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Comparison of flexural strength according to thickness between provisional 
restorations fabricated by subtractive and additive manufacturing

Min-seon Kim1, Jae-in Lee1

1Department of Prosthodontics, College of Dentistry, Wonkwang University

Purpose : The purpose of this study is to compare flexural strength according to the thickness of provisional restoration 
materials manufactured by subtractive and additive methods using CAD-CAM system.

Materials and methods : It was divided into three groups with different manufacturing methods, the CON group manu-
factured by the traditional method, the MIL group manufactured by subtractive methods and the DLP group manufactured 
by additive methods. Each group was divided into 3 groups by varying the thickness of the specimen (1.0 mm, 1.5 mm, 2.0 
mm), and a total of 9 experimental groups were set. Fifteen specimens for each group were prepared in the form of a bar and 
the flexural strength was measured.

Results : According to the manufacturing method, the MIL group showed the highest flexural strength, followed by the 
DLP group and the CON group(p<0.01). In the MIL and DLP groups, the flexural strength increased statistically significant-
ly as the thickness increased (p<0.01), but in the CON group, there was no statistically significant difference in the flexural 
strength at 1.5 mm thickness and 2.0 mm thickness(p>0.05).

Conclusion : Provisional restorative resins fabricated by subtractive methods showed higher flexural strength than those 
made by additive manufacturing, and both showed superior flexural strength than those fabricated by traditional methods. 
Active use of the CAD-CAM system in the dental field is recommended, however, as the flexural strength decreases sta-
tistically as the thickness of the material decreases, we need to be careful about reduction in the thickness of the material.

Key words : ‌�flexural strength, CAD-CAM, 3D printing

ABSTRACT

투고일：2022. 3. 23             심사일：2022. 3. 30            게재확정일：2022. 4. 21

ORCID ID
Minseon Kim,  https://orcid.org/0000-0003-4887-9045
Jae-In Lee,  https://orcid.org/0000-0002-3026-0693

https://doi.org/10.22974/jkda.2022.60.9.001

김민선1, 이재인1 

1원광대학교 치과대학 치과보철학교실

절삭가공과 적층가공으로 제작한 임시수복물의 
두께에 따른 굴곡강도 비교

Corresponding Author  
Jae In Lee. DDS, MS, Phd, Professor 
Professor, Department of Prosthodontics, College of Dentistry, Wonkwang 
University, 77 Doonsan-ro, Seo-gu, Daejeon, 35233, Republic of Korea
Tel : +82-42-366-1100 / Fax : +82-42-366-1115 / E-mail : cash78@empas.com



절
삭

가
공

과
 적

층
가

공
으

로
 제

작
한

 임
시

수
복

물
의

 두
께

에
 따

른
 굴

곡
강

도
 비

교

ORIGINAL ARTICLE

대한치과의사협회지 제60권 제9호 2022 549

Ⅰ. 서론

자연치나 임플란트에서 고정성 보철물 수복시 일정기
간 임시수복물을 사용한다. 임시수복물은 지대치 보호, 
인접치 및 대합치의 이동 방지, 치은건강 유지에 중요한 
역할을 하고 교합과 심미성의 진단에도 유용하다1). 따라
서 임시수복물은 최종수복물 제작까지 소요되는 기간동
안 구강내에서 적절한 기능을 하며 유지되도록 제작해야 
한다2).

임시수복물 재료는 기본적으로 생물학적, 심미적으로 
적합한 성질을 가져야 하며 충분한 기계적 물성을 가져 
기능적 부하에 대해 저항하고 탈락하지 않아야 한다3). 임
시수복물의 파절이 발생하면 임시수복물의 다양한 보호
기능을 상실할 뿐만 아니라 환자가 이를 수리하기 위해 
한 번 더 내원해야 하는 문제가 발생한다4). 재료의 강도가 
이러한 수복물의 파절 방지에 중요하며 그 중 굴곡강도는 
환자가 임시수복물을 장기간 사용해야할 때, 또는 비기능
적 악습관을 가지거나 long-span 보철물을 수복하는 경
우 중요하다3).

전통적인 임시수복물 제작방법은 polymethyl meth-
acrylate (PMMA) 계열의 자가중합형 레진을 사용해 구
강 내에서 직접 제작하는 직접법과 환자의 모형을 사용
해 제작하는 간접법이 있다. 직접법은 레진 단량체가 구
강 점막에 해를 입히거나, 레진의 중합수축에 따라 적합
도가 감소하고, 술자의 숙련도에 따라 시간적, 심미적 문
제를 일으킬 수 있다5). 간접법 역시 기공과정에서의 오류
나 레진의 중합수축에 따른 적합도 감소나 기계적 성질 저
하의 가능성 있다5,6). 최근 computer aided design and 
computer aided manufacturing (CAD-CAM) 기술이 
확대되면서 이러한 기존 방식의 단점들을 보완한 수복물
의 제작이 가능해졌다7). CAD-CAM을 이용한 수복물 제
작방법에는 절삭가공(subtractive manufacturing)과 적
층가공(additive manufacturing)이 있다7).

절삭가공은 사전중합된 PMMA 블록을 사용해 절삭하
는 방식으로 전통적인 방법에 비해 잔여 단량체 배출이 적
고 색안정성과 광학적 성질이 우수하며 제작을 간편하게 
한다. 이 방식은 이미 치과분야에서 다양한 수복치료에 사
용하고 있지만 절삭기구가 마모되고 모노블록의 남은 부
분을 사용할 수 없어 재료의 낭비가 심하며 정밀성이 부
족하다는 단점이 있다8,9).

적층가공은 금속이나 플라스틱 등의 물질을 층층이 쌓
아 올려 조형하는 방법으로 절삭가공의 단점을 보완해 현
재 새롭게 각광받고 있는 제작 방식이다10). 임시수복물
의 제작에는 주로 stereolithography apparatus(SLA)와 
digital light processing(DLP) 방식이 사용되며 두 가지 
모두 광경화성 액상 수지를 고형화시키는 원리이지만 출
력이 점단위로 되는 것과 면단위로 되는 것에 차이가 있
다. 이는 언더컷이나 정밀한 부분의 재현이 가능하다는 
장점이 있다11).

최근 CAD-CAM을 이용해 제작한 수복물을 치과치료
에 활용하려는 노력이 많아지면서 이에 대한 연구가 활발
히 진행되고 있다. 여러 연구에서 전통적인 방식으로 제
작한 것과 비교해 절삭가공 및 적층가공 방식으로 제작한 
임시수복재료의 파절강도, 굴곡강도, 적합성 등에 대한 연
구가 시행되었다. 이전의 연구들은 일정한 두께 및 형태
의 시편을 제작해 연구가 시행됐지만 실제 임상에서 임시
수복물은 지대치 삭제량, 대합치와의 거리 등에 따라 다
양한 두께로 제작된다. 따라서 본 연구에서는 다양한 방
법으로 제작한 임시수복용 레진의 두께를 임상적으로 적
용 가능한 범위 내에서 다양하게 하여 각 두께마다 제작방
법에 따른 굴곡강도의 차이가 있는지 연구해보고자 한다. 
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Ⅱ. 재료 및 방법

1. 연구 재료

시편의 제작방법에 따라 PMMA 계열의 자가중합 레
진(Tokuso curefast, Tokuyama Dental Corp, Toyko, 
Japan)을 전통적인 방법으로 직접 제작한 시편을 CON군
으로 하였고, CAD-CAM system으로 디자인해 PMMA
블록(TS PMMA Block, TS DENTAL, Seoul, Korea)을 
밀링기(ARUM 5X-200, DOOWON ID, Daejeon, Ko-
rea)로 절삭해 제작한 시편을 MIL군, 광경화성 액상수지
(ARUM C&B HYBRID, DOOWON ID, Daejeon, Ko-
rea)를 DLP 타입의 3D 프린터(ARUM DLP, DOOWON 
ID, Daejeon, Korea)로 적층해 제작한 시편을 DLP군으
로 하였다(Table 1). 

2. 연구 방법

1) 시편 제작
CON군은 stainless steel mold를 제작한 후 제조사에

서 지시하는 비율과 시간으로 재료를 섞어 주입하였고, 
유리판으로 압접해 경화시켰다. MIL군과 DLP군은 CAD 
software(Rhinoceros Rhino 3D, McNeel, Seattle, 
America)로 디자인하여 제작하였다.

시편은 치과용 복합레진의 국제규격 ISO10477에 따
라 바 형태로 계획하였다. 시편의 길이는 25 mm 폭은 2 

mm 이었으며, 두께는 임상적으로 적용 가능한 범위 내에
서 1.0 mm, 1.5 mm, 2.0 mm로 설정하였다. 

각각의 제작방법 (CON, MIL, DLP) 및 두께(1.0 mm, 
1.5 mm, 2.0 mm)에 따라 9개의 실험군을 설정하였고, 
한 군당 15개의 시편을 제작하였다.

2) 굴곡강도 측정
모든 시편은 37°C의 증류수에 24시간동안 보관한 후 

universal testing machine (Instron 5848, Instron, 
Canton, USA)으로 3점 굽힘 시험을 하였다. 두 지지대
의 거리는 15 mm로 설정해 분당 2 mm의 속도로 하중
을 가하였다(Fig. 1). 시편이 파절되는 시점까지 하중을 
N 단위로 측정해 다음의 공식으로 굴곡강도(MPa)를 계
산하였다.

σ = 

σ: 굴곡강도(MPa) 
F: 시편에 가해진 최고 하중(N) 
l: 지지대 간의 거리(mm) 
b: 시편의 폭(mm) 
h: 시편의 두께(mm)

3) 통계 분석
통계 분석은 IBM SPSS Statistics 28 (SPSS Inc, Chi-

cago, USA) 프로그램을 이용하였고, 제작방법과 시편

Table 1. Materials used in this study

group Product Methods Composition Manufacturer
CON TokusoCureFast Conventional Polymethyal methacrylates Tokuyama Dental Corp, Toyko, Japan
MIL PMMA DISK CAD-CAM milling Polymethyal methacrylates DOOWON ID, Daejeon, Korea
DLP 3D polymer 3D printing Bis-acrylic DOOWON ID, Daejeon, Korea
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의 두께에 따른 굴곡강도의 비교분석을 위해 One-way 
ANOVA와 사후 검정으로 Tukey test를 실시하였고 신뢰
수준 95%에서 통계적 유의성을 검증하였다.

Ⅲ. 결과

절삭가공으로 제작한 두께 2.0 mm 군에서 133.96 ± 
5.76 MPa로 가장 높은 굴곡강도를 보였고 전통적인 방법
으로 제작한 두께 1.0 mm 군에서 65.36 ± 9.71 MPa로 
가장 낮은 굴곡강도를 보였다.

제작방법에 따라서는 MIL군, DLP군, CON군 순으로 
굴곡강도가 유의하게 높았고(p<0.01), 모든 두께의 군에
서 같은 결과를 나타냈다. 

MIL군과 DLP군은 두께가 증가할수록 굴곡강도가 유
의하게 증가했다(p<0.01). CON군은 1.0 mm와 1.5 mm, 
그리고 1.0 mm와 2.0 mm 군들 사이에서는 두께가 두꺼

운 군에서 통계적으로 유의하게 높은 굴곡강도를 보였지
만(p<0.01), 1.5 mm와 2.0 mm군은 통계학적으로 유의
미한 차이가 없었다(p>0.05). 하지만 평균 결과값은 CON
군의 2.0 mm 두께에서 76.88 ± 7.28 MPa, 1.5mm 두께
에서 73.32 ± 5.70 MPa로 2.0 mm 군에서 근소하게 높
은 값을 보였다(Table 1, Fig. 2). 

Ⅳ. 고찰

최근 CAD-CAM을 치과치료에 활용하려는 노력이 증
대되면서 다양한 연구가 이루어지고 있으며, 임플란트 치
료의 증가로 장기간동안 구강내에 임시수복물을 유지하
는 것이 더욱 중요해졌다. 임시수복물이 충분한 굴곡강도
를 가질 때 장기간 구강내에서 적절히 유지될 수 있으며, 
이에 본 연구에서는 CAD-CAM을 이용해 절삭가공 및 적
층가공 방식으로 제작한 임시수복물의 굴곡강도에 대해 

Fig. 1. ‌�(a) Schematic diagram of test. (b) Universal testing machine for 3-point flexural strength test.

‌�(a) ‌�(b) 
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연구해보고자 하였다. 또한 기존의 한가지 두께의 시편에 
국한된 굴곡강도 측정 연구들과 달리 임상적으로 활용될 
만한 다양한 두께의 시편에서 임시수복물 재료의 제작방
법을 다르게 했을 때 굴곡강도에 차이가 있는지 비교하
고자 하였다.

임시수복물 제작에 주로 사용되는 3D printing 방식에
는 SLA와 DLP 기술이 있다. SLA는 광경화성 액상수지에 
점 형태의 빔을 조사하고 반사경을 이용해 단면을 그리면
서 출력물을 제작하는 방식이다12). DLP는 광경화성 액상
수지를 사용하는 점은 같지만 반사경 없이 빔 프로젝터를 
이용해 층 전체를 한번에 중합시켜 제작한다13). 이런 출력

방식의 차이에 의해 DLP 방식은 SLA 방식보다 더 빠른 
시간 내에 제작이 가능하며14) 두가지 방식 사이에 정밀도
는 유의한 차이가 없다고 보고된다12). DLP 방식은 높은 
정밀도와 빠른 작업속도를 장점으로 가져 임시수복물 제
작에 많이 이용되며 이에 본 연구에서도 DLP 방식으로 제
작한 시편을 사용하였다.

실험결과 모든 두께에서 MIL군의 굴곡강도가 가장 높
았으며 DLP군, CON군 순으로 굴곡강도가 낮았다. Lim
과 Lee15)의 연구에서도 임시수복 재료의 굴곡강도는 절
삭가공한 군에서 가장 높았고 다음으로는 3D printing 방
식, 전통적인 제작 방식 순이었다. 3D printing 방식 중에

Fig. 2. Chart of mean flexural strength in experimental groups

Table 2. Mean flexural strength (mean ± SD) in experimental groups (unit : MPa)

group CON MIL DLP
1.0 mm 65.36 ± 9.71a 112.87 ± 6.17c 102.17 ± 4.59f

1.5 mm 73.32 ± 5.70b 122.95 ± 7.30d 118.84 ± 4.29g

2.0 mm 76.88 ± 7.28b 133.96 ± 5.76e 128.41 ± 3.82h

위 첨자의 같은 소문자는 통계적으로 유의한 차이가 없음을 의미한다 (p>0.05).
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서도 SLA 방식이 DLP 방식으로 제작한 군보다 굴곡강도
가 높았다. Cho 와 Choi16)의 연구에서도 절삭가공한 군
의 굴곡강도가 가장 높았고 DLP방식, SLA 방식, 전통적
인 제작방식 순으로 굴곡강도가 낮았다. 본 연구에서도 선
행연구들과 유사한 결과를 나타냈다. 

CON군에 비해 MIL군이 통계적으로 유의하게 높은 굴
곡강도를 나타내는 것은 절삭가공시 사용되는 PMMA 블
록과 관련이 있다. CON군과 MIL군 재료의 성분은 같지
만 MIL군에서 사용된 PMMA 블록은 제조과정에서 미리 
중합하므로 낮은 다공성을 가져 높은 기계적 강도를 가진
다17). 또한 CAD-CAM system을 이용해 가공되므로 제
작 과정 중의 재료 팽창이나 수축과 같은 문제를 줄일 수 
있다18). 이에 비해 전통적인 제작 방법은 술자가 liquid
와 powder를 직접 혼합하는 과정에서 공기가 함입해 내
부 기포가 많이 발생하게 되며19), 중합 수축 과정에서의 
오차나 미중합 단량체 등에 의해 기계적 강도가 감소하
게 된다20).

DLP군도 CON군에 비해 통계적으로 유의하게 높은 굴
곡강도를 나타냈는데 이는 재료 자체의 차이와 제작과정
에서의 중합도와 관련이 있는 것으로 보인다. 적층가공에 
사용되는 재료의 구성성분을 제조사에서 자세히 밝히지
는 않지만21) 보통 bisphenol-A glycerolatedimethac-
rylate (Bis-GMA), triethylene glycoldimethacrylate 
(TEGDMA) 등의 단량체를 주성분으로 하며 다양한 종류
의 광개시제를 포함한다22). 자가중합형 레진보다 광중합
형 레진의 기계적 성질이 높다는 선행연구가 있으며23), 술
자가 직접 제작한 것과 CAD-CAM system을 이용한 것
에서 중합도에 차이가 있을 것으로 보인다.

DLP 군과 MIL군 중에서는 MIL군이 통계적으로 유의
하게 높은 굴곡강도를 나타냈다. PMMA 블록은 미리 중
합된 상태에서 제작하기 때문에 설계된 형태와 동일한 크
기로 가공되며 제작 과정 중 재료의 팽창이나 수축 문제를 
최소화할 수 있다18). 이에 비해 적층 가공법은 재료 출력 

후 광중합이 이루어지는데 그 과정에서 보철물 잔류 응력
에 의해 변형이 일어나거나24),  빛의 양이나 산란, 회절로 
중합 과정에서 오차가 발생할 수 있다25). 다양한 선행 연
구에서도 적층가공으로 제작한 임시수복용 재료는 기계
적 강도가 절삭가공용 레진보다는 낮지만 자가중합형 레
진보다는 높은 것으로 나타났다26).

시편의 두께를 다르게 했을 때 CON군, MIL군, DLP군 
모두 두께가 감소할수록 굴곡강도가 감소했다. 임시 수
복재료의 두께에 따른 굴곡강도를 비교한 선행연구가 많
지 않아 정확한 비교는 어렵지만 PMMA 레진 의치상에
서 두께가 감소할수록 굴곡강도가 감소한다는 선행 연구
와는 일치하는 결과를 보였다27). MIL군과 DLP군은 모든 
두께에서 ISO 10477:2018에서 제시한 임시 고정성 수복
물의 최소 굽힘강도인 65 MPa 이상으로 나타나 임상적
으로 허용 가능한 수준이었지만, CON군에서는 1 mm 두
께에서 65MPa보다 낮은 굴곡강도를 나타낸 시편도 있었
다. 따라서 전통적인 방법에서 얇은 두께로 임시보철물 제
작할 때 술자의 주의 깊은 조작이 필요할 것으로 보인다. 

본 연구에서 MIL군, DLP군의 2 mm 두께 시편 굴곡강
도 값은 같은 크기의 시편으로 연구한 다른 선행연구들
에 비해 결과 값이 낮게 나타났다15,16). 이는 각 제조회사
마다 재료의 구성 성분에 차이가 있어 기계적 물성이 다
르게 나타나는 것으로 보인다. 특히 적층가공에서는 3D 
프린터 장비의 광원 종류나 세기에 의한 영향도 있을 것
으로 보인다.

본 연구는 실제 구강 내 환경을 재현하지 않았으며 실제 
임상에서 사용하는 수복물 형태로 시편을 제작하지 않았
다는 점에서 한계가 있다. 실제 하나의 수복물 내에서 두
께는 한가지로 일정하기 어렵고 구강 내 환경에 따라 다
르게 제작되므로 단순히 시편의 두께에 따른 굴곡강도와
는 차이가 있을 것이다. 따라서 다양한 임상 조건에 따른 
실험 설계 및 장기적인 연구가 필요할 것으로 생각된다.
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Ⅴ. 결론

본 연구의 한계 내에서 절삭가공으로 제작한 임시수복
용 레진은 적층가공으로 제작한 것보다 높은 굴곡강도를 
보였고 두 가지 모두 전통적인 방법으로 제작한 것 보다
는 뛰어난 굴곡강도를 나타냈다. 절삭가공 및 적층가공으

로 제작한 군에서 재료의 두께가 감소하면 굴곡강도가 통
계학적으로 유의성 있게 감소하였다. 따라서 치과분야에 
CAD/CAM system을 적극적으로 활용하는 것이 권장되
지만 두께 감소에 대해서는 주의가 필요할 것으로 보이며 
CAD/CAM system과 관련해 임상적으로 유용한 연구가 
다양하게 이루어져야 할 것으로 생각된다.
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