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The build angle of 3D printing denture base resin on candida albicans adhesion.
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Purpose: The purpose of this study is to compare the adhesion of Candida albicans according to build angle in 3D printing 
denture base resin.

Methods: The 3D printing was performed by setting the build angle of the disk type specimen designed by CAD program 
at 0 degree, 30 degrees, 60 degrees, and 90 degrees. Surface roughness was measured using a non-contact 3D microsurface 
profiler. The specimens were incubated in Candida albicans suspension for 24 hours. The attached Candida albicans were 
detached by cell scraper. The suspension of detached C. albicans was serially diluted and plated on Trypticase soy broth. 
After 48 hours of incubation, total colony forming unit was counted.

Results: There was no significant difference in surface roughness(Sa) between the test groups, but the interlayer boundary 
was observed. There was no statistically significant difference in total colony forming units of Candida albicans between 
the test groups.

Conclusion: There was no difference in the average surface roughness and adhesion of Candida albicans between the 
specimens. It is considered that the setting of the build angle should be set considering the accuracy or strength rather than 
the roughness of the surface.                          
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Ⅰ. 서론

보철분야에서 폴리머는 1930년대부터 의치를 제작하
기 위한 재료로 널리 사용되어 왔으며, polymethylme-
thacrylate(PMMA)를 비롯한 여러 재료들이 현재 사용
되어 지고 있다1). 의치상 재료로서의 폴리머는 강도, 색
조 안정성, 열적 성질 등 여러 조건을 만족해야 한다. 임
상적인 측면에서 보았을 때 위와 같은 성질을 모두 충
족 시키는 것 이외에도 세균 부착에 대한 고려도 필요하
며, 특히, 가철성 보철물을 장착한 환자에서 많이 발생하
는 의치성 구내염의 주된 원인균인 Candida albicans
에 대한 고려가 필요하다2, 3). 의치의 경우, 구강 내로 노
출된 조직면은 연마를 통해 거칠기를 조절하여 세균의 
부착율을 낮추어 줄 수 있으나, 구강조직과 닿는 조직면
의 경우, 의치의 적합성을 이유로, 연마가 불가능하기 때
문에, 재료나 제작방식에 따른 표면의 특성 매우 중요
한 부분이다.

 3D 프린팅 기술을 이용한 의치상 제조방법은 기존의 
제작방식에 비해, 기공 과정이 간단하며, 동일한 보철물
을 재제작할 수 있다는 장점 때문에, 최근 많이 연구되는 
방법이다4). 3D 프린팅의 대표적인 방식에는 FDM(Fused 
deposition modeling), SLA(Stereolithographic ap-
paratus), DLP(Digital light processing)등이 있으며, 
치과영역에서는 속도와 정밀성등으로 고려하여, SLA 방
식과 DLP방식이 주로 사용되고 있다5). 이 중에, SLA 방
식은 정밀도는 높으나 적층시간이 상대적으로 많이 소
요되기 때문에, 의치상을 만드는 방법에는 DLP 방식이 
많이 선호되고 있다. DLP 방식은 광중합레진을 광원을 
digital micromirror을 이용하여 원하는 위치에 비추어 
적층하는 방식으로 출력을 위해서는 출력 각도를 임의
대로 설정할 수 있다6, 7). 출력 각도는 3D 프린팅시에 술
자의 임의대로 설정할 수는 있지만, 출력각도에 따라 정
확도와 강도에 유의한 차이가 있어, 출력각도를 설정할

때에는 이러한 요소를 고려해야 한다는 보고가 있다8, 9). 
 이번 연구에서는 3D 프린팅으로 제작된 의치상레진

에서 출력각도에 따른 Candida albicans의 부착 정도
를 비교분석하고자하며, 귀무가설은 ‘3D 프린팅으로 제
작된 의치상레진에서 출력각도에 따른 C. albicans의 
부착정도는 차이가 없다’이다.

 

Ⅱ. 재료 및 방법

시편의 제작을 위해 직경 20mm, 두께 3mm의 디스
크를 CAD프로그램(meshmixer, Autodesk, San Ra-
fael, CA, USA)을 이용하여, 디자인하였다(Fig. 1). 디자
인한 디스크를 3D 프린팅하기 위해 출력각도를 0도, 30
도, 60도, 90도로 설정하여 서포트를 설계하였고, 3D 프
린팅 의치상레진(Nextdent base, Nextdent BV, Soes-
terberg,  Netherlands)을 이용하여, DLP 기반의 3D 프
린터(Phrozen Shuffle, phrozen, Hsincu city, taiwon) 
로 출력하여 isoprophylalcohol을 이용하여 비경화 레
진을 세척하였으며, UV 후경화를 통해 잔류모노머를 최
소화시켜 각 각도당 16개의 시편을 제작하였다(Fig. 2). 
또한 실험 전에 36도 증류수에 24시간 보관하였다.

출력된 시편의 서포트를 제거하고, 표면 분석을 위해, 
비접촉 3차원 미세 형상 측정기(NV-2000, Nano Sys-
tem Co., Daejeon, Korea)를 이용하여 표면을 분석하
였다. 표면분석은 서포트가 위치하지 않은 면을 기준으
로 측정하였다.

 본 실험에서 의치구내염 관련 세균으로 Candida al-
bicans ATCC 10231을 사용하였으며, 단순 진균 증식
을 위해서 Trypticase soy broth (TSB; BD bioscience, 
San Jose, CA, USA)를 이용하여 24시간 동안 37℃ 호
기상태에서 180 rpm 설정으로 교반기(Mini shaker, 
JEIO TECH, Daejeon, Korea)를 이용하여 배양하였
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다. C. albicans의 균사막 (biofilm)을 시편표면에 형성
시키기 위해서 시편을 ethylene oxide 가스멸균기(HS-
3241EO, Hanshin medical, Incheon, Korea)를 이용
하여 멸균시켰다. 구강내 진균 형태(hyphae)의 균사막 
형성을 위해 시편을 12-well cell culture plate(Nunc™ 
Cell-Culture Treated Multidish, Thermo Fisher Sci-
entific inc., Waltham, MA, USA)위치 시킨 후, Ham’s 
F-12 nutrient 배지 (Hyclone, Rockford, IL, USA)에 
침적시키고  C. albicans를 접종한 후, 37℃ 호기상태에
서 24시간 배양하였다(Fig. 3). 배양 후 부착되지 않은 C. 

albicans를 제거하기 위해 phosphate buffered saline
으로 시편을 3회 세척하였다. 디스크의 측면을 멸균된 
핀셋을 이용하여 고정한 뒤 Cell scraper(Nunc™ Cell 
Scraper, Thermo Fisher Scientific inc., Waltham, 
MA, USA)를 이용하여, 프린팅시 서포트가 위치하지 않
은 면에 부착된 C. albicans를 분리한 뒤, Trypticase 
soy broth (TSB; BD bioscience, San Jose, CA, USA)
배지에 침적시킨 후 37℃ 호기성 배양기(WIG01105, 
DAIHAN SCIENTIFIC CO, Seoul, Korea)에서 12시간
동안 배양하였다. 이후 배양액을 10배, 100배, 1000배 

Fig. 1. Designed three-dimensional shape for specimen.

Fig. 2. 3D printed specimens after post curing.
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희석하여, Tryptic soy agar (TSA; BD Difco, Detroit, 
MI, USA) 배지에 접종하여, 확인하였다. 1000배 희석한 
배양액은 Streptomycin (20 ug/ml)이 된 Sabouraud's 
dextrose agar 표면에 접종 후 spreader(SPL Life Sci-
ences Co., Ltd, Pocheon, Korea)를 이용하여 넓게 펴
준 후, 37℃ 호기상태에서 24시간 배양한 뒤, 집락수 
(CHU; Colony forming unit)를 측정하였다.

배양액의 총 집락수 분석은 IBM SPSS V25 (IBM 
corp., Amonk, NY, USA)를 이용하여, one-way anal-
ysis of variance(ANOVA)로 분석하였다. 유의 수준은 
95%로 정하였고, Tukey test를 이용하여 사후 검정을 
시행하였다.

Ⅲ. 결과

측정된 표면 거칠기(Sa)의 평균값은 Table I. 과 같이 
나타났다. 표면 거칠기는 그룹간 유의한 차이는 없었으

나, Surface topography에서 관찰시 적층에 의한 층간 
경계의 형상이 서로 다르게 관찰되었다(Fig. 4).

각 시험군의 colony forming unit(CFU)는 Table 
II.와 같이 나타났다. C. albicans의 부착에 있어서 시
험군간의 통계적인 유의차는 나타나지 않았다(Fig. 5).

Ⅳ. 고찰

디지털을 이용한 치과 보철물 제작이 최근에 널리 이
용되면서, 관련된 재료들에 대한 연구들이 많이 이루
어지고 있다. 특히 초창기에 주를 이루었던 절삭방식
(subtractive manufacturing)에 비해, 효율성과 경제성
면에서 더 우수하다고 평가를 받는 적층방식(additive 
manufacturing)이 최근에는 더 관심의 대상이 되고 있
다10). 적층방식의 3D 프린팅으로 제작한 폴리머 재료
에 대한 연구는 현재까지 주로 정확성이나, 물성에 대한 
연구가 대부분이었으며, 구강내에서의 세균과의 관계를 

Fig. 3. Specimens in 12-well cell culture plate for candida albicans adhesion
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Fig. 4.  Surface topography of surface using Non-contact 3D microsurface profiler. A: Specimen with build 
angle of 0 degree, B: Specimen with build angle of 30 degrees, C: Specimen with build angle of 60 
degrees, D: Specimen with build angle of 90 degrees

Fig. 5.  Total colony forming unit(CFU) of Candida albicans Cultured from specimen. there was no statistically 
significant difference between the groups. Group 0: Specimen with build angle of 0 degree, Group 
30: Specimen with build angle of 30 degrees, Group 60: Specimen with build angle of 60 degrees, 
Group 90: Specimen with build angle of 90 degrees.
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연구한 것은 아직 불충분한 실정이다6, 11-13). 이번 연구에
서는 적층재료에 대한 특성을 살펴보고자 하였으며, 특
히, 출력 각도와의 관계를 살펴보고자 하였다. 출력 각도
와 평균 표면 거칠기 간의 관계는 통계학적으로 유의한 
차이는 보이지 않았다. 다만, 표면의 형상은 출력각도에 
따라 상이하게 나타났다(Fig. 6). 특히, 출력 각도를 0도
로 설정한 시편은 표면이 micromirror의 크기에 따라 
특정 모양의 패턴을 보이는 것이 특징적이었다. 출력각
도를 90도로 설정한 표면에서는 다른 출력각도와는 다
르게 적층의 경계가 세밀하게 나타나지 않고, 부드럽게 
나타났다. 따라서, 의치상 레진의 3D 프린팅 시에 출력
각도 설정은 강도나 정확성을 더 중요한 요소로 보고 설
정해야 할 것으로 사료된다.

C. albicans의 부착은 의치성 구내염 발생에서 초기
에 중요한 역할을 한다. 의치상 레진의 표면 거칠기는 
세균의 부산물 등에 의한 비가역적인 부착이 일어나기 
이전에 매우 중요한 요소로 작용하며, 이는 표면적의 증

가로 인한 효과로 보고되고 있다14). 출력각도에 따른 C. 
albicans의 부착은 각 실험군간의 유의한 차이가 없었
다. 선행된 연구에서 C. albicans는 표면의 거칠기 뿐만 
아니라, 표면의 에너지, 재료의 소수성여부등과 같은 다
양한 요인의 영향을 받지만, 표면에너지와 소수성의 영
향은 재료의 표면이 타액 또는 배지의 피막이 게재되면
서 감소되기 때문에 표면의 거칠기가 중요한 요소라고 
보고하였다2, 15). 최근 한 연구에서는 3D 프린팅용 레진
에  TiO2를 첨가하여, 의치상 자체에 향균성을 높이는 
연구가 진행되었다16). 하지만, 이 연구는 실험적으로 의
치상면을 연마한 뒤에 시행한 연구였기 때문에 표면거
칠기와 연관된 이번 연구와는 연구의 방향이 다르다고 
할 수 있다. 이번 연구에서 C. albicans의 부착이 실험군
별간의 차이를 보이지 않았다. 이는 평균 표면 거칠기가 
0.2 ㎛ 이하의 경우에서는 미생물의 부착이 비교적 억제
되며, 이 이상의 표면거칠기에서는 표면 거칠기와 세균
의 부착 정도가 상관관계를 보인다는 연구를 바탕으로 

Table I. Mean surface roughness(Sa) of each tested group                                                                                                 (unit: ㎛)

Group 0 Group 30 Group 60 Group 90

Mean±SD 0.19±0.02 0.23±0.09 0.24±0.04 0.3±0.10

SD : Standard deviation, Group 0: Specimen with build angle of 0 degree, Group 30: Specimen with build angle of 30 degrees, Group 
60 : Specimen with build angle of 60 degrees, Group 90: Specimen with build angle of 90 degrees. there was no statistically significant 
difference between the groups.

Table II. Mean colony forming unit (CFU) of each tested group                                                                                         (unit: CFU)

Group 0 Group 30 Group 60 Group 90

Mean±SD 6145±293.5 5970±243.4 6230±353.6 6387±374.8

SD: standard deviation, Group 0: Specimen with build angle of 0 degree, Group 30: Specimen with build angle of 30 degrees, Group 
60: Specimen with build angle of 60 degrees, Group 90: Specimen with build angle of 90 degrees. there was no statistically significant 
difference between the groups
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볼 때, 3D 프린팅한 시편의 표면 거칠기 수치가 높지 않
아 영향을 미치지 않은 것으로 사료된다14, 17-19). 적층의 
경계 면의 경우, 육안으로 확인이 가능한 경우도 있으나, 
그 간격이 넓고, 표면 거칠기의 차이는 없어 C. albicans
의 부착에 영향을 미치지 못한 것으로 사료된다. 

본 연구에서는 세균의 형태를 구강내와 유사한 형태
인 균사 형태로 배양하여 실험하였지만, 단순 배지에서 
행한 실험실 연구이었기때문에 그 한계점이 있다. 구강
내와 유사한 형태의 조건을 재현하기 위해서 타액의 영
향 및 구강내 장착 시간을 고려한 다양한 실험이 필요할 
것으로 사료된다.

Ⅳ. 결론

출력각도를 다르게 하여 3D 프린팅한 의치상 레진의 

표면을 살펴 보았을 때, 적층의 경계부가 굴곡으로 관찰

되지만, 각 시편 간의 평균 표면거칠기는 차이는 없었다. 

또한 출력 각도에 따른 C. albicans의 부착 차이도 나타

나지 않았기때문에, 출력각도 설정 시 표면의 거칠기 보

다는 정확성이나 강도를 고려하여 설정해야 할 것으로 사

료된다.

Fig. 6.  The pattern of surface by setting the build angle of the disk type specimen. (A)
The build angle is 0 degree. (B) The build angle is 30 degrees. (C) The build angle 
is 60 degrees. (D) The build angle is 90 degrees.
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