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서론

치과의사가 보철물을 시적할 때에는 일반적으로 인접

면 검사, 내면 및 변연적합도 검사, 교합검사를 반드시 해
야 한다. 인접면이나 교합면과 같은 외형적인 요소들은 
보철물이 제작된 후 어느 정도 조정이 가능하지만, 내면

과 변연의 적합도는 보철물 제작 과정에서 이미 결정되는 
만큼 그 보철물의 예후를 결정하는 가장 중요한 요소라

고 할 수 있다. 보철물의 적합도는 내면적합도부터 평가

하는데, 내면에 먼저 닿는 부분이 존재하는 경우에 보철

물이 완전히 들어가지 않아 변연부를 정상적으로 평가할 
수 없기 때문이다. 따라서 기공 과정에서 내면적합도 향
상을 위한 적절하고 균일한 시멘트 공간에 대한 고려가 
필수적이며, 너무 과도한 내면공간은 보철물의 파절, 탈
락 등을 야기 할 수 있고,1 너무 작은 내면공간은 보철물

의 장착을 불완전하게 할 수 있음을 반드시 숙지해야 한
다.2 내면적합도가 확인된 후에는 보철물과 지대치 경계 
부위의 연속성을 확인하여 보철물의 변연 부위가 임상적

으로 적합한지 평가해야 한다. 변연적합도가 좋지 않은 
경우 보철물 내면의 시멘트 용해를 촉진시켜 치아와 치
주조직에 부정적인 영향을 주게 되는데, 예를 들면 보철

물 주변으로 치태가 축적되고 치은 염증을 유발할 수 있
으며, 나아가서는 지대치에 2차 우식이나 치수염을 일으

키게 되어 보철물이 실패하는 주된 원인이 된다.3-6

하나의 보철물을 제작하기 위해서는 치아 삭제 및 인
상채득 과정을 거쳐 모형을 제작하고 다이 작업을 통해 
지대치 모형에 원하는 모양의 납형을 형성한 다음 이를 
매몰, 주조하여 완성하는 많은 단계를 거치게 된다. 이런 
과정에서 생기는 작은 오차들이 모여 보철물의 최종적인 
정확도를 결정하게 된다. 따라서 어떤 단계에서 어느 방
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법을 사용하는지 결정하는 것이 중요하며, 오랜 기간동

안 이와 관련된 여러 가지 실험들이 이루어져 왔다. 이 실
험들의 목적은 대부분 지대치와 보철물 사이의 변연적합

도(marginal fit) 및 내면적합도(internal fit)를 측정하여 
보철물을 평가하고 이를 바탕으로 어떤 단계에서 오차가 
생겼는지 파악하는 것이다. 이러한 실험을 계획하기 위
해서는 가장 먼저 보철물의 변연 부위와 내면 부위가 정
확히 어느 지점을 의미하는 것인지 그 정의에 대해 알아

볼 필요가 있다. 이론적으로는 지대치 표면과 제작된 보
철물 사이에 어떠한 간격도 생기지 않고 정확하게 적합

되는 것이 가장 이상적이다. 하지만 실제로는 제작과정

에서 발생한 오차에 의해 내면에 미세한 틈이 생길 수 밖
에 없다. 또한, 시적의 편의성을 위해 지대치 모형에 다이

스페이서를 통한 약간의 공간을 일부러 부여하기도 하
는데 이는 보철물의 합착에 사용되는 시멘트를 위한 공
간이다. 이 두 가지 원인에 의해 발생한 보철물의 내면으

로부터 지대치의 표면까지의 공간을 보철물의 내면 간격

(internal gap)이라고 하며, 그 중에서 가장 치은 측에 가
까운 부분을 변연 간격(marginal gap)이라고 한다. 1989
년 Holmes 등은 보철물과 지대치의 변연적합도 평가

에 대해 언급하면서 내면 간격, 변연 간격, 수직변연간극

(vertical marginal discrepancy), 수평변연간극(horizontal 
marginal discrepancy), 절대변연간극(absolute marginal 
discrepancy)이라는 용어를 다음 Fig. 1과 같이 설명

하였다.7 내면 간격은 보철물 내면으로부터 지대치 축
벽까지의 수직거리(a)이고, 변연 간격은 같은 방법으

로 변연부에서의 수직거리(b)를 의미한다. 과도한 크기

(overextended margin)나 부족한 크기(underextended 
margin)의 보철물에서는 정상 크기 보철물과 달리 변연

부에서의 과부족 길이(c, d)가 발생하게 되는데, 이로 인
해 변연 간격(b)과 절대변연간극(g)의 차이가 생기게 되
는 것이다. 절대변연간극의 수직벡터성분을 수직변연간

극(e), 수평벡터성분을 수평변연간극(f)이라고 한다. 
임상적으로 받아들여질 수 있는 내면간격과 변연간

격의 크기에 대한 연구는 이전부터 계속 시행되어 왔다. 
미국 치과협회(American Dental Association)는 ADA 
specification No.8을 통해 보철물의 내면간격이 ZPC 
(zinc polycarboxylate)를 기준으로 25 - 40 µm가 적당하

다고 언급하였고,8 Ostlund는 이상적인 내면간격이 25 
µm이므로 절대변연간극은 50 µm를 넘지 말아야 한다고 
주장하였으나,9 이 수치들은 사실상 실현가능성이 낮다

고 할 수 있다. 임상적으로 적절한 변연 간격에 대해 언급

한 연구들을 살펴보면 Sulaiman 등은 100 µm,10 McLean
과 Frauenhofer는 120 µm,11 Gulker는 200 µm까지도 수
용 가능한 수치라고 보고하였고,12 Moldovan 등은 변연 
간격이 100 µm인 것은 “good”으로 200 - 300 µm인 것
은 “acceptable”로 분류하였다.13

지금까지 언급한 변연 및 내면적합도를 실험적으로 어
떻게 측정할 것인지에 대해 그동안 많은 연구를 통한 다
양한 방법들이 제시되었지만, 아직까지 어떤 방법이 가장 
좋은지에 대해서는 의견이 분분하다. 따라서 이 논문에

서는 보철물의 내면 및 변연적합도를 측정하는 여러 가지 
방법에 대해 소개하고, 각 방법의 장단점은 무엇인지 알
아보고자 한다. 

Fig. 1. Casting misfit terminology.
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문헌고찰

보철물의 적합도 실험과 관련하여 1990년 Sorensen은 
직접 보는 방법, 절단하여 보는 방법, 인상채득을 통한 방
법, 탐침에 의한 시각적 검사로 분류할 수 있다고 하였

다.14 1993년 Molin과 Karlsson 등은 골드 인레이와 세라

믹 인레이의 적합도 비교를 위해 실리콘 레플리카 테크

닉(replica technique)을 처음으로 사용하였고,15 2009년 
Pelekanos 등은 지대치와 보철물을 마이크로 computed 
tomography (CT)로 촬영하여 단면 영상을 통해 변연 및 
내면 간격을 측정하는 방법을 소개하였다.16 최근에는 스
캐닝 기법의 발달로 모형 스캐너를 이용하여 내면 공간

을 재현한 실리콘 복제물을 3차원적으로 분석한 연구도 
발표되었다.17 이러한 다양한 연구들을 바탕으로 임상적 
평가법과 실험실 평가법으로 나누어 장단점을 알아보고

자 한다.

1. 임상적 평가법(in vivo)

1) 탐침 검사법

임상적으로 보철물의 적합도를 평가하는 가장 대표적

인 방법은 뾰족한 치과용 익스플로러를 이용하여 변연 
부위의 연속성을 검사하는 것이다. 2007년 Hickel 등은 
금속주조 보철물을 임상적으로 평가할 때 일정한 기준이 
필요하다고 하였는데, 변연부 오차가 50 - 150 µm인 경
우에는 변연 부위의 폴리싱 작업을 통해 어느 정도 이상

적으로 조정이 가능하다고 하였다. 변연부 오차가 150 - 
250 µm인 경우에는 익스플로러를 통해 쉽게 탐지가 가

능한데, 이 경우 보철물과 치아 경계부의 미세누출과 변
색 가능성은 있지만 장기적으로는 크게 부정적인 결과를 
가져오지 않는다고 하였다. 반면, 변연부 오차가 250 µm
이상인 경우에는 보철물을 새로 제작하는 것이 추천된다

고 하였다.18 이 탐침 검사법은 보철물의 변연부를 평가하

는 가장 오래된 방법이지만, 각 검사자의 주관적인 평가

가 개입될 수도 있다는 단점이 있다. 이를 최소화하기 위
하여 검사자를 1명으로 고정시켜 그 검사자의 기준대로 
평가하거나19 혹은 2명의 검사자들이 일정한 기준에 따
라 A, B, C, D로 점수를 매기는 방법을 사용하기도 하였

다.20 이와 관련된 가장 대표적인 평가 기준으로는 1971
년 Cvar와 Ryge이 언급한 United States Public Health 
Service (USPHS) 기준 중 “변연부 평가 항목”이 있는데 
그 내용은 Table 1과 같다.21

2) 방사선 사진 검사법

보철물의 평가는 시진, 촉진 이외에 방사선 사진 촬영

을 통한 검사도 가능하다. 방사선 사진 검사는 보철물의 
경계 부위가 치은연하에 존재하여 탐침이나 육안으로 확
인할 수 없는 경우에 유용하다. 특히, 보철물이 과도한 길
이의 변연을 가지는 경우에 지대치의 마진 부위가 치은

연하에 존재하면 탐침 검사법이나 인상채득법으로는 발
견이 불가능하다. 또한, 보철물의 변연이 짧게 제작되어 
지대치의 마진까지 충분히 연장되지 못한 경우에도 탐침 
이용법이나 인상채득법으로 발견하지 못할 수 있으나, 
방사선 사진 촬영법에서는 발견이 용이하다.22 그 밖에도 
방사선 사진은 남아있는 시멘트나 인상재를 확인할 수 
있으며, 치조골과 보철물 사이의 위치 관계 및 생물학적 

Table 1. The first criteria for marginal adaptation

Code Word

Alfa (A) The explorer does not “catch” when drawn across the restoration-tooth margin either from tooth to restora-
tion or from restoration to tooth. If  a “catch” exists, there is no visible crevice along the periphery of  the 
restoration. The edge of  the restoration appears to adapt closely to the tooth structure along the entire pe-
riphery of  the restoration.

Bravo (B) The explorer does “catch” and there is visible evidence of  a crevice into which the explorer will penetrate, 
indicating that the edge of  the restoration does not closely adapt to the tooth structure. The dentin or base is 
not exposed, and the restoration is not mobile, fractured, or missing in part or in toto.

Charlie (C) The explorer penetrates into crevice indicating that a space exists between the restoration and the tooth 
structure. The dentin or the base is exposed at the periphery, but the restoration is not mobile, fractured, or 
missing in part or in toto.

Delta (D) The restoration is mobile, fractured, or missing in part or in toto.

Oscar Marginal adaptation cannot be assessed due to an excess of  restorative material at the margin.

Pyo SW, Lee JJ, Han JS, Lim YJ
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폭경 길이를 확인하여 보철물의 예후를 평가하는데 용이

하다는 장점이 있다.23 하지만 이 방법은 치아 근원심 부
위, 즉 보철물의 인접면 변연 부위만 확인이 가능하며 협
설측 변연 부위는 확인할 수 없다. 또한 촬영 각도에 따
라 획득되는 영상이 다르므로 절대적인 변연 간격의 수치

나 오차의 양을 확인하는 것은 불가능하고, 금속 보철물

인 경우에는 보철물의 내면을 전혀 확인할 수 없는 단점

이 있다.24 방사선 사진 검사법을 이용할 경우 평행촬영법

을 통한 영상의 표준화가 필요하며, 높은 해상도를 가진 
장비가 우선되어야 할 것이다. 

3) 인상채득법

인상채득법을 통한 변연 부위의 평가는 1980년 Cardash 
등에 의해 당시 “Silicone Putty Wash impression” 방법이

라는 이름으로 처음 소개되었다. 일단 보철물이 장착된 
지대치를 퍼티를 이용하여 인상채득을 한 뒤, 흐름성이 
좋은 실리콘 인상재로 한번 더 인상채득을 하여 보철물

의 변연 부위에 오차가 있는 경우 그 부위로 실리콘 인상

재가 흘러 들어가서 경화되는 원리를 이용한 것이다. Fig. 
2는 실리콘을 이용한 인상채득법의 모식도를 보여준다.

임상에서 가장 대표적으로 사용되는 세 가지 방법인 탐
침 검사법, 방사선 사진 검사법, 인상채득법을 비교한 실험

에서 특별한 경우를 제외하고는 인상채득법을 통한 변연

부 평가가 가장 우수하게 나타나는 것으로 확인되었다.22

2. 실험실 평가법(in vitro)

임상적 평가 방법은 실제 자연치 지대치와 보철물의 관
계를 직접적으로 비교하는 방법이다. 반면, 실험실 평가 
방법은 지대치 모양을 복제한 마스터 모형과 이를 통해 

제작한 보철물의 관계를 비교하여 연구 목적에 따라 어
떤 결과를 보이는지 정밀하게 확인하기 위한 방법이다. 
여기에는 보철물과 마스터 모형 사이의 공간을 직접적으

로 계측하는 직접 측정법이 있고, 내면 공간을 실리콘 인
상재로 복제하거나 마이크로 CT로 촬영한 단면 영상을 
이용하여 측정하는 간접 측정법이 있다. 직접 측정법은 
가장 직관적인 방법으로 오래 전부터 실험에 이용되었던 
방법이며, 간접 측정법에 비해 비교적 정확도가 떨어지고 
측정과 평가에 있어서 여러 가지 한계점이 있다.

1) 직접 측정법

(1) 변연부 측정법(Direct view technique)
변연부 측정법은 마스터 모형에 보철물을 시적하여 합

착시킨 후, 변연 부위의 오차를 직접 고해상도 현미경으

로 보고 분석하는 방법이다. 보철물을 부착하는 과정 이
외에는 별도의 다른 과정이 필요 없기 때문에 시간과 비
용이 가장 절약되는 장점이 있으며, 그만큼 부가적인 오
차 발생 확률이 줄어든다는 점이 다른 방법에 비해 유리

하다고 할 수 있다. 하지만 이 방법은 고해상도 현미경으

로 관찰해야 하므로 실험실 평가법으로만 가능하고 내
면 간격의 측정이 불가능하며, 치아와 색깔이 비슷한 시
멘트를 사용할 경우 치아와 시멘트 경계부에서 구별이 
어렵다는 단점이 있다. 또한, 측정 시 변연 부위 중 어느 
지점을 선택해야 하는가를 결정해야 하는데 측정 부위

마다 수치의 편차가 클 수 있어서 집단의 표본 수에 따
라 결과가 상이하게 나올 수 있다. Groten 등에 의하면 
최소 50개 이상의 지점을 대상으로 조사를 해야 변연 간
격의 정의에 따른 편차나 시멘트 합착 상태에 의한 오차

를 최소화하는 통계를 얻을 수 있다고 하였다.25 뿐만 아

Fig. 2. The schematic of silicone putty wash impression.
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니라 이 방법의 가장 큰 문제는 투사 각도에 따른 오차

(projection error)이다. 관찰하는 각도에 따라 변연 간격

의 수치가 상대적으로 달라질 수 있기 때문이다. 변연부 
측정법은 일반적으로 광학현미경이나 전자현미경으로 
측정하는데, 1997년 Groten 등의 실험에서는 광학현미

경과 전자현미경(SEM)으로 변연부 오차를 측정한 결과

를 비교하여 둘 사이에 유의할만한 차이가 없음을 확인

하였다.26 최근에는 입체 현미경(stereomicroscope)이나 
고성능 디지털 현미경을 통한 영상을 바탕으로 디지털 
프로그램 상에서 변연 오차를 측정하는 방법으로 변화하

고 있다.27

(2) 절단면 측정법(Cross-sectioning technique) 
절단면 측정법은 마스터 모형에 보철물을 시적하여 합

착시킨 후 내면 공간 및 변연 공간을 측정하기 위해 시편

의 원하는 부위를 절단하고 절단면을 현미경으로 확인하

여 계측하는 방법이다. 변연 간격만 확인할 수 있는 다른 
방법들에 비해서 이 방법은 변연 및 내면 공간을 모두 알
아보고자 할 때 유용하다. 브릿지 연결부와 같은 방해가 
되는 구조물에 관계없이 원하는 부위는 어디든지 절단하

여 확인할 수 있는 장점이 있지만, 아무리 조심스럽게 절
단하더라도 시편을 절단하는데 가해지는 힘에 의해 눈
에 보이지 않는 변형이 생길 수 있다는 단점이 있으면, 절
단하는 면이 한정되어 있기 때문에 여러 부위에서 측정할 
수 없다는 한계가 있다. 그리고 한번 절단을 시행하면 그 
시편을 재사용할 수 없으므로 장기적인 결과의 비교나 
분석이 어렵고, 비용과 시간적인 면에서 불리하다. 절단

된 시편은 보통 변연 부위, 변연과 지대치 축벽의 이행부, 
지대치 축벽 부위, 지대치 교합면 부위에서 측정하며, 광
학현미경 상에서 50배율로 확대하여 관찰하는 것이 일반

적이다.28

2) 간접 측정법

(1) 실리콘 복제 측정법(Replica technique)
실리콘 복제 측정법은 마스터 모형과 보철물 사이에 

실리콘 인상재를 넣고 균일하게 시적시켜 인상재가 경화

되면 내면 공간의 모양이 실리콘에 그대로 인기되는 원리

를 이용한 것이다.29-32

이 방법은 1993년 인레이 적합도를 알아보는 실험에서 
처음으로 사용된 방법15 에서 발전하여 점차 보철물의 적
합도를 알아보는 가장 대표적인 방법으로 발전해왔다. 

흐름성이 좋은 실리콘 인상재(light body)는 단독으로 제
거하면 변형될 위험이 높기 때문에 강도가 높은 실리콘 
인상재(medium or heavy body)를 외측이나 내측에서 보
강하여 분리한 후, 필요한 부분의 두께를 측정하는 방법

으로 사용되고 있다. 비용과 시간이 비교적 적게 들고 마
스터 모델이 보존 가능하므로 반복적인 측정이 가능하다

는 장점이 있지만, 미세한 부분에서 실리콘이 찢어지거나 
변형될 수 있다는 점과 실리콘 상에서 지대치의 마진과 
보철물의 변연을 구별하기 어렵다는 점이 단점으로 지적

되고 있다. 실리콘 인상재의 두께를 측정하는 방법은 인
상재를 절단하여 원하는 부위만 측정하는 2차원적인 방
법20-37과 모형 스캐너를 통해 인상재를 전부 스캔하여 3
차원적으로 측정하는 3차원적인 방법으로 나눌 수 있
다.38-41 실리콘 인상재를 절단하여 2차원적으로 측정하는 
방법은 앞서 살펴본 절단면 측정법과 마찬가지로 절단 
부위가 한정되어 있기 때문에 여러 곳에서 측정이 불가하

다는 한계가 있다. 뿐만 아니라 절단하는 각도에 따라 측
정 두께가 달라질 수 있다는 점을 주의해야한다. Fig. 3은 
2차원적인 방법으로 실리콘 인상재를 이용하여 지대치의 
마진과 보철물의 변연을 인상재의 두께 측정으로 확인하

는 과정을 보여준다. 모형 스캐너를 통한 3차원적인 분석

은 전반적인 내면 간격의 양상을 확인할 수 있는 장점이 
있지만, 변연 간격을 측정할 때에는 치아나 보철물과 같
은 주위 구조물의 형상이 없기 때문에 측정 지점을 명확

하게 설정할 수 없다는 단점이 있다. 또한, 아직까지 실리

콘 인상재의 얇은 부위를 정확하게 인식할 정도로 스캐

너 해상도가 발전하지 못해서 실제와 다른 스캔 이미지

가 오차로 작용할 수 있는 가능성도 한계로 지적되고 있
다. Fig. 4는 모형 스캐너를 통해 3차원적으로 인상재의 
두께를 측정하여 지대치의 마진과 보철물사이의 변연을 
확인하는 과정을 보여준다.

(2) 마이크로 CT 측정법 (Micro-CT)
마이크로 CT 측정법은 방사선을 이용한 비파괴적인 

측정 방법으로 원하는 부위에서 2차원 또는 3차원 영상

을 획득할 수 있다. 수많은 단면 영상을 얻을 수 있기 때
문에 원하는 지점에서의 수치를 평가할 수도 있고, 단면 
영상을 합쳐 3차원적으로 재구성하면 보철물의 전체적인 
적합도 결과도 함께 평가할 수 있다는 장점이 있다. 이 방
법의 가장 큰 단점은 방사선을 이용하므로 금속성 인공

물에 대한 장해음영(artifact)이 나타난다는 점이다. 따라

서 금속으로 된 보철물 평가에는 적용하기 힘들다. 또한, 
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Fig. 4. 3-D measurement of the thickness of the film using model scanner.

Fig. 3. 2-D measurement of the thickness of the film with outer or inner coating using heavy body silicone.
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Fig. 5. The schematic of micro-CT measurement and CT image.

Fig. 6. The schematic of measurement using profilometry.

똑같은 방사선 흡수 계수를 가진 서로 다른 두 물질이 접
촉해 있을 때 이를 분리해낼 수 없다는 점도 주의해야 한
다. 그리고 시간과 비용이 비교적 많이 든다는 점과 광학

현미경이나 전자현미경이 각각 300 nm, 0.25 nm 정도의 
나노 단위 분해능을 가진 것에 비해 마이크로 CT는 1.8 
µm의 분해능으로 현미경보다 조금 덜 선명한 확대영상

을 제공한다는 점도 한계라고 할 수 있다.42-45 Fig. 5는 마
이크로 CT 측정을 통하여 보철물의 적합도를 평가하는 
모식도를 나타내고 있다.

(3) 조면계 측정법(Profilometry)
Fig. 6은 조면계를 이용하여 보철물의 변연오차를 측정

하는 방법을 보여준다. 조면계(Profilometer)는 본래 표

면의 거칠기를 측정하는 장비로 변연부 오차가 존재하

는 부위에서 경계부가 매끄럽게 이어지지 않고 불규칙한 
표면을 갖는 특징을 이용한 것이다. 이 방법은 비파괴적

인 방법이며, 변연 부위를 연속적으로 측정할 수 있기 때
문에 기존의 다른 방법과 달리 보철물의 전체적인 절대변

연간극을 추정하는데 유용하다. 하지만 이 방법은 연속

적인 결과를 바탕으로 변연 상태를 간접적으로 추론하는 
것일 뿐, 해당 부위의 자세한 영상을 얻지 못하므로 측정 
시에 생기는 오류를 수정할 수 없는 단점이 있다. 예를 들
어 수직적으로 과도한 변연 길이를 갖는 보철물이 지대

치와 매끄럽게 이행된다면, 이런 경우에 이 장비는 변연

부 오차가 없는 것으로 간주하게 되므로 실험결과에 오
류가 생길 가능성이 있다.46,47
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결론

보철물의 적합도 평가 방법은 여러 가지 기준에 의해 
분류할 수 있다. 보철물의 제작 방법(기존의 방식 또는 
디지털 방식), 보철물의 재료(금속관 또는 전부도재관 
등), 지대치의 마진 형태(chamfer 또는 shoulder), 보철물

의 완성도(코핑 단계 또는 완성 단계), 보철물 시적 대상

(실제 지대치 또는 마스터 모형), 시멘트 합착 여부(합착 
전 또는 합착 후), 보철물 내면 조정 여부 등 많은 기준에 
따라 구분이 가능하다.48 또한, Table 2에서 보는 바와 같
이 2013년 Nawafleh 등은 여러 가지 방법으로 보철물의 
적합도를 평가한 183개의논문을 찾아서 조사한 결과, 직
접 측정하는 방법인 변연부 측정법과 절단면 측정법이 총 
70% 이상으로 가장 많았고, 간접적으로 측정하는 실리

콘 복제 측정법이 20%를 나타내어 그 다음으로 자주 사
용되었다고 발표하였다.49 이는 역사가 오래된 방법일수

록 많은 빈도로 사용된 것으로 추정되며, 시간과 비용이 
적게 들어가는 변연부 측정법이 가장 선호된 것으로 판
단된다. 반면에 최근 새롭게 개발된 평가방법일수록 발
표된 연구 논문이 적은 것은 당연한 결과라고 할 수 있을 
것이다.

본 논문에서는 보철물의 적합도를 평가하는 방법으로 
크게 임상적 평가법(in vivo)과 실험실 평가법(in vitro)으
로 나누어 비교해 보았다. 임상적 평가법에는 탐침 검사

법, 방사선 사진 검사법, 인상채득법이 있고, 실험실 평가

법은 다시 직접 측정법과 간접 측정법으로 분류하여 직
접 측정하는 변연부 측정법과 절단면 측정법, 간접 측정

하는 실리콘 복제 측정법과 마이크로 CT 측정법, 그리고 
조면계 측정법이 있으며, 각각의 평가방법에 대해 본 논
문에서 자세히 알아보았다. 본 논문에서 소개한 다양한 

적합도 평가법을 바탕으로 하여 시간이 흐를수록 기술

이 발전하고 있으며, 기존 방법들이 가지고 있는 단점들

을 극복하고, 보다 정확도가 높은 다양한 새로운 실험 방
법들이 계속 개발되고 추세이다. 그러므로 이런 다양한 
적합도 평가 방법들의 장, 단점을 숙지하여 알맞은 디자

인으로 실험을 한다면 보철물의 적합도를 더욱 정밀하게 
평가할 수 있을 것으로 기대된다. 또한, 이와 같이 현재 
사용되고 있는 보철물의 적합도에 대한 평가방법들을 정
확히 숙지하고 이해하는 것은 보철물을 환자에게 식립하

기 전에 보다 적확한 형태의 보철물 제작을 가능하게 하
여 환자에 대한 보철물 식립의 실패가 발생하지 않게 하
는 척도가 될 것으로 생각한다.
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고정성 보철물의 내면 및 변연적합도를 평가하는 방법에 대한 고찰

표세욱, 이준재, 한중석, 임영준*

서울대학교 치의학대학원 치과보철학교실 

본 논문은 기존에 선행되었던 연구들을 바탕으로 고정성 보철물의 내면 및 변연적합도를 평가하는 여러 가지 방법에 관
하여 정리하였으며, 각 방법에 대한 장, 단점에 대해 언급하였다. 보철물의 적합도를 평가하는 방법은 크게 임상적 평가

법과 실험실 평가법으로 분류할 수 있다. 임상적 평가법에는 탐침 검사법, 방사선 사진 검사법, 인상채득법이 있으며, 실
험실 평가법에는 현미경을 이용하는 변연부 측정법, 절단면 측정법, 실리콘 복제 측정법, 그리고 마이크로 CT나 조면계

를 사용하여 측정하는 방법 등이 있다. 최근 스캐닝 기법이 발전하면서 내면 및 변연적합도를 3차원적으로 평가하는 것
이 가능해졌으며, 앞으로 측정법 및 분석법의 개발에 따라 보철물의 적합도 평가가 더욱 간편해지고 효과적으로 변화할 
것이라 생각된다.

(구강회복응용과학지 2016;32(3):158-68)
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