
서론

1982년 치아의 지각과민증이 수수께끼 같은 현상으로 언

급된 이후로 현재까지도 이에 대한 논의가 이루어지고 있다
1)
. 

지각과민증은 질병이라기보다 복합적인 증상이다
2)
. 지각과

민증은 외부환경에 대한 정상적인 반응이지만, 낮은 역치의 

감각자극에 대해 건강한 치아보다 과민하게 반응한다
3)
. 이

는 법랑질 결손부나 노출된 상아질에 화학적, 온도, 촉각, 

또는 삼투압 자극에 의해 나타나는 일시적인 동통반응이며, 

짧고 예리한 동통을 수반한다
1)
.

지각과민증의 발생 원인은 치은퇴축, 교모, 마모, 부식, 

abfraction, 치아미백, 수복치료 등이 있다
1,4,5)

. 이 중 치은

퇴축은 치주질환, 칫솔질, 습관에 의한 만성적 외상, 치주수

술 등이 주요한 원인으로 알려져 있다
2,6,7)

. 특히 칫솔질 방

법과 빈도, 칫솔 종류와 같은 요인도 고려되어야 한다
6)
. 또

한, 지각과민증의 증상은 부스러지는 치아(chipped teeth), 

파절된 수복물, 수복 치료, 치아 우식증, cracked tooth 

syndrome, 구개-치은 구(palato-gingival groove), 법랑

질 함입(enamel invagination) 등에 의한 유사 증상과 감별

되어야 한다
6,8)

.

지각과민증의 기작은 크게 4가지 이론으로 설명되는데, 

이 중 hydrodynamic theory가 가장 보편적으로 받아들여

지고 있다. 이는 상아세관 내의 유체가 온도변화, 물리적 삼

투압 변화 등으로 이동하여 신경 수용기를 자극하여 통증을 

발생시킨다는 것이다
1,2,9)

. 이러한 지각과민증을 완화시키기 

위해 상아세관을 부분적 혹은 완전 폐쇄하여 hydrodynamic 

mechanism을 차단하는 것과 치수로의 신경 전달을 차단하
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ABSTRACT

Purpose: The present study was performed to evaluate the effect of hydroxyapatite dental paste on tooth hypersensitivity 

compared to other materials. 

Materials and methods: In the general fluoride dental paste, strontium fluoride dental paste and hydroxyapatite dental paste, 

patient-performed VAS and VAS(ice test) were measured at baseline, 1weeks and 4weeks.

Results: 1. In patient-performed VAS, there were significant differences reducing of tooth hypersensitivity between general 

fluoride toothpaste and hydroxyapatite toothpaste. 2. In operator-performed VAS(ice test), there were significant differences 

reducing of tooth hypersensitivity among each group, between general fluoride toothpaste and hydroxyapatite toothpaste and 

between general fluoride toothpaste and strontium fluoride toothpaste.

Conclusion: In conclusion, hydroxyapatite toothpaste can be applied for control of tooth hypersensitivity. 
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는 방법이 제시되었다
1,10,11)

. 

신경탈감작과 상아세관 폐쇄를 동시에 이룰 수 있는 약제

로 수산염 칼륨(potassium acid oxalate)의 사용이 제안되

었고
3)
, Sairo 등

12)
은 5% 수산염 칼륨이 함유된 겔(gel)과 

용액의 사용 시 상아세관 폐쇄로 상아질 투과성을 감소시켜 

지각과민증 완화에 효과가 있다고 보고하였다. 또한 질산 

칼륨(potassium nitrate)과 구연산 칼륨(potassium cit-

rate)을 사용한 경우에도 지각과민증 감소에 효과적임이 보

고되었다
13,14,15)

.

상아세관의 폐쇄를 위해 사용한 약제에는 여러 종류가 있

다. Lukomsky
16)
에 의해 처음 플루오르화 나트륨(sodium 

fluoride)의 사용이 제안된 이후, 플루오르화물 함유 치약

(fluoride toothpaste)과 농축 플루오르화물 용액(concentrated 

fluoride solution)은 지각과민증 감소에 매우 효과적으로 

사용되고 있다
17,18)

. Hoyt 등
18)
에 의하면 염화 나트륨

(sodium chloride)은 지각과민증 감소에 매우 효과적이며 

그 효과는 수 개월간 지속되었다. 0.76% 단일플루오르인산 

나트륨(sodium monofluorophosphate) 함유 치약
19)
, 0.4% 

플루오르화 주석(stannous fluoride)
20)

의 경우에도 지각과

민증 감소에 효과가 있다. Hiatt와 Johansen
21)
은 인산 이칼

슘(dicalcium phosphate)과 수산화 칼슘(calcium hydrox-

ide)을 함께 적용한 경우 상아세관 폐쇄와 지각과민 감소에 

효과적임을 보고하였고, Green 등
22)

에 의하면 질산 칼륨보

다 수산화 칼슘의 사용 시 지각과민증 감소에 더 효과적이

었다. Braun 등
23)

에 의하면 초음파 기구 사용 시 수산화 인

회석 과립(hydroxyapatite granules)이 포함된 연마 용액

을 사용하여 초음파 치은연하 치석제거술을 시행하였을 때 

시술 후 나타나는 지각과민증은 감소하였다. 

또한 상아세관의 폐쇄를 위해 레진과 접합체를 이용한 상

아질 dentine sealer
13,24,25)

와 laser therapy
26,27)

의 사용도 

가능하다. 

지각과민증 치료를 위한 여러 가지 방법 중에 약제를 첨

가한 치약의 사용은 쉽고 가격이 비싸지 않으며 현실적으로 

널리 이용될 수 있는 방법이다
28)

. 첨가 약제로 염화 스트론

튬(strontium chloride), 질산 칼륨, 단일플루오르인산 나

트륨, 이염기성 구연산 나트륨(dibasic sodium citrate) 등

이 있다. 염화 스트론튬은 다양한 경화조직과 합성 수산화 

인회석에 잘 흡수되고
29)

, 상아질 재광화를 촉진하는 기전으

로 지각과민증을 완화시킨다
30)

. 2% 이염기성 구연산 나트륨 

겔
31)
과 수산화 인회석 함유 치약

28,32,33)
의 경우에도 지각과

민증 완화 효과가 우수하였다. 

Addy 등
10)
은 칼륨을 제외한 치약 속의 마모제 입자들이 

상아세관을 폐쇄하여 지각과민증을 완화시킬 수 있다고 하

였고, Arrais 등
34)

은 상아세관을 폐쇄하는 형태는 다르나 

지각과민증 감소에 염화 스트론튬, 질산 칼륨, 단일플루오

르인산 나트륨이 모두 효과적이라고 하였다. Paes-Leme 

등
35)

은 수산염 칼륨 함유 겔에 비해 염화 스트론튬 함유 치

약과 산성화된 플루오르화 인산(acidulated phosphate 

fluoride) 함유 겔이 상아세관 폐쇄에 가장 효과적이고, 플

루오르화 나트륨 함유 varnish와 염화 스트론튬 용액도 비

슷한 효과를 나타냄을 보고하였다. 

이번 연구는 여러 가지 첨가 약제들 중 수산화 인회석 함유 

치약이 지각과민증에 미치는 영향에 대해 알아보고자 한다.

연구재료 및 방법

1. 연구대상 및 재료

민감성 치아를 갖는 150명의 지원자들을 대상으로 하였

다(본 연구는 경희대학교 IRB 위원회의 승인(IRB number : 

KMC 2006-5)을 받아 진행되었음). 무작위로 음성대조군, 

양성대조군, 실험군으로 나누고 3종류의 치약 중 1종을 선

택하여 처방하였다. 

1) 음성 대조군 : 일반 불소함유 치약(2080, (주)애경, 한국)

2) 양성 대조군 : 염화 스트론튬 함유 치약(Sensodyne, 

GSK, Australia)

3) 실험군 : 수산화 인회석 함유 치약(디오미플러스PRTC, 

한국콜마(주), 한국)

2. 연구방법

초진시 선정된 치약 및 칫솔(Gum #333, Butler, U.S.A)

을 처방한 후 추적조사하며 시린이 정도를 측정하였다. 환

자 자신이 집에서 자가 진단할 수 있는 sheet를 나누어 주

고 자가 측정하게 하고, 차기 내원 시에 #13, 14, 15 및 

#23, 24, 25 치아 치경부에 냉자극(ice test)하여 VAS(vis-

ual analogue scale)를 측정하였다. 시린이 정도의 검사는 

냉자극(ice test)을 시행한 후 환자들이 느끼는 정도를 VAS

로 표시하였다. VAS 측정은 시험 시작 때, 1주 후 및 4주 
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후에 시행하였다. 실험 결과에서 내원시기를 지키지 않은 

개체는 제외시켰다.

3. 평가방법

자가 측정 VAS는 자가진단용 sheet(Table 1)를 보고 환

자 스스로 지각과민증의 정도를 측정하게 하였다.

내원시 술자 측정 VAS는 검사 방법인 냉자극(ice test)으

로 얼음 막대를 치경부에 2~3초 정도 접촉시킨 후, 11개의 

눈금이 있는 눈금자를 이용하여 해당하는 눈금(Table 2)에 

표시하도록 하였다.

Table 1. Patient-performed VAS(visual analogue scale)

scale

0 어떤 자극에도 시리지 않다

1 과일 등(신 자극)에도 시리지 않다

2 찬 것, 더운 것에도 시리지 않다

3 흡기 시(공기 자극)에도 시리지 않다

4 혀나 칫솔이 닿아도 시리지 않다

5 과일 등(신 자극)에 시리다

6 찬 것, 더운 것에 시리다

7 흡기 시(공기 자극) 매우 시리다

8 혀나 칫솔이 닿기만 해도 시리다

9 가만히 있어도 시리면서 아프다

10 가만히 있어도 참을 수 없을 정도로 아프다

Table 2. Operator-performed VAS(visual analogue scale)

scale

0 전혀 아프지 않다

1 별로 아프지 않다

2 아주 아주 조금 아프다

3 아주 조금 아프다

4 조금 아프다

5 참을 만하게 아프다

6 제법 아프다

7 아프다

8 아주 많이 아프다

9 참을 수 없이 아프다

10 죽을 것 같이 아프다

4. 통계처리

얻어진 VAS 값을 이용하여 통계학적 분석을 시행하였다

(SPSS version 11.0, SPSS, Chicago, IL). 시간에 따른 지

각과민증 감소량에 대한 유의성 검정은 repeated measures 

ANOVA를, 각 그룹간 차이에 대한 유의성 검정은 Scheffeʼs 

test를 이용하였다. 유의수준은 95% 신뢰구간을 설정하여 

유의성을 검증하였다.

연구 성적

1. 환자 분포

총 150명의 지원자 중 음성대조군 44명, 양성대조군 44

명, 실험군 39명이 실험 결과에 포함되었다. 내원시기를 지

키지 않은 23명의 결과는 실험에서 배제하였다. 127명 중 

여성 64명, 남성 63명으로 성별 간 차이는 뚜렷하게 나타나

지 않았다. 지원자들의 평균 연령은 34.92±11.53세였다.

2. 자가 측정 VAS

초진과 비교하여 1주 후 및 4주 후 환자가 느끼는 지각과

민증의 정도를 VAS로 표시하고, 이 평균값의 변화를 re-

peated measures ANOVA를 이용하여 평가하였다(Table 3, 

Fig. 1). 

초진에서 1주 후 및 4주 후 VAS 측정 시, 세 군 모두 유

의성 있는 지각과민증의 감소를 보였다(P＜0.0001). 각 군 

간의 지각과민증 감소량은 1주에서는 유의한 차이가 없었으

나(P=0.2382), 4주에서는 유의성 있는 차이를 나타내었다

(P=0.0029). 

3. 술자 측정 VAS(ice test)

초진과 비교하여 1주 후 및 4주 후 냉자극(ice test)에 대

한 지각과민증의 정도를 VAS로 표시하고, 이 평균값의 변

화를 repeated measures ANOVA를 이용하여 평가하였다

(Table 4, Fig. 2). 

자가 측정 VAS의 결과와 유사하게 초진에서 1주 후 및 4

주 후 VAS 측정 시, 세 군 모두 유의성 있는 지각과민증의 

감소를 보였다(P＜0.0001). 각 군간의 지각과민증 감소량은 
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1주에서는 유의한 차이가 없었으나(P=0.9696), 4주에서는 

유의성 있는 차이를 나타내었다(P=0.0027).

4. 4주 군간 차이(Scheffeʼs test)

각 군간 유의성 있는 차이를 보인 4주 후 지각과민증 감

소량에 대하여 사후검증을 위해 Scheffeʼs test를 시행하였

다(Table 5, Fig. 3).

Scheffeʼs test시 자가 측정 VAS의 경우, 수산화 인회석 

함유 치약군이 일반 불소 함유 치약군보다 유의성 있는 지

각과민증 감소를 보였다. 술자 측정 VAS(ice test)의 경우, 

수산화 인회석 함유 치약군과 염화 스트론튬 함유 치약군이 

일반 불소 함유 치약군보다 유의성 있는 지각과민증 감소량

을 보였다.

Table 3. Patient-performed VAS (mean±S.D.) 

Group

Time

Fluoride group

(n=44)

Strontium chloride 

group(n=44)

Hydroxy-apatite 

group(n=39)
P-value

✽
P-value

✝

Baseline 4.75±1.61 5.85±1.36 5.97±1.30

1 weeks 4.32±1.91 4.88±1.74 5.01±1.90 <0.0001 0.2382

4 weeks 4.17±1.98 4.25±1.76 3.90±2.13 <0.0001 0.0029

✽ : repeated measures ANOVA (calculating on time difference)

✝ : repeated measures ANOVA (calculating on group difference)

 Figure 1. Patient-performed VAS                           Figure 2. Operator-performed VAS(ice test)
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Table 4. Operator-performed VAS(ice test) (mean±S.D.) 

Group

Time

Fluoride group

(n=44)

Strontium chloride 

group(n=44)

Hydroxy-apatite 

group(n=39)
P-value

✽
P-value

✝

Baseline 4.54±1.57 5.13±1.67 5.32±1.66

1 weeks 3.92±1.82 4.49±1.67 4.62±1.58 <0.0001 0.9696

4 weeks 4.01±1.91 3.52±1.75 3.85±1.53 <0.0001 0.0027

✽ : repeated measures ANOVA (calculating on time difference)

✝ : repeated measures ANOVA (calculating on group difference)
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총괄 및 고찰

Addy와 Dowell
17)
은 상아질 노출 시 야기되는 통증이 치

과 치료를 필요로 할 정도인 환자는 7명 중 1명의 빈도로 

나타나며, 지각과민의 유발 인자를 온도, 촉각, 화학적 원인

으로 설명하였다. 지각과민의 발생 기전에 대해 4가지 정도

의 가설이 받아들여지고 있는데 이 중 hydrodynamic 

theory가 주로 받아들여지고 있다
1,2,9)

. 이는 탈수, 촉각, 온

도, 삼투압 등의 자극에 의해 노출된 상아세관이 갑작스러

운 액체의 이동을 일으켜서 통각을 유발하게 된다는 것이다. 

Kerns 등
36)

은 특히 치석 제거술 후 치아, 치근 표면에 형성

된 도말층이 수일 내에 용해되면서 치주 치료 후에 통증의 

강도가 증가된다고 보고 하였는데, 이는 이 같은 현상에 관

여하는 상아세관의 hydraulic conductance를 증가시키고 

상아질을 가로지르는 용액의 흐름에 대한 주변 저항성이 감

소됨으로 인해 통각이 쉽게 발생되기 때문이다. 또한 노출

된 상아세관이 타액 속의 세균성 물질과 노출된 상아질에 

형성되기 시작하는 세균성 치태 속의 세균의 통로가 되어 

국소적 치수 염증 반응이 생기기 쉬워진다
1)
. 지각과민증을 

가진 상아질은 정상의 상아질보다 도말층이 얇고 경화도 덜 

되며, 상아세관의 직경이 더 넓게 관찰된다
37)

.

따라서 치료는 상아세관의 폐쇄를 위해 노출된 상아질에 

도말층을 형성하는 것과 자극을 통한 이차상아질 형성, 치

관주위 상아질 폐쇄(수복상아질), 세관 내 유체이동 감소에 

초점을 두어야 한다. 노출된 치근 표면을 연마하여 도말층

을 형성하고, 세관 내 불용성 염을 침착시키는 약제를 국소

적으로 적용하거나 레진이나 접합제 등을 이용하여 세관내 

침착시키거나 세관을 막는다
8)
. 지각과민증을 효과적으로 감

소시키기 위해서는 정확한 원인요소의 분석과 더불어, 이러

한 전문가의 치료와 보조용법으로써 자가 관리(home-care)

를 병행하는 것이 추천된다
5,38)

. 이때 사용되는 것이 약제를 

포함한 치약 또는 구강 세정액이다. 치약으로 칫솔질 시 도

말층 형성과 함께 치약 내 성분의 상아세관 내 침투로 상아

세관이 폐쇄된다고 하였다. 또한 도말층이 존재할 때 이러

한 입자의 침투가 더 증가한다
39)

. 이러한 입자는 주로 마모

제로, 마모제 종류에 따라 상아질 표면에 다양한 자연적 친

화성을 가진다
10)
. Prati 등

40)
은 여러 종류의 active in-

gredient 함유 치약 사용 시 칫솔질로 도말층의 제거는 일

Table 5. Difference between baseline and 4weeks(mean±S.D.)

Group

Time
Fluoride group(n=44) Strontium chloride group(n=44) Hydroxy-apatite group(n=39)

Patient-performed VAS 0.58±1.44 1.60±2.22 2.07±2.25

Operator-performed VAS(ice test) 0.53±1.35 1.61±1.73 1.47±1.55

*Post-hoc test - Scheffeʼs test
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Figure 3. Difference between baseline and 

4weeks.
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어나지 않으며, 상아세관 투과성의 감소에 효과적임을 보고

하였다.

이번 연구에는 지각과민증이 발생한 치아에 일반 불소 함

유 치약, 염화 스트론튬 함유 치약, 수산화 인회석 함유 치

약을 4주간 적용한 뒤 지각과민증 감소에 미치는 영향에 대

하여 평가하였다. 

불소는 항우식효과 뿐만 아니라 지각과민증 감소에도 효

과가 있어 불소치약, 불소용액, 불소이온도입법 등의 형태

로 이용되었다
29)

. 이때 불소가 포함된 치약 사용 후 구강 세

척시 불소에 의한 우식감소의 효과가 감소한다고 하였다
5)
. 

염화 스트론튬 용액에 다양한 경화조직과 합성 수산화 인

회석을 적용하면 스트론튬이 흡수된다. 흡수 정도는 골조직, 

상아질, 법랑질의 순서였다
29)

. 10% 염화 스트론튬 함유 치

약은 신경자극의 전달을 차단하고, 상아질의 재광화를 촉진

하는 기전으로 지각과민증 완화에 효과적이다. Gedalia 등

에 의하면 2% 플루오르화 나트륨과 25% 염화 스트론튬 용

액의 혼합 사용 시 플루오르화 나트륨만 단독으로 사용한 

것보다 지각과민증이 더 효과적으로 감소되었다. Minkoff

와 Axelrod
30)

는 10% 염화 스트론튬을 포함한 치약의 지각

과민증 완화에 대한 효능을 입증하였다.

치약 중에 함유된 수산화 인회석과 탄산 마그네슘

(magnesium carbonate), 황산 칼륨(potassium sulphate), 

염화 나트륨, 탄산 수소 나트륨(sodium hydrogen carbo-

nate)은 상아세관의 폐쇄는 물론 치은과 구강점막에 대해 

국소적 탈수 효과와 조직의 탄력성을 유지시켜 준다
32)

. 수

산화 인회석 함유치약은 치아우식증의 정지에도 효과가 있

다. 이것은 우식부위가 재광화되며 세균에 의한 다당류를 

흡착하고 타액 단백질을 흡수하며 치아 표면을 연마하는 작

용을 하기 때문이다. 이러한 치아우식증에 대한 효과가 지

각과민증에도 작용을 하여 노출된 치아표면에 수산화 인회

석이 침착하여 상아세관을 막고 치태형성을 억제하여 지각

과민증이 감소되는 것으로 여겨진다.

치수는 유해한 자극에 대한 자연적 방어기전으로 이차 상

아질을 형성하거나, 경화 상아질을 형성한다. 칼슘 결정에 

의한 관주 상아질(peritubular dentin)의 ʻ̒자연적ʼʼ 폐쇄현상

(ʻ̒natural̓ ʼ occlusion)은 지각과민증을 최소화하려는 치아의 

생리적 작용이다
8,9)

. Green 등
22)

은 지각과민증환자에서 

20~45%의 자연적 경감을 보고하였고, Hernandez 등
19)
은 

12주 후 41.4%의 경감을 보고하였다. Karlsson과 Penney

에 의하면 교모나 마모에 의해 노출되어 증상이 나타난 상

아질은 치태부착이나 타액에 의한 상아질 표면 폐쇄로 세관

주위 상아질이 무기질화되면 덜 시려진다고 보고하였고 이

것은 획득피막의 작용이라고 하였다. 

지각과민증의 원인요소로서 치태의 역할에 대해서는 아

직 논의가 계속되고 있지만
5,6,13)

, 치태 자체가 지각과민증을 

야기하지 않고 동통에 대한 자극으로 작용하지 않더라도 노

출된 치근 표면이 적절히 치태조절이 되지 않으면 지각과민

을 호소하게 된다. 타액은 칼슘과 인산 이온을 함유하고 있

어서 노출된 상아세관에 무기물을 침착시킨다. 그러나 치태 

존재 시 이 과정을 방해하여 치태세균이 형성한 산에 의해 

침착물이 용해되어 상아세관이 열리게 된다
8)
. 그러므로 적

절한 구강위생관리는 지각과민증에 영향을 미치게 된다.

지각과민의 호발 부위는 소구치, 견치, 전치의 협측으로 

보고
6)
되거나, 대구치, 소구치, 전치의 협측으로 보고

28,32,33)

되었다. 대구치의 경우 치태조절에 의해 지각과민증 발현에 

영향을 미칠 수 있어
33)

, 이번 실험에서는 구강위생교육 시

행 후 상악 견치와 소구치를 실험 대상으로 선정하였다. 

지각과민증의 발현빈도는 4~74%로 20~40세 사이에 주

로 발생한다. 주로, 2, 30대에 발생하며 남녀차이는 없는 

것으로 알려져 있다
5,6,11,13)

. 이번 연구에서의 실험 참가자 

평균 나이는 34.92±11.53세로, 이전 연구와 비슷한 결과를 

나타낸다.

지각과민증의 감소에 대한 정략적 평가를 위해 VAS(vis-

ual analogue scale)을 사용하였다. VAS는 10cm 길이의 

선에 외부의 자극에서 느끼는 환자의 동통의 정도를 표시하

는 것으로, 한쪽 끝은 통증이 전혀 없음을 나타내고 다른 한

쪽 끝은 극심한 통증 또는 불편감을 나타낸다. VAS proce-

dure는 환자에게 설명하기가 적절하고, 이해가 간단하고, 

자극 반응에 대한 평가에서 적용이 쉽다. 

이번 연구에서 수산화 인회석 함유 치약의 자가 측정 

VAS는 baseline 5.97±1.30, 1주 5.01±1.90, 4주 3.90±2.13, 

술자 측정 VAS(ice test)는 baseline 5.32±1.66, 1주 

4.64±1.58, 4주 3.81±1.53으로, 특히 환자가 느끼는 주관

적 지각과민증 감소에 우수한 효과를 보였다.

양성대조군인 염화 스트론튬 함유 치약의 자가 측정 VAS

는 baseline 5.85±1.36, 1주 4.88±1.74, 4주 4.25±1.76, 

술자 측정 VAS(ice test)는 baseline 5.13±1.67, 1주 

4.49±1.67, 4주 3.52±1.75로, 이미 여러 연구에서 보고한 

바와 같이 지각과민증 감소에 유사한 효과를 보였다. 

음성대조군인 일반 불소함유 치약의 자가 측정 VAS는 
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baseline 4.75±1.61, 1주 4.32±1.91, 4주 4.17±1.98, 술

자 측정 VAS(ice test)는 baseline 4.54±1.57, 1주 

3.93±1.82, 4주 4.01±1.91로, 약간의 지각과민증 감소 효

과를 보였으나, 실험군과 비교 시 4주의 결과는 통계학적으

로 유의성 있는 차이를 나타내었다. 음성대조군에서도 약간

의 감소 효과를 보인 것은 함유된 불소의 지각과민 억제 효

과와 더불어 철저한 구강위생관리에 의한 것으로 추측해 볼 

수 있다. 

이번 연구를 통하여 수산화 인회석 함유 치약의 지각과민

증 감소 효과는 우수하며, 임상 적용에도 만족할 만한 결과

를 얻을 것으로 기대된다. 그러나 이러한 효과를 증대시키

기 위해서는 철저한 구강위생관리 및 정확한 칫솔질 방법의 

사용이 필수적일 것이다. 차후 지각과민증 감소 효과의 유

지가 4주에서 얼마나 더 지속될 수 있는지에 대한 연구가 

계속 이루어져야 할 것으로 생각된다.

이번 연구는 여러 가지 첨가 약제들 중 수산화 인회석 함

유 치약이 지각과민증에 미치는 영향에 대해 알아보고자 시

행하였다. 일반 불소 함유 치약군, 염화 스트론튬 함유 치약

군, 수산화 인회석 함유 치약군에서 초진, 1주 후 및 4주 후 

자가측정 VAS와 술자 측정 VAS(ice test)를 측정하여 다음

과 같은 결론을 얻었다.

1. 자가 측정 VAS의 경우, 4주 후 수산화 인회석 함유 

치약군과 일반 불소 함유 치약군 간 유의성 있는 지각

과민증 감소량의 차이를 보였다.  

2. 술자 측정 VAS(ice test)의 경우, 4주 후 수산화 인회

석 함유 치약군과 염화 스트론튬 함유 치약군 두 군 

모두 일반 불소 함유 치약군과 유의성 있는 지각과민

증 감소량의 차이를 나타내었다.

이상의 결론은 수산화 인회석 함유 치약은 지각과민증 감

소에 효과가 있으며 임상적으로 적용시 유용할 것으로 사료

된다.
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