
I. 서 론

치주질환으로 인해 상실된 치주조직을 본래의 형
태와구성으로회복시키는것을치주조직재생술1, 2, 3,

4, 5)이라고하며치주치료의궁국적인목적이라할수
있다. 치주영역에서 사용하는 대표적인 재생술 중에
는 골 이식술6)과 치주조직유도재생술7, 8, 9)이 있다.
자가골 이식술은 임상적으로 성공적인 결과를 나타
내었으나 이차적인 손상과 대량공급의10) 어려움 때
문에 동종골 이식술 특히 탈회냉동건조골11)사용함
으로써 이와 같은 문제를 해결하였다. 그러나 탈회
냉동건조골은 질병전이 가능성과 윤리적인 문제로
인해 골 대체물에 대한 관심이 높아졌고 많은 연구
가시작되어졌다. 
골 대체물에는 calcium 성분으로 구성된 hydrox-

yapatite12), tricalcium phosphate13)등과 calcium car-
bonate14), plaster of paris 등이 있으며 이 중 calcium
sulfate제재인 plaster of paris는 골대체물중가장오
랫동안 사용되어왔고 많은 임상연구들은 calcium
sulfate가 골 결손부 치료에 좋은 결과를 나타낸다고
보고15-28)하였다. 
Plaster of paris는 gypsum(calcium sulfate dihy-

drate)을 고온에서 가열하여 수분을 제거한 calcium

sulfate hemihydrate이며 물과 섞으면 발열반응을 통
해 경화되며 단단한 결정체로 변하는 성질 때문에
치과영역에서 사용하게 되었다 29). 1955년
Weinmann 등30)은 미분화세포가조골세포로 분화하
는데는 칼슘의 작용이 크다고 하였고 Bell31)은 개에
서 calcium sulfate의평균흡수율이 4-7주라고보고하
였고 Radentz와 Collings32)는 개에서 골 결손부가 큰
부위에 calcium sulfate 이식시좋은결과를가졌다고
보고하였으며 12주에 조직학적으로 치밀한 골 소주
형태를 나타냈으며 골형성이 많이 일어났다고 보고
하였다. 반면, Shaffer등33)은 사람에서 calcium sul-
fate를 이식한 결과 생체적합성은 우수하였지만 신
생골형성을촉진하지못한다고보고하였다. 
이상의연구에서 calcium sulfate는 골조직의재생

에좋은결과를가져왔지만이것은 calcium sulfate의
골 재생능력에 의해서라기보다도 염증을 일으키지
않고 빨리 흡수되며 이식골과 판막조직을 안정화시
키고 초기 치유기간동안에 상처를 보호하는 성질 때
문이라고할수있다. 
치주조직 유도 재생술에는 차단막이 이용되어지

고있으며흡수성차단막으로는 polylactic acid poly-
mer, oxidized cellulose34), vicryl mesh35), collagen
membrane등36, 37)이 있으며 비흡수성 차단막으로는
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현재까지 널리 쓰이고 있는 polytetrafluoroethyl-
ene(PTFE)막이 있다. PTFE차단막38-41)은 이차적인
제거수술이 필요하고 판막의 두께가 얇으면 치은퇴
축이 일어나 감염으로 인한 합병증이 발생할 수가
있다. 따라서 치은퇴축을 야기시키지 않고 결손부의
형태에 따라서 알맞은 크기의 차단막을 형성할 수
있으며 일정기간동안 흡수되지 않고 이차수술이 요
구되지 않는 흡수성 차단막에 대한 필요성이 제기되
었다. 그리하여 조작이 간단하고 저렴하며 인체에
무해한골이식재로사용되어온 calcium sulfate를 이
제는 새로운 차단막의 재료로 하는 연구가 시작되었
다.
Sottosanti는 발치와에 탈회냉동건조골(decalcified

freeze-dried bone: DFDB)과 calcium sulfate를 섞어
서 넣었을 때 DFDB 입자의 손실을 막고 이식골의
mineralization rate가 촉진된다고 하였고 이는
Peltier42)의 개 실험에서, Yamazaki43, 44)의 쥐 실험에
서 입증해주고 있다. Payne은 ePTFE와 polylactic
acid 그리고 sterile calcium sulfate 차단막 위에서 치
은섬유세포의 이주를 SEM상에서 관찰한 결과 calci-
um sulfate에서세포가정상적인부착형태와더많은
이주를 나타냈다. Lifecore biomedical사에서 보고한
자료에 의하면 일반 plaster는 다양한 비율의 β-
hemihydrate calcium sulfate로 구성되며 납과 같은
중금속이 소량 존재하고 입자의 크기와 모양이 다양
하며 불규칙한 것이 특징이다. 한편, 임상에서 널리
사용되고 있는 medical grade calcium sulfate는 α-
hemihydrate calcium sulfate이며 순도가 높고 입자
의 모양과 크기가 일정하여 경화시간과 석고의 밀도
그리고 흡수속도를 정확하게 조절할 수 있는 장점이
있음을보고하였다.
Calcium sulfate hemihydrate를 물과 혼합하여 사

용했을 경우, 조작시간이 짧고, 경화 후 기계적인 자
극에 의해 미세한 파절이 일어나 치유를 방해할 수

가 있고 결손부의 크기가 큰 경우 이식한 calcium
sulfate가 초기 치유과정에서 빠르게 흡수되는 단점
때문에 보다 다루기 편리하고 경화과정을 거치지 않
으며 다양한 골 결손부위에 공간유지와 골생성을 유
도하는 새로운 형태의 calcium sulfate제재가 필요하
게되었다. 
이에 특수하게 만든 점성이 높고 흡수속도가 느린

새로운 paste형태의 calcium sulfate와 medical-grade
calcium sulfate, plaster의 생체친화성을 비교 분석하
여다소의지견을얻었기에이에보고하는바이다.

II. 연구재료 및 방법

1. 연구재료

(1) 치주인대세포의배양

교정치료를 목적으로 발거한 건강한 제 1 소구치
를 Hank's balanced salt solution(HBSS)*로 3회 세척
하여 잔존하는 혈액을 제거한 다음 치근 중간 ⅓부
위에서 치주인대조직을 #15 blade로 채취하여 세절
한 다음 25cm2배양접시에 20% Fetal bovine
serum(FBS)*, 100unit/㎖ penicillin, 100㎎/㎖ strepto-
mycin, 0.5㎎/㎖ amphotericin-B*가 포함된 α-mini-
mal essential medium(α-MEM)*을넣고 37℃, 100%습
도, 5% CO2 공기혼합배양기#에서배양하였다.
치주인대 세포가 조직세편으로부터 증식되어 단

층 밀생이 형성되면 75cm2 세포배양접시를 이용하
여 7-10일간간격으로계대배양하였다. 본실험에서
는 세포의 균일한 특성을 얻기 위해 5-7세대의 세

포를사용하였다.

(2) calcium sulfate 용출액제조

24 well 배양접시에 calcium sulfate제재를 1mm두
께로 깐후 10% FBS가 함유된 α-MEM 2㎖를 첨가하
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* : Gibco/BRL Scientific Technologies Inc. USA.
# : Infrared CO2 incubator, Forma Scientific Inc., USA.



여 37℃의 항온에서 3일간 보관 후 calcium sulfate
시편에서부터 분리되서 나온 불순물을 제거하기 위
하여여과기로정제하였다.

2. 연구방법

(1) 실험군설정

α-MEM에서 배양한 세포군을 대조군으로 하고,
medical-grade calcium sulfate**용출액을 넣어 배양
한 세포군을 MGCS군으로, 일반 plaster용출액을넣
어 배양한 세포군을 plaster!군으로, 시험개발한 cal-
cium sulfate paste 용출액을 넣어 배양한 세포군을
CS paste(성분 : calcium sulfate 51%, zinc oxide 30%,
polyvinyl acetate 13%, poly-t-butylacrylate 5%, butyl
acetate 1%)군으로실험군을설정하였다.

(2) 세포수산정에의한세포증식도측정

96 well의 배양접시에 각 well당 1×104개의 치주
인대세포를가진 10% FBS가함유된α-MEM 배양액
200㎕를넣은후배양기에서배양하였다. 
배양 1일 후 세포가 배양접시 바닥에 완전히 부착

된 상태를 확인한 후 배양액을 제거하고 대조군은
10% FBS가 함유된 α-MEM 배양액 200㎕을 재주입
하고, MGCS군은 medical-grade calcium sulfate 용출
액 200㎕를, plaster군은 plaster 용출액 200㎕를, CS
paste군은 modified calcium sulfate paste에 넣은 α-
MEM 배양액 200㎕를 재주입하며 동일조건하에서
배양하였다.
배양 1일, 2일, 3일 후 배양접시에서 배양액을 제

거하고 0.05% trypsin으로 부착세포로 분리한 다음
Tryphan blue로 염색하여 inverted light micro-
scope##하에서 혈구계수기로 세포 수를 측정하였다.

위의실험은 3회반복하여시행하였다.

(3) MTT assay에의한세포독성측정

세포수산정에서와동일한방법으로 96 well의 배
양접시에 세포를 1×104개씩 분주하고 대조군과 실
험군으로구분하여동일조건하에서배양하였다.
배양 1일, 2일, 3일 후 각각 배양접시에서 배양액

을 제거하고 새로운 10% FBS가 함유된 α-MEM 100
㎕를각각의well에첨가시켰다.
생리식염수로 용해한 3-(4,5-dimethythiazole-2-yl)-

2,5-diphenyl tetrazolium bromide(MTT)****용액 150
㎕를 각 well에 첨가한 후 4시간동안 세포배양을 실
시하였다. 세포배양 후 배양액을 제거하고 125㎕의
Dimethyl Sulfoxide(DMSO)****를 첨가하여 형성된
formazan결정을 용해시킨 후 새로운 96 well 배양접
시에 각각의 well에 50㎕를 첨가하여 배양접시를 잘
흔든 후 ELISA reader###로 파장 570nm로 흡광도를
측정하였다. 위의실험은 3회반복시행하였다.

(4) Immunoblotting assay에의한교원질합성능측정

세포수 산정에서와 동일한 방법으로 96 well의 배
양접시에 세포를 1×104개씩 분주하고 대조군과 실
험군으로구분하여동일조건하에서배양하였다.
배양 1일, 2일, 3일 후 각각 배양접시에서 배양액

을 제거하고 10mM Tris-Hcl, 100mM Nacl, 1mM
PMSF, 1%NP-40, 0.2%SDS가첨가된 TBS buffer와 섞
어서 세포 분해시킨 후 4℃에서 1시간동안
12000rpm에서 원심분리한 후 Bradford방법으로 정
량분석하였다. 
새로운 96 well 배양접시에 각 well당 1㎍의 goat

anti-collagen type Ⅰ 항체ⓐ를 깔고 항온항습기에서
하루동안 배양 후 Phosphate buffered saline-
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ⓐ : Chemicon International Inc., Ca, U.S.A. ⓑ : Amersham International Plc., Buckinghamshire, England.



Tween(PBS-T) 200㎕로 1시간 blocking한 다음 3회
세척하였다. 1 : 2000으로 희석한 goat anti-collagen
type Ⅰ 항체를 1시간 반응시킨 다음 3회 세척한다.
2차 항체인 1 : 1000으로 희석한 horseradish peroxi-
dase conjugated anti-mouse IgGⓑ을 1시간반응시킨
다음 3회 세척하였다. O-phenylenediamine(OPD)****

를 buffer에 최소 20분 동안 녹인 후(이 때 light
blocking이 필요) 분주하기 직전에 H2O2를 넣어 분
주하여 암실에서 20분 동안 반응시킨 다음 2M
H2SO4 50㎖를 첨가하여 반응을 정지시키고 ELISA
reader###로파장 490nm에서흡광도를측정하였다.

(5) 통계분석

여러 군들 가운데서 유의성있는 차이를 알아내기

위해 비모수적 방법인 Kruskal-Wallis test를 시행하
고 군들 사이의 차이는 Tukey's studentized range
test를 시행하였으며모든실험에서 P<0.05를유의한
수준으로평가하였다.

III. 연구결과

1. 세포수 산정에 의한 세포증식도 측정

한 개의 대조군과 3개의 실험군으로 나누고 각 군
마다 4개의 표본을 이용하여 실험을 3회 실시하였
다. CS paste군의 median과 range값이 1일에 각각
0.2와 0∼0.4, 2일에 0와 0, 3일에 0와 0∼0.6로 나타
나 1, 2, 3일째 모두에서 다른 군들과 비교시 유의성
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day 1 day 2 day 3

median range median range median range

control 5.8 5.0-7.0 5.4 3.8-6.2 6.8 4.8-7.2
MGCS 4.8 3.2-5.8 4.2 3.2-5.4 6.0 5.0-6.2
plaster 3.0** 2.2-4.8 3.4 2.4-4.8 5.6 2.8-6.2
CSpaste 0.2* 0.0-0.4 0* 0 0* 0.0-0.6

그림 1 The effect of different forms of calcium sulfate on periodontal ligament cell counting(×10000)

표 1 The effect of different forms of calcium sulfate on periodontal ligament cell counting(unit:×10000cell)

*cs paste group: significantly different compared to all other groups
**plaster group: significantly different compared to day 1 of the control group 
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있는 차이를 나타냈다. 한편, plaster군은 1일째에서
median과 range값이 각각 0.2와 0.0∼0.4로 나타나
다른 군들과 비교시 1일째에서 유의성있는 차이가
나타났다(P<0.05)(표 1)(그림 1).

2. MTT assay에 의한 세포독성 측정

한 개의 대조군과 3개의 실험군으로 나누고 각 군
마다 4개의 표본을 이용하여 실험을 3회 실시하였
다. CS paste군의 median과 range값이 1일에 각각
0.03와 0.029∼0.04, 2일에 0.015와 0.01∼0.019 3일
에 0.06와 0.013∼0.19로 나타나 1, 2, 3일째 모두에
서 다른 군들과 비교시 유의성있는 차이를 나타냈다

(P<0.05)(표 2)(그림 2).

3. Immunoblotting assay에 의한 교원질합
성능 측정

MGCS군은 1일에 0.13, 2일에 0.19, 3일에 0.27로
나타나 점점 증가되는 양상을 보였고 plaster군은 1
일에 0.17, 2일에 0.17, 3일에 0.36로 나타나 2일째까
지 증가하지 않다가 3일째에 높게 나타났으며 CS
paste군은 1일에 0.09, 2일에 0.12, 3일에 0.17로나타
나 증가하는 양상을 보이나 다른 군들과 비교시 낮
은수치를나타냈다(표 3)(그림 3).
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그림 2 The effect of different forms of calcium sulfate on MTT assay of periodontal ligament cells

day 1 day 2 day 3

median range median range median range

control 0.34 0.29-0.75 0.64 0.54-0.77 0.53 0.46-0.64
MGCS 0.13 0.11-0.48 0.52 0.33-0.64 0.37 0.32-0.54
plaster 0.34 0.29-0.42 0.72 0.32-0.99 0.55 0.47-0.64
CSpaste 0.03* 0.029-0.04 0.015* 0.01-0.019 0.06* 0.013-0.19

*cs paste group: significantly different compared to all other groups

표 2 The effect of different forms of calcium sulfate on MTT assay of periodontal ligament cells
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Ⅵ. 총괄 및 고찰

현재임상에서사용되고있는 calcium sulfate는 일
반석고인 plaster, medical-grade plaster of paris
(Edgemark)와 hydroxylapatite(Hapset), 그리고
medical-grade calcium sulfate(Capset)가 있으며
Lifecore biomedical사에서보고한바에의하면위제
재들의 주성분은 calcium sulfate이고 제품간의 차이
는 입자의 크기와 모양이며 medical-grade plaster of
paris는 입자가 1/10 gm pellet 크기이고 Capset은
100 mesh, Hapset은 20-100 mesh의 크기로 나타났
다. 한편, plaster는 전자현미경상에서 볼 때 입자의
크기와 모양이 매우 다양하게 나타난다. β-hemihy-
drate calcium sulfate인 Plaster의 입자는 다공성이며
불규칙하지만 α-hemihydrate calcium sulfate인
Capset은 입자의 모양이 모두 각기둥으로 되어있고

크기도 일정하다. 일반적으로 입자의 크기는 혼수
비, 경화시간 그리고 경화 후의 강도와 다공성에 영
향을주어물리적인성질을좌우시킨다. 
이러한 재료과학적인 성질이 어떠한 생물학적인

효과를갖는지에대한보고는아직없다. 기존의 cal-
cium sulfate의 임상적인 가치는 우수한 생체적합성
과 수술부위의 치유조직과 이식제의 안정화에 있다.
그러나, calcium sulfate는 매우 빠른 흡수율을 나타
내며 4주가지나면거의남아있지않는것이가장큰
단점이다. 이러한 성질 때문에 골 결손부의 크기가
큰 경우에는 나쁜 결과를 나타낸다. 또한 임상에서
calcium sulfate를 물과 혼합해서 수술부위에 적용할
때 출혈이 있는 곳에서는 calcium sulfate가 잘 굳지
않아 결손부위에 채우기 힘들고 작업시간의 제한이
있으며 일차치유가 되더라도 약간의 물리적인 자극
이 가해지면 이식한 calcium sulfate가 파절 되기 쉬
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표 3 The effect of different forms of calcium sulfate on collagen type 1 synthesis by ELISA.

day 1 day 2 day 3

control 0.38 0.59 0.36
MGCS 0.13 0.19 0.27
plaster 0.17 0.17 0.36
CS paste 0.09 0.12 0.17

그림 3 The effect of different forms of calcium sulfate on collagen type 1 synthesis by ELISA
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우며 carrier로 사용했을 경우에도 경화과정에서 발
생하는 열로 인해 Bone morphogenic protein과 같
은성장인자를파괴시킬수있다. 
따라서, 본연구에서는이러한단점들을보완할수

있는새로운 calcium sulfate제재인 modified calcium
sulfate paste를 시험 개발하여 in vitro에서 치주인대
섬유세포에 대한 생체적합성을 시험하여 새로운
paste형태의 calcium sulfate의 사용가능성을 알아보
고자하였다. 
단위세포를 이용하여 세포독성을 시험하고 생체

적합성을 검증하는 것이 중요한데 일반적인 세포독
성 측정검사 방법으로는 약제의 작용 후 생활세포수
산정방법, 세포분해후단백질측정방법, 세포증식시
방사선동위원소를이용하는방법들이있다.
현재, 널리 사용되어지고 있는 세포독성측정방법

으로는 효소활성시험인 [3-(4,5-dimethylthiazol-2-yl)-
2,5-diphenyltetrazolium bromide(MTT)]test가 있으
며 색의 차이를 이용하여 세포의 수나 활성도를 알
수있다13).
MTT 용액속에 있는 tetrazolium ring이 활성화된

미토콘드리아 내에 있는 dehydrogenase와 반응하여
비용해성의 푸른색의 MTT formazan을 형성하게 된
다.
MTT assay는 이러한색의변화정도를 ELISA read-

er를 이용하여 감지시켜서 흡광도를 측정하여 세포
독성이나 활성정도를 알 수 있게 해주는 방법으로
다른 세포수 산정이나 방사선 동위원소 등을 이용하
는 것보다 한번에 많은 양을 정확하고 간단하게 측
정하는방법이다. 
세포수 산정방법으로는 tryphan blue 용액을 배양

된 세포와 섞은 후 hemocytometer를 이용하여 광학
현미경으로 관찰하여 살아있는 세포의 수를 측정하
는 것이며 수동적으로 측정하는 방법이기 때문에 실
험하는 과정에서 세포를 배양접시로부터 분리시킬
때나 균일하게 세포를 분산시킬 때 주의를 해야한
다.

본 실험에서는 24 well을 이용하여 well당 1mm두
께의 calcium sulfate를 깐후고압증기소독을시행하
고나서배지를well 안에넣고 3일동안배양기에보
관하여용출액을제조하였다. 만든 calcium sulfate용
출액을 정제하고 치주인대세포가 있는 배양 접시에
넣어 배양하였다. 섬유아세포는 세포부착이 잘 되는
환경에서 성장을 할 수 있고 calcium sulfate시편 위
에서는 직접 배양하는 것이 어려워서 위와 같은 방
법으로실험을하였다. 
일반적으로 세포수 산정에 의한 세포증식도를 보

면, 세포독성을 나타내는 약제가 단위세포에 영향을
미치는 경우 시간이 경과함에 따라 세포독성이 서서
히 증가하여 세포의 수가 감소되다가 최대로 독성효
과를 나타내고 난 후 세포의 수가 정체되어가는 경
향을나타낸다. 
본 실험에서는 대체적으로 대조군, 실험군에서 시

간이경과함에따라
세포증식이 멈추다가 3일째에 증식되는 성장양상

을 보였으며 특히 MGCS군은 1, 2, 3일에서 plaster군
은 2, 3일에서 대조군과 비교시 유의차가 없는 것으
로 나타나, 순도가 높은 medical-grade calcium sul-
fate나 소독된 일반 plaster를 물과 혼합하여 얻어진
결정체에서는 유해한 독성물이 유리되지 않는 것으
로 추정할 수가 있다. 한편 1 일째에서는 plaster군에
서 대조군과 유의성 있는 차이가 있게 보였는데 이
는 초기에 치주인대세포가 plaster에 대해서 약간의
거부반응을 나타낸 것으로 관찰이 된다. CS paste군
은 다른 군들과 비교시 유의차가 나타났으나 calci-
um sulfate paste는 세포독성이 있음을 보여주며 치
주인대 섬유세포의 성장을 억제하는 것으로 나타났
다.
MTT assay에 의한 세포독성을 보면, CS paste군을

제외한 모든 군에서 2일째에 높게 나타났으며 3일째
에 약간 떨어지는 양상을 보여 세포수 산정결과와
비교시 초기에 세포성장 양상이 더 두드러지게 나타
났다. 한편, MGCS군과 plaster군은 대조군과 비교시
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유의성있는 차이가 없게 나타났고 CS paste군은 다
른 군들과 비교시 1, 2, 3일에서 모두 유의차가 있게
나타나 세포수 산정에서의 결과와 비슷하게 나타났
다. 
치주조직의 결합조직은 주로 섬유성 교원질로 구

성되며 나머지는 비교원성 단백질, glycosaminogly-
can과 소량의 elastin으로 구성되어 지는데 치주인대
에 존재하는 교원질은 Type Ⅰ collagen이며 94%이
상의 많은 비율을 차지하고 있다. 교원질은 섬유아
세포가 만들어낼 뿐만 아니라 그것의 분해도 일부분
담당하며 collagenase나 phagocytic collagenolytic
mechanism과는 독립적이고 collagen대사의 정상과
정이다. 교원질의 합성은 질환에 이환된 부위의 치
유과정 및 조직의 구조와 기능을 유지하는데 있어서
중요하다. 또한 치은과 치주인대 교원질의 turnover
rate는 매우 높아서 교원질합성이나 분해율에 약간
의 변화가 있어도 치주조직의 교원질 섬유가 크게
떨어지거나많아질수있다.
본 실험에서는 교원질의 합성능을 항원성 epitope

와결합하는항체를이용하여 cell lysis에서얻은 col-
lagen extract로부터 원하는 교원질(항원)에 일차항
체를 부착시키고 나서 다시 horseradish-peroxidase
효소가 붙어있는 이차항체를 결합시켜 효소반응으
로 인한 색깔변화를 흡광도를 측정하는 ELISA 방법
을이용하였다.
ELISA를이용한세포활성도시험을시행한결과대

조군에서는 전형적인 세포성장곡선을 보여주었고
MGCS군과 plaster군에서 1일과 2일에 교원질 합성
능력이 낮게 나타났지만 3일에는 증가하는 양상을
띄고 있어 대조군과 비교시 1일과 2일에는 차이가
있었지만 3일에는 차이가 줄어든 것으로 나타나 독
성에 의한 원인보다는 외부약제가 단위세포에 자극
시 단위세포가 새로운 환경에 적응하여 본래의 세포
의 기능을 회복하는 과정에서 나타난 결과라 생각됨
으로 두 가지 제재가 생체 적합성이 있는 것으로 간
주할 수 있다. CS paste군은 다른 군들과 비교 시 1,

2, 3일에서 모두 낮게 나타났으며 다른 시험들에서
보여준결과와비슷하게나타났다.
본 실험에서 나타냈듯이 medical-grade calcium

sulfate와 plaster는 입자의 제조과정과 용도의 차이
에도 불구하고 생체적합성과 교원질 합성능에서 비
슷한결과를가졌다. 그이유는이두가지재료가모
두순도가높은 calcium sulfate이기때문이라고판단
되며 calcium sulfate paste는 유기성분들이상대적으
로 많이 존재하고 있기 때문에 좋지 않는 결과가 나
타난 것으로 생각된다. 한편, calcium sulfate paste가
물과 반응했을 때 시간이 지나도 경화가 되지 않는
것으로 보아 주성분이 hemihydrate가 아닌 dihy-
drate calcium sulfate인 것으로 생각된다. 또한 실험
하는 과정에서 용출액의 제조를 calcium sulfate시편
을 고압증기소독을 시행한 후에 하였기 때문에 경화
과정을다거친 calcium sulfate와 유기성분과혼합된
calcium sulfate paste는 불순물의 누출 양이 다르게
나타난 것으로 생각된다. 앞으로 이러한 문제들을
해결하는데 있어서 순도가 더 높고 물과 반응했을
때 경화가 천천히 일어나는 개선된 형태의 calcium
sulfate를향해서연구해야할것이다.

V. 결 론

서로다른특징을갖는 calcium sulfate재제를이용
하여 생체적합성과 세포활성도를 알아보고자 치주
인대세포를 10% FBS가 함유된 α-MEM에서 배양한
후 α-MEM에서 배양한 군을 대조군으로 하고 동일
한 배지조건 하에서 medical-grade calcium sulfate를
넣어서 배양한 군(MGCS군), 기공용 석고를 넣어서
배양한 군(plaster군), 시험개발한 modified calcium
sulfate paste를넣어서배양한군(CS paste군)을실험
군으로 하여 세포배양 1, 2, 3일에 각군의 세포수 산
정, MTT assay, 교원질합성능을측정하여다음과같
은결론을얻었다.

242



1. 세포수 산정에 의한 세포증식에 있어서 med-
ical-grade calcium sulfate군과 plaster군은 대조
군과 비교시 1일째 plaster군을 제외하고 1, 2, 3
일에 유의성있는 차이가 없었고 calcium sulfate
paste군은 다른 군들과 비교시 1, 2, 3일에 유의
성있는차이가있었다(P<0.05).

2. MTT assay에 의한 세포독성에 있어서 medical-
grade calcium sulfate군과 plaster군은 대조군과
비교시 1, 2, 3일에 유의성있는 차이가 없었고
calcium sulfate paste군은 1, 2, 3일에 다른 실험
군들과 비교시 유의성있는 차이가 있었다
(P<0.05).

3. ELISA에 의한 교원질합성능에 있어서 calcium
sulfate군과 plaster군은 calcium sulfate paste군
에비해서 1, 2, 3일째에높게나타났다.

이상의 결과에서 볼 때 medical-grade calcium sul-
fate와 plaster는 생체적합성이나타났으나시험개발
한 calcium sulfate paste는 생체적합성을 위해 더욱
성분의개량이요구된다.
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-Abstract-

The effects of calcium sulfate on periodontal ligament cells 

Jun-Ho Lee*, So-Young Kim**, Seong-Ho Choi*, Jung-Kiu Chai*, Kyoo-Sung Cho*
*Department of Periodontology, College of Dentistry, Yonsei University
**Department of Oral biology, College of Dentistry, Yonsei University

Calcium sulfate has a long history of medical use as an implant material. The biocompatibility of the material
has been clearly established. Bone ingrowth concomitant with resorption occurs rapidly with efficient conduc-
tion of bone from particle to particle. Calcium sulfate also has a potential for functioning as a good barrier
membrane. 
The purpose of this study was to compare the biocompatibility of different types of calcium sulfate grafting

materials including an experimental calcium sulfate compound on periodontal ligament cells in vitro as a pre-
liminary test towards the development of a more convenient and useful form of grafting material which could
promote regeneration of periodontal tissue. Human periodontal ligament cells were collected from the premo-
lar teeth extracted for orthodontic treatment. Cells were cultured in α-MEM culture medium containing 20%
FBS, at 37℃ and 100% humidity, in a 5% CO2 incubator. Cells were cultured into 96 well culture plate 1×
104cells per well with α-MEM and incubated for 24 hours. After discarding the medium, those cells were cul-
tured in α-MEM contained with 10% FBS alone(control group), in medcal-grade calcium sulfate(MGCS group),
in plaster(plaster group), experimental calcium sulfate paste(CS paste group) for 1, 2, 3 day respectively. And
then each group was characterized by examining of the cell counting, MTT assay, collagen synthesis. 
The results were as follows.

1. In the analysis of cell proliferation by cell counting, both medical-grade calcium sulfate group and plaster
group showed no stastically significant difference at day 1, 2, 3 accept for plaster group at day 1 compared
to control group, but there was stastically significant difference between CS paste group and all other
groups at day 1, 2, 3(P<0.05).

2. In the analysis of cytotoxicity by MTT assay, both medical-grade calcium sulfate group and plaster group
showed no stastically significant difference compared to control group at day 1, 2, 3 but there was stasti-
cally significant difference between CS paste group and all other groups at day 1, 2, 3(P<0.05).

3. In the analysis of collagen synthesis by immunoblotting assay, high level was detected for medical-grade
calcium sulfate group and plaster group at day 1, 2, 3 compared to CS paste group. On the basis of these
results, medical-grade calcium sulfate and plaster was shown to possess biocompatibility whereas the CS 

paste had unfavourable outcome. This observation shows a need for modification of the materials contained
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in calcium sulfate paste. 
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