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            Abstract
          
        

        
          본 연구에서는 세라믹 블록의 국제표준 “ISO/DIS 18675 Dentistry — Machinable ceramic blanks (2020)”에 나와있는 Merlon 파절 시험 모형을 이용하여 실리카계 블록 2종과 지르코니아계 블록 2종의 절삭가공성을 평가하였다. 실리카계 블록인 Vitablock Mark Ⅱ (VM)와 IPS e.max CAD LT (IC)은 Cerec inLab MC ×5 (Dentsply Sirona, Bensheim, Germany)로 절삭 가공하였고, 지르코니아계 블록인 Katana Zirconia HT (HT)와 Katana Zirconia STML (ST)은 DWX-51D (Roland, Sydney, NSW, Australia)로 절삭 가공하였다. 가공된 시편의 절삭가공도 평가는 하나의 Merlon을 10분할하고, 10분할된 벽들 중에 파절되지 않은 깨끗한 벽을 점수화하여 시편 당 40점 만점으로 평가하였다. 또한, 표면 프로브 현미경을 이용하여 평균 거칠기와 제곱근 평균 거칠기를 측정하였다. 두께에 따른 절삭가공성 평가에서는 0.4 mm 실험군(32.00±3.82)가 가장 높은 절삭가공성을 나타내었고(P<0.05), 두께가 얇아질수록 절삭가공성이 감소되는 경향을 나타내었다. 실리카계와 지르코니아계 블록의 절삭가공성 비교평가에서는 지르코니아계 블록 2종의 절삭가공성 결과가 실리카계 블록 2종의 절삭가공성 결과보다 유의차있게 높게 나타났다(P<0.05). 표면조도 측정 결과, 실리카계 블록인 VM과 IC에서는 bottom 영역이 Merlon 영역보다 거친 표면을 나타내었고, 지르코니아계 블록인 HT과 ST에서는 Merlon 영역이 bottom 영역보다 거친 표면을 나타내었다. 이러한 결과들은 CAM용 소재, 블록의 전처리 공정 및 밀링용 버의 삽입방향 등이 절삭가공성 등의 외부 요인에 많은 영향을 받는 것을 확인하였다. 따라서, 본 연구를 기반으로 다양한 블록 소재, 절삭가공기기 및 밀링용 버 등의 외부요인을 고려한 추가적인 연구가 필요할 것으로 판단된다.

        

        
          
            초록
          
        

        
          In this study, the machinability of two silica-based and two zirconia-based ceramic blocks was evaluated by using the Merlon fracture test model in accordance with the International Standard “ISO/DIS 18675 Dentistry — Machinable ceramic blanks (2020)”. The two silica-based blocks of Vitablocs Mark II (VM) and IPS e.max CAD LT (IC) were machined with Cerec inLab MC ×5 (Dentsply Sirona, Bensheim, Germany), and the two zirconia-based blocks of Katana Zirconia HT (HT) and Katana Zirconia STML (ST) were machined with DWX-51D (Roland, Sydney, NSW, Australia). For the evaluation of the machinability of the prepared specimens, one Merlon wall was subdivided into 10, and the intact surface was counted among the ten divided surfaces. Each sample having four Merlon walls was rated out of 40. The surface roughness of the prepared specimens was measured using a surface probe microscope. The machinability of the prepared specimens in 0.4 mm group (32.00±3.82) showed the highest score values compared to other groups (P<0.05). Also, the machinability decreased in proportion to the machined thickness of the specimens. A comparative test of the machinability of silica-based and zirconia-based blocks showed that the machinability scores of two zirconia-based blocks were significantly higher than those of silica-based blocks (P<0.05). From the result of surface roughness measurement, two silica-based blocks (VM and IC) showed a rough surface in the bottom area and a smooth region in the Merlon area. On the contrary, two zirconia-based blocks (HT and ST) showed a smooth surface in the bottom area and a rough surface in the Merlon area. These results confirmed that the material for used for computer aided milling (CAM), the block pre-treatment process, and the insertion direction of the milling bur seemed to affect the machinability of the block for CAM. Therefore, within the limitation of this study, we can expect that additional research considering external factors such as various block materials, cutting machines, and milling burs would be necessary.
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      서 론
      CAD/CAM 시스템을 이용하여 치과 보철물을 제작하는 가장 대표적인 가공 방법인 절삭가공법은 전용의 밀링 블록 또는 디스크 블록을 절삭하면서 설계된 형상을 획득하는 방법으로(1), 균질의 보철물을 제작할 수 있는 장점이 있는 반면에 많은 재료 소모와 유지 비용, 그리고 밀링 공구(bur)의 직경의 따라 미세부 재현성이 떨어지는 단점이 있다(2-4). CAM용 세라믹 블록은 백류석 강화형 글라스 세라믹, 리튬 디실리케이트 글라스 세라믹 등의 실리카계 블록과 이트리아가 첨가된 부분 안정화 지르코니아로 구성된 지르코니아계 블록으로 구분되며, 최근에는 반투명 지르코니아 블록과 하이브리드 세라믹 블록 등이 소개되고 있다(5-8). 일반적으로, 세라믹 블록은 절삭가공 시 발생할 수 있는 파절(fracture)이나 칩핑(chipping)이 없는 치과 보철물의 제작이 가장 중요하다. 절삭가공에 관련된 요소에는 절삭가공기기의 유형 및 절삭가공 과정 중의 진동, 절삭공구의 마모, 절삭되는 재료의 탄성변형 등이 있는데(9-11), 이러한 요소들이 보철물의 최종 결과에 영향을 미친다. 잘못된 절삭가공의 결과로 발생한 파절이나 칩핑은 치과 보철물의 기계적 물성 및 변연파절에 영향을 미칠 수 있다(12). 부정확한 변연은 치태의 축적으로 염증과 치은퇴축을 일으키고(13), 치아우식 및 치주질환의 발생으로 보철물의 장기적인 수명과 성공의 실패의 원인이 된다(14, 15).

      절삭가공법으로 제작된 보철물의 정밀도(precision) 및 정확도(accuracy)에 관한 연구는 많이 소개되었지만(16-19), 블록의 절삭가공성 평가에 대한 연구는 많이 알려져 있지 않다. 최종 보철물의 변연 및 내면 적합도(fitting accuracy)를 평가하는 연구는 모든 보철물이 파절이나 칩핑 없이 제작된 것을 전제 조건으로 수행되는 연구이다. 절삭가공성을 평가하는 방법으로 육안검사 또는 주사전자현미경을 가장자리 칩핑(edge chipping)을 확인하는 정성평가 기반의 CAM용 블록의 절삭가공성을 확인하는 연구가 많이 진행되어 왔다(20-23). 따라서, 절삭가공 중에 발생하는 파절이나 칩핑을 정량평가하는 연구는 아직 미비하다고 볼 수 있다. 최근 세라믹 블록의 절삭가공성 평가가 “ISO/DIS 18675 Dentistry — Machinable ceramic blanks (2020)”내 Merlon 파절 시험으로 소개되었다(24). 해당 표준 내에 명시된 시험방법은 4개의 분할된 수직 벽(Merlon)과 바닥(bottom)을 가진 시편을 이용하여 벽과 바닥의 두께를 0.1–0.5 mm까지 0.05 mm 단위로 STL 파일을 제작한 후, 절삭가공기를 이용하여 절삭가공한다. 가공된 시편을 육안검사를 이용하여 벽과 바닥의 파절 여부를 확인하는 것이다. 이때, 벽을 수직으로 3등분하여 파절되는 정도를 점수화하여 정량평가하여 세라믹 블록의 절삭가공성을 평가하게 된다. 본 연구진은 절삭가공할 시편의 두께를 0.2 mm, 0.3 mm, 0.4 mm로 설정하여 해당 표준에 제시된 시험법으로 예비연구를 수행하였고, 3등분으로 분할된 벽의 절삭가공성을 정량평가하는 방법이 다소 정밀도가 떨어진다는 결론을 도출하였다.

      이에 본 연구에서는 국제표준 “ISO/DIS 18675 Dentistry — Machinable ceramic blanks (2020)”에 제시된 Merlon 파절 시험용 시편을 기반으로 기존 표준에 제시된 3등분 평가 대신 10등분 평가로 세분화하여 좀 더 정밀한 절삭가공성 평가를 수행하였다. 이번 연구에서는 2종의 실리카계와 2종의 지르코니아계 블록을 이용하여 절삭가공성의 정량평가를 수행하였고, 절삭가공된 벽과 바닥면의 표면 거칠기를 분석하여 절삭가공성과의 상관관계를 평가하였다.

    

    

  
    
      재료 및 방법
      
        1. 실험 재료
        연구에 사용될 실험재료는 세라믹 블록의 절삭가공성을 평가하기 위해 2종의 실리카계 블록과 2종의 지르코니아계 블록을 사용하였고, 각각의 블록에 적합한 2종의 절삭가공기를 사용하였다(Table 1).

        
          Table 1. 
				
          

          
            Materials and group classification used in this study.
          
          

        

        
          
            
              	
              	Groups
              	Materials
              	Product Name
              	Manufacturer
              	Milling Machine
            

          
          
            	Silica
            	VM
            	Feldspathic
            	Vitablocs Mark Ⅱ
            	Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, Germany
            	Cerec inLab MC X5 (Dentsply Sirona, Bensheim, Germany)
          

          
            	IC
            	Lithium disillicate
            	IPS e.max CAD LT
            	Ivoclar Vivadent AG, Schaan, Liechtenstein
          

          
            	Zirconia
            	HT
            	3 mol% yttria-containing zirconia
            	Katana Zirconia HT (Single color)
            	Kuraray Noritake Dental, Tokyo, Japan
            	DWX-51D (Roland, Sydney, NSW, Australia)
          

          
            	ST
            	5-5.5 mol% yttria-containing zirconia
            	Katana Zirconia STML (Multilayer color)
          

        

        

      

      
        2. 시편 제작
        
          1) 시편 제작용 기준 STL 이미지 제작
          세라믹 블록의 절삭가공성 평가용 시편은 “ISO/DIS 18675 Dentistry — Machinable ceramic blanks (2020)”에 제시된 4개의 벽(Merlon)과 1개의 바닥으로 구성된 Merlon 파절시험 시편을 이용하였다. 해당 표준에 제시된 제작도면을 바탕으로 3차원 설계프로그램(AutoCAD, AUTODESK Co., San Rafael, CA, USA)에서 기준 STL 이미지 파일을 제작하였다. 각 그룹당 두께별 시편의 개수는 5개이고, Merlon 영역과 bottom 영역의 벽 두께는 표준에 명시된 전체 두께 조건들 중에 임상에서 가장 보편적으로 사용되는 두께인 0.2 mm, 0.3 mm, 0.4 mm로 설정하였다(Figure 1).

          
            
            

            Figure 1. 
				
            

            
              The front view (A) and the plane view (B) of Merlon fracture test specimens. (1) Merlon, (2) Insert direction, (3) Bottom Thickness of Merlon and bottom of each group (0.2 mm, 0.3 mm, 0.4 mm)
            
            

            

          

        

        
          2) 시편 가공
          시편을 제작하기 위해 기준 STL 이미지를 CAM 소프트웨어에 입력한 후, 교합면 영역을 시편의 평평한 bottom 영역으로 설정하고 마진 영역을 4개의 Merlon 영역으로 설정하여 삽입방향이 되도록 위치시켰다. 시편의 절삭가공 중에 발생할 수 있는 충격을 최소화하기 위하여 시험 시편 간 거리는 최소 2 mm 간격으로 배치하였다. 본 연구에서 선택된 실리카계 블록인 Vitablocs Mark Ⅱ (VM)와 IPS e.max CAD LT (IC) 블록은 Cerec inLab MC ×5 (Dentsply Sirona, Bensheim, Germany)로 절삭 가공하였고, 지르코니아계 블록인 Katana Zirconia HT (HT)와 Katana Zirconia STML (ST) 블록은 CAD/CAM 밀링장비 DWX-51D (Roland, Sydney, NSW, Australia)로 절삭 가공하였다. 시편의 개수는 각 그룹당 두께 별로 5개씩 총 60개의 시편을 절삭 가공하여 제작하였다(Figure 2).

          
            
            

            Figure 2. 
				
            

            
              The photo image of machined specimens of (1) VM, (2) IC, (3) HT, and (4) ST
            
            

            

          

        

      

      
        3. 절삭가공성 평가
        절삭가공이 완료된 시편은 Merlon 영역과 bottom 영역의 파절 여부를 평가하였다. 시편 당 4개의 Merlon 영역은 10등분한 후 파절 여부를 점수화하여 정량평가하였고, bottom 영역은 육안으로 구멍이 관찰되면 파절된 것으로 파절 여부만 평가하였다(Figure 3). 네 개 Merlon의 10등분된 부위들 중에 파손되지 않고 남아 있는 부위만을 1점으로 인정하여 각 시편 당 40점 만점 기준으로 절삭가공성 점수를 산정하였다.

        
          
          

          Figure 3. 
				
          

          
            The photography of ten divided walls at Merlon area
          
          

          

        

      

      
        4. 절삭가공된 세라믹 블록의 표면조도 측정
        절삭가공된 CAM용 세라믹 블록의 Merlon 영역과 bottom 영역의 표면조도를 측정하기 위해 표면 프로브 현미경(Surface Probe microscope: SPM, SIS, PROBES, Seoul, Korea)을 이용하여 평균 거칠기(Average Roughness: Sa)와 제곱근 평균 거칠기(Root Mean Square Roughness: Sq)를 측정하였다. 각 실험군의 측정된 표면조도는 Topography 이미지로 나타내었다.

      

      
        5. 통계분석
        통계적 유의성을 검증하기 위하여 SPSS 프로그램(Statistical Product and Service Solutions Version 25.0; IBM Co., Armonk, NY, USA)을 이용하였다. 두께와 제품에 따른 절삭가공성에 차이가 있는지 알아보기 위해 비모수적인 방법인 Kruskal Wallis test로 분석하였고, 두께 및 제품별 그룹 간 사후비교(Post hoc test)는 Mann-Whitney U 검정과 Bonferroni 보정으로 수행하였다. 모든 통계분석은 95%의 유의수준에서 검정하였다(α=0.05).

      

    

    

  
    
      결 과
      
        1. Merlon 파절 시험을 이용한 세라믹 블록의 절삭가공성 평가
        모든 조건에 대한 절삭가공성을 평가한 값을 평균과 표준편차로 Table 2에 나타내었고, 두께 별 절삭가공성 결과와 제품 별 절삭가공성 결과는 Table 3과 4에 나타내었다. 해당 점수는 시편당 40점 만점 기준으로 측정되었고, 실험군당 5개의 시편을 제작하여 절삭가공성을 평가하였다.

        
          Table 2. 
				
          

          
            The machinability scores of the experimental groups according to different thicknesses
          
          

        

        
          
            
              	Thickness
              	Groups
            

            
              	VM
              	IC
              	HT
              	ST
            

          
          
            	0.2 mm
            	8.04±1.94
            	18.00±4.18
            	31.40±1.51
            	33.20±2.16
          

          
            	0.3 mm
            	17.20±9.57
            	29.20±3.70
            	33.20±1.92
            	34.00±1.41
          

          
            	0.4 mm
            	27.60±1.34
            	30.06±2.07
            	34.90±0.54
            	35.70±0.90
          

        

        

        
          Table 3. 
				
          

          
            Mean and standard deviation of the machinability scores between thickness
          
          

        

        
          
            
              	Thickness
              	Mean
              	SD
              	95% CI
              	P-value
            

            
              	Min
              	Max
            

          
          
            	0.2 mm
            	22.75a
            	10.70
            	17.74
            	27.75
            	.013
          

          
            	0.3 mm
            	28.15ab
            	8.27
            	24.27
            	32.02
          

          
            	0.4 mm
            	32.00b
            	3.82
            	30.20
            	33.79
          

        

        
          
            The same letters indicate no significant difference (α=0.05)
          

        

        

        
          Table 4. 
				
          

          
            Mean and standard deviation of the machinability scores between experimental groups
          
          

        

        
          
            
              	Groups
              	Mean
              	SD
              	95% CI
              	P-value
            

            
              	Min
              	Max
            

          
          
            	VM
            	17.73a
            	9.68
            	12.37
            	23.99
            	.000
          

          
            	IC
            	25.93b
            	6.64
            	22.25
            	29.61
          

          
            	HT
            	32.83c
            	2.04
            	31.69
            	33.96
          

          
            	ST
            	34.03c
            	1.82
            	33.29
            	35.30
          

        

        
          
            The same letters indicate no significant difference (α=0.05)
          

        

        

        두께에 따른 절삭가공성을 평가한 결과에 따르면, 0.2 mm는 22.75±10.70, 0.3 mm는 28.15±8.27, 0.4 mm는 32.00±3.82의 값을 나타냈다(Table 3). 사후검정 결과, 0.4 mm 실험군이 0.2 mm 실험군보다 통계적으로 우수한 절삭가공도를 나타내었다(P<0.05).

        제품에 따른 절삭가공성을 평가한 결과에 따르면, 지르코니아 계열 블록 중의 하나인 ST의 절삭가공성은 34.03±1.82으로 가장 높은 값을 나타냈으며, HT (32.83±2.04), IC (25.93±6.64), 그리고 VM (17.73±9.68)의 순서로 절삭가공성 결과를 나타내었다(Table 4). 사후검정 결과, 제품별로 지르코니아계 블록 2종(HT, ST)의 절삭가공성이 실리카계 블록 2종(VM, IC)의 절삭가공성보다 통계적으로 유의하게 높았다(P<0.05). 또한, 지르코니아계 블록 내에서는 제품 간의 통계적 유의차가 없었으나(P>0.05), 실리카계 블록 내에서는 IC가 VM보다 통계적으로 우수한 절삭가공성을 나타내었다(P<0.05).

        Bottom 영역의 육안검사 결과, VM과 IC에서는 모든 두께에서 파절이 없었고 HT에서는 0.2 mm 두께의 시편 모두 파절이 있었으며, ST에서는 5개 시편 중 3개의 파절이 있었다(Table 5).

        
          Table 5. 
				
          

          
            The scores of the visual inspection of the bottom area
          
          

        

        
          
            
              	Thickness
              	Groups
            

            
              	VM
              	IC
              	HT
              	ST
            

          
          
            	0.2 mm
            	0/5
            	0/5
            	5/5
            	3/5
          

          
            	0.3 mm
            	0/5
            	0/5
            	0/5
            	0/5
          

          
            	0.4 mm
            	0/5
            	0/5
            	0/5
            	0/5
          

        

        
          
            Score = The number of specimens with fractured bottom / The number of total specimens
          

        

        

      

      
        2. 표면조도 측정
        절삭가공된 시편에서 Merlon과 bottom 영역의 표면을 표면 프로브 현미경으로 측정한 평균 거칠기(Sa)값과 제곱근 평균 거칠기(Sq)결과를 Table 6에 나타내었고, 표면조도 이미지는 Figure 4에 나타내었다. 표면조도 결과와 이미지를 바탕으로 실리카계 블록인 VM과 IC에서는 bottom 영역이 Merlon 영역보다 거친 표면을 나타내었고, 지르코니아계 블록인 HT과 ST에서는 Merlon 영역이 bottom 영역보다 거친 표면을 나타내었다.

        
          Table 6. 
				
          

          
            The results of Sa and Sq of the experimental groups measured by surface probe microscopy
            (Unit: nm)

          
          

        

        
          
            
              	Groups
              	VM
              	IC
              	HT
              	ST
            

            
              	Measurement
              	Bottom
              	Merlon
              	Bottom
              	Merlon
              	Bottom
              	Merlon
              	Bottom
              	Merlon
            

          
          
            	Sa
            	77.85
            	62.04
            	83.80
            	47.85
            	70.43
            	77.40
            	54.91
            	66.27
          

          
            	Sq
            	99.31
            	78.87
            	119.00
            	60.35
            	89.96
            	101.50
            	70.36
            	84.32
          

        

        

        
          
          

          Figure 4. 
				
          

          
            The surface roughness images of the experimental groups captured by surface probe microscopy.
          
          

          

        

      

    

    

  
    
      고 찰
      일반적으로, 세라믹 블록은 절삭가공 시 발생할 수 있는 파절이나 칩핑은 블록과 절삭가공기의 호환성, 절삭가공기기의 작동방식, 절삭공구의 디자인, 블록 자체의 기계적 물성 등 수많은 외부적 요인에 영향을 받는다(9-11). 따라서, 본 연구에서는 이러한 외부적인 요인들을 최소화하기 위하여 실리카계 블록용 절삭가공장비와 지르코니아 블록용 절삭가공장비를 각각 1종을 선택해서 사용하였고, 밀링용 버 또한 제조사에서 권장하는 실리카용과 지르코니아용으로 재사용없이 사용하였다. 두께 별 절삭가공성 평가 결과, 0.4 mm 실험군(32.00±3.82)이 가장 높은 절삭가공성을 나타내었고(P<0.05), 두께가 얇아질수록 절삭가공성이 감소되는 경향을 나타내었다. 이는 부분 소결된 벌크 형태의 지르코니아계 블록과 완전 소결된 소형블록 형태의 실리카계 블록의 전처리 조건에 상관없이 동일하게 나타난 결과이다. 일반적으로, 절삭가공되는 동안 밀링용 버로부터 전달되는 진동과 마찰을 세라믹 블록이 견뎌내야 하는데, 벽의 두께가 얇아질수록 부분 파절 및 칩핑을 견뎌내는 힘이 약해지므로 절삭가공성이 떨어진다고 판단된다.

      또한, 제품에 따른 절삭가공성 평가 결과를 보면, 지르코니아계 블록인 ST의 절삭가공성 결과가 34.03±1.82으로 가장 높은 값을 나타냈으며, 지르코니아계 블록 2종의 절삭가공성이 실리카계 2종 블록의 절삭가공성보다 유의차있게 높게 나타났다(P<0.05). 이는 해당 세라믹 블록의 전처리 과정에 의한 소결 정도의 차이에서 비롯된다고 추측되는데, 일반적으로 부분 소결된 지르코니아계 블록은 완전 소결된 실리카계 소형블록보다 블록 자체의 치밀화가 상대적으로 덜하다. 따라서, 제한된 조건의 절삭가공 공정 중에 발생하는 블록의 밀링용 버에 대한 마찰 저항성이 지르코니아계 세라믹이 실리카계 세라믹에 비하여 낮고, 아주 쉽게 절삭가공이 이루어진 것으로 판단된다. 그리고, 같은 실리카계 블록 내에서는 장석(Feldspar) 계열의 VM이 리튬 디실리케이트 계열의 IC에 비하여 낮은 절삭가공성을 나타냈는데, 이는 소재 자체의 기계적 물성의 차이에 기인한다고 추측된다. 동일하게 완전 소결된 조건에서 대략 100 MPa의 굴곡강도를 보이는 장석 계열의 VM 블록에 비하여 리튬 디실리케이트 성분의 IC 블록은 4배 이상의 강한 강도를 가지고 있다(25). 따라서, 구성성분의 차이로 인한 낮은 기계적 강도로 인하여 절삭가공 시 밀링용 버의 마찰에 따른 충격으로 인하여 강도가 낮은 VM 블록의 절삭가공성이 더 낮게 나타난 것으로 추측된다. Bottom 영역의 파절 여부 결과, 지르코니아계 블록의 0.2 mm 실험군에서만 파절이 관찰되었다. 이는 밀링용 버의 삽입방향과 밀접한 관련이 있는데, 버의 삽입방향이 bottom과 수직으로 이루어지기 때문에 버의 날카로운 팁 부분으로 절삭가공이 이루어진다. 따라서, 부분 소결되어 충분한 강도를 가지지 못하는 지르코니아계 블록의 가장 얇은 두께 조건에서는 bottom 영역에서의 파절 발생 가능성이 아주 높다고 볼 수 있다.

      시편의 Merlon 영역의 표면조도 결과를 비교 평가해보면, 절삭가공성과 유사한 경향을 나타내는 것으로 확인되었다. 이는 밀링용 버의 삽입방향과 Merlon의 방향이 수평이므로 절삭가공 시 버의 측면으로 블록이 절삭가공된다. 따라서, 상대적으로 균질한 표면을 가지게 되고, 재료의 순수한 성질에 따라 표면조도의 차이가 발생하게 된다. Bottom 영역은 밀링용 버의 삽입방향과 수직면이므로 버의 뾰족한 팁 부분으로 절삭가공되기 때문에 Merlon에 비하여 상대적으로 상이한 표면조도 결과를 나타내었다. Figure 4의 표면조도 이미지에서는 완전 소결된 실리카계 블록 2종은 유리질 기반의 소재로 구성되어 있기 때문에 절삭면에서 결정입자가 관찰되지 않았고, 부분 소결된 지르코니아계 블록 2종에서는 대략 직경 3-4 μm의 지르코니아 결정입자가 관찰되었다.

      제한된 연구 조건 내에서, 본 연구는 ISO/DIS 18675에 제시된 Merlon 파절실험 시편을 이용하여 4종의 세라믹 블록의 두께에 따른 절삭가공성 평가와 표면분석을 시행하였고, 세라믹 소재, 블록의 전처리 공정 및 밀링용 버의 삽입방향 등이 절삭가공성에 많은 영향을 미친다는 것을 확인하였다. 또한, 본 연구에서 제시한 절삭가공성 평가방법이 다양한 CAM용 세라믹 블록의 임상적으로 적용 가능한 최소 가공 두께에 대한 기준이 될 것으로 사료된다.

    

    

  
    
      결 론
      본 연구에서는 세라믹 블록의 국제표준 “ISO/DIS 18675 Dentistry — Machinable ceramic blanks (2020)”에 나와있는 Merlon 파절 시험 모형을 이용하여 실리카계 블록 2종과 지르코니아계 블록 2종의 절삭가공성을 평가하였다. 두께에 따른 절삭가공성 평가에서는 0.4 mm 실험군(32.00±3.82)이 가장 높은 절삭가공성을 나타내었고(P<0.05), 두께가 얇아질수록 절삭가공성이 감소되는 경향을 나타내었다. 제품에 따른 절삭가공성 평가에서는 지르코니아계 블록인 ST의 절삭가공성 결과가 34.03±1.82으로 가장 높은 값을 나타냈으며, 지르코니아계 블록 2종의 절삭가공성이 실리카계 2종 블록의 절삭가공성보다 유의차있게 높게 나타났다(P<0.05). 그리고, 표면조도 결과를 바탕으로 실리카계 블록인 VM과 IC에서는 bottom 영역이 Merlon 영역보다 거친 표면을 나타내었고, 지르코니아계 블록인 HT과 ST에서는 Merlon 영역이 bottom 영역보다 거친 표면을 나타내었다. 이러한 결과들은 세라믹 소재, 블록의 전처리 공정 및 밀링용 버의 삽입방향 등이 절삭가공성 등의 외부 요인에 많은 영향을 받는 것을 확인하였다. 따라서, 본 연구를 기반으로 다양한 블록 소재, 절삭가공기기, 및 밀링용 버 등의 외부요인을 고려한 추가적인 연구가 필요할 것으로 판단된다.
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