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Ⅰ. 서 론

근관치료 실패의 가장 중요한 원인으로 불완전한 근관계

의 cleaning과 shaping, 불완전한 밀폐 등을 들 수 있다1).

따라서 근관치료에 실패한 치아나 근관치료가 불가능한 치

아의 치근단 수술시 대부분의 치아에서 치근단 절단 후 역

충전이 필요하게 된다2). 치근단 역충전의 일차적인 역할은

근관계를 완전히 밀폐하여 근관계로부터 세균 및 세균 산물

의 치근단 누출로 인한 치근단 자극을 방지하는 것이다3). 불

완전한 치근단 충전은 외과적 근관치료의 가장 큰 실패 원

인으로 여겨지고 있다4). 따라서, 치근단 수술의 성공과 실패

에 미치는 치근단 역충전 재료의 역할은 매우 중요하다. 

Mineral Trioxide Aggregate (MTA) 시멘트는 1990년

대 Torabinejad에 의해 처음 치과 근관 치료학 분야에 소개

된 이래 다양한 용도로 널리 사용되고 있다5). MTA 시멘트
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는 치근 천공6,7), 분지부 천공8), 치근단 역충전5,9) 등의 수복

재료로, 그리고 직접 치수 복조술10,11), 치근첨 형성술12) 등의

술식에 널리 사용되고 있고, 생체친화도도 매우 우수한 재

료로 알려져 있다13,14). 그러나, MTA 시멘트의 이런 다양한

임상 적용과 장점에도 불구하고 3시간여에 이르는 긴 초기

경화 시간15), 이에 따른 initial looseness와 과도한 수분하

에서 재료의 washout, 조작의 어려움 등이 문제점으로 지

적된다16). 따라서, 이러한 문제점들을 개선하고자 하는 많은

시도들이 진행되어 왔다. 

치과용 수복재와 접착제로 널리 사용되어 온 치과용 레진

은 오랜 기간의 연구의 결과로 초기 제품에 비해 물성이 획

기적으로 향상되어 그 적용 범위가 치수 복조17), 치근단 역

충전18,19)에 이르기까지 넓어졌다. 그러나, 치근단 수술 과정

의 특성상 높은 상대습도와 충전 중 또는 충전 후 경화되기

전까지 혈액과 조직액 등에 의한 오염으로 인한 물성의 저

하가 우려되어 실제 임상에서의 적용에 한계가 있다20). 또

한, 그 생체 적합성에 관해서 아직 논란의 여지가 있는 실정

이다21). 

치과용 레진 접착제인 4-methacryloxyethyl trimelli-

tate anhydride (4-META) / methyl methacrylate

(MMA) & tri-n-butylborane (TBB) 레진 (Superbond�

C&B, Sun Medical, Moriyama, Japan) 은 치아 경조직

의 수복 뿐만 아니라 치주, 치수, 또는 치근단 조직과 직접

접촉하는 부위의 수복에도 그 사용이 시도되고 있다. 치근

단 수술이나 치아 재식시 치근단 봉쇄를 위한 sealing22), 수

직 파절된 치근의 접착23), 노출 치수의 직접 복조24) 등의 재

료로도 사용하여 성공적인 결과를 얻었다는 여러 연구들이

보고되었다. 이는 4-META/MMA & TBB 레진의 낮은 세

포독성과, 습한 환경에서의 높은 중합률, 완전 경화 후 뛰어

난 생체적합성 등의 특성에 기인한다고 하였다. 또한 백악

질과 안정적인 접착을 이루며, 매우 빠른 경화시간으로 인

해 적용 후 5초만 지나도 혈액 오염에 의한 sealing ability

의 저하가 없는 것으로 보고되었다25). 

경화 촉진제 등 여러 가지 물질들을 첨가하여 MTA의 문

제점을 개선하려는 연구들은 대개 물리적인 성질이나 생체

적합성에 초점이 맞추어져 왔고, 치근단 미세 누출에 관한

연구는 매우 드문 실정이다. 이 연구에서는 4-META/MMA

& TBB레진을 MTA 시멘트에 적용시켜 치근단 역충전 재

료로 사용하였을 때 치근단 미세누출 정도를 평가하여,

MTA의 문제점 개선과 임상적인 적용의 가능성을 알아 보

고자 하였다.  

Ⅱ. 실험재료 및 방법

치근 형성이 완성되고 한 개의 근관과 한 개의 치근단공을

가지는 52개의 발치된 인간의 단근치를 이 실험에 사용하

였다. 초음파 기구로 치근 표면의 오염을 제거하고, 2.5%

NaOCl에 30 분간 담가 잔존 조직을 제거하였다. 고속의

handpiece와701번 carbide bur로 백악법랑경계에서 치관

부를 절단하여 치근만 사용하였다. 

10번 K-file을 사용하여 파일이 치근단에서 보이는 길이

에서 1mm를 뺀 길이를 작업장으로 결정하고, crown

down 방법으로 Profile (Denstply Maillefer, USA) 40

번까지 근관확대 및 성형을 시행하였다. 5.25% NaOCl 용

액을 근관 세척액으로 사용하였다. Gutta percha 와 AH

plus sealer를 이용하여 열연화 수직가압법으로 근관 충전

을 시행하였다 (E&Q plus : Meta Biomed Inc. USA).

각 치아의 치관부는 intermediate restorative material

(IRM) 로 밀폐되었다. 

주수하에 701번 fissure bur와 저속의 handpiece를 사

용하여 치아 장축에 수직으로 치근단 3mm를 절단한 후, 초

음파 기구 (Suprasson P-Max : Acteon Inc. France) 를

이용해 치아 장축에 평행하게 3mm 깊이의 치근단 역충전

와동을 형성하였다. 절단된 치근단 부위를 제외한 치근 표

면에 두 겹의 nail varnish를 발라 주었다. 형성된 와동의

충전 재료에 따라 치아들을 무작위로 3개의 실험군 (n =

12)과 양성 대조군, 음성 대조군 (n = 8)으로 나누었다

(Table 1). 1, 2군에서는 포틀랜드 시멘트 (1종 보통 포틀

랜드 시멘트, 현대시멘트ㄜ, Korea)와 white Proroot

MTA (Dentsply, Tulsa Dental, JC, USA)를 제조사의

지시대로 증류수와 혼합하여 치근단 역충전 하였다. 3 군에

서는 형성된 와동에 10% citric acid와 3% ferric chloride

(Activator green)로 5초간 적용 후 수세, 건조하고, 동일

부피비의 MTA와 Super Bond C&B polymer (PMMA)

를 혼합한 powder와 monomer (4-META/MMA) 4방울

과 catalyst (TBB) 1방울을 혼합한 activated liquid를 만
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Table 1. Experimental design of each groups 

Group n Root-end filling material Mixing  vehicle

1 12 Portland Cement Sterile distilled water

2 12 ProRoot MTA Sterile distilled water

3 12 ProRoot MTA 4-META/MMA & TBB resin

Control (+) 8 No root end filling

Control ( - ) 8 No root end filling, nail varnish coating to root apex 



들어 즉시 혼합하여 역충전 하였다. 적절한 powder / liq-

uid ratio는 예비 실험을 통하여 결정하였다. 음성 대조군

에서는 치근단까지 완전히 nail varnish를 발라 주었고, 양

성 대조군에서는 치근단 와동을 충전하지 않았다. 

치근단 역충전 시행 후 즉시 모든 표본들은 72 시간동안

37℃ incubator에서 2% methylene blue dye (Sigma

Chemical CO, St Louis, MO, USA)에 침적되었다. 각

치아의 치관부를 sticky wax로 glass vial cover 내면에 수

직으로 고정하여 치근 부위가 염색 용액에 잠기도록 하였

다. 이후 각각의 치근을 협설로 치아 장축에 평행하게 절단

한 후, 3명의 검사자가 염료의 침투 길이를 현미경 (OPMI

Pico, Carl Zeiss, Germany) 하에서 10배의 배율로 0.1

mm 단위로 측정하였다.  

측정된 결과값은 one way Analysis of variance

(ANOVA)와 Turkey’s Honestly Significant Difference

(HSD) test 를 사용하여 통계 분석하였다.

Ⅲ. 실험 결과

3 군에서는 1, 2 군에 비해 통계적으로 유의하게 낮은 미

세누출을 보였으며 (p < 0.01), 1 군과 2 군의 결과는 통계

적으로 유의한 차이를 보이지 않았다 (p > 0.01) (Table 2,

Figure 1). 양성 대조군에서는 근관 충전된 치근 전반에

이르는 미세누출이 관찰되었으며, 음성 대조군에서는 미세

누출이 전혀 관찰되지 않았다. 색소가 침투한 각 군의 대표

적인 사진들을 첨부하였다 (Figure 2).

Ⅳ. 총괄 및 고찰

이상적인 치근단 역충전 재료로써 갖추어야 할 조건으로

완전한 치근단의 봉쇄를 비롯하여, 생체 적합성, 항균성, 체

적 안정성, 조작의 편이성, 불용성, 방사선 불투과성 등을

들 수 있다. 그러나, 현재까지 사용되고 있는 단일 재료로

이러한 조건을 모두 충족시키는 재료는 없으며5), 이는 개발

이래 치근단 충전 재료로 가장 널리 사용되고 있는 MTA 에

서도 예외가 아니다. MTA의 문제점들을 해결하고자 지나

치게 긴 경화시간을 단축하기 위한 경화 촉진제 첨가나 조

작을 용이하게 하기 위한 물질의 첨가 등을 주종으로 하는

많은 연구들이 시도되고 있다. 가장 많은 연구가 이루어진

첨가물은 경화 촉진제인 calcium chloride로, MTA에 첨가

시 경화시간 단축과 물리적인 성질의 향상을 얻을 수 있다

는 여러 보고들이 있어 왔다16,26,27). 그러나, chloride 이온이

수분의 존재하에서 금속의 부식을 촉진할 수 있으며28), 칼슘

이온 유리를 증가시켜 재료의 용해도를 증가시킬 가능성이
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Figure 2. Buccolingual sectional view of each group with methylene blue dye penetration. 

Figure 1. Results of dye penetration measurement 

(*means statically significant difference).
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Table 2. Results of dye penetration measurement  

Group n
Mean ± SD Minimum Maximum

(mm) Leakage (mm)Leakage (mm)

1 12 4.0 ± 0.99 3 6.3

2 12 3.7 ± 0.68 2.7 5

3 12 2.3 ± 1.2* 1.2 5

* means statically significant difference 



있다27). 또한, 경화 시간이 단축된다 해도 여전히 30분 이상

으로 길고29,30), 재료 조작의 어려움에 있어서는 개선되는 바

가 없어 보인다. 

이 연구에서 4-META/MMA & TBB 레진을 MTA 와

혼합하여 사용하고자 한 것은 빠른 경화시간을 갖는 재료와

의 혼합으로 경화시간 단축과 초기 미세누출의 감소를 기대

하였기 때문이었다. 실험 결과로 볼 때 MTA-레진 혼합 재

료에서 MTA나 포틀랜드 시멘트보다 통계적으로 유의하게

적은 미세누출을 보였다. 이번 논문에 포함되지는 않았으나

함께 진행된 연구에서 측정된 이 혼합 재료의 경화 시간은

11분 정도로, MTA에 비해 매우 짧았다 (unpublished

data). 따라서 치근단 수술시 긴 경화 시간을 갖는 MTA가

충전 후 조직 내 환경에 바로 접촉함으로써 발생할 수 있는

초기 미세누출이 개선될 가능성이 있을 것으로 보인다. 

MTA와 증류수 혼합시 잘 응집되지 않고 흩어지려는 경

향이 있어 와동에 적용하기 어려운 점이 단점 중 하나로 지

적되어 왔다16). MTA와 4-META/MMA & TBB 레진 혼

합 재료는 혼합 직후 점착성이 있어 끈적거리다가, 약 1분

후부터는 점착성이 줄어들면서 잘 응집되어 와동에 적용하

고 응축하기에 용이한 상태가 되었다. 이러한 면에서는 재

료 조작의 편의성이 MTA 보다 우수한 것으로 보이지만, 혼

합시 부가적인 단계가 추가되어 시간적으로나 술식의 복잡

도 면에서 더 우수하다고 볼 수는 없었다.

이번 연구에서 측정된 포틀랜드 시멘트와 MTA의 미세

누출 정도는 Bortoluzzi31) 등의 2006년 연구와 유사하나,

대부분의 다른 연구들에 비해 비교적 높은 편으로 5,32-34), 이

는 실험 방법의 차이에 기인하는 것으로 생각된다. 대개의

연구에서 재료를 혼합 후 24시간 기다렸다가 미세누출 실

험을 시작하였는데, 이는 재료가 경화되고 팽창하여 치근단

밀폐 능력이 증가하기에 충분한 시간이다31). 이 실험에서는

치근단 충전 후 바로 치아를 염료에 담갔으므로 완전히 경

화된 후보다 미세 누출 값이 더 높게 나온 것으로 보이며,

이 차이는 매우 긴 초기 경화시간을 가지는 재료에서 더 크

게 나타날 것으로 예상된다. Torabinejad 등5)도 MTA로

역충전 후 즉시 염료에 색소에 담갔을 때 더 큰 누출을 보였

으며, 이는 재료의 긴 경화시간 때문이라고 하였다. 이번 실

험에서 사용한 방법은 치근단 충전 후 경화되기 전 바로 조

직과 접촉하는 치근단 수술이라는 실제 임상 상황과 더 유

사하다고 볼 수 있다31).

이 실험의 결과를 볼 때, MTA와 4-META/MMA &

TBB 레진 혼합 재료는 치근단 역충전시 포틀랜드 시멘트

나 MTA에 비해 낮은 초기 미세누출을 보여, 치근단 봉쇄

효과가 우수한 것으로 사료되지만, 레진의 혼합으로 인한

MTA의 물리, 화학적 성질, 생체 적합성, 조직 반응의 변화

등에 관한 더 많은 연구가 필요할 것으로 보인다. 

Ⅴ. 결 론

MTA와 4-META/MMA & TBB레진 혼합 재료는 치근

단 역충전시 포틀랜드 시멘트나 MTA에 비해 낮은 초기 미

세누출을 보여, 충전 초기 치근단 봉쇄 효과가 우수한 것으

로 사료된다.
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이 연구에서는 Mineral Trioxide Aggregate (MTA)와 4-methacryloxyethyl trimellitate anhydride (4-META)

/ methyl methacrylate (MMA) & tri-n-butylborane (TBB) 레진을 혼합하여 치근단 역충전 재료로 사용하였을 때

의 미세누출을 MTA, 포틀랜드 시멘트와 비교하였다. 

발치된 사람 치아의 근관형성 및 충전 후 치근단 절제와 역충전 와동을 형성하였다. MTA, Portland cement, MTA

와 4-META/MMA & TBB레진을 혼합한 각각의 재료로 치근단을 역충전한 후 methylene blue dye에 72시간 동안

침적하여 염료가 침투한 길이를 10배 현미경 하에서 측정하였다.   

MTA와 4-META/MMA & TBB 레진 혼합 충전 군에서는 포틀랜드 시멘트나 MTA 충전군보다 통계적으로 유의하

게 적은 미세 누출을 보였으며, 포틀랜드 시멘트와 MTA 충전군의 미세 누출 정도는 통계적으로 차이가 없었다. 

이 실험의 결과로 보아 MTA와 4-META/MMA & TBB레진 혼합 재료는 치근단 역충전시 포틀랜드 시멘트나 MTA

에 비해 낮은 초기 미세누출을 보여, 치근단 봉쇄 효과가 우수한 것으로 사료된다.    

주요단어: 치근단 미세누출, MTA, 4-META/MMA & TBB 레진, 치근단 역충전 재료
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