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서론

임플랜트치료에서가장흔히발생하는기계적문제점

중 하나는 나사의 풀림이다.1-7 나사의 풀림은 부적절한

조임회전력, 과부하에 의한 나사의 소성변형과 전하중

의상실, 표면침하현상, 기능하중에의한진동등에의해

발생한다.8 임상에서 나사 풀림은 나사 연결부의 이개를

야기하며, 이로 인한 세균막의 침착은 물론 나사의 파절

및 인접 임플랜트의 과부하로 인한 변연골 흡수나 골유

착상실과같은문제를유발할수있다.9

임플랜트고정체와지 주간의나사풀림을방지하기

위해서는 나사 연결부에 가해지는 과부하를 예방하고,

고정체와 지 주 사이의 압축력 즉 전하중을 최 화 하

여야한다.10 외부하중을최소로하기위해서는적절한위

치에고정체를식립하여보철물설계시지레길이를최

소화 해야 하고, 임플랜트의 장축을 따라 하중이 전달되
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연구목적: 임플랜트 치료에서 가장 흔히 발생하는 기계적 문제점 중 하나는 나사의 풀림이다. 지 주 나사에 조임회전력을 가하는 목

적은 나사를 신장시켜, 신장된 나사의 인장력에 의한 지 주와 고정체간의 압축력을 통해 연결부의 안정성을 부여하는 데 있다. 조임

회전력의 결과로 나타나는 전하중의 크기는 다양한 요소에 의해 향을 받기 때문에, 동일한 조임회전력을 적용하 다 할지라도 임플

랜트 시스템의 종류에 따라 전하중의 크기가 달라질 수 있다. 따라서 지 주 나사 연결부의 안정성을 위한 다양한 임플랜트 시스템의

적정조임회전력크기에관한연구가필요하다. 

본 연구에서는 external butt joint와 두 가지 internal cone 연결형태를 갖는 임플랜트 시스템들에서 지 주 나사의 조임회전력이 임플랜

트-지 주나사연결부의안정성에미치는 향을하중전후의풀림회전력측정을통해알아보고자하 다.

연구재료 및 방법: External butt joint 형태를 가지는 US II 시스템과 8�internal cone 연결형태의 SS II 및 11�internal cone 연결형태의 GS

II 시스템에서 20 Ncm, 30 Ncm, 그리고 40 Ncm의 각기 다른 조임회전력을 적용한 후 초기 풀림회전력 및 상실률과 105회의 반복하중 후

의풀림회전력및상실률을비교분석하 다.

연구결과 및 결론: 1. 초기풀림회전력과하중후풀림회전력은조임회전력의크기가증가할수록크게나타났다 (P < .05).

2. 초기 풀림회전력 상실률은 SS II 시스템에서는 조임회전력 크기에 따른 차이가 없었으나 (P > .05), GS II와 US II에서는 20 Ncm 보다

40Ncm의조임회전력에서더낮게나타났다 (P < .05). 

3. 하중후풀림회전력상실률은세시스템모두 30 Ncm의조임회전력을가했을때가장낮게나타났다 (P < .05).

4. 하중후풀림회전력상실률은 SS II, GS II, 그리고 US II 순으로높아지는경향을보 다.

5. 초기풀림회전력과하중후풀림회전력상실률간에는상관관계가없었다 (P > .05). 

이상의 결과로부터 임플랜트 시스템의 종류뿐만 아니라 조임회전력의 크기 또한 지 주 나사의 풀림회전력 상실에 향을 준다는 것

을 알 수 있다. 따라서 임플랜트-지 주 나사 연결부 안정성 유지를 위해서는 임플랜트 시스템마다 적정 조임회전력이 제시되어야 하

고, 또한임상에서이를준수하는것이매우중요하다고생각된다. ( 한치과보철학회지 2008:46:396-408)
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도록 교합을 설계함으로써 모멘트에 의한 과도한 응력

집중을 피해야 한다.11,12 그리고 고정체와 지 주 사이의

전하중을 최 로 하기 위해서는 지 주 나사에 적정 조

임회전력을적용하는것이필요하다.13

지 주나사에조임회전력을가하는목적은나사를신

장시켜, 신장된 나사의 인장력에 의한 지 주와 고정체

간의 압축력을 통해 연결부의 안정성을 부여하는 데 있

다.14 이러한전하중을최 로하기위해서는나사의탄성

범위 내에서 조임회전력을 가능한 크게 적용하는 것이

필요하나, 너무 과도한 조임회전력을 적용할 경우에는

기능하중으로 인한 추가적인 인장력으로 인해 나사의

소성변형에 따른 풀림이 일어날 수 있다.15 따라서 적정

조임회전력은나사수명의최 화와나사의풀림방지라

는두가지요구조건을고려하여결정되어야한다.12,16

일반적으로 전하중은 나사 항복강도의 약 75%�80%

정도가적정한것으로알려져있으며17, 각제조회사는나

사의 소성변형과 피로파절 등을 고려하여 적정 조임회

전력값을제시하고있다.15 그러나제조회사가추천하는

조임회전력 값에 한 문제 제기가 여러 연구들에서 보

고되고 있다. Haack 등15은 UCLA 지 주 나사를 이용한

실험에서 금 나사와 티타늄 나사를 사용하여 제조회사

가 추천하는 회전력을 적용하 을 때 발생되는 나사의

신장은재료의탄성범위를초과하지않았으며, 이때발

생되는전하중의크기는금나사항복강도의57.5%, 티타

늄나사항복강도의 56%이므로제조회사가추천하는조

임회전력값이상을적용해도나사의소성변형이발생하

지 않는다고 보고하 다. Burguete 등12은 각 나사의 마찰

계수, 기하학적형태, 조성에따라각기다른조임회전력-

전하중관계를가진다고보고하 으며, Lang 등18은건조

윤활제로 피복한 Unigrip 금 합금 나사와 TorqTite 티타늄

나사를 사용한 실험에서, 제조회사가 추천하는 조임회

전력을 가하 을 때 발생되는 전하중의 크기는 각 나사

항복강도의75%에미치지못한다고보고하 다. 

또한조임회전력의결과로나타나는전하중의크기는

조임회전력의 크기와 속도, 나사의 재질과 기하학적 형

태, 지 주의 형상, 가공 오차, 윤활제의 사용, 그리고 표

면침하와 같은 다양한 요소에 의해 향을 받기 때문에,

동일한조임회전력을적용하 다할지라도임플랜트시

스템의 종류에 따라 전하중의 크기가 달라질 수 있

다.8,14,19,20 따라서 지 주 나사 연결부의 안정성을 위해 다

양한 임플랜트 시스템의 적정 조임회전력 크기에 관한

연구가필요하다.

이에 본 연구에서는 external butt joint와 두 가지 internal

cone 연결형태를갖는임플랜트시스템들에서지 주나

사의 조임회전력이 임플랜트-지 주 나사 연결부의 안

정성에 미치는 향을 하중 전후의 풀림회전력 측정을

통해알아보고자하 다.

연구재료 및 방법

1. 연구재료

본연구에서는 external butt joint 형태를가지는 US II 고

정체 (BF410, Osstem Co.  Ltd., Seoul, Korea) 와 8�internal

cone 연결형태의 SS II (SS2R2811, Osstem Co. Ltd., Seoul,

Korea) 및 11�internal cone 연결형태의 GS II (GS2R4011,

Osstem Co. Ltd., Seoul, Korea) 고정체를사용하 다. 지

주는 시스템 별로 시멘트 유지형 지 주인 Cemented

abutment (CAR515, Osstem Co. Ltd., Seoul, Korea), ComOcta

abutment (SSCA484, Osstem Co. Ltd., Seoul, Korea) 및

Transfer abutment (GSTA5610, Osstem Co. Ltd., Seoul,

Korea)를 사용하 으며, 지 주 나사는 각 시스템의 티

타늄합금 (Ti-6Al-4Va) 나사를사용하 다 (Fig. 1) (Table

I).

2. 연구방법

(1) 초기풀림회전력측정

임플랜트고정체를별도제작된지그에고정시키고지

주를체결한후, 디지털토크게이지 (MGT12E, mark-10

Fig. 1. Sectional views of implant-abutment assemblies showing

interface and attached abutment.

A : US II (Butt)   B : SS II (8�)   C : GS II (11�)

A B C
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corp, Hicksville, NY, USA)를 이용하여 각 지 주 나사에

20 Ncm, 30 Ncm, 그리고 40 Ncm의각기다른조임회전력

을 가하고 조임회전력에 의한 계면의 표면침하에 따른

전하중 소실을 보상하기 위해 10분 후 동일 조임회전력

을다시적용하 다 (Fig. 2). 다음각지 주나사의풀림

회전력을 디지털 토크게이지로 측정하 으며, 지 주

나사의반복체결에의한풀림회전력의변화를최소화하

기위해시스템별로각회전력당 5개씩, 총 45개의새로

운고정체와지 주및지 주나사를사용하 다.

(2) 하중후풀림회전력측정

반복하중장치 (Instron 8841, Instron Corp., Mass, Norwood

MA, USA)에 임플랜트 고정체를 Fig. 3과 같이 고정시키

고 초기 풀림회전력 측정과 같은 방법으로 20 Ncm, 30

Ncm, 그리고 40 Ncm의 조임회전력을 가하여 지 주를

지 주나사로체결하 다. SS II 시스템은 one stage용임

플랜트로서 2.8 mm 높이의 collar를갖고있기때문에 US

II와 GSII 시스템에서는 3 mm의 collar 높이를 갖는 지

주를 선택하여 사용하 다. 다음 내부형태가 각 지 주

형태에 맞게 선반 가공된 상단이 반구형태를 갖는 동일

한 높이의 원통형 스테인리스 스틸 금속관을 임플랜트

용 methyl methacrylate 레진계 임시 접착제 (Premier

Implant Cement, Premier Dental Product Company, Plymouth,

USA)로합착한후, 금속관에최 250 N, 최소 10 N, 주기

2 Hz의 sine형 반복하중을 30�의 경사각도로 약 1개월간

의 평균 저작운동에 해당하는 105회21를 적용하 다 (Fig.

4). 다음 디지털 토크게이지를 이용하여 풀림회전력을

측정하 다. 하중 후 풀림회전력 측정 역시 시스템 별로

각 회전력 당 5개씩, 총 45개의 새로운 고정체와 지 주

및지 주나사를실험에이용하 다.

(3) 통계분석

초기 및 하중 후 풀림회전력의 평균과 표준편차를 계

산하고, 시스템 별로 조임회전력 크기에 따른 유의차를

알아보기 위해 SPSS (Release 12.0, SPSS Inc., Chicago, IL,

USA)를 사용하여 일원분산분석 (one-way ANOVA)을 실

Table I. Features of implant abutment systems

Implant system Implant ∅ mm Implant/abutment interface Abutment Abutment Screw

US II 4.0 mm External butt joint Cemented Ti-6Al-4Va

SS II 4.1 mm 8�Morse taper (internal octagon) ComOcta Ti-6Al-4Va

GS II 4.0 mm 11�Morse taper (internal hexagon) Transfer Ti-6Al-4Va

Fig. 2. Assembly of removal torque value measurement

apparatus.

Fig. 3. Schematic diagram of testing condition.
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시하 고, Scheffe’s test를 이용하여 사후검정하 다. 그

리고초기및하중후풀림회전력상실률을다음의공식

에의거하여계산하 다.

초기풀림회전력상실률 (%)  = 

(조임회전력 - 초기풀림회전력) 
──────────────── ×100

조임회전력

하중후풀림회전력상실률 (%)  = 

(초기풀림회전력 - 하중후풀림회전력) 
─────────────────── ×100

초기풀림회전력

조임회전력의 크기와 시스템 종류에 따른 초기 또는

하중 후 풀림회전력 상실률의 유의차를 알아보기 위해

일원분산분석과 Scheffe’s test를 이용하여 통계학적으로

검정하 다. 그리고 Pearson 상관분석을 이용하여 초기

풀림회전력과 하중 후 풀림회전력 상실률의 상관성을

분석하 다.

결과

각임플랜트시스템에서조임회전력의크기에따른초

기 풀림회전력과 하중 후 풀림회전력 측정치의 평균값

과표준편차는Table II와같고, 이를Fig. 5에나타내었다. 

초기 풀림회전력과 하중 후 풀림회전력은 (Table III,

IV) 세시스템모두조임회전력의크기가증가할수록크

게나타났다 (P < .05). 

각임플랜트시스템에서조임회전력의크기에따른초

기 풀림회전력 상실률과 하중 후 풀림회전력 상실률의

평균값과표준편차는 Table V와같고, 이를 Fig. 6에나타

내었다.

각시스템에서조임회전력에따른초기풀림회전력상

실률은SS II 시스템에서는상실률에유의한차이가없었

으며 (P > .05), US II 시스템에서는 20 Ncm의조임회전력

에서 30 Ncm과 40 Ncm에비해상실률이높았고 (P < .05),

30 Ncm과 40 Ncm 간에는 유의차가 없었다 (P > .05),

(Table VI). GS II 시스템에서는 40 Ncm의 조임회전력에

비해 20 Ncm에서상실률이높게나타났으며 (P < .05), 20

Ncm과 30 Ncm, 30 Ncm과 40 Ncm 간에는유의차가없었

다 (P > .05). 

동일조임회전력하에서시스템간초기풀림회전력상

실률은20 Ncm의조임회전력에서는SS II 시스템이US II

와 GS II 시스템에 비해 낮았으며 (P < .05), 30 Ncm의 조

임회전력에서는US II와SS II 시스템이GS II 시스템보다

낮았고 (P < .05), 40 Ncm의조임회전력에서는 US II 시스Fig. 4. Cyclic loading system.

Table II. Mean values  ± SDs of removal torque (Ncm)

Implant system Tightening torque (Ncm) Initial* Postload**

US II 20 15.2 ± 0.8 11.0 ± 0.9

30 25.6 ± 0.6 20.9 ± 0.3

40 35.5 ± 0.6 26.6 ± 1.0

SS II 20 16.8 ± 0.8 12.7 ± 0.8

30 25.5 ± 0.5 24.2 ± 0.5

40 33.8 ± 1.0 27.4 ± 1.2

GS II 20 15.3 ± 0.7 11.7 ± 0.7

30 23.9 ± 0.4 20.5 ± 1.1

40 33.1 ± 0.9 26.4 ± 0.7

*Removal torque values before loading.

**Removal torque values after loading.
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Fig. 5. Comparison of mean removal torque values in each implant system. A, before cyclic loading; B, after cyclic loading.

A B

Table III. Results of one-way ANOVA test and Sheffe’s test for initial removal torque values (Ncm) in each system

Implant system Tightening torque (Ncm) Mean ± SD Scheffe’s test F P
US II 20 15.2 ± 0.8 A 1187.187 .000*

30 25.6 ± 0.6 B

40 35.5 ± 0.6 C

SS II 20 16.8 ± 0.8 A 533.571 .000*

30 25.5 ± 0.5 B

40 33.8 ± 1.0 C

GS II 20 15.3 ± 0.7 A 842.003 .000*

30 23.9 ± 0.4 B

40 33.1 ± 0.9 C

* P < .001.

Same letters in each system indicate values that were not statistically different (P > .05).

Table IV. Results of one-way ANOVA test and Sheffe’s test for postload removal torque values (Ncm) in each tightening torque

Implant system Tightening torque (Ncm) Mean ± SD Scheffe’s test F P
US II 20 11.0 ± 0.9 A 499.662 .000*

30 20.9 ± 0.3 B

40 26.6 ± 1.0 C

SS II 20 12.7 ± 0.8 A 382.31 .000*

30 24.2 ± 0.5 B

40 27.4 ± 1.2 C

GS II 20 11.7 ± 0.7 A 381.497 .000*

30 20.5 ± 1.1 B

40 26.4 ± 0.7 C

* P < .001.

Same letters in each system indicate values that were not statistically different (P > .05).
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Fig. 6. Comparison of mean removal torque loss in each implant system. A, before cyclic loading; B, after cyclic loading.

A B

Table V. Mean rates  ± SDs of removal torque loss (%)

Implant Tightening Percentage of initial Percentage of postload 

system torque (Ncm) removal torque loss* removal torque loss**

US II 20 24.1 ± 3.9 27.6 ± 2.5

30 14.8 ± 1.9 18.3 ± 1.6

40 11.2 ± 1.6 25.0 ± 3.5

SS II 20 16.2 ± 4.2 24.1 ± 2.7

30 15.1 ± 1.8 4.8 ± 1.1

40 15.5 ± 2.6 18.8 ± 4.2

GS II 20 23.5 ± 3.5 23.5 ± 2.3

30 20.5 ± 1.2 14.3 ± 3.5

40 17.2 ± 2.2 20.0 ± 1.5

* (Tightening torque value-initial removal torque value)/tightening torque value × 100.

** (Initial removal torque value-postload removal torque value)/initial torque value × 100.

Table VI. Results of one-way ANOVA test and Sheffe’s test for initial removal torque loss (%) in each system

Implant system Tightening torque (Ncm) Mean ± SD Scheffe’s test F P
US II 20 24.1 ± 3.9 B

30 14.8 ± 1.9 A 31.659 .000**

40 11.2 ± 1.6 A

SS II 20 16.2 ± 4.2 A

30 15.1 ± 1.8 A 0.157 0.857

40 15.5 ± 2.6 A

GS II 20 23.5 ± 3.5 B

30 20.5 ± 1.2 AB 7.988 .006*

40 17.2 ± 2.2 A

*P < .01, **P < .001.

Same letters in each system indicate values that were not statistically different (P > .05).
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Table VII. Results of one-way ANOVA test and Sheffe’s test for initial removal torque loss (%) in each tightening torque value

Tightening torque (Ncm) Implant system Mean ± SD Scheffe’s  test F P
20 US II 24.1 ± 3.9 B 6.466 .012*

SS II 16.2 ± 4.2 A

GS II 23.5 ± 3.5 B

30 US II 14.8 ± 1.9 A 18.829 .000***

SS II 15.1 ± 1.8 A

GS II 20.5 ± 1.2 B

40 US II 11.2 ± 1.6 A 10.297 .002**

SS II 15.5 ± 2.6 B

GS II 17.2 ± 2.2 B

* P < .05, ** P < .01, *** P < .001.

Same letters in each tightening torque value indicate values that were not statistically different (P > .05).

Table VIII. Results of one-way ANOVA test and Sheffe’s test for postload removal torque loss (%) in each system

Tightening torque (Ncm) Implant system Mean ± SD Scheffe’s  test F P
US II 20 27.6 ± 2.5 B 16.943 .000*

30 18.3 ± 1.6 A

40 25.0 ± 3.5 B

SS II 20 24.1 ± 2.7 C 57.942 .000*

30 4.8 ± 1.1 A

40 18.8 ± 4.2 B

GS II 20 23.5 ± 2.3 B 16.942 .000*

30 14.3 ± 3.5 A

40 20.0 ± 1.5 B

*P < .001.

Same letters in each system indicate values that were not statistically different (P > .05).

Table IX. Results of one-way ANOVA test and Sheffe’s test for postload removal torque loss (%) in each tightening torque

Tightening torque (Ncm) Implant system Mean ± SD Scheffe’s  test F P
20 US II 27.6 ± 2.5 A 3.912 .049*

SS II 24.1 ± 2.7 A

GS II 23.5 ± 2.3 A

30 US II 18.3 ± 1.6 B 45.978 .000**

SS II 4.8 ± 1.1 A

GS II 14.3 ± 3.5 B

40 US II 25.0 ± 3.5 B 5.203 .024*

SS II 18.8 ± 4.2 A

GS II 20.0 ± 1.5 AB

* P < .05, ** P < .001.

Same letters in each tightening value indicate values that were not statistically different (P > .05).
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템이 SS II와 GS II 시스템보다 낮게 나타났다 (P < .05)

(Table VII).

각시스템에서조임회전력에따른하중후풀림회전력

상실률은 세 시스템 모두 30 Ncm의 조임회전력을 가했

을때상실률이가장낮게나타났다 (P < .05) (Table VIII).

US II와 GS II 시스템에서는 20 Ncm와 40 Ncm 간의상실

률에유의차가없었으나 (P > .05), SS II 시스템에서는 20

Ncm에서 40 Ncm에 비해 상실률이 높게 나타났다 (P <
.05). 

동일조임회전력하에서시스템간하중후풀림회전력

상실률의비교에서20 Ncm의조임회전력에서는세시스

템간상실률에유의차가없었으나 (P > .05), 30 Ncm과 40

Ncm에서는SS II 시스템이US II 시스템에비해상실률이

낮았다 (P < .05) (Table IX).

초기 풀림회전력과 하중 후 풀림회전력 상실률 간의

Pearson 분석에서 상관계수는 0.202로서 두 변수 간에 상

관관계가없는것으로나타났다 (P > .05) (Fig. 7).

고찰

나사 풀림의 두 가지 주된 요인은 나사 연결부에 가해

지는과도한굽힘하중과접촉면에서의침하현상에따른

전하중의상실이다.8 Bickford 등10은나사풀림과정을두

단계로 설명하 는데, 먼저 나사 연결부에 가해진 외부

하중이 나사산 사이의 미세한 미끌림을 일으켜 나사의

신장력을 감소시키고 이로 인해 전하중의 일부가 상실

되며, 다음 단계로 전하중이 임계점 이하로 감소되면 외

부하중이나진동에너지가접촉하고있는나사산의회전

을 야기하여 나사 풀림이 일어난다고 하 다. 따라서 전

하중이 클수록 나사산 사이의 마찰력이 커지고 전하중

상실로 인한 연결부 이개 가능성이 감소되어 나사 풀림

뿐만아니라피로파절에 한저항성이높아진다.22

기능 시 나사 연결부에 발생하는 응력은 조임회전력

외에도 보철물의 적합불량이나 저작기능 등에 의해 야

기되는하중들의총합으로볼수있다.23 전하중은고정체

와 지 주간에 유발된 압축력으로서 나사 연결부의 안

정성에 기여하지만, 부적절한 지 주 식립, 교합관계나

치관형태 등에 의한 과부하와 보철물의 적합불량은 나

사 연결부에 인장력을 유발하여 나사의 풀림이나 파절

을초래할수있다.24-26 또한단일임플랜트보철물에서는

비틀림 응력에 의한 나사 풀림이 발생할 가능성이 높기

때문에 적정 전하중에 의한 마찰력의 증가가 매우 중요

하다.8,27

나사 풀림을 야기하는 또 하나의 기전은 접촉면에서

일어나는 침하현상이다. 표면침하의 기전은 가공된 금

속 표면은 완전히 평탄하지 못하다는 사실에 근거한

다.8,28,29 표면침하는 나사에 가해진 조임회전력이나 기능

하중에 의해 금속표면의 미세 거칠기가 평탄해지는 현

상을 말하며, 이로 인해 지 주와 고정체 사이의 거리가

가까워져 나사의 인장력이 감소되면 나사의 풀림이 일

어난다.8 Shigley 등30은 최초 나사체결 시 초기 전하중의

10%가 접촉면의 침하현상으로 상실된다고 하 다.

Cantwell31은 15시간 후 초기 전하중의 24.9%가 상실되었

고이러한전하중상실의40.2%가최초10초동안발생하

으며, 15시간 경과 후에도 전하중의 상실이 계속 진행

되었다고 보고하 다. 따라서 Siamos 등32은 표면침하에

따른전하중감소를최소화하기위해서는새나사체결

시 10분 후에 조임회전력을 다시 적용하는 것이 필요하

Fig. 7. Relation of initial removal torque values to post-

load removal torque loss.

Fig. 8. Joint diagram for the gold screw and the compo-

nents it clamps together.37



며, 기능하중에 의한 표면침하를 보상하기 위해서는 조

임회전력을 주기적으로 반복 적용해야 한다고 하 다.

본 연구에서는 이러한 보고들을 참고로 나사체결 시 10

분후동일조임회전력을반복적용하 다. 

External butt joint와 internal cone 연결형태 간에는 임플

랜트내부의하중전달기전및응력분포양상이서로다

르다. External butt joint에서는 조임회전력과 외부하중에

의한 응력이 나사에 집중된다.33 따라서 external butt joint

의 연결부 안정성을 위해서는 적정 전하중의 적용이 매

우중요하다.14,34-36 일반적으로나사연결부에가해지는인

장력이전하중을초과하여압축력이소실되면연결부의

이개가 발생하고, 하중이 직접 나사에 전달되어 나사의

소성변형에의한풀림이나피로파절이유발될가능성이

높아진다 (Fig. 8).37,38 따라서 적정 전하중이란 기능시 외

부하중에의한추가적인인장력이항복강도를초과하여

나사의소성변형을일으키지않으면서동시에나사연결

부의 이개를 최소화할 수 있는 나사신장에 의한 압축력

의크기라할수있다.

한편 internal cone 연결형태를갖는임플랜트시스템에

서는 조임회전력이 나사의 신장 뿐만 아니라 원추형 지

주의침하로인한쐐기효과로전환되어나타난다.33 또

한 internal cone 연결형태에서는기능하중이 부분경사

계면을 통해 전달되며 지 주 나사에 가해지는 부하는

매우 제한적이므로 외부하중에 한 연결부 안정성에

있어서 external butt joint 연결형태에 비해 우수한 것으로

보고되고있다.39-43

일반적으로임플랜트-지 주나사의연결부안정성에

한 연구 방법으로는 strain gauge44로 고정체와 지 주

간의 압축력을 측정하거나 micrometer를 이용하여 나사

체결 전후의 길이를 비교하여 전하중을 측정하는 직접

적인 방법15과 나사의 조임 회전각이나 풀림회전력을 측

정하는 간접적인 방법27이 있으며, 그 외 Periotest를 이용

하여나사풀림정도를측정하는방법45 등이있다. 본연

구에서는 하중 전과 1개월간의 평균 저작회수에 해당하

는 105번의 반복하중 후의 지 주 나사 풀림회전력을 측

정하여나사연결부의안정성을비교해보고자하 다.

본 실험 결과 조임회전력의 크기가 증가할수록 모든

시스템에서 각 지 주 나사의 초기 풀림회전력 뿐만 아

니라 반복하중 후의 풀림회전력도 크게 나타났으며

(Table III, IV), 초기 풀림회전력 상실률은 조임회전력의

크기가증가할수록전반적으로감소하는경향을보 다

(Table VI). 계면에서의마찰력은마찰계수와압축력에비

례하므로, 조임회전력이 커짐에 따라 나사 신장 신장에

의한 고정체와 지 주간의 압축력 즉 전하중이 증가되

어 마찰력이 커지고 풀림회전력이 증가한다. 또한 조임

회전력이 커질수록 압축력이 증가함에 따라 발생하는

표면간의고착현상 (adhesion)은접촉면의마찰력을증가

시켜나사풀림에 한저항력을증가시킨다.46 이는조임

회전력 증가에 따른 풀림회전력 상실률 감소의 한 기여

요인이될수있다.

한편조임회전력증가에따른풀림회전력상실률의감

소는 internal cone 연결형태의GS II와SS II 시스템에비하

여 external butt joint 연결형태인 US II 시스템에서더현저

하게 나타났다 (Table VII). 앞에서 언급한 것처럼 external

butt joint 연결형태인 US II 시스템에서는 조임회전력이

주로 나사의 신장을 통한 압축력으로 전환되는 반면, 나

사 조임 시 지 주의 수직적 침하가 일어나는 internal

cone 연결형태의 GS II와 SS II 시스템에서는 external butt

joint 연결형태에비해조임회전각이커지고압축력이작

게발생한다.47 따라서조임회전력의크기변화가나사의

신장즉압축력에미치는 향은 internal cone 연결형태보

다 external butt joint 연결형태에서더크다고추론해볼수

있다. 본 연구에서는 이러한 시스템간의 차이가 조임회

전력이작은20 Ncm에서는나타나지않았지만조임회전

력이증가할수록유의하게나타났다. 

각시스템에서조임회전력에따른하중후풀림회전력

상실률은 세 시스템 모두 30 Ncm에서 가장 낮게 나타났

다 (Table VIII). 이는 세 시스템 모두 30 Ncm의 조임회전

력을 가했을 때 임플랜트-지 주 나사 연결부의 안정성

이가장잘유지되었다는결과로해석할수있다. 전반적

으로 20 Ncm의 조임회전력에서 하중 후 상실률이 가장

높게 나타나는 경향을 보 는데, 이는 낮은 조임회전력

에 따른 압축력의 부족으로 계면간 마찰력이 작아 반복

하중에의한미세운동과그에따른전하중의잠식이상

적으로 크게 발생되어 나타난 결과로 생각된다. 따라

서 불충분한 조임회전력 적용이 임상에서 경험하는 나

사풀림의주된요인이라는것을알수있다. 

본 연구에서 특이한 결과는 하중 후 풀림회전력이 가

장큰 40 Ncm의조임회전력에서 30 Ncm보다하중후풀

림회전력 상실률이 더 크게 나타났다는 것이다. 본 연구

에 앞서 나사의 항복강도를 알아보기 위한 예비실험에

서 40 Ncm 이하의 조임회전력에서는 지 주 나사의 소

성변형이 발생하지 않았으며, 조임회전력을 계속 증가

시켰을 때 60 Ncm에서 나사 두부 육각홈의 변형이 먼저

발생하여 더 이상의 조임회전력 적용이 불가능하 다.

따라서 하중 후 상실률이 30 Ncm보다 40 Ncm에서 증가

된 이유는 큰 조임회전력에 의해 나사가 항복강도에 더

근접하게 신장되고, 여기에 반복 하중으로 인한 추가적
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인 신장이 나사의 탄성범위를 초과한 소성변형과 그에

따른 전하중의 감소를 야기하여 나타난 결과로 추론해

볼수있으나 (Fig. 8), 이에 한추후검증이필요하리라

생각된다. 

동일 조임회전력 하에서 시스템 간 하중 후 풀림회전

력 상실률은 20 Ncm에서는 차이가 없었으나, 30 Ncm과

40 Ncm에서는 SS II, GS II, 그리고 US II 순으로높아지는

경향을 보 다 (Table IX). 외부하중에 의한 풀림 회전력

상실, 즉나사의신장력감소는표면침하외에도 external

butt joint 연결형태에서는 계면에서의 미세 미끌림이 주

된 요인이라 할 수 있으나, internal cone 연결형태에서는

미세 운동뿐만 아니라 원추형 지 주의 침하가 기여요

인으로 작용할 수 있다. 본 연구에서 internal cone 연결형

태의 시스템들에서 external butt joint 연결형태보다 하중

후 나사의 풀림회전력 상실이 감소된 것은, internal cone

연결형태에서는 조임회전력이 증가할수록 나사 신장뿐

만 아니라 원추형 지 주의 쐐기효과가 커지고 또한 외

부하중에 한 경사계면에서의 측방 지지 효과를 갖고

있기때문에지 주나사연결부의미세운동이크게제

한되어 나타난 결과로 해석할 수 있을 것이다. 특히 one

stage용임플랜트시스템인SS II 시스템은 2.8 mm 높이의

collar를 갖고 있기 때문에 같은 하중조건에서 다른 시스

템보다 발생하는 모멘트의 크기가 작으며, GS II 시스템

과는 달리 지 주에 합착되는 금속관이 고정체 상부의

경사면에 접촉하기 때문에 외부하중에 의한 지 주 침

하가 거의 발생하지 않는다. 이러한 SS II 시스템의 특성

은적정조임회전력으로간주되는30 Ncm의조임회전력

에서 다른 시스템에 비해 하중 후 풀림회전력 상실률이

현저히작게나타나는것으로도확인할수있다. 

본 연구에서 비록 하중 후 풀림회전력 값이 세 실험군

모두 40 Ncm의 조임회전력을 가했을 때 가장 높게 유지

되고 있었으나, 하중 후 풀림회전력 상실률은 30 Ncm에

서가장작게나타났다. 이러한결과는본연구조건과같

이 1년간의기능후의연결부안정성이 40 Ncm의조임회

전력을적용하 을때더높다는것으로해석될수있으

나, 하중후풀림회전력상실률을고려해볼때, 이후주기

적인 나사 조임을 시행하지 않는다면 오히려 30 Ncm를

적용하는 것이 전하중을 유지하는데 더 바람직한 방법

이 될 수 있다는 것을 의미한다. 추후 이에 한 보다 장

기적인 연구가 필요하리라 생각된다. 또한 본 연구 결과

모든 시스템에서 하중 후 풀림회전력 상실률이 모두 30

Ncm에서 가장 낮게 나타났는데 이는 본 연구조건에 한

정된결과이므로제한적인해석과임상적용이필요하다

고생각된다. 

본연구에서초기풀림회전력은모든임플랜트시스템

에서 조임회전력이 커짐에 따라 증가하 으나 하중 후

풀림회전력상실률은시스템종류와조임회전력의크기

에따라서로다른결과를나타내었으며, Pearson 분석결

과 (Fig. 7) 두 변수 간에는 상관관계가 없는 것으로 나타

났다. 따라서 임플랜트 시스템의 지 주 연결부 안정성

을 비교하는데 있어 단순히 초기 풀림회전력을 비교하

는것은의미가없으며충분한횟수의반복하중후의직

접 또는 간접적인 전하중 비교가 바람직한 방법이라 생

각된다. 이는 기능하중 하의 연결부 안정성은 조임회전

력에의한전하중외에도각임플랜트시스템이갖고있

는재질, 두께, 형태, 가공정확도, 윤활제의사용, 그리고

표면거칠기등의여러변수에의해달라질수있기때문

이다. 

본연구는치과용임플랜트의피로실험에관한 ISO 규

정48에준하여실험조건을설정하 다. 실험오차를줄이

기 위하여 동일한 실험자가 실험을 반복하 으며, 특히

연구의 주요변수인 지 주 나사와 고정체는 반복 체결

에따른표면변화의 향을배제하기위해각측정항목

마다 다섯 개씩 새 것으로 교환하여 실험하 다. 그러나

제한된 시편 수, 부품 제작 시에 나타날 수 있는 가공 오

차등은측정결과에다소의 향을주었을것으로생각

된다. 그럼에도 불구하고 본 연구 결과는 조임회전력의

일률적인 적용에 앞서 제조사별로 각 임플랜트 시스템

에 한 적정 조임회전력 값에 한 연구가 선행되어야

함을시사한다고생각한다.

결론

본 연구에서는 external butt joint 연결형태를 갖는 US II

시스템과 8�의internal cone 연결형태의 SS II 시스템 및

11�의 internal cone 연결형태의 GS II 시스템에서 20 Ncm,

30 Ncm, 그리고 40 Ncm의각기다른조임회전력을 적용

한후초기풀림회전력및상실률과 105회의반복하중후

의풀림회전력및상실률을비교한결과다음과같은결

론을얻었다.

1. 초기 풀림회전력과 하중 후 풀림회전력은 조임회전

력의크기가증가할수록크게나타났다 (P < .05).

2. 초기 풀림회전력 상실률은 SS II 시스템에서는 조임

회전력크기에따른차이가없었으나 (P > .05), GS II

와US II에서는20 Ncm 보다40 Ncm의조임회전력에

서더낮게나타났다 (P < .05). 

3. 하중 후 풀림회전력 상실률은 세 시스템 모두 30

Ncm의조임회전력을가했을때가장낮게나타났다
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(P < .05).

4. 하중후풀림회전력상실률은 SS II, GS II, 그리고 US

II 순으로높아지는경향을보 다.

5. 초기풀림회전력과하중후풀림회전력상실률간에

는상관관계가없었다 (P > .05). 

이상의결과로부터임플랜트시스템의종류뿐만아니

라 조임회전력의 크기 또한 지 주 나사의 풀림회전력

상실에 향을준다는것을알수있다. 따라서임플랜트-

지 주 나사 연결부 안정성 유지를 위해서는 임플랜트

시스템마다 적정 조임회전력이 제시되어야 하고, 또한

임상에서 이를 준수하는 것이 매우 중요하다고 생각

된다.
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Influence of Tightening Torque on Implant-Abutment 

Screw Joint Stability

Hyon-Mo Shin, DDS, MSD, Chang-Mo Jeong, DDS, MSD, PhD, 

Yonung-Chan Jeon, DDS, MSD, PhD, Mi-Jeong Yun, DDS, MSD, Ji-Hoon Yoon*
Department of Dentistry, Graduate School, Pusan National University,

*Osstem Implant Research Center

Statement of problem: Within the elastic limit of the screw, the greater the preload, the tighter and more secure the screw joint. However,

additional tensile forces can incur plastic deformation of the abutment screw when functional loads are superimposed on preload stresses,

and they can elicit the loosening or fracture of the abutment screw. Therefore, it is necessary to find the optimum preload that will maximize

fatigue life and simultaneously offer a reasonable degree of protection against loosening. Another critical factor in addition to the applied

torque which can affect the amount of preload is the joint connection type between implant and abutment. Purpose: The purpose of this

study was to evaluate the influence of tightening torque on the implant-abutment screw joint stability. Material and methods:
Respectively, three different amount of tightening torque (20, 30, and 40 Ncm) were applied to implant systems with three different joint

connections, one external butt joint and two internal cones. The initial removal torque value and the postload (cyclic loading up to 100,000

cycles) removal torque value of the abutment screw were measured with digital torque gauge. Then rate of the initial and the postload re-

moval torque loss were calculated for the comparison of the effect of tightening torques and joint connection types between implant and

abutment on the joint stability. Results and conclusion: 1. Increase in tightening torque value resulted in significant increase in initial and

postload removal torque value in all implant systems (P < .05). 2. Initial removal torque loss rates in SS II system were not significantly dif-

ferent when three different tightening torque values were applied (P > .05), however GS II and US II systems exhibited significantly lower

loss rates with 40 Ncm torque value than with 20 Ncm (P < .05). 3. In all implant systems, postload removal torque loss rates were lowest

when the torque value of 30 Ncm was applied (P < .05). 4. Postload removal torque loss rates tended to increase in order of SS II, GS II and

US II system. 5. There was no correlation between initial removal torque value and postload removal torque loss rate (P > .05).

Key words: Tightening torque, Abutment screw, Preload, Joint Stability
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