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호환 가능한 수종의 치과용 임플란트 나사의

풀림토크값에 대한 연구
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이 연구는 다수의 임플란트에 의해 지지되는 보철물과 단일 임플란트 보철물에서 호환 가능한 세 가지 종류의

나사의 풀림토크값을 측정하여 나사 결합부 안정성에 차이가 있는지를 알아보고자 하였다. 이를 위해, 네 개의

외부 육각 임플란트에 직접 연결되는 임플란트 상부구조물을, 아크릴릭 레진을 이용한 연결인상법으로 얻은 총

6개의 실험모형에 20 Ncm의 힘으로 조인 후, 각 나사의 풀림토크값을 총 2회 측정하였다. 사용한 지대주 나사는

토크타이트(TorqTite), 골드타이트(Gold-Tite), 그리고, 티타늄(Titanium) 나사였다. 또한, 단일 임플란트 수복의 경우

를 가정하여 총 5개의 실험모형 상의 2개의 임플란트에, 한 개의 지대주(GoldAdapt Engaging)를 다시 세 종류의

나사로 연결한 후, 각 나사의 풀림토크값을 총 2회 측정하였다. 나사의 풀림토크값의 비교를 위한 통계적 분석을

혼합모형(mixed model)을 이용하여 유의수준 .05에서 실시한 결과, 다수 임플란트 지지 상부구조물의 경우, 나사의

종류에 따른 풀림토크값은 통계적으로 유의성 있는 차이를 보이지 않았다(p>0.05). 그러나 단일 임플란트 지대주

의 경우에는 통계적으로 유의성 있는 차이를 보였으며(p=0.0175), 토크타이트 나사(p=0.0462)와 티타늄 나사

(p=0.0348)는 각각, 골드타이트 나사보다 유의성 있게 큰 풀림토크값을 보였으나, 두 나사 간에는 유의성 있는 차

이가 없었다(p>0.05). 이상의 연구 결과로 보아, 서로 다른 종류의 나사가 나사 결합부의 초기 안정성에 미치는

영향은, 단일 임플란트 보철물의 경우에서와는 달리, 다수의 임플란트에 의해 지지되는 보철물의 경우에는 미미

하다고 할 수 있다.

주요어: 나사, 상부구조물, 임플란트, 적합도, 풀림토크값 (구강회복응용과학지 2010:26(3):273~283)

서 론

치과용 임플란트에서 보철적 합병증이 발생하

면 그 해결을 위해 많은 시간을 필요로 하며, 많

은 비용을 야기하게 되는데, 임플란트 지지 보철

물에 대한 장기간의 임상 연구들에서 보철물 유

지 나사(prosthetic retaining screw)의 실패, 지대주
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나사(abutment screw)의 실패, 금원주(gold cylinder)

의 파절, 금속 구조물(framework)의 파절, 임플란

트의 파절 그리고 지연된 골유착 소실 등의 합병

증들이 나타난다고 보고하고 있다.
1-3)

그 중에 특히 빈번하게 나타나는 것이 나사의

풀림이다. Jemt 등4)은 3년 후 단일치 수복의 74%

에서 나사 풀림이 있었다고 보고하였으며, Becker
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와 Becker
5)
는 대구치 수복에서 14%의 나사가 한

번의 나사 풀림이 있었으며 10%는 2번, 14%는 3

번의 나사 풀림이 있었다고 하였다. Kreissl 등6)에

의하면 마찬가지로 5년 동안의 관찰 기간 동안

가장 흔한 합볍증은 나사 풀림이었으며 6.7%에서

나타났다고 하였다. 이렇듯 나사 풀림은 주로 단

일치 수복의 경우 많이 발생하지만, Bragger 등
7)

에 의하면 다수 임플란트 수복의 경우에도 역시

발생 하며 5년의 관찰 기간 동안 6.6%에서 나사

풀림이 있었다고 하였다.

나사의 풀림은 보철물 파절, 나사 파절 및 임

플란트의 파절을 일으키고, 또한 보철물과 지대

주 사이에 세균막 침착을 야기하며, 임플란트로

과도한 하중을 전달하여 변연골 흡수나 골유착

상실 등과 같은 문제를 초래할 수 있다. 8)

이러한 나사 풀림을 방지하기 위해서는 나사

결합부(screw joint)의 안정성이 있어야 한다. 나

사 결합부의 안정성은 조임 회전력이 가해질 때

나사에서 발생하는 인장력 즉, 전하중의 작용으

로 인한 고정력으로 유지되며, 임플란트 부품 간

의 접촉 상태와 마찰력, 나사의 형태, 나사 재료

의 성질 등의 영향을 받는다.
9-12)

나사 풀림을 방

지하기 위해서는 조임 회전력을 크게 하여 전하

중을 크게 해 주는 것이 바람직하나, 나사의 소

성 변형 등을 고려하여 일반적으로 나사 파절 강

도의 75% 정도의 회전력을 가했을 때 생기는 전

하중이 적절하다고 알려져 있으며,11,12) 각 제조

회사는 나사의 소성 변형, 피로 파절 등을 고려

하여 적절한 조임 회전력을 제시하고 있다.
13)

이러한 조임 회전력과 전하중의 관계에 있어

나사의 경우 나사의 금속학적 성질, 기하학적 형

태, 마찰계수 등이 영향을 미친다. 이 중 마찰계

수가 다른 요소들에 비해 더 중요한 의미를 가지

며, 마찰계수는 나사산의 경도, 표면 마무리, 조

임 속도, 그리고 윤활제의 양 및 성질에 의존한

다.14) 따라서 마찰계수를 감소시켜 초기 조임 회

전력의 손실을 최소화하기 위한 다양한 시도와

연구가 있어왔다.
15,16)

그 중에서 건조 윤활제로서 마찰계수가 적은

코팅재료를 나사 표면에 적용하여 전하중을 증

가시키고자 하는 시도들이 있어왔다. 3i (Implant

Innovations Inc., USA)의 순금 코팅 나사인 골드

타이트(Gold-Tite)나 Nobel Biocare의 테프론

(teflon) 코팅 나사인 토크타이트(TorqTite) 나사

가 건조윤활제를 적용한 대표적인 예이다. 골드

타이트 나사는 금 합금 나사에 0.76 ㎛의 순수한

금을 코팅한 것으로 제조회사에서는 전하중이

24% 증가하며, 수직 잠금력이 75%가 증가한다

고 하였다.
17)

토크타이트 나사는 티타늄 합금 나

사에 테프론을 코팅한 것으로 제조회사에서는

마찰계수를 60% 감소시켜 기존의 티타늄 나사

의 2배의 잠금력을 가진다고 하였다.
18)

이렇게

코팅된 나사들이 전하중을 증가시키고 나사 풀

림을 감소시키는 것으로 보고되고 있으나 나사

의 반복체결에 따른 코팅 표면의 마모가 문제점

으로 지적되고 있기도 하다.
18)

나사의 풀림 현상을 측정하는 방법으로는, 나

사 길이의 변화 측정,
13)

strain gauge를 이용한 전

하중의 측정
16)

및 풀림토크값(detorque value)의

측정19) 등이 있다. 이 중 나사의 풀림토크값은 나

사 결합부의 안정성을 평가하는 지표의 하나로,

나사풀림 직전에 나사에 남아 있는 전하중의 척

도이다.

지금까지 여러 가지 나사의 풀림토크값을 비

교한 연구들은 단일 임플란트 보철물의 경우였

으며, 다수의 임플란트에 의해 지지되는 보철물

에서의 나사의 풀림토크값에 대한 연구는 미미

한 실정이다. 본 연구에서는 다수의 임플란트에

의해 지지되는 보철물과 단일 임플란트 보철물

에서 호환 가능한 세 가지 종류의 나사의 풀림토

크값을 측정 비교하여, 나사 결합부 안정성에 차

이가 있는지를 알아보고자 한다.

연구재료 및 방법

1. 상부구조물 제작

완전 무치악 하악모형을 아크릴릭 레진(Ortho-
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dontic Resin Clear; Dentsply International Inc.,

Milford, DE, USA)으로 제작하고, 이공간 부위

(interforaminal area)에 중심간 거리가 약 15 mm

되도록 4개의 구멍을 형성한 후 밀링머신을 이

용하여 4개의 외부 육각 임플란트 유사체

(Implant Replica RP 31159; Nobel Biocare AB,

Göteborg, Sweden)를 아크릴릭 레진 (Pattern

Resin; GC Corporation, Tokyo, Japan)으로 고정하

였다. 이 때 양 끝의 두 개의 임플란트 유사체는

지면에 수직으로, 그리고 가운데 두 개는 전방으

로 10도 경사지게 위치시켰다. 각 임플란트 유사

체에 지대주(GoldAdapt Non-Engaging 29009,

Nobel Biocare AB)를 연결하고 단면이 직사각형

(5x3 mm)인 납형을 제작한 후, 제4형 금 합금

(Goldenian P-86L; Shinhung, Ansan, Korea)으로

주조하여 네 개의 임플란트에 직접 연결되는 상

부구조물을 제작하였다.

2. 주모형의 제작

상부구조물과 최대한 정확한 적합을 갖는 주

모형을 제작하기 위해 하악모형에 상부구조물을

유도핀(Guide Pin: Nobel Biocare AB)으로 연결한

후, 저점성의 실리콘 인상재(Extrude Wash; Kerr

Co., CA, USA)와 아크릴릭 레진(SR Ivolen;

Ivoclar Vivadent, Schaan, Liechtenstein)으로 제작

한 맞춤트레이를 이용하여 픽업인상을 채득하였

다. 그 후 인상체 내의 상부구조물에 4개의 임플

란트 유사체를 연결하고, 제4형 치과용 초경석고

(GC FUJIROCK EP; GC Europe, Leuven, Belgium)

를 제조사의 지시에 따라 진공혼합하여 붓고, 완

전한 경화를 위해 1시간 후 분리하였다(Fig. 1).

3. 실험모형의 제작

주모형의 임플란트 유사체에 임플란트 수준의

인상용 코핑(Impression Coping Open Tray; Nobel

Biocare AB)을 연결하고, 각 인상용 코핑을 아크

릴릭 레진(Pattern Resin; GC Corporation)으로 연

결하여 24시간 경과한 후 얇은 다이아몬드 디스

크를 이용해 절단하였다. 다시 아크릴릭 레진

(Pattern Resin)을 이용하여 연결하고 15분20-22)이

경과한 후에 아크릴릭 레진(SR Ivolen; Ivoclar

Vivadent)으로 제작한 맞춤트레이와 저점성의 실

리콘 인상재(Extrude Wash; Kerr Co.)를 이용하여

인상을 채득하였다. 맞춤트레이는 인상채득 24

시간 전에 제작하여 실온에서 보관하였으며,
23,24)

인상 채득 15분 전에 적절한 접착제를 도포하였

다.
25)

실온에서 인상체의 완전한 중합을 위해 정

상 중합시간의 두 배인 8분 후 인상체를 모형으

로부터 분리하였다.26) 인상체 내의 인상용 코핑

에 임플란트 유사체를 연결한 후 제 4형 치과용

초경석고를 붓고 완전한 경화를 위해 1시간 후

분리하였다. 이 과정을 6번 반복하여 총 6개의

실험모형을 제작하였다. (Fig. 2)

4. 사용된 지대주 나사

외부 육각 임플란트에서 호환 가능한 나사 간

의 풀림토크값을 비교하기 위해 세 종류의 지대

주 나사(Fig. 3)(Table I)를 이용하였다. 토크타이

트 나사(GoldAdapt Abutment Screw; Nobel

Biocare AB), 골드타이트 나사(UCLA Abutment

Screw; Implant Innovations Inc, Fla, USA), 그리고

Fig. 1. Metal superstructure seated onto the

master model with guide pins.
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Fig. 2. Experimental stone cast with 4 external

hexagon implant replicas made from

acrylic resin splinted impression.

Fig. 3. Three compatible abutment screws. TorqTite

screw, Gold-Tite screw, Titanium screw (left

to right)

티타늄 나사(Titanium Abutment Screw ASR200;

Osstem Co., Ltd., Seoul, Korea)를 사용하였으며 모

두 브레네막(Brånemark) 임플란트 시스템의

regular platform 임플란트에 사용 가능한 나사이다.

5. 풀림토크값의 측정

상부구조물을 각 실험모형에 위치시킨 후 4개

의 나사를 20 Ncm으로 조인 후, 하나의 나사의

풀림토크값을 측정하였다. 나사의 조임 순서는

Fig. 4. Digital torque meter (MGT 12; Mark-10

Corp., NY, USA).

맨 왼쪽의 나사를 1번 나사로 하고, 가장 오른쪽

의 나사를 4번 나사로 명명하였을 때 2-3-1-4 의

순서
27)

로 조였으며, 손으로 초기저항이 느껴질

때 까지 일차로 조이고, 다시 같은 순서로 20 Ncm

까지 전자식 토크드라이버(ISD900; NAKANISHI

INC., Tochigi, Japan)를 이용하여 조였다. 나사의

풀림토크값은 나머지 세 개의 나사가 조여져 있

는 상태에서 측정하였으며, 측정은 디지털토크측

정기(MGT 12; Mark-10 Corp., NY, USA)(Fig. 4)를

이용하였다. 나사의 조임과 풀림토크값 측정 시

드라이버가 임플란트의 장축과 평행이 되도록 주

의하였으며, 실험모형의 회전을 방지하기 위하여

모든 실험모형은 견고한 장치에 고정하였다. 측

정 순서는 나사의 마모를 보상할 수 있는 순서로

세 종류의 나사를 번갈아 가며 측정하였다. 측정

시의 오차를 보상하기 위해서 여섯 개의 실험모

형에 대해 한 번 측정한 후, 나사들을 새 것으로

교체하여 다시 한 번 측정하여 풀림토크값을 총

2회 측정하였다. 나사 조임과 풀림토크값의 측정

은 한 명의 잘 훈련된 검사자에 의해 시행되었다.

또한, 단일 임플란트 수복의 경우를 가정하여, 6

개의 실험모형 중 5개 상의 양 끝의 2개의 임플란

트 유사체에 한 가지 종류의 지대주(GoldAdapt

Engaging; Nobel Biocare AB)를 세 종류의 나사로

연결한 후, 각 나사의 풀림토크값을 측정하였다.
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N Screw 1 Screw 2 Screw 3 Screw 4 Total

TorqTite
1st reading 6 8.3 (2.85) 8.1 (1.91) 8.2 (1.57) 8.9 (1.21)

8.9 (2.13)
2nd reading 6 10.5 (0.90) 9.1 (3.16) 9.0 (2.79) 9.5 (1.77)

Gold-Tite
1

st
reading 6 7.6 (1.30) 8.4 (1.98) 8.3 (2.32) 7.4 (1.82)

8.3 (2.13)
2nd reading 6 8.3 (2.90) 8.2 (3.21) 9.4 (1.36) 9.0 (1.92)

Titanium
1st reading 6 6.3 (1.30) 8.4 (1.94) 7.7 (2.18) 7.6 (2.23)

8.8 (2.16)
2

nd
reading 6 10.2 (1.88) 10.5 (1.15) 9.6 (1.95) 9.9 (1.04)

Abutment screw Manufacturer Characteristics

TorqTite Nobel Biocare AB, Göteborg, Sweden Teflon coated titanium alloy screw

Gold-Tite Implant Innovations Inc, Fla, USA 0.76 μm pure gold coated gold alloy screw

Titanium alloy Osstem Co., Ltd., Seoul, Korea No coating

Table I. Abutment screws used in this study

Table Ⅱ. Means (SDs) of detorque values (Ncm) in multiple implant-supported framework

총 10개의 지대주와 각 종류별 10개의 나사를 이

용하여 총 2회 측정하였다.

6. 통계 분석

다수의 임플란트에 의해 지지되는 보철물과

단일 임플란트 보철물에서, 호환 가능한 세 가지

종류의 나사 간 나사 결합부 안정성의 차이를 알

아보기 위해, 나사의 풀림토크값을 혼합모형

(mixed model)을 이용하여 유의수준 .05에서 통

계분석 하였다. (SAS version 9.13)

결 과

Table Ⅱ은 다수 임플란트 지지 상부구조물에

서 종류별 나사의 풀림토크값의 평균과 표준편

차를 보여준다. 각 나사의 풀림토크값의 평균은

토크타이트 나사는 8.9 Ncm 이었으며, 골드타이

트 나사는 8.3 Ncm, 티타늄 나사는 8.8 Ncm 이었

다. 세 종류의 나사 간에는 혼합모형(mixed

model)을 이용한 통계분석 결과, 통계적으로 유

의할 만한 차이점이 없었다(p= 0.2383)(Table Ⅲ).

그리고, 조인 순서와 위치가 다른 4개의 나사 간

에도 풀림토크값에 차이가 없었다(Table Ⅲ).

단일 임플란트 수복의 경우 종류별 나사의 풀

림토크값의 평균과 표준편차는 Table Ⅳ와 같다.

나사의 풀림토크값의 평균은 토크타이트 나사는

10.0 Ncm, 골드타이트 나사는 8.6 Ncm, 그리고

티타늄 나사는 10.0 Ncm 이었다. 세 종류의 나사

간에는 혼합모형을 이용한 통계분석 결과, 통계

적으로 유의할 만한 차이가 있음을 보여주었다

(p=0.0175)(Table Ⅴ). 토크타이트 나사 (p=0.0462)

와 티타늄 나사(p=0.0348)는 각각, 골드타이트 나

사보다 통계학적으로 유의성 있게 큰 풀림토크

값을 보였으나, 두 나사 간에는 유의성 있는 차

이가 없었다(p>0.05).



이주리․이동환․황재웅․최정한

구강회복응용과학지 26권 3호, 2010278

Effect Num DF Den DF F Value p-value*

Group 2 132 1.45 0.2383

Screw 3 132 0.12 0.9461

Reading 1 132 24.18 <.0001*

* A p-value < .05 level was considered significant.

Table Ⅲ. Type 3 Tests of Fixed Effects for detorque values in multiple implant-supported framework

N 1
st

reading 2
nd

reading Total

TorqTite 10 10.7 (0.82) 9.2 (2.15) 10.0 (1.76)

Gold-Tite 10 9.3 (2.92) 7.9 (1.70) 8.6 (2.43)

Titanium 10 10.2 (1.44) 9.9 (1.40) 10.0 (1.39)

Table Ⅳ. Means (SDs) of detorque values (Ncm) in single implant abutment

Effect Num DF Den DF F Value p-value*

Group 2 47 4.41 0.0175

Reading 1 47 5.91 0.0189

* A p-value < .05 level was considered significant.

Table Ⅴ. Type 3 Tests of Fixed Effects for detorque values in single implant abutment

총괄 및 고안

임플란트의 초기고정이 얻어진 후 장기적으로

나타나는 임플란트 실패와 합병증은 수동적으로

적합되지 않는 상부구조물과 일부 임플란트에서

만 유지되는 보철물, 임플란트 계면에 가해지는

과부하 등이 원인이 되어 나타난다.3,28,29)

완벽하게 적합되는 이상적인 상부구조물은 최종

적인 위치에서 임플란트에 압축력이나 인장력을

가하지 않고 제 위치에 고정된다. 그러나 인상재

의 탄성변형, 치과용 석고의 팽창, 유사체 편차

(replica variance), 왁스의 변형, 매몰재의 팽창, 금

속의 수축, 아크릴릭 혹은 도재의 수축, 납착의

부정확성, 제조회사의 임플란트 구성요소 제작

시의 정밀도 등이 상부구조물의 정확성에 영향

을 주며,
20,30,31)

완벽하게 적합되는 상부구조물을

제작하는 것은 사실상 거의 불가능하다.
3,28)

또한

주조시의 높은 온도로 인해 지대주의 기계적, 구

조적 성질이 변화하여 마찰 저항성이 바뀐다.

Byrne 등
32)

의 논문에서 이러한 사실을 보고하고

있는데, 제작과정 상 주조과정을 거치는 지대주

에 비해 주조과정을 거치지 않는 지대주의 적합

이 더 좋았으며, 임플란트 platform과 지대주가

접촉되는 면적이 더 넓다고 하였다. 이러한 영향
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들은 단일 임플란트 지지 보철물 보다는 다수의

임플란트에 의해 지지되는 보철물에서 더 증대

되게 된다.

또한 다수 임플란트 보철물의 경우 임플란트

간의 평행성의 결여에 의해 인상체 제거 시 변형

의 가능성이 있다. 임플란트들이 서로 평행하지

않은 경우 인상체 제거 시 인상용 코핑과 임플란

트 간에 간섭이 생기며 이는 인상체에 응력을 발

생시키게 되는데 이 응력으로 야기된 인상재의

변형이 완전한 탄성 회복을 못하면 작업모형 상

의 임플란트들 간의 관계가 부정확하게 된

다.30,33) 인상용 코핑들을 연결고정을 하면 인상

체 제거 시 코핑들이 변위되는 것을 막고, 임플

란트 유사체를 인상용 코핑에 연결할 때 코핑의

회전을 방지한다고 알려져 있으나,21,30,34,35) 오차

의 가능성은 있으며 다수 임플란트 지지 보철물

의 경우 구강 내와 완전히 같은 임플란트 간의

위치 관계를 모형 상에서 얻을 수는 없다.

본 연구에서는 다수 임플란트 지지 상부구조

물에서 나사의 종류가 나사 결합부의 안정성에

미치는 영향을 평가하기 위해 4개의 외부 육각

임플란트에 직접 연결되는 상부구조물을 제작하

여, 호환 가능한 세 종류의 지대주 나사의 풀림

토크값을 측정 비교하였다. 또한 단일치 수복의

경우에 실제 임상에서 호환 가능한 나사들의 선

택에 도움을 주고자, 한 가지의 지대주

(GoldAdapt Engaging; Nobel Biocare AB)에 여러

제조 회사의 지대주 나사를 연결하여 풀림토크

값을 측정 비교해 보았다.

단일 임플란트 지대주에서 나사 종류에 따른

풀림토크값에 대한 연구는 많이 있어왔다. 김 등
36)

은 지르코늄복합체 지대주를 티타늄 합금 나

사, 금 합금 나사, 골드타이트 나사 등 총 4 가지

의 지대주 나사로 연결한 후 초기 풀림토크값과

반복 하중 후의 풀림토크값을 측정하여 비교하

였는데, 초기 풀림토크값은 티타늄 합금 나사가

금 합금으로 제작된 나사보다 컸으며, 금 합금

나사가 골드타이트 나사보다 큰 초기 풀림토크

값을 보였다고 보고하였다. 이러한 결과는 본 실

험의 단일 임플란트 지대주 나사의 결과와 유사

하며, 본 연구에서도 티타늄 합금 나사가 골드타

이트 나사보다 높은 초기 풀림토크값을 보였다.

그러나, Martin 등
16)

은 골드타이트 나사, 토크타

이트 나사, 금 합금 나사 그리고 티타늄 합금 나

사의 외부 육각 임플란트에서의 풀림토크값을

측정하여 전하중을 비교하였는데, 나사에 코팅

처리한 토크타이트 나사와 골드타이트 나사의

전하중이 비슷하게 티타늄나사와 금 합금 나사

의 전하중보다 컸다고 보고 하였다. 이 연구는

조임 토크를 20 Ncm과 30 Ncm으로 다르게 하여

두 경우를 모두 비교하였는데, 골드타이트 나사

의 제조 회사인 Implant Innovations의 임플란트를

이용했던 연구였다. 제조회사가 서로 다른 호환

가능한 나사들의 경우, 표면 코팅 여부와, 코팅

재료의 차이에 의한 마찰 계수의 차이도 있지만,

나사의 형태, 나사의 직경, 나사선의 수, 나사선

의 형태 등의 차이도 있기 때문에 다른 종류의

임플란트를 사용한 실험에서는 다른 결과가 나

올 수 있을 것이다. 또한 코팅된 나사의 경우, 반

복 체결 이후 코팅 표면의 마모가 풀림토크값에

영향을 미치기도 한다. Byrne 등
37)

은 골드타이트

나사는 처음 조였을 때보다 두 번, 세 번 조였을

때 전하중의 감소가 더 크게 나타났다고 보고하

고 있다.

본 연구에서, 나사의 풀림토크값은 다수 임플

란트 지지 상부구조물의 경우, 호환 가능한 세

가지 나사 간에 통계적으로 유의한 차이를 보이

지 않았다(p=0.2383). 그러나 단일 임플란트 보철

물의 경우에는 나사 간에 통계적으로 유의한 차

이를 보였다(p=0.0175). 이것은 나사의 재료와 표

면 코팅방법 등이 단일 임플란트 보철물의 경우

에는 나사의 풀림토크값에 영향을 미칠 수 있으

나, 단일 임플란트 보철물 보다 적합도가 불량할

수 밖에 없는 다수의 임플란트에 의해 지지되는

보철물의 경우에는, 보철물의 적합도가 미치는

영향에 비해 상대적으로 작은 영향을 미쳐, 결과

적으로 나사 연결부의 안정성에 큰 영향을 주지

않는다는 것을 의미한다.
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또한 단일 임플란트 지대주의 경우에서 다수

임플란트 지지 상부구조물의 경우보다 풀림토크

값이 더 크게 나왔는데, 그것은 단일 임플란트

수복의 경우에는 제조사에 의해 접촉되는 면간

의 적합도가 제조 오차를 허용하는 범위 내에서

상당히 정확하게 조절되지만, 다수 임플란트 지

지 상부구조물의 경우에는 앞서 언급한 다수의

임상 및 기공과정 중에 발생하는 오차로 인해 접

촉되는 면간의 접촉도가 상대적으로 떨어지기

때문인 것으로 생각된다.

본 실험은 전하중과 관련이 있는 나사의 초기

풀림토크값 만을 측정하였으나, 실제 임상에서

의 나사의 풀림 현상은 하중이 가해지는 동안 부

정확한 적합도로 인한 상부구조물의 진동과 미

세운동에 의해 발생하며, 임플란트의 결합 방식

에 영향을 받을 수 있다고 알려져 있다.
38,39)

따라

서 다수 임플란트 지지 보철물에 있어서 서로 다

른 호환 가능한 나사 간의 나사 풀림 현상에 대

해 알아보기 위해서는 반복 하중 후의 나사의 풀

림토크값에 대한 추가적인 연구가 필요하리라

생각된다. 또한 본 연구의 자료는 하나의 외부

육각 임플란트 시스템에 대한 것으로 다른 형태

의 연결 방식을 갖는 여러 가지 임플란트 시스템

에 대한 추가적인 연구가 필요할 것이다.

결 론

외부 육각 임플란트 시스템의 다수 임플란트

지지 상부구조물과 단일 임플란트 지대주에서

각각 세 종류의 호환 가능한 나사들의 풀림토크

값을 측정하여 다음과 같은 결과를 얻었다.

1. 다수 임플란트 지지 상부구조물의 경우, 나사

의 종류에 따른 풀림토크값은 통계적으로 유

의성 있는 차이를 보이지 않았다.

2. 다수 임플란트 지지 상부구조물의 경우, 4개

의 나사 간에 풀림토크값은 통계적으로 유의

성 있는 차이를 보이지 않았다.

3. 단일 임플란트 지대주의 경우, 나사의 종류에

따른 풀림토크값은 통계적으로 유의성 있는

차이를 보였다.

4. 단일 임플란트 지대주의 경우, 토크타이트 나

사와 티타늄 나사는 골드타이트 나사보다 통

계적으로 유의성 있게 큰 풀림토크값을 보였

으나, 두 나사 간에는 유의성 있는 차이가 없

었다.

이상의 연구 결과로 보아, 호환 가능한 서로

다른 종류의 나사에 따른 나사 결합부의 초기 안

정성은, 단일 임플란트 보철물의 경우에는 차이

가 클 수 있으나, 단일 임플란트 보철물보다 적

합도가 불량할 수 밖에 없는 다수의 임플란트에

의해 지지되는 보철물의 경우에는 그 차이가 단

일 임플란트 보철물의 경우보다 작아지게 된다

고 할 수 있다.
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Detorque Values of Various Compatible Dental Implant Screws
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This study evaluated the effect of 3 different compatible screws on the detorque values in a multiple implant-supported

superstructure and single implant abutments. An implant superstructure directly connected to 4 implants was screwed to

6 experimental dental stone casts made by acrylic resin splinted impressions, using 20 Ncm. The detorque values of screws

were measured twice. Three compatible abutment screws used in this study were TorqTite screw, Gold-Tite screw, and,

Titanium screw. And, using single implant abutments (GoldAdapt Engaging abutments), the detorque values of 3 different

screws were measured twice on 2 implants of 5 experimental casts. According to statistical analysis of detorque values

using mixed model at a .05 level of significance, no statistically significant differences among 3 different compatible screws

were found in a multiple implant-supported superstructure (p>0.05). But, in single implant abutments, statistically significant

differences among 3 different compatible screws were found (p=0.0175). The detorque values of TorqTite(p=0.0462) and

Titanium(p=0.0348) screws were significantly higher than those of Gold-Tite screw, but no statisticantly

significantlydifferences were found between TorqTite and Titanium screws(p>0.05). Therefore, various compatible screws

showed significant effects on the detorque values for single implant abutment, but, showed no significant effects for a

multiple implant-supported superstructure.

Key words: detorque value, fit, implant, screw, superstructure
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