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피톤치드 처리 후 구강 내 잔존 S. thermophilus의 

P. gingivalis에 대한 효과
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정성희
1,2・어규식

1・전양현
1・홍정표

1,3

  치주질환과 구취를 유발시키는 중요한 원인균인 P. gingivalis에 대한 피톤치드의 항균효과와 항균작용은 이미 연구되어 

있으나, 정상인의 구강상주균에 대한 연구는 아직 희귀한 편이다. 이에 본 연구에서는 건강한 정상인의 타액에 편백 피톤치

드를 첨가하였을 때 사멸되지 않고 생존하는 타액세균을 분리하여 구강 유해균과 함께 배양한 후 구강 유해균에 대한 생존 

타액세균의 억제효과를 파악함으로써 향후 프로바이오틱으로 작용할 수 있는 구강상주균의 균종을 동정하여 다음과 같은 

결론을 얻었다. 

1. 정상인의 전타액에 1% 피톤치드를 적용하였을 때 잔존 생균수는 감소하는 경향을 보였다.

2. 피톤치드 적용 후 생존한 주 세균종은 S. thermophilus (53%)로 나타났다.

3. 피톤치드 적용 후 생존한 균을 P. gingivalis A7A1-28과 P. gingivalis W83에 교차배양한 결과 생존균의 대부분(72.5%)

이 P. gingivalis A7A1-28과 P. gingivalis W83의 성장을 억제하였다.

4. 생존 S. thermophilus의 85.8%, S. sanguinis는 75.8%가 P. gingivalis 를 억제하는 것으로 나타났다. 

  이상의 결과로 미루어, P. gingivalis 등 구강 내 유해균을 직접 억제할 수 있는 것으로 알려진 피톤치드로 처리할 경우 

피톤치드에 생존하는 구강상주균이 P. gingivalis에 대해 부가적으로 억제작용을 할 수 있기 때문에 피톤치드의 사용은 치

주질환을 예방하고, 그 결과 치주질환 및 구취환자의 구강 환경을 크게 개선할 수 있을 것으로 생각된다.

주제어: 피톤치드, 16S rDNA sequencing, P. gingivalis, S. thermophilus

1)Ⅰ. 서    론

  타액은 구강건강의 유지에 있어서 매우 중요한 역

할을 한다. 타액은 구강점막의 보호기능과 윤활, 완충

기능이 있어 구강조직을 외부의 자극으로부터 보호

한다. 타액은 구강세균의 활동을 조절하는 기능도 있

어 구강에 나타나는 세균의 종류(분포)를 결정하는 

데 중요한 인자이며 결과적으로는 구강감염질환의 

교신저자 : 홍정표

서울시 동대문구 회기동 1번지

경희대학교 치과대학 구강내과학교실, 구강생물학연구소

전화 : 02-958-9358

Fax : 02-968-2043

E-mail : unicomfort@khu.ac.kr 

원고접수일: 2008-12-16

원고수정일: 2009-01-23

심사완료일: 2009-02-09

개시나 진행에도 중요한 역할을 한다. 따라서 타액 분

비의 감소나 타액 조성의 변화, 구강에 유입된 음식이

나 약물이 타액에 용해됨에 따라 또는 전신적으로 흡

수되어 타액으로 일부 유출됨에 따라 타액구강세균

의 분포에 영향을 미치고, 결과적으로 구강감염질환

에 대한 위험성이 증대되거나 감소될 수 있다.

  타액 내에는 약 500종 이상의 세균이 존재하는데
1)
 

이들 대부분의 세균은 구강 상주균으로서 정상 구강

점막에 항원을 제공하며 구강의 면역기능을 높이고 

병원균의 침입 및 정착을 방해함으로써 구강의 항상

성과 건강을 유지하는 중요한 역할을 한다.2)

  치주질환은 세균에 의한 감염질환으로서 성인에서 

치아상실을 초래하는 가장 중요한 원인이다. 치주질

환을 예방하거나 치주질환의 진행을 억제하기 위해

서는 치태, 즉 세균을 제거하는 것이 필수적이다. 치

태세균을 제거하기 위해 칫솔질이나 치실사용 등과 
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같은 기계적인 방법과 항생제나 구강세정제 등을 사

용하는 화학적인 방법이 있다. 현실적으로 화학적인 

방법만으로 치태의 세균을 물리적인 방법처럼 제거

하기에는 한계가 있다. 그러나 치태의 세균은 타액에 

존재하는 세균에서부터 유래하기 때문에 화학제재를 

사용하여 타액의 세균을 사멸 또는 활성을 억제할 수 

있다면 결과적으로 치태를 조절할 수 있기 때문에 물

리적 방법과 병행하여 화학제재를 적극적으로 사용

하고 새로운 화학제재를 발견 또는 개발하는 것이 필

요하다. 

  구강세균을 제어하기 위해 사용되는 화학제재는 

대부분 항균 목적으로 사용되고 있고, 대표적인 항균

제는 항생제이다. 그러나 항생제는 인체 위해작용, 내

성균의 출현, 균교대증과 같은 부작용 때문에 구강감

염질환의 예방이나 구강세균의 지속적인 억제를 통

한 치료목적으로 장기간 사용할 수 없다. 항생제 이외

에 구강세정제를 사용할 경우 구강세정제 내에 강력

한 화학제재를 포함시킬 수도 있으나 강력한 만큼 병

원균과 함께 구강 상주균도 제거될 가능성도 커진다. 

따라서 구강세정제의 용도로 화학제재를 사용할 경

우에는 구강환경의 항상성을 유지하는 데에 중요한 

역할을 하는 구강 상주균에 대한 고려가 있어야 한다. 

이런 이유로 합성 화학제재보다는 구강 상주균을 가

능하면 건강하게 유지시킨 채로 병원균만을 억제시

킨다는 차원에서 최근 천연 추출물의 활용이 대두되

고 있다.3,4)

  수목은 광합성 작용으로 태양의 빛에너지를 이용

하여 이산화탄소와 물로부터 탄수화물을 만들고 산

소를 방출하며, 2차적으로 피톤치드와 같은 성분을 

생산하여 수목 자신을 보호하는 다양한 역할을 한

다.
5)
 예를 들어, 피톤치드 성분은 다른 식물에 대한 

생장저해작용, 곤충이나 동물로부터 줄기나 잎을 보

호하기 위한 섭식저해작용, 곤충이나 미생물에 대하

여 기피․유인․살충작용을 하거나 병원균에 감염되

지 않도록 살균작용6-8) 등을 행하는 allelochemical이

다. 

  수많은 식물들이 피톤치드를 생산하지만 피톤치드

를 흔히 wood essential oil9)이라고도 명명하는 사실

에서 알 수 있듯이 깊은 산속 같은 나무가 많은 지역

에서 보다 쉽게 냄새를 통해 접할 수 있다. 피톤치드

는 휘발성분의 화합물로서 terpene계열이 주 성분이

다. 이 휘발성분들은 식물 종류에 따라 수십 종에서 

많은 것은 200여 종에 달하며 주성분인 terpene/ 

terpenoid을 비롯하여 phenolics, alkaloid, phenyl-

propane, acetogenin, steroid 등의 유기화합물로 구성

되어 있다.10-12) 수종별 피톤치드의 양을 비교하면 잡

목이나 활엽수보다는 소나무, 잣나무, 편백나무 같은 

침엽수에서 훨씬 많은 피톤치드가 발생되는데 이러

한 식물을 수증기증류하거나 압축하여 얻는 추출액

인 정유(essential oil)형태로 일상생활에 이용되고 있

다.
10,11)

 

  결과적으로 식물 자신에 의해 배출되는 이러한 유

기화합물이 환경조절에 중요한 역할을 담당하며, 식

물의 방어기작으로 인지되고 있는 이러한 현상들을 

화학 물질 따위를 방출해 자기 영역 안에서 딴 생물

의 생존을 억제한다는 의미의 타감(他感)작용 즉 알

레로파시(allelopathy)라고도 한다.
13)
 

  이미 다양한 식물에서 추출되는 피톤치드는 광범

위한 미생물에 대해 항균효과가 있는 것으로 보고되

고 있다.
14-20)

 치아우식증이나 치주질환, 기타 구강감

염질환의 원인균들에 대한 식물 추출물이나 정유의 

항균효과를 관찰하는 연구가 활발히 이루지면서 이

들 질환을 예방하거나 진행을 억제하는 목적으로 사

용할 수 있는 항균제 후보 물질들이 속속 보고되고 

있으나19-24) 건강한 사람의 구강 상주균의 효과에 대

한 연구는 미미한 편이다.

  이에 저자는 치주조직이 건강한 사람의 타액을 고

농도의 편백 피톤치드로 처리하였을 때 사멸되지 않

고 생존하는 세균을 분리하여 동정함으로써 상주균

이 피톤치드에 생존할 수 있음을 알 수 있었으며, 또

한 편백 피톤치드 처리 후에도 생존하는 상주균들, 특

히 Streptococcus thermophilus가 치주질환 원인균인 

P. gingivalis 에 대한 억제효과가 있음을 관찰하였

다. 본 연구는 피톤치드가 P. gingivalis와 같은 구강 

유해균을 효과적으로 억제할 수 있을 뿐만 아니라 피

톤치드는 구강 상주균 집단을 혼란시키지 않고 유지

시키며, 그 결과 살아남는 상주균은 P. gingivalis를 

효과적으로 다시 한번 억제시킬 수 있다는 관점에서 

피톤치드의 사용은 구강건강을 증진시키는 효과를 

포함하는 프로바이오틱 효과가 있는 구강 상주균을 

선택, 유지시킬 수 있다는 가능성에 대하여 논의한다.

Ⅱ. 실험재료 및 방법

1. 실험재료

  임의로 선출한 20명의 건강한 사람의 전타액

(whole saliva)을 채취하여 사용하였으며, 항균실험에 
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사용된 피톤치드는 편백나무(Chamaecyparis obtusa  

Sieb. et Zucc.)에서 추출한 정유로서 (주)SH제약에서 

구입하였다(SH HINOKITIOLⓇ). 실험에 사용할 

Porphyromonas gingivalis 표준균주로는 P. 

gingvialis 균주 중에서 병원성이 강한 것으로 알려진 

A7A1-28(ATCC 53977)과 W83 균주25,26)를 선택하였

다. 실험균주를 배양한 액체배지로 Tryptic soy broth 

(TSB; Difco)에 hemin (5 ㎍/㎖)과 vitamin K1 (0.2 

㎍/㎖)을 첨가하여 사용하였으며, 한천배지로 같은 

액체배지 조성에 1.5% agar-agar와 5% 면양적혈구

를 추가하여 사용하였다. 

2. 실험방법

1) 피톤치드 적용 후 전타액 내 생존균 배양

  치주질환이 없는 건강한 25～30세 남자 피검자 20

명을 대상으로 타액을 수집하였다. 각 피검자로부터 

자극제 없이 전타액(whole saliva) 3㎖을 채취한 직후 

3개의 microcentrifuge tube에 무균적으로 1 ㎖씩 분

주하였다. 이 중 1개 tube는 생리식염수로 1:10 단계

희석하였다. TSB 혈액한천배지에 101～1011까지 단계

희석된 타액을 100 ㎕씩 도말한 후 37℃에서 혐기적

(85% N2, 10% CO2, 5% H2)으로 24시간 배양하였다.

  나머지 2개의 tube에는 피톤치드를 최종농도 1%가 

되도록 각각 첨가하고 37℃에서 1개 tube는 15분, 또 

다른 tube는 30분간 혐기상태로 정치시켰다. 정치 후, 

위에서와 같이 생리식염수로 1:10 단계희석한 다음 

100 ㎕씩 TSB 혈액한천배지에 도말하고 나서 37℃에

서 혐기적(85% N2, 10% CO2, 5% H2)으로 4～5일 배

양하였다.

  배양 후 집락수가 100～200개 되는 배지를 선택하

여 집락수를 정확히 세어 생균수(viable cell count, 

colony forming unit)를 측정함으로써 피톤치드에 의

해 감소한 타액 내 세균수를 계산하였다. 

  한편 각 피검자로부터 10개의 집락을 취하여 균동

정을 위한 sequencing과 P. gingivalis에 대한 억제효

과를 관찰하기 위한 실험균주로 사용하였다. 즉, 1% 

피톤치드를 30분간 처리하고 나서 피검자의 희석 타

액 샘플을 도말하여 10개의 집락이 형성된 배지가 있

을 때는 10개 모두를 취하였고, 이런 배지가 없는 피

검자의 경우는 10개 보다 다소 많은 집락이 형성된 

배지를 선택하여 이들 집락 중에서 무작위로 10개의 

집락을 취하였다.

2) 생존 구강상주균의 동정

  (1) 세균으로부터 DNA 추출

  각 피검자로부터 10개씩의 집락을 취하여 TSB 액

체배지에 배양하였다. 배양 균액 2 ㎖을 취하여 원심

분리 후 균 pellet을 lysozyme 용액 (5 ㎎/㎖) 200 ㎕

에 재부유하였다. 실온에서 30분간 정치시킨 후 

Golbang
27)

등의 방법에 따라 균을 proteinase K와 

guanidium thiocyanate로 처리한 다음 DNA를 추출

하였다. 추출한 DNA는 5분간 공기 중에서 건조시킨 

다음 50 ㎕의 0.2 ㎛-filtered reverse-osmosis 

deionized water에 용해시켰다. 

  (2) 16S rDNA 영역 PCR 및 염기서열 분석

  PCR, 그리고 앞으로 수행할 sequencing에 앞서 

primer를 대장균의 16S rDNA sequence에 따라 제작

하였다. 16 rDNA sequence를 거의 포함함으로써 균 

동정하는 데에 충분한 길이(1,534 bp)의 sequence를 

얻기 위해 primer를 준비하였다. 우선 시작 부위와 끝 

부위의 sequence를 위한 1개 set의 primer로서 9F (E. 

coli 16S rDNA sequence 9-27; 5'-GAGTTT-

GATCCTGGCTCAG-3')와 1542R (16S rDNA 

sequence 1542-1525; 5'-AGAAAGGAGGTGAT-

CCAGCC-3') primer를 사용하였다. Sequence가 길

어져 중간부위의 sequence가 부정확해지는 현실적인 

문제를 해결할 목적으로 또 다른 1개 set의 primer로

서 341F (16S rDNA sequence 341-357;5'- 

CCTACGGGAGGCAGCAG-3')와 1100R (16S 

rDNA sequence 1114-1100; 5'-GGGTTGCGC-

TCGTTG-3') primer를 사용하였다. 위에서 얻은 각 

샘플 1 ㎕의 template bacterial DNA를 1x Taq buffer 

(Invitrogen), 1.5mM MgCl2, 각 dNTP 0.2mM, 0.2 µM 

primer, 2.5 U Platinum Taq polymerase (Invitrogen)

와 함께 reverse-osmosis deionized water를 첨가하

여 최종 용량을 100 ㎕으로 조정하였다. 

  우선 94℃에서 PCR 반응 혼합액을 5분간 처리한 

다음, 30회의 PCR cycle은 94℃ 30초, 60℃ 1분, 72℃ 

1분 30초 동안 시행하였고, 여기서 얻은 PCR product

는 72℃에서 10분간 최종 extension시킨 다음 4℃에

서 보관하였다. PCR product는 바이오니아 PCR 

Purification Kit를 사용하여 정제하였다.

  (3) Sequencing PCR

  Sequencing PCR primer는 같은 9F와 1542R, 341F

와 1100R을 사용하였으며, PCR 조건으로는 96℃에서 
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1분 처리한 다음, 96℃ 10초, 50℃ 4초, 60℃ 4분의 

PCR cycle을 35회 반복하였다. 

  Sequencing PCR product를 정제하기 위하여 에탄

올 25 ㎕에 3 M sodium acetate 1 ㎕를 첨가, 혼합한 

후 실온에서 15분간 배양한 다음 microcentrifuge에

서 3000 rpm으로 10분간 원심분리하였다. 침전된 

PCR product를 70% 에탄올 150㎕로 세정한 후 3000 

rpm으로 10분간 원심분리하고 상온에서 30분 이상 

공기 중에서 충분히 건조시켰다. Hi-Di formamide 

10 ㎕에 sequencing PCR product를 용해한 다음 

automated DNA sequencer (ABI 3130x1; Applied 

Biosystems)상에서 sequencing을 수행하였다.

  Sequencing으로 얻은 각 샘플의 data를 PHYDIT 

program에 적용함으로써 전체 sequence를 만들었으

며, 이 sequence를 NCBI Blast program에 적용하여 

NCBI database와 비교함으로써 샘플의 종명

(species)을 동정하였다.

3) Antibacterial effect의 확인

  냉동보관 해온 P. gingivalis A7A1-28과 P. 

gingivalis W83을 TSB 혈액한천배지에 계대배양하

였다. 배양된 각 P. gingivalis 균주를 새로운 TSB 혈

액한천배지 상에 거리를 두고 2개 줄로 그어 접종하

였다. 한편 타액 샘플에서 분리한 균주를 TSB 혈액

한천배지에 배양한 다음 백금이를 사용하여 각 P. 

gingivalis 접종선과 직각으로 교차하도록 5개 균주

를 적당한 간격으로 접종하였다. 이렇게 1개 TSB 혈

액한천배지 당 총 10개의 분리균주를 접종한 다음 혐

기적(85% N2, 10% CO2, 5% H2)으로 48시간 배양하

였다. 배양 후 분리균주의 접종선과 교차하는 자리에

서 분리균주는 증식하여 뚜렷한 집락을 관찰할 수 있

지만 P. gingivalis의 집락은 형성되지 않았을 경우 

분리균주는 P. gingivalis에 대한 억제효과가 있는 것

으로 판단하였다. 

Ⅲ. 실험결과

1. 피톤치드의 살균효과 

  피검자의 타액에 원래 존재하고 있던 세균 수와 타

액을 피톤치드로 처리하고 난 다음에 타액 내에 생존

하는 세균 수를 TSB 혈액한천배지에 타액을 도말, 배

양하여 나타난 집락의 수로 측정하였다(Table 1). 타

액에 원래 존재하는 세균의 수는 15～16,200,000 x 

10
6
/㎖로 피검자에 따라 개인차가 큰 것으로 나타났다.

  타액 세균은 1% 피톤치드와 함께 배양했을 때 일반

적으로 감소하는 추세를 보였다. 피톤치드와 함께 15

분간 배양했을 때 타액 내 세균 수가 10% 이하로 감소

한 피검자가 4명, 10～20% 감소한 피검자가 2명이었

다. 나머지 14명의 피검자에서는 세균 수가 크게 감소

하여 최대 99.7%가 감소, 즉 사멸한 것으로 나타났다. 

  타액을 피톤치드와 함께 30분간 처리했을 때 타액 

내 세균 수의 감소는 15분간 처리했을 때 보다 두드

러졌다. 피톤치드를 15분간 처리했을 때와 비교하여 

30분간 처리했을 때 세균 수에 변화가 없었던 피검자

는 5명이었고, 나머지 15명의 타액 내 세균 수는 더욱 

감소하여 처리하지 않았을 때의 세균 수 대비 14.6～

99.6%까지 감소하였다.

2. 피검자별 생존균주의 동정결과

  각 피검자의 타액을 1% 피톤치드로 처리한 다음 

타액 내 생존하는 세균을 10개씩 무작위로 선택, 배양

하여 DNA를 추출한 다음 PCR로 증폭하여 16S 

rDNA sequencing을 시행하여 균을 동정하였다

(Table 2). 이들 피검자에서 피톤치드 처리 후 생존한 

세균의 종은 Streptococcus thermophilus, Strepto-

coccus sanguinis (S. sanguis), Streptococcus 

pneumoniae으로 동정되었고 일부는 동정이 불가능

한 세균종이었다. 

  특히 S. thermophilus는 모든 피검자의 타액에서 

피톤치드 처리 후 생존하는 유일한 세균종으로 나타

났다. 생존 세균종 중에서 S. thermophilus만 나타난 

피검자가 3명이었고, 생존 세균종 중에서 S. 

thermophilus가 가장 많이 생존하는 것으로 나타난 

피검자도 12명이나 되었다. 

  생존하는 세균종으로 S. sanguinis가 관찰된 피검

자는 13명, S. pneumoniae는 9명이었다.

  피검자 중 1명에서는 피톤치드 후 생존하는 10개 

세균 모두 균 동정이 불가능한 것으로 나타났다. 

  피검자 20명의 타액을 피톤치드로 처리한 후 생존

하는 세균을 각 피검자로부터 각각 10개씩 무작위로 

선택하여 16S rDNA sequence로 동정한 총 200개의 

세균에 대한 세균종 분포도를 조사하였다(Table 3). 

S. thermophilus가 가장 많이 생존한 세균종으로서

생존 세균 200개 중 106개로 53%을 차지하였다. 생존 

세균 중 S. sanguinis는 16.5%, S. pneumoniae는 12%

이었다. 
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Subjects
Incubation time with 1% phytoncide

0 min 15 min 30 min

1 49.0 (100) 37.0 (75.5) 38.0 (77.6)*

2 35.7 (100) 31.0 (86.8) 27.1 (75.9)

3 5920000.0 (100) 5260000.0 (88.9) 2960000.0 (50.0)

4 356000.0 (100) 95000.0 (9.8) 1000.0 (0.3)

5 372000.0 (100) 1000.0 (0.3) 1000.0 (0.3)

6 284.0 (100) 214.0(75.4) 173.0 (60.9)

7 296.0 (100) 44.0 (14.9) 2.0 (0.7)

8 22000.0 (100) 9000.0 (40.9) 4000.0 (18.2)

9 3700.0 (100) 200.0 (5.4) 200.0 (5.4)

10 77.0 (100) 71.0 (92.2) 5.0 (6.5)

11 87.0 (100) 81.0 (93.1) 91.0 (104.6)

12 16.1 (100) 7.4 (46.0) 3.6 (22.4)

13 15.0 (100) 5.0 (33.3) 1.0 (6.7)

14 16200000.0 (100) 12040000.0 (74.3) 5760000.0 (35.6)

15 58.0 (100) 12.0 (20.7) 12.0 (20.7)

16 19.0 (100) 9.0 (47.4) 8.0 (42.1)

17 111.0 (100) 136.0 (122.5) 55.0 (49.5)

18 584.0 (100) 352.0 (60.3) 220.0 (37.7)

19 720.0 (100) 711.0 (98.8) 616.0 (85.6)

20 423.0 (100) 217.0 (51.3) 95.0 (22.5)
*; number of viable bacterial cells (106) in saliva after treatment with 1% phytoncide for 30 min (% relative to the 

number of the cells at 0 min)

Table 1. Number of surviving bacteria in saliva treated with 1% phytoncide

4. 생존세균의 P. gingivalis에 대한 억제효과

  피톤치드 처리 후 생존한 분리균주를 P. gingivalis 

접종선에 직각으로 접종하고 나서 배양한 다음 P. 

gingivalis의 집락이 형성되지 않는 경우 P. 

gingivalis 억제균으로 판단하였다(Table 4). 실험결

과, P. gingivalis에 의해 억제되는 분리균주는 하나

도 없었다. 반면 P. gingivalis를 억제하는 분리균주

는 200개 중 145개로 72.5%나 되었고, 이들 억제균주

는 실험에 사용한 P. gingivalis 표준균주 A7A1-28과 

W50 두 균주 모두 억제하였다. 

  한편, 세균종에 따라 P. gingivalis를 억제하는 능

력에 차이가 났지만(Table 5 참조) 같은 세균종이라

도 피검자에 따라 P. gingivalis 억제능력에 차이를 

보였다. 피톤치드 처리 후에 가장 많이 생존한 세균종

으로 동정된 S. thermophilus, 특히 피검자 #1,2,3,4,5, 

6,9,12,13,16,18에서 분리한 모든 S. thermophilus 균주

는 P. gingivalis를 억제하였으며 이들 피검자에서 분

리된 다른 세균종의 균주도 모두, 또는 거의 모두 P. 

gingivalis를 억제하는 것으로 나타났다. 반면 #8 피

검자에서 분리된 5개의 S. thermophilus 균주들의 경

우는 1개 균주만 P. gingivalis를 억제하는 것으로 나

타났는데 이들 피검자에서 분리된 다른 세균종의 균

주도 모두 P. gingivalis에 대해 억제효과가 없는 것

으로 관찰되었다. 한편, 한 피검자 내에서 분리된 S. 

thermophilus 균주 중에서 P. gingivalis를 억제하는 

균주의 비율의 높고 낮음에 따라 다른 세균종의 P. 

gingivalis 억제균주의 비율도 비슷한 양상을 보였다

(피검자 #10,11,14,19,20). 
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Subjects Bacterial species isolated No. of isolates(%)

1 Streptococcus thermophilus 10/10(100)*

2 Streptococcus thermophilus 10/10(100)
3 Streptococcus thermophilus 10/10(100)
4 Streptococcus thermophilus  7/10(70)

Streptococcus sanguinis  2/10(20)
ND  1/10(10)

5 Streptococcus thermophilus  3/10(30)
Streptococcus sanguinis  3/10(30)
ND  4/10(40)

6 Streptococcus thermophilus  4/10(40)
Streptococcus pneumoniae  2/10(20)
Streptococcus sanguinis  1/10(10)
ND  3/10(30)

7 ND 10/10(100)
8 Streptococcus thermophilus  5/10(50)

Streptococcus pneumoniae  2/10(20)
ND  3/10(30)

9 Streptococcus sanguinis  4/10(40)
Streptococcus thermophilus  2/10(20)
Streptococcus pneumoniae  2/10(20)
ND  2/10(20)

10 Streptococcus thermophilus  6/10(60)
Streptococcus sanguinis  2/10(20)
ND  2/10(20)

11 Streptococcus thermophilus  6/10(60)
Streptococcus sanguinis  2/10(10)
ND  2/10(20)

12 Streptococcus thermophilus  5/10(50)
Streptococcus sanguinis  5/10(50)

13 Streptococcus pneumoniae  4/10(40)
Streptococcus thermophilus  3/10(30)
Streptococcus sanguinis  3/10(30)

14 Streptococcus thermophilus  3/10(30)
Streptococcus sanguinis  2/10(20)
Streptococcus pneumoniae  2/10(20)
ND  3/10(30)

15 Streptococcus thermophilus  9/10(90)
Streptococcus sanguinis  1/10(10)

16 Streptococcus thermophilus  4/10(40)
Streptococcus sanguinis  3/10(30)
Streptococcus pneumoniae  3/10(30)

17 Streptococcus thermophilus  9/10(90)
ND  1/10(10)

18 Streptococcus thermophilus  4/10(40)
Streptococcus sanguinis  3/10(30)
Streptococcus pneumoniae  1/10(10)
ND  2/10(20)

19 Streptococcus pneumoniae  4/10(40)
Streptococcus thermophilus  3/10(30)
ND  3/10(30)

20 Streptococcus pneumoniae  4/10(40)
Streptococcus thermophilus  3/10(30)
Streptococcus sanguinis  2/10(20)
ND  1/10(10)

*; Number of the bacterial species out of 10 isolates from the #1 subject (%)

ND; not determined. 

Table 2. Distribution in each subject of bacterial species isolated from the saliva treated with 1% phytoncide 

for 30 min
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Bacterial species No. of bacteria(%)

Streptococcus thermophilus 106(53.0)

Streptococcus sanguinis 33(16.5)

Streptococcus pneumoniae 24(12.0)

ND 37(18.5)

200(100.0)

ND; not determined

Table 3. Distribution of the bacterial species isolated 

from the phytoncide-treated saliva 

  피톤치드에 저항하여 생존한 200개의 분리균주 중

에서 P. gingivalis를 억제하는 균주를 세균종에 따라 

Table 5에 정리하였다. P. gingivalis에 대한 억제효

과는 세균종에 따라 차이를 보였다. S. thermophilus

는 85.8%가 P. gingivalis에 대해 억제효과를 보였으

며 S. sanguinis는 75.8%, S. pneumoniae는 50%가 억

제효과를 보였다. 균 동정이 불가능한 균주 37개 중에

서도 45.9%인 17개가 P. gingivalis에 대해 억제효과

가 있는 것으로 나타났다.

Ⅳ. 총괄 및 고안

  타액은 말하고, 씹고, 삼키는 운동을 할 때 윤활작

용을 할 뿐 만아니라 세균, 백혈구, 조직 및 음식물 잔

사를 삼킬 수 있게 하여 위장 내에서 세균과 유해물

질이 불활성화 되도록 한다.
28)
 타액 내에는 최소한 

500종 이상의 세균이 있으며, 배양이 불가능하여 아

직 검출되지 못한 세균도 상당히 존재하나 병원성 세

균은 소수에 불과하고 세균 중 99%는 무해하다.
29) 

이

들의 대부분은 구강 상주균으로서, 병원성 세균이 구

강 내에 정착하는 것을 방해한다. 뿐만 아니라 이들 

구강 상주균은 면역계의 형성과 건강한 선천성면역

반응을 유도하는데 중요한 역할을 하는 것으로 알려

져 있다. 

  그러나 구강 상주균 중 특정 미생물 군이 증식하면 

구강 내 질환이 발병하기도 한다. 대표적 구강감염성 

질환인 치아우식증과 치주질환을 비롯하여 치수 및 

치근단 감염, 구강안면 조직 또는 악골 감염 등, 구강 

악안면 영역에서 일어나는 대부분의 질환이 입안에 

항상 존재하는 미생물에 의한 감염에서 비롯된 것이

다.
28)

  이러한 유해성 구강 상주균에는 mutans strepto-

cocci, Porphyromons, Prevotella, Fusobacterium, 

spirochetes, Candida albicans 등이 있다. 이들이 상

주균으로 구강에 존재하다가 유해균으로 전환되는 

데에는, 즉 기회감염(opportunistic infection)을 유발

하는 데에는 촉발인자가 관여하고, 이로 인해 이들 유

해균이 우세해지고 구강질환이 야기된다.
1)
 예를 들어 

mutans streptococci는 치아우식증의 원인균으로서 

과거 S. mutans라고 명명되었던, 다양한 생화학적, 혈

청학적, 유전적으로 이질성을 갖는 세균군이다. 구강 

내로 sucrose가 유입되면 상주균 중에서 mutans 

streptococci가 glucosyltransferase를 이용하여 비수

용성 glucan을 합성하면서 더욱 용이하게 치아표면

에 존재할 수 있고 그 결과 치태에서 mutans 

streptococci의 분포가 우세하게 된다.30,31) Mutans 

streptococci 중에서 사람의 우식병소에서 주로 나타

나는 종은 S. mutans와 S. sobrinus이다.32,33) 일반적

으로 S. mutans가 S. sobrinus보다 우식병소에서 많

이 나타난다.
34,35) 

  국소성 급진성 치주염은 청소년기에 급속한 치주

조직의 파괴가 야기되어 일찍이 치아상실을 가져옴

으로서 환자의 삶의 질에 커다란 영향을 미칠 수 있

는 구강질환이다.4) 급진성 치주염환자 중 많은 사람

들이 비정상적인 화학주성을 보이는 다형핵백혈구를 

가지고 있는데 이러한 결핍은 capnophilic 그람음성 

구간균인 Aggregatibacter actinomycetemcomitans 

(Actinobacillus actinomycetemcomitans)가 많이 나

타나는 것과 관련이 있거나, 혹은 그 직접적인 원인이 

될 수 있다. A. actinomycetemcomitans는 환부 부위

에서 채취한 치은연하 치태에 높은 비율로 존재하고, 

백혈구독소와 같은 강한 독성인자를 생산하고 있으

며, 질환이 진행되고 있는 환자의 몸에서는 이 균에 

대한 항체역가가 증가하나 성공적인 치주치료 후에

는 출현빈도와 항체역가가 감소하면서 증상이 사라

지는 사실로 미루어 급진성 치주염에 A. actino-

mycetemcomitans가 특이적으로 관련되어 있는 것으

로 보인다.
36)

  성인형(만성) 치주염은 성인에서 가장 빈발하는 질

환으로 성인의 70～80%가 경험하고 있으며 치아상실

을 초래하는 가장 중요한 질환이다. 치주염과 관련하

여 가장 중요한 세균군을 red complex라고 부르며 여

기에는 P. gingivalis, Tannerella forsythia 및 

Treponema denticola가 포함된다.
37)
 Red complex는 

사춘기 전에는 잘 나타나지 않지만 사춘기 이후에 주
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Subjects Bacterial species isolated No. of isolates inhibiting P. gingivalis (%)

1 Streptococcus thermophilus 10/10(100.0)*

2 Streptococcus thermophilus 10/10(100.0)
3 Streptococcus thermophilus 10/10(100.0)
4 Streptococcus thermophilus  7/7(100.0)

Streptococcus sanguinis  2/2(100.0)
ND  1/1(100.0)

5 Streptococcus thermophilus  3/3(100.0)
Streptococcus sanguinis  3/3(100.0)
ND  4/4(100.0)

6 Streptococcus thermophilus  4/4(100.0)
Streptococcus pneumoniae  2/2(100.0)
Streptococcus sanguinis  1/1(100.0)
ND  3/3(100.0)

7 ND 4/10(40.0)
8 Streptococcus thermophilus  1/5(20.0)

Streptococcus pneumoniae  0/2(0.0)
ND  0/3(0.0)

9 Streptococcus sanguinis  3/4(75.0)
Streptococcus thermophilus  2/2(100.0)
Streptococcus pneumoniae  2/2(100.0)
ND  0/2(0.0)

10 Streptococcus thermophilus  2/6(33.4)
Streptococcus sanguinis  0/2(0.0)
ND  1/2(50.0)

11 Streptococcus thermophilus  3/6(50.0)
Streptococcus sanguinis  0/2(0.0)
ND  1/2(50.0)

12 Streptococcus thermophilus  5/5(100.0)
Streptococcus sanguinis  5/5(100.0)

13 Streptococcus pneumoniae  3/4(75.0)
Streptococcus thermophilus  3/3(100.0)
Streptococcus sanguinis  3/3(100.0)

14 Streptococcus thermophilus  2/3(66.7)
Streptococcus sanguinis  1/2(50.0)
Streptococcus pneumoniae  0/2(0.0)
ND  0/3(0.0)

15 Streptococcus thermophilus  8/9(88.9)
Streptococcus sanguinis  1/1(100.0)

16 Streptococcus thermophilus  4/4(100.0)
Streptococcus sanguinis  3/3(100.0)
Streptococcus pneumoniae  2/3(66.7)

17 Streptococcus thermophilus  9/9(100.0)
ND  0/1(0.0)

18 Streptococcus thermophilus  4/4(100.0)
Streptococcus sanguinis  2/3(66.7)
Streptococcus pneumoniae  1/1(100.0)
ND  2/2(100.0)

19 Streptococcus pneumoniae  1/4(25.0)
Streptococcus thermophilus  2/3(66.7)
ND  1/3(33.3)

20 Streptococcus pneumoniae  1/4(25.0)
Streptococcus thermophilus  2/3(66.7)
Streptococcus sanguinis  1/2(50.0)
ND  0/1(0.0)

*; All the bacteria (10 out of 10; 100%) isolated from #1 subject were shown to inhibit the growth of P. gingivalis strains. 

Note that P. gingivalis strains A7A1-28 and W50 were used for the experiment. The isolates that inhibited the one also 

inhibited the other P. gingivalis strain.

ND; not determined. 

Table 4. Inhibitory effect of bacterial isolates from the phytoncide-treated saliva on P. gingivalis strains
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Bacterial species
No. of isolates inhibiting 
P. gingivalis (%) 

Streptococcus thermophilus 91/106(85.8)

Streptococcus sanguinis 25/33(75.8)

Streptococcus pneumoniae 12/24(50.0)

ND 17/37(45.9)

145/200(72.5)

ND; not determined

Table 5. Comparison of bacterial species isolated 

from the phytoncide-treated saliva for P. 

gingivalis-inhibiting activity 

로 나타나며 임신 4개월에 급격히 증가하는 것으로 

미루어 호르몬 변화와 관련이 있는 것으로 보이

며,38,39) 잇몸에서 출혈이 있을 때 이들 red complex는 

적혈구를 용혈시켜 heme/iron을 취함으로써 치은연

하치태에서 red complex가 우세하게 존재하는 데에 

도움을 주고 있다.40,41) 이들은 trypsin-like activity로 

통칭되는 강력한 cysteine proteases 활성을 갖고 있

으며
42-44)

 이를 통해 치주조직을 파괴하는 데 직접 관

여하거나 조직의 단백질분해효소를 활성화시키고 염

증반응을 유도하여 간접적으로 치주조직 파괴에 관

여한다.
45-47)

 

  이와 같은 유해성 세균들을 억제할 수 있다면 다양

한 구강감염질환을 예방하거나 치료할 수 있을 것이

다. 이러한 목적으로 사용되는 고전적인 화학제재로

는 클로르헥시딘(chlorhexidine)이 있다. 클로르헥시

딘은 세균의 활동을 억제하고 치면에 오래기간 작용

할 수 있기 때문에 치태 억제효과가 강하나 구강 내

에서 장기간 사용 시 구강 상주균의 균형을 파괴하는 

등의 부작용이 있다. 이에 최근 천연물을 이용한 항균 

물질들이 주목을 끌고 있다.
48)

  모든 식물의 추출물은 그 구성 성분의 80%가 항균

활성을 가지는 것으로 알려져 있다. 고등식물이 생산

하여 미생물의 생육에 미치는 물질을 항균성물질 또

는 식물성살균소 등으로 부르고 있으나, 우리에게는 

피톤치드라는 용어로 친근하다.18) 피톤치드(phyton-

cide)는 ‘식물’(Phyto)과 ‘죽이다’(Cide)를 뜻하는 그리

스어의 합성어로 1929년 플레밍에 의해 페니실린이 

처음 발견되며 동식물간에 상호작용의 존재가 알려

지게 된 1년 후 1930년 레닌그라드대학의 B.P. Tokin 

교수가 마늘이나 양파, 소나무 등에서 나오는 냄새나

는 물질이 아메바 등 원생동물과 장티푸스, 이질, 결

핵균 등을 사멸한다는 사실을 발견하고, 이런 현상을 

일으키는 물질을 피톤치드라고 명명하였다.
49)
 식물은 

생활하면서 만들어내는 2차 대사산물을 이용하여 주

변의 다른 식물 또는 세균류를 포함한 각종 미생물에 

스트레스를 주는데, 이러한 스트레스는 주변의 식물

과 미생물을 방해하는 작용으로 나타나며, 이러한 현

상을 식물의 방어기작이라고 하여50) 식물 생존과 적

응에 중요한 역할을 하게 된다.
51)
 이와 같이 식물이 

화학물질을 생성하여 주위로 방산함으로써 다른 식

물들에게 직, 간접적으로 해를 입히는 것을 알레로파

시(allelopathy)라고 한다.
52)
 알레로파시 효과에 관여

하는 화학물질, 즉 allelochemicals는 증기, 압축, 추출 

등의 방법으로 정유(essential oil)의 형태로 정제할 

수 있으며 정유 속에 포함되어 있는 휘발성(방향성)

의 항미생물 allelochemic 유기화학물의 주성분은 

terpene이고, 그 외에 phenolics, alkaloid, phenyl-

propane, acetogenin, steroid 등이 있다.
12)

  수목별 피톤치드의 양을 비교해보면 활엽수보다는 

침엽수에서 훨씬 많은 피톤치드가 발생한다. 침엽수 

가운데 우리에게 가장 널리 알려진 나무는 소나무와 

잣나무인데 피톤치드의 발생량은 잣나무가 우위에 

있다. 소나무, 잣나무와 더불어 피톤치드는 침엽수 종

인 편백나무에서 다량 존재하는 것으로 알려져 있

다.49) 편백나무는 측백나무과에 속하는 나무로 일본

이 원산지인데, 우리나라의 남부지방에 조림된 후 성

공적으로 생육하여 우리의 나무가 된 침엽수이다. 편

백나무의 피톤치드의 전신적 효과를 살펴보면 스트

레스 완화작용, 강력한 항균작용, 소취작용 및 유해물

질의 중화, 진정작용과 쾌적효과, 알레르기 및 피부질

환의 개선, 면역기능증대 등이 있다.49) 편백 피톤치드

는 그 효능이 다른 피톤치드에 비해 월등한 것으로 

알려져 있다.
53)

  김 등54)은 P. gingivalis에 대한 편백 피톤치드의 

항균효과를 관찰한 결과, P. gingivalis는 편백 피톤

치드가 0.008%만 존재해도 성장이 억제되며 0.01% 

농도면 P. gingivalis를 완전히 사멸할 수 있는 것으

로 나타났다. 또한 김 등의 연구에서 편백 피톤치드가 

P. gingivalis의 superoxide dismutase 발현을 억제하

는 것이 관찰되었다. 이는 P. gingivalis 주변에 산화

물질이 축적될 때 이 산화물질의 독성을 중화시켜줄 

수 있는 능력이 떨어진다는 것을 반영하는데, 이런 억

제효과가 P. gingivalis에 대한 피톤치드의 항균기전
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의 일부를 설명하는 것으로 생각된다. 또한 박 등
55)

은 

편백 피톤치드를 사용했을 때 입냄새를 제거하는 데 

큰 효과가 있음을 발표하였다. 입냄새는 P. 

gingivalis를 비롯한 다양한 치주질환 원인균 등 

sulfide 생성균에 의해 유발되기 때문에56) 박 등의 연

구결과는 피톤치드는 다양한 세균에 대한 항균효과

가 있을 것임을 암시한다. 

  구강세균에 대한 피톤치드의 항균효과에 대한 보

고를 토대로 본 연구는 편백 피톤치드의 타액세균에 

대한 항균효과를 관찰하였으며, 피톤치드 처리 후 생

존하는 타액세균은 어떤 세균종이며 이들 생존세균

은 치주염의 중요한 원인균인 P. gingivalis에 대한 

억제효과가 있는 지를 in vitro 실험으로 관찰하였다. 

정상인의 타액에 1% 피톤치드를 적용하였을 때 피검

자에 따라 타액세균에 대한 피톤치드의 항균효과는 

매우 다양하게 나타났으나 전체적인 경향은 타액세

균의 생균수가 감소하는 것으로 나타났다. 이는 피톤

치드가 구강 상주균에 대하여 일반적으로 사멸효과

를 발휘한다는 것을 시사한다. 

  1% 피톤치드로 타액을 처리한 후 최종적으로 생존

하는 균주를 각 피검자당 10개씩 무작위로 임의 선택

하여 수집한 총 200개의 균을 16S rRNA sequence로 

동정하였다. 동정 결과 생존하는 세균종은 대부분 S. 

thermophilus로서 200개 중 106개로 53%를 차지하였

다. 다음으로 S. sanguinis가 33개로 16.5%를 차지하

였고, S. pneumoniae도 일부 발견되었다.

  S. thermophilus의 정식명칭은 Streptococcus 

salivarius subsp. thermophilus이고, 그람양성의 통

성혐기성 세균이며 젖산을 생성하는 균(lactic 

acid-producing bacterium)으로 요구르트를 만드는 

주된 세균이다.
57)
 S. thermophilus가 타액 내에 존재

한다는 뚜렷한 증거는 없으나 초기치태에 상당수 존

재한다는 것이 관찰되고 있고,58) 대부분의 초기치태 

세균은 타액에서 유래되기 때문에 잘 검출되지 않을 

정도로 소수의 S. thermophilus가 타액 내에 존재하

는 것으로 사료된다. 그러나 본 실험결과에서는 1% 

피톤치드에 의해 타액세균 중 일부 또는 상당수가 사

멸되었기 때문에 S. thermophilus가 상대적으로 우세

하게 나타났을 것으로 판단된다. 

  종전의 구강세균의 동정법은 배양 후 생화학적, 효

소학적 성상 등을 기준으로 하여 진행하였기 때문에 

S. thermophilus가 실제 타액 내에 존재하는 양보다 

적게 검출되었을 가능성도 배제할 수 없다. 최근 들어 

생화학이나 효소활성의 특성을 기준으로 동정되었던 

많은 세균의 세균종(species)뿐만 아니라 속명

(genus)까지도 변경되는 일이 흔히 일어나고 있다. 

이와 같은 속명, 종명의 변화가 가능해진 것은 세균에 

대한 DNA, 또는 RNA의 분석법이 개발되어 세균에 

대한 유전적 성상을 더 자세히 관찰할 수 있게 되었

기 때문이다. 따라서 본 실험에서 사용한 16S rDNA 

sequence를 기준으로 한 동정법이 기존의 전통적이

나 방법에 의한 세균의 동정 보다 정확한 기준을 제

시하는 것으로 사료된다. 

  본 연구에서 1% 피톤치드로 처리한 후 생존하는 

균종 중 S. thermophilus로 동정된 세균의 경우, 16S 

rDNA sequence를 NCBI의 Blast program으로 NCBI 

database에 등록된 균주들과의 sequence homology

를 비교했을 때 가장 높은 sequence homology(98% 

이상)를 보이는 균주들은 S. thermophilus 종에 속하

는 것으로 나타났다. 2개의 균주가 97% 이상의 

homology를 보이면 같은 균종으로 간주할 수 있기 

때문에59) 이들 생존균주를 S. thermophilus로 동정하

였다. 한편, S. thermophilus로 동정된 생존균주의 

sequence에 대해 S. thermophilus 다음으로 높은 

sequence homology를 보이는 균주들은 S. sanguinis 

(과거 S. sanguis)종에 속하였으며, 이는 S. 

thermophilus의 sequence homology에 비해 대부분 

2% 정도 homology가 낮게 나타났다. 16S rRNA 

sequence에서 2%정도의 차이는 유전적으로 상당한 

차이를 의미하기 때문에 S. sanguinis보다는 S. 

thermophilus로 확신할 수 있었다. 

  생존균주 중에 S. pneumoniae로 동정되는 세균도 

다수 나타났다. S. pneumoniae는 비강인두

(nasopharynx)에 존재하는 상주균이며 어린아이의 

타액 내에서 관찰되었다는 보고가 있다.
60)
 현재까지 

알려진 바로는 S. pneumoniae는 91개의 변이종이 있

으며 폐렴, 뇌수막염, 심내막염 등을 일으키는 주요 

원인균으로 알려져 있다.
61)
 분류상으로는 Strepto-

coccus mitis group에 속하며 같은 분류에 속하는 

Streptococcus oralis, Streptococcus sanguinis와는 

유전학적으로 매우 높은 유사성을 보이고 있다.
62)
 실

제 S. pneumoniae로 동정된 생존균주들의 sequence

는 NCBI 등록 S. sanguinis와 1% 정도의 sequence 

homology 차이를 보이고 있다. NCBI database에 등

록되어 있는 S. sanguinis 종에 속하는 균주의 수가 

다른 균종에 비해 상대적으로 매우 적기 때문에 현재 

NCBI database를 토대로 16S rDNA sequence만으로 

구강의 S. sanguinis와 S. pneumoniae를 구별, 동정
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하기 보다는 부가적인 생화학적인 검사 등을 통해 균

종명을 확인하는 절차가 필요할 것으로 생각된다. 생

존균주로서 S. pneumoniae가 구강에 존재한다고 해

도 이 때문에 더 많은 폐렴 등이 유발될 가능성은 낮

은 것으로 보인다. 아직까지 피톤치드를 사용하여 폐

렴이 발생하였다는 부작용이 보고된 사례는 없다.

  1% 피톤치드로 타액을 처리한 후 최종적으로 생존

한 타액균주 중 임의로 선택한 200개의 균주가 P. 

gingivalis를 억제할 수 있는 지 관찰하였다. 총 200개

의 균주 중에서 145개 균주(72.5%)가 P. gingivalis를 

억제하는 것으로 나타났다. 특히 S. thermophilus는 

106개 균주 중 91개 균주(85.8%)가 P. gingivalis 억

제균주로 판명되었다. S. thermophilus를 비롯한 모

든 P. gingivalis 억제균주는 두 P. gingivalis 균주를 

동시에 억제하는 것으로 관찰되었다. 반면 P. 

gingivalis에 의해 성장이 억제되는 타액 생존균주는 

없었다. P. gingivalis A7A1-28과 P. gingivalis W83

은 mouse의 등에 주사하였을 때 결절만 형성하는 일

반 균주들과는 달리 abscess를 형성하고 결국은 

mouse를 죽이는 높은 병원성을 갖는다고 보고되었

다.25,26) 또한 P. gingivalis A7A1-28과 W83은 

fimbriae 유전자형 중에서 type II와 IV에 속하는 데, 

이 type들은 중증의 치주염에서 많이 발견되기 때문

에63) 치주염의 진행에 중요한 역할을 하는 것으로 추

측된다. 따라서 피톤치드는 치주질환을 예방하거나 

치료하는 데에 효과적으로 사용할 수 있을 것으로 기

대한다.

  타액을 피톤치드로 처리한 후 타액에 생존하는 세

균의 대부분은 상주균이면서 치주질환의 원인균을 

억제한다는 것은 생태학적으로 매우 고무적인 일이

며, 특히 생존균주 중에서 가장 많이 나타난 S. 

thermophilus의 억제효과는 의미 있는 발견이라고 생

각된다. 아직까지 S. thermophilus가 P. gingivalis를 

억제한다는 발표된 직접적인 연구보고는 없다. 그러

나 구강 이외의 신체부위에서 질병을 야기하는 균들

에 대한 억제효과는 잘 알려져 있다. 요구르트에 

starter 균주로 사용되는 S. thermophilus는 

bacteriocin을 생산하고, 이 bacteriocin은 일부 

Bacillus 균종을 비롯하여 Listeria monocytogenes, 

Salmonella typhimurium, Escherichia coli, Yersinia 

pseudotuberculosis, Yersinia enterocolitica64), 

Clostridium butylicum 및 Clostridium sporo-

genes
65)

를 억제하는 것으로 보고되고 있다. 한편, 김 

등66)은 유산균과 구강건강 심포지엄 발표에서 

Lactococcus lactis와 S. thermophilus에 강황이 첨가

된 기능성 발효유가 치은연하치태 내 P. gingivalis와 

T. denicola의 수를 감소시키고 성인의 치주질환을 

억제한다는 결과를 보고하였다. 그러나 이 억제효과

가 산생산균 때문인지 첨가된 강황 때문인지는 앞으

로 분석이 필요할 것으로 보인다. 최근 흥미롭게도 

“생” 요구르트에 함유되어 있는 Lactobacillus 

bulgaricus와 Streptococcus thermophilus는 구강세

균에 의해 생성되는 구취의 원인인 hydrogen sulfide

를 감소시킨다(The Times[online] 2008년 2월 16일

자)는 보고가 있었다. 이런 사실들은 본 연구에서 관

찰한 S. thermophilus가 P. gingivalis를 억제한다는 

사실을 간접적으로 지지하는 결과라고 생각된다. 

  S. thermophilus의 군집이 다른 병원성균이 치아표

면에 부착하는 것을 막아주는 역할을 할 수도 있고,58) 

S. thermophilus는 구강 상주균이면서 구강 유해균을 

억제할 수 있기 때문에 구강건강을 증진하는 프로바

이오틱 목적으로 사용하는 등 인체에 매우 유익한 방

향으로 사용이 가능해 보인다. 숙주에 이로운 세균의 

작용을 의미하는 프로바이오틱 효과가 있는 

Bifidobacterium lactis와 S. thermophilus는 장기간 

사용하더라도 인체에 안전하다는 것이 입증되고 있

다.67) 장내 정상세균이 사람에게 이로운 것처럼 구강

에서도 프로바이오틱 효과가 있는 S. thermophilus를 

구강건강과 전신건강을 위해 보존되는 것이 필요하

다. 편백 피톤치드를 항균목적으로 사용하였을 때 유

해 구강세균은 사멸하지만 S. thermophilus는 사멸하

지 않고, 오히려 생존하는 S. thermophilus는 유해균

을 부가적으로 억제할 수 있기 때문에 편백 피톤치드

의 사용은 구강감염질환의 예방과 치료, 예후 관리에 

효과적일 것으로 판단된다. 

  한편, 치주질환의 치료 효과를 높이기 위해 치태 내

에서 일어나는 세균의 대사작용에 영향을 줄 수 있도

록 S. thermophilus 등을 효율적으로 전달하는 방법

을 고안해 낸다면 이를 이용한 구강 위생 제품은 치

주질환과 구취의 예방 및 치료 후의 예후 관리에 매

우 유용하게 사용할 수 있을 것이라고 생각된다.

Ⅴ. 결    론

  치주질환과 구취를 유발시키는 중요한 원인균인 P. 

gingivalis에 대한 피톤치드의 항균효과와 항균작용

은 이미 연구되어 있으나, 정상인의 구강상주균에 대

한 연구는 아직 희귀한 편이다. 이에 본 연구에서는 
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건강한 정상인의 타액에 편백 피톤치드를 첨가하였

을 때 사멸되지 않고 생존하는 타액세균을 분리하여 

구강 유해균과 함께 배양한 후 구강 유해균에 대한 

생존 타액세균의 억제효과를 파악함으로써 향후 프

로바이오틱으로 작용할 수 있는 구강상주균의 균종

을 동정하여 다음과 같은 결론을 얻었다. 

1. 정상인의 전타액에 1% 피톤치드를 적용하였을 때 

잔존 생균수는 감소하는 경향을 보였다.

2. 피톤치드 적용 후 생존한 주 세균종은 S. 

thermophilus (53%)로 나타났다.

3. 피톤치드 적용 후 생존한 균을 P. gingivalis 

A7A1-28과 P. gingivalis W83에 교차배양한 결과 

생존균의 대부분(72.5%)이 P. gingivalis A7A1-28

과 P. gingivalis W83의 성장을 억제하였다.

4. 생존 S. thermophilus의 85.8%, S. sanguinis는 

75.8%가 P. gingivalis 를 억제하는 것으로 나타났

다. 

  이상의 결과로 미루어, P. gingivalis 등 구강 내 유

해균을 직접 억제할 수 있는 것으로 알려진 피톤치드

로 처리할 경우 피톤치드에 생존하는 구강상주균이 

P. gingivalis에 대해 부가적으로 억제작용을 할 수 

있기 때문에 피톤치드의 사용은 치주질환을 예방하

고, 그 결과 치주질환 및 구취환자의 구강 환경을 크

게 개선할 수 있을 것으로 생각된다.
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- ABSTRACT -

The Effect of S. thermophilus Isolated from Saliva Treated with 

Phytoncide on P. gingivalis 

Sung-Hee Jung D.M.D.,M.S.D.1,2 Q-Schick Auh, D.M.D.,M.S.D.,Ph.D.1,

Yang-Hyun Chun, D.M.D.,M.S.D.,Ph.D.
1, Jung-Pyo Hong, D.M.D.,M.S.D.,Ph.D.1,3

Department of Oral Medicine, School of Dentistry, Kyung Hee University1

Department of Dental Hygiene, Shin Gu College2

Institute of Oral biology, School of Dentistry, Kyung Hee University3

  The antibacterial effect of phytoncide on Porphyromonas gingivalis, which is the main causative agent of periodontal 

disease and halitosis, has been reported. However, little is known about its effect on normal oral microflora. The present 

study was performed to observe the effect of phytoncide on oral normal microflora and the inhibitory effect of surviving 

resident oral bacteria on P. gingivalis. In this study, saliva from each of 20 healthy subjects was treated with 1% 

phytoncide from Japanese Hinoki (Chamaecyparis obtusa Sieb. et Zucc.). Surviving salivary bacteria were isolated on 

blood agar plates and identified by 16S rDNA sequencing. In order to select inhibitory isolates against P. gingivalis, the 

isolates from the phytoncide-treated saliva were cultured with P. gingivalis. The results were as follows:

1. In general, the number of bacteria in saliva from periodontally healthy subjects was decreased when the saliva was 

treated with 1% phytoncide.

2. The majority of the salivary bacteria surviving the treatment of phytoncide were S. thermophilus (53%).

3. Most of the surviving salivary bacteria (72.5%) inhibit the growth of P. gingivalis A7A1-28 and P. gingivalis W83 

on blood agar plates.

4. Among the surviving S. thermophilus, 85.8% of them were observed to inhibit P. gingivalis strains and 75.8% of the 

surviving S. sanguinis were inhibitory. 

  Taken together, oral resident bacteria surviving phytoncide, which has been shown to inhibit P. gingivalis, may exert 

an additional inhibitory activity against the periodontopathic bacterium. Therefore, phytoncide can be used for preventing 

and ceasing the progress of periodontal disease and halitosis, and thus is expect to promote oral health.

Key words: Phytoncide, 16S rDNA sequencing, P. gingivalis, S. thermophilus


