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서론

구강 위생 관리가 제대로 이루어 지지 않는다면 구강 내에 존
재하는 세균들이 치아나 보철물 표면에 침착되어 세균막을 형성

하게 되어 치아우식이나 치주질환의 원인이 될 수 있다.1 이를 방
지하기 위해 적절한 구강 위생 관리와 치태 관리가 필요한데, 기

계적 방법과 화학적 방법으로 분류할 수 있다.2,3

일반적으로 칫솔이나 보조적인 도구를 이용하는 기계적인 치
태 관리 방법이 사용되는데, 이러한 치태 관리 방법은 개인 차이

가 심하고, 치태의 제거가 불완전하다는 한계가 있어 화학적 치
태 관리법을 함께 사용하는 것이 권장된다.4,5 기계적인 방법을 
통해 물리적으로 구강 내 세균을 제거하는 것이 가장 기본적인 
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방법이지만, 이 방법만으로 불충분한 환경과 조건이 있을 수 있
기 때문에 구강세정제(mouthwashes)와 같은 화학적 방법을 사
용하여 더 나은 효과를 얻을 수 있다.6 따라서 칫솔이나 보조적 
도구를 사용하는 방법과 함께 화학적 방법을 부가적으로 사용

한다면 치아우식이나 치주 질환과 같은 구강 질환을 더 효과적

으로 예방할 수 있다.7,8

구강세정제는 다양한 종류가 소개되어 사용되고 있다. 이 중 
클로르헥시딘 글루코네이트(chlorhexidine gluconate)는 1970년

대 처음으로 항세균 효과가 있다고 발표된 이래 효과적이고 안
정적으로 치태를 제거하는 재료로 현재 가장 일반적으로 사용되

는 구강세정제 중 하나이지만,9-12 장기간 사용 시 치아나 연조직

의 변색, 미각 이상 등의 부작용을 유발하므로 다른 효과적인 구
강세정제의 개발이 필요하다.13,14 

최근 재료학 분야에서 MnO2-diatom microbubbler (DM)라
는 재료가 소개되었는데, 치태 제거 및 구강위생 위지에 대한 해
결책이 될 수 있을 것으로 기대되는 특징들을 갖고 있다.15 이 재
료는 제한된 공간의 세균막을 제거하기 위해 만들어진 미세 입
자로, 원통 형태의 규조류 실리카에 이산화망간(MnO2) 나노 시
트를 도핑하여 만들었다. 이렇게 만든 DM을 3% 과산화수소

에 일정 농도로 잘 섞은 용액을 세균막이 생성된 부위에 도포

하였을 때, 과산화수소수에서 DM은 지속적으로 산소 가스 기
포를 생성하며 이를 동력으로 하여 스스로 운동성을 가지고 움
직이고, 세균막의 세포 외 고분자 물질(Extracellular polymeric 
substance)을 관통하여 그 안에 미세 기포를 계속 생성하며 세균

을 효과적으로 제거할 수 있다고 보고되었다. 폴리디메틸실록산

(polydimethylsiloxane) 기질 표면에 Escherichia coli를 감염시

키고 3% 과산화수소수 만으로 처리하였을 때 30분 뒤 약 80% 
세균막이 그대로 남아있었으나, 3% 과산화수소수와 DM을 함
께 처리하였을 때 모든 세균막이 제거되었다고 보고되었다.

DM은 치과 재료에 대해 세균막 제거 효과가 아직 보고되지 
않았고, 이전 논문에서 사용된 세균은 E. coli로 구강 질환과 관
련성이 떨어진다. 본 연구에서는 DM의 치과 분야의 응용을 위
해 치과 보철물 재료로 자주 사용되는 금속, 지르코니아, 레진을 
대상으로 치주질환을 유발하는 혐기성 세균인 Porphyromonas 

gingivalis와 치아 우식을 유발하는 호기성 세균인 Streptococcus 
mutans의 세균막을 형성한 뒤 기존에 구강세척제로 사용되어 온 
클로르헥시딘 글루코네이트와 3% 과산화수소수, 그리고 새롭

게 고안된 DM의 세균막 제거 효과를 비교 분석하였다.

재료 및 방법

이번 연구에서 세균막 제거 효과를 확인하고자 하는 MnO2-di-
atom microbubbler를 제작하기 위해 (3-aminopropyl) triethoxysi-
lane (APTES, Sigma-Aldrich, St. Louis, MO, USA)와 반응하

여 아민기로 치환된 규조류 입자를 준비하였다. 온도계, 환류 응
축기, N2 가스관이 장착된 3구 둥근 바닥 플라스크 내에 60 mL
의 톨루엔을 담고, 여기에 2 g의 규조류 입자를 넣었다. 증류수 
0.6 mL를 혼합물에 첨가하고 실온에서 2시간 동안 섞었다. 이
어서, 3.4 mL의 APTES를 혼합물에 첨가하고, 이를 60°C에서 6
시간 동안 환류시켰다. 이후 혼합물을 냉각시키고 톨루엔, 2-프
로판올 및 증류수로 3회 세척하였다. 이렇게 얻은 샘플을 진공 
건조기 내에서 2일 동안 건조시켰다. 마지막으로, 0.1 g의 아민-
치환 규조류를 1 mL의 50 mM 과망간산칼륨(KMnO4, Sigma-
Aldrich) 용액에 첨가하고 실온에서 30분 동안 초음파 처리 하였

다. 이어서, 샘플을 여과하고 증류수 및 에탄올로 3회 세척하였

다. 얻어진 샘플은 60°C에서 하루 동안 오븐에서 건조시켰다.
과산화수소수에서 DM의 반응을 시각적으로 보기 위해 실

체 현미경(Leica S6D, Leica, Wetzlar, Germany)을 이용하였

다. 24-well tissue culture plate에 DM 5 mg을 넣고 증류수 1 
mL를 넣어준 대조군과 3% 과산화수소수를 넣은 실험군을 
0, 30, 60, 90, 120초에 촬영하여 비교하였다. DM의 주사전자

현미경(SEM) 이미지는 Phenom ProX (ThermoFisher Scien-
tific, Waltham, MA, USA)를 이용하여 15kV로 촬영하였다.  
실험에 사용된 시편은 직경 10 mm, 두께 2 mm의 원판 형태로 
제작하였고 사용한 재료는 지르코니아, 레진, 비귀금속 합금이

다. 시편의 디자인은 Meshmixer (Autodesk research, New York, 
NY, USA)를 이용하였고 (Fig. 1A), 이 소프트웨어를 이용하

여 만든 STL 형식의 파일을 이용하여 원판 형태의 시편을 밀링

Fig. 1. Disk specimens used in experiments. (A) 3D stl file designed to produce disk shaped specimens, (B) Polymethyl methacrylate block, (C) Casting wax 
block, (D) Zirconia block, (E) Polymethyl methacrylate disk, (F) Metal disk, (G) Zirconia disk.
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기(DEG-5X100, Arum, Frankfurt, Germany)로 제작하였다. 레
진 시편은 polymethyl methacrylate (PMMA) 블록(Monolayer 
PMMA block, Huge, Shanghai, China)을 밀링하여 제작하였

고 (Fig. 1B, 1E), 비귀금속 합금 시편은 왁스 블록(Casting wax, 
Huge, Shanghai, China)을 밀링한 원판형 납형을 매몰 및 주조하

여 제작하였다 (Fig. 1C, 1F). 주조에 사용된 금속은 금속도재관 
제작에 사용되는 니켈-크롬 합금이었다(Bellabond plus, Bego, 
Bremen, Germany). 지르코니아 시편은 지르코니아 블록(Razor 
zirconia, UNC, Seoul, Korea)를 밀링하여 제작하였다 (Fig. 1D, 
1G).

시편에 세균막 배양을 용이하게 할 수 있도록 타액으로 시편

을 코팅하였다. 식사 및 잇솔질 1시간 30분 후부터 비자극성 타
액을 채취하고 원심분리기를 돌린 뒤(10 min, 4°C and 12,000 
rpm) 상층액만 남겼다. 이 상층액을 1:1의 비율로 phosphate 
buffered saline (PBS; pH = 7.4)와 희석하고, 0.2 μm Minisart 
syringe filter (Sartorius Stedim Biotech GmbH, Göttingen, 
Germany)를 이용하여 필터링하였다. 각 시편을 24-well tissue 
culture plate에 넣고 필터링이 완료된 타액을 300 μL씩 넣어주고 
37°C 온도에서 4시간 동안 코팅을 진행하였다.

타액을 코팅한 시편에 P. gingivalis (ATCC 33277)와 S. mu-
tans (ATCC 25175)를 각각 배양하여 세균막을 형성하였다. 시
편 표면에 P. gingivalis 세균막을 형성하는 과정은 Sánchez 등
이 기술한 방법에 따라 진행하였다.16 P. gingivalis를 5.0 mg/
L의 hemin (Sigma, St. Louis, MO, USA)과 5.0 ml/L의 vita-
min K (Sigma, St. Louis, MO, USA)를 포함한 brain-heart 
infusion (BHI) (Becton, Dickinson and Company, Franklin 
Lakes, NJ, USA) 배지에서 37°C 온도의 혐기 챔버 내에서 배
양하였다(10% H2, 10% CO2, and balance N2). S. mutans는 
Tryptic soy broth (Becton, Dickinson and Company, Frank-
lin Lakes, NJ, USA) 배지에 넣어 37°C 온도의 호기성 환경에

서 배양하였다. 37°C에서 4시간 동안 타액을 코팅하고 2 mL
의 PBS 용액으로 세척한 24-well tissue culture plate 안에 들
어있는 각각의 시편에 1 × 107 colony forming units (CFU)의 
세균을 1 mL씩 접종하였다. 이후 이를 P. gingivalis는 혐기 챔

버 내에서, S. mutans는 호기성 환경에서 48시간 배양하였다. 
세균막 배양 후, 1 mL PBS 용액으로 각 시편을 세척한 뒤 새로

운 24-well tissue culture plate로 옮겨주었다. 각 시편은 재료별

로 5개의 군으로 나눠 실험을 진행하였다. (1) 배지만 포함하고 
세균막을 형성하지 않은 군, (2) PBS로 세척한 군 (PBS group, 
대조군), (3) 0.12% 클로르헥시딘 글루코네이트 용액을 처리

한 군 (CHX group), (4) 3% 과산화수소수를 처리한 군 (H2O2 
group), (5) 3% 과산화수소수에 5 mg/mL의 DM을 넣어준 군 
(H2O2 + DM group). 각 시편은 2분간 처리 후 1 mL PBS 용액으

로 2회 세척 후 새로운 24-well tissue culture plate로 옮겨주었다.
각 처치 및 세척 후 세균막 제거 효과를 확인하기 위해 시편 

표면에 남아있는 세균막을 crystal violet으로 염색하는 실험을 
진행하였다. 시편이 들어있는 well에 1% crystal violet (Junsei 
chemical, Tokyo, Japan) 용액 1 mL를 넣고 빛이 차단된 환경에

서 10분간 표면에 남아있는 세균막을 염색하였다. 염색 후 PBS 
용액으로 3회 세척하였고, 새로운 24-well tissue culture plate로 
옮겨 1 L의 acetone-alcohol (20:80, vol/vol) 용액을 이용해 탈염

색하였다. 이 탈염색된 용액의 흡광도를 595 nm 파장에서 Ab-
sorbance Microplatereader (Epoch 2, Bio-Tek, Winooski, VT, 
USA)로 측정하였다.

Crystal violet 세균막 염색 실험을 통해 PBS로 세척한 대조군

과 각각의 실험군(CHX, H2O2, H2O2 + DM group)의 평균 비교

를 위해 one-way ANOVA를 이용하였다. 두 군 사이에서 통계학

적으로 유의한 차이가 있는지 여부는 Tukey’s test로 검정하였다. 
검정에 사용된 프로그램은 Prism 8 (GraphPad, San Diego, CA, 
USA)이다.

결과

1. MnO2-diatom microbubbler의 제작 및 성질

이 실험에 사용된 규조류 입자는 표면에 평균 직경 500 nm
의 구멍이 형성되어 있는 속이 빈 원통 형태로, 이 원통은 직
경 10 μm, 길이 18 μm였다 (Fig. 2). 먼저 이 규조류 입자는 

Fig. 2. SEM images of the MnO2-diatom microbubblers.
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(3-aminopropyl) triethoxysilane (APTES)에 의해 활성화 되었

고, 과망간산칼륨(KMnO2)을 환원시켜 아민-치환 규조류에 이
산화망간 나노 시트를 도핑 시켰다. 주사전자현미경을 통한 원
소 분석 결과를 보면 원통형의 규조류 표면에 망간 성분이 확인

되었다 (Table 1). 

DM을 증류수에 넣으면 아무런 반응이 일어나지 않지만, 3% 
과산화수소수에 넣으면 산소 기체 방울이 만들어지는 것을 볼 
수 있다 (Fig. 3A). 반응이 시작되고 시간이 지나면 산소 기체 발
생이 줄어들게 된다. 여기에 3% 과산화수소수를 다시 넣어주면 
다시 산소 기체 발생이 증가하였다가 시간이 지남에 따라 감소

하게 된다 (Fig. 3B). 3% 과산화수소수를 추가로 넣어줄 때마다 
산소 기체 발생량이 증가하지만 횟수를 반복할수록 반응이 점점 
약해지는 것을 볼 수 있다.

2. 세균막 제거 효과

구강세정제로 기존에 사용되던 CHX와 3% 과산화수소수, 그
리고 새롭게 고안한 방법인 DM의 세균막 제거 효과를 알아보기 
위해 세균막을 crystal violet으로 염색하여 흡광도를 측정해 그 
효과를 비교하는 실험을 진행하였다.

금속, 지르코니아, PMMA 레진 시편에 P. gingivalis 세균막

을 형성하고 2분간 각각의 처리를 시행하였을 때 CHX group과 
H2O2 group에서 남아있는 세균막은 PBS로만 세척한 대조군과 
비교하여 유의미한 차이가 없었다 (Fig. 4, Table 2). 그러나 DM
을 3% 과산화수소수 용액과 함께 처리한 H2O2 + DM group에

서는 모든 종류의 시편에서 통계적으로 유의미한 세균막 제거 
효과를 보였다 (Metal: P < .05, Zirconia: P < .0001, PMMA: P 
< .0001). 또한 모든 재료에서 3% 과산화수소수와 DM을 함께 
처리해준 군이 3% 과산화수소수만 처리해준 군보다 통계적으

로 유의미하게 세균막을 많이 제거하였다 (Metal: P < .01, Zir-
conia: P < .0001, PMMA: P < .0001).

S. mutans를 대상으로 한 실험에서도 모든 재료의 시편에서 
CHX, H2O2를 처리한 실험군의 경우 PBS로 세척한 대조군과 유
의미한 차이를 보이지 않았으나 (Fig. 5, Table 3), DM과 3% 과
산화수소수를 함께 처리한 경우 대조군과 비교하여 유의미하

게 적은 세균막이 남아 있음을 볼 수 있었다 (Metal: P < .0001, 
Zirconia: P < .0001, PMMA: P < .0001). 그리고 모든 재료에서 
3% 과산화수소수와 DM을 함께 처리해준 경우가 3% 과산화수

소수만 처리해준 경우보다 세균막이 유의미하게 적게 남아있었

다 (Metal: P < .005, Zirconia: P < .0001, PMMA: P < .0001).

고찰

구강건강관리는 저작 능력과 영양섭취, 그리고 전신건강과도 
관련이 있기 때문에 개인의 삶의 질에 영향을 주게 된다.17,18 치
아우식이나 치주질환 등의 다양한 이유로 치아의 손상이나 상
실을 경험하게 된 환자는 구강 내에 보철물을 장착하게 되며, 구
강건강관리를 위해 자연치아 뿐만 아니라 이러한 보철물의 치태 
관리 역시 중요하다. 보철물의 장착이 치태 지수나 치은 건강 등
에 영향을 줄 수 있고,19 치태 관리가 잘 이루어지지 못했을 때 보
철물 자체의 실패를 증가시키는 원인이 되기도 한다.20 최근 치과 
임상에서 금속, PMMA 레진, 지르코니아 등 다양한 재료가 사용

Table 1. Atomic percentages of MnO2-diatom microbubblers
DM 1 DM 2 DM 3 Mean ± SD

Si 17.6 16.1 14.9 16.2 ± 1.1
Mn 0.9 0.7 0.6 0.7 ± 0.1

Others 81.6 83.2 84.5 83.1 ± 1.2
DM 1, DM 2 and DM 3 represent three different MnO2-diatom microbub-
blers used for atomic percentage analysis.

Fig. 3. Time-lapse images of the microbubbles. (A) DMs with distilled water 
(DW) and 3% H2O2 solution (× 6.3). (B) DMs with DW and H2O2 solution 
in 1st, 2nd, 3rd and 4th cycles at 2 minute intervals (× 40). Mixing DMs with 
H2O2 solution created a lot of microbubbles at first, but the amount gradually 
decreased over time. If H2O2 solution is added again, microbubbles were 
generated violently. But the amount decreased as the number of times is re-
peated.
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Table 2. Biofilm (P. gingivalis) removal efficiency experiment tested by Tukey’s multiple comparison test
Mean Diff. Significant Summary Adjusted P value

Metal PBS vs. CHX 3.962 No ns 1.000
PBS vs. H2O2 -26.900 No ns .626
PBS vs. H2O2 + DM 71.730 Yes * .023
H2O2 vs. H2O2 + DM 98.630 Yes ** .003
Bac (-) vs. H2O2 + DM -13.110 No ns .953

Zirconia PBS vs. CHX 27.400 Yes * .010
PBS vs. H2O2 1.937 No ns .998
PBS vs. H2O2 + DM 87.690 Yes **** < .0001
H2O2 vs. H2O2 + DM 85.750 Yes **** < .0001
Bac (-) vs. H2O2 + DM -2.272 No ns .996

PMMA PBS vs. CHX 7.830 No ns .778
PBS vs. H2O2 16.760 No ns .176
PBS vs. H2O2 + DM 75.140 Yes **** < .0001
H2O2 vs. H2O2 + DM 58.380 Yes **** < .0001
Bac (-) vs. H2O2 + DM 3.228 No ns .988

ns: not significant, *: P < .05, **: P < .01, ***: P < .005, ****: P < .0001.

Fig. 4. Biofilm (P. gingivalis) removal efficiency experiment. (A) Images of remaining biofilms stained with crystal violet after each treatment for 2 min. (B - D) 
The amount of remaining biofilms on the disks made of metal, zirconia and PMMA after treatments. In all materials, only H2O2 + DM group showed signifi-
cantly lower amount of remaining biofilm compared to PBS group.
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Table 3. Biofilm (S. mutans) removal efficiency experiment tested by Tukey’s multiple comparison test
Mean Diff. Significant Summary Adjusted P value

Metal PBS vs. CHX 10.930 No ns .742
PBS vs. H2O2 12.870 No ns .622
PBS vs. H2O2 + DM 74.800 Yes **** < .0001
H2O2 vs. H2O2 + DM 61.920 Yes *** .000
Bac (-) vs. H2O2 + DM -16.520 No ns .405

Zirconia PBS vs. CHX -1.224 No ns > .9999
PBS vs. H2O2 4.174 No ns .991
PBS vs. H2O2 + DM 80.900 Yes **** < .0001
H2O2 vs. H2O2 + DM 76.730 Yes **** < .0001
Bac (-) vs. H2O2 + DM -10.450 No ns .805

PMMA PBS vs. CHX -8.499 No ns .442
PBS vs. H2O2 -11.040 No ns .224
PBS vs. H2O2 + DM 74.780 Yes **** < .0001
H2O2 vs. H2O2 + DM 85.820 Yes **** < .0001
Bac (-) vs. H2O2 + DM -14.090 No ns .088

ns: not significant, *: P < .05, **: P < .01, ***: P < .005, ****: P < .0001.

Fig. 5. Biofilm (S. mutans) removal efficiency experiment. (A) Images of remaining biofilms stained with crystal violet after each treatment for 2 min. (B - D) 
The amount of remaining biofilms on the disks made of metal, zirconia and PMMA after treatments. In all materials, only H2O2 + DM group showed signifi-
cantly lower amount of remaining biofilm compared to PBS group.
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되고 있는데, 각종 재료 표면에 형성된 세균막을 효과적으로 제
거할 수 있는 방법에 대한 연구가 환자의 구강건강관리 능력을 
높이기 위해 필요하다.

일반적으로 치태를 제거하기 위해 사용되는 방법은 치약을 이
용한 칫솔질이다. 그러나 이는 개인의 역량에 영향을 많이 받게 
된다. 실제로 클로르헥시딘 글루코네이트와 같은 구강세정제를 
기계적인 방법과 함께 사용한다면 항치태 작용을 높일 수 있고, 
치주 건강에도 도움이 된다고 보고되었다.21,22

이번 실험에서 비교군으로 선택된 기존에 사용되던 구강세정

제 성분으로 선택된 클로르헥시딘 글루코네이트는 임상에서 흔
하게 사용되고 있으며 치태 억제 및 항균 효과를 갖는 것으로 알
려져있다. 국소적인 부작용을 줄이기 위해 0.12% 또는 0.2% 농
도가 권장되며,10,23 장기간의 임상실험을 통해 치태와 치은 염증 
감소 효과가 확인되었다.24 또 다른 구강세정제 비교군 성분으로 
선택된 과산화수소수는 수산기 라디칼의 생성으로 세균을 죽이

는 기능이 있다고 알려져 있다.25,26 
한편 화학적인 방법이 세균막의 세균을 제거하는 데에 충분한 

효과를 내지 못한다는 지적도 있다. 세균막의 보호작용에 의해 
화학적인 약품의 성분이 세균막 내부로 침투하지 못하고, 이로 
인해 그 효과가 크게 떨어진다는 것이다.27,28 실제로 이번 연구에

서 진행된 실험 결과를 보면 클로르헥시딘 글루코네이트를 처리

한 군과 3% 과산화수소수를 처리한 군이 PBS를 처리한 대조군

과 비교하였을 때 세균막 제거에 의미있는 효과를 나타내지 못
하였다.

하지만 DM을 3% 과산화수소수와 함께 사용한 군은 대조군

과 비교하였을 때 남아있는 세균막의 양이 통계적으로 유의미하

게 줄어든 것을 볼 수 있었다. 이는 기존의 화학적 약제가 세균막

의 방어 작용에 의해 그 내부에 있는 세균에 영향을 미치지 못했

던 문제를 해결했기 때문인 것으로 생각해볼 수 있다. 과산화수

소가 이산화망간의 촉매작용에 의해 물과 산소 기체를 만들게 
되고 이렇게 만들어진 산소 기체가 규조류 표면의 작은 구멍을 
통해 원통 내부로 모이게 된다. 원통 내부에 모인 산소 기체가 압
력을 형성하게 되고, 결국 산소 기체 방울을 분출하게 되며 규조

류 미세 입자는 추진력을 갖고 이동하게 된다. 3% 과산화수소수 
내에서 DM의 이동 속도는 60 μm/s 라고 알려져 있다.15 이러한 
원리로 규조류 미세입자들이 세균막을 침투하게 되고 그 내부에

서 계속하여 산소 방울을 분출하며 이동하게 된다. 규조류 미세 
입자들에 의해 세포 외 고분자 물질이 파괴된 세균막 내부로 과
산화수소도 더 잘 침투할 수 있게 되기 때문에 3% 과산화수소수 
단독으로 처리한 비교군보다 DM을 3% 과산화수소수와 함께 
처리한 군에서 더 효과적으로 세균막을 제거할 수 있었다.

기존의 기계적인 방법은 치질이나 수복물의 손상 없이 좁은 공
간에 작용하기 어렵다는 한계가 있었다.29 DM은 좁은 틈에서도 
효과적으로 세균막을 제거할 수 있는 것으로 보고되었고,15 구강

세정제로 활용 시 이러한 문제를 효과적으로 해결할 수 있을 것
으로 기대된다. 과산화수소수가 세포에 미치는 영향으로 인해 
안전성의 문제를 우려할 수 있다. 물론 고농도의 과산화수소수

를 장시간 구강 내에 적용하는 것은 세포 손상 등 문제를 일으킬 
수 있으나, 이번 실험에 사용된 3% 농도의 과산화수소수는 안전

하게 구강 내에 적용할 수 있는 농도로 알려져 있다.30

본 실험에 사용된 S. mutans는 호기성 세균으로 산성 물질을 
통해 치아우식을 유발하는 세균이며,31 P. gingivalis는 혐기성 세
균으로 단백질을 분해하며 치주질환이나 임플란트주위염 등의 
원인균이다.32,33 때문에 P. gingivalis와 S. mutans는 구강세정제

의 효과를 검증하는 연구에 자주 사용되어왔고, DM은 이 두 세
균 모두에서 다른 기존의 구강세정제에 비해 우수한 세균막 제
거 효과를 보였다.34,35 세균막을 형성해주지 않은 시편과 세균막

에 DM과 3% 과산화수소수 혼합 용액을 2분간 처리한 실험군

을 비교하였을 때를 보면 P. gingivalis와 S. mutans에서 모두 통
계적으로 유의미한 차이가 없었다 (Table 2, Table 3). 즉 세균막

을 형성하지 않은 시편과 비슷한 정도로 효과적인 세균막 제거 
효과가 있었다.

이번 연구는 기존에 구강세정제로 사용되지 않았던 새로운 재
료인 DM의 효과를 소개하고 그 가능성을 제시하는 것에 목적을 
두었다. 실제 구강세정제로 사용되기까지 다양한 농도와 적용 
시간에 따른 효과에 대한 추가 실험 및 세포 실험과 동물 실험을 
통한 안정성 검증 등이 추후 더 필요할 것으로 생각된다.

결론

속이 빈 원통 형태의 규조류의 이산화망간 나노 시트가 성공

적으로 도핑되었음을 확인하였다. 합성된 MnO2-diatom micro-
bubbler 를 3% 과산화수소수 용액과 함께 처리하였을 때 산소 
기체 방울이 생성되었고, 세균막이 형성된 시편에 적용하였을 때 
클로르헥시딘 글루코네이트나 과산화수소수에 비해 세균막을 
더 효과적으로 제거하였다. 이 재료를 실제 구강세정제로 사용

하기 위해서는 적용 농도와 시간에 따른 효과에 대한 추가 연구 
및 안정성 검증이 더 필요할 것이다.
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ORIGINAL ARTICLE

치과 보철 재료 표면에서 MnO2-diatom microbubbler의 

세균막 제거 효과 연구: In vitro study
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목적: 본 연구의 목적은 보철 재료 표면에서 MnO2-diatom microbubbler (DM)의 세균막 제거 효과를 기존에 치과 임상에 구강세정제로 사용되고 있는 
성분들과 비교하여 이 재료가 구강세정제로 사용될 수 있는 가능성을 평가하는 것이다.
재료 및 방법: 이산화망간 나노 시트가 도핑된 DM을 만들었고, 주사전자현미경(SEM)을 이용하여 형태에 대한 관찰 및 도핑된 MnO2의 성분 분석을 
시행하였다. 3% 과산화수소수에서 DM의 반응을 시간에 따라 관찰하기 위해 실체 현미경을 이용하였다. 보철 재료 표면의 세균막 제거 효과를 평가하

기 위해 비귀금속 합금, 지르코니아, 레진 시편을 제작하였고 치아우식의 원인균이며 호기성 세균인 Streptococcus mutans와 치주질환의 원인균이며 혐
기성 세균인 Porphyromonas gingivalis 세균막을 각각 형성하였다. 형성된 세균막에 3% 과산화수소수와 DM을 처리하였을 때 세균막 제거 효과를 클
로르헥시딘 글루코네이트와 3% 과산화수소수의 경우와 crystal violet 염색 실험을 통해 비교 평가하였다.
결과: 속이 빈 원통 형태의 규조류에 이산화망간 성분이 발견되었고, 3% 과산화수소수에서 기체를 만들어내는 것을 확인할 수 있었다. 실험에 이용된 
모든 재료에서 DM을 처리한 군이 클로르헥시딘 글루코네이트나 3% 과산화수소수 단독으로 사용한 군에 비해 통계적으로 유의하게 세균막을 효과

적으로 제거하였다.
결론: MnO2-diatom microbubbler는 보철 재료 표면의 세균막을 기존의 구강세정제 성분에 비해 더 효과적으로 제거할 수 있다. (대한치과보철학회지 
2020;58:14-22)

주요단어: 치태; 과산화수소; MnO2-diatom microbubbler; 구강세정제; 구강위생
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