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要旨： 殺菌性電解水の中で安静時の唾液 pH（約 7）に最も近い中性電解水を口腔ケア（清掃・マ

ッサージ）用ジェルに応用するために、中性電解水配合ジェルの簡便な調製法を検討した。有効塩

素濃度の異なる中性電解水（標準：30 mg/L、高濃度：140 mg/L）と増粘材／ゲル化材（カルボキ

シビニルポリマー〔カルボマー〕、寒天、メチルセルロース）を組合せて、混合・攪拌、適宜 pH 調

整を行い試作ジェルを調製した。試作ジェルの有効塩素濃度と除菌効果から口腔ケア用ジェルとし

ての有効性を、調製全工程の所要時間からジェル調製の操作性を調べ、総合的に評価して最適なジ

ェル調製法を具体化した。いずれの濃度の中性電解水でも増粘材／ゲル化材の添加で有効塩素濃度

は低下し、その低下率はカルボマーで 80%以上、寒天で約 40%、メチルセルロースでは約 10%であ

った。カルボマー添加ジェルは除菌率 20%未満であったが、寒天あるいはメチルセルロース添加ジ

ェルでは、24 時間冷蔵保存後でも 99.9%以上の高い除菌率を示した。カルボマーの使用は pH 調整

が必要で約 30 分間を、寒天ではゾルゲル転移のための加熱・冷却が必要で約 25 分間を要した。一

方、メチルセルロースでは高速攪拌により 1 分間以内で調製可能だった。以上の結果より、メチル

セルロースによる中性電解水のジェル化は、短時間で簡便な中性電解水配合ジェルの調製法として

有効であることが示唆された。 
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1．緒言 

超高齢社会の我が国は、少子化も相まって人口に

占める65歳以上の高齢者数の割合が増大する傾向

にあり1)、それに伴い要介護高齢者の増加2)、介護者

の高齢化、同居介護者の介護負担の増大、さらには

社会保障費の負担増加が危惧される3)。健康寿命の

延伸の為には、介護の予防・軽減が喫緊の課題であ

り、各分野で対策が取られている4-6)。歯科医療分野

では、口腔の正常な機能を回復・維持するためのト

レーニング・マッサージ（機能的口腔ケア）、脳梗

塞や動脈硬化、心筋梗塞、誤嚥性肺炎などの全身疾

患に繋がる歯周病の予防・治療のための口腔環境の

清浄化（器質的口腔ケア）の重要性が認識され、各

機関において尽力されている7-9)。 

著者らは、優れた殺微生物効果を示す次亜塩素酸

（HOCl）を主成分とする殺菌性電解水10)に着目し、

洗口、義歯洗浄、残存歯および口腔粘膜の清掃・マ

ッサージの全過程に使用して口腔の清浄化と機能

維持を完成する「トータル口腔ケア法」の構築と普

及を目指している。これまでに、歯科用金属製器具
11, 12)・印象（口腔内を型どりした陰型）13, 14)・義歯床

（着脱可能な義歯、入れ歯）15, 16)に対しての除菌効

果試験から、強酸性、弱酸性および中性タイプのい

ずれも高い効果を示すこと、保存安定性試験から、

中性タイプが酸性タイプよりも高い保存安定性を

示すこと17)を報告した。さらに、歯科用合金の各種

電解水への浸漬試験から中性電解水（以下、NW）中

への成分元素溶出量が最小であること18)、酸性タイ

プとは異なりNWはヒトエナメル質に対して脱灰作

用を示さないこと19)も明らかにしている。これらの

結果および安静時の唾液pH（中性付近）を考慮して

中性タイプに焦点を絞り、まず、NWを用いた洗口・
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義歯洗浄（第一ステップ）、次いで、NW配合ジェル

による残存歯のブラッシングや軟組織の清掃・マッ

サージ（第二ステップ）を行うことで「トータル口

腔ケア法」として有効であると考えた。 

現行の口腔環境改善のための処置として、洗口、

残存歯の清掃、義歯洗浄および軟組織の清掃・マッ

サージ等が挙げられるが、用途別に歯科材料の使い

分けが必要となり、煩雑な介護現場では介護者の労

力を要し、経費も高くなる。一方、NWおよびそのジ

ェルによるトータル口腔ケア法は、安全なジェル化

材の選択および簡便なジェル調製を可能にするこ

とで、多数製品の使い分けによる現行の口腔ケアの

煩雑な点を解消できる。また、NWは使用後に原料の

希食塩水に戻ることにより、複数の化学物質から成

る各用途の製品よりも環境への影響が大幅に少な

いと考えられ、現代社会の目指す「持続可能な地球

環境」の理念に沿っている。 

NWを用いたトータル口腔ケアの第一ステップで

ある洗口・義歯洗浄は、その有効性を基礎実験15, 16)、

臨床試験20-22)で検証して報告した。本研究では、ト

ータルケアの第二ステップで用いるNW配合ジェル

の調製法について、除菌効果と操作性の2点から検

討し、原料NWの高い生体安全性を損なわない増粘

材／ゲル化材を用いて、簡便で実用的なジェル化法

を具体化した。 

 

2．実験材料と方法 

 ジェルの調製に使用した材料および機器表1、表2

にそれぞれに示す。 

1) NW の調製 

電解補助液（5%NaCl 水溶液）および水道水を用

いて NW 生成器 （Meau DS-1、メディストサニテ）

により、無隔膜、続いて有隔膜下で電気分解して標

準濃度の NW（NWst）を調製した。また、製造元に

よる生成器内部の調節により、高濃度の NW（NWhi）

も調製した。 

2) ジェルの調製 

食品、医療品、化粧品の配合成分の中で増粘材／

ゲル材として使用されるカルボキシビニルポリマ

ー（以下、カルボマー、CB）、寒天（以下、AG）あ

るいはメチルセルロース（以下、MC）を用いた。各

増粘材／ゲル材を 2タイプのNWと組合せて、NWst

配合ジェル（それぞれ、CBJst、AGJst、MCJst）お

よび NWhi 配合ジェル（それぞれ、CBJhi、AGJhi、

MCJhi）を調製した。調製後のジェルが、市販口腔

清掃用ジェルと同等の流動性（静置 1 分後の拡がり

直径を指標）となる配合比とした。各試作ジェルの

調製の流れを図 1 に示す。CBJ（CBJst、CBJhi）は、

まず、CB と滅菌蒸留水（以下、DW）を混合してマ

グネティックスターラーで攪拌後、pH7 に微調整し

て DW ジェルを調製し後、NW を添加して攪拌後、

再度、pH を中性に微調整することで得られた（図

1a）。 

AGJ（AGJst、AGJhi）は、AG を NW と混合して

攪拌後、マイクロ波照射による加熱でゾル化し、常

温までの冷却中の約 60℃の時に NW を添加して攪

拌後、冷却しゲル化した（図 1b）。 

表 1．ジェルの調製に使用した材料 

 

材 料 略 語 生成器／製品名 製造元
有効塩素濃度

（mg/L）
pH

 中性電解水 NW

  標準濃度 NWst  Meau DS-1  メディストサニテ        30 ± 0 7.0 ± 0.0

　高濃度 NWhi  Meau DS-1（改造型）  メディストサニテ      140 ± 5 6.8 ± 0.1

 増粘材／ゲル化材

   カルボキシビニルポリマー  CB  ハイビスワコー104  和光純薬       — —

   寒天  AG  粉寒天  朝日       — —

   メチルセルロース  MC  メチルセルロースL  ユニテックフーズ       — —

 pH調整剤       — —

　 水酸化カリウム  KOH  水酸化カリウム  富士フィルム和光純薬       — —

 滅菌蒸留水  DW — —       — 5.7 ± 0.2
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MCJ（MCJst、MCJhi）は、MC と NW を粉砕ミ

ルサーで高速攪拌して得られた（図 1c）。 

いずれの試作ジェルも 5 試料ずつ調製し、物性の

測定および除菌効果試験に用いた。 

3) ジェルの物性 

各試作ジェルは、調製直後（調製 1 時間以内）お

よび 24 時間冷蔵保存（4±2℃）後に、卓上 pH メ

ーター（PHL-20、東亜 DKK）を用いて pH 値を、

また、残留塩素濃度測定器（柴田科学）を用いてジ

エチルパラフェニレンジアミン法（通称、DPD 法）

に基づき有効塩素濃度を測定した。有効塩素濃度の

低下率（CL 低下率［%］）は以下の式(1)により算出

した。 

CL 低下率 ＝ 

（［CLNW－CLJ］）／CLNW）×100    (1)  

CLNW：使用 NW の有効塩素濃度（mg/L）、CLJ

（mg/L）：調製直後のジェルの有効塩素濃度 

4) 除菌効果試験 

供試菌には、齲蝕原因菌である通性嫌気性グラム

陽性菌 Streptococcus mutans（NBRC 13955）を選

択し、ブレインハートインフュージョン（ベクトン・

ディッキンソン、フランクリンレイクス、ニュージ

ャージ州、アメリカ、以下、BHI）で調製した液体

培地中で、37℃、好気環境下で 24 時間前培養した。

遠心分離（3,000 rpm、15 分間）により集菌後、滅

菌リン酸緩衝生理食塩水（以下、PBS）に分散して、

菌液（1.6×107 CFU/ml）を調製した。この菌液 1 mL

に対して各試作ジェル 9 mL を混合してボルテッ

クスミキサーにより 3 分間振動・混合して作用させ

た後、適宜滅菌 PBS で希釈した液を BHI 寒天と混

釈し、37℃、48 時間好気培養した。培養後のコロニ

ー数と PBS での希釈度から、作用後の各試作ジェ

ル中の残存生菌数（個）を算出した。除菌率（%）

は以下の式(2)により算出した。 

除菌率 ＝ 

（［N0－NJ］）／ N0）× 100       (2) 

N0：初発菌数（個）、NJ：残存生菌数（個） 

5）統計解析  

各試作ジェルの有効塩素濃度および除菌効果試

験による残存生菌数（常用対数値に換算）のデータ

表 2．ジェルの調製に使用した機器 

 

機 器 生成器／製品名 製造元 使用条件

 混合・攪拌機器

   マグネティックスターラー   REXIM RSH-1DN  アズワン  回転速度：約500 rpm

   粉砕ミルサー   Y-308A  日星アルミ  回転速度：約20000 rpm

 加熱機器

   マイクロ波加熱器   ER-435JF  東芝  出力：500W

 
図 1．試作ジェルの調製方法       a. CBJ、b. AGJ、c. MCJ 

CB 1 g、DW 99 mLの混合

撹拌 10分間

pH調整（10%KOHaqで中性へ）

撹拌 5分間

NW 22 mLの添加

撹拌 10分間

pH微調整（10%KOHaqで中性へ）

撹拌 5分間

CBJ（pH 7.0～7.3）

AG 0.5 g、NW 30 mLの混合

撹拌（懸濁）
10分間

ゾル化（マイクロ波照射 1.5分間）

冷却（氷冷）

NW 70 mLの添加

撹拌・冷却
10分間

AGJ（pH 6.9～7.1）

MC 2.0 g、NW 100 mLの混合

高速撹拌
0.5分間

MCJ（pH 7.3～7.5）

a b c
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は、2 群については t 検定を、3 群については一元

配置分散分析を行った後にポストホック多重比較

（Tukey test）を行った。すべての統計分析は EZR 

統計ソフトウェア（自治医科大学埼玉医療センター、

埼玉）を使用し、有意水準を 5％として検定した。 

 

3．結果 

 調製直後および 24 時間冷蔵保存後の各試作ジェ

ルの有効塩素濃度を図 2 に示す。NWst にいずれの

増粘材／ゲル化材を添加しても有効塩素の減少が

みられ、調製直後の濃度は CBJst＜AGJst <MCJst（p

＜0.05）となった。CBJstは 80%以上の有効塩素を

失活して 10 mg/L 以下になった。AGJst および

MCJstでは、それぞれ 17±2 mg/L、27±1 mg/L の

有効塩素が残留していた。24 時間冷蔵保存により

CBJst はさらに 1mg/L まで低下し NWst の有効塩

素の 95%以上を失活した。AGJstおよび MCJst は、

それぞれ 14±3 mg/L、13±2 mg/L の有効塩素濃度

を示しており、両者に有意差が認められなかった（p

＞0.05）。NWhi配合ジェルの調製においても、増粘

 

図 2．試作ジェルの有効塩素濃度（n=5） 

図中の A､B､C は調製直後のジェル間で有意差があることを示す（p<0.05、A>B>C）。 

図中の a､b､c は 24 時間冷蔵保存後のジェル間で有意差があることを示す（p<0.05、a>b>c） 
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図 3．試作ジェルの除菌効果（n=5） 

横軸は試験に供したジェルとその有効塩素濃度 
図中の n.d.は非検出 

図中の A､B は調製直後のジェル間で有意差があることを示す（p<0.05、A＞B）。 
図中の a､b は 24 時間冷蔵保存後のジェル間で有意差があることを示す（p<0.05、a>b）。 
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材／ゲル化材の添加で有効塩素の減少がみられ、調

製直後の濃度は CBJhi＜AGJhi＜MCJhi（p＜0.05）

となった。CBJhi は 1/5 以下まで有効塩素が減少し

25±3 mg/L、AGJstおよび MCJstではそれぞれ 88

±8 mg/L、125±5 mg/L 以上の濃度であった。24 時

間冷蔵保存により CBJhi はさらに 15 mg/L 以下ま

で低下した。AGJhiおよび MCJhiでも低下がみられ

たが、それぞれ 40 mg/L 以上、50 mg/L 以上の濃度

を維持していた。 

 調製直後および 24 時間冷蔵保存後の各試作ジェ

ルの除菌効果試験の結果を、残存生菌数（対数表示）

で図 3 に示す。NWst 配合ジェル中の残存生菌は、

CBJst で最も多く、初発菌の 12±6%を除去した程

度であり有効な除菌効果はみられなかった。一方、

AGJst は初発菌の 99.999%以上を除去しており、

MCJstからは残存生菌が非検出であった。24 時間冷

蔵保存したこれらのジェルは、残存生菌の増加はみ

られたが、初発菌の 99.99%を除去し、両者に有意差

は認められなかった（p＞0.05）。NWhi配合ジェル

は NWst配合ジェルよりも残存生菌は少なく、CBJhi

では調製直後の平均値で 99.999%以上、24 時間冷

蔵保存直後でも 90%以上の除菌が可能であった。調

製直後および 24 時間冷蔵保存直後の AGJhi、MCJhi

の除菌効果試験では、いずれのジェルからも残存生

菌は検出されず、高い除菌効果を示した。 

各ジェル調製法の総合評価を表 3 に示す。CB 添

加によるジェルの調製は、他のジェル化成分より有

効塩素濃度の低下率が高く、NWst配合ジェルは除菌

効果がほとんど得られなかった。さらに、調製工程

が最も多く、調製に約 30 分間を要し最長の所要時

間となった。AGJ は CBJ よりも有効塩素濃度の低下

率は低く、高い除菌効果が得られた。操作には加熱・

冷却が必要であり、約 25 分間を要した。一方、MCJ

は有効塩素濃度の低下が最小であり、いずれのジェ

ルも高い除菌効果が得られた。調製工程数が 1 回、

調製時間が 1 分間以内であり操作性も高かった。 

 

4．考察 

口腔ケアの充実により口腔環境を整備すること

は、全身の健康状態、要支援度・要介護度に関連し、

健康寿命の延伸・クオリティーオブライフ（QOL）

の実現に必要不可欠であることが広く認識される

ようになった 23, 24)。口腔ケア関連材料としては、残

存歯や歯冠修復物をブラッシングにより清掃する

ためのペーストあるいは液状の歯磨剤、洗口液、口

腔内の保湿のためのペーストあるいは液状の口腔

保湿剤、口腔マッサージ用ジェルなどの口腔内で使

用するタイプ、義歯洗浄剤などの口腔外で使用する

タイプがある。用途別に適切な成分と配合比が設計

し製造されており、混用・誤用すると期待する効果

が得られない。義歯洗浄剤を口腔内で誤用、誤飲し

た場合、その量によっては口腔粘膜や歯質、さらに

胃粘膜への影響が危惧される 25)。著者らは、安全性

の高い NW を口腔ケア用材料の共通基材として広

く活用するためには、停留性を付与したジェル状に

変化させることが有効だと考えた。 

NW 中には遊離有効塩素として、次亜塩素酸

（HOCl）、次いで次亜塩素酸イオン（OCl－）が存在

する。HOCl は微生物内部への膜透過性を有し、細

胞壁や生体膜を透過して細菌細胞内部に侵入後、必

須組織に酸化作用を示すが、OCl－は膜透過性を持た

ず細胞膜や形質膜周辺で酸化作用を発揮するにと

表 3．口腔ケア用としてのジェル調製法の総合評価 

 

濃度（mg/L） 濃度低下率（%）

CBJst     5 ± 0      82 ± 1 12.1 ± 6.1

CBJhi    25 ± 3      82 ± 2 ＞ 99.999

AGJst    17 ± 2      42 ± 6 ＞ 99.999

AGJhi    88 ± 8      37 ± 6 ≒ 100＊2

MCJst    27 ± 1 　　 10 ± 5 ≒ 100＊2

MCJhi   125 ± 5      11 ± 4 ≒ 100＊2

＊1：調製直後、＊2：残存生菌非検出

1 0.5~1 最適

ジェル

有用性の評価 操作性の評価

総合評価有効塩素*1

除菌率*1（%） 調製工程数 所要時間(分)

有効性、操作性
ともに不適

4 約30

3 約25 操作性が不適

5 



 

どまる。従って、HOCl は OCl－よりも低濃度で高い

殺菌効果を発揮する。HOCl の 25℃における解離

定数（Ka）は 2.95×10-8 mol/L（pKa：7.53）であり、

pH 7.5 で HOCl と OCl－の比率がほぼ 1：1 になる

26)。アルカリ領域では HOCl の存在率が低くなり殺

菌効果の低下が予測されるため、口腔ケア用として

の有効性を考慮し、試作ジェルの pHの上限値を 7.5

とした。一方、pH が 7.5 を下回ると殺菌効果の高

い HOCl の存在率は高くなるが、酸性環境での歯質

の脱灰が危惧されるため、エナメル質、象牙質の臨

界 pH（それぞれ 5.55、6.0～6.2）を参考にして、下

限値は 6.5 とした。 

主原料 NW に次ぎ重要であるジェル化成分とし

て、食品あるいは生体接触部位に活用される増粘材

／ゲル化材 CB、AG および MC を選択した。これ

らの材料は、一般的に使用される配合量・配合濃度

では生体への影響がほとんどないものと考えられ

る 27)。 

水溶性高分子の中で架橋型ポリアクリル酸であ

るカルボマーは、親水性増粘剤として化粧品・医薬

品用ジェルの成分に多用されている。NW と CB と

の直接混合では有効塩素の失活が著しかったため、

まず、DW と CB の混和により DW ジェルを調製し

た。分子構造にカルボキシ基をもつ CB の水溶液は

酸性を示すため、DW（pH5.7）と CB の混合物は

pH4.5 となった。中性にするため、また、増粘する

ためにアルカリで中和して DW ジェルを得た。次に

NW を混合して殺菌成分を付与した。試作ジェルの

流動性を考慮し、本研究では DW ジェルへのNW配

合率を 18wt%としたことで、調製直後の CBJ の有

効塩素濃度は、標準型NWst配合の CBJstが 5 mg/L、

高濃度型 NWhi配合の CBJhiが 25 mg/L となり、原

料の NW よりも大幅に低下した。CBJstは除菌効果

がほとんど得られなかったが、CBJhi では調製直後

で 99.999%以上の除菌率が得られたことから、CB

によるジェル調製には高濃度 NW の使用が必須と

なる。最終段階での再度のアルカリによる pH 調整

が不可欠であり、合計 2 回の pH 調整を要したこと

で、最多の調製工程・最長の所要時間となった。こ

れらを考慮すると、本研究の目的とする簡便な調製

とは言えず、本調製法は実用可能性が低いと評価で

きる。 

親水性天然高分子である寒天は、ガラクトースを

基本骨格とする構造をしており、主として中性多糖

類のアガロース、次いで酸性多糖類のアガロペクチ

ンから成り、食品添加物として認知度が高く、多製

品に配合されている。歯科医療においても、比較的

頻度高く用いられている可逆性のハイドロコロイ

ド印象材（口腔内の型どりをする材料の一つ）の主

成分として長年にわたり活用されているため、口腔

ケア用ジェルの成分として受け入れられやすいと

考えられる。前報 28)では、CBJ と同様に、第一段階

で AG を DW に懸濁した。加熱によりゾル化後、冷

却過程で NW を等量混和・攪拌して冷却することで

ジェル調製を行った。本研究では、より高い有効塩

素濃度を得るために、第一段階で AG を NW 中に懸

濁するように変更し、冷却過程で再度 NW と混合し

た。前報 28)の調製法では NWst から 15±2 mg/L、

NWhiから 69±3 mg/L のジェルを得たが、本研究で

は調製法の改良により NWst から 17±2 mg/L、

NWhiから 88±8 mg/L のジェルを得た。また、ゾル

化のための加熱法をオートクレーブからマイクロ

波照射へと変更したため、ゾル化時間を 20 分の 1

に短縮し、簡便な操作に改良できたが、調製には約

25 分間を要した。AGJ は CBJ よりも調製時および

24 時間冷蔵保存後の有効塩素濃度が高く、24 時間

冷蔵保存後でも AGJst は 15 mg/L、AGJhi では 45 

mg/L 以上であり、AGJstで 99.99%以上の除菌率が

得られ、AGJhi ではほぼすべての菌の除去が可能で

あった。著者らの NW の義歯床に対する除菌あるい

は除染効果の研究 14,15,19-21)より、口腔内で実際に使

用される義歯床は、付着する食渣微小片・唾液・プ

ラーク等の影響を受けて、基礎実験で得られた除菌

効果よりも低下する。本研究における口腔ケア用ジ

ェルに関しては、NW による洗口後に使用するため

一定の除菌がすでに行われていることを想定して

いる。しかし、実際の使用時には洗口後の唾液の分

泌、歯質に付着するプラーク等を考慮する必要があ

り、本研究で得られた除菌効果よりも低くなること

が予測されるため、使用する NW 自体の有効塩素濃

度を、生体為害性がない範囲内で高めに設計した方

が良いと考えられる。今回使用した NW はジェル調

製時に pH 調整は不要であったが、AG 特有のゾル

ゲル転移を利用するため、温度調節は必須である。

専用の機器の併用等を含めて、さらに調製法の改良

が必要である。 

天然パルプ（木などから抽出された植物繊維）由

来の水溶性高分子であるメチルセルロースは、セル

ロース骨格にメトキシ基がついた構造をもつ多糖

類から成り、他のセルロース誘導体と同様に、食品・
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医療用品の増粘用、懸濁用、コーティング用に幅広

く用いられている。メチルセルロースの水溶液は、

寒天・ゼラチン等とは大きく異なり、低温でメチル

セルロースが水和してゾル状態で、加熱により水和

水を段階的に失い、分子内のメチル基置換度の高い

疎水領域で分子間会合が起こるためメチルセルロ

ース分子が凝集、粘度上昇を経てゲル化する。本研

究で用いたMCの水溶液は、常温で粘稠なゾル状態、

50℃以上の加熱でゲル化が開始するという特徴を

有する。予備実験において、標準攪拌ではダマが生

じて均一なジェルの調製は不可能であったため、高

速攪拌を行った。MCJ は常温で粘稠なゾルである

が、使用前の加温による温度上昇で、粘稠度はさら

に増すことも可能であり、口腔ケア用ジェルとして

停留性の付与が十分に可能である。いずれの NW に

MC を添加しても、MCJ の調製直後および 24 時間

冷蔵保存後の有効塩素濃度は CBJ および AGJ より

も高く、除菌効果試験の結果からも AGJ と同等か

それ以上の除菌率となった。MC と NW の高速攪拌

を行うことで、調製に要する工程数と時間が最小で

あり、本研究の範囲では、最適な方法だと評価でき

る。本研究では MC を 2wt%（食品添加物としての

上限値）添加したが、増粘・ゲル化の目的で上市さ

れているメチルセルロース系材料は多数あり、材料

毎に口腔ケア用ジェルとして最適な調製条件およ

びジェルの物性が異なると考えられる。 

今後、中性電解水配合ジェルが高い除菌効果を有

する口腔ケア用ジェルとして活用されるために、数

種類のメチルセルロース系材料と濃度の異なる複

数の中性電解水を使用し、調製条件とジェルの物性

の関連性をさらに詳細にすることで、調製時および

保存中の有効塩素濃度の低下を最小限に止める調

製法へと改良していく。さらに、ジェルによる口腔

内フローラおよび口腔粘膜・舌への影響についても

研究を進め、口腔ケア用ジェルとしての有効性と安

全性を検証する必要がある。次段階では、ジェルの

有効塩素の濃度と各種口腔内微生物に対する除菌

効果との関係を、さらに、ヒト歯肉線維芽細胞に対

する影響を調べる予定である。 

 

5．結論 

メチルセルロースによる中性電解水のジェル化

は、短時間かつ簡便な中性電解水配合口腔ケアジェ

ルの調製法として有効であることが示唆された。 
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Simple preparation method of neutral electrolyzed water-based gel 

for oral care and its bacteria removal effect 
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To apply neutral electrolyzed water, which is closest to the pH of saliva at rest (approximately 7) among 

electrolyzed water for sterilization, to gels for oral care, we investigated a simple method for preparing gels containing 

neutral electrolyzed water. Each prototype gel was prepared by mixing and stirring a neutral electrolyzed water (standard: 

30 mg/L or high concentration: 140 mg/L) and a thickener/ gelling agent (carboxy vinyl polymer [carbomer], agar, or 

methylcellulose), and adjusting pH as appropriate. The effectiveness of each prototype gel as a gel for oral care was 

examined based on its available chlorine concentration and bacteria removal effect, and the operability of the gel 

preparation was examined based on the time required for the entire preparation process. The available chlorine 

concentration decreased with the addition of each thickener/ gelling agent in both concentrations of neutral electrolyzed 

water, with a reduction rate of more than 80% for carbomer, approximately 40% for agar, and approximately 10% for 

methylcellulose. The gel prepared with carbomer showed a less than 20% bacteria removal rate. On the other hand, the 

gel prepared with agar or methylcellulose showed a high bacteria removal rate of more than 99.9% even after 24-hour 

refrigerated storage. The preparation method by adding carbomer required pH adjustment, which took about 30 minutes, 

and the preparation method by adding agar required heating for solation and cooling for gelation, which took about 25 

minutes. On the other hand, the preparation method by adding methylcellulose could be prepared within 1 minute by 

high-speed stirring. These results suggest that the preparation by adding methylcellulose is effective as a quick and simple 

method for preparing gels for oral care containing neutral electrolyzed water. 
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