
I. 서론

건강한치주조직은치주질환이진행됨에따라치주

낭의형성, 치은결체조직및치주인대의파괴등이나

타나고, 치조골흡수와치아동요가심화되어, 결국치

아의 상실을 초래하게 된다24). 그러므로 치주치료의

목적은 질환의 진행을 억제시키고, 치근 표면에 결합

조직과 교원섬유의 재부착, 그리고 백악질 형성에 의

한소실된치조골의재생을도모하여정상적인기능을

발휘할수있는치주조직을형성하는데있다2, 11, 24, 28).

이러한 치료목적을 달성하기 위해서는 치주질환

의 주요 원인 인자인 치태 및 치석이 제거되어야 하

고19), 괴사된 백악질 및 내독소를 제거하여 새로운

섬유 세포의 부착 및 배열이 증진될 수 있도록 병적

인 치근표면의 성질을 변화시켜야 한다1, 23). 치석제

거술과 치근면 활택술은 기계적인 방법으로 치근 표

면 성질을 변화시키는 대표적인 방법이다8, 41). 그러

나 Polson등29)은 이런 기계적 방법들만으로는 완벽

한세균성물질의제거가불가능하며, 세포의재부착

을 방해하는 도말층 역시 전부 제거할 수가 없다고

보고하 다. 따라서 내독소 및 도말층을 제거하기

위한 화학요법제로 인산(phosphoric acid)30), ethyl-

ene diamin tetraacetic acid(EDTA)21), 구연산27), 그리

고, 염산테트라싸이클린(tetracycline hydrochlo-

ride)6)과 같은 약제를 소개하 는데, Terranova등34)

과 Zaman등41)은 이와 같은 약제들이 부가적으로 신

생결합조직의부착을도모한다고보고하 고, Lasho

등20)은 혈병의 부착을 증진시켜서, 상피의 하방증식

을억제하는기능을가진것으로보고하 다.

이러한 화학요법제 중 Labahn등18)은 TC-HCl가 고

유의 항생효과를 가지므로 임상적으로 치주질환 원

인세균의 제거를 위해 흔히 사용된다고 보고하 으

며, 또한염산성분에의한산성 pH를가지고있기때

문에치근표면을탈회시키고, 도말층을제거할수있

다고 하 다. 그리고 Larjava등19)과 Terranova등35)은

TC-HCl이 백악질과 상아질의 구조변성과 단백질의

노출을 유도하여 결합조직 세포의 부착을 증강시킨

다는연구결과를발표하 다.

현재까지TC-HCl과치은섬유아세포의부착에관해

Garrett등12)은탈회시상아질기질내교원질을노출시

켜 새로운 백악질이 형성되지 않고도 신생 교원질이

직접 치근면에 결합할 수 있어 결합조직의부착력이

증진된다고 하 고, Lowenberg등22)은 탈회된 경우에

교원섬유의 배열이 빨라서 섬유모세포의 부착 및 배
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열이 증진된다고 보고하 고, Boyko등9)은 치질내 포

함된 수산화인회석보다는 노출된 교원질이 세포부착

에더좋은매개체를제공한다고보고하 다.

치주조직의 재생을 도모하기 위한 TC-HCl과 치은

섬유모세포와의 관계에 관한 연구는 많이 진행되어

져 왔으나, 치주외과 수술 후 흔히 나타나는 긴 접합

상피에 의한 치유36)에서 치은상피세포와 TC-HCl의

관계에대한연구는드물었다.

이 연구는 치주질환에 이환된 치근면을 TC-HCl로

처리한 후, 상피세포의 부착실험을 통해 TC-HCl이

세포에미치는 향을규명하고자시행하 다.

II. 실험재료및방법

1. 치은상피세포배양

부분 매복된 하악 3대구치를 발거하기 위해 내원

한 23세 미만의 환자 중 치주조직이 건강한 사람에

서 협부 정상치은을 채취하 다. 채취된 조직을

3mm X 3mm의 크기로 절단한 다음 항생제가 함유

된 Hank's balanced salt solution(HBSS, Gibco/BRL,

N.Y., USA)으로 3-4회 세척하고, 단백질 분해 효소

(0.4% Dispase II, B.M + Collagenase grade II,

Sigma, Inc. USA)를 이용하여 2시간동안 37°C, 100%

습도, 5% CO2 가 공급되는 탄산가스배양기에 넣고

배양한 후 상피조직과 결합조직세포를 분리하 다
32). 이 후 분리된 상피 조직편을 배양 접시내에서

1mm3내외 크기의 조각으로 세절하고, 37°C에서

0.05% trypsin과 0.53mM ethylenediamine-tetra

acetic acid(EDTA)로 처리하여 세포들을 분리한 후

keratinocyte growth medium(KGM, Clonetics,

BioWhittader, Inc. Walkersville, USA)을이용하여배

양하 다16,31,33). 배지는 이틀에 한번씩 교체하고 세

포가 증식함에 따라 계대배양하여 제 3세대의 구강

상피세포를본실험에이용하 다. 

2. 치아절편의제작

치주질환 인해 발거된 72개의 치아를 연구재료로

선별하 다. 이 중, 치아우식이심하거나, 수복및근

관치료가시행되어진치아, 그리고과도한치근만곡

치아는 제외하 다. 선택된 치아에 대하여 초음파

치석제거기로 치석을 제거하고 생리식염수 세척과

함께 큐렛으로 3분동안 치근면 활택술을 시행한 후

치근의 중앙 1/3부분에서 크기 3mm X 3mm, 두께

150-200㎛, 의사각형시편 72개를만들었다.

3. 치근절편의분류및치근처리

제작된시편은크게두그룹으로분류하 다. 대조

군은 단지 치석제거 및 치근면 활택술만을 시행하

고, 실험군은 사용된 TC-HCl (Tetracycline-hydro-

cloride, pH 1.52, 종근당)의 농도에 따라 50mg/ml,

125mg/ml, 250mg/ml군을 각각 실험군 1, 2, 3군으로

분류하 다. 각 농도의 TC-HCl을 소독된 면구에 적

셔 연마하는 방법으로, 매 30 초마다 새로운 면구로

교체하면서 총 3분간 적용시킨 후 인산완충 생리식

염수(PBS, phosphoric acid buffered saline)로 세척하

다. 실험군 및 대조군은 세포 배양시간에 따라 다

시 1시간, 3시간, 그리고 24시간군으로세분하 다.

제작된모든시편을 70% 알콜에넣고초음파세척

기(Biosonic UC100, Whaledent, USA)로 10분간 2회

처리한 후 아세톤에서 10분간 2회 초음파 세척하고,

인산완충생리식염수(PBS)로 10분간 3회세척하여 6-

well 세포배양접시(NUNCTM, Denmark)에 옮겨 건조

후 냉동 보관하 다. 실험 하루 전에 냉동 보관된 시

편을 새 배양접시로 옮기고 여기에 KGM을 넣어 배

양한 후 실험 전에 인산완충 생리식염수로(PBS) 최

종세척및건조시켜본실험에이용하 다. 

4. 치아절편에서의상피세포배양및부착평가

총 72개의 시편을 각 군당 18개씩 분류하고, 다시

관찰할시간에맞춰 6개씩나누어세포배양접시(96-

well plate, NUNCTM, Denmark)에 위치시킨후, 3.4 X

103개의 치은상피세포를 함유한 배양액을 분주하여

동일 조건 하에서 배양하 다. 세포배양개시 1시간,

3시간, 그리로 24시간 후에 배양접시로부터 시편을
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제거하고, 치아절편에 부착되지 못하고 배양접시에

남아있는 세포의 증식율에 대한 흡광도를 측정하여

간접적으로 치근표본에 부착된 세포의 정도를 추정

하기 위해 MTT assay(Cell Proliferation Kit I, Roche,

USA)를시행하 다.

부가적으로 치아절편에 부착된 세포를 직접적으

로 관찰하기 위하여 배양접시로부터 제거한 절편을

인산완충생리식염수로 2회 세척한 후, 4% 파라포름

알데하이드용액으로 30분간 고정하고, 다시 동일 세

척액으로 1회 세척하여 메틸 그린 염색 및 봉입하

다. 제작된 광학 현미경 표본을 100배 확대 상에서

관찰하여, 시편당무작위로선택된부위를사진촬

하 다.

5. 통계학적분석

탈락된 세포에 대한 차이를 Statistical Package for

the Social Science(SPSS)통계프로그램을 이용하여

one-way ANOVA로 각 시간대별, 그리고 각 그룹간

의 탈락된 세포의 흡광도를 검사하고, Duncant's test

로사후검정을실시하 다.

III. 실험결과

1. 측정시간대별 각 군의 비부착 세포의 흡광도
비교

배양 1시간 후, 부착되지 않은 세포의 흡광도는 대

조군에서는 2.01±0.23, 실험군 1에서는 2.08±0.20,

실험군 2에서 2.07±0.21, 그리고 실험군 3에서는

2.16±0.07로 나타났다. 배양 3시간 후의 흡광도를

15

Table 1. The results of MTT assay for measurement of the amount of unattached gingival epithelial cells to
dentin sample among the groups at each incubation period(† : No statistically significant difference (
p > 0.1)).

incubation period incubation period(hour)
Group 1 hr† 3 hr† 24 hr†

Control(S&RP) 2.01±0.23 1.82±0.15 0.49±0.41
Test 1(TC-HCl 50) 2.08±0.20 1.81±0.06 0.51±0.40
Test 2(TC-HCl 125) 2.07±0.21 1.81±0.07 0.54±0.05
Test 3(TC-HCl 250) 2.16±0.07 1.80±0.16 0.56±0.06

Figure 1. The results of MTT assay for measurement of the amount of unattached gingival epithelial cells to
dentin sample among the groups at each incubation period.
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측정해본 결과 각각의 군에서 1.82±0.15, 1.81±

0.07, 1.81±0.07, 1.80±0.16로 나타났다. 그리고 24

시간이 지난후 각 군의 흡광도는 대조군에서는 0.49

±0.41, 실험군 1에서는 0.61±0.47, 실험군 2는 0.72

±0.51, 실험군 3은 0.81±0.56으로나타났다.

결과적으로 각 시간대별로 탈락한 치은상피세포

의 증식율에 대한 흡광도를 측정한 결과 실험군과

대조군간에는 통계학적으로 유의할 만한 차이를 얻

지못했다(p>0.05).

또한 TC-HCl의 농도별 유의성을 알아본 결과, 실

험군 3에서 나타난 흡광도의 수치가 다소 높았으

나, 통계학적 유의성은 없었다(p>0.05)(Table 1,

Fig 1).

2. 세포배양시간별비부착세포의흡광도비교

대조군에서는 1시간 후 비부착 세포의 흡광도는

2.01±0.23이고 3시간 후에는 1.82±0.15 24시간 후

에는 0.49±0.41로나타났다. 실험군 1에서는 2.08±

0.20, 1.81±0.07, 0.61±0.47이 고, 실험군 2에서는

2.07±0.21, 1.81±0.07, 0.72±0.51으로 나타났다.

그리고 실험군 3에서는 1시간에서 24시간으로 지남

에 따라 각각 2.16±0.07, 1.80±0.16, 그리고 0.81±

0.56으로변화하 다.

각그룹에서시간의경과에따라 1시간에서 3시간,

그리고 24시간으로 진행될수록 배양접시에 남아있

는 세포의 흡광도가 유의성 있게 줄어들었다

(p<0.05).

이러한 결과로 시간의 경과에 따라 치근표본에 부

착하는 세포의 수가 증가한다는 결과를 추정할 수

있었다(Table 2, Fig 2).
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Table 2. The result of MTT assay for measurement of the amount of unattached gingival epithelial cell to
dentin sample according to incubation periods.

Group Control Test 1 Test 2 Test 3
hour (S&RP) (TC-HCl 50) (TC-HCl 125) (TC-HCl 250)

1 hr 2.01±0.23* 2.08±0.20* 2.07±0.21* 2.16±0.07*
3 hr 1.82±0.15 1.81±0.06 1.81±0.07 1.80±0.16
24 hr 0.49±0.41 0.51±0.40 0.54±0.05 0.56±0.06

* : Statistically significant difference (p < 0.05) 

Figure 2. The result of MTT assay for measurement of the amount of unattached gingival epithelial cell to
dentin sample according to incubation periods.
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Ⅳ. 총괄및고안

치주질환은 치아 주변의 결합조직과 치조골의 상

실, 접합상피의 하방증식 및 치근면의 병적 변성 등

을 초래하여 치주조직 원래의 형태와 기능을 파괴한

다1,3). 따라서치주치료의목적은이러한질환의원인

을제거하여질환의진행을억제시키고파괴된조직

을 수복하며 나아가 질환의 재발을 예방하는데 있다
4). 파괴된 치주조직의 가장 이상적인 치유형태는 노

출된 치근면에신생백악질, 치조골, 치주인대의신부

착이며, 이를 위해서 치은섬유모세포가 치근면에 부

착하거나 치주인대 섬유모세포가 접하게 근접하

여 정상 치주인대를 형성하는 기질과 교원질을 생산

해야한다11.23). 하지만, 정등5)은치주질환에노출되었

던 치근면이 병리적 변화로 인해 섬유모세포의 부착

과 발달을 위한 적절한 기질로서 작용하지 못하므로

접합상피가 치근면과 결합조직사이로 성장하여 하

나의 물리적 장벽으로 작용하게 되어 재생을 방해한
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Control group-S & RP Test group 1-TC-HCl 50mg/ml

Test group 2-TC-HCl 125mg/ml Test group 3-TC-HCl 250mg/ml

Figure 3. Light microphotograph of control and test 1, 2, 3, group after 1hour(X 100).

Control group-S & RP Test group 1-TC-HCl 50mg/m

Test group 2-TC-HCl 125mg/ml Test group 3-TC-HCl 250mg/ml

Figure 4. Light microphotograph of control and test 1, 2, 3, group after 3hours(X 100).



다고 보고하 고, Polson등28)은 섬유모세포의 존재

여부보다는 치근표면의 변화가 더 직접적으로 결체

조직성 신부착에 향을 미친다고 보고하 다. 따라

서결합조직세포의부착할수있는치근면을형성하

기위해서는치근면처치를해야한다13,18). 이러한목

적을달성하기위해가장먼저이용될수있는방법은

치석제거술과 치근면활택술이다. 하지만, Polson등
29)과 Boyko9)등은 기계적 방법만으로는 세균독소를

완전히 제거할 수 없기 때문에, 여러 가지 화학요법

제들이사용되어야한다고설명하 다.

치근면을탈회시키기위해사용되는화학요법제의

효과에 대해서는 다양한 보고들이 있다1). Wikesjo등
40)과 Niveus등26)은 동물실험을 이용한 연구나, 사람

을 대상으로 한 임상적 연구에서 화학요법제에 의한

치근면 처치가 치유와 골형성을 촉진한다고 보고하

다.반면에Blomlof등7)과 Klinge등17)은치주인대세

포의치관쪽으로의이주저해, 골유착그리고주변조

직의괴사등의부작용에대해보고하 다.

Register등30)은 산을 이용한 치근면의 신부착, 백악

질화그리고골화에관한보고에서, 사용한여러종류

의 산 중 pH 1의 구연산이 가장 적절하다고 보고했

다. 그러나 Claffey등10)은 구연산을 사용한 경우 과도

한치근흡수가나타날수있다고보고하 다. 구연산

과 함께 널리 사용되는 화학요법제인 TC-HCl에 관해

서 Terranova등34,35)은 치근면에 국소적으로 도포할

경우, 상아질 표면을 부분적으로 탈회시킬 수 있고,

교원섬유를 노출시킴으로서 결체조직세포의 이동을

자극하고, 따라서 상피세포의 이동을 억제한다고 하

다. 또 TC-HCl은 치주질환 발생세균에 효과적14)이

므로임상에서구연산보다는널리사용되고있다.

TC-HCl이 치은상피세포의 부착에 미치는 향을

규명하고자, 본 연구에서는 섬유모세포의 부착에 관

한 연구들과 비슷한 상아질 표본을 이용하 다. 치

근면처치후상피세포의부착에관한 Vanheusden등
37,38)의 연구에서는 잘게 부숴진 상아질 가루를 3분

동안 3%의 구연산, 또는 0.01%, 0.1%, 2.5%의 염산

미노싸이클린으로 침전법을 이용하여 처리하 다.

그러나 본 연구에서는 김등1)과 정등4)의 연구에서처

럼 넓이 9mm2, 두께 150-200um의 사각형의 상아질

표본으로 실험하 다. 또한 치근면 처리방법에 대한

Isik등14)의 연구에서처럼상아세관의개방율을 최대

화 할 수 있고, 또한 임상에서 빈번히 이용되는 문지

르는방법을이용하 다.

치근면에 부착된 세포의 수를 알아보기 위해 김등
1)은 치근표본에 부착된 세포를 염색하여 현미경상

에서 무작위로 선택한 부분에 부착된 세포수를 세어

통계를 내는 방법을 이용하 고, Vanheusden37,38)는
3H-amino acid를 세포에 미리 라벨링하고 액상 scin-

tillation spectrometry를 이용하여 부착된 세포의 방

사선 활성도를 측정하 다. 또한 Boyko등9)과 정등4)

은 부착된 세포를 치근표본으로부터 떼어내어 적혈

구수 계산에 이용되는 chamber counting방법으로

계산하 다. 본 연구에서는 상아질 표본에 부착된

치은상피세포의 수를 광학현미경상에서 직접 계측

하는 것이 불가능하 기 때문에 간접적으로 부착된

세포를 추정하 다 본 실험에서 비슷한 크기의 상아

질 표본을 배양접시에 넣고, 동량의 세포(3.4X103개)

를 치근표본 위에서 배양하여 측정시간이 지난 후

표본은 꺼내고 접시에 남아있는 부착되지 않은 세포

의 증식율에 대한 흡광도를 MTT assay로 측정하여,

반대로 치근면에 부착된 cell의 수를 추정하 다. 이

때 사용된 MTT assay는 tetrazolium salts를 이용하여

세포의 활성도를 정량적으로 추정할 수 있는 방법으

로, 이 물질이 단지 살아있는 세포에서만 formazan

dye를 형성한다는데 기초를 두고 ELISA reader를 이

용해실험의결과로이용하 다39).

또한 꺼내어진 치근표면은 현미경적으로 관찰하

기 위해 고정, 염색, 봉입과정을 거쳤으나, 부착된 세

포의 수가 너무 적고, 표본 위에서 고른 분포를 보이

지 않았기 때문에 직접 세포의 수를 세는 방법은 시

행하지 못하고, 단지 각 그룹별로 부착된 세포의 정

도의경향만을결과에나타내었다.

본연구의결과, 치은상피세포의부착은 TC-HCl을

처리하지않은대조군에서다소높거나, 거의동일하

게 나타났다. 이것은 치은상피세포가 탈회된 상아질

표면에서 부분적으로 부착이 억제된다는 Terranova

등34,35)의 연구와는 비슷한 결과이나, 상피세포가 탈

회된 표면에 더 잘 부착한다는 Vanheusden등37,38)의
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연구와는 다소 차이가 있었다. 이와 같은 연구 결과

의 차이는 사용된 TC-HCl의 농도 차이에 의한 것으

로 설명할 수 있는데, Vanheusden등37,38)은 사용한

TC-HCl의 농도가 100ug/ml 이상이 되면 상피세포의

부착기능을 저하한다고 보고하 다. 하지만,

Trombelli등36)은 TC-HCl의 농도가 10mg/ml나 그 이

상인 경우에만 치근표면을 변화시킬 수 있다고 하

다. 또한 Isik등15)은 50mg/ml부터 125mg/ml사이의

TC-HCl이 도말층을 제거하고 상아세관 개방율을 최

대화 할 수 있는 적절한 농도라고 설명하 고,

Madison등25)은 농도가 증가할 수록(예, 200mg/ml)

도말층의 제거속도가 빨라진다고 하 다. 이와 같은

이유로 본 실험에서는 치근표면을 치주조직의 재생

을 도모할 수 있도록 변화시키며, 또한 임상적으로

빈번히 사용되는 농도인 50mg/ml, 125mg/ml,

250mg/ml의 TC-HCl을 이용하 기 때문에 대조군과

실험군 사이에 상피세포의 부착에 있어서 통계학적

유의성있는변화가나타나지않았다.

본 실험에서 세포배양 시간에 따른 비부착 세포의

흡광도를비교하 을때 1시간에서 24시간으로갈수

록 점차 감소하는 양상을 관찰할 수 있었다. 이것으

로 시간의 경과에 따라 상피세포의 부착이 더 많이

일어남을 유추해 볼 수 있었다. 또한 24시간이 지난

후에는 각 그룹간에 거의 유사한 결과를 보 는데,

이는 초기(3시간)에는 상피세포의 부착이 실험군에

서 더 낮게 나타났으나, 24시간이 지난 후에는 TC-

HCl 처리에 관계없이 일정한 부착수준을 유지하는

것으로나타났다.

이상과같은결과를통해세포배양시간에따른대

조군과 실험군 간의 부착 상피세포는 통계학적으로

유의할 만한 차이가 없고, 배양시간이 지남에 따라

부착되는 상피세포가 증가한다는 결론을 간접적으

로 유추해 낼 수 있었다. 또한 임상적으로 유용한 농

도인 50-, 125-, 250mg/ml의 TC-HCl의 적용은 상피

세포의 초기 부착에는 부분적으로 유해하나, 시간이

경과함에 따라 상피세포의 활발한 분화로 인해 결국

세포의 부착에는 큰 향을 미치지 못하는 것으로

사료된다.

본 실험에서는 실험기간동안 세균에 의한 감염을

방지하기위해멸균된치근을사용하 고, 또한무균

상태로 조작되었기 때문에 치주질환 유발 및 진행에

주요 원인인 치태내 세균이 치유와 신부착 과정에서

지속적으로 작용하게 되는 실제 임상환경과는 차이

가 있으므로 실험결과의 해석 및 임상에의 적용에는

신중을 기해야 한다. 그리고 평가된 표본의 수가 너

무 적어서 통계학적 유의성을 규명하는 것이 어려웠

다. 또한 부착된 세포수에 대한 연구방법에서도 직

접 부착된 세포의 수를 세는 것이 아니라, 탈락된 세

포의 흡광도로서 간접적으로 부착을 추정하 다는

한계점이 있다. 따라서 본 연구의 결과를 토대로 보

다 많은 표본을 가지고 생체실험을 포함한 추가적인

연구가계속되어야할것으로사료된다.

V. 결론

치주질환에 이환된 치근면에 대한 염산테트라싸

이클린의 처리가 치은상피세포의 부착에 미치는

향을 규명하기 위해서 중증의 치주염으로 인해 발거

된 치아를 이용하여 치근 활택술만 시행한 대조군,

염산테트라싸이클린 농도 (50mg/ml, 125mg/ml,

250mg/ml)에 따른 실험군으로 구분하고 3.4X 103개

의제 3세대배양치은상피세포를이용한세포부착실

험을시행하 다. 

다음의 결과는 관찰시간에 따라 부착되지 못하고

탈락된 세포에 대한 증식율에 대해 흡광도 측정하

여 간접적으로 부착된 세포에 대해 추정을 통해 얻

어졌다.

1. 각 측정시간대별 비부착 상피세포의 흡광도를

측정한 결과 모든 군에서 통계학적으로 유의할

만한차이가없었다(p>0.05).

2. 시간의 경과에 따라 비부착 상피세포의 흡광도

는 통계학적으로 유의성 있게 감소하 다

(p<0.05).

3. 사용된 TC-HCl의 농도에 따른 각 그룹간의 흡

광도의차이는없었다(p>0.05).

본연구를통한이런결과는치주질환에이환된치
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근에대해 TC-HCl을이용한치근면처리가치은상피

세포의 부착에 미치는 향은 거의 없다는 것을 시

사하 다.
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-Abstract-

Effect of tetracycline-HCl root conditioning on gingival

epithelial cell attachment to root surface

Na-Young Hwang1, Byung-Ki Park1, Sang-Mok Kim1, Jung-Ki Kuk2, Ju-Chul Park3, Byung-Ock Kim1

1Dept. of Periodontology, 2Dept. of Oral Biochemistry,
3Dept. of Oral Histology College of Dentistry, Chosun University

The ultimate goal of periodontal therapy is directed to arresting the progression of the disease, and regener-

ating the fibrous attachment. In order to achieve such treatment aim, the plaque and calculus must be eliminat-

ed and the physiological conditions of the root surface must be changed to facilitate the attachment and migra-

tion of the new fibroblasts, The method of changing the proper root surface conditions to promote the healing

of periodontal tissue involves mechanical procedures, such as scaling and root planing, and chemical proce-

dures such as tetracycline-HCl. However, the formation of a long junctional epithelium was most frequently

observed type of healing. Thus, the aim of this study was to examine in vitro the influence of surface condi-

tioning of dentin by TC-HCl on human gingival epithelial cell attachment. Human gingival epithelial cells were

obtained from healthy retromolar pad area(under the age 23 years). Seventy two teeth extracted from severe

periodontitis were used as study material. To evaluate the epithelial cell attachment to dentin, the prepared

specimen was divided to four groups. For the control group, only scaling and root planing were carried out,

and for the test group, 1 to 3, the concentration of the TC-HCl was 50, 125 and 250㎎/㎖, respectively. After cell

cultivation time of 1-, 3-. 24 hour, for the indirect quantitative assessment of gingival epithelial cell attached to

dentin sample, the absorbance of epithelial cell unattached to dentin was measured. The results were as fol-

lows ;

1. There was no statistically significant difference between scaling and root planing group and TC-HCl 50㎎/

㎖, 125㎎/㎖ and 250㎎/㎖ group about absorbance of unattached epithelial cell to dentin sample(p>0.5).

2. As time passes, the absorbance of unattached gingival epithelial cell to dentin sample was decreased statis-

tically significant(p<0.05).

3. There was no statistically significant difference among the TC-HCl group(p>0.05)

We concluded that there was similar effect on gingival epithelial cell attachment between TC-HCl condition-

ing on root surface and only scaling and root planing treatment

Key words : TC-HCl, root conditioning, epithelial cell, attachment


