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Ⅰ. 서 론

치아 우식증은 사람에서 가장 흔한 만성질환의 하나로, 성인

에 비해 소아와 청소년에서 잘 생기는 것으로 알려져 있다1). 우

식은 구강 내 특정 세균이 단당류를 이용하여 치아에 부착한 뒤

에너지원으로 당을 분해하여 산이 생성되고 이러한 산이 축적

되어 치아와 세균의 접촉면에서 산도(pH)가 치아의 탈회가 가

능한 수준까지 떨어지게 되어 발생한다. 우식은 초기 단계에서

원인이 제거되면 병소는 더 이상 진행되지 않을 뿐만 아니라,

환경이 개선되면 법랑질 재광화가 나타날 수 있다. 치아는 구강

내에서 연속적인 재광화와 탈회 과정을 겪게 되고, 구강 위생이

불량하거나 우식환경이 지속되면 탈회과정이 더 우세하게 되어

치아우식이 발생 된다2).

법랑질에 발생한 초기 우식 병소는 백색 병소(white spot)로

관찰되며, 이는 법랑질 탈회 현상을 보여주는 것으로 탈회 정도

가 심할수록 더욱 빠르게 우식병소로 발전하게 된다. 특히 소아

및 청소년의 경우 구강 위생 능력이 미비한 경우가 많을 뿐 아

니라 법랑질이 미성숙 된 경우가 많아 초기 우식 병소가 빠르게
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아의 탈회에 대한 저항성을 높이거나, 구강 내 세균의 산생성능을 낮춤으로써 치아우식을 예방할 수 있는 대표적인 약제

로 불소와 클로르헥시딘이 있다. 이 약제의 구강 내 적용방법으로 치아에 대한 부착력이 뛰어나고 환자의 협조의존도가

비교적 적은 바니쉬 형태가 최근 들어 널리 이용되고 있다. 

본 연구는 불소와 클로르헥시딘 바니쉬의 항우식 효과를 생체 내에서 비교 평가하기 위하여, 구강 내 가철성 장치에

우치 시편을 식립하고 불소 바니쉬와 클로르헥시딘 바니쉬를 각각 도포하였다. 치태축적을 유도하여 법랑질 탈회를 통한

우식 유발 환경을 만들고 바니쉬 제제가 구강 내에서 우치 법랑질의 우식 예방에 미치는 효과를 평가하였다. 전자 현미

분석 장치와 편광현미경을 사용하여 법랑질 표면의 Ca, P에 대한 정량적 변화를 분석하고 조직학적 관찰을 시행하여 다

음과 같은 결론을 얻었다.

1. 인공 우식병소에 대한 편광현미경 관찰 결과, 불소 및 클로르헥시딘 바니쉬 를 도포한 군에서 대조군에 비해 법랑

질 병소가 경미하게 나타남을 확인할 수 있었다.

2. 우식을 유발한 경우 Ca와 P의 감소량은 대조군에서 가장 높게 나타났고(P<0.05), 불소 바니쉬군에서는 Ca와 P의

유의한 감소가 나타나지 않았으며 클로르헥시딘 바니쉬군에서는 P만 유의한 감소를 보였다(P<0.05).

이상의 결과로 보아 불소 및 클로르헥시딘 바니쉬 제제의 사용이 항우식 효과를 나타낸 것으로 판단되나, 불소 바니쉬

가 좀 더 우수한 효과를 나타낸 것으로 보인다.
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심한 우식으로 진행되는 양상을 보인다. 한편 소아 및 청소년들

스스로에게 전적으로 구강 위생을 맡기는 것은, 협조도 및 조작

성의 부족으로 우식 예방에 있어 만족스러운 결과를 얻지 못하

는 경우가 많다3). 이러한 이유로 우식증에 민감한 소아 및 청소

년의 우식예방을 위하여 다양한 프로그램들과 약제들이 소개되

고 있는데 대표적인 것이 불소와 클로르헥시딘이다.

불소는 구강 내에서 치아 법랑질 표면의 수산화 인회석(hy-

droxyapatite)과 결합하여, 용해성이 낮은 불화인회석(fluo-

roapatite)을 생성하여 법랑질의 재광화를 도모하며 치태형성

을 방해함과 동시에 미생물의 성장과 대사를 억제하여 항우식

작용에 기여한다4). 불소의 국소도포는 환자의 협조에 크게 의존

하지 않는 우식 예방법으로 고정성 교정 치료를 받고 있거나 우

식 고위험군에 속하는 환자들의 평활면 우식 예방에 주로 사용

된다5,6). Brudevold 등7)은 국소적인 불소 도포의 효율은 법랑

질과의 접촉 시간과 직접적으로 연관되어 있다고 하였는데, 접

촉시간이 길어질수록 법랑질에 잔존하는 불소의 양이 증가되고

이로 인한 불화인회석의 형성이 늘어나 법랑질의 산에 대한 용

해성을 효과적으로 감소시킬 수 있다고 보고하였다. 특히 불소

바니쉬는 치아 표면에 부착력이 우수하여 여러 번의 반복도포

가 필요 없이 1회 도포로 장기간의 우식 억제 효과를 나타낼 수

있는 것으로 알려져 있으므로1,8-10) 우식 위험이 높은 것으로

알려진 소아 및 청소년 시기에 우식 예방 목적으로 사용이 권장

된다. 

클로르헥시딘(chlorhexidine)은 구강내 세균과 화학적으로

결합하거나 세균이 치면의 획득 피막에 부착되는 것을 방해하

여 항균효과를 나타내며, 치아 우식증의 주요 원인균으로서 우

식 발생 초기에 중요한 역할을 하는 것으로 밝혀진 Strepto-

coccus mutans(S. mutans)에 선택적으로 작용하는 것으로

알려져 있다11-13). 마찬가지로 클로르헥시딘 바니쉬는 일반적인

구강양치용액(mouth rinse)제제와 비교해 볼 때 치면 부착력

이 우수하여 예방 효과를 증진시킨다. 클로르헥시딘 바니쉬는

도포 후 첫 24시간 동안 급격히 방출된 후, 소량의 클로르헥시

딘을 장기간에 걸쳐 서서히 방출시키는 서방형제재(sus-

tained-release preparation)의 특징을 지니고 있어, 구강 내

에서 상당기간 동안 S. mutans를 억제하는 것으로 나타났다14).

고정식 교정 장치를 장착한 환자에서 클로르헥시딘 바니쉬 도

포 후 치태 내 균주 변화 양상에 대한 연구들에서15-17) S. mu-

tans의 선택적 억제를 보고하였으며 Fennis-le 등18)은 우식 고

위험군 환자들의 제 1 대구치에, Du 등19)은 제 1 유구치에 클

로르헥시딘 바니쉬를 도포하여 우식 발생 빈도가 감소함을 보

고하였다.

불소 바니쉬와 클로르헥시딘 바니쉬 각각에 대한 항우식 효

과 및 탈회 예방에 대해 선학들의 연구8,9,18,19)에서는 대부분 구

강 내 환경조건을 일부만 반영한 in vitro 실험이나 전향적 연

구(prospective study)가 주류를 이루고 있고, 구강 내에서 두

제제의 효용성을 동시에 비교∙평가한 연구는 드물다. 특히, 클

로르헥시딘 바니쉬에 대한 연구는 구강 내 환경에서 균주 구성

의 변화나 S. mutans의 개체수 변화에 대한 연구가 대부분으

로15-19) 구강 내에서 직접적인 탈회예방에 대한 연구는 찾아보기

어렵다. 이에 본 연구는 실제 성인의 구강 내에서의 불소 바니

쉬와 클로르헥시딘 바니쉬의 항우식 효과를 비교평가하기 위하

여 시도되었다. 하악 가철성 장치인 buccal appliance20)에 우

치(bovine teeth) 시편을 식립하여 구강 내에 장착 후 불소 바

니쉬와 클로르헥시딘 바니쉬를 도포하고 우식환경을 유도하여,

두 제제가 구강 내에서 법랑질 우식의 예방에 미치는 효과를 조

직∙화학적으로 평가함으로써 초기우식예방을 위한 임상연구에

기초 자료를 제공하고자 하였다. 

Ⅱ. 연구재료 및 방법

이 연구는 부산대학교병원 임상시험심사위원회(IRB,

Institutuion Review Board)의 승인을 받았으며, 별도의 지침

에 따라 자원자를 대상으로 사전 동의하에 시행되었다.

1. 연구 재료

4개의 건전한 우치(bovine teeth) 상악 절치를 사용하였고

불소 바니쉬로는 Duraflor�(Pharmascience Inc. Montreal,

Canada), 클로르헥시딘 바니쉬로는 Cervitec�(Vivadent,

Schaan, Liechtenstein)을 사용하였다.

2. 연구 방법

1) 대상 치아의 준비

실험에 사용될 치아를 소의 악골에서 분리하고, 부착된 연조

직을 치과용 큐렛을 사용하여 제거하였다. 우치의 법랑질 표면

을 불소를 함유하지 않은 pumice로 세마 후 생리식염수로 세척

하고 실험 개시 전까지 100% 습윤 상태에서 보관하였다. 우치

의 순면에서 법랑질과 상아질을 모두 포함하도록 high speed

bur를 이용하여 면적 2×3 mm, 두께 2 mm로 절편을 절단하

였다. 한 개의 우치에서 총 12개의 법랑질 시편을 제작하였다.

2) Buccal appliance 장치의 제작 및 치아 시편의 매식

실험을 위하여 자원자의 하악 인상을 채득하고 치아 시편을

매식할 buccal appliance를 제작하였다. Buccal appliance의

좌, 우측 acrylic flange와 전방의 순측 flange에 4-5 mm 간격

으로 각각 4개 씩 우치 시편의 법랑질 표면이 구강 내로 노출

되도록 매식하였다(Fig. 1).

3) 실험과정

① 기초 자료 (base-line data)

구강 내 장치에 매식한 우치 시편과는 별도로, 5개의 우치 법

랑질 시편을 준비하고 무기물 함량을 정량 분석하여 기초자료

로 사용하였다.
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② 대조군

Buccal appliance의 전방 flange에 매식한 치아 시편들을 대

조군으로 설정하였다. 시편이 식립된 장치를 1주 간 구강 내에

서 24시간 동안 장착하고 식사 후 하루 3회씩, 통상의 방법으로

1분 간 칫솔질을 시행하였다. 1주 후, 우식 유발을 위해서 시편

2개를 선택하여 그 상방으로 치태 침착을 유도하기 위하여

metal mesh를 부착한다. 이 상태로 장치를 2주 간 더 장착했

으며 mesh 부위에는 별도의 칫솔질을 시행하지 않았다. metal

mesh를 부착하지 않은 나머지 시편들은 이전과 마찬가지로 통

상의 방법으로 칫솔질을 계속 시행하였으며 구강 내 실험은 총

3주간 진행되었다.

③ 실험군 - 불소 바니쉬 도포군 및 클로르헥시딘 바니쉬 도

포군

구강 내 장착 전 buccal appliance의 우측 flange에 매식한

치아 시편에는 불소 바니쉬 제재인 Duraflor�(Pharmascience

Inc. Montreal, Canada)를, 좌측 flange의 치아 시편에는 클

로르헥시딘 바니쉬 제재인 Cervitec�(Vivadent, Schaan,

Liechtenstein)를 제조사의 지시에 따라 각각 1회 도포하였다.

대조군과 마찬가지로 1주 동안 장치를 24시간 장착한 뒤, 식사

후에는 하루 3회씩, 통상의 방법으로 1분 간 잇솔질을 시행하

였으며 이를 통하여 바니쉬가 자연스럽게 마모되도록 하였다.

이후의 구강 내 과정은 대조군과 동일하게 처리하였다. 

4) 시편의 관찰

① 편광 현미경 관찰

구강 내 항우식 실험이 종료된 시편은 silicon carbide paper

를 사용하여 절편의 한쪽면을 평활하게하고, epoxy resin을 이

용하여 slide glass에 접착시킨 후, 표면이 드러난 반대측면을

연마 및 경면 활택하여 100 ㎛ 두께의 조직시편을 제작하였다.

이 시편을 편광 현미경(OPTIPHOT-2POL, Nikon)으로 시편

을 +90�crossed polarized light에서 100배의 배율로 관찰하

고 영상을 디지털 카메라(OLYMPUS CAMEDIA C-2000

Zoom)로 촬영하였다. 

② 전자 현미 분석 장치(Electron Probe MicroAnalyzer;

EPMA) 분석

절단된 시편들을 건조시킨 후 epoxy resin에 포매 후, 연마

하여 탄소 피복을 시행하고 전자 현미 분석 장치(SHIMADZU,

EPMA-1600, Japan)를 이용하여 2가지 원소(Ca, P)에 대하

여 가속전압 15 kV, 빔직경 5 ㎛하에서 각 시편 당 5회씩 정량

분석을 실시하여 평균값을 취하였다. 총 3회의 실험을 통해 얻

어진 시편들의 정량 분석 수치들을 Kruskal-Wallis test와

Mann-Whitney test로 유의성을 검증하였으며 유의수준은

0.05로 하였다. 

Ⅲ. 연구성적

1. 기초자료군

실험적인 처치를 시행하지 않은 우치의 Ca, P 함량에 대한

기초자료를 얻었다. EPMA 분석 결과 Ca은 35.99%, P은

16.90%로 측정되었다(Table 1).

2. 우식을 유발하지 않은 경우 : 편광 현미경 소견 및 Ca, P

의 정량적 분석

가. 편광 현미경 소견

우식 유발 없이 일반적인 칫솔질로 자연스런 마모를 재현시

킨 대조군 및 실험군의 시편을 편광 현미경으로 관찰한 결과,

Table 1. Baseline data of Ca, P of bovine teeth

element 1 2 3 4 5 average SD

Baseline Ca 35.79 36.21 35.91 36.05 35.98 35.99 0.01

P 16.87 17.09 17.01 16.73 16.82 16.90 0.02

(%)

Table 2. Measurements of Ca, P without caries induction by EPMA 

element 1 2 3 4 5 average SD

Control Ca 36.38 36.11 37.19 34.76 35.97 36.08 0.79

P 17.84 16.35 16.82 16.89 16.71 16.92 0.50

F-varnish Ca 37.37 36.61 37.85 38.23 36.27 37.27 0.73

P 16.99 18.42 16.41 16.29 17.41 17.10 0.77

CHX-varnish Ca 36.29 36.50 35.84 37.58 36.83 36.61 0.58

P 16.96 17.30 16.84 17.13 17.57 17.16 0.42

F: Fluoride CHX: Chlorhexidine (%)
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대조군에 비하여 클로르헥시딘 바니쉬군과 불소 바니쉬군에서

탈회 억제 양상이 좀 더 분명히 관찰되었다(Fig. 2).

나. EPMA 분석

대조군에서 Ca, P 이온은 평균 36.08%, 16.92%로 측정되

었고 불소 바니쉬를 도포한 군에서는 37.27%, 17.10%, 클로

르헥시딘 바니쉬를 도포한 군의 경우에는 36.61%, 17.16%

로 나타났으며 이들의 차이는 통계적 유의성이 없었다

(P>0.05)(Table 2). 

3. 우식을 유발한 경우 : 편광 현미경 소견 및 Ca, P의 정량

적 분석

가. 편광 현미경 소견

아무런 처치도 하지 않은 대조군의 시편에서는 우식에 의한

탈회병소와 유사한 구조가 조직학적으로 관찰 되었으며, 불소

바니쉬, 클로르헥시딘 바니쉬를 각각 도포한 실험군에서는 우

식에 의한 탈회병소가 대조군에 비해서는 감소되는 것을 확인

해 볼 수 있었다(Fig. 3).

Table 3. Measurements of Ca, P after caries induction by EPMA 

element 1 2 3 4 5 average SD

Control Ca 33.09 34.40 34.40 34.02 33.89 33.96 0.62

P 13.14 13.89 14.22 15.21 13.44 13.98 0.72

F-varnish Ca 35.21 36.49 36.98 36.57 37.35 36.52 0.72

P 17.28 18.00 16.53 16.23 16.90 16.99 0.62

CHX-varnish Ca 34.38 34.99 35.52 35.02 35.73 35.73 0.26

P 15.39 14.74 14.29 15.69 15.28 15.08 0.65

F: Fluoride CHX: Chlorhexidine (%)

Fig. 1. Bovine tooth specimens placed on acrylic flange of buccal appliance.

Fig. 2. Polarized light microscopic findings of bovine enamel surface. There are no significant difference among each

group.

a. control group.(×100)

b. fluoride varnish group.(×100)

c. chlorhexidine varnish group.(×100)
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나. EPMA 분석

불소 바니쉬군에서 Ca와 P 이온의 평균 정량 값이 각각

37.02%, 17.49% 였으며 클로르헥시딘 바니쉬군의 경우에는

35.73%, 15.08%, 대조군의 경우는 이보다 더 낮은 33.96%,

13.98% 로, 이들의 차이는 유의성 있는 것으로 나타났다

(P<0.05)(Table 3).

4. 우식을 유발하지 않은 경우와 우식을 유발한 경우의 동일

조건 군들에 대한 Ca, P의 정량차이 분석

동일 조건군에서 우식을 유발하지 않은 경우와 우식을 유발

한 경우를 비교한 결과, 우식을 유발한 경우에서 Ca와 P의 정

량 감소가 관찰되었다(P<0.05). 

감소량은 대조군에서 가장 높게 나타났고 불소 바니쉬군의

경우에는 Ca는 감소하였으나 통계적인 유의성은 보이지 않았

으며 P의 정량 감소만이 유의성이 있게 나타났다(P<0.05). 또

클로르헥시딘 바니쉬군에서는 Ca, P의 감소량이 유의성이 없

는 것으로 나타났다(P>0.05). 

Ⅳ. 총괄 및 고찰

우식 발생 초기에 치아에 불소를 적용하거나 세균에게 유용

한 탄수화물의 공급을 감소시키고, 클로르헥시딘 등으로 우식

유발성 세균의 수준을 낮추는 방법을 통하여 세균의 산 생산력

을 줄이는 것은 효과적인 우식예방법이 될 수 있다2). 

불소 바니쉬는 약 30년 전에 개발되었으며 1980년대에 유럽

에서 널리 사용되기 시작했고, 미국에서는 지각과민처치 및 와

동이장재로 1994년도에 FDA 승인을 받았다21). 그러나 현재

불소 바니쉬는 국소 불소 도포 제재로 법랑질 탈회 예방을 위해

널리 사용되고 있으며22,23), 특히 불소 바니쉬는 다른 불소 제제

들에 비하여 치아 표면에 부착이 용이하며 불소를 지속적으로

유리시켜 우식 예방 효과가 뛰어난 것으로 여겨지고 있다24). 클

로르헥시딘은 S. mutans에 선택적으로 강력하게 작용하며, 불

소와 더불어 가장 안전한 약제 중의 하나로 알려져 있다14). 바니

쉬 형태의 클로르헥시딘은 효과적이고 손쉬운 국소 도포 제재

이며25), 구강 내에서 오랫동안 지속될 수 있어 세균의 감소를 통

한 우식의 발생을 보다 효과적으로 억제할 수 있으리라 예상된

다. 또한 클로르헥시딘 바니쉬는 불소 바니쉬와 마찬가지로 별

도의 환자 협조도가 필요 없어, 소아 및 청소년 환자들에게 유

용한 우식 예방 제제로 추천된다.

실험적으로 법랑질 탈회를 유발시켜 우식병소의 깊이를 측정

하고자 할 때 Φgaard 등26)은 치아에 잘 적합되지 않아 공간이

생긴 교정용 밴드 주위로 세균이 축적되면 1주일만에 법랑질의

탈회현상을 관찰할 수 있다고 하였다. 이 연구에서는 교정용 밴

드 대신 음식물 축적이 용이할 수 있도록 metal mesh를 사용

하였으며 예비 실험을 통해 2주일의 실험기간동안 법랑질 탈회

가 충분히 일어남을 확인하였다. 

Fig. 3. Polarized light microscopic findings of bovine enamel surface after caries induction.

a. control group. It was recognized caries like lesion on enamel surface. (Arrowhead) 

IE : intact enamel, BOL : body of lesion

b. fluoride varnish group.(×100)

c. chlorhexidine varnish group.(×100)

b,c : Comparing the control group, both group were identified to resist decalcification.

Fig. 4. Comparison of Ca and P after caries

induction. Fluoride varnish group showed the

highest Ca and P level(P<0.05).

BL: baseline data, CT: control group, F: fluoride

varnish group, CHX: chlorhexidine varnish group 
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치아 경조직의 성분에 대한 다양한 정량적, 정성적 분석방법

이 추천되는데 우식 법랑질표면의 조직학적 특성 및 물리적 성

상은 미세경도, 주사전자현미경, 편광현미경의 측정으로 평가

될 수 있으며 화학적인 성분 분석으로는 EPMA가 대표적이다.

1960년대 이래로 경조직의 성분에 대한 여러가지 정량적, 정성

적인 분석 방법이 도입되어 왔는데 이러한 서로 다른 방법에 의

한 측정결과들이 일치하지 않은 등의 문제점들이 대두 되었다.

그러나 이러한 문제들은 electron probe를 통한 분석을 통해

해결되었는데 이 분석법은 x-ray 의 방출에 근거를 하며, 지름

이 굉장히 작은(1-10μ) 전자 광선이 시료에 충돌시 시료를 구

성하고 있는 여러 가지 원소의 성분을 포함하는 특성 방사선을

형성하게 되면 화학적 성분의 특성은 방출된 x-ray 파장의 길

이를 통하여 인식할 수 있고, 방사선의 강도를 기록함으로써 성

분의 정량적인 분석을 할 수 있다27). 

1961년 Boyde 등28)이 electron probe를 치아 조직에 적용

하여 관간 상아질에 비해 관주 상아질에 더 많은 칼슘이 있다는

것을 밝혀낸 이후, electron probe를 통한 치아조직의 정량적,

정성적인 분석이 활기를 띄게 되었다. 1975년 Takuma 등29)은

탈회된 상아질을 EPMA를 이용하여 분석하여 칼슘, 인, 마그

네슘, 염소는 감소하고 황과 아연은 증가함을 보고하였으며, 이

는 미세방사선촬영술(microradiograph)을 이용하여 분석한 결

과와 일치하였다28). 

따라서 이 연구에서는 EPMA 분석 중 Wavelength

Dispersive Spectroscopy System을 이용하여 시편 표면의 특

정 원소들(Ca, P) 농도를 확인하고 이를 통하여 이들 약제의

우식 저항성을 평가하고자 하였으며, 또한 추가적인 편광현미

경 관찰을 통하여 조직학적 특성을 파악하고자 하였다. 

우식을 유발한 경우에 Ca, P의 감소가 관찰되었다. 대조군은

우식을 유발한 경우와 그렇지 않은 경우에서의 Ca와 P의 차이

가 유의성 있게 나타나서 우식에 의한 광물질 소실을 나타냈다

(P<0.05). 불소 바니쉬군은 우식유발 전후 Ca, P의 감소량에

서 차이가 유의성이 없는 것으로 나타나 우식에 의한 탈회과정

에 저항성이 있는 것으로 나타났으며 클로르헥시딘 바니쉬군의

경우는 P의 경우에서 유의성 있는 감소를 나타내었다

(P<0.05). 또한 기초 자료군과 비교시, 불소 바니쉬군은 Ca와

P가 통계적으로 유의한 차이가 없었으나, 클로르헥시딘 바니쉬

군의 경우에는 P에서만 유의한 차이를 보였다(Fig. 4). 이러한

사실들은 불소 바니쉬가 클로르헥시딘 바니쉬에 비해 우식 저

항 효과가 높음을 시사하는 것으로 생각된다.

불소 바니쉬의 경우, 불소를 유리하여 수산화인회석보다 산

저항성이 높은 불화 인화석을 형성, 법랑질 표면의 조직학적 결

정구조에 영향을 주어 항우식 작용을 하는 것으로 알려져 있는

데 이는 직접적으로 치아구조에 영향을 주는 것으로 좀 더 우식

에 대한 저항성을 높이는 요소라 사료된다. 클로르헥시딘 바니

쉬가 우식을 야기하는 주된 원인균인 S. mutans의 개체수 감

소를 통하여 우식에 대해 저항하며15), Sköld-Larsson 등16)은

클로르헥시딘 바니쉬가 초기 치은 연상 치태에 존재하는 구강

내 세균의 생존능과 감수성의 신진대사 활성도를 감소시킨다고

하였으나 이러한 세균대사의 감소가 실제로 치아의 표면 구조

에 어떠한 영향을 미치는지 정확히 가늠하기 힘들다. 클로르헥

시딘 바니쉬의 도포가 실제로 S. mutans의 개체수를 감소시키

고 이들에 의한 항우식 효과가 유의한가에 대한 연구에서 부정

적인 결과를 보고하는 경우도 있다30-32). 이 연구에서는 클로르

헥시딘 바니쉬의 도포가 우식에 저항성이 있는 것으로 나타났

으나 향후 대량의 개체수를 이용한 추가적인 연구로 이에 대한

확인이 필요하리라 사료된다. 

또한 편광 현미경을 이용하여 법랑질의 조직학적 변화를 관

찰하였을 때 바니쉬 제제를 도포한 실험군이 우식에 저항한 사

실을 확인할 수 있었다. 불소 바니쉬 및 클로르헥시딘 바니쉬를

도포한 군에 비하여 대조군에서 흑색 및 갈색의 양성 복굴절을

보이는 병소 본체가 가장 뚜렷하게 관찰되어 정량 분석의 결과

를 뒷받침하여 주었다. 

이상의 결과로 보아 소아 및 청소년 시기의 항우식 제제로서

불소 바니쉬와 클로르헥시딘 바니쉬의 사용은 임상적으로 효과

가 있을 것이라 여겨지며 특히 불소 바니쉬에서 좀더 많은 효과

를 기대해 볼 수 있을 것이라 생각된다. 개개의 바니쉬 사용에

대한 항우식 효과뿐만 아니라 불소 바니쉬와 클로르헥시딘 바

니쉬를 병용하는 경우의 항우식 작용에 대해서도 연구가 필요

하리라 사료되며 이를 통하여 임상에서 보다 효과적으로 바니

쉬 제제를 사용할 수 있을 것이다. 이와 더불어, 바니쉬 도포 후

에 발생하는 Ca과 P의 변화가 시편 표면의 강도에 어떠한 영향

을 미치는가와 장기적인 측면에서의 재도포 여부와 재도포 시

기에 대해서는 추가적인 연구가 필요할 것이라 생각되었다. 이

번 실험은 치아 시편의 성분만을 분석한 것으로 실제로 이들이

어떠한 형태의 결정구조를 형성하였는지는 알 수 없었으며 in

vivo 실험의 한계 및 실험에 대한 협조도 및 조건 통제를 위해

다량의 시편을 실험 계획에 포함시키기 어려운 한계점이 있었

다. 따라서 이를 보완한 추가적인 연구가 필요할 것으로 생각

된다.

Ⅴ. 결 론

불소 바니쉬와 클로르헥시딘 바니쉬의 항우식 효과를 평가하

기 위하여 구강 내 장치에 우치 식편을 식립한 후 각각의 바니

쉬를 도포하고 우식을 유발한 뒤 법랑질 표면의 조직학적인 변

화와 Ca, P의 변화에 대한 관찰결과 다음과 같은 결론을 얻

었다.

1. 인공 우식병소에 대한 편광현미경 관찰 결과, 불소 및 클

로르헥시딘 바니쉬를 도포한 군에서 대조군에 비해 법랑

질 병소가 경미하게 나타남을 확인할 수 있었다.

2. 우식을 유발한 경우 Ca와 P의 감소량은 대조군에서 가장

높게 나타났고(P<0.05), 불소 바니쉬군에서는 Ca와 P의

유의한 감소가 나타나지 않았으며 클로르헥시딘 바니쉬군

에서는 P만 유의한 감소를 보였다(P<0.05).
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이러한 결과를 미루어 볼 때 불소 바니쉬와 클로르헥시딘 바

니쉬 모두 우식 예방에 다소의 효과가 있을 것으로 추정되나 불

소 바니쉬가 법랑질 우식 예방에 더 효과적일 것으로 생각된다.
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Abstract

ANTICARIOGENIC EFFECT OF FLUORIDE VARNISHES 

AND CHLORHEXIDINE VARNISHES

Suk-Hee Lee, Jae-Moon Kim, Shin Kim, Tae-Sung Jeong

Department of Pediatric Dentistry, School of Dentistry, Pusan National University

Dental caries which is one of the most common chronic disease complexly developed by the action of

oral bacteria, diet, and host factor. Various prevention program enhance resistance of demineralization

and reduce the acidogenecity of oral bacteria have been introduced, representative material is fluoride

and chlorhexidine. 

The purpose of the study was to evaluate and compare effectiveness of fluoride varnish and chlorhexi-

dine varnish in vivo. Bovine tooth specimens were implanted in the lower space maintainers and applied

with fluoride varnish and chlorhexidine varnish. After seven days in oral environment, metal mesh was

covered to make similar condition of plaque accumulation and induce caries. All specimens were analysed

by EPMA to evaluate quantitative change of Ca, P and by polarized microscope to identify histological

changes.

The results were as follows : 

After initial artificial caries induction in the mouth, there were remarkable enamel caries lesion in the

control group under polarized light microscopy. The highest amount of mineral decrease were showed in

control group. No statistically significant mineral decrease were showed in fluoride varnish group, while

chlorhexidine varnish group showed only significant decrease of P(P<0.05).

In conclusion both fluoride varnish and chlorhexidine varnish seemed to be effective for protecting

enamel surface from caries activity, although fluoride varnish has more anticariogenic effect than

chlorhexidine varnish.

Key words : Anticariogenic effect, Fluoride varnish, Chlorhexidine varnish




