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Spectrophotometric Analysis of Crown Discoloration Induced 
by Various MTA Based Materials

Yuran Lim, Namki Choi, Jaehwan Kim, Seonmi Kim

Department of Pediatric Dentistry, College of Dentisty, Chonnam National University

Mineral trioxide aggregate have been used for many years as a pulp therapy material. The most widely used

product, Proroot white MTA� has a major drawback that it causes tooth discoloration. 

This study assessed discoloration of crown when various MTA-based materials were placed in the coronal as-

pect of the root canal.

Seventy-five single-rooted, unrestored premolar teeth were selected. The teeth were randomly assigned to four

experimental groups, each of Biodentine�, Proroot wMTA�, Endocem�, RetroMTA� and one negative control

groups. Color measurements were utilized by the Commission International de I’Eclairage’s L*a*b* system with

spectrophotometer. The color was assessed eight times : initial, 1 day, 1 week, 2 weeks, 4 weeks, 8 weeks, 12

weeks, and 16 weeks after the placement. Statistical analysis was performed using the 2-way repeated analysis

of variance and Bonferroni’s method with p < 0.05. 

Proroot wMTA� induced significant decreases in L* values during experiment period. Tooth samples from the

Endocem� group presented indistinct grayish color changes. The Biodentine� and RetroMTA� showed color sta-

bility. 

Consequently, while Proroot wMTA� and Endocem� that contain bismuth oxide as a radiopacifier showed

tooth discoloration, displayed no sign of discoloration Biodentine� and RetroMTA� that contain zirconium oxide

as a radiopacifier.

Key words : Crown discoloration, Spectrophotometer, Mineral trioxide aggregate, Bismuth oxide, Zirconium

oxide, Radiopacifier 

Abstract

Ⅰ. 서 론

칼슘 실리케이트를 기반으로 하는 재료(Calcium silicate-

based materials)는 생체친화적이면서 동시에 생체활성적이고

뛰어난 항균성뿐 아니라 낮은 미세 누출과 우수한 기계적 성질

을 지니고 있다1-3). Mineral trioxide aggregate(MTA)는 수경

성 칼슘-실리케이트 시멘트 분말재로서 규산 삼칼슘(tricalci-

um silicate), 알루민산 삼칼슘(tricalcium aluminate), 산화

삼칼슘(tricalcium oxide) 및 기타 다른 산화 광물(mineral

oxide)로 구성되어 있으며4), 치근첨 형성술, 치근단 역충전술,

치수 재혈관화, 치수절단술, 직접 치수복조, 치근 천공수복 등

다양한 치수 및 근관치료에 사용되고 있다5-9).

MTA의 첫 상품화된 제품은 Torabinejad 등10)이 소개한

Proroot gray MTA�(gMTA)(Dentsply, Tulsa, OK, USA)

였는데, 이는 재료 자체가 회색빛을 띄며, 포틀랜드 시멘트

(portland cement)에 방사선 불투과성을 위해 산화 비스무스

(bismuth oxide)만을 추가한 것이었다10,11). 하지만 gMTA는

해당 치아의 변색 뿐 아니라 인접 치은변연에 변색을 일으켰으
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며12,13), 유치의 치수절단술 시 60% 이상에서 변색을 일으켰다

고 보고된 바 있다7). gMTA의 변색을 극복하기 위해 gMTA에

서 철 산화물(iron oxide)을 제거하고, 산화알루미늄, 산화마그

네슘, 산화철의 양을 gMTA보다 현저히 적게 하여 만든, 흰색

의 Proroot white MTA�(wMTA, Dentsply, USA)가 2002

년에 개발되었다14). 이 wMTA는 gMTA와 조직학적인 반응은

거의 비슷하지만, 더 심미적인 재료로 알려져 있다6). 그러나

wMTA 또한 함유된 소량의 금속 산화물로 인해 여전히 치아

변색을 일으키고 있다15). 

MTA의 단점인 변색의 가능성, 긴 경화시간, 조작의 어려움

등을 개선 하기 위해 최근 새로운 칼슘 실리케이트 재료들이 개

발되었다15,16). 

Biodentine�은 기존의 MTA보다 양호해진 물리적 성질, 재

료 조작의 용이성과 짧은 경화시간(12분)을 보인다고 보고되고

있다17). Biodentine�은 사용범위가 MTA와 유사하며18,19), 치수

세포를 상아모세포와 같은 세포(odontoblast-like cells)로 분

화시켜 삼차 상아질 형성을 자극하는 상아질 수복 재료로 알려

져 있다20,21). 

RetroMTA�는 수경성의 칼슘 지르코늄 복합체로 150초라는

짧은 경화시간을 지니며 밀폐성과 생체친화성이 뛰어나고, 수

화 시 겔상태가 되어 조작성이 좋은 장점을 지니고 있다22). 생체

외 실험에서 RetroMTA�는 Proroot wMTA�와 유사한 혈관

생성능(angiogenic factor)과 생체 적합성을 보인다고 보고된

바 있다23). 하지만 위와는 대조적으로 RetroMTA�는 Proroot

wMTA�와 비교하여 더 낮은 혈관 생성능과 odontogenic dif-

ferentiation을 보인다고 보고한 연구도 있다24). Biodentine�

과 RetroMTA�는 산화 지르코늄(zircornium oxide)이 풍부한

칼슘 실리케이트 제재로 두 재료 모두 경화가 빨라 용해도가 낮

은 재료이다22,25).

최근에 소개된 새로운 유형의 포졸란(pozzolan)을 기반으로

한 MTA인 Endocem�은 MTA에 비해 재료 조작의 용이성, 경

화시간의 감소, MTA와 유사한 생체 적합성과 골형성능을 지닌

다고 보고된 재료이다26,27).

치아 내부에 사용되는 재료는 생체적합성, 항균성, 짧은 경화

시간, 재료 조작의 용이성 등 다양한 특성을 고려해야 하며, 심

미적인 면 또한 고려되어야 한다. 이에 부응하여 새로 개발된

MTA 재료들의 시간에 따른 색조의 안정성, 치관변색의 여부를

조사할 필요가 있다. 따라서 본 연구는 Proroot wMTA�,

Biodentine�, Endocem�, RetroMTA�를 발거된 치아의 치수

강 내부에 충전하고, 분광 광도계(spectrophotometer)를 사용

하여 시간에 따른 치관의 변색의 정도를 비교 분석하고자 하였

다. 

Ⅱ. 연구 재료 및 방법

1. 연구 재료

1) 치아 수집

실험에 이용된 치아는 교정적인 이유로 발거된 75개의 사람

소구치를 사용하였다. 우식, 수복, 파절, 마모, 변색이 있는 치

아는 제외하였다. 이 연구는 전남대학교 치과병원 생명의학연

구 윤리 심의 위원회(Institutional Review Board, IRB)의 심

의 및 승인하에 시행되었다(CNUDH-2015-015).

2) 연구재료

Proroot wMTA�(Dentsply, Tulsa, OK, USA), Biodentine�

(Septodont, Saint Maur des Fosses, France), Endocem�

(MARUCHI, Wonju, Korea), RetroMTA�(BioMTA,

Seoul, Korea)가 이 연구에 사용되었으며, 각 제품의 성분들은

Table 1에 나타나 있다.

Table 1. Materials Used in this Study
Group Materials Manufacturer Ingredients

I Proroot wMTA� Dentsply, Tulsa, OK, USA Portland cement 75%
Calcium sulfate dehydrate 5%
Bismuth oxide 20%

II Biodentine� Septodont, Saint Maur des Fosses, France Tricalcium silicate > 70%,
Dicalcium silicate < 15% 
Calcium carbonate > 10%
Zirconium oxide 5%
Iron oxide < 1%

III Endocem� MARUCHI, Wonju, Korea Calcium oxide 46.7%
Silicon dioxide 12.8%
Aluminum oxide 5.4%
MgO, Fe2O3 3-5%
Bismuth dioxide 11%

IV RetroMTA� BioMTA, Seoul, Korea Calcium carbonate 60-80%
Silicon dioxide 5-15%
Aluminium oxide 5-10%
Calcium zirconia complex 20-30%
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2. 연구 방법

1) 치아 준비

치아를 무작위로 4개의 실험군(n = 60)과 대조군(n = 15)

으로 나누었다. 외인성 색소와 침착물을 초음파 스케일러로 제

거하고 퍼미스와 물로 연마하였다. 치아의 협측 백악-법랑 경계

(cemento-enamel junction, CEJ) 하방 1 mm를 저속 마이

크로 절단기(ISOMET, Buehler, IL, USA)를 이용하여 주수

하에 수평절단한 후, 절단된 치관부의 치수를 excavator를 이

용하여 발수하고, 치수강 내의 치수를 Hedstrom files(60-80

번)을 이용하여 기계적으로 제거하였다. 치수각 내에 남아있는

잔여 치수를 제거하기 위해 5% 차아염소산나트륨 용액으로 세

척하고 이어서 10 mL의 증류수로 세척한 후 근관 내를 면구를

이용하여 건조하였다.

2) 치아의 치수강 내 재료 충전

각 재료는 제조사의 지시를 따라 준비하였고, 각 재료들을 아

말감 캐리어를 사용하여 준비해놓은 치아의 치수강 내에 채워

넣었다. Finger plugger를 사용하여 재료에 경미한 수직 가압

을 하였고, caviton으로 임시충전하였다. 재료의 경화시간이 지

난 후 임시충전한 caviton을 제거하고, A2 복합레진을 이용하

여 입구를 봉인하였다. 실험 기간 중 모든 치아는 각각 개별적

으로 표시된 인산 완충 식염수(phosphate buffered saline,

PBS)가 들어있는 well plate에 치아가 담기도록 하였고 실내

온도로 보관하였다. 15개의 대조군은 재료를 채우지 않고 레진

으로 봉인하였다. 모든 샘플들은 100%의 상대습도를 지닌 밀

폐된 용기에 보관하였다.

3) 치관 색조의 측정

치아 색조의 측정은 분광 광도계(NF999, Nippon

Denshoku, Japan)를 이용하였으며 표준 광원인 D65로 설정

하였다. D65는 정오의 빛과 유사한 광원이다. 색조 측정법은

국제조명위원회(Commission International de I’Eclairage,

CIE)에서의 CIE L*a*b* system을 이용하였다. CIE L*a*b*

scale은 Adams-Nickersman space의 단순화된 제곱근의 변

형으로 삼차원의 색공간에 색을 나타낼 수 있는 좌표로써 측색

기로 계측된 3개의 XYZ값으로부터 산출된 L*, a*, b*값에 의

한 3차원 직교 좌표를 이용한다28,29). L*은 밝기(lightness) 정

도를 나타내며 L*값이 100이면 완전한 백색, 0은 검정색을 나

타낸다. a*와 b*는 색도(chromaticity)를 나타내며 a*값은 적

색(+80a*)에서 녹색(-80a*), b*값은 황색(+80b*)에서 청색

(-80b*)을 나타낸다.

두 물체 사이에서 총 색조 차이는 Euclidean distance인 ΔE

를 사용한다. Akbari 등30)의 연구에 따르면 치아의 색조 변화

여부는 CIE의 총 색조 차이(ΔE)를 사용하여 나타낼 수 있다

고 하였다.

모든 표본들은 분광 광도계의 촬영 직전 2 × 2 거즈를 사용

하여 잔존한 표본의 저장용액을 20초간 건조한 후 측정하였다.

측정의 일관성을 위해 각각의 치아를 고정하는 실리콘 몰드를

만들었다. 분광 광도계의 Polychromatic beam의 직경은 6 ×

6 mm이며 이는 치경부의 대부분의 면을 차지한다. 측정은 치

아의 협측에 수직으로, CEJ에서 2 mm 상방으로 측정하였다.

측정은 치아마다 3번씩 측정하고 그에 대한 평균을 구하였다.

측정된 L*, a*, b*값으로 색상의 변화 양상을 분석하였으며,

시간에 따른 각각의 칼슘 실리케이트 재료들의 총 색조차이 ΔE

(Total color difference)를 환산하였다. ΔE는 다음의 식에 의

하여 계산 되며, 사람이 인지할 수 있는 역치는 3.7 ΔE units

으로 알려져 있다27,28).

ΔE = √(Li - L0*)2 + (ai - a0*)2 + (bi - b0*)2

측정 후, 치아표본은 즉시 well plate에 넣었는데, 이는 탈수

에 따른 법랑질 색조 변화를 막기 위함이다. 색조 측정은 치아

준비 직후 치수강에 재료를 넣기 전(T0), 재료를 넣고 하루 후

(T1), 1주 후(T2), 2주 후(T3), 4주 후(T4), 8주 후(T5), 12

주 후(T6), 16주 후(T7)에 측정하였다.

3. 통계분석

95% 신뢰수준에서 이원 변량 분산분석(Two-way repeated

ANOVA)을 사용하여 각각 재료들에서의 L*, a*, b*값, 시간에

따른 총 색조 차이(ΔE)를 비교하였으며, 이들 값과 시간과의

상호관계를 분석하였다.

짝비교(Pairwise between-group and within-group com-

parisons)를 사용하여 실험군 사이에서의 통계적 유의성과 상

호관계를 분석하였고 사후검정으로 본페로니 검정(Bonferroni’s

method)을 사용하였다. 통계처리는 SPSS 20.0과 R-statics

2.42 version을 이용하였다. 

Ⅲ. 연구 성적

모든 실험군에서 재료를 넣기 전인 T0에는 그룹 간 L*, a*,

b*값에서 유의한 차이가 없었다. 그러나 Proroot wMTA�는

시간이 지남에 따라 L*값의 지속적인 감소를 보였다.

Endocem�은 재료를 넣은 직후(T1) L*값의 즉각적인 감소를

보였고, 그 이후는 일정한 값을 나타내었다. 대조군과

Biodentine�, RetroMTA�는 시간이 지나도 L*값에서 유의한

차이가 없었다(Fig. 1).

대조군과 비교하여 Proroot wMTA�와 Endocem�은 유의한

L*값의 차이를 보였다(p < 0.05). RetroMTA�, Biodentine�

은 대조군과 유사한 밝기를 나타내었다(p > 0.05). 처음(T0)과

비교하여 16주 후(T7) ΔL*값은 Proroot wMTA�에서 4.03

± 0.67(p < 0.05)이었고, Biodentine�은 -0.11 ± 1.06,

Endocem�은 2.61 ± 0.89, RetroMTA�는 -0.04 ± 0.7, 대

조군은 -0.12 ± 0.84였다(Table 2). ΔL*값의 각 그룹 간의

비교에서 2주, 8주, 12주, 16주 때에 Proroot wMTA�와 대조
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군 사이에서 유의한 차이가 있었으며(p < 0.05), Endocem�과

대조군은 T0를 제외한 모든 시간에서 유의한 차이를 나타내었

다(p < 0.05).

각 표본에서 총 색조 차이인 ΔE값을 측정하였을 때, ΔL*값

과 마찬가지로 Proroot wMTA�, Endocem�만이 대조군과 유

의한 차이를 보였는데, 짝비교에서 Proroot wMTA�에서는 8

주, 12주, 16주에 차이를 보였고, Endocem�은 모든 시간에서

대조군과 유의한 차이를 나타내었다(p < 0.05)(Table 3).

Proroot wMTA�는 시간이 지날수록 변색이 심해졌으며,

Endocem�은 재료를 넣은 직 후 모든 표본들 중 가장 높은 수

치를 보이고 그 이후로는 비슷한 값을 나타내었다. Proroot

wMTA�는 8주 때부터 Endocem�보다 ΔE값이 높았고 16주

때에는 4.11로 사람이 인지할 수 있는 색조 변화를 나타내었다

(Fig. 2). 

Table 2. ∆L* values of the experimental groups at the different measurement points
Mean (SD)

0 day 1 day 1 week 2 weeks 4 weeks 8 weeks 12 weeks 16 weeks 
(T0) (T0-T1) (T0-T2) (T0-T3) (T0-T4) (T0-T5) (T0-T6) (T0-T7)

Control 74.17aA 0.18aA 0.49aA 0.46aA 0.89aA -0.41aA -0.19aA -0.12aA

(1.37) (0.65) (0.94) (0.98) (1.85) (1.43) (1.01) (0.84)
Proroot wMTA� 75.11aA 0.05aA 0.71aAB 1.36bBC 1.89aCD 2.54bDE 3.2bE 4.03cF

(1.87) (0.46) (0.52) (0.53) (0.48) (0.6) (0.57) (0.67)
Biodentine� 73.66aA 0.48aA 0.66aA 0.41aA -0.12aA -0.14aA 0.24aA -0.11aA

(2.01) (0.8) (0.98) (0.7) (0.93) (0.86) (1.12) (1.06)
Endocem� 74.7aA 2.54bB 2.9bB 2.15bB 2.62bB 2.3bB 2.38bB 2.61bB

(1.38) (0.77) (0.9) (0.75) (0.76) (0.75) (1.02) (0.89)
RetroMTA� 74.65aA 0.31aA 0.51aA -0.25aA 0.19aA -0.68aA -0.38aA -0.04aA

(2.15) (0.82) (1.1) (0.86) (0.72) (0.69) (0.77) (0.7)
Two way repeated ANOVA (p < 0.05).
Different lowercase superscript letters indicate statistically significant differences between groups (p < 0.05). Different upper case superscript letters indicate
statistically significant differences between time points (p < 0.05).

Fig. 1. Change in the ∆L* values during 16 weeks. 
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반면, Biodentine�과 RetroMTA�는 시간이 지나도 치관의

색조 변화를 보이지 않았고 대조군과도 유의한 차이를 보이지

않았다(p > 0.05). 또한 Biodentine�과 RetroMTA� 사이에서

도 유의한 차이를 보이지 않았다(p > 0.05). Biodentine�,

RetroMTA�에서의 시간에 따른 ΔE값은 0.98-1.31로 일정한

값을 보였다.

a*, b*값은 대조군과 실험군 모두에서 유의한 차이를 보이지

않았다. 

Table 3. ∆E values of the control and experimental groups at the different measurement points
Mean (SD)

1 day 1 week 2 weeks 4 weeks 8 weeks 12 weeks 16 weeks 
(T0-T1) (T0-T2) (T0-T3) (T0-T4) (T0-T5) (T0-T6) (T0-T7)

Control 0.79aA 0.98aA 1.16abAB 1.67abA 1.41aA 1.18aAB 0.86aB

(0.45 (0.67) (0.48) (1.55) (0.86) (1.08) (0.5)
Proroot wMTA� 0.87aA 1.14aAB 1.57bBC 2.05bcCD 2.71bDE 3.34bE 4.11cF

(0.53 (0.61) (0.37) (0.38) (0.6) (0.64) (0.64)
Biodentine� 0.98aA 1.14aA 0.95aA 1.22aA 1.06aA 1.17aA 1.08aA

(0.42 (0.76) (0.45) (0.76) (0.51) (0.56) (0.8)
Endocem� 2.67bAB 3.12bB 2.31cAC 2.75cBC 2.28bAC 2.54bBC 2.68bBC

(0.78 (0.93) (0.66) (0.75) (0.82) (1.04) (0.86)
RetroMTA� 1.12aA 1.31aA 1.02aA 0.99aA 1.23aA 1.08aA 1.02aA

(0.52 (0.51) (0.38) (0.51) (0.66) (0.54) (0.25)
Two way repeated ANOVA (p < 0.05)
Different lowercase superscript letters indicate statistically significant differences between groups (p < 0.05). Different upper case superscript letters indicate
statistically significant differences between time points (p < 0.05).

Fig. 2. Changes in ∆E values in groups of teeth retrofilled with 1 of 4 MTA-based materials and a control group during 16 weeks are shown. Proroot
wMTA� displayed a steady increase in ∆E over the remainder of the experimental period. After 8 weeks, the Proroot wMTA� group showed a higher ∆E
value than the Endocem� group. After 16 weeks, the ∆E value was higher than 3.7 in Proroot wMTA group. The control with no filling, Biodentine�, and
RetroMTA� groups did not induce color change at any time interval.
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Ⅳ. 총괄 및 고찰

MTA는 칼슘-실리케이트 제재의 생활치수 치료제로서 다양

한 근관치료 술식에 사용되고 있으나, 심미적인 면에서 치관의

치경부에 변색을 일으킨다는 연구들이 보고된 바 있다12,13,15).

전치부 치아의 변색은 심미적으로 중요한 고려사항 중 하나

이며 치아 변색은 몇몇의 성분들이 치아에 닿아 생기는 바람직

하지 않은 화학적 반응이다12,15). 

많은 논문들에서 근관 재료로 인한 치아 변색은 주로 치경부

에서 일어난다고 하였으며7,12), 본 연구에서도 치관부 중 치경부

부위의 색조를 측정하였으며 색조 측정 간격은 다른 논문들30,31)

과 유사한 간격으로 측정하였다.

이전 연구들에서 칼슘 실리케이트 물질에 의한 치아 변색을

디지털 사진을 이용한 컴퓨터 분석이나 분광 광도계를 이용한

방법 등으로 연구한 바 있다. 이러한 방법들은 치아의 색 측정

에 있어 정확하고 신뢰할만한 연구라고 보고된 바 있다33,34).

이 연구는 다양한 MTA 물질들을 치아 내 치수강에 삽입하였

을 때 시간에 따른 치아 변색을 알아보고자 치아의 육안적인 관

찰과 함께 분광 광도계를 이용하여 L*, a*, b*값 그리고 총 색

조차이인 ΔE값을 평가했다. Johnston과 KaO28) 그리고 O’

Brien 등35)은 ΔE수치가 3.7 이상이 넘으면 임상적으로 인지할

수 있는 값이라고 하였다.

Proroot wMTA�는 시간이 지남에 따라 ΔE값이 증가함을

보여주었다. 16주 후에는 임상적으로 인지할 만한 색 변화를

일으켰다(ΔE(T7) = 4.11, p < 0.05). 또한 대조군과 비교하

였을 때 상당한 L*값의 감소를 보이는 것을 알 수 있었다

(L*(T7)wMTA - control = 3.23, p < 0.05). L*값의 감소는

치관의 색깔이 계속 어두워졌음을 의미하며 이는 이전의 연구

들과 비슷한 결과를 나타내었다36,37).

Endocem�의 L*값은 재료를 넣은 직후에만 감소한 값을 보

이고 그 이후에는 감소하지 않고 일정한 값을 보였다.

Endocem�에서 재료를 넣은 직후의 L*값의 감소는 재료 자체

의 어두운 색조로 인한 것이라고 사료되었다. 그 이후로

Endocem�에서의 일정한 ΔE값은, Endocem�의 특유의 포졸

란 반응, 즉 포졸란과 칼슘이온이 물과 함께 반응하여, 기존의

MTA와 달리 상아세관을 차단하여, 주변 치질의 변색을 일으키

지 않았기 때문으로 해석된다38). 

Biodentine�과 RetroMTA�는 임상적으로 인지할만한 치관

변색을 보이지 않았으며, 상대적으로 색조 안정성을 나타내었

는데 이는 이전의 다른 연구들과 유사한 결과를 보인다39,40).

wMTA 변색의 원인에 대한 몇몇의 가설들이 있는데, 가장

널리 받아들여지고 있는것은 wMTA에 있는 산화 비스무스가

환원반응에 의해 검은색 결정의 금속 비스무스(metallic bis-

muth)로 변하여 변색의 원인이 된다는 것이다40). 따라서

wMTA에 함유된 비스무스 대신에 다른 방사선 불투과성 물질

이 필요하였고 이에 산화 지르코늄이 방사선 불투과성 물질로

서 적합하다는 연구가 보고되고 있다41). Aguilar 등42)에 따르면

3가지의 방사선 불투과성 물질인 산화 비스무스, 산화 아연, 산

화 지르코늄의 방사선 불투과성 정도를 비교하였을 때 산화 비

스무스가 가장 높은 방사선 불투과성을 보인다고 하였다. 또한

각각 재료의 양을 증가시킬수록 방사선 불투과성 정도가 증가

한다고 하였다. 하지만 산화 아연은 산화 비스무스에 비해 값이

싸고 임상에서 적용 시 포세린의 금속 부분을 대체할 충분한 물

리적 성질을 지니며 훌륭한 생체 재료로서 정형외과에서도 널

리 쓰이고 있다43).

Valles 등40)의 연구에 의하면 5개의 칼슘 실리케이트 물질 중

오직 비스무스가 들어있지 않는 Biodentine�과 포틀랜트 시멘

트만이 색 안정성을 보였으며, 치관의 색조 안정성을 보였던 포

틀랜드 시멘트에 산화 비스무스를 첨가하였을 때 표본들이 어

두운 변색을 보인 결과를 나타냈다고 하였다. Kang 등44)의 연

구에 의하면 빛과 혐기성 조건에서 산화 비스무스는 검은색으

로 변색이 되는데 이는 빛과 혐기성 조건에서 산화 비스무스가

금속 비스무스의 검은 결정으로 환원되고, 환원된 어두운 결정

인 비스무스 입자는 표본들을 변색시키기 때문이라고 설명하였

다. 실제 임상에서도 치수 치료 후 MTA 상방에 수복물을 충전

함으로서 혐기성 환경이 되어 하방의 MTA에 대해 변색을 가속

화시켜 변색을 일으킬 수 있을것이다.

또한 Marciano 등15)은 포틀랜트 시멘트에 방사선 불투과성

물질인 산화 비스무스와 산화 지르코늄 각각을 bovine tooth의

치수강에 넣었을 때 산화 지르코늄이 들어있는 곳에서만 색조

안정성을 보임을 관찰하였다. 

Yun 등31)은 bovine tooth의 색 안정성 실험에서 wMTA가

복합레진에 닿았을 때는 원래 색조를 유지하였으나 치아에 닿

았을 때에는 상아질 시멘트 계면에 변색이 일어났음을 보여주

었다. 반면 산화 지르코늄은 시간이 지나도 색 변화가 관찰되지

않았고 상아질에 접촉할 때도 색 안정성을 보인 결과를 나타내

었다.

Valles 등40)은 산화 비스무스가 포함된 칼슘 실리케이트 시멘

트가 유기 상아질에 접촉 시 상아질 내의 콜라겐에 함유된 아미

노산이 산화 비스무스의 분자를 약화시키고 산화 비스무스의

색을 어두운 색으로 변하게 한다고 하였다. 또 다른 설명으로

Yun 등31)은 MTA의 몇몇 구성요소가 상아세관액 내에 있는 인

산이온이나 혈장 단백에 결합하여 변색된 것이라고도 하였다. 

이처럼 여러 연구들에서 산화 비스무스를 MTA 변색의 주요

원인이라고 꼽고 있으며, 이번 연구 결과에서도 산화 비스무스

가 들어있는 Proroot wMTA�와 Endocem�은 시간이 지날수

록 변색을 보인 결과를 보인 반면, 산화 지르코늄을 포함하고

있는 Biodentine�과 RetroMTA�는 시간이 지나도 색 안정성

을 보인 결과를 나타내었다.

Proroot wMTA�에는 20%의 산화 비스무스가, Endocem�

에는 11%의 산화 비스무스를 포함하고 있다11,38). 이 연구에서

산화 비스무스를 더 많이 함유하고 있는 Proroot wMTA�에서

Endocem�보다 변색이 더 심했던 것은 변색의 주요 원인인 산

화 비스무스의 양과도 관련이 있다고 사료되었다.

치수치료제로서 Proroot wMTA�의 치아 내 적용시 치경부

변색을 줄이기 위한 많은 방법들이 있다. 첫 번째 방법으로는
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치수강 내에 MTA를 채우기 전에 상아질 접착제를 도포하여

MTA가 상아세관을 투과하는것을 막고 MTA와 콜라겐의 반응

을 차단하여 변색을 덜 일으키게 하는 것이다30). 또 다른 연구에

서 변색을 제거하기 위해 미백을 하였으나, 이것은 MTA가 남

아있는한 성공하지 못한다고 하였다32). 결국 변색은 MTA내에

들어있는 금속 성분들(알루미늄, 철, 마그네슘, 비스무스 등)에

의해 주로 발생되므로 이러한 금속 물질의 비율을 낮추면서 이

들 재료가 치수의 훌륭한 치료제로서 특성을 유지할 때 변색을

예방할 수 있다.

기존 MTA의 느린 경화속도, 변색 가능성 등으로 인해 대체

물질이 나오고 있으나, 다양한 칼슘 실리케이트 시멘트에 대한

변색을 평가한 논문은 거의 없으며 특히 산화 지르코늄을 포함

하는 물질에 대해 더욱 그러하다.

MTA가 치수 치료제로서 훌륭한 물질임에도 불구하고 변색

을 일으킨다는 많은 연구들이 있고, 이 연구에서도 유사한 결과

를 보였으므로 전치부 치료에 Proroot wMTA�의 사용 전 상아

질 접착제 등을 미리 도포하여 변색을 방지하는 등의 주의를 기

울여서 사용해야 할 것이다.

이 연구에서 Biodentine�과 RetroMTA�는 시간이 지나도

색 안정성을 보였으나 생체 내에서 임상적 관찰을 통한 색조 안

정성에 대해서도 연구가 필요할 것으로 생각된다. 또한 지금까

지 치아 근관 충전 재료들은 기능적인 측면에 주로 초점이 맞춰

져 있었으나 추후 연구에서는 심미적인 면에도 관심을 가져서

더욱 이상적인 치과 수복 재료로서의 역할을 할 수 있도록 해야

할 것이다.

Ⅴ. 결 론

본 연구는 발거된 치아의 치수강에 각기 다른 MTA 기반의

재료들(MTA-based material)을 삽입하고 재료 삽입 전, 재료

삽입 1일 후, 1주 후, 2주 후, 4주 후, 8주 후, 12주 후, 16주

후에 시간에 따른 치관의 변색을 관찰하였다. Proroot wMTA�

는 시간이 지남에 따라 치경부에 ΔE값의 증가와 L*값의 감소

를 보임으로서 회색의 색 변화를 보였고 16주 후에는 사람이

인지할 수 있는 변색을 보였다(p < 0.05). Endocem�은 재료

를 넣은 직후 실험군 중 가장 큰 ΔE값을 보였다. 이와 같은 결

과는 재료를 넣은 직 후 실험군 중 가장 큰 변색을 보였다는 것

이며, 그 이후에는 일정한 정도의 ΔE값을 보임으로서 변색이

더 진행되지 않은 결과를 나타내었다(p < 0.05). RetroMTA�

와 Biodentine�은 시간이 지나도 일정한 ΔE값을 보였다.  따

라서 이 재료들은 심미성이 요구되는 치아 수복 부위의 치수치

료제로서 적합한 재료로 생각된다. 이와 같은 결과들을 종합하

면, 방사선 불투과성 물질로서 산화 비스무스가 포함되어 있는

Proroot wMTA�, Endocem�은 유의한 색 변화를 보였고, 산

화 지르코늄이 포함되어 있는 RetroMTA�와 Biodentine�은

유의한 색 변화를 보이지 않았다는 것을 알 수 있었다.
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주요어:치관 변색, 분광광도계, MTA, 산화 비스무스, 산화 지르코늄, 방사선 불투과성

분광분석법을 이용한 수종 MTA의 치관변색 평가

임유란∙최남기∙김재환∙김선미

전남대학교 치의학전문대학원 소아치과학교실

Mineral trioxide aggreagate는 치수 치료제로서 많이 사용되고 있는 재료중 하나이다. 그 중 가장 널리 쓰이고 있는

Proroot white MTA�는 치아 변색을 일으킨다는 단점이 있다. 

이번 연구에서는 MTA 기반 재료들인 Proroot wMTA�, Biodentine�, Endocem�, RetroMTA�를 치수강에 각각 채워넣

어 시간에 따른 치경부의 변색을 비교하고자 하였다.

교정적인 이유로 발치된 75개의 소구치를 사용하여 무작위로 4개의 실험군(n = 60)과 한 개의 대조군(n = 15)으로 나

누었다. 치아는 CEJ 하방 2 mm로 수평절단 하였다. 각각의 재료들을 제조사의 지시에 따라 준비한 후 치수강에 채워넣고

입구를 레진을 이용하여 봉인하였다. 치아 색조 측정은 국제조명위원회(Commission International de I’Eclairage, CIE)

의 CIE L*a*b* system을 사용하였다. 색조는 분광 광도계를 사용하여 재료를 넣기 전, 재료를 넣고 1일, 1주, 2주, 4주, 8

주, 12주, 16주 후로 총 8번 측정하였다. 이원 변량 분산분석(Two way repeated ANOVA)을 사용하여 시간에 따른 CIE

L*, a*, b*와 ΔE값을 비교 평가하였고 실험군과 대조군과의 통계적 유의성과 상호관계는 본페로니 검정으로 사후 검정하여

p 값이 0.05이하일 때 통계학적으로 유의하다고 간주하였다. 

Proroot wMTA�는 시간에 따라 계속적인 L*값의 감소를 보였고, Endocem�은 재료를 넣은 직 후 육안으로 인지 불가능

한 약간의 회색조 변색을 보였으며, Biodentine�과 RetroMTA�는 상대적으로 다른 재료보다 색 안정성을 보였다. 

결론적으로, 방사선 불투과성 물질로서 산화 비스무스가 포함된 Proroot wMTA�와 Endocem�은 치관 변색을 보인 반면,

방사선 불투과성 물질로서 산화 지르코늄이 포함된 Biodentine�과 RetroMTA�는 시간에 따른 유의한 색 변화를 보이지 않

았다. 

국문초록


