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            Abstract
          
        

        
          등각촬영법은 정밀한 구내 사진을 획득하기 위해 치과 방사선 촬영에서 필수적이다. 그러나 원자력 안전 규정에 인해 방사선 발생 장치를 통한 실습 기회가 제한되어 학습자의 숙련도에 영향을 미칠 수 있다. 이 문제를 해결하기 위해 본 연구에서는 등각촬영법을 위한 가상현실 시뮬레이터(VRS; Virtual reality simulator)를 개발하였다. VRS는 상악 중절치 방사선 사진 획득과 관련된 순차적 단계를 재현하며 사전 준비, 촬영 방법 및 결과 확인 단계로 구성된다. 개발 과정에서 Blender 소프트웨어를 활용하여 가상의 치과 방사선실, 환자와 기계 같은 3차원 객체를 생성하였다. 또한 Unity 3D 엔진으로 구동되는 머리 착용 디스플레이(Oculus Quest 2)를 통해 학습자가 가상 개체와 상호작용하고 기술을 수행할 수 있다. VRS는 치과 방사선 진료에서 효과적인 도구로서의 잠재력을 보여준다. 그러나 학습자의 피드백 평가 및 교육 효과성 평가 등 VRS의 유효성을 검증하기 위한 추가적인 연구가 필요하다.

        

        
          
            초록
          
        

        
          In dental radiography, the bisecting angle technique is essential for acquiring precise intraoral films. However, strict nuclear safety regulations have limited training opportunities with these machines, impeding learners’ proficiency development. To address this issue, a virtual reality simulator (VRS) was developed for the aforementioned technique. The VRS replicates the sequential stages involved in acquiring the radiograph of maxillary central incisor, including preparatory steps, machine operation, and image verification. Using the Blender software, three-dimensional (3D) objects, such as a virtual dental radiography room, patients, and machines, were created. The simulation is obtained using a head-mounted display (Oculus Quest 2) powered by the Unity 3D Engine, allowing learners to interact with virtual objects and perform the technique. The potential of this VRS as an effective tool in dental radiology practice is demonstrated. However, further research is needed to validate the efficacy of the VRS, including the evaluation of learners’ feedback and assessment of the educational effectiveness of this virtual training tool.
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      Ⅰ. 서 론
      치과에서는 치아우식증, 치수 및 치주질환에 대한 임상적 검사뿐만 아니라 방사선학적 검사 등을 종합하여 진단을 내린다[1]. 치과 방사선 촬영은 눈으로 직접 확인할 수 없는 치근단 및 주위 조직에 대한 진단을 위해 필요하다. 파노라마는 상 ‧ 하악 치아와 치조골 등 전반적인 상태를 확인할 수 있지만, 특정 치아와 주위 병소에 대해 더 정밀하고 높은 해상도의 사진을 얻기 위해서는 추가적인 구내 치근단 방사선촬영이 필요하다[2],[3]. 구내 치근단 방사선 촬영 중 등각촬영법은 이등변삼각형의 원리를 이용한 방법으로, 치아의 장축과 필름이 이루는 가상의 이등분선에 중심방사선을 수직으로 조사한다[4]. 등각촬영법은 필름의 위치에 따라 상의 연장이나 단축과 같은 왜곡이 발생하기 때문에 촬영 실책율이 높게 나타난다[5]. 치근단 및 주위 조직의 정확한 진단을 위해서는 올바른 등각촬영법을 통한 방사선 사진이 필요하다. 따라서 등각촬영법은 구강 내 해부학적, 형태학적 구조의 이해뿐만 반복적인 연습을 통한 숙련이 필요하다.

      치과위생사는 의료기사 등에 관한 법률 시행령 제2조 제1항에 근거하여 구내 진단용 방사선 촬영 업무를 수행한다[6]. 등각촬영법은 치과위생사를 대상으로 한 연구에서 핵심기본치위생역량술에 대한 29개 항목 중 13번째로 높은 숙련요구도를 나타내었다[7]. 치과위생사의 주요 업무에는 치석제거, 칫솔질 교육 등이 있지만, 구내 방사선 촬영 등의 업무 숙련도도 비교적 높은 요구도를 나타낸다. 치과위생사는 방사선관계종사자에 대한 직종별 비교에서 방사선사, 의사, 치과의사 다음으로 방사선 발생 장치의 사용 빈도와 피폭선량이 높다[8]. 특히 치과 병 ‧ 의원에 근무하는 치과위생사는 구내 치근단 방사선 촬영을 대부분 담당하고 있으며, 방사선 노출량이 많은 것으로 보고되고 있다[9]. 이는 치과위생사의 구내 진단용 방사선 촬영 업무에 대한 숙련도와 방사선 피폭선량에 관계가 있음을 의미한다. 따라서 임상 치과위생사의 숙련도 향상뿐만 아니라, 치위생학과 학생들의 치과 방사선학 실습 교육을 통한 반복적인 경험이 중요하다.

      국내의 진단용 방사선 발생 장치는 사용 목적과 촬영 대상에 따라 적용되는 법이 달라지며, 보건 계열 대학교에서 교육 및 실습을 목적으로 사용하는 경우 원자력안전법 하위 규정이 적용된다[10]. 치위생학과 학생은 원자력안전법 시행령 제2조 제8항에 따라 방사선 관리구역 수시출입자 또는 일반인으로 구분되어 치과 진단용 방사선 발생 장치를 인체에 사용할 수 없다[11]. 이에 따라 치위생학과 학생들은 치과 방사선용 실습 마네킨을 촬영 실습에 이용하고 있으며, 구강 내 방사선을 직접 조사할 수 없어서 실습의 어려움을 겪고 있다[12]. 치과 방사선용 실습 마네킨을 이용한 실습은 해부학적 구조에서 수직각과 수평각을 맞추기가 쉬워 상호실습보다 효과적으로 나타났다[12]. 그러나 방사선용 실습 마네킨 등의 기자재 구입과 방사선 관리구역 출입을 위한 조건 등은 관련 학과의 비용과 시간, 방사선 안전 문제에 대한 부담으로 작용할 수 있다. 이처럼 실습 장비 및 환경 등의 제한으로 치위생학과 학생들은 구내 진단용 방사선 촬영 숙련도 향상에 어려움이 있는 상황이다. 따라서 치위생학과의 치과방사선학 의 등각촬영법 실습 과정에서 비용 부담이 적고, 장비 및 환경의 제한을 받지 않으면서 학생들이 반복적으로 사용할 수 있는 새로운 교육 매체와 방법이 필요하다.

      치과 진료에는 구강 해부학에 대한 학문적 지식, 이해, 임상 기술 등이 요구된다. 이에 따라 치의학 교육에서는 가상현실(VR; Virtual reality) 기술을 이용한 학습 매체를 기존 학습의 보조 수단으로 함께 활용하고 있다[13]. VR 기술을 기반으로 가상의 학습 환경을 생성하여 진행한 치아형태학 학습은 기존의 교과서 중심의 학습보다 이해하기 쉽고, 학습자들의 높은 학습 수용도를 보였다[14]. 치과대학의 직접 수복 커리큘럼에 VR을 사용한 집단은 그렇지 않은 집단보다 만족스러운 수복 성과를 나타내었다[15]. 또한, 노인의 구강 건강 관리를 위한 VR 기반 교육 연구에서 구강 관련 지식, 태도, 자기효능감과 의도가 VR을 사용하지 않은 집단보다 높게 나타났다[16]. 이처럼 VR 기술은 가상의 몰입형 경험을 통해 이전보다 높은 교육 효과를 기대할 수 있다.

      치과 방사선학과 관련한 연구에서는 증강현실(AR; Augmented reality)을 이용한 시뮬레이터 개발 또는 360° VR을 이용한 매체 개발 등 시청각 중심의 연구들이 이루어지고 있다[17],[18]. 이러한 연구에 따르면 AR 시뮬레이터를 사용한 집단은 학습 흥미도, 학습 만족도 및 실습 만족도가 높았으며, 360° VR을 이용한 집단의 만족도가 대조집단보다 높았다. 그러나 이러한 매체는 사용자가 직접 조작을 할 수 없다는 한계가 있다. 치과 방사선학은 치과 진료 과정에서 환자의 구강 진단을 위한 중요한 요소이다. 그렇기 때문에 방사선 발생에 따른 환경적, 공간적 제한을 벗어나 학습자가 직접 조작하고 실습을 경험할 수 있는 교육 매체에 대한 연구가 필요하다.

      VR은 3차원(3D; Three-dimensional) 오브젝트(object)와 환경으로 이루어진 가상의 공간을 구현하여, 실제 존재하는 것 같은 가상의 환경에서 상호작용을 제공하는 기술이다[19]. VR은 휴대폰과 같은 장치를 통해 접근할 수도 있지만, 머리 착용 디스플레이(HMD; Head–mounted display)를 통해 가상의 3D 오브젝트와 직접 상호작용할 수 있다[20]. VR 기반 매체는 사용자의 시각과 청각을 자극하여 생동감 있는 경험을 제공한다[21]. VR은 HMD를 구매하여 이용할 수 있기 때문에 실제 작업 환경을 구성하기 위한 비용 대비 효율적이고 안전한 경험을 제공할 수 있다[22]. VR 기반 학습에서 반복적인 사용을 통한 단기 기억력은 시각과 청각의 영향을 받지 않지만[23], 촉각을 포함한 다른 감각 신호를 통합 및 강화하는 과정에서 정보의 인식을 향상할 수 있다는 보고가 있었다[24]. 따라서 이 연구에서는 사용자가 직접 조작하여 시각, 청각, 촉각 등의 감각을 자극하고 생동감과 몰입감 있는 경험을 제공할 수 있는 등각촬영법 VR 매체를 개발하고자 한다.

      VR은 등각촬영법 학습 및 실습 과정에서 반복적인 학습 경험을 제공할 수 있는 매체이다. 따라서 이 연구에서는 치위생학과 치과방사선학 과정 중 상악 중절치를 중심으로 한 등각촬영법 학습을 위한 가상현실 시뮬레이터(VRS; Virtual reality simulator)를 개발하고자 한다. 이를 통해 치과 방사선학 임상 전 단계에서 활용할 수 있는 새로운 매체의 사용 가능성을 확인하고 치과방사선학 실습을 위한 기초 자료를 제안하고자 한다.

    

    

  
    
      Ⅱ. 방 법
      
        2-1 시뮬레이션 개발 과정
        
          1) 사전 준비
          상악 중절치 등각촬영에 대한 VRS는 3단계 과정을 통해 개발하였다. 그림 1에서 개발 과정에 따른 내용을 흐름도(flowchart)로 나타내었다. 1단계(step 1)는 등각촬영법 촬영에 대한 시나리오 구성, 2단계(step 2)는 가상의 치과 방사선실에 대한 3D 모델링, 3단계(step 3)는 시스템 구성이다. 첫 번째 단계(step 1)에서 등각촬영법 과정에 따른 시나리오를 작성하였다. 시나리오의 주요 내용 구성은 상악 중절치에 대해 등각촬영법을 이용하여 촬영을 수행할 때, 술자의 동작과 주의사항으로 구성하였다. 시나리오 작성은 2명의 전문가가 참여하였다(치과 방사선학 교육 경력 10년 이상의 교수 1명, 임상 경력 7년 이상의 치과위생사 1명). 두 번째 단계(step 2)는 가상의 치과 방사선실을 3D 모델링 하는 과정이다. 사전 준비과정에서 3D 모델링을 위해 3D 오브젝트를 수집하였다. 가상의 치과 방사선실은 납방어복, 촬영 단계 지시 인터페이스, 트레이, 의자, 환자, 치과 방사선 촬영기기의 조사통, 장갑, 일회용 필름 등 세부적인 3D 오브젝트를 포함 및 구성하도록 계획하였다. 이때 시뮬레이션 구현 과정에서 3D 모델링에 대한 편의성을 위해, TURBOSQUID(https://www.turbosquid.com, New Orleans, Louisiana, USA)에서 일부 3D 오브젝트를 구매하였다.

          
            
            

            Fig. 1. 
				
            

            
              The development process of the bisecting angle technique based on virtual reality in a head-mounted display
            
            

            

          

        

        
          2) 시뮬레이션 구성
          그림 1의 step 1, step 2를 포함한 사전 준비 과정을 통해, 세 번째 단계(step 3)에서 시뮬레이션을 구현하였다. 기존에 보유한 3D 오브젝트와 새로 구매한 3D 오브젝트를 포함하여 Blender software(blender 2.78, open source: https://www.blender.org)에서 3D 모델링하였다. 3D 모델링 된 시뮬레이션은 Unity 3D engine(2021.3.8f1 version, Unity Technologies, Copenhagen, Denmark)을 이용하여 Android 플랫폼에 빌드(build) 하였다. Unity 3D engine에서 3D 오브젝트와 사용자 조작에 대한 상호작용을 활성화하였다. 시뮬레이션은 HMD 중 Oculus Quest 2(Android 10 version, Oculus, Los Angeles, USA)에 설치하였고, 사용자가 조작하여 상악 중철치에 대한 등각촬영법 과정을 가상현실로 경험할 수 있도록 하였다. 이때 컨트롤러 사용의 미숙함을 방지하기 위해, 사용자가 컨트롤러와 3D 오브젝트의 상호작용을 경험할 수 있는 사전 준비 단계를 삼차원으로 모델링 하였다. 촬영 단계 지시 인터페이스를 통해 다음 촬영 과정에 대해 사용자가 인지할 수 있도록 하였다. 이 단계에서 올바른 등각촬영법 수행에 대한 결과는 구내 치근단 방사선 사진으로 출력할 수 있도록 구성하였다. 구내 치근단 방사선 사진은 실제 임상 환경에서 촬영한 상악 중절치 치근단 사진이 무작위로 나타나도록 하였다. 이때 일반적으로 건강한 치아, 신경치료가 된 치아, 교정한 치아, 보철치료 또는 파절된 치아 등 다양한 경우의 사례를 확인할 수 있도록 준비하였다. 치근단 사진은 인천의 보존 전문 치과의원의 자료를 사용하였으며, 개인식별 정보를 제거한 후에 연구용으로 사용 허가를 받아 활용하였다.

        

      

    

    

  
    
      Ⅲ. 결 과
      
        3-1 시뮬레이션 실행
        
          1) 시뮬레이션 절차
          상악 중절치 등각촬영법 VRS는 촬영에 대한 교육 시나리오에 따라 사용자가 직접 조작이 가능하도록 제작하였다. 그림 2와 같이 사용자는 HMD를 착용한 후에 양손의 컨트롤러를 조작하여 시뮬레이션할 수 있다. 최초 실행화면에서 컨트롤러의 미숙함을 줄여주기 위해 컨트롤러 조작 시뮬레이션 테스크(task)를 제공하였다. 왼손 컨트롤러의 아날로그 스틱은 앞뒤로 이동할 수 있고, 오른손 컨트롤러의 아날로그 스틱은 좌우로 회전할 수 있다. 그림 3과 같이 컨트롤러의 그립 버튼은 검지손가락 역할을 하여 버튼을 누를 수 있고, 트리거와 그립 버튼을 동시에 누르면 초록색 손잡이가 달린 사물을 잡을 수 있다. 사용자는 이 단계에서 3D 오브젝트와 상호작용하며 버튼을 직접 눌러보거나, 초록색 손잡이를 잡고 이동하며 컨트롤러 조작을 연습할 수 있다. 사용자는 컨트롤러 사용 방법을 연습한 후에 가상의 치과 방사선실 안쪽으로 이동할 수 있다. 가상의 치과 방사선실에 입장했을 때 가상의 공간 구성은 다음과 같다. 그림 4와 같이 정면에는 환자, 조작패널, 납 방어복, 조사통, 책상, 글러브, 센서 등의 3D 오브젝트가 있다. 등각촬영에 대한 시뮬레이션은 정면에 위치한 3D오브젝트와의 상호작용을 통해 이루어진다.

          
            
            

            Fig. 2. 
				
            

            
              During the bisecting angle technique learning process using a head-mounted display (HMD) and controller based on virtual reality, a play screen is displayed to show the operation process
            
            

            

          

          
            
            

            Fig. 3. 
				
            

            
              This is a detailed description of the procedure for operating the controller on the initial screen of the simulator: The user checks how to operate a button or knob using the controller
            
            

            

          

          
            
            

            Fig. 4. 
				
            

            
              This photo which illustrates the composition of the virtual space and 3D objects perceived by the user upon entering the X-ray room: In front of the X-ray room are the patient, operation panel, lead apron, position indicating device of intraoral X-ray machine, workstation, glove, and X-ray sensor
              *1: Lead apron, *2: Operation panel, *3: Would you like to start filming, *4: position indicating device of intraoral X-ray machine, *5: Glove, *6: X-ray sensor

            
            

            

          

          사용자는 그림 4와 같이 정면에 있는 조작패널에 가까이 이동하여 내용을 확인한 후 순차적인 단계에 따라 등각촬영법에 대한 시뮬레이션을 수행할 수 있다. 시뮬레이션 수행 단계는 다음과 같다: (1) 환자 이름 확인, (2) 치근단 촬영 치아 선택, (3) 글러브 착용, (4) 환자에게 등각촬영 과정 설명, (5) 환자가 착용한 안경 제거, (6) 납 방어복 착용, (7) 상악 중절치 촬영을 위한 환자의 머리 위치조정, (8) X-ray 센서에 보호 필름 씌우기, (9) 환자의 구강 내에서 센서 위치시키기, (10) 환자의 검지손가락으로 X-ray 센서 고정, (11) 조사통의 중심방사선 위치 조정, (12) 촬영실 밖으로 이동, (13) 방사선 조사 버튼 누르기, (14) 조사통 및 X-ray 센서 제거, (15) 촬영 결과 확인, (16) 납 방어복 제거, (17) 환자에게 안경 씌워주기, (18) 대기실 또는 진료실로 자리 안내, (19) 다시 시작 또는 종료.

        

        
          2) 순차적 시뮬레이션 단계의 특징
          그림 5에서 사용자가 각 단계에서 적절한 동작 수행할 때, NEXT 버튼이 초록색으로 활성화된다. 사용자는 NEXT 버튼을 눌러 다음 단계로 진행할 수 있으며, 동작이 정확히 수행되지 않을 때 NEXT 버튼은 붉은색으로 표시된다. 그림 6과 같이 사용자는 ‘(6) 납 방어복 착용’ 단계에서 납 방어복을 가상의 환자에게 착용하도록 도움을 줄 수 있다. 사용자는 납 방어복의 초록색 손잡이를 잡고 이동하여 환자의 주변에 위치시킬 수 있다. ‘(7) 상악 중절치 촬영을 위한 환자의 머리 위치 조정’ 과정에서 가상의 환자 머리 위치가 정중선과 바닥이 수직을 이루고, 비익-이주선이 바닥과 평행을 이루며 사용자는 컨트롤러로 이동하여 가상의 환자 상태를 확인할 수 있다. ‘(8) X-ray 센서에 보호 필름 씌우기’ 과정에서, 그림 7과 같이 일회용 보호 필름을 직접 씌우는 과정을 수행할 수 있다. 3D 오브젝트로 구현한 X-ray 센서의 초록색 손잡이를 잡은 상태에서 보호 필름의 위치로 옮기면 파란색 필름을 씌울 수 있다. 이러한 과정을 완료한 후에, ‘(9) 환자의 구강에서 센서 위치시키기’ 과정에서 X-ray 센서는 상악 좌‧우측 중절치와 측절치 및 치근단 부위가 포함되도록 치아의 설측에 세로로 위치시킬 수 있다. 그리고 사용자는 센서의 상연이 치아의 절단면으로부터 3mm 정도 연장되도록 위치를 조절할 수 있다. 사용자는 센서의 올바른 위치를 수행해야 다음 단계의 시뮬레이션이 가능하다. 사용자는 치과 방사선기기의 조사통을 가상의 치과 방사선 촬영실에서 컨트롤러를 조작하여 수평각과 수직각을 조절할 수 있다. 사용자는 상악 중절치 촬영 시 중심방사선의 입사점은 환자의 비첨을 향하도록 조작할 수 있다. 이때 조사통 수직각은 약 +40°, 수평각은 중심방사선이 환자 안면의 정중선 또는 좌우 중절치 사이의 인접면을 통과해야 한다. 중심방사선을 나타내는 원형의 막대 모양은 입사점의 위치와 방향이 맞지 않을 때 보라색, 정확하게 위치했을 때는 초록색으로 나타난다. 사용자는 중심방사선을 나타내는 색을 통해 조사통을 올바르게 위치시켰는지 확인할 수 있다. ‘(13) 방사선 조사 버튼 누르기’ 과정에서, 방사선 촬영을 위해 사용자는 가상의 치과 방사선실 밖으로 이동하여 파란색 촬영 버튼을 누르면 촬영 알림음이 울린다. 알림음이 완전히 멈추면 치과 방사선실 안으로 이동하여 남은 단계를 수행할 수 있다. 사용한 조사통은 원래 위치에 옮기고, X-ray 센서에 씌워진 일회용 보호 필름과 글러브는 쓰레기통에 버릴 수 있다. 촬영 결과는 가상의 치과 방사선실에 놓인 컴퓨터 모니터에서 확인할 수 있으며, 그림 8과 같이 보여준다. 사용자는 가상의 모니터에서 상악 좌 ‧ 우측 절치의 치근단 및 주위 구조가 포함되는 치과 방사선 사진을 확인한 후에 시뮬레이션을 직접 종료할 수 있다.

          
            
            

            Fig. 5. 
				
            

            
              A scene depicting the user checking the operation panel for executing the bisecting angle technique is presented
              *1: Operation panel, *2: Did you briefly introduce the process to the patient? Please check, *3: Maxillary central and lateral incisors, *4: Glove

            
            

            

          

          
            
            

            Fig. 6. 
				
            

            
              The process of holding the handle of the lead apron and putting it on the patient
              *Wear a lead apron

            
            

            

          

          
            
            

            Fig. 7. 
				
            

            
              A scene with a protective film covering the X-ray sensor (yellow dotted box) 
              *1: Operation panel, *2: Glove

            
            

            

          

          
            
            

            Fig. 8. 
				
            

            
              A scene where the result is checked on the computer after the bisecting angle technique. Confirmation of the inclusion of the apical and surrounding structures of the maxillary incisors
              *Radiography result

            
            

            

          

        

      

    

    

  
    
      Ⅳ. 논 의
      VR은 가상의 환경에서 높은 실재감과 몰입감을 통해 실제로 그 공간에 존재하는 듯한 경험을 제공한다[25]. 현재는 게임, 영상미디어, 교육 등의 분야에서 차세대 플랫폼으로써 다양하게 활용되고 있다[26]-[28]. VR 환경 기술에서 몰입감에 영향을 주는 요소는 현실감 있는 시각 구현, 다중감각의 체험 구현, 시야의 차단, 상호작용 및 내용이 있다[29]. 특히 HMD는 트래킹 기술을 통해 사용자의 움직임을 반영하여 디스플레이가 재생된다[30],[31]. HMD 기반의 몰입형 VR 콘텐츠를 이용한 수업은 학습에 도움이 되고, 사용자의 흥미 유발에 영향을 미친다[32]. 즉 HMD 통한 VR 콘텐츠는 사용자에게 능동적 경험을 제공하고, 학습자의 몰입에 영향을 미칠 수 있다. 치의학, 치위생학 분야에서는 다양한 VR 교육 콘텐츠 개발이 이어지고 있다. 치과대학 학생들을 대상으로 파노라마 방사선 촬영에 대한 VR 시뮬레이션 연구에 따르면, VR 시뮬레이션을 사용한 집단은 강의만 들은 집단보다 구강에 대한 해부학적 구조 식별에 대해 더 높은 점수를 나타내었다[33]. 또한, VR 기술을 이용한 치아형태학 실습 시스템을 개발하여 학습자의 임상 기술을 향상하기 위한 노력도 이어지고 있다[34]. 그러나 이러한 VR 매체들은 실제 임상처럼 전반적인 실습 과정에 대해 재현되지 않거나, 사용자가 직접 조작하며 경험할 수 있는 범위가 제한적이다. 치과 임플란트 수술 교육을 위한 VR 연구에서, VR 시뮬레이션을 이용한 교육은 대상에 대한 위험성이 없는 상태에서 실습 경험을 제공하고 학생들의 숙련도를 평가할 수 있는 교육 도구로써 가능성을 제안하였다[35]. 즉, 치의학 및 치위생학 분야에서 학습자의 실습 역량을 높이기 위해서는 사용자가 직접 시뮬레이션할 수 있는 VR 매체가 필요하다. 치의학 및 치위생학 교육에서는 가상현실 기술을 이용한 다양한 매체가 개발 및 평가되고 있으나, 원자력 안전 규정을 받는 국내 대학의 치과방사선학 수업을 위한 매체 개발은 활발히 이루어지지 않고 있는실정이다. 따라서 이 연구에서는 HMD 기반의 상악 중절치 등각촬영법 VRS를 개발하고자 하였다.

      이 연구에서는 상악 중절치 등각촬영 과정을 시나리오를 기반으로 하여, 수행 동작에 따라 (1)부터 (19)까지 세부적으로 구분하였다. VRS는 3D 오브젝트를 이용한 모델링 과정을 통해 개발하였다. VRS는 HMD와 컨트롤러를 이용해 가상의 공간에서 상악 중절치 등각촬영을 경험할 수 있도록 하였다. HMD 기반 VR 매체는 사용자가 초기에 컨트롤러 조작에 대해 어려움을 느낄 수 있어서 시뮬레이션 초기 화면에서 컨트롤러 조작 방법을 제기하였다. 각 단계는 사용자가 3D 오브젝트를 이용하여 각 단계에서 동작을 수행하도록 하였다. 이때 사용자가 정확한 동작을 수행해야 다음 단계로 넘어가는 버튼이 활성화되도록 하였다. 모든 단계가 수행되면 프로그램을 종료하거나 처음부터 다시 시작될 수 있도록 구성하였다. Park 등[36]의 연구에 따르면, VR 기반의 조작 가능한 교육 콘텐츠는 학습자의 이론 지식, 수행 능력 및 실습 만족도 향상에 영향을 미치는 것으로 나타났다. 그리고 VR 기술 기반의 인체모형 임상 전 단계 학습은 실제 실습 과정에서는 치료의 안전성 및 수행에 대한 자신감 향상에 도움이 된 것으로 나타났다[37].

      이 연구에서는 상악 중절치 등각촬영법 VRS를 개발하였으나 매체의 유효성을 검증하기 위한 평가가 이루어지지 않았다. 따라서 VRS에 대한 사용자의 평가와 교육 도구로써 효과와 영향을 확인하기 위한 표본집단을 구성하여 후속 연구를 진행할 필요가 있다. 그리고 치아와 해부학적 구조에 따라 치근단 촬영 오류의 빈도가 증가하며, 특히 상악 대구치 촬영 시 촬영 오류가 빈번하게 발생하기 때문에[38], 상 ‧ 하악 치아별로 등각촬영법 VRS를 추가 개발할 필요가 있다. 또한, HMD 기술 발달에 따라 혼합현실(Mixed reality)형으로 개발된 Microsoft의 Hololens 등[39]의 매체에서 적용할 수 있는 콘텐츠 개발이 필요하다.

    

    

  
    
      Ⅴ. 결 론
      이 연구에서는 물리적인 환경에 따른 제약을 극복하기 위해서, VR 기술을 이용하여 등각촬영법을 시뮬레이션할 수 있는 실습 도구를 개발하였다. 등각촬영법 VRS는 가상의 치과 방사선실, 치과 방사선기기, 환자 등을 3D 오브젝트로 구현하였고, 사용자가 3D 오브젝트와 상호작용할 수 있도록 개발하였다. 사용자는 HMD를 통해 술자 시점에서 등각촬영법을 경험하고, 컨트롤러를 통해 3D 오브젝트를 잡거나, 이동시킬 수 있다. 또한, 각 단계에 따라 상악 중절치 등각촬영법을 직접 수행할 수 있도록 구성하였다. 등각촬영 과정은 19단계로 세분화하여 수행되며, 단계별로 가상현실 동작이 올바르게 수행되는 경우 다음 단계로 진행할 수 있도록 하였다. 그러나 이 연구에서는 VRS에 대한 개발만 수행되었기 때문에, 사용자 경험 및 교육 효과에 대한 평가가 추가로 필요하다.
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