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모조 레진블락 근관에서 LightSpeed, ProTaper 및
Hybrid technique의 성형 효율 비교

Comparison of shaping ability using LightSpeed, ProTaper and 
Hybrid technique in simulated root canals

Department of Conservative Dentistry, School of Dentistry, Pusan National University
Soon-Il Kang, Sang-Won Kwak, Jeong-Kil Park, Bock Hur, Hyeon-Cheol Kim*

The purpose of this study was to compare the shaping abilities of LightSpeed, ProTaper-Universal, and hybrid technique using
S-series of ProTaper-Universal and LigthSpeed. 

The 72 simulated root canals of J-shape were used and classified as flowing 3 groups according to the instrumentation methods;
Group P of 24 canal blocks were prepared with ProTaper-Universal, Group L was prepared with LightSpeed, and Group H was
prepared with hybrid technique (initial shaping with ProTaper-Universal S1 and S2 and apical shaping with LightSpeed from #25
to #50). A second-year resident of Endodontic department prepared the resin block canals to apical size #50 (F5 in Group P). 

The time lapses for instrumentation and the reduction of root canal curvature after shaping were measured. The pre- and post-
instrumented root canals were scanned and superimposed to evaluate and calculate the increased canal width and apical centering
ratio. The results were as followings:

Group L and H showed significant less instrumentation time than Group P (p < 0.05). The ProTaper system showed greater
reduction of root canal curvature and working length diminishment than other methods (p < 0.05). LightSpeed system showed best
canal curvature preserving characteristics. The Group P had greater instrumented widths at all levels examined (p < 0.05). Group L
and Group H showed lower centering ratio (ability to preserve the canal center; the lower ratio means the better canal center
preservation) than Group P (p < 0.05). Group H had the lowest centering ratio at the 1 mm level.  
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서 론

근관성형의목적은근관의변위, 천공, ledge 등의

잘못된형성없이성형및세정을하는것이다1). 니켈

티타늄합금으로만든근관성형기구는1988년에스

테인레스스틸기구의 강직성을 극복하기위해처음으

로고안되었다2). 니켈티타늄전동기구는연속적인회

전동작으로사용되면서깔대기모양의바람직한근관

형태를만들수있도록하였고특히만곡근관에서원

래의근관을변위시킬위험성을최소화하였다3~6). 

18가지이상의근관치료용니켈티타늄파일이시판

되고 있다는 보고가 있으며7), 실제로는 더욱 많은 종

류가전세계에걸쳐소개및판매되고있을것이다. 대

부분의 니켈티타늄 파일시스템은 샤프트 디자인이나

삭제날의각도, 라디알랜드등의고유한형태적특징

을갖고이에따른삭제효율의특성을갖는다8, 9). 

이들상품중에, ProTaper (Dentsply Maillefer,

Ballaigues, Switzerland) 시스템은 하나의 파일

샤프트 내에서 굵기 경사도가 점차 변화하는 특이한

형태를 가지고 있다10,11). ProTaper의 볼록한 삼각형

횡단면 구조는 파일이 상아질을 삭제할 때 접촉 면적

을 감소시켜 절삭 효율을 높여준다고 한다11). 그리고

원래 근관 만곡의 심각한 변위 없이 연속적인 경사진

근관 형성을 제공한다고 제기되었다. 그러나,

ProTaper 시스템이 소개된 이후, 다소 만곡이 있는

근관에서의 경우 능동적인 삭제 경향에 의한 근관의

변위가일어날수있으며, 많은이형성과과도한근관

직선화가 유발되었다고 보고되었다12,13). Peters 등14)

은 마이크로 CT연구를 통해 ProTaper 시스템이 수

동적인 삭제력을 가진 다른 파일 시스템에 비하여 좀

더 많은 근관의 변위를 유발하는 경향을 가진다고 보

고하였다. 이 등15)도 역시 ProTaper 파일 시스템이

다른 파일 시스템에 비하여 과도한 근관 삭제와 함께

근관 변위를 유발한다고 레진 블락 실험을 통하여 보

고하였다. 

이러한 단점을 극복하기 위해 근래에 새로운

ProTaper 시스템인 ProTaper Universal이 변형

된 횡단면 구조를 갖고 시판되었다. ProTaper

Universal은 S series와 F1 파일에서는 유사한 삼

각 횡단면 구조를 지녔지만, F2와 F3에서는 삼각 횡

단면에홈이패인형태를부가하였다. 그리고좀더큰

근단부 성형을 위하여 첨부의 크기가 #40과 #50에

각각 해당하는 F4와 F5 파일도 출시하였다. 또 다른

특징으로파일샤프트상부에작은경사도를부여함으

로써파일의유연성보강과함께근단부성형시근단

부로부터의촉각을더잘유지할수있게고안되었다.

이러한변화로써, 제조사는파일이전길이에걸쳐더

유연해졌다고 주장한다. 이러한 새 ProTaper

Universal 시스템이과거ProTaper 시스템에비하

여더욱유연해졌음이김등8)의유한요소연구에의해

서도증명되었다. 

다른 하나의 특이한 파일 시스템으로,

LightSpeed (Lightspeed Technology, Inc.,

San Antonio, TX, USA) 시스템이 있다. 이는 삭

제날이없는둥근샤프트와약1~2㎜의작은삭제말

단을갖는파일이다. 이파일의샤프트는경사도가없

으며 삭제 말단부보다 작은 직경의 둥근 단면 샤프트

를 가짐으로써 최대의 유연성을 갖고 근관계의 원래

만곡 경로을 잘 따른다고 주장되고 있다16).

LightSpeed 기구는 특히 근관을 크게 성형할 때도

원래의근관만곡을안전하고도효과적으로잘유지한

다고보고되었다17,18).  

Walsch19)는 서로 다른 시스템과 방법을 혼용하여

각 근관의 상황에 맞추어 사용하는 것이 적절하다고

하이브리드 개념을 강조하였고 박 등20)은 임상가들이

ProTaper와다른파일시스템을혼용함으로써최상

의생역학적성형과세정결과를쉽고편하게얻을수

있다고 추천하였다. 홍 등21)은 ProTaper S1 (상부

근관확대목적)과일정경사도를갖는일반적니켈티

타늄 파일 (근단부 성형 목적)을 혼용하여 성형 실험
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을 한 결과 ProTaper 시스템을 단독 사용한 경우보

다 니켈 티타늄 파일 사용 초심자나 숙련자 모두에게

서 더 나은 성형 효율을 보였음을 보고하였다. 특히,

근 단 부 에 ProFile (Dentsply Maillefer,

Ballaigues, Switzerland)을 사용하고 상부 근관

에ProTaper를사용하였을때초심자의경우에서도

가장 작은 근관 중심변위율을 보였다. 유한요소 모형

연구를 통한 ProTaper와 ProFile의 비교 연구22)에

서, ProTaper 모형이좁고만곡된경우의초기근관

성형에 더욱 적절하고 ProFile 모형은 성형 종결 단

계에서 더 적절하다고 보고되었다. 그러나, ProFile

시스템은경사도를가진 샤프트를가져 근관벽으로부

터저항(taper lock effect)을받을수있으며, 이는

기구의 크기가 증가될수록 그 정도가 심해진다. 반면

에, LightSpeed 시스템은큰근단부성형의경우에

도 좋은 성형 능력을 보인다고 하였으며17,18), 그 제조

사조차도 더 나은 임상적 효율을 위해 하이브리드 기

법을추천하였다16,23). 

이 연구의 목적은 ProTaper Universal,

LightSpeed 시스템및ProTaper Universal의 S

시리즈와 LightSpeed 시스템을 혼용 사용한 경우,

만곡 근관을 50번 크기까지 확대 하였을 때 그 성형

효율을비교평가하기위함이다. 

연구 재료 및 방법

1. 모형 근관, 성형 기구 및 방법

Schneider법에따른약40도의만곡과16㎜의근관

장을 갖는 72개의 J형 레진 근관 모형 (Endo

Training Bloc; Dentsply Maillefer, Ballaigues,

Switzerland)을사용하였다. 모형근관은성형기구

와 방법에 따라 그림 1에서 처럼 세 그룹으로 구분되

그림 1. 실험군 및 근관 성형 과정 (S1, S2, F1, F2, F3, F4, F5; ProTaper Universal, LSX; LightSpeed)
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었다. ProTaper Universal 시스템으로만 성형한

P군과 LightSpeed 시스템에 의한 L군, 그리고 초

기 상부근관을 ProTaper Universal (S1과 S2)로

성형하고 근단부를 #25부터 #50까지 LightSpeed

로성형한H군으로나누고각군마다24개의레진근

관을성형하였다.  

치과보존과 전공의 한 명이 모든 실험 시편 근관을

성형하였다. 각군의성형방법에따른파일사용순서

도 그림 1에 나타냈다. ProTaper Universal 기구

는 제조사의 지시대로 pecking 동작과 brushing

out 동작으로 사용하였고, LightSpeed는 천천히

아래로눌러내리는 (slow pecking-down) 동작으

로 사용하였다. 근관 성형 시에는 torque-control

motor (Aseptico, Advena Ltd., Hereford,

UK)를 사용하고 ProTaper Universal 및

LightSpeed를 위해 각 300rpm과 2500rpm으로

사용하였다. 성형과정동안 #10 K-file을사용하여

근관의 개방성을 확인하였으며 RC-prep (Stone

Pharmaceuticals, PA, USA)을 사용하여 윤활시

키고매번파일사용시마다식염수로세척하였다. 각

시스템의 파일 기구는 단 한 근관의 성형만을 위해서

사용하고폐기하였다. 

2. 이미지 채득

수용성 메칠렌블루 염색액을 삭제 전 근관 내에 주

입하고근관의이미지대조도를높였다.  근관성형전

에레진블락에표식을붙이고재연이가능한자리에서

스캐너(Scanjet; C8510A, Hewlett-Packard,

CA, USA)로술전이미지를스캔하고저장하였다. 

근관 성형이 종결된 후, 확대된 근관에 Vitapex

(Neo Dental Chemical Products co., LTD,

Tokyo, Japan)를 주입하고 스캐너로 다시 술후 이

미지를채득하였다. 삭제전근관이미지와삭제후근

관 이미지를 부착한 표식을 참조로 하여 완전히 겹쳐

지도록 Photoshop (Adobe, San Jose, CA,

USA) 프로그램을 이용하여 중첩시켰다(그림 2). 이

중첩이미지(2944 × 1096 pixel size)를 1680 ×

1050 해상도의 TFT-LCD 모니터(TopSync

OR2200W; Samsung, Suwon, Korea)에서 관

찰하였다. 

3. 평 가

근관 성형 효율을 비교하기 위해, 삭제 시간, 증가

된 근관 폭, 근관의 중심변위율, 근관 만곡도 및 근관

장감소등을평가하였다. 

3-1. 삭제 시간

근관성형에소요되는시간을초단위로기록하였다.

근관세척이나 파일교체, 근관 개방 확인을 위한 시간

등은 삭제 시간에 포함시키지 않고 순수 삭제 시간만

기록하였다. 

3-2. 근관 만곡도 및 근관장 감소

근관 성형 후에는 근관 직선화에 의해 근관 만곡도

와작업장의감소가나타난다. 근관성형전후에작업

그림 2. 성형 전 이미지(좌), 성형 후 이미지(중) 및
중첩 이미지(우)의 P군 레진 근관 예

 06오리지날-강순일  2009.8.9 11:18 AM  페이지447   mac001 PDF-IN 2540DPI 72LPI



대한치과의사협회지 제47권 제7호 2009448

ORIGINAL ARTICLE

장을측정하여그차이를구하고, 근관만곡도역시성

형 전후의 만곡도를 Schneider법24~26)으로 측정하여

감소량을산출하였다. 

3-3. 근관 폭경 증가량 및 중심변위율

근단공에서부터1~5㎜의레벨에서근관성형전후

의 삭제 폭경을 근관 만곡의 내외측으로 측정하였다.

내외측 근관 삭제량을 합하여 삭제 후의 근관 폭경을

산출하였다(그림3).

근관 성형 후의 근관 중심이 이동된 양을 평가하기

위해 근관 중심변위율을 산출하였다27,28). 중심변위율

은다음의방법에따라산출하였다: 근관변위량의절

대값(내외측근관삭제량의차이) / 근관성형후근관

전체폭경(그림4). 

4. 통계 분석

측정하고 산출한 데이터는 SPSS ver. 12.0

K(SPSS Inc., Chicago, IL, USA)을사용하여통

계 처리하였다. 일원분산분석과 사후검증 Duncan

test를이용하여95% 신뢰도(p < 0.05)로각군간의

차이를평가하였다. 

연구 결과

1. 삭제 시간

근관 성형에 필요한 삭제 시간을 표 1에 나타냈다.

LightSpeed 시스템 군과 ProTaper Universal S

series와LightSpeed를혼용한H군은ProTaper 시

스템에비하여삭제시간이덜소모되었다(p< 0.05).

2. 근관 만곡도 및 작업장의 감소

ProTaper 시스템은 다른 군에 비해 더 많은 근관

만곡도의감소및작업장의감소를보였다(p < 0.05).

LightSpeed 군은 근관 만곡도를 가장 잘 유지하는

특성을보였다(표1). 

3. 근관 삭제 폭경 및 근관 중심변위율

각 군의 대표 중첩 이미지를 그림 4에 나타냈다. P

군은측정한모든높이에서최대의삭제량을보였다(p

< 0.05) (표 2). L군과H군은 5㎜ 레벨을제외한모

든 측정 위치에서 최소의 삭제폭을 나타냈다(p <

0.05). 

L군과H군은모든레벨에서P군에비해더작은중

심변위율을보였다(p < 0.05). 특히H군은 1㎜ 레벨

에서가장작은중심변위율을나타냈다(p < 0.05). 

각 군의 근관 삭제량 및 중심변위율을 반영한 삭제

후근관의상대적위치및폭경을그림5에나타냈다.

일반적으로, L군과H군은유사한근단부성형능력을

보이지만, P군은다른군에비해내외측변위가큰것

그림 3. 삭제 후 폭경과 근관 중심변위율.

표 1. 근관 삭제 시간(초) 및 근관 성형 후 근관 만곡도(도)
및 작업장(마이크로미터) 감소량(평균±표준편차)

근관삭제시간 67.21±9.21A 43.28±3.33 B 43.75±3.92 B
근관 만곡도 감소 3.13±1.23 A 0.50±0.72 C 1.63±1.01 B
근관 작업장 감소 570±197 A 295±181 B 271±215 B

ABC; Significant differences between groups indicated with
different alphabets (p < 0.05).

P군 L군 H군
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을볼수있다. 

총괄 및 고찰

근관의 생역학적 성형을 위해서는 기계적인 성형과

항균세척을필요로하고이는직접적으로근관계의미

생물을제거하는데기본이된다. 이러한근관치료의

절대적인 목적을 위해 다양한 근관 치료 기구와 방법

이 개발되고 제시되었다. 1988년에 니켈티타늄 기구

가 처음 제시된 이후, 근관 성형에 있어 뛰어난 장점

때문에 임상 근관치료에 널리 사용되고 있다14). 니켈

티타늄파일은임상가가진료중만들수있는오류를

최소화하면서근관을기계적으로잘확대할수있도록

해 주어, 근관 성형 원리의 기본 목적 중 하나인 근단

공에서근관입구까지연속적경사를갖는깔대기모양

을 만드는 것이 용이해졌다14,29,30). 특히, 니켈티타늄

파일을 이용한 크라운-다운 테크닉은 전통적인 스

탭-백성형방법에비해확장된치경부근관으로부터

의화학기계적성형의효율을높이고잔사제거및근

단부 근관의 세척을 더욱 용이하게 해주는 기회를 제

공한다30,31). 니켈티타늄파일은니켈티타늄합금의고

탄성적인기계적특성으로부터이러한목적이더쉽게

달성될 수 있게 하였다31). 한편 제조사들은 각 상품이

그림 4. 측정 군의 중첩 이미지 (P군의 P06, L군의 L05 및
H군의 H10). 수평선은 근첨공 레벨(AF)에서부터
1~5㎜ 측정 위치.

표 2. 근관 성형 후 증가된 근관 폭경 (마이크로미터; 평균±
표준편차)

1 mm 1007±62 A 721±43 B 748±68 B

2 mm 958±67 A 635±30 B 628±24 B

3 mm 980±72 A 577±36 B 569±24 B

4 mm 982±67 A 552±38 B 544±27 B

5 mm 959±57 A 530±23 C 607±26 B

ABC; Significant differences between groups indicated with
different alphabets at each level (p < 0.05).

P군 L군 H군
군

측정위치

그림 5. 근관 삭제량 및 중심변위율을 반영한 삭제 후 각
군 근관의 상대적 평균 위치 및 폭경.

표 3. 근관 성형 후 근관 중심변위율 (%; 평균±표준편차)

1 mm 33.35±12.91 A 30.37±11.82 B 18.85±10.58 C

2 mm 16.94±9.33 A 11.40±10.26 B 9.53±7.16 B

3 mm 43.92±9.10 A 11.71±9.54 B 11.82±9.31 B

4 mm 53.69±8.50 A 18.96±9.29 C 25.39±10.43 B

5 mm 39.41±8.70 A 13.93±8.46 C 23.12±9.17 B

ABC; Significant differences between groups indicated with
different alphabets at each level (p < 0.05).

P군 L군 H군
군

측정위치
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다른상품을넘어서는고유의장점을갖는다고주장하

고있다. 

니켈티타늄파일시스템의파절이나성형효율에관

한기계적성질은보통각파일의구조적특성에따르

게 된다. 이러한 기계적 특성을 비교하기 위해, 니켈

티타늄 파일 시스템의 구조적 특성과 관련한 근관 성

형을 비교하는 다양한 연구들이 진행되어 왔다32~36).

대부분의 일정한 샤프트 경사도를 갖는 파일 중 다양

한 횡단면 구조에 따른 차이를 연구해왔으며, 샤프트

의 점진적 경사도 변화가 특징인 ProTaper와 다른

일정경사도의파일을비교하는연구도일부진행되었

다. 이전의 많은 연구에서 일정한 경사도의 ProFile

시스템은 큰 경사도를 갖고 변위나 이형성 유발이 많

은 ProTaper 시스템이나 또 다른 시스템에 비해 더

작은 중심변위율을 갖는다고 보고하였다11~15,37,38).

ProFile과ProTaper 뿐만이아니라, LightSpeed

시스템도다른시스템에비한삭제효율들이비교되었

다17,32,39,40). 이러한 비교를 통해, 각 시스템의 고유 특

성을이용하는하이브리드개념과기법이창출되었다.

하이브리드 기법은 상부 근관 확대에 유리한 특성을

가진파일과더작은근단부중심변위율을가진다른

시스템의특성을동시에장점으로나타냈다19,21,22,33). 

이 연구에서는, 완전히 다른 샤프트 디자인을 가진

ProTaper Universal과 LightSpeed 니켈티타늄

파일 시스템을 비교하였다. 두 시스템 모두가 서론에

언급한바처럼샤프트의경사도가일정하지않은특이

한시스템이다. 각샤프트는그횡단면의형태적특성

과 관성모멘트(moment of inertia)에 따른 비틀림

저항이나반응력(reaction force)을갖게되고이반

응력은횡단면면적이나관성모멘트와비례한다41). 따

라서 큰 샤프트 경사도를 가진 파일은 파일의 크기가

커짐에따라점차더큰반응력을갖게되고강직성을

갖는다. 일반적으로 근관치료 임상에서 충분한 세균

의 제거를 위해서는 더 큰 근단부 성형을 추천한다42).

따라서이연구에서는근단부최종성형크기를#50으

로하였을때의임상상황을조건으로하였다. 

자연치아는근관형태나상아질의경도에많은다양

성을가지지만, 이연구에서는투명레진모조근관을

이용하여 실험 조건을 제한하였다. 모조 레진 근관은

다른 기구의 성형 능력을 직접 비교하기에 적절하고

발거치에서의 실험 내용을 확인하기에 좋다3,5). 그러

나 LightSpeed 시스템의 경우 제조사가 추천하는

빠른회전속도(2500~3000rpm)17,39)를 사용하였을

때 레진 근관이 녹아버리기 때문에 레진블락 모조 근

관을이용한연구가드물다. 예비실험을통해레진이

녹지 않는 상태에서 모조 근관을 성형하기에 적절한

속도와토크를2500rpm 및 2.0Ncm으로확인하고

이에맞추어실험을진행하였다. 

레진블락모조근관을성형하는것이비록실제상

아질 근관을 삭제하는 것과는 경도나 삭제 경향 차이

에의해상이한결과를나타낼수있지만성형효율을

평가하는 한가지 범주로 성형 시간을 평가하였다. 다

른 여러 연구에서도 삭제 시간을 니켈티타늄 파일 시

스템을 비교하는 범주로 사용하였다43~45). 그러나

Young 등30) 은 삭제시간은기구자체보다는사용된

성형 기법이나 술자 요소에 의해 더 많이 좌우된다고

하였다. 그럼에도 불구하고, 사용되는 파일의 개수는

소요시간을결정하는주된요소가아닐수없다. 예를

들면, 단 몇 개의 니켈티타늄 파일을 사용하는

ProTaper 시스템은 많은 개수를 사용해야 하는

LightSpeed에 비해 적은 시간이 소모 될 가능성이

많다30). 그러나, 이 연구에서는 P군이 사용하는 파일

개수가 같거나 하나가 적음에도 불구하고 L군이나 H

군에 비해 소요 시간이 더 오래 걸렸다. 이는 아마도

ProTaper Universal 시스템의삭제날샤프트의큰

경사도에기인한것같다. 특히, F시리즈의근단부성

형파일(F1~F5)은점차근관과의접촉면적이넓어져

서 근단부 성형동안 기구가 근관에 끼이거나 taper

locking되는 일이 잦은 원인이 된다. 반대로,

LightSpeed는 경사도가 없는 샤프트이고 이론적으
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로는 삭제날을 가진 팁보다 작기 때문에 근관과의 접

촉이 없어 샤프트로부터의 영향을 거의 받지 않는다.

그러나, 이비교실험에서는파일교체시간이나근관

세척 시간을 반영하지 않았기 때문에 임상의 경우는

반대의 결과를 나타낼 수 있다. 그렇지만 임상에서도

이러한기구교체에따른시간소모를줄이기위한방

법으로두개이상의핸드피스를사용할수있고, 진료

보조자가 두번 째 핸드피스에 러버스탑과 함께 길이

조절을 한 파일을 미리 끼워 교체 사용함으로써 기구

수증가와관련한시간소모를줄일수있음을제안되

었다23). 

근관 성형은 원래의 근관 형태를 따라야 한다29). 그

러나, 만곡근관에서는일반적으로근관형성후근관

만곡도와 근관장이 감소한다. 이 연구에서, L군은 근

관 만곡도를 가장 잘 유지한 반면 P군은 약간의 직선

화를초래하였다. 이결과역시ProTaper 파일의큰

샤프트 경사도와 강직성에 의한 것으로 해석된다. 근

관형성중에근관장은보통감소하게되는게이는과

충전을유발하는원인이될수있다. H군은약간의만

곡도감소를나타냈음에도L군만큼원래의근관장을

유지하였다. 이는 근관장을 잘 유지함과 동시에 치관

부확대를통해좀더깊은근관까지직선접근을확보

하고 동시에 잔사 제거에 유리하다는 것을 의미한다.

즉, L군이 근관 만곡도를 가장 잘 유지하기는 하였으

나, H군에서 더 많이 확보된 근관 상부의 경사가 큰

성형은 효과적인 잔사 제거와 세척을 가능하게 할 것

이다. Thompson과 Du㎜er17,39)도 LightSpeed

(초기모델; LS)가 근관장을 유지하는데 뛰어나다고

하였으며이샤프트횡단면의낮은관성모멘트와낮은

샤프트 강직성, 파일 팁 부위의 두 개의 작은 라디알

랜드에의해기인된것으로보여진다. 

ProTaper Universal 파일은 동일한 팁 크기의

다른파일과비교하였을때더큰경사도와더두껍고

뻣뻣한 샤프트를 가짐으로써 삭제시간을 줄일 뿐 만

아니라 (이 연구에서의 실제 결과와는 다름) 근관 삭

제폭과변위량을증가시킨다고하였다10,11,14). 근관폭

경 증가량에 있어 비록 근관 폭경의 수평적 측정으로

과장된결과가나타났기는하지만P군은모든레벨에

서근관상아질을많이삭제하였다. 이러한수평적측

정 방법은 각 레벨에서 시스템이나 방법을 비교함에

있어왜곡은일으키지않는다. 다만증가폭을다른측

정레벨에서의수치와직접비교하는것은모순되므로

유의하여야한다.  

P군은모든레벨에서큰중심변위율을나타냈고이

는모든레벨에서변위량이크다는것을의미한다. 이

연구에서 중심변위율은근관의 내외측으로삭제된 폭

경 양의 비를 계산한 것이기 때문에 수평적으로 측정

한방법에의해과장되거나왜곡되지않으며, 다른실

험 연구의 결과들과 유사하다33). 초기 ProTaper 모

델이가진근단부변위유발등의잠재적인단점이이

연구에서 사용된 ProTaper Universal로의 형태적

변화가 동반되면서 최소화되었다고 제조사가 주장하

였고 김 등33)은 ProTaper Universal이 과거

ProTaper 모델에비해변위를적게유발하는실질적

인개선이있었음을보고하였다. 그렇지만ProTaper

Universal은여전히초기ProTaper만큼큰중심변

위율을 보인다고 하였다. 더욱이 이러한 연구들에 비

해이번연구에서는근단부성형크기를50번으로하

여 비교함으로써 30번 크기로 주로 비교하였던 이전

의연구들에비해더큰샤프트강직성을나타내고따

라서 P군에서 더 큰 근관 만곡 외측으로의 변위를 나

타내었다. 이러한 경향은 근관 만곡의 외측으로 향하

는파일의큰복원력, 즉니켈티타늄파일의디자인에

의해특징적인고탄성이감소되었기때문이라고할수

있다11,12,21,22,33,37). 이러한 특성은 만곡 근관에서 특히

많이얇아져잇는치근상아질의성형시에심한변위

에이어치근파절의위험성까지증가시킬수있다. 이

러한 문제점을 보완하기 위해, Griffiths 등46)은 만

곡 근관의 깊은 부위에서는 크고 뻣뻣한 파일을 사용

하는것을최소화할것을추천하였다. 또안전하고빠
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르며 예측 가능한 결과를 얻기 위해 여러가지 다양한

시스템을조합하여사용하는혼용사용법의개념을제

기하였다19). 

ProTaper Universal의 S 시리즈는 니켈티타늄

파일의 혼용사용법에서 점진적으로증가하는 경사도

를가지고있어치관부근관을효과적으로넓힐수있

는것으로혼용기법의성형효율을비교한다른연구

결과와마찬가지결과를보였다21,33). 치관부의초기확

대가근관이형성빈도를줄이고근관세척을쉽게할

수있도록깔대기모양으로경사진성형을잘만들수

있도록하였다38). 또이방법은기구의근관내과도한

접촉을 감소시켜 기구 파절의 위험성을 최소화 할 수

있다47). 

P군은 파일의 크기 때문에 다른 군에 비해 모든 측

정레벨에서당연히큰폭경을보인다. 반면에, 그림4

에서처럼 L군은 근단부 뿐 만이 아니라 치경부(치관

부)에서도가장적은삭제량과좁은근관형태를보였

다. 물론이연구에서는치근중앙부나치관부근관은

측정하지 않았지만, 기계화학적 성형의 개념에 비추

어 보았을 때 L군처럼 최소 확장이나 적은 치경부 확

대는 효과적인 잔사 제거나 근관 세척에 충분하지 않

을 수 있다. 따라서 H군처럼 LightSpeed 시스템의

혼합 사용은 이러한 기계화학적 성형의 개념에서 볼

때더나은방법이될것이다. 

이 연구에서 L군이 일반적으로 P군보다 작은 중심

변위율을 보였지만, 1㎜ 레벨에서는 H군이 L군보다

더 작은 중심변위율을 보였다. 이는 ProTaper

Universal의 S 파일을 사용하여 치관부 확대를 한

것이하방근관으로진입을방해하는부위를제거함으

로써 LightSpeed 시스템의 장점이 더 극대화된 것

으로 볼 수 있다. LightSpeed 파일은 치근 중앙부

근관까지직선적접근이되도록하여근관벽이회전하

는 파일을 치근 중앙부까지 방해없이 가이드 해야 한

다고보고하였다23). 이는 #15, 20, 25등의H 파일을

사용하여 삭제함으로써 가능할 수 있다. 제조사도 역

시 LightSpeed를 사용할 때는 일반적인 다른 파일

을 사용한 taper technique을 병행하여야 한다고

하였다23). Taper 파일의 제조사가 권하는 방법으로

crown-down 방식으로적절한크기까지성형및세

정을한후, LightSpeed 기구를사용하여이연구에

서처럼근단부근관을확대할수있다.  

홍 등21)은 ProTaper S1과 ProFile 혹은 Hero

시리즈를 동반한 혼용법을 추천하였다. 특히 니켈티

타늄 파일 사용에 익숙하지 않은 초심자의 경우,

ProTaper와 ProFile을 혼용한 방법이 스테인레

스스틸파일이나Hero Shaper를혼용한방법보다

더 작은 중심변위율을 나타냈음을 보고하였다. 반면

에 김 등33)은 ProTaper Universal이 많은 개선

을 이루었으므로 숙련자의 경우에 한해 ProTaper

Universal의 S 시리즈와 다른 일반적 경사도의 니

켈티타늄 파일을 혼용 사용하는 것은 더 이상 효율

적이지 않으며 ProTaper Universal 시스템만으

로도 혼용법 만큼 효과적인 결과를 얻을 수 있다고

하였다. 그러나, 김 등33)의 연구에서는 숙련자에 의

해 #30 크기의 근단부 형성 조건으로 이루어졌다.

따라서, #50 크기나 그 이상의 크기를 필요로 한 곳

에서 생역학적 근단부 성형을 위해서는,

LightSpeed 시스템과 ProFile 등의 수동형파일

이나 수동 니켈티타늄 파일 등을 적절히 혼용하는

것이도움이될것이다19,20,22). 

다양한파일들의물리적기계적특성을이용한다양

한 혼용법이 있을 수있다. 이 연구는 ProTaper

Universal과 LightSpeed 시스템을다른시스템과

혼용한 방법을 비교하여 제시하지는 않았다. 다양한

니켈티타늄파일시스템을사용한다양한혼용법의효

율성을 비교하는 연구도 필요할 것이다. 특히 자연치

를 이용한 생물학적 목적의 달성 정도를 평가하는 연

구가더욱필요할것으로사료된다. 
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결 론

이 연구의 조건하에서, 유연한 LightSpeed

eXtra 시스템이 근관장이나 근관 만곡도를 가장 잘

유지하면서 근관 성형을 할 수 있었다. 아울러

ProTaper Universal과 LightSpeed 시스템을혼

용한방법이단일파일이나시스템을사용한것보다는

근관 성형에 있어 생역학적 목적을 달성하는 데 더욱

효율적인방법이될것으로사료된다. 
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