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Cementation of indirect restorations: 
Strategies for reducing clinical failures

심미수복물의 접착: 실패를 줄이기 위한 술식들

Mi-Jeong Jeon *

Department of Conservative Dentistry, College of Dentistry, Yonsei University, Seoul, Korea

With advances in resin cements and the introduction of various functional monomers, esthetic indirect restora-
tions have gradually shifted toward a bonding-based concept. These changes, along with the concept of minimally 
invasive dentistry, has made it possible to reduce unnecessary tooth reduction for mechanical retention and to 
design restorations that rely more on adhesion. Bonding of indirect esthetic restorations creates multiple inter-
faces among the restoration, cement, and tooth structure and depending on the type of restorative material and 
cement used, different clinical approaches and surface treatment strategies are required. Therefore, the success 
of indirect aesthetic restoration depends on an accurate understanding of each interface and the application of 
appropriate clinical techniques. In this report, clinical procedures for successful bonding of indirect restorations 
using various esthetic restorative materials will be introduced. (J Korean Dent Assoc 2026; 64(6): 204-210)
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ABSTRACT

간접수복의 개념은 점차 접착(bonding)을 기반으로 변화하
고 있다2). 이러한 변화는 최소침습치의학(minimally invasive 
dentistry)의 흐름과도 밀접하게 관련된다. 유지 형태를 얻기 
위해 건전 치질을 불필요하게 삭제하기보다는, 치질과 수복물 
사이의 안정적인 접착을 이용하여 수복물을 유지하고 기능적 
예후를 확보하는 방향으로 수복 설계가 변화하고 있다.

수복물-레진 시멘트-치질 사이에는 여러 경계면이 형성되
며, 각 경계면은 서로 다른 물리적·화학적 특성을 가진다. 따라
서 수복 재료의 종류, 치질 상태, 시멘트의 종류, 표면 오염 여
부, 격리 상태 등에 따라 접착 결과가 크게 달라질 수 있다. 본
지에서는 다양한 심미 수복 재료에 따른 간접 수복물의 성공적
인 접착을 위한 임상 술식을 소개하고자 한다.

간접심미수복물 접착의 기본 원칙

간접 수복물의 접착은 수복물 내면, 레진 시멘트, 법랑질 및 

서론

환자들의 치아수복에 대한 심미적인 관심이 지속적으로 높
아지고 다양한 심미 재료와 임상 술식의 발전이 이루어지면서, 
구치부에서도 심미 재료를 이용한 간접 수복은 점차 일상적인 
치료 선택지로 자리잡고 있다1). 과거 많이 사용되던 금속 기반 
수복물은 주로 기계적 유지와 합착(cementation)의 개념에 기
반하였다. 즉, 수복물이 탈락하지 않도록 와동 형태와 보철물 
형태에서 유지와 저항 형태를 충분히 부여하고, 시멘트는 수복
물과 치질 사이의 공간을 채우며 보조적으로 유지에 기여하는 
역할을 담당하였다.

그러나 세라믹, 지르코니아, 레진 매트릭스 세라믹과 같은 
심미 간접수복 재료와, 레진 시멘트의 발전이 이루어지면서 
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상아질 표면이 하나의 결합 구조를 형성하는 것이 중요하다. 따
라서 심미 간접수복의 성공을 위해서는 각 계면의 특성을 이해
하고, 재료에 적합한 표면 처리와 접착 술식을 정확히 적용하
는 것이 필수적이다.

1. 표면 에너지와 미세기계적 결합

접착이 효과적으로 이루어지기 위해서는 접착제 또는 레진 
시멘트가 접착면을 충분히 적실 수 있어야 한다. 이를 위해서는 
접착면의 표면 에너지를 높이는 과정이 필요하다. 표면 에너지
가 높은 접착면은 젖음성(wettability)이 높고 접촉각(contact 
angle)이 낮아 접착제 또는 레진 시멘트가 접착면과 넓게 접촉
할 수 있으며, 이는 미세 요철 내로의 침투와 안정적인 접착 계
면 형성에 유리하다3).

임상적으로는 피착면의 표면 에너지를 높이고 미세기계적 
결합을 확보하기 위해 다양한 표면 처리 방법이 사용된다. 치질 
표면에서는 인산 에칭을 통해 법랑질의 미세 요철을 형성하거
나, 산성 기능성 모노머를 포함한 접착제를 이용하여 상아질 표
면을 처리할 수 있다. 이러한 처리는 레진 성분이 치질 표면의 
미세 구조 안으로 침투하여 중합될 수 있는 환경을 제공한다4).

수복물 내면에서도 재료의 특성에 따라 적절한 표면 처리가 
필요하다. 임상적으로는 산 처리나 샌드블라스팅과 같은 방법
을 통해 수복물 내면의 표면 거칠기를 증가시키고, 레진 시멘
트가 침투할 수 있는 미세한 표면 구조를 형성할 수 있다5). 이
러한 과정은 레진 시멘트와 수복물 사이의 미세기계적 결합을 
확보하기 위한 중요한 단계이다. 각 수복 재료에 따른 구체적
인 표면 처리 방법과 임상적 고려사항은 뒤에서 자세히 살펴
보고자 한다.

2. 화학적 결합과 기능성 모노머

간접 심미수복물의 접착 안정성은 미세기계적 결합뿐 아니
라 화학적 결합에 의해서도 영향을 받는다. 화학적 결합은 기
능성 모노머나 커플링제를 통해 수복물 표면, 치질, 레진 시멘
트 사이에 화학적 연결이 형성되는 것을 의미한다. 

10-methacryloyloxydecyl dihydrogen phosphate(10-
MDP)는 현재 널리 사용되는 기능성 모노머 중 하나이다. 10-
MDP는 한쪽 말단에 인산기(phosphate group)를, 다른 쪽 말
단에 메타크릴레이트기(methacrylate group)를 가지는 양기

능성 분자이다. 인산기는 치질의 수산화인회석과 칼슘염 형태
의 결합을 형성할 수 있으며, 지르코니아나 알루미나와 같은 산
화물 표면에서는 표면 수산화기 또는 산화물층과 화학적 상호
작용을 할 수 있다. 반대쪽의 메타크릴레이트기는 레진 시멘트
의 레진 매트릭스와 공중합에 참여한다. 이러한 구조적 특성으
로 인해 10-MDP는 치질 또는 일부 수복 재료 표면과 레진 시
멘트 사이의 화학적 연결에 관여한다6).

실란(silane)은 실리카를 포함하는 유리 세라믹에 사용되
는 커플링제이다. 실란은 한쪽 말단에 세라믹 표면의 실리카 
성분 또는 표면 수산화기와 반응할 수 있는 알콕시기(alkoxy 
group)를 가지고 있고, 다른 쪽 말단에는 레진 시멘트의 레
진 매트릭스와 반응할 수 있는 메타크릴레이트기를 가진다. 알
콕시기는 가수분해 후 실란올기(silanol group)로 전환되고, 
유리 세라믹 표면과 반응하여 실록산 결합(siloxane bond, 
Si–O–Si)을 형성할 수 있다. 이러한 구조로 인해 실란은 유리 
세라믹과 레진 시멘트 사이의 커플링제로 사용된다7).

수복 재료별 표면처리 방법

1. Glass ceramic

유리 세라믹은 실리카 기반 유리상을 포함하는 세라믹으로, 
대표적으로 장석계 세라믹(feldspathic ceramic)과 리튬 디실
리케이트 세라믹(lithium disilicate ceramic)이 포함된다. 이 
재료군은 불산 처리(hydrofluoric acid etching)를 통해 표면
의 유리상을 선택적으로 용해시킬 수 있다. 이 과정에서 미세 

Fig. 1.  Differences in wettability according to surface energy.

Fig. 2. Molecular structures of 10-MDP and silane.
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요철과 다공성 구조가 형성되며, 이는 레진 시멘트가 침투할 수 
있는 표면 형태를 제공한다. 임상적으로 장석계 세라믹은 리튬 
디실리케이트 세라믹보다 더 긴 불산 처리 시간이 요구되는 경
우가 많다. 예를 들어 장석계 세라믹은 약 60–120초, 리튬 디
실리케이트 세라믹은 약 20초 정도의 불산 처리가 사용되는 
경우가 많다. 과도한 불산 처리는 세라믹 표면을 지나치게 약
화시키거나 표면 결함을 증가시킬 수 있으므로 피해야 한다8).

불산 처리 후에는 세척 및 건조 과정을 거친 뒤 실란을 적용
한다. 유리 세라믹은 실리카 성분을 포함하고 있으며, 불산 처
리 후 노출된 실리카 성분 또는 표면 수산화기는 실란과 반응할 
수 있다. 일반적으로 실란은 세라믹 표면에 도포한 뒤 약 60초 
정도 반응 시간을 부여하고, 이후 약한 공기로 건조하여 용매와 
수분을 제거한다. 이 과정에서 과도하게 두꺼운 실란층이 남지 
않도록 얇고 균일한 층을 형성하는 것이 필요하다7).

2. Polycrystalline ceramics: alumina

알루미나 (alumina)는 유리상을 거의 포함하지 않는 다결정 
세라믹이다. 따라서 유리 세라믹과 달리 불산 처리로 표면에 
충분한 미세기계적 결합 구조를 형성하기 어렵고, 실리카 기반 
세라믹에서 사용되는 실란 처리만으로 안정적인 화학적 접착
을 기대하기 어렵다.

알루미나의 표면처리는 주로 알루미나 입자를 이용한 air 
abrasion 또는 샌드블라스팅을 통해 이루어진다. 이 과정은 수
복물 내면의 표면 거칠기를 증가시키고 레진 시멘트와의 접촉 
면적을 넓히기 위한 목적으로 사용된다. 일반적으로는 50 μm 
알루미나 입자를 약 1–2 bar의 압력으로, 약 10 mm 거리에서 

10–15초 정도 적용하는 조건이 사용된다. 다만 입자 크기, 압
력, 적용 시간, 분사 거리에 따라 표면 거칠기와 표면 손상 정도
가 달라질 수 있으므로, 과도한 샌드블라스팅은 피해야 한다9).

알루미나 표면은 산화물 세라믹의 특성을 가지므로, 인산계 
기능성 모노머(phosphate functional monomer)를 포함하
는 프라이머가 사용될 수 있다. 특히 10-MDP의 인산기는 알
루미나 표면의 산화물층 또는 표면 수산화기와 상호작용할 수 
있으며, 이 과정에서 Al–O–P 형태의 인산염 결합(phosphate 
linkage)이 형성될 수 있다10).

3. Polycrystalline ceramics: zirconia

지르코니아(zirconia)는 유리상을 거의 포함하지 않는 다결
정 세라믹으로, 불산 처리에 반응하지 않는다. 따라서 유리 세
라믹과 달리 불산 처리나 실란 적용만으로는 충분한 접착을 기
대하기 어렵다10).

지르코니아 표면처리에는 일반적으로 알루미나 입자를 이용
한 분사 처리, 즉 샌드블라스팅(sandblasting)이 사용된다. 이 
과정은 표면 거칠기를 증가시켜 레진 시멘트와의 미세기계적 
결합을 형성하기 위한 것이다. 임상적으로는 50 μm 알루미나 
입자를 약 1–2 bar의 압력으로, 약 10 mm 거리에서 10–15초 
정도 적용하는 조건이 흔히 사용된다. 다만 과도한 분사 처리는 
표면 결함이나 미세균열을 유발할 수 있으므로 피해야 한다11).

지르코니아 접착에서는 10-MDP를 포함하는 지르코니아 
프라이머(zirconia primer), 범용 접착제(universal adhe-
sive), 또는 MDP 함유 레진 시멘트(MDP-containing resin 
cement)가 사용된다. 지르코니아는 실리카 기반 유리상을 포

Fig. 3. Classification of materials used in esthetic indirect restorations.
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함하지 않지만, 표면에 산화지르코늄 구조와 수산화기를 가질 
수 있다. 10-MDP의 인산기는 이러한 지르코니아 표면과 상
호작용하여 Zr–O–P 형태의 결합을 형성할 수 있다12)(Fig. 4).

4. Resin-matrix ceramics

레진 매트릭스 세라믹(resin-matrix ceramics)은 세라믹 필
러 또는 세라믹 네트워크와 레진 기질(resin matrix)이 함께 
존재하는 CAD/CAM 수복 재료군이다14). 이 재료군은 전통적
인 유리 세라믹이나 지르코니아와 달리 무기 성분과 유기 레진 
성분을 모두 포함하므로, 표면 처리 방법도 재료의 구성에 따
라 달라진다. 레진 매트릭스 세라믹은 크게 Reinforced com-
posite와 고분자 침투 세라믹 네트워크(polymer-infiltrated 
ceramic network, PICN)로 나누어 설명할 수 있다.

1) Reinforced composite
Reinforced composite는 레진 기질 안에 세라믹 또는 무기 

필러가 고함량으로 포함된 재료이다. 대표적인 제품으로 Lava 
Ultimate(3M)와 MAZIC Duro(Vericom)가 있다. 이 재료군은 
레진 성분의 비율이 상대적으로 높기 때문에, 유리 세라믹처럼 
불산 처리와 실란 적용을 기본으로 하는 표면처리와는 차이가 
있다. 일반적으로는 샌드블라스팅을 통해 수복물 내면의 표면 
거칠기를 형성하고, 이후 레진 기질과 반응할 수 있는 접착제 
또는 프라이머를 적용한다. 필러 성분이 노출되는 경우에는 실
란 적용이 함께 고려될 수 있다15).

2) Polymer-infiltrated ceramic network
고분자 침투 세라믹 네트워크(polymer-infiltrated ceram-

ic network, PICN)는 다공성 세라믹 네트워크 안으로 고분자 
레진이 침투된 이중 네트워크 구조를 가지는 재료이다. 대표
적인 제품으로 Vita Enamic(VITA)과 Amber Mill H(Hass)가 
있다. PICN은 세라믹 네트워크와 레진 네트워크가 함께 존재
하므로, 표면 처리에서도 두 성분을 모두 고려해야 한다. 세라
믹 네트워크에 대해서는 불산 처리를 통해 미세기계적 유지 형
태를 형성하고 실란을 적용할 수 있으며, 레진 성분에 대해서
는 접착제 적용이 고려될 수 있다. 따라서 PICN의 표면처리는 
Reinforced composite보다 유리 세라믹의 표면처리와 더 유
사한 면을 가진다16).

레진 시멘트와 접착 시스템의 선택

레진 시멘트는 레진 기반의 합착 재료로, 일반적으로 di-
methacrylate계 레진 매트릭스와 무기 필러를 포함한다. 레
진 시멘트는 수복물과 치질 사이에서 미세기계적 결합 및 화
학적 결합을 통해 유지에 기여하며, 세라믹, 지르코니아, 레진 
매트릭스 세라믹, 섬유 포스트 등 다양한 간접수복물의 접착
에 사용된다.

레진 시멘트는 술식에 따라 etch-and-rinse 또는 self-etch 
adhesive와 함께 사용하는 adhesive resin cement, 그리고 
별도의 adhesive 적용 없이 사용하는 self-adhesive resin ce-
ment로 나눌 수 있다4). Adhesive resin cement는 술식이 다
소 복잡하지만, 법랑질과 상아질에 대한 접착력을 높일 수 있
다. 특히 상아질 변연이 많고 수복물 유지가 접착에 크게 의존
하는 경우에는 adhesive resin cement와 적절한 치면 처리
가 중요하다.

Self-adhesive resin cement는 술식이 간단하고 수분 조절
이 상대적으로 용이하다는 장점이 있다. 그러나 점도가 높고 
상아질 내로의 침투가 제한될 수 있으며, hybrid layer 형성이 
충분하지 않아 adhesive resin cement보다 접착 강도가 낮게 
나타날 수 있다17).

Universal adhesive는 self-etch, selective enamel etch-
ing, total-etch 등 다양한 방식으로 사용할 수 있고, 10-MDP
와 같은 기능성 모노머를 포함하는 경우가 많다. 또한 법랑질, 
상아질, 지르코니아, 금속, 세라믹, 기존 복합레진 등 다양한 기

Fig. 4.  Surface treatment of zirconia. Application of zirconia 
primer (10-MDP) on the zirconia surface with increased sur-
face area following alumina sandblasting13).
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질에 적용할 수 있어 임상적으로 활용도가 높다. 다만 univer-
sal adhesive가 모든 재료에서 동일하게 최적의 결과를 보장
하는 것은 아니므로, 수복 재료와 시멘트 시스템의 조합을 고
려해야 한다.

임상 실패를 줄이기 위한 고려사항

심미 간접수복물의 접착 실패는 한 가지 원인으로 발생하기
보다는 여러 단계의 작은 오류가 누적되어 나타나는 경우가 많
다. 따라서 접착 과정은 최종 시멘트 접착 단계에만 국한되지 
않으며, 수복물의 시적, 치면 격리, 수복물 내면 세척, 치면 처
리, 시멘트 적용, 광중합, 잔여 시멘트 제거, 교합 조정까지 이어
지는 일련의 과정으로 이해할 필요가 있다(Fig. 5).

 수복물의 시적(try-in) 과정은 접착 전 필수적인 단계이지
만, 동시에 수복물 내면 오염이 발생하기 쉬운 과정이다. 시적 
단계에서는 내면 적합, 인접면 접촉, 변연 적합, 색조, 형태를 확
인하게 되며, 이 과정에서 수복물 내면이 타액, 혈액, 실리콘 지
시재, 시적용 페이스트(try-in paste) 등에 노출될 수 있다. 이
러한 오염은 레진 시멘트의 젖음성(wettability)을 저하시키거
나, 실란 또는 기능성 모노머와 수복물 표면 사이의 반응을 방
해할 수 있다. 따라서 시적 후에는 수복 재료의 종류에 맞는 세
척 과정이 필요하며, 필요한 경우 표면처리 또는 프라이머 적

용을 다시 시행해야 한다18).
격리는 접착 술식 전반에서 중요한 임상 조건이다. 레진 기

반 접착 시스템은 수분, 타액, 혈액에 민감하며, 특히 치은연하 
변연이나 인접면 변연에서는 오염 관리가 어려울 수 있다. 가
능하다면 러버댐을 이용하여 술야를 격리하고, 적용이 어려운 
경우에도 코튼롤, 흡입기, 치은압배사, 테플론 테이프 등을 이
용하여 오염을 줄여야 한다. 격리가 불충분한 경우 치면 처리
와 수복물 내면 처리가 적절히 이루어지더라도 접착 계면의 안
정성이 저하될 수 있다19).

치면 측면에서는 법랑질과 상아질의 접착 특성을 구분해야 
한다. 법랑질은 인산 처리 후 미세 요철이 형성되고 레진 침투
가 비교적 안정적으로 이루어지는 반면, 상아질은 수분과 유기
질 성분을 포함하고 있어 술식 민감도가 높다. 상아질에서는 
과도한 건조, 불충분한 프라이머 침투, 콜라겐 붕괴(collagen 
collapse), 잔류 용매 등이 접착에 영향을 줄 수 있다. 따라서 
노출된 상아질이 많은 간접수복 증례에서는 즉시 상아질 봉쇄
(immediate dentin sealing, IDS)를 고려할 수 있다20). IDS는 
치아 삭제 직후 신선한 상아질에 접착제를 적용하고 광중합하
여 상아질을 미리 봉쇄하는 술식이다. 이는 최종 접착 전까지 
상아질 오염을 줄이고, 술후 민감도 감소와 접착 강도 향상에 
기여할 수 있다. 특히 인상 채득, 스캔, 임시수복물 장착이 필요
한 간접수복 과정에서는 노출된 상아질을 조기에 처리한다는 
점에서 임상적 의미가 있다.

Fig. 5. Clinical cementation procedure for a zirconia crown. A. Preoperative radiograph. B. radiograph after root canal 
treatment. C. prepared tooth with application of universal adhesive. D. internal surface of the zirconia crown. E. cleaning 
of the internal surface after try-in. F. internal surface after sandblasting, cleaning, and drying. G. internal surface after ap-
plication of zirconia primer. H. final cementation with resin cement. I. final result after removal of excess cement.
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심미 간접수복물의 재료가 다양해질수록 하나의 접착 프로
토콜을 모든 증례에 적용하기는 어렵다. 유리 세라믹, 알루미
나, 지르코니아, 레진 매트릭스 세라믹은 표면 구조와 화학적 
특성이 다르므로, 수복 재료에 따라 표면처리와 프라이머 선택
이 달라져야 한다. 동일한 레진 시멘트를 사용하더라도 수복물 
내면의 전처리, 기능성 모노머 또는 실란의 적용 여부, 오염 제
거 방법에 따라 접착 계면의 형성 양상이 달라질 수 있다.

시멘트 적용 이후에는 수복물의 정확한 위치 안착과 잔여 시
멘트 제거가 중요하다. 과도한 시멘트는 택 큐어링(tack cur-
ing) 또는 겔 상태(gel phase)에서 제거할 수 있으며, 인접면과 
치은연하 변연에 잔여 시멘트가 남지 않도록 확인해야 한다. 잔
여 시멘트는 치은 염증, 변연부 착색, 인접면 치실 통과 장애의 
원인이 될 수 있다.

심미 간접수복물의 접착은 수복물 표면 처리, 치면 처리, 레
진 시멘트 적용, 중합, 교합 조정이 연속적으로 연결되는 과정
으로 볼 수 있다. 이 과정에서 수복물 표면, 치질, 레진 시멘트 
각각의 계면을 구분하여 관리하는 접근이 필요하다.

 
결론

심미 간접수복물의 접착은 수복 재료, 레진 시멘트, 치질 표
면이 만나는 여러 계면에서 이루어진다. 간접수복에 사용되는 
심미 재료는 서로 다른 표면 구조와 화학적 특성을 가지므로, 
동일한 접착 술식을 모든 재료에 일괄적으로 적용하기는 어
렵다.

접착 과정에서는 수복물 내면의 표면처리와 오염 관리뿐 아
니라 치면 격리, 법랑질과 상아질의 처리, 레진 시멘트의 선택, 
중합 조건, 잔여 시멘트 제거가 함께 고려되어야 한다. 이러한 
단계들은 서로 독립된 과정이 아니라 최종 접착 계면의 형성으
로 이어지는 연속적인 술식 과정이다.

따라서 심미 간접수복물의 접착에서는 재료별 표면 특성과 
임상 술식 조건을 함께 고려하는 접근이 필요하다. 이를 통해 
접착 실패를 줄이고 보다 예측 가능한 임상 결과를 얻을 수 있다.
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