방향으로 견치에서 후방 임플란트가 포함되도록 절단하고 얻어
진 절단시편을 절단면이 활택하게 되도록 연마기를 이용하여 연마하였다(Fig.
17,18).

Fig.17.Grindingofslicedspecimen Fig.18.Completedslicedspecimen
withrotatingsandpaper. with5.5～6mm thickness.
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연마된 시편은 α-bromonaphthalene과 유동파라핀을 1:0.585로 섞은 혼합액
이 담긴 수조에 침전시키고 투과형 광탄성 실험 장치에 장착하였다.절단시
편의 견치와 치조제 부위,후방 임플란트 부위에 근원심 방향으로 생긴 무늬
차수를 측정하기 위하여 협측에서 관찰한 후 180㎜ macro렌즈가 장착된 디
지털 카메라(EOS20D,Canon,Japan)로 사진 촬영하였다.촬영된 사진은 육
안 및 광학확대기로 분석하였고 절단시편에서 견치(C),제1소구치 중심와 하
방(P1),제 2소구치 중심와 하방(P2),제 1대구치의 중심와 하방(M),후방 임
플란트(I)의 5개 부위를 정하고 근원심중 최고차수의 무늬차수를 측정하였다
(Fig.19,20).

Fig.19.Measuringpointsofthefringeordernumberinthespecimen.
C:Caninetooth(mesial,apex,distalsideofroot).
P1:Centralfossajustbelow the1stpremolarartificialtooth.
P2:Centralfossajustbelow the2ndpremolarartificialtooth.
M:Centralfossajustbelow the1stmolarartificialtooth(loadingpoint).
I:Implantfixture(mesial,apex,distalsideoffixture).
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Fig.20.Schematicoftransparentphotoelasticexperimentdevice.
① -Lightsource② -Polarizerandquarterwaveplate
③ -specimen④ -Loadingdevice
⑤ -Analyzerandquarterwaveplate⑥ -CCDCamera
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IIIIIIIII...연연연구구구 성성성적적적
치아-임플란트 지지 국소의치의 기능시 치조골에 가해지는 응력분포를 연구
하기 위해서 하악 전치부에 6전치만 잔존하며 제 2대구치 부위에는 임플란트
가 식립된 광탄성 모델상에 유지장치 종류에 따라 다섯 가지의 형태의 치아-
임플란트 지지 국소의치를 제작하여 하중조건으로 하악 제1대구치에 60
Ncm의 수직하중과 경사하중을 가한 후 잔존 치조제와 전후방 지대치의 치조
골에 발생하는 응력분포양상을 3차원 광탄성 실험장치로 관찰한 결과 다음과
같이 임플란트,무치악부,견치부 치조골에 가해지는 응력을 측정할 수 있는
등색선을 볼 수 있었다(Fig.21,22).

Fig.21.Isochromaticfringepattern ofthephotoelasticslicedspecimens
produced by thebilateralremovablepartialdenturesunderthevertical
loading.
A:AkerstypeB:KonustypeC:Longrest type
D:DalbotypeE:O-ringtype

A
A
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Fig.22.Isochromaticfringepatternofthephotoelasticslicedspecimens
producedbythebilateralremovablepartialdenturesundertheoblique
loading.
A:AkerstypeB:KonustypeC:Longresttype
D:DalbotypeE:O-ringtype

각각의 모델에서 발생한 응력분포를 쉽게 비교할 수 있도록 정해진 측정점
에서의 광탄성 등색선 무늬차수를 측정하여 다음과 같이 표와 그래프로 나타
내었다.(Table1,2,3,4,Fig23,24)

Table 1.Fringe order number at each measuring point in the 5
photoelasticslicedspecimensundertheverticalloading

Typeofspecimen Measuringpoint
I M1 P2 P1 C

Akerstype 14 6 5 5 4
Konustype 18 6 6 5 3.5
Longresttype 16 5 4 3 3.5
Dalbotype 14 4.5 4.5 3 2.5
O-ringtype 10 5 5 4 1.5
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Fig.23.ComparisonofFringeorderateachmeasuring pointinthe5
photoelasticslicedspecimensundertheverticalloading.

Table 2.Fringe order number at each measuring point in the 5
photoelasticslicedspecimensundertheobliqueloading

Typeofspecimen Measuringpoint
I M1 P2 P1 C

Akerstype 13 5 4 6 4
Konustype 16 5 6 6 4.5
Longresttype 14 6 5 5 3.5
Dalbotype 12 4 4 5 3.5
O-ringtype 10 4 6 6 3.5
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Fig.24.ComparisonofFringeorderateachmeasuringpointinthe5
photoelasticslicedspecimensundertheobliqueloading.

전방 견치와 최후방 임플란트에서 부위별 하중의 분산을 평가하기 위해서
각각 근원심의 치경부와 중간,근첨부 다섯 곳으로 나누어 광탄성 등색선 무
늬차수를 측정하여 표로 나타내었다(Fig.25,Table3,Table4)).

Fig.25.5measuringpoint.ofcanineandimplant.
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Table3.FringeordernumberatfiveportionofCandImeasuringpoint
undertheverticalloading

Typeofspecimen Measuringpoint
C1 C2 C3 C4 C5 I1 I2 I3 I4 I5

Akerstype 1 2 3.5 3.5 4 7 11 14 9 6
Konustype 0.5 1 2.5 3 3.5 6 9 18 8 6
Longresttype 0.5 1 2 2.5 2.5 6 7 14 3 5
Dalbotype 0.5 0.5 1 2 2.5 5 3 14 6 2
O-ringtype 0.5 0.5 1.5 1.5 1.5 1.5 2 10 5 3

Table4.FringeordernumberateachportionofCandImeasuringpoint
undertheobliqueloading

Typeofspecimen Measuringpoint
C1 C2 C3 C4 C5 I1 I2 I3 I4 I5

Akerstype 2.5 3 4 4 3.5 7 8 13 5 3
Konustype 1 1 4 4.5 4.5 12 15 16 1 0.5
Longresttype 0.5 1 2 2.5 3.5 6 7 14 3 5
Dalbotype 0.5 1 3 3.5 3.5 3 5 12 3 4
O-ringtype 1 2.5 3 3.5 3.5 5 5 10 3 1

111...AAAkkkeeerrrssstttyyypppeee
하중점에서 가까운 최후방 임플란트 근첨에서 수직하중시 최대 무늬차수가
14차,경사하중시 13차로 측정되었고 근심1/2지점에서 11차로 측정되어 근첨
및 근심치근면에 응력이 집중됨을 알 수 있었다.견치에서는 수직 및 경사하
중시 치경부에서 최대 무늬차수가 4차로 관찰되며 응력이 원심 치근면에 더
높은 응력이 집중되는 것으로 측정 되었다.무치악 치조제에서는 4-6정도
의 응력분포를 보였다.

222...KKKooonnnuuussstttyyypppeee
하중점에서 가까운 최후방 임플란트 근첨에서 수직하중시 최대 무늬차수가
18차,경사하중시 16차로 관찰되었고 수직하중에서는 근원심측으로 비슷한
정도의 응력분산을 보였으나 경사하중시에는 임플란트 근심측 1/2지점에 15
차로 응력이 집중되는 양상을 보였다.견치에서는 원심측 치경부에서 수직하
중시 최대 무늬차수가 3.5,경사하중시 4.5차로 관찰되며 응력이 원심 치근면
에 더 높은 응력이 집중되는 것으로 관찰 되었다.무치악 치조제에서는 무
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늬차수 5-7차 정도의 응력분포를 보였다.

333...LLLooonnngggrrreeesssttttttyyypppeee
하중점에서 가까운 최후방 임플란트 근첨에서 최대 무늬차수가 수직하중시
16차 경사하중시 14차로 관찰되었고 근첨 및 근심면에 응력이 집중되었지만
Akerstype나 Konustype에 비해 비교적 근원심간 균등한 분포를 보였다.
견치에서는 수직 및 경사하중시 치경부에서 최대 무늬차수가 2.5차로 관찰되
며 응력이 원심 치근면에 더 높은 응력이 집중되는 것으로 관찰 되었다.무
치악 치조제에서는 무늬차수 3-6차 정도의 응력분포를 보였다.

444...DDDaaalllbbboootttyyypppeee
하중점에서 가까운 최후방 임플란트 근첨에서 최대 무늬차수가 수직하중시
14차 경사하중시 10차로 관찰되었고 근원심 응력분포는 3-5차로 비교적 균
등한 분포를 보였다.견치에서는 수직 및 경사하중시 치경부에서 최대 무늬
차수가 3.5차로 관찰되며 응력이 원심 치근면에 더 높은 응력이 집중되는 것
으로 관찰 되었다.무치악 치조제에서는 무늬차수 3-5차 정도의 비교적 균일
한 응력분포를 보였다.

555...OOO---rrriiinnngggtttyyypppeee
하중점에서 가까운 최후방 임플란트 근첨에서 수직하중시 최대 무늬차수가
10차 경사하중시 10차로 관찰되었고 비교적 균등한 근원심 응력분포를 보였
다.견치에서는 수직하중시 무늬차수 1.5차의 비교적 적은 응력분포를 보였고
경사하중시 원심 치경부에서 최대 무늬차수가 3.5차로 관찰되며 응력이 원심
치근면에 더 높은 응력이 집중되는 것으로 관찰 되었다.무치악 치조제에서
는 수직하중에서는 최대 무늬차수 5차정도의 응력을 보였으며 경사하중시 소
구치부에 최대 무늬차수 6차의 응력분포를 보였다.
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IIIVVV...총총총괄괄괄 및및및 고고고안안안

하악 6전치만 잔존하고 양측성으로 후방 구치부가 상실된 경우 보철 수복
에 따른 여러 가지 임상적인 문제점이 발생한다.Maeda등18)은 하악 6전치만
잔존하여 악궁이 매우 짧아진 경우,temporalbone의 관절와에 집중되는
stress의 크기는 정상적인 치열에 비해 9-10배나 증가한다고 보고한 바 있다.
이렇게 매우 짧아진 악궁의 보철적 수복을 위한 방법으로서,유리단
cantilever fixed partialdenture(CFPD),conventionalremovable partial
denture(CRPD),implantsupported fixed partialdenture(IFPD),precision
attachment removable partial denture(PARPD), implant supported
removablepartialdenture(IRPD)등의 다양한 방법을 고려해 볼 수 있다4).
그러나 환자의 전신적인 상태,경제적 조건,대합치의 상태 등에 기준하여 적
절한 방법을 택하는 것은 쉽지 않다.Sogo등18)에 따르면 implantsupported
fixedpartialdenture는 implantsupportedremovablepartialdenture에 비해
현저한 교합 안정 효과와 TMJstress감소의 효과가 있다고 하였지만,치조
제가 심하게 위축되고,근육의 활성이 감소된 환자에서 implantsupported
fixedpartialdenture는 발음과 심미성의 면에서 많은 문제가 발생하게 된다.
하악 후방 유리단 형태에서 conventionalremovablepartialdenture가 임상
에서 가장 예측할 만한 치료법으로 이용되고 있으나 역학적인 불리함으로 인
하여 많은 문제점이 발생하게 된다6).긴 leverarm과 후방 고정원의 부족으
로 의치의 회전운동이 발생하게 됨에 따라 안정된 교합 지지를 얻기 힘들고,
후방 치조골의 계속적인 흡수로 시간이 지남에 따라 의치의 적합도는 현저히
떨어지게 되며,교합평면의 변형을 유발하게 된다.또한,의치의 구성 요소들
의 적합도도 떨어지고 연조직 통증 등의 심각한 문제들이 발생하게 된다.국
소의치가 환자를 위한 실용적인 방법일지라도,매우 적은 잔존치를 갖는 경
우,무치악 span이 긴 경우 적절한 유지와 지지를 제공하기 힘들다.
Kydd등28)은 유리단 국소의치가 기능하는 동안에 측방으로 움직이는 경향
이 있으며 가벼운 측방력의 경우에도 수직력보다 지지조직의 파괴를 더 많이
유발하기 때문에 간과해서는 안 된다고 주장하였다.
Keltjens등5)은 금속 가철성 국소의치상의 하방에 임플란트를 식립한 임상
증례들을 보고하였다.Brudvick45)과 Mitrani46)등은 후방연장 국소의치의 의
치상 하방에 식립된 임플란트의 유지와 지지의 효과에 대해서 보고하였다.
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하악의 긴 유리단 형태의 수복을 위해 후방 부위에 임플란트를 식립하고 후
방 지대치로서 이용하는 방법은 많은 임상적인 효용성이 있다.
첫째,잔존 전방 지대치와 연관하여 후방에 전략적으로 놓인 임플란트는
leverarm을 감소시키고 fulcrum axis의 위치를 개선함으로써 의치의 회전
운동을 감소시킨다.또한,후방부위 식립된 임플란트는 boneremodeling을 위
한 자극요소로서 작용하여 치조골의 계속적인 흡수를 막을 수 있어 의치상의
반복된 첨상과 개상을 줄일 수 있다.둘째,후방부위의 임플란트는 Kennedy
classI의 형태에서 III으로의 변경을 도모하여 수직적인 안정을 가질 수 있
고,그에 따른 환자의 편암감이 증가하게 된다.셋째,교합력의 분산에 따라
전방 지대치와 잔존 치조제에 집중되는 응력 집중을 분산시킬 수 있다.하악
이 6전치만 잔존하고 상악이 무치악인 경우 combinationsyndrome이 발생하
게 된다.이 때,하악 후방부위에 임플란트를 식립하고 IRPD를 제작하는 경
우 occlusalstability를 얻을 수 있어 상악 전방부 치조제의 지속적인 흡수를
막을 수 있다47).넷째,비용을 절감하는 효과로서 의미를 갖는다.Etian등3)은
고정성 치료와 비교하여 IRPD는 50%이상 비용을 절약할 수 있다고 보고하
였다.
국소의치를 지지하기 위해 후방 부위에 임플란트가 사용될 때,임플란트와
의치와의 연결 방식은 중요하다.임플란트와 국소의치의 구성 요소들은 부가
적인 지대치의 개념으로서 받아들어져야 하고,기본적인 국소의치 지렛대의
생역학적인 원칙을 따라야 하며,잔존치에 rest를 두는 것이나 유지를 얻는
기본적인 원칙을 준수해야 한다17).IRPD의 측방 안정은 견고한 주연결장치와
보상암에 의해서 가능한데,이는 임플란트에 지렛대의 형태로 가해질 수 있
는 굽힘과 회전력을 막는다.이러한 원리로 골융합 임플란트와 점막간의 움
직임의 차이를 극복하고 과도한 측방력과 굽힘 모멘트를 피할 수 있다.
본 연구에서는 다섯 가지 형태의 IRPD를 연구 모델로 제작하였는데 세 가
지는 임플란트에 상부 보철물을 연결하고 유지장치를 이용하여 국소의치와
연결하였고,두 가지는 removableimplantoverdenture의 형태로 rigidtype과
resilienttype으로 제작하였다.
Akers클래스프는 치아지지 형태의 국소의치에서 전,후방 지대치의 직접

유지장치로 많이 쓰이는 형태로 본 실험에서는 최후방의 임플란트가 치주적
으로 견고한 것으로 간주하고 이용하였다.
konus치관을 이용한 국소의치는 Körber48)에 의해 개발 및 고안되었으며,
지대치와 의치상이 비완압 방식으로 연결되므로 견고한 지지를 얻을 수 있어
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점막에 의해 지지되는 양이 적으며 지대치와 의치가 일체화되어 기존 가철성
국소의치에 비해 유지,파지,안정의 측면에서 뛰어난 것으로 알려져 있다
49,50).본 연구에서는 후방 임플란트의 상부 보철물을 6°경사의 내관과 의치
상과 연결된 외관으로 제작하였다.
회전 삽입로의 원리를 이용하는 longrest는 금관의 근원심폭의 반 이상 연
장되는 형태로 레스트 시트의 협설측벽은 평행한 형태로 하였다.
Humphrey51)에 의해 처음 보고된 회전삽입로의 원리는 치아지지 국소의치에
국한되지만 심미적이고 기능적인 장점이 있다.클래스프가 없고 견고한 유지
장치에 의해서 가해지는 주된 힘은 수직적인 힘이기 때문에 측방력에 취약한
임플란트의 유지장치로 의미를 갖는다.그러나 스크류 홀과 중첩되는 레스트
시트의 위치 등 기공과정이 까다롭다는 단점이 있다.본 연구에서 사용한 모
델은 최후방 임플란트에 견고하게 위치되는 longrest를 회전중심으로 해서
후전방으로 삽입되는 국소의치이다.
피개의치용 Dalboattachmentset(Ossetem.,Korea)는 비완압성 어태치먼트
이며 O-ringattachmentset(Ossetem.,Korea)는 완압성 어태치먼트로서 점
막조직의 피압축도와 임플란트의 피압축도의 차이를 보상하고자 하는 의미가
반영된 형태이다.
본 연구에서는 잔존 치조제의 형태를 흡수가 중등도로 진행된 형태로 재현
하였고,인공치를 치조제의 중간에 배열하였다.하중량은 기존에 행해진 연구
논문들을 참고하여 광탄성 에폭시 레진 모형에 관찰할 만한 무늬차수가 나타
날 수 있는 60N으로 결정하였다23,24).다양한 저작 조건을 고려하여 수직하중
은 제1대구치의 중심와에,경사하중은 제1대구치의 협측 교두정에서 15°경
사를 주어 발생한 응력을 근원심으로 비교하였다.
후방연장 국소의치의 최후방에 1개의 임플란트를 식립하여 치아-임플란트
지지 의치를 설계하는 경우 전방 지대치와 잔존 치조골,후방 임플란트에 적
절하게 응력을 분산 시키며 후방연장국소의치의 여러 축을 중심으로 하는 회
전운동을 방지하는 목적을 달성 하는 것이 바람직한 설계라고 하겠다.
최후방 임플란트 및 잔존 치조제,전방 견치에 발생하는 응력은 앞의 피개
의치 형태의 Dalbotype과 O-ringtype보다 나머지 모델에서 전반적으로 더
높은 차수의 응력 분포를 나타내었다.다시 말해,임플란트 상부 보철물이
fixture상부로 올라오는 경우 더 많은 응력을 받는다는 것을 알 수 있다.또
한 이와 더불어 측방압에 취약한 임플란트의 단점을 고려할 때 피개의치 형
태로 설계함이 역학적으로 유리함을 유추해 볼 수 있다.
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대합치아가 가철성 의치인 경우와 같이 교합력이 작거나 임플란트 주위 및
견치의 치주조직 지지가 충분한 경우에는 의치의 움직임을 최소화하기 위해
Akers클래스프나 회전삽입로를 이용한 longrest등의 설계가 고려 될 만하
다.회전삽입로를 이용한 longrest가 근원심 응력분산이 좀 더 균일 하였는
데 이는 근심에만 rest가 있는 Akers클래스프에 비해 교합면 1/2이상을 가
로지르는 rest가 좀 더 치축 방향에 가깝게 힘을 전달하였기 때문이다.
임플란트와 국소의치가 frictiontype으로 연결되는 konus형태에서 임플란
트에 집중되는 응력이 최고로 나타났고,전방 견치에서도 유의할 만한 차이
는 아니지만,다소 높은 차수를 보였다.이는 하악골 내에서 매식된 임플란트
의 피압축도가 거의 없는 상태에서 상부의 보철물을 이중관 형태의 견고한
연결 시 의치에 적용되는 교합력의 하중이 임플란트로 직접 전달되는 것으로
보여 진다.따라서 임플란트 길이가 짧거나 골질이 약한 증례 및 잔존 전치
의 치주 지지가 약한 증례나 대합치아가 자연치열이어서 교합압이 크게 작용
하는 경우에 konus의 설계가 이루어진다면 임플란트의 예후가 불량할 것으로
예측된다.
본 연구에서는 전방부 유지장치를 Akers클래스프로 모두 동일하게 설계하
였고 후방 무치악 부위의 치조제 높이를 모두 동일하게 하여 실험을 진행하
였다. 전방부의 유지장치의 종류에 따라 응력 분산은 다른 양상을 보일 수
있으며 Ohkubo등14)에 따르면 치조제의 상태에 따라서도 임플란트 식립의
효과는 달라진다고 보고하였다.그러므로 전방부 유지장치로서 어테치먼트나
konus등의 여러 가지 유지장치의 변화를 주고 응력분산을 연구하는 것도 필
요하리라 사료되며 치조제 높이나 연조직의 두께 등의 차이에 따른 응력 분
포의 양상에 관한 연구도 더 필요할 것으로 사료된다.
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VVV...결결결론론론

본 연구에서는 하악 전치부에 6전치만 잔존하는 양측성 후방연장 국소의치
의 증례에서 제 2대구치 부위에 임플란트를 식립하고 임플란트 부위의 유지
장치 종류에 따라 다섯 가지의 형태의 치아-임플란트 지지 국소의치를 제작
하여 하중조건으로 하악 제1대구치에 60Ncm의 수직하중과 경사하중을 가
한 후 잔존 치조제와 전후방 지대치의 치조골에 발생하는 응력분포양상을 3
차원 광탄성 분석법을 이용하여 비교 분석한 결과 다음과 같은 결론을 얻었
다.

1.최후방 지대치인 제2대구치 임플란트 식립부에 발생한 응력분포는 수직하
중 조건에서 Konustype> Longresttype> Akerstype,Dalbotype>
O-ringtype순으로 나타났으며 경사하중 조건에서는 Konustype> Akers
type,Longresttype,>Dalbotype>O-ringtype순으로 나타났다.
응력의 근원심 분포는 Akerstype와 Konustype에 비해 Longrest type,
Dalbotype,O-ringtype가 비교적 균등하게 나타났다,

2.최전방 지대치인 하악견치에 발생한 응력분포는 수직하중에서 Konus
type,Longresttype,Akerstype이 Dalbotype,O-ringtype보다 약간 높게
나타났으며 경사하중시에는 큰 차이를 보이지 않았다.

3.잔존 치조제 치조골에 발생한 응력분포는 수직하중시는 모든 보철물에서
하중점에서 멀어질수록 응력은 약간 감소하였지만 경사하중시에는 큰 차이
를 보이지 않았다.

이러한 결과로 볼 때 임플란트 길이가 짧거나 골질이 약한 증례 및 잔존 전
치의 치주 지지가 약한 증례나 대합치아가 자연치열이어서 교합압이 크게 작
용하는 경우에는 konus보다 피개의치 형태의 O-ring이나 Dalbo어태치먼트
를 이용하는 것이 추천된다.대합치아가 가철성 국소의치인 경우와 같이 교
합력이 작거나 임플란트 주위 및 견치의 치주조직 지지가 충분한 경우에는
Akers,longrest등의 설계가 사용될 수 있으며 응력분산이 좀 더 균일한
longrest가 유리 할 것으로 보인다.
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