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서론

산업의여러분야에서광범위하게사용되고있는CAD/CAM
(Computer-aided Design/Computer-aided Manufacturing) 기술은치과

분야에서도괄목할만한성장을이루었고초기에단순한세라

믹 인레이를 제작하는 제한적인 영역에서부터 다양한 재료를

이용한 크라운, 브릿지 등의 고정성 보철물의 제작에 널리 활

용되고있다.1,2 그러나이러한제조법을가철성혹은임플란트

보철물에까지적용하기에아직까지는힘든점이많으며, 여전

히국소의치의모든보철과정은대부분기존아날로그식방식

으로해결하고있다.
영국의웨일즈치과대학병원의Williams 등이 2004년처음으

로 전자 서베잉 및 디지털 개념의 국소의치 제작에 대한 시도

를 하고 이에 대한 개념을 소개하였다. 스캔된 모델을 바탕으

로 디지털 서베잉을 시행한 후 금속 프레임워크를 주조하기

위한 플라스틱 패턴을 제작하는 것이 큰 골자인데, 이를 위해

수학범용소프트웨어인MatLab (The MathWorks Inc, Natick, MA,
USA) 언어를 기반으로 제작한 Surface Studio (Alias-Wavefront,
Toronto, Ontario, Canada) 프로그램을 기반으로 디지털 서베잉

을 시도하였다. 전자 서베잉의 원리는 치아 표면을 구성하고

있는 삼각형 면 형태의 기본 단위인 폴리곤이 위를 향하는지

아래를향하는지의여부에따라최대풍윤부상하로나누는것

으로서, 스캔을 통해 재현된 모델에서 치아의 형태를 분석하

여최대풍융부를기준으로서베이선상방과하방을구분하고,
언더컷의위치와양을정확히얻을수있다.3,4 이는서베이어를

이용한실제서베잉과유사하며모델의경사가디지털서베이

선의 결정에 영향을 주기 때문에 입체적인 분석을 통해서 최

적화된모델의경사를결정한다. 프로그램에서얻어지는데이

터를 토대로 하는 전자 서베잉은 실제 서베잉보다 빠르고 정

확하게시행할수있다.
최근소개된디지털방식의국소의치제작방법은디자인과

생산의 두 과지 과정으로 나뉜다. 우선 intellifitTM (Sensable�,
Wilmington, MA, USA) 디지털수복시스템은입력장비로서촉감

(Haptic)을디지털방식으로변화시키는Phantom device와CAD 디
자인용프로그램으로서FreeForm Modeling 시스템을보철물디

자인 작업에 사용할 수 있다. 다음으로 디지털 프린팅의 개념

으로플라스틱패턴을생산하고이를코발트크롬합금으로주

조하게된다.5-7

우선디자인과정은다음과같다. 통상적인기능인상채득을

통해 얻어진 환자의 석고 모델을 백색광 레이져를 소스로 하

는 3차원스캐너를사용하여화일로저장하게된다. 이데이터

는먼저커서가그냥통과해버리는점군(point cloud) 데이터에

서삼각형의면, 즉폴리곤(polygon)의집합으로이루어져서커

서가 통과하지 못하는 데이터로 변환된다. 디지털 모델링 프

로그램인 FreeForm 소프트웨어의주요한입력도구는햅틱인

터페이스 (Phantom Desktop haptic interface; SensAble� Technologies
Inc)인데, 이는 폴리곤 벽에 커서가 닿으면 포스피드백(Forced
Feedback) 효과를통해더이상커서가안으로들어가지못하게

하여 치아 모형의 삼차원적 형태를 촉각으로 느끼면서 조각

작업을쉽게할수있게도와준다.6 데이터는면으로서안과밖
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구강스캐너와CAD/CAM 기술로인해컴퓨터로제작하는방식이활발히보급된고정식보철증례와는달리, 의치를디지털방식으로제작하는데에는아직한계가많다.
촉각을느낄수있는입력장비와전자서베잉의개념, 그리고쾌속조형법의적용으로인해국소의치를디지털로제작할수있는솔루션이최근소개되고있다. 본증례보

고에서는이러한국소의치의디지털솔루션을이용하여총다섯명의환자에서서베이드금관및국소의치를제작하였다. 인상과정상의문제로모형과실제치아사이의

형태적차이가있었던경우를제외하고는국소의치의적합도는우수했으며, 장착후안정성과착탈시의유지력또한임상에서적용하는데에문제가없었다. (대한치과보

철학회지2011;49:354-61)

주요단어: 촉각입력장치; 전자서베잉; CAD; 쾌속조형법
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이구분되는데이터형식인 stereolithography (STL) 화일로저장되

며 화일의 해상도는 표면을 구성하는 삼각형의 면, 즉 폴리곤

이 얼마나 촘촘하게 밀접해 있느냐에 의해 결정된다. 같은 모

델을스캔했다하더라도그표면을재현하는폴리곤의크기가

작고많을수록더높은해상도를가지게되고, 화일의크기역

시 커지게 된다. 그러나 화일이 커질수록 작업에 소요되는 시

간이길어지기때문에해상도와화일크기를모두고려하여치

과영역에서요구하는적절한수준에맞추게된다. FreeForm 소
프트웨어를이용하면전자서베잉이가능하고, 언더컷을측정

하여 모형에 표시한 다음에 모형을 보호모드로 고정한 후 그

상부에프레임워크의모양을디자인할수있게된다. 이프로

그램에는 디자인을 위해 유용한 기능들이 많은데, 설측바를

위한 반월형 패턴 등의 주연결장치를 위한 미리 제작된 라이

브러리가있고, 왁스업의개념과동일하게CAD 디자인의일부

를 축성하여 올릴 수 있는‘그루브 툴’과 불질로 왁스 면을 매

끈하게하는개념인‘스무스툴’이내재되어있어실제기공과

정을동일하게재현해낼수있다.8

다음으로 디지털 프린팅 기술로 CAD 디자인을 일명‘희생

패턴(sacrificial pattern)’이라고하는플라스틱패턴을만들어이를

매몰, 소환한 후 금속으로 주조하게 된다. 디지털 프린팅이란

CAD 프로그램을이용해디자인한형상을실물로제작하거나

역설계(reverse engineering) 기법을이용하여기존의물체를복제

하는 방법으로, 기존의 사무기기용 프린터기가 2차원적인 문

서를 인쇄한다고 했을 때 디지털 프린터는 물건을 생산하는

실물복제기라고 할 수 있다. 방법론적인 용어로서 이를 stere-
olithography 또는 rapid prototyping (RP)이라고지칭한다. RP 시스

템의원리는CAD 데이터의정보대로레이저를플라스틱수지

와 같은 액체 재료에 선택적으로 조사하여 층층히 경화시거

나, 가루화된 재료를 한층 한층 쌓아올려 형태를 형성하고 이

를단면별로적층시켜모형을제작하는것이다.4,9

치과영역에서의 적용은 모델링(모형 스캔 과 보철물 디자

인)과프린팅(주조를위한패턴모형의생산)으로요약될수있

으며, 프린팅을 통해 제작된 플라스틱 패턴은 이후 기존 아날

로그 방법에 따라 주조와 연마과정을 거쳐 완성된다. 모델 스

캔은약5 - 15분정도의작업시간과1시간정도가소요되며, 스
크린에서아이콘을‘dragged and dropped’하여프레임워크를제

작하는데걸리는시간은대략40여분이된다. 이로써보철물의

생산시간을단축하고, 자료를백업장비에장기간보관하여동

일한 형태를 나중에 동일하게 재제작할 수 있는 장점을 갖게

된다. 또한 단시간에 여러 개의 패턴을 한꺼번에 대량생산하

는 것이 가능하기 때문에 밀링이 가지고 있는 한계를 극복할

수있을것으로여겨진다.6

본 증례 보고의 목적은 전자 서베잉의 개념을 적용한

SensAble�사의 intellifitTM 시스템을 이용하여 디지털 방식으로

삽입철거로를결정하여서베이드금관을제작하고, 국소의치

금속프레임디자인또한유지암의언더컷을컴퓨터에서설정

하여 안정과 유지가 좋은 국소의치를 제작하는 것이다. 이를

위해 총 5명의 환자에서 디지털 방식의 국소의치를 제작하여

좋은결과를얻었기에보고하고자한다.

증례보고

증례 1

첫번째 증례는 62세 남환으로 전반적인 구강검진과 치료를

위해내원하였다. 구강위생이좋지못한상태였고 #13과 #38에
치아 동요도가 있어 발치 후 국소의치를 제작하기로 하였다.
상악은 #17, 23을이용한국소의치를, 하악은 #32 - 36까지자연

치를 이용하고 #46을 근관치료 및 원심 치근절단술 후 #45와
함께서베이드크라운으로사용하기로하였다(Fig. 1). 

발치와치근절단술후치유기간을거치고, 국소의치제작을

위한구강형성을하였다. 서베이드크라운제작을위해 #45, 46

Fig. 1. Initial photograph of clinical case 1. A, B: initial occlusal view, C, D: the solid computer model of the patient’s cast, E: initial panoramic view.

A

C D

B

E



356 대한치과보철학회지 2011년 49권 4호

홍용신∙박은진∙김성균∙곽재영∙허성주∙박지만 전자 서베잉을 이용한 서베이드 금관과 국소의치 프레임워크 디자인

의 치아삭제 후 통상적인 실리콘 인상채득을 시행하였고, 얻
어진 모델을 3D 스캔하여 서베이드 크라운 제작을 위해 전자

서베잉과정을거쳤다. FreeForm 프로그램을이용하여미리구

강형성한 하악의 다른 치아의 유도면과 평행하는 삽입철거로

를설정한후, 최적의지지와안정형태를갖는크라운의형태

를 형성하였다. 디자인이 완성된 후 RP 기술을 이용하여 주조

를위한플라스틱패턴을만들었고, 매몰과주조및마무리과

정을 거쳐 코핑을 제작하고 도재를 축성하여 완성하였다. 서
베이드금관의접착은 resin-modified GI (Fuji CEM, GC, Tokyo, Japan)
로하였다(Fig. 2).

미리제작한개인트레이로기능인상을채득하였고, 통상적

인 방법으로 석고 주모형을 제작하였다. 모델을 스캔한 후 전

자 서베잉을 하였다. 서베이어 상에서 모델에 경사를 바꾸어

가며 이상적인 삽입 철거로를 형성하는 것과 유사하게, 모델

의 경사를 조절하며 언더컷의 양을 확인하고 삽입 철거로를

결정하여 클래스프나 레스트가 위치할 대략적인 위치를 결정

하였다. 프레임워크제작을위해의치상과인공치아의위치를

고려하여mesh의위치와형태를디자인하고, 설측바와구개판

형태의 주연결장치를 형성 후 피니시 라인을 설정하였다. 이
후 레스트를 디자인하고 butt-joint를 부여하였으며, 의치상을

주연결장치에 연결하는 부연결장치의 격자구조 디자인을 한

후 상악에 환상형 클래스프을, 하악에 환상형 클래스프와 치

간공극 클래스프(#44, 45)를 형성하여 프레임워크의 디자인을

완성하였다. 전체 디자인에서부터 각 구성요소까지 전체적으

로검토한후, 주조를위한주입선을추가로디자인하였다(Fig.
3). RP 기술을 이용하여 플라스틱 패턴을 제작하였다. 이후의

과정은 기존 국소의치 제작과정과 동일하게 매몰과 주조 및

마무리과정을 거쳐 프레임워크가 제작되었고 구강에 시적하

여 적합도를 확인하였다. 상악은 잘 적합되었고, 하악은 우측

구치부에서수차례의조정과정을거쳤는데, 석고주모델과프

Fig. 2. Surveyed crown fabrication utilizing electronic surveying. (Case 1) A: clinical photo after hemi-section surgery of lower right first molar, B: after preparation for
surveyed restoration, C: electronic view of abutment teeth after setting ‘path of insertion’, D: completed surveyed crown.

A C DB

Fig. 3. Computer-aided designing procedures of case 1. A: haptic input device and FreeForm CAD software, B: electronic surveying, C: occlusal rest and minor connector
designing, D: retentive tip goes below ‘height of contour’(light blue color) and into the notch (rainbow color) made during electronic surveying, E, F: completed upper
and lower framework design with sprue structure for metal casting.

A C DB

E F

Fig. 4. Framework fit check procedure at patient 1. A: Occlusal view of upper arch,
B: framework fits well on lower teeth.

BA
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레임워크와의 적합도는 양호한 것으로 보아인상채득시의 인

상체의변형에의한오차로분석되었다(Fig. 4).

증례 2

두 번째 환자는 50대 여환으로 양쪽 상악 구치를 발치한 후

의치를 제작하기 위하여 본원에 내원하였다. 상악 6전치만 잔

존하여Kenndy class I 의국소의치를제작하였다. 의치를처음으

로 하게 된 환자로서 임시의치 단계에서 이물감을 많이 호소

하시어, 주연결장치로서 전방 구개부는 열어주는 broad palatal
plate를선택하였다. 양쪽상악견치의골지지는양호하였다.

좌우견치의원심에유도면을형성하고, cingulum 레스트시

트를 위해 설면을 삭제하여 구강형성을 마무리한 후, 미리 제

작한개인트레이를이용하여기능인상을채득하였다. 삼차원

모델 스캔 후 전자 서베잉 시에 좌우 견치 유도면과 평행하는

삽입 철거로를 정하고, 견치 순면에 최대 풍융부 하방의 언더

컷 부위를 표시하였다. 나중에 디자인을 위해 유지암의 팁이

위치할부분의지대치표면을안으로움푹들어가게릴리프를

해 주었다. 구성요소 디자인 과정에서는 둥근 구멍이 뚫린 그

물구조의 mesh를 가장 먼저 형성하였고, 이들을 연결하면서

지대치와 구개부위를 지나가는 테두리 선을이어 주연결장치

를디자인하였다. 좌우견치의최대풍윤부를따르다가서베잉

과정에서 릴리프했던 언더컷 부위로 이행되는 환상형 클래스

프를형성하였다. Cingulum 레스트를형성하고이를연결하는

부연결장치와유도면, 그리고mesh 주위에butt joint를가진피니

시라인을디자인하였다. ‘그루브툴’을이용하여연결부위에

두께 보강을 한 뒤, ‘스무스 툴’로 보강부위를 부드럽게 다듬

음으로써디자인을완성하였다. RP와 casting을통해완성된프

레임워크를 환자에게 시적하였을 때 모델 상에서와 마찬가지

로 잘 적합되었고, 인공 치아를 배열하여 국소의치를 완성하

였다(Fig. 5).

증례 3

세 번째는 60대 여환으로 오래 쓰던하악 틀니가 잘 맞지않

아서내원하였다. 구치부의잔존치조골흡수로의치의안정성

이 좋지 않았고, 클라스프의 파절로 인해 수리가 어려워서 국

소의치를재제작하기로하였다. 하악에#33, 34, 35와#42, 43, 44
치아만 잔존된 상태였으며, 전방 결손부를 고정성 보철물로

연결하기를원치않고, #44 서베이드금관재제작또한원치않

으셔서현재의상태를최대로이용하기위해디지털서베잉을

하기로 하였다. 최후방 지대치 원심과, 최전방 지대치 근심에

서로 평행하도록 유도면을 형성하고, #33, 43의 설면에 cingu-
lum 레스트시트를위해지대치를삭제하고, #34, 35의근심교합

면에도레스트시트를형성하였다.
구강형성후개인트레이를이용하여그린컴파운드로변연

형성및폴리설파이드인상재로최종기능인상을채득하였다.
대구치가포함되지않고잔존치아가많지않기때문에인상체

변형이 크지 않을 것으로 판단하여, 변형모형을 따로 제작하

지않고악궁전체를한번에채득하였다. 3D 모델스캔과전자

서베잉, 프레임워크제작을진행하였다. 둥근그물형태의mesh
위에 설측바 형태의 주연결장치, 소구치의 교합면 레스트와

견치로 연장되는 설면 레스트를 형성하고 I-bar형태의 클래스

프를디자인하였다. 주조를통해완성된프레임워크는양호한

적합도를보였고, 완성된국소의치의적합도와안정성이좋은

것을확인하였다(Fig. 6).

Fig. 5. Summarized photographs of case 2. A: the solid computer model of the patient’s cast, B: electronic surveying and framework design on FreeForm software, C: com-
pleted framework on master cast, D: final prosthesis put on patient’s upper arch.

A C DB

Fig. 6. Summarized photographs of case 3. A: scanning procedure, B: completed framework design, C: framework fit check on master model, D: final prosthesis in the
mouth.

A C DB
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증례 4

다음증례로서 40대남환이상악구치부결손부를수복하기

위하여내원하였고, #13과#23, 24, 25에자연치구강형성만을하

고국소의치를제작하기로결정하였다. 최후방지대치원심에

유도면을서로평행하게형성하고, #13과 #23, 24, 25의설면및

근심 교합면을 삭제하는 구강형성 및 연마를 시행한 후 개인

트레이를이용하여기능인상을채득하였다. 이후첫번째증례

와동일한과정을거쳐 3D 모델스캔과전자서베잉, 프레임워

크제작을진행하였다. 그물구조의mesh 위에broad palatal plate 주
연결장치, 우측견치에 cingulum 레스트및 I-bar, 좌측최후방소

구치에RPA 시스템으로디자인을완성하였다. 주조를통해완

성된 프레임워크를 환자에게 시적하였을 때 구강내에서의 추

가적인 조절없이 잘 적합되는 것을 확인하였고, 국소의치 완

성후 1년까지체크하였는데, 여전히양호한적합도를보였으

며환자도만족하였다 (Fig. 7).

증례 5

마지막증례로 50대여환이심한만성치주염으로전반적인

치아 동요 증상을 호소하며 내원하였다. 발치 후 상악에는 우

측소구치두개만잔존하고, 하악에는#32, 31, 41, 42, 43 다섯개

의 치아만 잔존하게 되었고, 임시 의치로 교합고경을 유지하

며 발치와 치유를 기다린 후 자연치 구강형성만 하여 상하악

국소의치를제작하기로하였다.
하악최후방지대치원심면과상악소구치의양쪽끝에유도

면을 형성하고, 교합면 및 설면 레스트시트를 형성하였다. 상
악은개인트레이로기능인상을바로최종인상으로채득하였

는데, 하악은치아가짧은데반해혀가비대하여기능인상도

중 환자분이 무의식적으로 혀를과도하게 움직여서 폴리설파

이드 인상제 중합 도중 트레이가 밀려 인상체가 변형되는 문

제가있었다. 따라서알지네이트인상으로만든석고모형에서

금속 프레임워크를 먼저 제작한 후, 프레임 상에 개인 트레이

Fig. 8. Summarized photographs of case 5. A, B: initial occlusal view, C, D: digital surveying and CAD design, E: tissue surface of upper framework (contour line), F: com-
pleted lower framework with individual tray for functional impression of distal extension base, G, H: final prostheses.

E G HF

Fig. 7. Summarized photographs of case 4. A: occlusal view after natural teeth alteration, B: completed framework design, C: tissue surface of framework and characteristic
contour line on palate area, D: final prosthesis put on patient’s upper arch.

A C DB

A C DB
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를 만들어 기능인상을 다시 채득하여 변형모형(altered cast)을
만들고, 의치를 소성하는 방법을 사용하였다. 상악은 둥근 그

물형태의mesh 위에 full palatal plate 주연결장치, 소구치양쪽에

교합면 레스트를 형성하고 환상형 클래스프를 디자인하였으

며 하악은 격자구조의 mesh위에 설측바 형태의 주연결장치,
측절치와 견치에 설면 레스트를 형성하고 I-bar형태의 클래스

프를디자인하였다. 주조를통해완성된프레임워크를환자에

게시적했을때상하악모두큰문제없이잘적합되었고, 이후

하악은기능인상을채득하여변형모형을제작한후상하악치

아배열하여국소의치를완성하였다(Fig. 8).

고찰

SensAble�사의 intellifitTM시스템을이용하여제작된프레임워

크의 구개측 내면에는 등고선 모양의 특징적인 형태를 볼 수

있는데(Fig. 7C), 이러한 특징적인 무늬가 생기는 이유는 RP
machine에서레진파우더를축성할때한번에20 마이크론높이

씩올리게되는데, 다섯층의레진을올린후에광중합을하고

다시다섯층의축성을하는반복과정을거친다. 이렇게100마
이크론 높이의 다섯 층이 광중합 되면서 수축을 하면 결과적

으로 100마이크론, 즉 0.1 mm 높이마다등고선형태의경계선

이 생기는 것으로 판단된다. 그러나 임상적으로 보았을 때 환

자가 이 무늬를 느끼지 못하고 불편감을 호소하지 않았고, 치
과의사가의치장착시에느끼는적합도역시우수했다.

도재를프린팅하는기술은아직사용되지않기때문에첫번

째 증례의 서베이드 크라운 협측에 올린 도재는 기공사의 수

작업에 의해 축성되었으며, 이 부위의 언더컷 역시 서베이어

에서추가적으로다듬어졌다. 하지만레스트시트뿐만아니라

유도면(guiding plane)을전자서베잉으로설정한삽입철거로를

기준으로하여제작하였기때문에의치의적합도증가와안정

성향상에영향을줄수있었다. 특히전자서베잉과정에서유

지부가위치하는치아의최대풍융부하방에부가적인언더컷

을형성한결과(Fig. 3E), 임상가는의치의유지암이지대치의언

더컷에 들어가서 안착하는 느낌을 명확하게 느낄 수 있었다.
디지털개념의국소의치프레임워크를수차례제작한결과적

합도에 문제가 있어 조정을 하는 경우는 인상 과정의 문제로

제작된 모형과 실제 치아 사이의 형태가 다른 경우에 한정되

었고, 대부분의 경우 임상적으로 쓰이기에 적합한 정확도를

가졌으나 이후의 인공치 배열 및 레진 중합과정에서 오차가

발생할가능성을배제할수는없었다. 
본증례에서인상채득은통상적으로사용되는선택가압기

능인상법으로 얻어졌다. 현재 고정성 수복물 제작을 위해 삭

제된 치아의 구강내 디지털 인상 채득법은 활발히 적용되고

있지만 무치악 부위가 넓고 구개 부위를 인기해야 하는 의치

인상에는한계가있다. 구강내카메라의 1회촬영영역의넓이

가 제한되어 있기 때문에 수회에 걸쳐 촬영한 이미지를 나중

에 겹쳐야 하는데, 평활한 조직면이 넓게 펼쳐진 부분은 촬영

한 컷끼리 정확히 연결되지 못하는 기술적인 한계 아직 존재

한다. 또한 환자의 근육 운동이 수반되는 가동성 조직의 인상

을 단순한 영상 촬영 방식으로 채득하는 데에는 아직 기술적

으로 해결하지 못하는 부분이 많이 남아 있다. 디지털 워크플

로우의 개념으로 처음부터 끝까지 보철물을 디지털 방식으로

제작하기 위해서는 이러한 문제를 해결할 수 있는 새로운 아

이디어가필요하다하겠다.
IntellifitTM 시스템을이용하여국소의치를제작하는것이결과

적으로 볼 때 왁스업 과정만을 컴퓨터 디자인으로 하는 것에

불과하다고 볼 수 있으나, 디지털 화일로 불러들인 악궁 모형

의 자료를 전자 서베잉 과정을 통해 언더컷을 정밀하게 분석

하고유지암의끝이들어갈위치에부가적인언더컷을형성할

수 있으며, 가장 유리한 삽입철거로를 쉽게 찾아서 이를 서베

이드크라운과국소의치프레임워크제작에활용할수있다는

것에 의미를 둘 수 있으며, 디자인한 데이터를 백업 스토리지

에 보관하여 추후 보철물 재제작이나 보완이 필요한 경우에

이를 다시 활용할 수 있는 점은 디지털 방식만이 갖는 장점이

라할수있겠다. 
또한상용화되어국내에들어온 intellifitTM 시스템에는RP 머신

만 선택할 수 있어서, 주조를 거쳐야 하는 소환패턴까지 제작

하는 것이 한계이지만, 코발트크롬 등의 금속합금을 미세한

분말로가공하여이를레이져로녹이면서쌓아올리는 selective
laser melting (SLM) 방식의장비를사용하게되면최종결과물까

지 디지털로 제작할 수 있을 전망이다. 기술이 발전하여 현재

이장비로제작한결과물의표면조도는만족할만한수준이지

만, 장비의 가격이 십억대를 넘어가는 고가이다. 가격이 현실

화가 되어 보급되기 시작한다면, 레진 프린팅 후의 광중합 과

정, 매몰과정과소환시의팽창, 주조과정중의부피수축에따

른 체적 부정확성을 극복하고, 디지털 방식이 가진 장점을 극

대화시킬수있을것이다.4,7,10

앞으로는 더 나아가서 유한요소분석 모형과 연계하여 상하

악 교합시에 교합력을 가장 적절히 분산할 수 있는 인공치의

위치를CAD 디자인상에서결정할수있게도와주는분야,11 그

리고 치아 배열이 끝난 후 왁스를 의치상레진으로 대치하는

데에통상적인함(flasking) 과정대신함자체를RP로제작함으

로써 레진만 패킹하면 되게끔 하는 노력도 최근 시도되고 있

어,12 앞으로의치영역에서의디지털화에도발전할수있는부

분이충분히많다고할수있겠다.
FreeForm 소프트웨어와Phantom 장비의비용은3만달러(약4

천만원) 정도이고, 3차원스캐너와RP machine까지갖추게되면

상당히 고가로서, 가격대비 효용 측면에서 실제 임상에서 널

리 사용되기에는 아직 쉽지는 않으나, 곳곳에서 생겨나는

milling & RP 센터에서투자를늘리고있기때문에조금씩증가

되고있는추세이다.
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홍용신∙박은진∙김성균∙곽재영∙허성주∙박지만 전자 서베잉을 이용한 서베이드 금관과 국소의치 프레임워크 디자인

결론

모형스캔에서시작해서전자서베잉, 삽입철거로기준에따

른 서베이드 금관 디자인, CAD를 이용한 국소의치 각 구성요

소의디자인과연결, 소환패턴의 RP 생산에이르는과정에따

라 총 다섯 환자의 증례에서 디지털 방식으로 국소의치를 제

작하였다. 인상자체의문제를제외하고는금속프레임워크의

적합도는 우수했고 장착 후 안정성과 착탈시의 저항감 및 유

지력 또한 임상에서 적용하는 데에 문제가 없었다. 앞으로 금

속의고체파우더적층(SLM) 등의보완기술들이활발히개발

되고적용된다면국소의치학영역의디지털화역시먼미래는

아닐것이라고사료된다.
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Surveyed restoration and RPD framework design utilizing electronic surveying
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There are still many limitations on fabricating dentures using digital method while computerized production of fixed prostheses utilizing intraoral scanner and CAD/CAM tech-
nology has propagated rapidly. Recently the digital solution of fabricating removable partial denture by applying haptic input device, electronic surveying, and rapid prototyping
was introduced. In this case presentation, five patients were treated with surveyed crown and removable partial dentures by this digital solution. Fit of dentures was excellent
except for one case which showed morphological difference between the actual teeth and that of master cast by the erroneous impression process. There also was not any prob-
lem of stability and retention after adaptation in the clinical setting. (J Korean Acad Prosthodont 2011;49:354-61)
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