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치질을 투과한 조사광에 의한 복합레진 중합시 치질의 두께, 광세기 및

조사 시간이 복합레진의 표면 경도에 미치는 영향
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SURFACE HARDNESS OF THE DENTAL COMPOSITE CURED BY LIGHT THAT 
PENETRATE TOOTH STRUCTURE ACCORDING TO THICKNESS OF TOOTH 

STRUCTURE, LIGHT INTENSITY AND CURING TIME
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In this study we measured the amount of light energy that was projected through the tooth material and

analyzed the degree of polymerization by measuring the surface hardness of composites. For polymeriza-

tion, Optilux 501 (Demetron, USA) with two types of light guide was used: a 12 ㎜ diameter light guide

with 840 ㎽/㎠ light intensity and a 7 ㎜ diameter turbo light guide with 1100 ㎽/㎠.

Specimens were divided into three groups according to thickness of penetrating tooth (1 ㎜, 2 ㎜, 0 ㎜).

Each group was further divided into four subgroups according to type of light guide and curing time (20

seconds, 40 seconds). Vickers’hardness was measured by using a microhardness tester. In 0 ㎜ and 1 ㎜

penetrating tooth group, which were polymerized by a turbo light guide for 40 seconds, showed the highest

hardness values. The specimens from 2 ㎜ penetrating tooth group, which were polymerized for 20 seconds,

demonstrated the lowest hardness regardless of the types of light guides (p < 0.05).   

The results of this study suggest that, when projecting tooth material over a specified thickness, the

increase of polymerization will be limited even if light intensity or curing time is increased. [J Kor Acad Cons

Dent 30(2):128-137, 2005]
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Ⅰ. 서 론

Buonocore에 의해 레진과 치질간의 결합을 증진시키는

방법으로 치면의 산처리 기법이 소개된 이래로 복합레진은

심미수복 재료로 가장 보편적으로 사용되고 있다. 1970년

대 초반에 자외선에 의해 중합반응이 개시되는 자외선 중합

형 레진이 개발되었으나 자외선의 생물학적 위해성과 경화

깊이의 한계 때문에 그 이후 특정 파장 범위의 가시광선이
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복합레진의 경화에 사용되어왔다1). 심미수복재로서 광중합

복합레진은 임상에서 심미적 요구가 증대됨에 따라 급속히

발전되고 개량되어 왔으며, 그 임상적 적용범위도 점진적으

로 확대되어 왔다. 그러나 현재의 복합레진도 부적절한 마

모저항성, 중합수축 등의 물리적, 기계적인 많은 단점들을

가지고 있다.  

복합레진의 물리적, 기계적 성질은 레진의 중합률에 의존

하는데 이 중합률에 영향을 미치는 인자는 광강도, 중합시

간, 레진의 광투명성, 필러의 크기와 함량, 색상 등이 있다2,3).

광중합 복합레진의 물리적 성질은 중합체내의 미반응 단량

체의 양과 관계가 있다. 중합률이 낮은 광중합 복합레진은

중합률이 높은 수복물보다 중합된 수복물 내에 상대적으로

많은 양의 미반응 단량체를 남기며, 이러한 미반응 단량체

내의 탄소 이중결합에 의해 중합체 기질이 분해반응에 민감

하게 작용한다. 이는 임상적으로 레진의 강도, 색안정성과

마모저항도의 저하와 같은 물리적 성질변화의 원인이 되며4-8),

유리된 미반응 성분이 생체조직에 자극을 주고 이차 우식

발생률을 증가시킨다는 보고도 있었다9-14). 중합률은 복합레

진수복물의 성공을 좌우하는 중요 요소의 하나이다. 이러한

복합레진수복물의 중합도를 평가하는 방법에는 레진내의

미반응 단량체의 양을 측정하여 중합도를 알아보는 직접법
15,16)과 투광도, 미세경도 등을 측정하는 간접법이 있다. 이

중 미세경도의 측정은 기계적 강도, 견고성, 구강 내의 연화

성에 대한 저항과 관련이 있으며 중합의 상대적인 정도를

평가할 수 있는 간접적인 방법으로 이용되고 있다2,16,17).

광중합 복합레진 수복의 경우 수복물의 깊이, 광원의 강

도, 조사시간에 따라 중합도가 다르며, 중합수축이 광원을

향해 일어나고 이로 인해 조사단의 위치에 따라 발생하는

미세누출에 의한 수복물의 실패가 야기될 수 있다. 이를 보

완하기 위해 투명한 메트릭스와 반사쐐기 등을 이용하거나

적층 충전법을 사용하고 있다. 또한 실제 임상에서는 복합

레진은 레진 표면으로 직접 조사되는 빛 외에도 법랑질이나

상아질을 통해 와동 측방으로 간접적으로 침투되는 빛에 의

해서도 중합이 일어난다. 하지만 레진 표면에 도달하는 빛

의 강도는 조사단과 수복재의 거리, 조사 각도 및 투과해야

할 매개체의 유무와 밀접한 관련을 가지기 때문에 조사단을

이상적으로 위치시키기 어려운 경우에는 높은 광세기를 가

지는 광중합기를 사용하거나 이중중합형 수복재나 화학중

합형 수복재를 사용하는 것을 고려해 볼 수 있을 것이다. 그

러나 치질을 투과해 적절한 광강도를 제공할 수 있다면 보

다 나은 복합레진의 결과를 기대할 수 있을 것으로 추정

된다.

Cook18)은 광중합 복합레진의 중합깊이는 광도, 시간의 영

향을 받으며, 가시광선을 이용하는 복합레진은 투과성이 우

수하고 광세기도 크기 때문에 3-6 ㎜의 깊이에서도 충분한

중합이 가능하다고 하였다. Manga 등19)은 2.0 ㎜ 이상의

복합레진을 중합시키기 위해서는 적어도 600 ㎽/㎠의 강도

가 필요하다고 하였다. Rueggeberg 등20)은 광중합 복합레

진을 적절히 중합시키기 위해서는 적어도 400 ㎽/㎠의 광

원이 요구된다고 하였다. 

Swartz 등21)과 황 등22)은 법랑질이 매우 투명하고 법랑질

의 두께가 0.5-1 ㎜ 일때는 복합레진의 중합깊이에 영향을

주지 않는 것으로 보인다고 하였으며, Jordan23)은 가시광

선 중합형 레진의 경우, 순측 혹은 설측 법랑질 통과 시 최

소 2.5-3.0 ㎜, 최대 4.5 ㎜까지 중합이 가능하다고 보고하

였다. 

이에 본 연구에서는 서로 다른 광세기를 가진 광중합기로

복합레진 중합 시 광세기와 조사 시간에 따라 일정 두께의

치질을 투과한 광원에 의한 복합레진의 표면경도와 중합 정

도를 측정하고 평가하며, 이 결과를 응용하여 복합레진의

중합환경에 따른 적절한 광원과 중합방법을 선택하고, 치질

을 통해 일차적으로 광중합한 후 직접 복합레진 표면으로

중합함으로써 복합레진 중합 시 발생하는 중합수축을 치질

쪽으로 유도하여 와동내벽과 복합레진 간의 내측 간극을 줄

여 술 후 과민성을 감소시켜 보다 우수한 임상적 결과를 얻

을 수 있는 방법으로 적용가능한지 확인하고자 한다. 

Ⅱ. 연구재료 및 방법

1. 재료 및 기구

본 연구에서는 혼합형 광중합 복합레진인 Charisma

(Lot. No. : 070039, Kulzer, Domagen, Germany)의

A1색상을 사용하였다. 광조사기로는 할로겐 광원을 사용하

는 Optilux 501 (Demetron, USA)을 사용하였으며, 중합

용 light guide는 광조사기와 함께 제공되는 직경 12 ㎜의

통상의 light guide과 직경 7 ㎜의 Turbo light guide를 사

용하였다. 광조사기에 2종의 light guide을 장착하고

Optilux 501에 부착된 광량측정기를 이용해 각 light

guide를 통해 조사되는 광원의 광세기를 10회씩 측정하였

다. 측정 결과 직경 12 ㎜의 light guide는 840 ± 14.9 ㎽

/㎠의 광세기를 그리고 Turbo light guide는 1100 ±

3.87 ㎽/㎠의 광세기를 보였다. 

2. 치아 박편 및 레진 시편 제작

발거 후 증류수에 보관된 건전한 상악 중절치의 순면에 대

해 수직으로 법랑질과 상아질을 포함하도록 0.7 × 0.7 ㎝

의 치아 절편을 2개 만든 후 설면을 주수 하에서 1000번 사

포로 연마하여 두께 1 ㎜와 2 ㎜의 박편을 제작하였다.
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1 ㎜ 두께의 치아 박편은 법랑질만을 포함하게 제작하였으

며, 2 ㎜ 두께의 치아 박편은 법랑질과 상아질을 포함하도

록 제작하였다. 제작된 치아 박편은 상온의 생리 식염수에

보관하였다.

직경 5 ㎜, 두께 2 ㎜의 테프론 주형을 유리판과 셀룰로이

드지 위에 위치시키고 복합레진을 주입한 후 기포가 최소화

되도록 충전하고, 다시 셀룰로이드지와 유리판으로 압축하

여 여분의 레진을 제거했다. 광중합기 Optilux 501을 사용

해 각 군의 주어진 조건에 따라 광중합하였다 (Figure 1).

시편은 크게 3개의 군으로 나누어 1군은 1 ㎜ 두께의 치

질을 통해 조사한 군, 2군은 2 ㎜ 두께의 치질을 통해 조사

한 군 그리고 대조군은 임상에서 광원의 법랑질에 대한 투

과 정도를 비교하기 위해 법랑질의 간섭 없이 조사광이 바

로 도달할 수 있도록 1 ㎜ 두께의 투명한 유리판을 통해 조

사한 군으로 나누었으며, 각 군은 다시 4개의 군으로 나누

어 각 각 Turbo light guide로 20초와 40초, 그리고 12 ㎜

light guide로 20초와 40초 동안 조사하였다 (Table 1).

각 군 당 15개의 시편을 제작하였으며, 제작된 시편은 24시

간 동안 빛이 차단된 상온의 용기에 보관하였다. 

3. 표면 경도(비커스 경도)의 측정

각 시편의 광조사면의 비커스 경도를 미세경도기 (Micro-

hardness tester, model FM-7, Future-tech, Tokyo,

Japan)를 이용하여 측정하였다. 피라미드 형태의 압입체를

이용하여 3회씩 200 g의 하중을 10초 동안 적용한 후 정사

각형 모양의 압입 자국의 꼭지점간의 거리를 측정하여 비커

스 경도를 구하였다. 

4. 통계처리

각 군간의 표면경도값을 one-way ANOVA를 통해 비교

분석하였으며, Student-Newman-Kuels method로 사후

검정하였다. 

치질투과군의 광세기와 조사시간 간의 교호작용을 two-

way ANOVA를 통해 분석하였다. 
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Figure 1.  Schematic drawing of specimen fabrication.

Table  1. Groups were divided according to the thickness of tooth specimen, used light guide, curing time.

Group Curing light guide curing time Code

Control Group. Turbo-light guide
20 sec CT20

(Light which penetrate glass 
40 sec CT40

slab of 1 ㎜ thickness) 12 ㎜ light guide
20 sec CR20

40 sec CR40

Group 1. Turbo-light guide
20 sec 1T20

(Light which penetrate tooth 
40 sec 1T40

specimen of 1 ㎜ thickness) 12 ㎜ light guide
20 sec 1R20

40 sec 1R40

Group 2. Turbo-light guide
20 sec 2T20

(Light which penetrate tooth 
40 sec 2T40

specimen of 2 ㎜ thickness) 12 ㎜ light guide
20 sec 2R20

40 sec 2R40

Tooth specimen



Ⅲ. 연구 결과

1. 치질의 두께, 광세기, 및 조사 시간에 따른 비커스

경도

1 ㎜ 두께의 법랑질을 투과한 1군과 2 ㎜ 두께의 법랑질

과 상아질을 투과한 2군, 그리고 치질을 투과하지 않고 1

㎜ 두께의 유리판을 통해 조사된 대조군의 비커스 경도는

Table 2와 Figure 2와 같다. 각 군의 조사 광원의 광세기

는 동일한 기기에 서로 다른 광출력을 보이는 2종의 light

guide를 사용하여 조절하였다.

모든 실험 군 중 1 ㎜ 두께의 치질을 투과하여 Turbo

light guide로 40초 동안 중합한 군이 가장 큰 비커스 경도

를 보였으며, 이는 치질을 투과하지 않고 Turbo light

guide로 40초 중합한 군과 유의한 차이를 보이지 않았다.

또한 가장 작은 비커스 경도는 2 ㎜ 두께의 치질을 투과하

여 직경 12 ㎜의 light guide로 중합한 군에서 보였으며, 이

는 2 ㎜ 두께의 치질을 투과하여 Turbo light guide로 20

초 동안 중합한 군과 유의한 차이를 보이지 않았다. 

동일한 조건의 각 군들은 광조사 시간을 증가시키면 비커

스 경도도 증가하였다 (p < 0.05).

Turbo-light guide로 중합한 군의 비커스 경도는 1 ㎜ 두

께의 치질은 투과하여 40초 동안 중합한 군과 치질을 투과

하지 않고 40초 동안 투과한 군이 통계적으로 유의한 차이

없이 가장 큰 비커스 경도값을 보였으며 (Figrue 3), 2 ㎜

두께의 치질을 투과하여 40초 중합한 군은 유의하게 작은

경도값을 보였다 (p < 0.05). 또한 직경 12 ㎜ light guide

으로 중합한 군은 치질의 두께가 증가할수록 비커스 경도값

은 감소하였다 (p < 0.05).

직경 12 ㎜의 light guide으로 중합한 군 (Figure 4)에서

는 유리판을 투과하여 40초 조사한 군, 1 ㎜ 치질을 투과하

여 40초간 조사한 군, 유리판을 투과하여 20초 조사한 군,

1 ㎜ 치질을 투과하여 20초간 조사한 군, 2 ㎜ 치질을 투과

하여 40초간 조사한 군, 그리고 2 ㎜ 치질을 투과하여 20초

간 조사한 군의 순으로 비커스 경도값이 감소하였다 (p <
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Table  2. Vickers’hardness of the tested resin composites

Code Vicker’s Hardness Standard Deviation

CT20 44.4 2.42

CT40 48.6 1.59

CR20 42.7 3.14

CR40 47.6 1.37

1T20 43.0 2.21

1T40 50.3 2.88

1R20 41.2 2.46

1R40 45.8 2.24

2T20 34.6 2.71

2T40 40.0 2.11

2R20 33.7 2.61

2R40 36.9 1.89

Figure 2.  Vickers’hardness number of all specimens. Figure 3.  Vickers’hardness of resin composites cured by

Turbo-light guide.



0.05).

1 ㎜ 두께의 치질을 투과한 군간의 비교에서는 Turbo-

light guide 40초, 12 ㎜ light guide 40초, Turbo-light

guide 20초, 그리고 12 ㎜ light guide으로 20초 중합한

순으로 비커스 경도값이 감소하였다 (p < 0.05).

2㎜ 두께의 치질을 투과한 군간의 비교에서는 Turbo-

light guide 40초, 12 ㎜ light guide 40초, Turbo-light

guide 20초, 그리고 12 ㎜ light guide으로 20초 중합한

순으로 비커스 경도값이 감소하였으나 (p < 0.05), Turbo-

light guide 20초 중합한 군과 12 ㎜ light guide으로 20초

중합한 군은 통계적으로 유의한 차이를 보이지 않았다.

투과한 치질의 두께에 따른 광세기와 조사 시간간의 상호

관계를 분석한 결과 1 ㎜ 두께의 치질을 투과하여 광중합한

군은 광세기와 조사 시간간에 통계적으로 유의한 상호 작용

을 보인 반면 (p < 0.05), 2 ㎜ 두께의 치질을 투과한 군은

광세기와 조사 시간간에 통계적으로 유의한 상호 작용을 보

이지 않았다. 즉 1 ㎜ 두께의 치질을 투과하여 조사하면 광

세기나 조사 시간 중 어느 것을 증가시켜도 표면 경도값이

증가하나 2 ㎜ 치질 투과시에는 그렇지 않음을 시사한다.

2. 비커스 경도비

치질을 투과하지 않은 광원에 의해 중합된 복합레진의 표

면 경도에 대한 1 ㎜와 2 ㎜ 두께의 치질을 투과한 광원에

의해 중합된 복합레진의 표면 경도비는 Figure 5와 같다. 1

㎜ 두께의 치질을 투과한 광원에 의해 중합된 1군은 1 ㎜

두께의 유리판을 투과한 군에 비해 경도비가 크게 차이를

보이지 않는 반면 2 ㎜ 치질을 투과한 2군은 80 % 정도의

경도비를 보였다.

Ⅳ. 총괄 및 고찰

광중합 복합레진은 적절한 파장의 빛이 camporoquinone

에 의해 흡수되어 3차 아민과 반응하고 이것이 자유기를 형

성하여 이 자유기가 methacrylate group의 중합을 개시하

여 polymeric matrix와 가교를 형성함으로써 중합이 이루

어진다. 이러한 중합은 정도에 따라 복합레진의 물리적 및

기계적 성질에 차이를 야기하는데, 충분한 빛의 강도, 적절

한 파장, 적절한 중합시간이 높은 중합율을 얻기 위해 필수

적인 조건으로 설명되고 있으며7,20,24-28), 레진의 광투과성,

필러의 크기 함량, 색상 등이 중합도에 영향을 미친다고 보

고되고 있다29-34). 

빛의 강도는 광원으로부터의 거리와 복합레진 자체에 의

해 감소하게 되며, 물리적 성질 뿐 아니라 치아와의 결합력

에도 영향을 미친다18). 현재 임상에서 사용되고있는 여러 광

원들은 빛의 강도, 파장, 추천되는 중합시간이 모두 다르고

이에 따라 광중합 복합레진의 중합률에 차이를 보이므로,

본 실험에서는 할로겐 광원을 사용하는 Optilux 501

(Demetron, USA)을 사용하고, 중합용 light guide은 840

㎽/㎠의 광강도를 갖는 직경 12 ㎜의 light guide와 1100

㎽/㎠의 광강도를 갖는 Turbo-light guide를 사용하여, 치

질투과 전후의 광강도를 측정하고 그에 따른 중합깊이와 미

세경도를 측정하고 비교하였다. Turbo-light guide

(Demetron/Kerr, USA)는 12 ㎜ 직경의 entrance aper-
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Figure 4.  Vickers’hardness of resin composites cured by

12㎜ diameter light guide.

Figure 5.  Ratio of Vickers’hardness by thickness of

tooth structure.



ture를 가지며 7 ㎜ 직경의 exit light guide aperture를

갖는다. 이러한 light guide을 통과하면서 광섬유 묶음들은

농축되어 통상의 light guide보다 더 큰 광에너지 (약31%)

를 방출한다. Demetron curing light의 제조자는 300 ㎽/

㎝2이상의 광에너지는 3 ㎜ 두께의 복합레진을 중합시키는

데 충분하다고 하였다35). 또한 Rueggeberg 등20)은 광중합

복합레진을 적절히 중합시키기 위해서는 적어도 400 ㎽/㎝2

의 광원이 요구된다고 하였다. 

임상에서 사용하는 가시광선 중합기에서 방출되는 광선은

전압이나 램프의 상태에 따라 변화가 심하며, 반사경, 필터

및 광섬유의 파괴 등으로 방출광선의 광도가 감소될 수 있

으며20), 안 등36)은 광조사 거리의 증가에 따라 상대광도는 2

㎜ 이상에서 급격히 감소한다고 보고했으며, Price 등37)은

상아질의 두께가 0.5 ㎜ 일 때 원래 광강도의 45% 이하만

을 투과시키고, 2 ㎜일 때는 13.1% 이하의 광원만을 투과

시킨다고 보고하였다. 또한 Vogel과 Salz38)는 적절한 치질

을 통한 중합은 단지 높은 광강도에 의해서만 얻어진다고

하였다. Nomoto 등39)과 Rueggeberg과 Craig40)에 따르면

중합광의 강도와 총 조사시간을 곱하여 산출되는 총 조사량

이 일정하면 중합 깊이가 동일하다고 하였다. 이처럼 2 ㎜

이상의 치질을 투과해 광조사된다면 광조사량이 현격하게

감소하리라 예상할 수 있다. 그러므로, 조사단을 이상적으

로 위치시키기 어려운 경우에는 보다 높은 광도를 가지는

광중합기를 사용하는 것이 보다 좋은 결과를 얻을 수 있을

것이다1). 본 연구에서는 1군과 2군에서 치질을 투과하여 광

중합을 하므로 위의 보고에 의거하여 광에너지 총량을 증가

시키기 위해 기존출력보다 높은 광조사기와 light guide를

사용하였고 광세기와 조사시간의 차이를 두어 이를 비교하

였다.

Vogel과 Salz38)에 따르면 치아 두께와 광투과율 사이의

그래프는 직선형으로 나타나지는 않는다. 치아의 두께가 증

가함에 따라 광투과율은 가볍게 감소하나 치질을 투과하지

않은 시편에 비해 치질을 투과한 시편은 광투과율이 급격히

감소함을 보인다고 하였고, 법랑질을 통한 중합깊이가 상아

질을 통한 중합깊이보다 더 크게 나타난다고 하였다.

Swartz 등21)과 황 등22)은 법랑질이 매우 투명하고 법랑질의

두께가 0.5-1 ㎜ 일 때는 복합레진의 중합깊이에 영향을 주

지 않는 것으로 보인다고 하였다. Jordan23)은 순측 혹은 설

측 법랑질 통과하여 광중합형 레진을 중합할 경우, 최소

2.5-3.0 ㎜, 최대 4.5 ㎜까지 중합이 가능하다고 보고하였

다. Price 등37)은 상아질의 두께가 증가함에 따라 광에너지

의 현저한 감소가 일어나므로 Turbo light guide를 사용한

다 하더라도 복합레진 2.5 ㎜ 이상, 상아질 2.0 ㎜ 이상을

통한 광중합형 레진시멘트의 중합은 불충분하다고 하였다.

본 연구의 실험에서 CT40은 48.6 VHN, 1T40은 50.3

VHN을 보여 유의한 차이를 보이지 않았고, CT20은 44.4

VHN, 1T20은 43.0 VHN을 보여 유의한 차이를 보이지

않았다. 이와 같이 빛이 치아의 경조직을 통과할 경우 상당

한 감소가 일어나므로 치질을 통한 광중합은 추천되지 않으

나41), 법랑질을 통해 중합할 경우 중합결과에 영향을 주지

않는 것으로 보여진다. 다만 2T40과 2T20은 40.0 VHN,

34.6 VHN을 보여 CT40, CT20, 1T40, 1T20과 유의한

차이를 보인다. 그러므로 2㎜이상의 치질을 투과해 중합할

경우 중합도가 급격히 감소하므로, 만약 치아를 통한 중합

이 필요하다면 노 등1)이 언급한 바와 같이 광에너지 총량을

증가시키는 것도 하나의 방법이 될 수 있다. 또한 2 ㎜ 이상

의 치질을 투과하여 중합하여 만족할 만한 중합도를 얻지

못한다 하더라도 일차적으로 일어나는 복합레진 중합의 중

합수축이 치질 쪽으로 일어나게 되므로, 치아와 수복재간의

내면에 발생되는 간극을 줄여 술 후 과민증을 개선시킬 수

있으므로 보다나은 임상적 결과를 기대할 수 있을 것이다.

광중합 복합레진의 중합에 있어서 광세기 뿐만 아니라 광

조사 시간도 중요한 요소이다. 광조사 시간의 증가는 중합

깊이와 중합율에 영향을 미친다고 하였다. 광조사 시간이

길어지면 중합을 개시하는 free radical을 형성하는 빛이

많이 도달하고, 중합률이 증가함으로써 수복물의 깊은 부위

에서 경도가 증가한다고 하였으며21), Ruyter와 Oysaed17)

의 연구결과는 수복물의 깊이에 상관없이 복합레진의 중합

에 더욱 긴 광조사 시간이 필요하다고 하였다. 본 실험에서,

치질의 두께나 light guide 의 종류에 상관없이 모든 경우

에서 40초를 조사한 시편이 20초를 조사한 시편보다 비커

스 경도가 높게 나타났다. 이런 결과는 조사시간이 길어질

수록 중합률이 높아진다는 것을 시사한다. Chan과

Boyer42)는 복합레진의 중합에 영향을 줄 수 있는 치아 두께

는 광조사 시간에 의해 달라진다고 하였으며, 가시광선중합

기를 이용한 실험에서 2 ㎜ 이하의 상아질을 통해 광조사

시 적절한 복합레진 표층 두께를 얻기 위해서는 최소 40초

이상의 노출시간이 요구된다고 하였다. 황 등22)의 연구에서

도 1 ㎜의 법랑질을 통과할 경우 중합시간의 증가 없이 가

시광선 중합형 복합레진의 적절한 중합이 가능하며, 1 ㎜의

법랑질과 1 ㎜의 상아질을 통과할 경우 중합시간을 2배 이

상 증가시키면 적절한 중합이 가능하다고 하였다. 그러나,

Uno와 Asmussen43)은 오랜 시간 조사한다해도 3 ㎜ 두께

이상의 상아질은 적절한 광세기를 제공하지 못한다고 하였

다. 그러므로 임상에서 상아질을 통해서 광조사할 경우 복

합레진은 적층 충전 할 것이 추천된다.

복합레진의 성분차이에 따른 중합률을 살펴보면, 필러가

포함되지 않은 Bis-GMA의 경우 중합률이 55-72 %라고

하였으며17), 필러의 함량이 적은 전치부 레진의 중합률은

57-77 %이며33), 필러의 함량이 많은 구치부 레진의 경우

43-74 %의 중합률을 보인다고 하였다30). 혼합형 광중합 복

합레진의 경우 평균 42.5 %의 중합률을 갖는다고 보고되었

치질을 투과한 조사광에 의한 복합레진 중합시 치질의 두께, 광세기 및 조사 시간이 복합레진의 표면 경도에 미치는 영향
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다44). 본 실험에서 사용한 광중합복합레진 (Charisma,

Kulzer, Germany)은 필러의 함량이 62.1 % 정도인 전치,

구치, 그리고 간접 인레이용 미세혼합형 복합레진이다 .

복합레진의 중합률은 FT-IR 분광분석, 표면경도, 수분흡

수도, 레진 유리도, 핵자기공명 미세영상분석 등 다양한 방

법을 통해 나타낼 수 있다. 중합률이 낮은 광중합 복합레진

은 중합률이 높은 수복물보다 상대적으로 많은 양의 미반응

단량체를 남기며, 이러한 잔존 methacrylate group내의

탄소 이중결합에 의해 중합체의 기질이 분해 반응에 민감하

게 작용하고 중합체내의 잔존 이중결합은 레진의 강도, 색

안정성, 그리고 마모저항성의 저하와 같은 물리적 성질 변

화의 원인이 된다2,4,5,7,8,45). 수복물로부터 유리된 미반응 성

분은 복합레진의 화학적 파괴의 주요한 원인이 되며 치수조

직에 직접적인 자극과 변성을 초래한다1,46). Bis-GMA와 같

이 큰 분자량을 갖는 단량체는 작은 분자량을 갖는 단량체

보다 우수한 변연 적합성과 적은 독성을 보이는 중합체를

형성하며, 이는 휘발성의 감소 및 조직 내로의 침투 저하에

도움을 준다고 보고되었다47). FT-IR 분광분석은 이러한 잔

존 미반응 단량체의 양을 측정하여 중합률을 측정하는 직접

적인 방법이다15,16). Asmussen4)은 잔존 이중결합의 양이 클

수록 경도 및 기계적 강도가 저하된다고 보고하였고,

Pearson과 Longman5)은 단량체가 복합체로 불완전 전환

될 때 강도가 증가된다고 보고하였다. Rueggeberg와

Margeson48) 그리고 Ferracane2)는 경도가 잔존이중결합의

양을 측정하는 간접적 지표가 됨을 주장하였다. 표면경도의

측정은 같은 종류의 재료에서 복합레진의 중합률을 나타내

는 유용한 방법으로, Sturdevant45)는 복합레진의 표면경도

는 중합률, 표면조도, 충전재의 함량 및 크기에 영향을 받는

다고 하였고, Shortall 등49)은 표면경도와 중합률은 색상과

밀접한 관계가 있다고 하였다. 또 Peutzfeldt와 Asmu-

ssen3)도 복합레진 중합 후 잔류 이중결합의 양은 경도와 관

련이 깊다고 하였다. 비커스 경도측정법은 피라미드 형태의

압입체를 이용하여 일정 정도의 힘을 일정한 시간동안 가한

후 압입흔의 직경을 측정하여 표면경도를 구한다32). 비커스

경도의 단위는 압입체의 무게와 적용시간을 이용하여 표기

하는데, 본 실험에서는 200 g의 하중을 10초간 적용하여

측정하였으며 단위는 VHN (0.2/10)로 표기된다. 

실제 임상의 주어진 환경에서 복합레진의 중합율을 극대

화하는 술식은 술 후 복합레진 수복물의 수명에 많은 영향

을 미칠 것이다. 또한 중합 수축과 관련되어 나타날 수 있는

와동면과 복합레진간의 간극에 의한 술 후 과민증도 적절한

충전 술식을 사용하면 최소화 할 수 있을 것이다. 본 연구에

서는 1 ㎜의 치질과 2 ㎜ 의 치질을 제작하여 실험하였는데

이는 실제 임상에서 광원을 직접 조사하기 힘든 2급와동부

위에 복합레진을 적용시키거나 전치부 복합레진을 수복시

에 치질을 투과하여 광원을 조사할 경우 복합레진에 미치는

영향을 알아보고자 하였는데 본 연구 결과에서 보여주듯이

치질을 투과한 광원에 의해 와동 면에 접한 복합레진을 먼

저 중합하고 이후 와동의 개방된 부위로 추가 중합을 시행

한다면 중합 수축에 의해 발생되는 과민증을 줄일 수 있으

며 중합율도 증가시킬 수 있으리라 사료된다. 

또한 본 연구에서는 동일한 파장을 갖는 중합기기를 사용

하여 신뢰할만한 결과를 얻었으나 근래 소개되고 있는

Plasm-Arc 광원이나 LED 광원에 의한 광원의 치질 투과

정도는 연구되지 않았으므로 이후 이러한 기기들에 대한 연

구와 좀 더 두꺼운 치질의 투과 정도에 대한 연구도 필요하

리라 사료된다.

Ⅴ. 결 론

본 연구에서는 치아경조직을 투과한 중합 광원에 의한 복

합레진의 중합율에 대해 연구하기 위해 건전한 상악 중절치

의 순면에서부터 법랑질과 상아질을 포함하도록 1 ㎜와 2

㎜ 두께의 치질시편을 만들고 직경 5 ㎜, 두께 2 ㎜의 주형

에 A1 색상의 광중합 복합레진 (Charisma, Kulzer,

Domagen, Germany)을 충전하고 각 군에 주어진 조건에

따라 광중합한 후 표면경도를 측정하여 다음과 같은 결과를

얻었다. 

1. 1군과 대조군의 Turbo-light guide으로 40초 동안 중합

한 시편이 가장 높은 표면 경도값을 보였으며, 2군에서

light guide의 종류에 상관없이 20초 동안 중합한 시편

들이 가장 낮은 표면 경도값을 보였다 (p < 0.05).

2. 대조군에서는 light guide의 종류에 상관없이 40초 중합

한 시편들이 20초 중 합한 시편들보다 높은 표면 경도값

을 보인 반면 (p < 0.05), 1군에서는 Turbo light guide

40초, 12 ㎜ light guide 40초, Turbo light guide 20

초, 그리고 12 ㎜ light guide 20초의 순으로 표면 경도

값이 감소하였으며 (p < 0.05), 2군에서는 Turbo light

guide로 40초 중합한 시편들이 가장 높은 표면 경도값

을 보인 반면 (p < 0.05) 20초 중합한 시편들은 light

guide의 종류에 상관없이 유의한 차이를 보이지 않았다.

3. 1 ㎜ 두께의 치질을 투과하여 광중합한 1군은 광세기와

조사 시간간에 통계적으로 유의한 교호 작용을 보인 반

면 (p < 0.05), 2 ㎜ 두께의 치질을 투과한 2군은 광세

기와 조사 시간간에 통계적으로 유의한 교호 작용을 보

이지 않았다.

이상의 결과는 1 ㎜ 이하와 같은 얇은 치질을 투과하여 복

합레진을 중합하는 경우 광세기와 광조사 시간을 증가시키

면 중합 정도도 증가하나, 특정 두께 이상의 치질을 투과 시

광세기나 광조사 시간을 증가시키더라도 중합 정도의 증가

는 기대하기 힘들 거라는 것을 시사한다.
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본 연구에서는 치질을 투과한 광에너지량을 측정하고 치질을 투과한 광에너지에 의한 광중합 복합레진의 중합 정도를

표면 경도를 측정하여 분석하였다. 

광조사기로는 할로겐 광원을 사용하는 Optilux 501 (Demetron, USA)을 사용하였으며, 중합용 light guide는 840

㎽/㎠의 광세기를 갖는 직경 12 ㎜의 light guide와 1100 ㎽/㎠의 광세기를 갖는 직경 7 ㎜의 Turbo light guide를 사

용하였다. 광원을 투과시킬 치질은 건전한 상악 중절치의 순면에서부터 법랑질과 상아질을 포함하도록 0.7 × 0.7 ㎝의

크기로 두께 1.0 ㎜와 2.0 ㎜의 치아 절편을 준비하였다. 직경 5 ㎜, 두께 2 ㎜의 주형에 A1 색상의 광중합 복합레진

(Charisma, Kulzer, Germany)을 충전하고 각 군에 주어진 조건에 따라 광중합하였다. 시편은 크게 치질의 두께에 따

라 (대조군, 1 ㎜, 2 ㎜) 3개의 군으로 나누었으며, 각 군은 다시 light guide의 종류와 광조사 시간에 따라 4개의 군으

로 나누었다. 제작된 시편은 미세경도측정기를 이용해 광조사면의 비커스 경도를 측정한 결과, 2 ㎜ 치질군과 대조군의

Turbo-light guide으로 40초 동안 중합한 시편이 가장 높은 표면 경도값을 보였으며, 2 ㎜ 치질군에서 light guide의

종류에 상관없이 20초 동안 중합한 시편들이 가장 낮은 표면 경도값을 보였다 (p < 0.05).

이상의 결과는 1 ㎜ 이하와 같은 얇은 치질을 투과하여 복합레진을 중합하는 경우 광세기와 광조사 시간을 증가시키

면 중합 정도도 증가하나, 특정 두께 이상의 치질을 투과 시 광세기나 광조사 시간을 증가시키더라도 중합 정도의 증가

는 기대하기 어렵다는 것을 시사한다.

주요어 : 종합률, 비커스 경도, 치질의 두께
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