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서론

임플랜트가널리보급되면서임플랜트를이용한보철

설계도 점점 다양해지고 있다.1 임플랜트를 고정 장치로

사용하는 임플랜트 피개의치가 다양하고 예견성 있는

무치악의 수복 치료 방법임은 많은 연구들을 통해 증명

되었다.2-9 이러한연구에따르면하악의임플랜트피개의

치수복시주로 2개내지 4개의임플랜트를식립하게되

며, 식립할임플랜트의수, 유지장치등의설계는하악골

의 잔존치조제의 해부학적인 상태에 따라 적절히 선택

해야 한다. 치조골이 심하게 위축된 경우에 수평력에 의

치의안정성을제공할수있는일차고정의바구조가임

상적으로 널리 사용되어져 왔으며 응력분포 면에서 유

리하다고알려져왔다.10

그러나, v-형의 악궁을 가진 경우의 바 구조물은 혀 공

간을좁게하며11, 교합면간격이좁은환자의경우 bar 하

방의 위생관리가 어려우며, 역학적으로는 최후방 임플

랜트를가급적원심으로위치시켜 각선배열 (diagonal

arrangement)로 설계하는 것이 유리하나 긴 길이로 일차

고정하는 것은 실제로 기술적으로 많은 어려움이 따른

다.12 따라서, 악궁이 좁은 v-형이거나, 교합면 간격이 좁

은 경우, 또는 최후방 임플랜트를 최 한 후방으로 식립

할 수 있는 경우라면 임플랜트를 일차고정하지 않는 단

일형임플랜트유지장치가유리할수있다. 

단일형 유지장치로는 볼 유지장치, 자성 유지장치, 이

중관유지장치 (완압형/비완압형) 등이있다.13 이중볼유

지장치, 자성유지장치는주로임플랜트를 2개식립하여

임플랜트에서 지지를 얻기 보다는 주로 유지를 얻는 경
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우에 사용되는 유지장치들이다. 하악에 2개의 임플랜트

를 식립하고 이중관으로 피개의치를 설계하는 경우는

완압형을 이용하며, 완압형 이중관 유지장치를 이용한

하악 임플랜트 피개의치로 수복한 방법에 해 10년 동

안의 임상적, 방사선학적으로 우수한 결과를 얻었다는

연구14도 있다. 하악에 4개의 임플랜트를 식립하여 임플

랜트 피개의치로 수복하는 경우에 사용할 수 있는 단일

형유지장치로는비완압형이중관유지장치가있다. 

하악에 임플랜트를 2개 식립하여 임플랜트 피개의치

를 설계하는 경우 여러 유지장치에 따른 응력분포에 관

하여 광탄성 분석 (photoelastic stress analysis)2, strain-gauge

법 (stereolithography)15, 유한요소법 (finite element analysis)16

등 다양한 방법으로 연구되어져 왔다. 그러나, 하악에 4

개의임플랜트를식립하고임플랜트피개의치로수복하

는 방법에 한 응력분포에 관한 연구는 현재까지 많지

않았다. 

인공 하악골에 4개의 임플랜트를 식립하고 임플랜트

에 Periotest damping measurement17로 응력 전달을 측정한

연구에서 바 (bar)로 연결한 경우보다 이중관 (tapered

telescope crowns)으로연결된경우에서더나은응력전달

을얻을수있었다고하 다. Meijer16,18등은 2개의임플랜

트로 하악의 임플랜트 피개의치를 설계하는 경우에 2차

원, 3차원유한요소분석결과연결된바구조의일차고정

보다 단일형 유지장치에 의한 이차고정이 보다 균일한

응력 분산 효과가 있다고 하 고, Williams19등은 평행측

면의 연결형 바 유지장치는 임플랜트 고정체에 지속적

으로흔들리는힘 (jiggling movement)을유발시킨다고하

다. 바구조에작용하는토크및휨운동이이러한현상

을일으킨다고하 다. 반면, 이중관구조의경우바구조

보다는 약간 크나 고정체에 균일한 변형을 일으킨다고

하 다. 이러한바구조와이중관구조의응력분포의차

이는 이중관에 장착시에는 마찰력만이 작용하고 탈락

시에는이러한힘이사라지기때문이라고하 다.20

선학들의연구에서이중관구조가임상적으로는유용

하다는 보고13,21는 있었으나, 동일한 조건에서 바 구조와

이중관 구조의 응력분포에 관한 비교 연구는 없었다. 본

연구에서는 하악의 동일한 부위에 4개의 임플랜트를 식

립하여 임플랜트 피개의치를 설계하는 경우, 바 구조와

이중관 구조 간의 응력분포에 해 비교 분석하고자 하

다. 

연구재료 및 방법

1. 실험모형

본 연구에서는 하악의 동일한 부위 (좌우 견치, 제2소

구치)에 4개의임플랜트를식립하고, 지 주를일차고정

하는 바 구조의 임플랜트 피개의치를 조군으로, 지

주를이중관으로이차고정하는이중관구조의임플랜트

피개의치를실험군으로하 다 (Fig. 1, 2).

2. 유한요소 모델의 설계

하악골은 1.5 mm 두께의피질골로둘러싸인해면골로

모델링하 다. 하악의중절치간부위, 견치부위, 제 2 소

구치부위, 제 2 구치부위의절단면과폭 6 mm의하악

Fig. 1. Diagram of control group.

Primary splinted implant bar overdenture in

#33, #35, #43, #45 sites.

Fig. 2. Diagram of experimental group.

Secondary splinted implant telescopic overdenture in #33, #35, #43, #45 sites.
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골궁 형태를 이용하여 모델링하 다. 하악골의 단면의

중심축은 25도경사로하고, 단면은다음과같은폭과높

이로하 다. 하악중절치간부위단면에서상방1/3 부위

의 폭은 11.0 mm, 상방 2/3 부위의 폭은 11.5 mm, 하악골

높이는 30 mm로 하 다. 하악 견치 부위의 단면에서 상

방 1/3 부위의 폭은 11.0 mm, 상방 2/3 부위의 폭은 14.0

mm, 하악골높이는 30 mm로하 다. 제 2 소구치부위의

단면에서상방 1/3 부위의폭은 11.0 mm, 상방 2/3 부위의

폭은 11.5 mm, 하악골높이는 28 mm로하 다. 제 2 구

치 부위의 단면에서 상방 1/3 부위의 폭은 13.0 mm, 상방

2/3 부위의 폭은 14.0 mm, 하악골 높이는 26 mm로 하

다.22

임플랜트는 나사선 형태 없이 직경 4 mm, 길이 10 mm

의 원통형 임플랜트로 모델링하 고, 4개의 임플랜트를

견치부위와제 2 소구치부위에식립하 고, 길이 10 mm

를모두하악골에매입하 다. 

조군 (바 구조)의 상부 구조물은 지 주 직경 4 mm,

길이 8 mm의원통형으로, bar의두께는 1 mm, 폭은 3 mm

로 모델링하 다. 후방 연장부 (cantilever) 길이는 10 mm

로제1 구치부위까지연장하 다 (Fig. 3).

실험군(이중관 구조)의 상부 구조물은 다음과 같이 모

델링하 다. 

지 주의 직경은 4 mm, 하악골에서 2 mm는 원통형으

로, 2 mm상방에서부터는 경사도 6도에 길이 6 mm의 내

관형으로 설계하 다 (Fig. 4). 내관과 외관의 간극은 내

관의교합면상단부에서 0.2 mm로하 고23, 외관은 조

군과 동일한 바 구조로 연결하 다. 내관과 외관 사이는

탄성계수를동일물질의1/10 이하로줄여변형을허용하

는 spring model로 구성하 으며, 이는 변위가 존재하는

경우에있어서적합한모델링이다 (Fig. 5). 

본연구에서는이러한모델을해석하기위하여 표적

인 상용 유한요소해석 프로그램인 ANSYS version 8.1을

이용하 으며, 하악골 및 임플랜트 등 입체 구조물을 모

델링하기 위하여 ANSYS (Swanson Analysis System Inc.,

USA)에서제공하는등매개체요소인SOLID 45를사용하

다. 또한 해의 정확도를 높이기 위해서 locking현상의

일종인 Hourglass 모드의 발생을 조절하도록 감차적분

(Reduced Integration)을적용하 다. 

3. 주요 물성치

유한 요소법을 이용한 수치 해석을 수행하기 위하여

구강내에서존재하는재료의물리적성질을이상화하여

모델링하 으며, 이에 따라 물리적 성질은 재료의 기계

적 특성이 균일한 균질성 (homogeneity), 재료 특성 및 역

학적 거동이 X, Y, Z 축 3 방향으로 동일한 등방성

(isotropy) 및구조의변형이나변위는작용하는하중에비

Fig. 3. Finite element model of control group.

Fig. 5. Finite element model of inner crown and outer

crown.

The arrow indicates space between inner crown and out-

er crown (0.2 mm).

Fig. 4. Finite element model of experimental group.
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례하고 변위의 크기에는 무관 하다는 선형탄성 (linear

elasticity) 조건을만족하는것으로가정하 다. 

표적인 구강내 재료의 물성치인 탄성계수 (E,

Young’s Modulus)와포아송비 (υ, Poisson’s ratio)는선학들

의자료를참고로하 다 (Table I).24

4. 하중 조건 및 경계 조건

치아 위치의 교합면에 정적하중 (static load)을 가하

다. 하중조건은하악의기능운동을고려하여다음과같

이분류하 다. 최 교두감합위를재현하는데수직력을

IPv (intercuspal position - vertical), 경사력을 IPo (intercuspal

position-oblique)로 정의하 다. 측방운동의 작업측의 군

기능을 재현하는 경사력을 GF (group function)으로 정의

하 다. 수직하중 IPv에서는 교합평면에 수직방향으로

전치부에는 20 N 씩 6부위, 구치부에는좌우측으로편측

각각40 N 씩3부위 (제1 구치까지)에하중을가하 다

(Fig. 6). 경사하중 IPo에서는 수직선에 30도 내측에서 협

측방향으로 IPv와동일한위치에동일한크기의하중을

가하 다 (Fig. 7). 작업측 경사하중 GF에서는 측방운동

의 작업측에 수직선에 60도로 협측에서 내측 방향으로

견치부터제 1 구치까지 5N 씩 4부위에하중을가하

다 (Fig. 8).25

경계 조건은 악골의 움직임이 전혀 발생하지 않도록

하기위해서하악골모델밑면을X, Y, Z 축3 방향으로모

두 구속하 고, 보철물과 임플랜트 및 주변 골조직에서

는변형이허용되도록하 다. 

Fig. 6. Vertical load (IPv). Each 20 N on 6 anteriors and

each 40 N on 3 posteriors.

Fig. 8. Oblique load at working side (GF). Each 5 N on

canine and 3 posteriors.

Fig. 7. Oblique load (IPo). Each 20 N on 6 anteriors and

each 40 N on 3 posteriors in 60 degree inclined. 

Table I. Material properties

Material Young’s Modulus (MPa) Poisson’s ratio

Implant (titanium) 110,000 0.35

Cortical bone 15,000 0.30

Cancellous bone 1,500 0.30

Gold alloy 96,600 0.35
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5. 응력 분석

본연구에서는삼차원유한요소해석의결과로산출되

는여러가지응력값중에서유효응력 (von Mises stress)을

기준으로 각 군에서 응력을 측정하고 비교 분석하 다.

전체 응력의 분포 상태와 최 응력 집중부를 표시하기

위하여응력의크기에따라색도변화를준응력등고선

식 (stress contour plot)을이용하 다. 

각 군에서의 응력은 1) 악골에서의 응력 분석, 2) 지

주에서의 응력 분석, 3) 상부 구조물에서의 응력 분석으

로비교분석하 다. 

연구성적

세가지하중조건 (IPv, IPo, GF)에서악골, 지 주, 상부

구조물에서발생한응력값과응력분포는다음과같다.

1. 악골에서의 응력

실험군 (이중관구조)과 조군 (bar 구조)이비슷한응

력값을 보 으나, 경사하중 IPo를 제외한 수직하중 IPv,

작업측 경사하중 GF에서 실험군이 조군에 비해 비교

적낮은응력값을나타냈다 (Table II).

IPv에서는 실험군 (이중관 구조)이 조군 (바 구조)에

비해 악골의 최 응력값이 낮았으며 (각각 8.097 MPa,

8.663 MPa), 응력분포양상도실험군에서는악골전체에

비교적 고르게 분포되었다. 응력 최 집중부위는 두 군

모두임플랜트경부의피질골부위 고, 전방, 후방임플

랜트에비교적비슷한응력분포양상을보 다 (Photo 1,

2).

IPo에서는 IPv와는 달리 실험군 (이중관 구조)이 조

군 (바 구조)에 비해 악골의 최 응력값이 높았다 (각각

12.354 MPa, 11.517 MPa). 응력 분포 양상은 실험군과

조군 모두 비슷한 양상을 보 는데, 주로 하악골의 상단

Table II. von Mises stress in mandible (MPa)

Experimental group Control group

IPv 8.097 8.663

IPo 12.354 11.517

GF 2.716 2.9

IPv: vertical load, IPo: oblique load, GF: oblique load at working side

Table III. von Mises stress in implant abutments (MPa)

Experimental group Control group

IPv 41.712 64.207

IPo 53.95 65.804

GF 8.898 11.727

IPv: vertical load, IPo: oblique load, GF: oblique load at working side

Table IV. von Mises stress in superstructure (MPa)

Experimental group Control group

IPv 268.054 111.723

IPo 358.377 120.891

GF 25.794 18.369

IPv: vertical load, IPo: oblique load, GF: oblique load at working side



부의 피질골, 특히 임플랜트 경부의 피질골에 집중되었

다. 전방의 임플랜트 보다는 후방의 임플랜트에 다소 큰

응력이집중되었다 (Photo 3, 4).

GF에서는 IPv와 유사하게 실험군 (이중관 구조)이

조군(바 구조)에 비해 악골의 최 응력값이 낮았으며

(각각 2.716 MPa, 2.9 MPa), 분포양상도실험군이 조군

에 비해 작업측 악골 전체에 비교적 고르게 분포되었다.

응력최 집중부위는두군모두임플랜트경부의피질

골 부위 고, 전방의 임플랜트 보다는 후방의 임플랜트

에다소큰응력이집중되었다 (Photo 5, 6). 

2. 지 주에서의 응력

IPv, IPo, GF 모든 하중 조건에서 실험군 (이중관 구조)

이 조군(바 구조)에 비해 낮은 응력값을 나타냈다

(Table III).

IPv에서는 실험군 (이중관 구조)이 조군 (바 구조)에

비해 지 주의 최 응력값이 낮았다 (각각 41.712 MPa,

64.207 MPa). 응력집중부위는두군모두후방지 주의

원심면이었고, 전방 지 주에는 다소 설측으로 응력이

집중되었다 (Photo 7, 8).

IPo에서는 실험군 (이중관 구조)이 조군 (바 구조)에

비해 지 주의 최 응력값이 낮았다 (각각 53.95 MPa,

65.804 MPa). 응력집중부위는두군모두후방지 주의

원심면이었고, 전방 지 주에는 다소 설측으로 응력이

집중되었다 (Photo 9, 10).

GF에서는 실험군 (이중관 구조)이 조군 (바 구조)에

비해 지 주의 최 응력값이 낮았다 (각각 8.898 MPa,

11.727 MPa). 응력집중부위는두군모두후방지 주의

원심설측이었고, 전방 지 주에는 다소 설측으로 응력

이집중되었다 (Photo 11, 12).

3. 상부 구조물에서의 응력

IPv, IPo, GF 모든 하중 조건에서 실험군 (이중관 구조)

이 조군 (바 구조)에 비해 높은 응력값을 나타냈다

(Table IV). 

IPv에서는 실험군 (이중관 구조)이 조군 (바 구조)에

비해 상부구조물에서의 최 응력값이 높았다 (각각

268.054 MPa, 111.723 MPa). 실험군에서는최 응력값은

높았으며, 응력분포는 전방부 중심부와 후방 연장부에

다소 집중되었으나 상부 구조물 전반에 비교적 고르게

분포되었다. 반면 조군에서는 바의 각 부위 중심부와

지 주와의 연결부에 응력이 집중되었고, 지 주의 설

측 치경부에도 다소 응력이 집중되는 양상을 보 다

(Photo 13, 14).

IPo에서도 실험군 (이중관 구조)이 조군 (바 구조)에

비해 상부구조물에서의 최 응력값이 높았다 (각각

358.377 MPa, 120.891 MPa). 실험군에서는최 응력값은

높았으며, 응력분포는 전방부 중심부와 후방 연장부에

다소 집중되었으나 상부 구조물 전반에 비교적 고르게

분포되었다. 반면 조군에서는 바의 각 부위 중심부와

지 주와의연결부에응력이집중되었다 (Photo 15, 16). 

GF에서도 실험군 (이중관 구조)이 조군 (바 구조)에

비해 상부구조물에서의 최 응력값이 높았다 (각각

25.794 MPa, 18.369 MPa). 실험군에서는최 응력값은높

았으나, 응력분포는 지 주와 바 연결부에 일부 집중되

었으나 비교적 상부 구조물 전반에 고르게 분포되었다.

반면 조군에서는 바의 각 부위 중심부와 지 주와의

연결부에응력이집중되었고지 주의설측치경부에도

응력이집중되었다 (Photo 17, 18). 

총괄 및 고찰

보철물의생역학적안전을위해서는보철물과악골에

하중이 적절히 분산되어야 하며, 또한 하중이 어느 특정

부위에 과도하게 집중되지 않도록 설계되어야 한다. 특

히 치주인 와 같은 응력 완화 기구가 결여된 임플랜트

지지 보철물의 경우 이러한 하중의 고른 분배의 필요성

은더욱절실하다. 과도한응력이골에가해지는경우골

흡수가일어날수도있으며, 과도한응력이지 주및상

부보철물에가해지는경우는지 주나사의풀림, 파절,

상부구조물의연결부파절등의결과를초래할수도있

다.26 소수의임플랜트로완전무치악을수복하는임플랜

트 피개의치의 경우에는 응력 분포가 더욱 중요한 요소

라할수있다. 응력분석을하는방법에는광탄성응력분

석, strain-guage법, 유한요소법등이있다. 

하악의임플랜트피개의치의유지장치에따른응력분

석에관한여러연구가있었다. 

2001년에 Heckmann15 등은 5가지 유지장치로 하악에

임플랜트 피개의치 설계시 임플랜트와 의치상지지부위

의 응력 크기를 strain-guage법으로 측정, 분석하 다. 하

악에 2개의 임플랜트를 식립하고 후방 연장 부위에 1 N

부터50 N까지증가시켜가며하중을가했을때임플랜트

의원심면, 근심면, 의치상지지부위에서응력을측정, 비

교하 는데, 임플랜트의 원심면에서는 완압형 이중관,

바, 볼, 자성유지장치에서는 동소이하게낮은응력을,

비완압형 이중관에서는 네가지 유지 장치에 비해 높은
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응력값을 보 고, 임플랜트의 근심면에서는 비완압형

이중관이가장낮은응력을, 완압형이중관과볼, 자성유

지장치는 이보다 높은 응력을, 바 유지장치는 나머지 네

가지 유지장치보다 유의성있게 큰 응력을 보 으며, 의

치상지지 부위에서는 비완압형 이중관이 가장 낮은 응

력을, 다음으로 바 유지장치가, 그리고 자성, 볼, 완압형

이중관 유지장치의 순서로 응력값이 크게 나타났다고

하 다. 

1994년에 Meijer16 등은하악의완전무치악에 4개의임

플랜트로평행측면의바유지장치로수복한경우와 2개

의 임플랜트를 이중관으로 수복한 경우의 응력을 유한

요소법으로 비교분석하 다. 제 1 구치 부위 (후방 연

장부위)와근심임플랜트전방에경사하중을가했을때

의 임플랜트 고정체에서의 응력분포 양상을 비교 분석

하 는데, 이중관에서는 응력의 크기가 증가함에 따라

고른응력증가와분포를보인반면, 바에서는하중동측

의 임플랜트에 흔들리는 힘이 발생하고 응력값이 급격

히증가하 다고하 다. 

1998년에 Giulio27 등은 하악의 완전 무치악에 2개의 임

플랜트로 바/클립 유지장치로 수복한 경우와 볼 유지장

치로수복한경우의응력을유한요소법으로비교분석하

다. 제 1 구치부위에 35 N을가했을때, 비작업측점

막에는 볼 유지장치에서 더 큰 응력이, 작업측 점막에서

는바/클립이 10%정도더큰응력이발생하 으며, 임플

랜트 주변골에서는 볼 유지장치보다 바/클립 유지장치

가더큰응력이발생했다고하 다. 

이러한선학들의연구를보면, 볼, 자성, 비완압형이중

관 유지장치와 같은 주로 점막지지형의 임플랜트 피개

의치에서는 임플랜트에 가해지는 응력이 적음을 볼 수

있다. 바 유지장치와 비완압형 유지장치에서는 임플랜

트에비교적큰응력이발생하 음을알수있다. 주로비

완압형 이중관 유지장치의 경우는 임플랜트의 원심측

에, 바 유지장치의 경우에는 임플랜트의 근심측에 큰 응

력이 발생함을 알 수 있으며 이는 임플랜트에 흔들리는

힘이발생하는것으로도볼수있고이는임플랜트를일

차고정했기때문인것으로볼수있다. 물론이러한선학

들의 연구들은 부분 하악골에 2개의 임플랜트를 식립

한점막-지지또는점막, 임플랜트-지지인경우를분석하

다.

이에본연구에서는임플랜트를 4개식립하고주로임

플랜트-지지의 피개의치로 설계하고 이 때 주로 선택하

는 설계 방법으로 바 유지장치를 이용하는 경우를 조

군으로, 비완압형 이중관 유지장치를 이용하는 경우를

실험군으로 설정하여 선학들의 연구와 같이 바 유지장

치보다 이중관 유지장치에서 임플랜트 및 악골의 응력

분포가 고르게 나타날 것으로 가정하고 연구를 시작하

다. 

본연구에서악골에발생한최 응력은경사하중 (IPo)

시의이중관구조에서발생한12.354 MPa 이었다. 치 골

에서는 48 MPa, 해면골에서는 4.8 MPa에서 골흡수가 일

어난다는 선학들의 연구 결과28에 근거해 볼 때 두 군 모

두병적골흡수가일어날만큼의큰응력은발생하지않

았다. 

본연구결과실험군 (이중관구조)에서는상부보철물

에서의 최 응력값이 조군에 비해 략 140~290% 정

도크게발생했고, 지 주에서는 65~80% 정도적게발생

했으며, 악골에서는 93~107%로비슷하거나응력이적게

발생하 다. 비록 이중관 구조가 상부 보철물에는 다소

큰 응력이 발생하나, 임플랜트가 이차 고정되어 있어 임

플랜트 지 주와 악골에는 상 적으로 적은 응력이 발

생하는 것으로 생각된다. 이는 Meijer16,18 등의 연구 결과

와다소상이하 다. Meijer의연구에서는이중관구조의

고정체에더큰응력이발생하 다고했는데, 이는bar 구

조의 경우는 4개 임플랜트를, 이중관 구조의 경우는 2개

의 임플랜트를 식립한 경우를 비교했기 때문인 것으로

생각된다. 본 연구에서와 같이 동일한 수와 동일한 위치

에 임플랜트를 식립하여 비교했더라면, 이중관 구조의

임플랜트 고정체에 큰 응력이 발생하지 않았을 것이라

생각된다. 

응력분포면에서는악골, 지 주, 상부보철물모두에

서 이중관 구조가 bar 구조보다 고르게 분포되고 있음을

볼수있다. 이는Meijer16,18 등의연구결과와일치하 다. 

조군 (바 구조)보다 실험군 (이중관 구조)의 상부 구

조물에서 큰 응력이 발생하는 것으로 미루어 보아 이중

관구조시상부구조물의재료선택이매우중요할것이

라 생각되며, 본 연구에서는 모두 금 합금을 사용하 으

나, 상부구조물을 보다 강성의 재료로 실험을 했다면 또

다른결과가나왔으리라생각된다. 

또한실험군, 조군모두전방의 bar 중심부에응력이

집중되었다. 이는 견치에 식립한 임플랜트의 위치를 bar

구조의 경우에는 측절치와 견치 사이에, 이중관 구조의

경우에는 측절치 위치에 식립하여 응력 분석을 해보았

다면, 또다른결과를얻었을것으로생각된다. 

본연구에서는임플랜트를견치와제 2 소구치로식립

하여 실험했는데, 모든 응력분포 결과 최후방 임플랜트

의경부치 골, 최후방지 주, 상부구조물의후방연장

부에서 응력이 집중되었다. 이는 최후방 임플랜트는 가

능한 후방에 식립하여 후방연장부위 (cantilever)의 길이



를줄여주는것이역시매우중요한요소임을입증해주

었다. 

세 가지 하중 조건 중 경사 하중인 IPo에서 다른 하중

조건들에 비해 응력값이 크게 나왔다. 이는 Richter29등의

연구와 Sahin30 등의연구에서와같이임플랜트에수평력

이가해지면큰응력발생으로지 주나사의풀림, 파절,

상부구조물의연결부파절등의결과를초래할수도있

다는점에서볼때, 상부구조물의교합면형성시경사력

이 많이 가해지지 않도록 교합평면과 교두각을 설정하

는것이중요하겠다. 

본연구결과는임플랜트고정체와지 주는견고하게

일체처럼 고정되었다는 조건하에 나온 것이다. 따라서

지 주나 상부 구조물에 가해지는 응력을 지 주 나사

나 지 주와 임플랜트 계면에서 분석할 수가 없었다. 물

론 지금까지의 선학들의 연구에서도 삼차원 유한 요소

법으로 지 주 나사에 토크를 가해 고정체에 연결할 때

발생하는 응력을 재현하는 것은 이루어진 바가 없었

다.31,32

이중관구조에서내관과외관의탈락시저항하는마찰

력을 유한요소법으로는 재현할 수가 없어서 경사 하중

에 해서는 실제와는 다소 다른 결과가 나왔으리라 생

각된다. 

본 연구에 이어 임플랜트의 위치를 보다 전방으로 식

립한 경우 (후방연장부의 길이가 본 연구 보다 긴 경우)

의 바 구조와 이중관 구조의 응력 비교, 임플랜트를 2개

식립하 을 경우의 바 구조와 이중관 구조의 응력 비교

등의 연구, 상부 구조물의 bar 길이에 따른 응력비교, 상

부구조물의재료에따른응력비교등의연구가필요하

리라생각된다.

결론

임플랜트 4개를 식립하여 하악의 임플랜트 피개의치

를제작하는경우, 임플랜트를일차고정하는바구조 (

조군)와이차고정하는이중관구조 (실험군)로설계하는

방법간에기능력부하시응력분포상태를비교분석하

기위하여, 수직하중 (IPv), 경사하중 (IPo), 작업측경사하

중 (GF)을 가하여 악골과 지 주, 상부 구조물에 발생하

는 응력 분포 양상을 유한 요소법으로 비교 분석하고자

하 다. 하악견치와제2 소구치에임플랜트를식립하고

임플랜트지 주를일차고정하는바구조를 조군으로

설정하고, 내관형의 지 주를 외관 바 구조를 이차고정

한 이중관 구조를 실험군으로 설정하여, 좌우측 구치부

에 40N씩 6부위, 전치부 20N씩 6부위에교합평면에수직

으로 하중을 가하는 수직하중, 수직하중과 동일한 크기

의 하중을 내측에서 외측으로 30도 경사로 하중을 가하

는 경사하중, 작업측의 견치부터 제 1 구치까지 4부위

에 5N씩 외측에서 내측으로 60도 경사로 하중을 가하는

작업측 경사하중을 가하여 악골, 지 주, 상부구조물에

발생하는 응력 분포 양상을 ANSYS version 8.1 (Swanson

Analysis System Inc., USA)을이용, 분석하여다음과같은

결론을얻었다. 

1. 악골에서의 최 응력값은 실험군과 조군에서 비

교적 비슷한 크기를 보 다. 경사하중 (IPo)을 제외

하고 수직하중 (IPv)와 작업측 경사하중 (GF)에서는

실험군이 조군에 비해 다소 적은 응력값을 보

다. 실험군이 조군에 비해 비교적 악골 전체에 고

르게응력이분포되었다.

2. 지 주에서는 모든 하중 조건에서 실험군이 조군

에비해낮은응력값을보 다. 응력분포양상은두

군 모두 비슷한 양상을 나타내었으며, 최후방 지

주의원심면에응력이집중되었다.

3. 상부구조물에서는 모든 하중 조건에서 실험군이

조군에 비해 높은 응력값을 나타냈다. 그러나, 조

군은 bar의 각 중심부와 지 주와의 연결부위, 지

주의 치경부에 응력이 집중된 반면, 실험군에서는

전방부 중심과 후방 연장부에 일부 응력 집중이 있

었을 뿐 상부 구조물 전체에 비교적 고른 응력 분포

를보 다. 

본 연구 결과 이중관 구조가 바 구조보다 악골과 지

주에서는더낮은응력을, 상부구조물에서는더큰응력

을 나타냈다. 상부 구조물에 비교적 크게 전달되는 응력

을견딜수있는상부구조물의설계와재료선택만이루

진다면, 응력분포 면에서 이차고정을 하는 이중관 구조

가일차고정하는바구조에비해유리하리라생각된다.
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Photo 1. Experimental group (telescope) :

mandibular stress distribution in IPv load condi-

tion.

Photo 2. Control group (bar) : mandibular stress distrib-

ution in IPv load condition.

Photo 3. Experimental group (telescope) :

mandibular stress distribution in IPo load condi-

tion.

Photo 4. Control group (bar) : mandibular stress

distribution in IPo load condition.

Photo 5. Experimental group (telescope) :

mandibular stress distribution in GF load condi-

tion.

Photo 6. Control group (bar) : mandibular stress

distribution in GF load condition.

FIGURES ①
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Photo 7. Experimental group (telescope) :

implant abutment stress distribution in IPv load

condition.

Photo 8. Control group (bar) : implant abutment

stress distribution in IPv load condition.

Photo 9. Experimental group (telescope) :

implant abutment stress distribution in IPo load

condition.

Photo 10. Control group (bar) : implant abut-

ment stress distribution in IPo load condition.

Photo 11. Experimental group (telescope) :

implant abutment distribution in GF load condi-

tion.

Photo 12. Control group (bar) : implant abut-

ment distribution in GF load condition.

FIGURES ②
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Photo 13. Experimental group (telescope) :

superstructure stress distribution in IPv load con-

dition.

Photo 14. Control group (bar) : superstructure

distribution in IPv load condition.

Photo 15. Experimental group (telescope) :

superstructure stress distribution in IPo load con-

dition.

Photo 16. Control group (bar) : superstructure

stress distribution in IPo load condition.

Photo 17. Experimental group (telescope) :

superstructure distribution in GF load condition.

Photo 18. Control group (bar) : superstructure

distribution in GF load condition.

FIGURES ③
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ORIGINAL ARTICLE

Finite Element Analysis of Stress Distribution 

on Telescopic System for Mandibular Implant Supported Overdenture 

Jung-Ran Oh, DMD, MSD, Yi-Hyung Woo, DMD, MSD, PhD, Sung-Bok Lee, DMD, MSD, PhD, 

Jin Bak, DMD, MSD,PhD

Dept. of Prosthodontics, College of Dentistry, Graduate School, Kyung Hee University

Purpose: The purpose of this study was to investigate the stress distribution in mandibular implant overdentures with telescopic crowns

compared to bar attachment. Material and methods: Three-dimensional finite element models consisting of the mandibular bone, 4 im-

plants, and primary bar-splinted superstructure or secondary splinted superstructure with telescopic crowns were created. Vertical and

oblique loads were directed onto the occlusal areas of the superstructures to simulate the maximal intercuspal contacts and working contacts

such as group function occlusion. Maximum stress and stress distribution were analysed in mandibular bone, implant abutments, and super-

structures. Results: 1. In comparison of von Mises stress on mandibular bone, telescopic overdenture had a little lower stress values in verti-

cal load and working side load except oblique load. In the mandible, the telescopic overdenture distributed more uniform stress than the bar

overdenture. 2. In comparison of von Mises stress on implant abutments, telescopic overdenture had much lower stress values in all load

conditions. In implant abutments, the telescopic overdenture distributed stress similar to the bar overdenture. Stress was concentrated on the

distal surfaces of the posterior implant abutments in both mandibular overdentures. 3. In comparison of von Mises stress on superstructures,

the telescopic overdenture had much more stress values in all load conditions. However, the telescopic overdenture distributed more uni-

form stress on superstructure than the bar overdenture. In the bar overdenture, stress was concentrated on each cental area of bar structures

and connected area between implant abutments and bar structures. Conclusion: In the results of this study, the telescopic overdenture had

lower stress values than the bar overdenture in mandibular bone and implant abutments, but more stress values in superstructures. However,

if optimal material was selected in making superstructures, the telescopic overdenture was compared to the bar overdenture in stress distrib-

ution. 

Key words: Finite element analysis, Stress distribution, Mandibular implant Overdenture, Telescopic overdenture, Bar overdenture, Mandibular bone,

Implant abutment, Implant superstructure

Corresponding Author: Yi-Hyung Woo

Department of Prosthodontics, School of Dentistry, Kyung-Hee University

#1, Hoegi-Dong, Dongdaemun-Gu, Seoul, 130-701, Korea

+82 2 958 9340: e-mail, yhwoo@khu.ac.kr

Received February 25, 2008: Last Revision April 30, 2008: Accepted August 18, 2008.




