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１．序 論

歯科医療における接着技術は，実用段階に達してわず

か２５年しか経過しておらず，工業界の接着技術と比較し

て大きく立ち遅れていた．しかし，歯質ならびに歯科用

合金と強固に接着する接着機能性モノマーとして，

Fig．１‐１に示す4-META（4-methacryloxyethyl trimellitate

anhydride）が１９７８年に開発され，歯科医療技術に大きな

変革をもたらした．また，同時に重合開始剤として導入

〔解 説〕

歯科用合金と接着機能性高分子材料との接着に関する研究

大野 弘機

北海道医療大学歯学部歯科理工学講座

A Study on Adhesion of Adhesive Resin to Dental Alloys

Hiroki OHNO

Department of Dental Materials Science, School of Dentistry,
Health Sciences University of Hokkaido

Abstract

Adhesion of 4−META resin to dental base metal alloys and precious metal alloys was investigated in relation to the surface

structures of the alloys. The surface structures of the alloys were mainly analyzed by electron spectroscopy for chemical

analysis (ESCA). Section 2 discusses the bonding ability of 4−META resin to base metal alloys (Co−Cr and Ni−Cr) covered

with passive films and oxide layers formed by high−temperature oxidation. Resin−passive surface bonds were stronger than

resin−oxidized surface bonds.

Section 3 discusses the mechanisms of destruction of metal−resin adhesion due to water with the findings of the surface

structures of the alloys. The water content at the adhesion interface was calculated with the solution to Fick’s second equation

to discuss the degradation at the interface with respect to the water content. The water durability at the adhesion interface was

investigated by separation tests of resin film using liquid nitrogen. The thermal stress induced by thermal shock was calculated

by the three−dimensional finite element method.

A new method (Ga−Sn modification) for promoting adhesion between precious metal alloys and 4−META resin was devel-

oped and it is described in section 4. Gold−based and silver−based alloys modified by a Ga−Sn liquid alloy showed both high

bond strengths and also excellent water durability at the adhesion interface.

In section 5, base metals were added to a dental precious metal alloy to develop alloys that adhere strongly to dental adhe-

sive resins without surface modification. The ESCA analysis showed that oxides such as In2O3, ZnO, and SnO2／SnO played an

important role in improving the adhesive ability of the alloys.

External and internal oxidation zones composed of Cu oxides were formed on the surfaces of dental precious metal alloys

containing Cu when the alloy was heated at a high temperature in air. A sponge−like structure was formed on the alloy sur-

face after removal of the internal oxidation particles with an acid solution. The bonding strength of 4−META resin to the po-

rous alloy surface is discussed in section 6.

キーワード：接着，歯科用合金，4-META，表面構造，ESCA

受付：平成１８年３月３１日

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�（１－３０）平成１８年 １

（１）
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されたトリ・ブチル・ボラン（TBB）も特異な反応特性

を有している。すなわち，一般に重合開始剤として広く

使用されている過酸化ベンゾイル（BPO）は，空気や水

の存在下では，重合反応が阻害される．しかし，TBB

は，空気中の酸素や被着体表面の水と反応し，過酸化物

を形成し，ラジカルを生成するとういう生体環境に適し

た特性を有している．

本研究では，接着剤を4−META含有アクリルレジン

（4−METAレジンと略す）に限定し，Table１‐１に示す金

属（卑金属合金・貴金属合金）と接着剤の接着界面を研

究対象とした．接着技術の導入によってもたらされる最

大の恩恵は，健全な歯質の削除量を大幅に減少できるこ

とである．また接着による修復物と歯質の一体化によっ

て，歯冠修復物の耐久性を飛躍的に向上できることであ

る．

接着という現象は，被着体の表面構造に非常に鋭敏で

ある．被着体としての金属の表面構造は，合金を構成す

る純金属の種類と量によって異なる．すなわち，合金の

成分と組成によって表面に形成される酸化物の種類と量

が異なる．強固な接着界面構造を構築するためには，合

金の表面構造と接着性との関係を解明する必要がある．

また，接着構造物は，一般に乾燥状態では強固に接着し

ているが，水中に浸漬すると接着力が低下する．歯科医

療において利用される接着構造物は，水の存在下で使用

されるので，耐水性に優れた接着構造を構築する上でも

被着体の表面構造と接着性の関係を解明することは重要

な研究課題である．

本論文では，金属の表面構造と接着の関係を明らかに

し，耐水性に優れた強固な接着界面の構築を研究目的と

した．表面構造の解明には，合金の表面構造を解析する

のに適した分析方法を選択する必要がある．そこで本研

究では，反射電子回折法とX線光電子分光法（ESCA）

を採用した．反射電子回折は，数十nmから数百nmの皮

膜の結晶構造を解析するのに役立つ．またESCAは，１

nmオーダーの極表面構造を解析できる．ESCAの分析領

域と接着に関与する表面の厚さはほぼ一致しているた

め，ESCAは接着現象を解明するための強力な分析法で

ある．特に，装置内でアルゴンイオン・エッチングと

ESCA分析を繰り返すことによって，合金の表面から深

さ方向における物質の化学状態の解析と成分の定量が可

能である．本実験の条件では，エッチング速度は純銀上

で０．１nm/secである．

本論文は，金属の表面構造と接着性に関する基礎的研

究（１・２・３節）と接着性の向上に関する応用研究

（４・５・６節）の２部から構成されている．すなわ

ち，初めに，被着材としての歯科用卑金属合金の表面構

造をESCAで詳細に解析し，表面構造と接着性の関係に

ついて論じた（２節）．また生体材料分野では，水の存

在する環境で接着構造物が使用されるため，水による接

着界面の構造変化を調べることは重要である．そこで，

水による劣化機構の解明に基づき，接着界面の耐水性の

評価法を提案した（３節）．次に優れた耐水性を発揮す

る貴金属合金の表面改質法を開発し，表面構造と接着性

の関係について論じた（４節）．続いて，表面改質を必

要としない接着用貴金属合金の開発を試みた（５節）．

最後に，金合金表面に多孔質構造を創製する技術を応用

し，レジンとの機械的結合を強化する新しい方法につい

て提案した（６節）．

大野弘機／歯科用合金と接着機能性高分子材料との接着に関する研究２

（２）
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２．卑金属合金の表面構造と接着性

２‐１ Co−Cr合金に対する接着性と合金表面構造

本節では，歯科用のCo−Cr合金と4−METAレジンとの

接着強さを調べるとともに，ESCAで合金の表面構造を

解析し，合金の表面状態と接着性との関係を明らかにし

た（Ohno et al．，１９８６a）．引張試験では，Fig．２‐１に示す

試験片を使用した．ステンレス円板とステンレス棒を垂

直に接着させ，かつ接着剤層の厚さを５０µmにするため

に，Fig．２‐２に示すマイクロメータを備えた接着試験装

置を用いた．Fig．２‐３は引張試験のためのジグである．

引張試験を実施する前に，接着試験片に液体窒素（－１９６

℃）と水（４０℃）に各１分間浸漬する熱サイクルを２０回

負荷した．レジンと金属の熱膨張係数の違いを利用し

て，接着界面に熱応力を作用させることによって，接着

性に及ぼす合金表面状態の違いを検出するためである．

接着性を評価する場合，接着強さのみならず，破壊様

式も参考にした．破壊様式をTable ２‐１に示す５つに分

類した．TypeⅠはレジンの凝集破壊，TypeⅡは凝集破

壊と界面破壊の混合破壊である．TypeⅢは混合破壊で

ある．これは，接着面の周辺において界面破壊を呈する

場合で，熱サイクルの影響によって出現するタイプであ

る．接着性が劣る場合，周辺の界面破壊の面積が増加す

る．TypeⅣはTypeⅡとⅢの混合である．TypeⅤは全体

が界面破壊を呈する場合である．合金とレジンが最も良

く接着している場合には，TypeⅠとなる．逆に，接着

性が悪い場合には，TypeⅤの破断面を呈する．
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Fig．２‐４は，研磨したままのCo−Cr合金表面に形成さ

れた不動態皮膜に対する接着強さで，熱サイクルを負荷

しない場合（No−thermal cycles）と負荷した場合（Ther-

mal cycles）の結果である．強さと破壊様式を示すため

に繰り返し結果を分散させて表現した．水平線はそれぞ

れの平均値を示す．同様にFig．２‐５と２‐６に，３００℃と

５００℃で５分間，空気中で加熱したCo−Cr合金に対する

結果を示す．研磨したままでは，熱サイクル後において

も強さは低下しないが，高温酸化を施した場合では，熱

サイクルによって強さが低下するとともに，すべて

TypeⅢの破壊様式となった．熱サイクルを施さない場

合，不動態皮膜と高温酸化皮膜の違いが強さと破壊様式

に現れないが，この熱サイクル法を導入することによっ

て，不動態皮膜の方が高温酸化皮膜よりも優れた接着性

を示すことを明らかにできた．

Fig．２‐７は，Fig．２‐６の熱サイクルを負荷した結果につ

いて，強さ（�）と界面破壊の面積（�）の結果をプロ

ットしたものである．この関係は，式（２‐１）で表され

る．

����������−−−−−−−−−−−（２‐１）
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TypeⅢの破壊様式を呈する場合は，界面破壊の面積

率が増大するに伴って，接着強さは直線的に低下する．

２‐２ 反射電子回折とESCAで解析された合金表面構造

２‐１項で示した結果の理由を解明するために，２種類

の合金の表面状態（研磨したままと高温酸化）を反射電

子回折とESCAで分析した（Ohno et al．，１９８６a）．Fig．２‐８

に反射電子回折パターンを示す．（a）は研磨したままの

表面から，（b）は高温酸化の表面から得られた．３００℃

ではパターンが不明瞭なので５００℃の例を示した．（a）に

示す回折パターンから，合金表面に存在する皮膜は非晶

質であることが分かる．また（b）に示す回折パターン

から面間隔を計測した結果をTable ２‐２に示す．観測値

とJCPDSデータとの比較から，（b）では主にCo３O４が生

成していることを示している．

Fig．２‐９は，研磨したままのCo−Cr合金で得られたア

ルゴンイオン・エッチング前後のESCAスペクトルであ

る．（a）はCo 2p３／２で，（b）はCr 2p１／２，３／２である．’surface’は

エッチングを施さない研磨したままの表面を意味する．

エッチング４０秒後に得られたスペクトルは，金属状態の

CoとCrに対応するピークである．一方，’surface’で得ら

れたスペクトルの主ピークは，金属状態からCoでは２．９

eV，Crでは２．８eV高結合エネルギー側にシフトしてい

る．高エネルギー側のピークは酸化状態のCoとCrに対
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応する．従って研磨したままの表面では，金属状態と酸

化状態が混合した状態であることを示している．金属状

態の上に存在する不動態皮膜の厚さは，２０秒エッチング

のスペクトルから推定して，光電子の平均自由行程（約

１nm）に近い厚さであることが分かる．Fig．２‐１０は，

３００℃で５分間，高温で酸化したCo−Cr合金で得られた

アルゴンイオン・エッチング前後のESCAスペクトルで

ある．’surface’においては，Co 2p３／２およびCr 2p１／２，３／２スペ

クトルには，金属状態に対応するピークよりも，それぞ

れ１．７eVおよび２．５eV高結合エネルギー側に酸化物に対

応するピークのみが認められる．この結果から，高温酸

化で得られた合金の表面は，研磨した状態よりも厚い酸

化物皮膜で被われていることが確認できる．

反射電子回折とESCAのケミカル・シフトから，

Co−Cr合金の表面状態を次のように決定した．Table２‐３

は，CoとCrについて，金属状態に対する酸化状態のケ

ミカル・シフトの文献値を示した．Table ２‐４は，本実

験で観測されたケミカル・シフトである．Table ２‐５

は，反射電子回折とESCAの結果から決定された表面状

態を示す．金属状態のCoとCrについては，Co(0)とCr(0)

で表現した．

合金の表面構造は，一番上層は酸化状態であるが，表

面から深くなるに従って金属状態に変化する．この深さ

方向における２つの状態の存在割合を分離して求めるこ

とができる．その方法について述べる．Fig．２‐１１の太い

実線は，Fig．２‐１０（b）のエッチング８０secで得られた

Cr 2pスペクトルである．このスペクトルでは金属状態

と酸化状態のCrが混在している．このスペクトルについ

大野弘機／歯科用合金と接着機能性高分子材料との接着に関する研究６
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て，波形分離によって２つの状態に分離した．分離した

金属状態（細線）と酸化状態（点線）におけるスペクト

ルの面積率は，それぞれの存在割合を示す．

Fig．２‐１２は，研磨した表面で得られた深さ方向におけ

る元素の濃度変化である．CoとCrには，２つの状態が

含まれているので，これを２つの状態に分離した．

Co(a)とCr(b)の金属状態と酸化状態（unknown）の深さ

方向の分布をFig．２‐１３に示す．Fig．２‐１４は，高温酸化を

施した合金表面について，それぞれの元素の深さ方向に

おける濃度変化である．Fig．２‐１３と同様に分離した金属

状態と酸化状態の深さ方向における濃度変化をFig．２‐１５

に示す．これらのFigs．２‐１３と２‐１５のデータを用いて，

次の項で表面構造を論ずることとする．

１）研磨したままのCo−Cr合金の表面構造

合金表面の酸素濃度をもとに表面構造の解析を試み

た．Fig．２‐１６は，Crを含む合金の不動態皮膜のモデル

（岡本モデル）である．金属イオンを中心にして水

（H２O）や水酸基（−OH）が６配位している．この不動

態皮膜を構成する酸素の濃度����������	�は，式（2-1）で

求めることができる．

����������	����������
�−−−−−−−（2-1）

ただし，CcoとCcrは，深さ方向における酸化状態

（unknown）のCoとCrの濃度で，それぞれFig．２‐１３の

（a）と（b）から求めることができる．Fig．２‐１７は，不

動態皮膜を構成する酸素濃度の実測値（Fig．２‐１２）と計

算値を重ねたものである．計算値と実測値はほぼ一致し
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ている．このことから，Co−Cr合金の研磨したままの表

面構造は，不動態皮膜の岡本モデルと近似した構造であ

ると結論できる．この構造モデルと4−METAとの化学結

合を推論した．

２）高温酸化を施したCo−Cr合金の表面構造

一方，３００℃で加熱した合金では，表面がCo３O４と

Cr２O３から構成されていると仮定し，式（２‐２）に基づい

て酸素濃度を計算した．深さ方向における酸化状態

（oxide）の濃度，すなわちCcoとCcrは，それぞれFig．２‐

１５の（a）と（b）のoxideから求めることができる．

���������������������������−−−−−（２‐２）

Fig．２‐１８は，実測値（Fig．２‐１４）と計算値の重ねたも

のである．２nm（エッチング時間２０sec）より深い層で

は両者は一致するが，表面から２nmの深さにおいて

は，計算値よりも実測値の酸素濃度が高くなった．この

差は，酸化物層表面に存在する５‐７分子層の水によると

推定された．従って，高温で酸化した合金表面構造は，

Fig．２‐１９に示した金属表面の酸化物層の構造モデル

（Bolgerモデル）に近似しているものと考えられる．す

なわち，酸化物表面には単層の−OHが存在し，さらにそ

の上に化学吸着と物理吸着の水が存在するというモデル

である．高温酸化を施したCo−Cr合金では，このモデル

と4−METAとの化学結合を推論した．Figs．２‐４，２‐５，

２‐６に示したように，4−METAレジンとの接着では，高
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温酸化皮膜の方が不動態皮膜よりも劣っていた．この原

因として，酸化物皮膜上に存在する水の多分子層が考え

られた．

２‐３ なぜ研磨したままの不動態皮膜よりも高温酸化表

面では接着性が劣るか－酸化物層の吸着水による接着性

の低下に関する実験的検証－

前節において，Co−Cr合金の高温酸化表面では，4−

METAの側鎖との間に，H２Oの多分子層が介在した結合

が推定され，これが不動態皮膜の表面よりも，接着性が

劣る原因と考えられた．もしこの推定が正しいと仮定す

ると，吸着水が存在しない場合には，接着強さが向上す

ると考えられる．これを検証するために，高温酸化を施

したCo−Cr合金について，脱水処理を施した後に接着試

験を実施した（Ohno et al．，１９８６b）．Fig．２‐２０は，試験

片を脱水処理するための加熱装置である．石英ガラス管

の中に予め大気中で酸化した試験片が入れられている．

石英管には回転ポンプとオイル拡散ポンプが接続されて

おり，1 × 10－４ Paに減圧できる．さらに石英管の外から

電気炉を用いて７００℃で加熱した．減圧下において加熱

した場合，酸化物が還元する可能性がある．∆Gの値か

ら求めた７００℃における酸化物の解離酸素圧をTable２‐６

に示す． 1 × 10－４ Paで減圧した場合，酸素圧は

����
��
�����であるので，Co３O４はCoOに還元するが，

その他の酸化物は還元しない．

脱水処理を施した後に，石英管のくびれた箇所を酸素

・プロパンガスバーナーで溶断し，石英管に試験片を封

入した．Fig．２‐２１に石英管に封入した試験片を示す．接

着操作は試験片を大気に触れさせることなしに行う必要

がある．Fig．２‐２２は，そのための装置である．高純度ア

ルゴンガスを満たしたポリエチレン容器の中で石英管を

割り，試験片を取り出した．TBBを添加したモノマーを
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高度に乾燥した空気（露点－６０℃以下）中で攪拌した．

攪拌後，モノマー容器をポリエチレン容器に移し，接着

操作を行った．この場合，4−METAレジンの厚さは５０

µmに制御できなかった．５０µmにするためには，ステン

レス棒の接着面をステンレス円板表面に接触する必要が

あり，接触によって接着面の汚染が予想されたからであ

る．Figs．２‐２３と２‐２４に，予め大気中において，５００℃で

加熱したCo−Cr合金と１８‐８ステンレス鋼に対する4−

METAレジンの接着強さを示す．脱水後では，不動態皮

膜と同等の接着性を示した．この実験によって，酸化物

の表層に存在する水分子が接着を阻害していることが確

認できた．

２‐４ Ni−Cr合金に対する接着性と合金表面構造

研磨したままのNi−Cr合金に対する4−METAレジンの

接着強さをFig．２‐２５に示す．熱サイクルを負荷しない場

合では，接着強さはCo−Cr（Fig．2-4）のそれとほぼ同じ

であるが，熱サイクルの負荷後では，接着強さが低下す

るとともに，破壊様式にも違いが現れた．不動態皮膜で

被われた状態では，Co−Cr合金の方がNi−Cr合金よりも

大野弘機／歯科用合金と接着機能性高分子材料との接着に関する研究１０
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優れた接着性を示した（Ohno et al．，１９８７a）．Ni−Cr合金

を濃硝酸で処理するとFig．２‐２６に示すように，熱サイク

ル後でも接着強さの低下は見られず，Co−Cr合金に匹敵

する接着性が得られた．また３００℃で加熱した試験片で

は，Fig．２‐２７に示すようにCo−Cr合金と同様に熱サイク

ルによって強さは低下した．

ここで接着性と表面構造の違いについて検討すること

とする（Ohno et al．，１９８７b）．Fig．２‐２８は，研磨したま

ま（a），および３００℃（b）と５００℃（c）で５分間加熱し

た試験片の表面で得られた反射電子回折のパターンであ

る．Table２‐７とTable２‐８は，（a）と（b）のパターンか

ら得られた面間隔と標準物質のそれとの比較である．研

磨したままでは，Co−Cr合金では非晶質であったが，

Ni−Cr合金では，下地の合金からの回折線が観測され

た．高温酸化表面では，NiOが形成されていた．

Figs．２‐２９と２‐３０は，研磨したままと硝酸処理後の表

面で得られた深さ方向における元素分布を示す．硝酸処

理後では，Ni濃度が減少し，Cr濃度が増加した．酸素の

濃度変化から硝酸処理によって不動態皮膜が厚く形成さ
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れていると推定された．そこで，Cr 2pとO 1sのスペク

トルを詳細に解析することによって，これを確認するこ

ととする．Figs．２‐３１と２‐３２は，それぞれ異なる表面状

態の試験片から得られたCr 2pとO 1sのスペクトルであ
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る．Fig．２‐３１の研磨したまま（as−polished）と硝酸処理

（HNO３ treated）を比較すると，硝酸処理の方がCr２O３と

同じ酸化状態のCrが多く存在することが分かる．

Fig．２‐３２のO 1sスペクトルを解析するとさらにこのこ

とが明瞭になる．Figs．２‐３３と２‐３４は，Fig．２‐３２の研磨

したままと硝酸処理を施した場合のO 1sスペクトル

で，３つの成分に分離して示した．成分Ⅰは，Fig．２‐３２

に示すように，Cr２O３の酸素に由来する．アルゴンイオ

ン・エッチングを施すと，成分Ⅲが短時間で消失し，次

に成分Ⅱが消失する．このことから成分Ⅱは不動態皮膜

中の酸素あるいは化学吸着の水に，そして成分Ⅲは物理

吸着の水に由来すると考えた．３つの成分についてのピ

ーク位置と面積率をTable ２‐９に示す．各成分の存在比

率は，研磨したままの表面においてはⅡ＞Ⅰ＞Ⅲの順で

あるのに対して，硝酸処理においてはⅠ＞Ⅱ＞Ⅲの順で

ある．硝酸処理後では，（Cr−O−Cr）の酸素の割合が増

加し，（Cr−OH−−−OH２）に由来する酸素の割合が減少し

たことを意味している．Ni−Cr合金の硝酸処理による接

着性の向上は，硝酸処理によってNiが減少し，4−META

レジンと化学的親和性に優れたCrが濃化し，厚い不動態

皮膜が形成されたことによると結論した．

２‐５ 水素還元法で得られた清浄金属表面に対する接着

性

前節では，酸化物表面の吸着水が接着性に影響を及ぼ

し，接着という現象が，表面の微少な状態変化によって

変化することを明らかにした．ここで疑問になるのは，

不動態皮膜や高温酸化皮膜そのものの接着に及ぼす影響

である．これらの皮膜が存在しない金属表面に対する4

−METAレジンの接着挙動はどうなるのであろうか．こ

れを確かめる目的で，水素ガス還元法で得た清浄な金属

表面に対する 4 − METAレジンの接着性を検討した

（Ohno et al．，１９８９）．Fig．２‐３５は，水素ガス還元のため

の装置である．試験片を石英ガラス管に入れ，水素気流

中で加熱し，合金表面の酸化物を還元した．このとき，

酸素と親和性の強い金属の酸化物を還元するためには，

微量の水や酸素を含まない高純度の水素ガスが必要であ

るということである．例えば，式（２‐３）に示すように

水素でCr２O３をCrに還元することを考えてみる．式（２‐

３）で，水素に対する水の平衡分圧は，式（２‐４）で表さ

れる．

����������������������−−−−−−−−（２‐３）

���������������	
������������	 −−−−−−（２‐４）

Table ２‐１０に，∆Gの値と８００℃，９００℃，および

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�平成１８年 １３

（１３）
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１０００℃における水の平衡分圧を示す．Cr２O３をCrに還元

するためには，９００℃において水分濃度は６．５×１０－４％以

下である必要がある．そこで，実験では，９９．９９９９９％の

純度で，酸素が０．２ppm以下の水素ガスを用いた．加熱

時間は５分とした．還元温度は，Cr，Co，および１８‐８

ステンレス鋼については９００℃，CuとNiについては

７００℃，そしてAu，Pt，Pd，およびAgについては，

５００℃とした．還元の状態は，予め高温で酸化し，着色

した試験片の色の変化から肉眼的に確認した．

還元処理後，２‐３項で述べたように減圧下で試験片を

石英ガラス管に封入し，同様の方法で接着操作を行っ

た．引張試験による接着強さの結果をFig．２‐３６に示す．

清浄金属表面に対する4−METAレジンの接着性の順位

は，Cr = Co = Fe > Cu > Ag > Au = Ni > Pt > Pdであっ

た．NiはCrよりも接着性が劣ることが明らかになった．

研磨したままの合金表面では，Ni−Cr合金がCo−Cr合金

よりも接着性が劣る理由が判明した．またPdの場合

は，５個中４個が界面破壊を呈し，非常に特殊な挙動を

示した．これは，おそらくPdが水素を吸収しやすい性

質と関係しているものと考えられる．Fig．２‐１９に示した

Bolgerモデルにおいては，−OHの単層の吸着層が存在し

ている．Pdの場合，−OHの吸着層の状態が他の金属と

異なることによると考えられるが詳細は不明である．金

銀パラジウム合金は広く使用されている合金であるた

め，4−METAとの接着におけるPdの特異性は大きな問題

となる．これについては，５節で再度触れることとす

る．

３．水による接着界面の破壊

３‐１ 接着界面の水分濃度

接着構造物を水中に浸漬した場合，接着界面に到達す

る水の浸入経路は，Fig．３‐１に示すように，①接着界面

に沿って水が浸入する経路，②水がレジン内を浸透・拡

散し，接着界面に到達する経路のいずれかである．水の

浸入経路を確認するために次の実験を行った．厚さの異

なるPMMAレジン（０．１，０．２，０．３mm）を4−METAレジ

ン（厚さ０．０５mm）で軟鋼に接着した．接着後，水中に

浸漬し、透明なレジンを通して水中浸漬後における鋼板

接着界面の状態を観察した．３７℃の水中に５日間浸漬し

た結果をFig．3-2に示す．薄いPMMAレジンを接着させ

た試験片ほど接着界面の変色が著しかった．また，この

変化は，局所的に生ずるのではなく，鋼板の全面で起っ

た．浸漬中の状態変化をよく観察すると，初め，白い斑

点が生じ，続いて，茶色に変化し，さらに黒色へと変化

した．この観察結果から，接着界面に到達する水の浸入

経路は，②の経路であると結論した．この事実に基づい

て，接着界面における水の濃度をFig．３‐３に示すモデル

を用いて計算した．すなわち，Fickの拡散方程式に基づ

き，接着界面における水分濃度を水中浸漬時間とレジン

の厚さの関数として次式で計算した（Ohno et al．，１９９２a）．

大野弘機／歯科用合金と接着機能性高分子材料との接着に関する研究１４

（１４）

／【Ｋ：】Ｓｅｒｖｅｒ／歯学雑誌／第２５巻１号／本文／００１‐０３０　大野　歯科用合金と接着  2006.07.25 10.50.53  Page 14 



���

��
��

����

���
−−−−−−−−−−−（３‐１）

����

����
���

�
�
�
���

� �����

����
���	����������������� �

−−−−−−−−−−−（３‐２）

ここで，����は浸漬時間�における接着界面の水の

濃度である．また，����は飽和吸水濃度，DはPMMA

中の水の拡散係数，lはレジンの厚さである．（３‐２）式の

計算結果をFig．３‐４に示す．�
��と�
�
は，アクリルレ

ジンを拡散する水の拡散係数について推定した上限値と

下限値である．他の曲線は平均的拡散係数で計算した結

果である．０．２５mmのレジンでは，２４時間の水中浸漬で

接着界面はレジンの飽和吸水量（１．６％）に達する．こ

の結果をもとに，接着界面における水の濃度と水による

接着界面の破壊の関係を次項で論ずることにする．

３‐２ 水中浸漬後における接着界面の状態変化

軟鋼と4−METAレジンの接着界面について，水による

接着界面の破壊現象を解明するために，水中浸漬後にお

ける金属側界面の状態変化を３つの方法（X線回折，反

射電子回折，ESCA）で調べた（Ohno et al．，１９９３，

The Dental Journal of Health Sciences University of Hokkaido 25� 2006 １５

（１５）
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２００１）．先ずX線回折と反射電子回折の結果について述

べる．Fig．３‐５は，２週間（a）と２ヶ月浸漬後（b）の

試験片から得られた回折パターンである．（a）では，下

地のFeの回折パターンのみである．（b）では，下地以外

にFe３O４の回折線が検出された．これが水中浸漬後にお

ける金属側の最終的な状態である．ここまでに到るかな

り以前に接着界面は破壊されているはずである．Fig．３‐

６は，２週間浸漬した試料から得られた反射電子回折の

パターンである．計測した面間隔をTable ３‐１に示す．

２週間浸漬後の試料においては，X線回折では下地のFe

のみが検出されるだけであるが，反射電子回折ではFeO

(OH)が検出されている．２週間より短時間の水中浸漬

では，反射電子回折でも明瞭な回折パターンが得られな

かった．

そこで，ESCAを用いて分析を試みた．この場合，ど

のようにして分析試料を作製するかが鍵となる．本実験

で採用した方法について述べる．ESCA用の試験片を

Fig．３‐７に示す．ESCA用ステンレス鋼試料ホルダーの先

端（４mmφ）に軟鋼をろう付けし，軟鋼表面に厚さが

０．２５mmになるように4−METAレジンでPMMA板を接着

した．それを水中に浸漬した後，PMMA板にPMMAブ

ロックを接着した．次にこの試験片を高純度Arガス雰

囲気の石英ガラス管中に封入し，ガラス管ごと液体窒素

と４０℃の水に交互に浸漬した．PMMAブロックを接着

した理由は，液体窒素による熱衝撃によってレジンを剥

離させやすくするためである．ESCA装置の試料導入口

をポリエチレンの袋で覆い，高純度Arガスで満たし

た．その中で石英ガラス管を割り，露出した金属接着界

面を大気に触れさせることなくESCA装置内に導入し

た．

その分析結果をFigs．３‐８と３‐９に示す．Fig．３‐８はFe 2p

3/2スペクトルである．（a）は３日間，（b）は２週間，水

中に浸漬した試験片から得られた．（c）は（b）の試験片

にアルゴンイオン・エッチングを施した後に得られた金

Hiroki Ohno／A Study on Adhesion of Adhesive Resin to Dental Alloys１６

（１６）
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属状態のFeのスペクトルである．（a）と（b）は同じスペ

クトルであることから，３日間浸漬後でもFeO(OH)が生

成していることが分かる．接着界面に水酸化物が生成し

たために，熱衝撃によって接着界面からレジンが剥離し

たと考えられる．３日より短時間の浸漬試験片ではレジ

ンを剥離出来なかった．

Fig．３‐９は，３日間（a）と４日間浸漬した試験片

（b）から得られたアルゴンイオン・エッチング後におけ

る各元素の濃度である．これによって接着界面から深さ

方向の元素分布を知ることができる．酸素は，装置内の

残留ガスによる試験片表面の汚染，接着界面に到達した

水，および残留したレジンに由来する．炭素は，残留ガ

スとレジンに由来する．酸素について比較すると，３日間

（a）より４日間（b）の試験片で濃度が高くなってい

る．炭素濃度は（a）が高い．残留ガス濃度は一定であ

るので，炭素濃度の違いは，レジン成分が（b）の方が

少なかったことを意味している．（b）でレジン成分の残

留が少ないにも係わらず，酸素濃度が高くなっているの

は，接着界面に到達した水の量（Fe水酸化物）が多かっ

たことによる．接着界面の劣化は，水によって接着界面

の金属側が水酸化物に変化するために起こることが明ら

かになった．

３‐３ 熱衝撃剥離試験による接着界面の耐水性評価

接着界面における水の濃度と接着界面の破壊との関係

を調べるためには，水による接着界面の劣化を評価する

方法を確立する必要がある．従来，接着構造物の耐水性

は，試験片を水中に浸漬後，引張試験あるいは剪断試験

を行って評価していた．しかし，この方法では接着界面

が飽和吸水量に到達するのに長時間を要し，短時間で耐

水性を判定することは困難であった．本研究では，

Fig．３‐１０に示す熱衝撃剥離試験で接着界面の劣化を評価

した（Ohno et al．，１９９６）．すなわち，１８×１８×１．５mmの

金属板に，０．２mmの透明なPMMAレジン板を厚さ０．０５

mmの4−METAレジンで接着した．その後，試験片を

３７℃の乾燥雰囲気に２４時間放置し，続いて，３７℃の水中

に３日間浸漬した．界面は，１日の浸漬で飽和吸水量に達

している（Fig．３‐４）．次に液体窒素（－１９６℃）と水

（４０℃）にそれぞれ１分間浸漬する熱サイクルを２０回負

荷した．

なぜレジンの厚さを０．２５mmに設定したかについて述

べる．熱衝撃試験によって生じる熱応力の大きさは，接

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�平成１８年 １７

（１７）

／【Ｋ：】Ｓｅｒｖｅｒ／歯学雑誌／第２５巻１号／本文／００１‐０３０　大野　歯科用合金と接着  2006.07.25 10.50.53  Page 17 



着するレジンの厚さが厚くなるほど大きくなると推定さ

れる．レジンが厚い場合には，接着界面の劣化に係わら

ず剥離すると予想できる．従って，水による劣化が起っ

ていない場合には剥離しないレジンの厚さを決定する必

要がある．そこで，4−METAと強力に接着する１８‐８ステ

ンレス鋼に厚さの異なるレジンを接着し，乾燥状態下に

おけるレジンの厚さと熱衝撃による剥離面積との関係を

明らかにした．その結果をFig．３‐１１に示す．厚さが０．５

mm以上の場合，全面で剥離した．従って水による界面

劣化を評価する場合には，レジンの厚さが０．５mm以下

である必要がある．そこで本研究では，接着界面が劣化

していない場合には剥離せずに，劣化した場合に剥離す

る厚さとして，また接着界面が短時間の水中浸漬で飽和

吸水量に達し，かつ実験操作が容易なレジンの厚さとし

て０．２５mmを選択した．以後の実験において接着界面の

耐水性を評価する場合には，すべてこの厚さで実験を行

った．Fig．３‐１２は，接着界面の耐水性が優れている場合

（a）と劣る場合（b）に観察された熱サイクル後のレジ

ン剥離の軌跡である．レジンの剥離面積から，水による

接着界面の劣化を評価した．

次に軟鋼と4−METAレジンとの接着試験片を用いて，

この方法で水中浸漬時間と剥離面積の関係を調べた．得

られた結果をFig．３‐１３に示す．浸漬時間が１００分以下で

は，剥離面積は数％に過ぎなかった．しかし，２００分以

上では，急に，接着界面の全面で剥離した．これは，接

着界面における水分濃度がある一定量に達し，界面が劣

化した場合に熱応力によって接着界面が破壊することを

示している．拡散方程式の解から，浸漬時間が２００分に

おける接着界面の水分濃度は，PMMAレジンの飽和吸

水量の４８％であることが分かった．PMMAの飽和吸水

率は，約１．６％であるので，接着界面の水の濃度が０．８％

に到達すると３‐２節で述べた現象が進行し，熱応力によ

って破壊する．接着界面における水分濃度と接着界面の

劣化を関連づけた研究は，本研究以外にはほとんど行わ

れていない．

軟鋼に厚さ０．２５mmのレジンを接着させた試験片につ

いて，透明レジンを透して接着界面の変化を肉眼で観察

した場合，はじめ白い斑点が生じ，それが薄い褐色にな

り，最終的には黒色に変化することはすでに述べた．白

色の斑点が生ずるのは，飽和吸水量の９５％に到達したと

きであることが浸漬時間から計算できた．レジンの飽和

吸水率に対する水の割合（４８％，９５％，１００％）につい

て，浸漬時間とレジンの厚さの関係をFig．３‐１４に示し

た．以上の結果は，あくまでも基盤が軟鋼の場合であ

る．ステンレス鋼や他の合金の場合は，どうであろう

か．興味のあるところである．

３‐４ 有限要素法による熱応力解析

本研究で採用した熱衝撃試験によって，はたしてどの

くらいの熱応力が負荷されるかを見積もる必要がある．

大野弘機／歯科用合金と接着機能性高分子材料との接着に関する研究１８
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そこで接着界面に生ずる熱応力を有限要素法で解析した

（Ohno et al.,１９９６）．Fig．３‐１５に示す熱衝撃試験片の４分

割モデルを用いて，Table ３‐２に示すパラメターで，界

面に生ずる剪断応力を解析した．０．５mmの厚さの試験

片について，中心から４分割の対角方向（挿入図）にお

ける剪断応力をFig．３‐１６に示す．試験片周辺で最大の剪

断応力が生じ，周辺から中心方向に応力は急激に減少す

ることが明らかにった．Fig．３‐１２に示した観察結果にお

いても，剥離は試験片の周辺から生じた．また，試験片

周辺の最大剪断応力は，Fig．３‐１７に示すごとく，接着し

たレジンが厚いほど大きくなった．レジンの厚さが０．２５

mmの場合，試験片周辺で16MPaの熱応力が生ずる．す

なわち，水によって低下した接着力がこの応力に耐えら

れなくなったとき，剥離することを示している．熱衝撃

剥離試験においては，最大剪断応力は，試験片が大きい

ほど大きくなる．Fig．３‐１２に示した剥離の軌跡に示すよ

うに，剥離後は試験片が小さくなることと同じであるの

で，続く熱衝撃では発生する熱応力は小さくなる．従っ

て，接着力と熱応力が均衡した位置までレジン板は基盤

金属から剥離する．Fig．３‐１８は，試験片の寸法と生じた

剪断応力の大きさの概念図である．試験片周辺で生ずる

最大応力値を結んだ曲線（点線）と接着力の水平線の交

点までレジンは剥離する．水による接着力の低下は，水

平線が下に移動することを意味するので，剥離面積は大

きくなる．従って，この試験法による剥離面積（Fig．３‐

１２）は，接着界面の耐水性を評価する指標となる．

４．液状Ga-Sn合金による被着貴金属合金表面の改質

4−METAレジンは，Ni−Cr合金やCo−Cr合金などの卑

金属合金に対して強固な接着性を示すが，貴金属に対し

ては接着性を示さない．そこで，スズ電析法，イオン・

コーティング法，SiOxコーティング法（シリコーター

法），高温酸化処理法など，種々の合金表面処理法が開
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発されてきた．しかし，これらのシステムは装置が高価

であるばかりでなく，薬剤の保存期間が短く，しかも操

作が繁雑であるなどの欠点があった．簡便かつ安価な手

法で，しかも一般歯科診療のチェアーサイドでも行える

貴金属合金の表面改質法が望まれていた．これを実現す

るために，簡単な表面改質法を開発し，Adlloy改質法と

命名した（Ohno，１９９０，Ohno et al．，１９９２a，１９９２b，１９９２

c）．Adlloyは，７５mass% Ga−２５%Snの組成（液相点

５０℃，固相点２０℃）で，銀白色を呈した合金であ

る．２０℃以上の温度において，液状のAdlloyをSn棒で被

着貴金属合金表面にこすり付け，余剰の液状合金を拭き

取るだけで，4−METAレジンとの接着性を高めることが

できた．

発想の原点となったのは，昔の話である．昔，歯医者

はアマルガムを手のひらで練和していた．そのとき金の

指輪と水銀が触れると金の指輪が白くなるという話であ

る．ろう付けとは，金属を高温で加熱し，母材を溶かさ

ず，ろうだけを溶かして母材を結合させる方法である．

このとき液体金属と固体金属の接触によって拡散という

現象が生じ，合金化する．4−METAは，卑金属と良く接

着するので，貴金属合金の表面だけを卑金属化すればい

いことになる．その方法としてアマルガムの話を思い出

したのである．いまさら水銀を使用するわけにいかない

ので，常温で液状を呈し，毒性のない合金を探した．ハ

ンセンの二元合金状態図ですぐ見つけることができた．

Ga−Snの状態図をFig．４‐１に示す．共晶線が２０℃であるの

で，２０℃以上の温度では固体と液体が共存し，液状を呈

している．

Fig．４‐２は，純金と純銅板の半分をセロテープで覆

い，残りの半分にAdlloyをこすりつけ，観察したもので

ある．Auの黄金色とCuの赤色が白色に変化した．Adlloy

で改質した１４K金合金の表面をESCAで分析した結果を

Hiroki Ohno／A Study on Adhesion of Adhesive Resin to Dental Alloys２０
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Fig．４‐３に示す．縦軸はアルゴンイオン・エッチング時

間で，スペクトルを重ね合わせて表示した．Fig．４‐４

は，これを深さ方向における濃度変化として表現したも

のである．Gaは合金表面から数百nmの深さまで拡散し

ているが，Snは極表面に留まっている．各合金につい

て，合金表面の深さ方向におけるGaの濃度変化をFig．４‐

５に示す．Adlloyによる被着金属表面の改質法は，めっ

きのように下地金属と二層構造を形成するのではなく，

接着性を高めるためのGaとSnの合金層（表層から約０．５

µm）を形成するところに特徴がある．

Adlloyによる改質後の効果について，接着強さと接着

界面の耐水性から評価した．Fig．４‐６は，研磨したまま

（a），高温酸化処理（b），そしてAdlloy（c）の３種類の

表面状態に対する接着強さと破壊様式である．TypeⅣ

金合金については，スズめっきの場合についても（c）

に付記した．Fig．４‐７は，耐水性試験（Fig．３‐１０）の結

果である．接着強さの結果と見比べてほしい．接着強さ

が大きく，かつ剥離面積が小さい場合が接着性に優れて

いると評価する．Adlloyの場合，Ag−Inを除く貴金属合

金で優れた改質効果を発揮した．しかし，卑金属合金に

対してはむしろマイナスの効果である．改質された貴金

属合金に対して4−METAレジンが優れた接着性を発揮す

るのは，合金表面に１～２nmのGa２O３とSnO２あるいはSnO

の皮膜が形成されるためである．

Fig．４‐８は，６種類の貴金属合金の表面処理法につい

て，耐水性を比較したものである．Adlloyは，スズめっ

きと同等の改質効果を発揮した．Fig．４‐９は，Adlloyの

広告である．接着界面の耐水性が優れていることを特徴

として打ち出している．残念ながら，発売した貴金属メ

ーカーは，数年前のパラジウムの高騰が原因で倒産して

しまった．Adlloy改質法は，4−METAを含む加熱重合型
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アクリルレジンと貴金属合金の接着にも非常に効果的で

あることが明らかになっており，他の改質法にはない特

徴がある．いつか日の目をみることを期待したい．

５．接着用貴金属合金の開発

５‐１ 卑金属元素の添加による接着性の向上

Figs．４‐６と４‐７に示すごとく，Ag−SnとAg−In合金にお

いては，研磨したままの表面でも優れた接着性を示し

た．この現象は，研磨したままの合金に対して優れた接

着性を発揮する接着用貴金属合金を開発する発想の原点

となった．Adlloyによる表面改質で得られた知見は，合

金表面に形成された酸化物（Ga２O３，SnO２あるいは

SnO）が接着性レジンとの接着に重要な役割を果たして

いるということであった．この研究から，貴金属合金に

添加する卑金属元素の種類と量を変えることによって，

合金表面に形成する酸化物の種類と量を制御し，表面改

質を施すことなく，4−METAレジンと優れた接着性を発

揮する貴金属合金の可能性が示唆された．

そこで本節では，Au，Pd，Ag，Cuに，それぞれSn，

Zn，Inを３５mass％まで添加した二元合金を作製し，卑金

属の添加量と接着性の関係を調べた（Ohno et al．，１９９８

a）．Fig．５‐１は，Au基の二元合金に対する接着界面の耐

水性（Fig．３‐１０）を示した．Fig．５‐２は，Au−In合金に対

する接着強さである．Auに対しては，Inを１５％以上添

加した合金で優れた耐水性と接着強さが得られた．

Fig．５‐３は，Ag基の二元合金に対する耐水性を示し

た．Agに対しては，Znを２０％以上添加した合金で，優

れた耐水性が得られた．Fig．５‐４は，優れた耐水性を示

したAg−Zn合金に対する接着強さである．Figs．５‐２と５‐４

ともに，卑金属成分の添加量の増加に伴って破断面の形

態はレジンの凝集破壊（Table ２‐１）を呈するようにな

る．Cu基の合金に対しては，Figs．５‐５と５‐６に示すよう

に，Sn，Zn，Inを５％添加するだけで接着性が改善し

た．Pdに対しては，３種類の卑金属を３５％まで添加して

も耐水性の改善は全く認められなかった．Pdのみが4−

METAレジンとの接着で特異な現象を呈したが，Fig．５‐

７に示すように等原子比のPdCu合金に対して，Inを１５％

以上添加した合金で優れた耐水性が得られた．２－５項で
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述べたごとく，Pdの場合は，非常に特異な挙動を示し

た．

上記の二元合金の結果に基づき，4−METAレジンと強

固に接着する実用的な貴金属合金の開発を試みた．

Table５‐１に合金の成分・組成と耐水性試験の結果を示

した．金合金では合金No．６が，金銀パラジウム合金で

は合金No．１１が市販合金であり，これらの合金の組成を

基準として，Sn，Zn，Inを添加した．添加成分とその量

の決定には，各合金成分に有効な卑金属成分について，

市販合金（No．６とNo．１１）の組成に対する比例配分とし

た．接着界面の耐水性評価から，金合金に対しては，

3%In，2%Zn，および5%Snの複合添加が有効であること

が判明した．金銀パラジウム合金に対しては，Znの

２０％添加（No．１２）が優れた耐水性を発揮したが，合金

の耐食性に問題が生ずる可能性がある．5%Inと10%Zn

の複合添加が有効であるが，充分な耐水性は実現してい

ない．4−METAとの接着におけるPdの特異性は大きな問

題である．現在のところ，金銀パラジウム合金に対して

は前節で述べたAdlloy改質法とスズめっきが有効であ

る．

５‐２ 卑金属元素の添加による合金表面の構造変化

卑金属合金を添加した場合の表面状態の変化につい

て，Au基合金を例に，ESCAで解析した結果について述

べる（Ohno et al．，１９９８b）．Fig．５‐８は，異なるIn濃度の

Au−In合金について，表面から深さ方向におけるInの濃

度変化を示している．それぞれの平均的組成よりも合金

表面でIn濃度が高くなっている．この結果をもとに，接

着性が劣る合金（Au−5In）と接着性が優れた合金（Au−

15）の表面状態をFig．５‐９に模式的に表現してみた．白

丸はAuを，黒丸はInを示す．4−METAレジンがAu−In合

金に対して接着性を持つためには，少なくてもIn原子が

合金表面を５０％以上被う必要があることが分かる．

Fig．５‐１０は，研磨したままのAu−In合金の表面をESCA

で分析した結果である．（a）はアルゴンイオン・エッチ

ング前の状態，（b）は酸化物の標準物質（In２O３），そし

て（c）はアルゴンイオン・エッチング後の状態から得

たIn３dスペクトルである．（c）の状態は金属状態のスペ

クトルである．これらのスペクトルを比較すると，（a）

では，金属状態とIn２O３が混在した状態であることが分

かる．Fig．５‐１１は，Au−Zn合金について，研磨したまま

の状態（a），ZnO（b），そして金属状態（c）から得た

Zn LMMオージエスペクトルである．この場合も，（a）

では，金属状態とZnOが混在した状態である．Fig．５‐１２
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は，Au−Sn合金で，研磨したままの状態（a），SnO２

（b），SnO（c），そして金属状態（d）から得たSn 3dス

ペクトルである．（a）では，金属状態のSn，SnO，そし

てSnO２が存在した．研磨したままの状態では，Figs．５‐

１０（a），５‐１１（a），５‐１２（a）に示すように，酸化物と

金属状態が混在している．酸化物の厚さは，光電子の平

均自由行程を考慮すると数nmオーダーと推定される．

この薄い皮膜が接着に有効であることを示している．

ここで，Au−In合金について，酸素の状態を解析する

こととする．Fig．５‐１３は，純金とそれぞれIn濃度の異な

るAu−In合金から得たO 1sスペクトルである．In添加量

の増加に伴って低結合エネルギー側の成分（In２O３）が

増大していることが分かる．すなわち，In含有量の増加

に伴ってIn２O３の形成量が増加する．さらにAu−15In合金

について，酸素の状態を詳細に解析することとする．

Fig．５‐１４は，Au−15In合金で得たアルゴンイオン・エッ

チング前（a）と後（b）のO 1sスペクトルである．O 1s

スペクトルは，３つの成分（Ⅰ，Ⅱ，Ⅲ）に分離するこ

とができる．波形分離（Fig．２‐１１）で求めたアルゴンイ

オン・エッチング前後の各成分のピーク位置と存在割合

をTable５‐２に示した．成分Ⅰは，Fig．５‐１３から，In２O３

に由来する酸素である．成分ⅡとⅢは，アルゴンイオン

・エッチングによって強度が低下すること，さらに純金

のO 1sから推定されるように，In２O３の上に吸着した水に

由来すると考えられる．２節のFig．２‐３３とFig．２‐３４で論

じたごとく，Ⅱは化学吸着水に，Ⅲは物理吸着水に由来

すると推定される．Fig．５‐１３に示すごとく，Inの添加量

が増すに従ってIn２O３の生成量が増加し，それに伴って接

着性が向上した（Figs．５‐１，５‐２）．

６．多孔質合金表面の創製と高分子材料との接合効果
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６‐１ 高温酸化と酸洗いの組み合わせによる多孔質構造

の形成

Fig．６‐１に示すような多孔質構造を合金表面に形成で

きたとしたら，どのような臨床応用が考えられるであろ

うか．まず考えられることは，２つの材料を結合するた

めの機械的維持機構としての応用である．それではどの

ようにして金合金の表面に多孔質構造を形成できるであ

ろうか．まずその方法について述べたいと思う．１４K金

合金（59%Au−3%Pd−14%Ag−24%Cu）を大気中におい

て高温で加熱した場合，Cuが酸化し黒色の酸化皮膜が

形成される．この酸化層をさらに詳しく調べると外側の

黒色酸化物の内側に赤みを帯びた酸化物が形成される．

Fig．６‐２は，８００℃大気中で１時間加熱した後に，酸化膜

に垂直な断面を研磨し，X線マイクロアナライザーで分

析した結果である．CuとAuの特性X線像で，白い部分

は，それぞれの金属の濃度が高いことを示している．

Cuの特性X線像から酸化物はCuの酸化物であることが

分かる．外側の酸化物はCuOで，その内側の酸化物は

Cu２Oであることが分かっている．Cu２Oは合金の内部に

まで形成されている．ここでは，この粒子を内部酸化粒

子と呼ぶことにする．内部酸化粒子は孤立して観察され

るが，三次元的な構造を有しており，外部と連続してい

る．市販の酸洗い溶液を使用し，酸洗いを施すと酸化膜

および内部酸化粒子の酸化物が除去できる．内部酸化粒

子の除去によって，合金表面は多孔質構造に変化する

（Ohno et al．，２００４）．

６‐２ 多孔質構造の形成機構

なぜこのような内部酸化粒子が形成されるのであろう

か．Fig．６‐３に内部酸化粒子の形成する仕組みを示し

た．まず外側にCuOと内側にCu２Oの二層構造が形成さ

れる．さらに酸化が進行すると結晶粒界にもCu２Oが形

成されるようになる．粒界の方が粒内よりも原子やイオ

ンの拡散速度が大きいため，主に粒界に沿ってCu２Oは

成長する．Cu２OはCuイオンよりも酸素イオンを優先的

に拡散しやすいと考えられる．外界から酸素イオンが供

給されるので，Cu２O内の外側に近いほど酸素濃度が高

く，内側に行くほど濃度が低くなる．外界から供給され

た酸素イオンは，この濃度勾配に沿ってCu２O中を拡散

して，この最先端でCu原子と結びつき，Cu２Oが形成さ

れる．一方，Cu２Oの最先端近傍の合金内部では，Cuが

Cu２Oに変化するために，Cu濃度が低下する．合金内部

にもCu濃度の勾配が形成される．このCuの濃度勾配に

沿って，合金内部からCuがCu２Oの最先端に供給される
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（２７）

／【Ｋ：】Ｓｅｒｖｅｒ／歯学雑誌／第２５巻１号／本文／００１‐０３０　大野　歯科用合金と接着  2006.07.25 10.50.53  Page 27 



ことになる．その結果，時間とともにCu２Oの最先端が

合 金 内 部 へ と 成 長 す る （ Ohno and Kanazawa

１９８４，２００５）．

６‐３ 多孔質構造へのレジンの侵入と接着強さに及ぼす

多孔質構造の効果

Fig．６‐４（a）は，８００℃で１時間加熱後に酸洗いによ

って形成された１４K金合金表面の多孔質構造を示す．加

熱時間によって，また合金成分中のCu濃度を高くする

ことによっても多孔質構造の孔径と深さを制御できるこ

とが分かっている．Fig．６‐４（b）と（c）は，高温酸化

後の酸洗いに続いて，4−METAレジンを接着した試験片

の垂直断面である．（b）は走査顕微鏡像，（c）は同部位

におけるCの特性Ｘ線像である．（c）から内部酸化粒子

が存在した穴にレジンが侵入していることが分かる．

Fig．６‐５は，王水で金合金を溶解し，残ったレジンを金

属側から観察した走査顕微鏡像である．非常に微細なレ

ジンタグが観察される．レジンと合金との機械的結合を

改善する役割がこの多孔質構造にはある．

金合金の高温酸化では，Cuが選択的に酸化するため

に，合金表面のCu濃度が減少する．ESCAで分析した高

温酸化・酸洗処理前後における合金表面の組成は，Cu

は24mass%から０．７％に減少し，Auは５９％から８８．４％に

増加し，貴金属成分に富む表面に変化した．4−METAレ

ジンは卑金属には有効な接着性を示すが，貴金属には有

効ではないので，Fig．６‐６に示す貴金属に接着性を有す

るチオリン酸系金属接着プライマーの併用が有効と考え

られた．

それでは，この多孔質構造の接着強さに及ぼす効果を

調べてみることにする．直径５mmのステンレス鋼の棒

を金合金表面の多孔質構造に4−METAレジンで接着し，

引張試験を実施した．Fig．６‐７に4−METAレジンとの接

着強さを示す．接着試験の結果，この多孔質構造に対す

る接着強さは，4−METAレジンとチオリン酸系金属接着

プライマーを組み合わせた場合（Mechanical + Chemical）

において３８±３（平均±SD）MPaであった．多孔質構

造にガラス板を密着させ，２tの荷重で合金表面を平坦

にした．この平坦表面（Chemical）に対しては２４±２

MPaであり，チオリン酸系金属接着プライマーの接着効

Hiroki Ohno／A Study on Adhesion of Adhesive Resin to Dental Alloys２８
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果を確認できた．さらに，多孔質構造と接着性のない常

温重合型レジンとの接合強さ（Mechanical）を求めたと

ころ，１９±１MPaであった（Ohno et al．，２００４）．この結

果からみると，接着強さに及ぼす機械的結合の効果は，

機械的結合と化学的結合による複合効果の約１／２という

ことになる．

歯科臨床において広く採用されているリテンションビ

ーズによる方法は，凸型の機械的結合であるが，多孔質

構造による方法は凹型である．凹型の結合法の優れてい

るところは，例えば，歯冠用硬質レジン用のメタルフレ

ームにおいて，辺縁部や豊隆部にも機械的維持機構を形

成できることである．もしも口腔内において長期間使用

中に接着界面の劣化が起こるとすると，化学的結合の消

失である．この劣化は，水の存在を考えると充分に想定

できることである．化学結合が破壊した場合，最後に接

着構造物の結合を支えるのは機械的結合である．この意

味において，多孔質構造による機械的結合の意義は大き

い．

７．総 括

接着は表面に鋭敏な現象である．表面に高感度である

ESCAなどの分析結果に基づき接着現象を論ずること

は，接着性の優れた合金の設計や新規表面改質法の開発

に役立つ．本研究では，これらの表面分析法を駆使し，

合金と高分子材料との接着性向上を目的として研究を遂

行した．

多くの先達の努力にもかかわらず，接着性レジンで接

着された金属修復物が，口腔内で脱離する症例が多く報

告されている．そのため，金属に対する接着技術は充分

に信頼性を有する技術として，臨床的に確立されていな

いのが現状である．金属接着を完全なレベルにまでに高

めるためには乗り越えなければならない大きな問題が２

つ存在する．１つは，本論文でも触れた水による接着界面

の破壊であり、もう１つは，レジンの重合収縮に起因す

る接着界面の残留応力である．これらの２つの問題は，

接着を破壊する大きな駆動力となっている．接着構造物

の長期耐久性を高めるためには，これらの問題を解決す

る必要がある．接着剤に疎水性基を多く含む分子構造を

導入することで耐水性に優れた接着界面を構築できる可

能性がある．また，重合過程で膨張する膨張性レジンが

開発されており，これを接着剤の成分として導入するこ

とによって，重合収縮の問題は解決できる．しかし，い

ずれも生体材料分野で実用化されるまでには至っていな

い．これからの研究の進展に期待したい．従って，現在

のところ，何らかの機械的結合に依存せざるを得ない状

況にある．その一つの方法として，本研究で開発された

高温酸化・酸洗いによる多孔質構造創製技術は，口腔内

という過酷な環境下においても長期の耐久性を実現でき

る技術として優れており，すでに臨床で応用されてい

る．

本論文は，著者が過去約２５年間に発表した研究の一部

をまとめ，「A Study on Adhesion of Adhesive Resin to

Dental Alloys」と題して横浜国立大学大学院工学府に提

出した博士（工学）論文を解説したものである．

本論文を構成する論文

１．本論文は，下記の原著論文（１８編）を再構成して作

成された．

Ohno H, Araki Y and Sagara M. The adhesion mechanism of dental

adhesive resin to the alloy − Relationship between Co−Cr alloy sur-

face structure analyzed by ESCA and bonding strength of adhesive

resin −. Dent Mater J, 5 : 46−65, 1986a.

Ohno H, Araki Y, Sagara M and Yamane Y. The adhesion mechanism

of dental adhesive resin to the alloy − Experimental evidence of the

deterioration of bonding ability due to adsorbed water on the oxide
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Ohno H, Araki Y, Endo K, Kawashima I, Yamane Y, and Sagara M.

Adhesive ability of a dental adhesive resin (4−META/MMA−TBB)
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alloy. Higashi Nippon Dent J, 6 : 1−12, 1987a.
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on improvements in adhesive ability of dental adhesive resin to Ni−
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22, 1987b.

Ohno H, Araki Y, Endo K, and Kawashima I. The adhesion mecha-

nism of dental adhesive resin to the alloy − Adhesive ability of
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緒 言

ヒトの場合、摂食に伴う味覚などの刺激により唾液分

泌が促進する（Watanabe and Dawes，１９８８b）．この摂食

時の全唾液分泌量測定法として，従来からchew−and−

spit法が用いられてきた（Edgar et al．，１９７５；Silva et

al．，１９８６；Richardson and Feldman，１９８６；Watanabe and

Dawes，１９８８a；１９８８b；Brudevold et al．，１９９０；渡部

ら，１９９３a；１９９３b；楠本，１９９９）．この方法は一口量の食

品を咀嚼し，嚥下閾に達した時に嚥下せずに吐き出し，

この唾液の混入した食塊の重量と摂取した食品重量の差

をもって全唾液分泌量とするものである．操作は容易で

あるが，本法の欠点は，食塊を十分に吐き出せず口腔内

に一部が残存した場合，また食塊の一部を過って嚥下し

〔原 著〕

Chew-and-spit法の算定法改善による食品咀嚼における全唾液分泌能力測定

倉橋 昌司

北海道医療大学看護福祉学部看護学科生命基礎科学講座

Evaluation of salivary flow rate during chewing of food
by improved chew-and-spit method

Masashi KURAHASHI

Department of Medical Sciences, School of Nursing and Social Services,
Health Sciences University of Hokkaido，１７５７Kanazawa Ishikari−Tobetsu, Hokkaido

Abstract

The chew−and−spit method is a simple method to evaluate the whole salivary secretion in response to foods. The volume

of whole salivary secretion during feeding is determined by subtracting the initial weight of food from that of the food bolus

after subjects have chewed it normally, and instead of swallowing spat it into a container for weighing. However, this method

is considered to underestimate the whole salivary secretion due to either retention of food bolus in the mouth or inadvertent

swallowing. The investigation into the whole salivary secretion during feeding here established a new equation for calculating

the actual whole salivary secretion during feeding. In this study, the apparent whole salivary secretion was corrected using the

new equation, and the actual whole salivary secretion during feeding was calculated. The subjects were two male and eight fe-

male volunteers. The subjects chewed one mouthful of cookie and spat it out into a container for weighing. This procedure

was repeated ten times. Both the total and dry weight of both cookies and cookies−saliva mixture were measured. The actual

whole salivary secretion calculated from these actual values according to the new equation was nearly constant from the first

to the tenth mouthful, while the apparent whole salivary secretion was very low at the first mouthful, and gradually increased,

however, the apparent whole salivary secretion was significantly lower than the actual whole salivary secretion from the first

to the third mouthful. The portion of saliva that was retained in the mouth or was inadvertently swallowed during feeding was

calculated to be 26.2±6.7% of the actual whole saliva. The results suggest that the utilization of the new equation developed

in this study is more accurate in the calculations of the actual whole salivary secretion of individuals during feeding.

キーワード：Chew−and−spit法，食品咀嚼，全唾液分泌能力

Chew−and−spit method, chewing of food, salivary flow rate
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た場合，いずれの場合も，得られた全唾液分泌量は実際

の全唾液分泌量より低値になってしまうことである．

WatanabeとDawesは吐き出せず口腔内に残存もしくは過

って嚥下した食品重量％（food lost）を表す算定式を考

案し，種々の食品を用いた実験においてそれぞれのfood

lostを算定し，それらの値は６％程度であり，このこと

を考慮すれば，chew−and−spit法は全唾液分泌量測定法

として使用に耐えうるものであると考えた（Watanabe

and Dawes，１９８８a）．

しかしながら，個人を対象とし，その全唾液分泌能力

と咀嚼能力との関係を明らかにしようとする実験などで

は，個人によってそのfood lostが異なるため，見かけの

全唾液分泌量測定法である従来のchew−and−spit法では

不十分であり，著者がチューインガム法で実際の全唾液

分泌量を求めた（倉橋，２００３）と同様，食品咀嚼の場合

も，実際の全唾液分泌量測定法が求められる．著者は、

WatanabeとDawesのfood lost算定式についての検討過程

において，吐き出せず口腔内に残存もしくは過って嚥下

した唾液量を補正した実際の全唾液分泌量を求める算定

式を考案した．そこで本研究は，新たに考案した算定式

による実際の全唾液分泌量測定の妥当性を実験的に示す

ことを目的として行った．

対象および方法

１．被験者

顎口腔に異常を訴えることのない，北海道医療大学看

護福祉学部教員および学生男女１０人（男性２人，女性８

人，平均年齢２５歳（１９～５７歳））である．すべての研究

内容は北海道医療大学看護福祉学部・看護福祉学研究科

研究倫理委員会の承認を受け，被験者には予め研究内容

を十分説明し同意を得た．

２．摂食実験

実験に用いた試験食品は，成分組成が明らかで，一口

量を規定できるカロリーメイトスティック（大塚製

薬，１本あたり，平均重量：２．５４g，タンパク質：０．３

g，脂質：０．２２g，糖質：０．８５g，水分：０．８％，総カロリ

ー：１０kcal）である．

被験者は，少なくとも実験開始１時間前までに食事と

ブラッシングによる口腔清掃をすませ，安静を保った

後，口腔内に貯留した唾液を嚥下し，一口量であるカロ

リーメイトスティック１本（予め３つに折っておく）を

自由咀嚼し，嚥下閾に達した時，食塊を嚥下せずに，予

め計量してあるビーカーに吐き出した．被験者はこの操

作を連続して１０口分繰り返した．なお全唾液分泌速度算

定のために１０口分の全咀嚼に要した時間を記録した．１０

口分それぞれ吐き出した食塊重量の測定後，食塊の乾燥

重量％を求めるために，食塊を送風定温乾燥器に

て，１０５℃，１７時間乾燥し，乾燥後の重量を測定した．

試験食品の乾燥重量％を求めるために，咀嚼しない食品

についても乾燥前後の重量測定を行った．また唾液乾燥

重量％を求めるために，別途，各被験者についてガムベ

ース咀嚼により全唾液を採取し，唾液の乾燥前後の重量

測定を行った．

３．全唾液分泌量など算定法

吐き出した食塊は咀嚼により食品と唾液がほぼ完全に

均一に混和されたものである．試験食品重量を�，吐き

出した食塊重量を�とすると，これまでchew−and−spit法

で求めていた見かけの全唾液分泌量��は，

������ （１）

となる．

�の乾燥重量を�，�の乾燥重量％を�，唾液乾燥重量

％を�，口腔内に残存もしくは過って嚥下した食品重量

％を�，実際の全唾液分泌量を�とすると，吐き出した食

塊の全重量に関して，

	

���	

������� （２）

乾燥重量に関して，

	

���	

������������	

 （３）

が成立する．（２）および（３）式から，�，�は以下の式

で表すことができる．

���	��	

��������������	

�
� （４）

�����������	

������	������� （５）

口腔内に残存もしくは過って嚥下した唾液重量％を�

とすると，

��	

�������� （６）

であることから，（１），（２），（４）および（６）式よ

り，Fは次式で表すことができる．

�����	��	

��������������
� （７）

以上，（１），（４），（５）および（７）の各式に実測で

求めた�，�，�，�，�の値を代入することにより，��，

�，�および�の一口毎の値を算定した．また１０口分の��

および�の値と摂食に要した時間から各自の見かけおよ

び実際の全唾液分泌速度を算定した．

嚥下時食塊水分％�は次式より一口毎の値を算定し

た．

��	

������� （８）

４．統計処理

実験は各被験者につき３回行い，その平均値を各被験

者の値とした．なお一口毎における�，��，�，�および

�の変動に関しては，一元配置分散分析法およびBon-

ferroni/Dunnの多重比較検定法を，また一口毎の�と��，�

倉橋 昌司／Chew−and−spit法の算定法改善による食品咀嚼における全唾液分泌能力測定３２

（３２）
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と�との有意差検定には対応のあるt検定を用いた．

結 果

見かけの全唾液分泌量��は，摂食開始１口目では極め

て少なく，その後徐々に増加し，４口目からほぼ一定に

なった．一方，実際の全唾液分泌量�は１口目から１０口

目までほぼ一定値を示した．見かけの全唾液分泌量は，

実際の全唾液分泌量に比較し，１口目から３口目までは

著しく少なく（p＜０．００１），６および７口目も有意に（p

＜０．０５）に少なかった（図１A）．全１０口を通しての見

かけの全唾液分泌速度は４．１４±１．３４ml／分（平均±標

準偏差）であり，実際の全唾液分泌速度５．５０±１．５０ml

／分に比較し有意に（p＜０．００１）低く，見かけの全唾液

分泌速度は実際の全唾液分泌速度の７５．１±６．５％であっ

た．

嚥下時食塊水分％は，全１０口を通して有意な変動は見

られず，１０口全体では，４２．９±７．１％であった（図１B）．

口腔内に残存もしくは過って嚥下した食品重量％f

は，１口目が３８．６±８．４％と最大であり，その後徐々に

減少し，４口目以降はほぼ一定の低い値となった．ま

た，口腔内に残存もしくは過って嚥下した全唾液％F

も，１口目が９２．６±１１．４％と最大であり，その後徐々に

減少し，４口目以降はほぼ一定の比較的低い値を示した

（図１C）．１口から５口目および７口目において，F値は

f値に比較し，有意に大きかった．全１０口では，Fは２６．２

±６．７％，fは１０．９±２．２％であり，F/fは２．４１±０．３５であ

った．

考 察

Chew−and−spit法による全唾液分泌量測定の欠点は，

口腔内に食塊の一部を残存もしくは過って一部を嚥下し

てしまうことにより，実際の全唾液分泌量より低い値が

得られてしまうことである．本研究においても，摂食開

始初期において，吐き出せず，口腔内に残存してしまう

食塊量が多く，その結果，見かけの全唾液分泌量が非常

に低値になってしまうことが確認された．口数が進んだ

４口目以降，食品損失％はほぼ一定の低値を示した．口

腔内に残存する食塊量が最大一定になり，咀嚼中過って

嚥下する量も比較的少なく，摂取した一口量にほぼ等し

い食品量が回収できたと考えられる．

これまでの研究では，chew−and−spit法による全唾液

分泌量測定における実験誤差は回収できなかった食品％

fと考えていた（Watanabe and Dawes，１９８８a，１９８８b；渡

部らa，b，１９９３；楠本，１９９９）．しかしながら，全唾液分泌

量の実験誤差は全唾液量損失％Fである．試験食品の水

分含量および食品の嚥下時水分含量に依存するが，Fがf

より大きいことは，Fおよびfを求める算定式からも推定

された．本実験で得られた全１０口で得られたf値は１０．９

±２．３％と，本実験と同種の食品を用いた渡部らの小児

の実験における値，１１．３±２．９％（渡部ら，１９９３a），成

人男子の実験における値（渡部ら，１９９３b），８．１±１．６％

の中間であり，f値としては妥当な値と考えられる．一

方、本実験において得られたF値は２６．２±６．７％（１５～

４０％）であり，f値の約２．４倍であり，また大きな個人差

が見られた．このことは，個人により口腔内に残存もし

くは過って嚥下した全唾液量が大きく異なることを示唆

する．楠元はchew−and−spit法の欠点を考慮し，８口の

摂食実験において，１口目と８口目を除いた中間の６口

についてf値を求め，その値は７．６±２．４％と本実験より

はやや少ない値を報告している（楠本，１９９９）．しかし

ながら，全唾液損失％はこの数倍は大きく，しかも個人

差があるものと推測される．

以上の結果は，chew−and−spit法による全唾液分泌量

測定法を用い，特に個人の全唾液分泌能力に関して検討

しようとする実験の場合，これまで用いられてきた算定

法では不十分であり，本研究で示した算定式の活用が必

要であることを示す．

結 語

Chew−and−spit法による食品摂食時の実際の全唾液分

泌量測定に必要な算定式を考案し，この算定式の妥当性

を実験的に示した．今後，咀嚼と唾液分泌との関係，食

行動と唾液分泌の関係など，個人の全唾液分泌能力を問

題にする研究において本法の利用が期待される．
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北海道医療大学歯学雑誌 ２５�平成１８年

図１ 食品咀嚼中の全唾液分泌量（A），嚥下時食塊水分％（B）および食塊損失（C）の経時的変化
各値は平均値±標準誤差
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グレートテーパーガッタパーチャポイントの根管封鎖性
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北海道医療大学歯学部歯科保存学第二講座

A study on the sealing ability of the great tapered gutta-percha point

Yoshiaki HATA, Yuya TATEMATSU, Fumiko MOTAI, Yasuhiko NAGAI,
Keisuke HANDA and Takashi SAITO

Department of Operative Dentistry and Endodontology,
School of Dentistry,

Health Sciences University of Hokkaido

Abstract

Recently, nickel−titanium rotary systems are frequently used in root canal treatment with the outcome being a greater ta-

pered root canal. Therefore, changes in the gutta−percha filling technique are necessary.

The purpose of this in vitro study was to compare the sealing abilities of a greater tapered (.06)gutta−percha with lateral

condensation, a.06 tapered gutta−percha point and Obturation gutta by NT condenser (Hybrid technique) and the standard .02

tapered gutta−percha with lateral condensation.

The root canals of 60 extracted human mandibular incisors were endodontically instrumented with nickel−titanium rotary

files K3 to master apical files of #40 and .06 taper and then randomly assigned to three groups each of 20 teeth. After clean-

ing, the teeth were obturated by three techniques and immersed in India ink. The operation times for the obturation and pene-

tration distance of the dye from the apex of the root were measured,

The results were as follows :

1.The operation time of the greater tapered gutta−percha with lateral condensation was 120.9 sec, for the hybrid tech-

nique it was 115.1sec, and for the standard tapered gutta−percha with lateral condensation it was 129.1 sec. There

were no staistically significant differences in the operation times of the three techniques.

2.The penetration distance of dye on obturated root canals became shorter in the order hybrid technique, .06 main gutta

−percha with lateral condensation, and standard tapered gutta−percha with lateral condensation. There was a statisti-

cally significant difference between the hybrid technique and the standard tapered gutta−percha with lateral conden-

sation (p<0.05).

3.Two-way analysis showot that the hybrid technique and the .06 tapered main gutta−percha with lateral condensation

have excellent sealing ability. The lateral condensation with standard tapered gutta−percha was found not to have

good sealing ability.

These results show that a combination the gutta−percha agreed to the apical end point and the tapered with prepared root

canal, and obturation with lateral condensation or with Obturation gutta and NT condenser was effective in sealing the apical

foramen.

Key word：gutta−percha, greater tapered, obturation, sealing ability
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表１：使用した器具，材料

緒 言

近年，ニッケルチタンロータリーファイルが開発さ

れ，さらにファイル自体にかかるトルクをコントロール

できるエンジンやコントラアングルハンドピースの開発

によってファイル破折の危険性が減少している．それに

伴い，根管治療にかかる時間も短縮されてきているが，

最終根管形態のテーパーが大きく形成がなされているに

もかかわらず，根管充填は従来のテーパー．０２のガッタ

パーチャポイントが使用されていることが多い．そこ

で，最終根管形態のテーパーに合致したガッタパーチャ

ポイント（グレートテーパーガッタパーチャポイント）

と従来のテーパー．０２のガッタパーチャポイントを用い

て根管充填を行い，その操作性と根尖封鎖性について比

較検討を行った．

材料および方法

本実験に用いた器材を表１に示す．歯周疾患により抜

去され１０％ホルマリン中に保管されていた下顎前歯を用

い，ファイルとプラガー使用時の影響を最小限にするた

めに歯冠部をエアータービンにて削除した．根管口から

＃１５K‐ファイルを根管に挿入し，根尖狭窄部で抵抗感

が得られ，根尖に到達したもの６０本を被験歯とした．

作業長を根尖から歯冠側１mm寄りとし，１／１２８ニッ

チコントロールコントラアングルハンドピースとニッケ

ルチタンロータリーファイル：K３を用いて，クラウン

ダウン法にて根管拡大・形成を行い，最終根管形態が＃

４０のアピカル・シート，テーパー．０６となるように規定

をした（図１）．

根管洗浄は，ファイルの交換毎に行い，３％H２O２と

１０％NaOClによる交互洗浄を実施した．

根管充填法は，被験歯を無作為に３群に分け，以下の

方法で行った．

１．グレートテーパーガッタパーチャポイントによる

側方加圧根管充填法：テーパー．０６ガッタパーチ

ャポイントの先端を付属エンドゲージにて＃４０に

調整した後，シーラーを根管壁とガッタパーチャ

ポイントの先端に少量付着させ，根管内の所定の

位置まで挿入，スプレッダーにて側方に加圧した

後，メインポイントと根管壁との間隙にアクセサ

リーポイントを随時追加，圧接して行った．

２．グレートテーパーガッタパーチャポイント，オブ

チュレーションガッターとNTコンデンサーによ

る根管充填法（以下，ハイブリッド法）（畑

ら，１９９７）：根管壁に若干シーラーを付着させた

後，＃４０に調整したグレートテーパーガッタパー

チャポイントの先端にシーラーを付け，根管内に

作業長まで挿入，スプレッダーで側方に加圧し

た．その後，１／１２８コントラアングルハンドピー

スに装着した＃２５NTコンデンサーにあらかじめ

専用のガッタパーチャヒーターにて加熱軟化した

オブチュレーションガッターをコンデンサーの中

程までコーティングした．その後，直ちに作業長

の１mm歯冠寄りまで挿入，エンジンを正回転さ

せ，メインポイントと根管壁との間隙にオブチュ

レーションガッターを充填した．

３．従来のガッタパーチャポイントによる側方加圧根

管充填法：テーパー．０２のガッタパーチャポイン

トを＃４０に調整した後，グレートテーパーガッタ

パーチャによる側方加圧充填法と同様に充填を行

った．

根管充填後，根管口をコンポジットレジンにて封鎖

し，化粧用マニキュアを根尖部１～２mm残して，歯全

体に塗布した．試験液（墨汁）中に１週間浸漬後，歯の

表面のマニキュアをエタノール綿花で除去し，通法に従

畑 良明 他／グレートテーパーガッタパーチャポイントの根管封鎖性

図１：Ni-Tiロータリーファイルの使用手順 根管の１／２から２／３を
３本のオリフェスオープナーで開拡後，．０６＃４０，．０４＃４０から．０６と．０４
を交互に順次号数をさげながら使用し所定の位置まで拡大されたら初め
に戻り最終的に規定した根管形態にした

３８

（３８）
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図２：根管充填までに要した時間（秒） 図中の数値は平均値（標準偏
差）を示す 有意な差は認められなかったが従来の．０２テーパーガッタ
による方法が最も時間がかかった

図４：統計処理の結果 距離では従来の．０２テーパーガッタによる方法と
ハイブリッド法との間で差が封鎖性ではグレートテーパーガッタによる
側方加圧法ハイブリッド法が能力ありと判定された

図３：試験液の浸透した距離（mm） 図中の数値は平均値（標準偏差）
を示す 全く浸透しなかったものが多かったが従来の．０２テーパーガッ
タによる方法が最も浸透した

って透明標本を作成した．その後，試験液の浸透した距

離を実体顕微鏡下で計測を行った．

なお，根管充填に要した時間をメインポイントの挿入

からヒートキャリアーによる余剰なガッタパーチャポイ

ントの除去前までとして計測した．また，ニッケルチタ

ンロータリーファイルK３のオートクレーブによる熱処

理は，根管２０本ごとに実施した．

根管充填の際に，２根管に分岐していたもの，加圧に

よって破折に至ったものを除外した．また，根管拡大・

形成および根管充填は，臨床経験１年目の歯科医師が行

った．

結 果

結果を図２から４に示し，統計処理は標本分布の正規

性を調べた後，作業時間に比較においてはSheff�の多重
比較検定を，試験液の浸透比較においてはTukeyの多重

比較検定を，封鎖能力に関しては二項検定を実施し，封

鎖能力の比較においてはχ２検定をStat Flex Ver４．１を用い

て行った．

１．操作時間

グレートテーパーガッタパーチャによる側方加圧法：

１２０．９秒，ハイブリッド法：１１５．１秒，従来のガッタパー

チャポイントによる側方加圧法１２９．１秒で３者間に相互

に有意差を認めなかったが，ハイブリッド法が従来のガ

ッタパーチャによる側方加圧法より操作時間が短くなる

傾向（p＜０．２）が認められた（図２）．

２．試験液の浸透距離，根尖孔封鎖性

試験液の根尖孔からの浸透距離は，グレートテーパー

ガッタパーチャによる側方加圧法：０．１８mm，ハイブリ

ッド法：０．０４mm，従来のガッタパーチャポイントによ

る側方加圧法：０．３６mmであった．ハイブリッド法と従

来のガッタパーチャポイントによる側方加圧法との間で

５％以下の危険率で従来のガッタパーチャポイントによ

る側方加圧法が有意に浸透距離が長い結果が得られた．

封鎖能力を有するか否かを二項検定を用いて検索した

結果，グレートテーパーガッタパーチャポイントによる

側方加圧法に１％以下の危険率で，ハイブリッド法では

０．１％以下の危険率で有意であり，封鎖能力があると判

定された．しかし，従来のガッタパーチャポイントによ

る側方加圧法は，封鎖能力があるとは判定できなかっ

た．各根管充填法の封鎖能力差をχ２検定で比較した結

果，ハイブリッド法と従来のガッタパーチャポイントに

よる側方加圧法との間で５％以下の危険率で有意差があ

ることが判明した（図３，４）．

考 察

ニッケルチタン製ファイルは，超弾性という性質のた

めに根管内で破折しにくいとされてきたが，逆に超弾性

という物性のために根管壁面で滑ってしまい，従来のス

テンレススチールファイルよりも切削という点では劣っ

ていた．この欠点を解消するためにファイルのテーパー

を大きいものに，さらに刃部の形態を切削片が根管口か

ら容易に排出されやすいものに代えたニッケルチタン製

のファイルが開発された．

その手技においても，従来のステップバック法からク

ラウンダウン法に代え，さらにそのクラウンダウン法に

おいても，号数の大きいものから小さいものに換えて使

用していく方法からテーパーの大きいものから小さいも

のへと換えて根管拡大・形成を行う方法へと変化してき

た．

根管拡大・形成に使用したニッケルチタンロータリー

The Dental Journal of Health Sciences University of Hokkaido 25� 2006 ３９

（３９）
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ファイル：K３にはテーパー．１２，．１０，．０８で先端径＃

２５の３本のオリフェスオープナーとテーパー．０６およ

び．０４の根管形成用スーパーファイル（先端径が＃１５か

ら＃６０）から構成されているプロシダーパックと新しく

発売された先端径が全て＃２５でテーパーが．１２から．０２の

Gパックがある．今回，プロシダーパック１組を用いて

根管口から根管の１／２から２／３ほどをオリフェスオー

プナーで開拡した後，テーパー．０６で号数が大きいも

の，次いでテーパー．０４で．０６と同じ号数のもの，次いで

テーパー．０６で先ほどの号数よりも一段小さなファイ

ル，．０４を使用して根管拡大・形成を実施し，テーパー

の大きいものと小さいものを交互に換え，さらに先端径

を大きいものから小さいものへと換えながら所定の最終

根尖径に形成した．しかしながら，このプロシダーパッ

クの手順にはテーパー．０６と．０４を交互に使用してファイ

ルの小さなものに換えて行くといった決まったものがあ

るが，最終根尖径の大きなものに対する根管形成法は，

さまざまであり（Schäfer and Florek，２００３;吉田ら，２００３；

黒田ら，２００４；Ayar and Love，２００４；Gambarini，２００５），

決まったものはない．そこで，本研究ではテーパー．０６

と．０４を交互に使用する原則にのっとり今回の使用手順

で根管形成・拡大を行ったが，ほとんどがテーパー．０４

で＃２５のファイルで作業長まで達し，その後．０６＃４０か

ら繰り返しクラウンダウン法にて根管拡大・形成を行っ

た．

McSpadden（１９９６），Koch and Brave（２００２；２００３）

は，ファイルの断面において見られる刃部後方に位置す

るラジアルランドの大きさ，ファイル断面におけるコア

の大きさが破折予防に有効であると報告していることか

ら考慮すると，本研究に使用したニッケルチタンロータ

リーファイルは，最も破折しにくいファイルといえる．

しかし，コアが大きいということは逆にファイルが湾曲

しにくいということを示し，急激に湾曲した根管の拡大

・形成には適していない想像される．

刃の根管壁に対する角度（すくい角，rake angle）

は，壁に対してポジティブに作用するように設計されて

おり，切削という意味では最も効率がよいが，それだけ

ファイル本体にかかる負荷が大きいことを示している．

この負荷に対して，トルクをコントロールできるエンジ

ンが開発・市販されているが，高価であり，専用のキャ

スターを必要とするものであった．今回使用した１／１２８

ニッチコントロールコントラアングルハンドピースは，

ISO規格で設計されているため全てのユニットのエンジ

ンに装着ができ，しかも回転数が１／１２８に減速されるた

めユニットのフットスイッチを最大に踏み込んでもファ

イル操作に最適な３５０rpm以上には回転数が上昇しない

ばかりかトルクを０．９Ncmから４．０Ncmまで変えることが

できるためにファイルが根管の中で過剰な負荷がかかっ

た場合，スリップを起こし，ファイルの破折を未然に防

止する機構が備わっている．

しかし，１９本目の根管拡大・形成中に．０６＃４０のファ

イル１本の破折を経験し，その後．０６＃４０を１本追加し

て根管拡大・形成を行った．しかし，畑ら（２００４；

２００６）のGTファイル，ProFileを用いた拡大・形成され

た根管の偏位に関する実験中において破折を経験しなか

った．この破折の原因として根管形成中に拡大をするあ

まり，①根尖方向に力をいれ過ぎた，②トルクの設定を

間違っていた，③ファイル内部に蓄積した金属疲労，④

術者がファイルの操作に慣れていなかったことなどが推

測される．GTファイルの考案者であるBuchanan（２００１）

は，ファイルの使用に際して，３００回転以下で使用

し，５根管以内での破棄，湾曲の激しい場合には１根管

で破棄すべきであると述べている．GTファイルの断面

形態と逆にふくらみを持った形態を有しているProTaper

とK３を比較したMart�n et al．（２００３）は，破折の要因は

回転数と根管の湾曲度であり，ファイルの断面形態に差

がなかったと述べ，GTファイルと断面形態が同じであ

るProFileを使用したGambarini（２００１）は，１０根管以上

破折することなく安全に根管形成ができたと述べてい

る．しかし，いずれもオートクレーブ滅菌の回数を記載

していない．回転が少ない方がファイル自体にかかるス

トレス（応力）も小さく，破折しにくいこと（Daugherty

et al .,２００１）は，想像できるが，ファイル内に蓄積した

ストレスを開放することなくファイルを使用した場合，

金属疲労によって破折しやすくなると考えられる．その

ストレスを日常臨床ではオートクレーブで加熱すること

によって開放し，破折の危険性を回避する必要があり

（Serene et al .,１９９５），林ら（２００６）はファイルへの負荷

とオートクレーブによる熱処理を２０回繰り返し行っても

ニッケルチタンロータリーファイルの機械的性質に影響

を与えるものでなかったと述べ，通常の使用で２０回以上

使用できることを示唆している．日常臨床では１回毎に

オートクレーブ滅菌を行うが，今回大量の資料を一度に

拡大・形成を行う必要性から２０根管使用した毎に熱処理

を行うと設定していたため，１９根管使用中に破折を経験

した．その後は１本も破折に至っていない．そのた

め，．０６＃４０などの先端径が大きくてテーパーが大きい

ファイルは，無理な力をかけず，トルクの設定を間違わ

なければ４０根管以上の拡大・形成が可能であると考え

る．

Yoshiaki HATA et al.／A study on the sealing ability of the great tapered gutta−percha point４０

（４０）
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ほとんどの歯根は近遠心的に圧扁され，それに伴い根

管も圧扁されている．根尖部における根管形態を調査し

たWu et al．（２０００）の研究によると，下顎切歯の根尖か

ら１mmの位置での根管径は，近遠心径：０．２５mm，頬

舌径：０．３７mmであり，近遠心的テーパー．０１であるの

に対して頬舌的テーパー．１１であったと報告し，近遠心

的に先端径＃３５以下のファイルが作業長に到達しても頬

舌的には根管に合致したものではなく，大きなテーパー

によって拡大・形成がされていない箇所が生じている．

また，先端径が＃４０以下の場合，側方加圧充填に適して

いないといわれており（Wakai and Naito，１９７３），そのた

め本実験では根管形態を＃４０のアピカル・シート，テー

パー．０６と規定したが，頬舌的にはファイルを引き上げ

る際にはコンタクトシェーピングと化学的洗浄を徹底し

た．

ガッタパーチャは，生体親和性，化学的安定性，物理

的性質など優れた特性から根管充填剤として最も使用さ

れている材料である．また，側方加圧根管充填法も充填

手技が容易で確実であるために日常臨床で多く用いられ

ている手法である．しかしながら，ニッケルチタンロー

タリーファイルによりテーパーが大きく拡大・形成され

ているにもかかわらず根管充填には従来の．０２テーパー

ガッタパーチャポイントが使用されてきた．最近ではテ

ーパーが大きく拡大・形成された根管とアピカル・シー

トに合致したグレートテーパーガッタパーチャポイント

が各社から発売されるようになり，根管充填の手技もメ

インポイント１本のみで行うシングルコーンテクニック

が紹介されている．しかし，その根尖封鎖性は従来のテ

ーパー．０２ガッタパーチャポイントによる側方加圧法と

比べると劣っている（Hayes et al . ,２００２；Baumann et

al .,２００２；Kardon et al .,２００３；Zmener et al .,２００５；Gor-

don et al .,２００５）．その原因として，近遠心的にポイン

トが合致しても頬舌的には合致していないためと考えら

れる．

根管を緊密に封鎖するためには，従来の根管充填法を

用いる必要がある．本実験ではグレートテーパーガッタ

パーチャポイントとアクセサリーポイントによる側方加

圧法，ハイブリッド法，通常の．０２テーパーガッタパー

チャポイントとアクセサリーポイントによる側方加圧法

の三者を比較したところ操作時間に関してハイブリッド

法，グレートテーパーガッタパーチャによる方法は同等

であったが，．０２テーパーガッタパーチャによる方法が

最も長く，ハイブリッド法と比べて作業時間が長くなる

傾向が認められた．この理由として，使用したアクセサ

リーポイントの数によるものと推測され，グレートテー

パーガッタパーチャによる方法ではアクセサリーポイン

トの数が１～２本であるのに対して．０２テーパーガッタ

パーチャによる方法では４～５本とほぼ２倍使用してい

たためと考えられた．

．０２テーパーガッタパーチャによる側方加圧法は，最

終根尖径，シーラー，試験液の浸漬方法，時間の違いが

あるが，試験液が根管に浸透しなかった率は，これまで

の報告（畑ら，１９９７；Araki et al. ,１９９８；畑ら，１９９９）よ

りも高かったが，二項検定の結果根尖封鎖能力があると

は判定できなかった．しかし，側枝へのガッタパーチャ

の浸入は，グレートテーパーガッタパーチャによる根管

充填よりも多く認められたが，今回の実験では明らかに

できなかった．今後，ガッタパーチャポイントの組成の

違いによるものかを検討する必要があると考えられた．

グレートテーパーガッタポイントを用いた側方加圧法

による根管封鎖性に関する報告（Bal et al .,２００１；Hem-

brough et al .,２００２）は，浸透した試験液を計測したもの

や填塞率を比較したものであり，封鎖能力そのものを検

討したものはない．今回の実験において，根管形態に合

致したテーパーのガッタパーチャポイントを用いる側方

加圧法には封鎖能力があると判定されたが，封鎖性を確

実にするためにはニッケルチタン製のスプレッダー

（Wilson and Baumgartner，２００３）を使用し，湾曲根管に

おいても確実に挿入，加圧すべきであると考えられた．

ハイブリッド法は，側方加圧法と垂直加圧法の両方の

要素を持つといった意味で，McSpadden（１９８１）によっ

て開発された垂直加圧法（automated thermatic condensa-

tion）の変法というべきものである．通常，メインポイ

ントを根管内の所定の位置まで挿入した後，コントラア

ングルに装着したコンデンサーあるいはコンパクターを

用いて根管に緊密に充填するものである．当初，アクセ

サリーポイントやシーラーなどは必要がないとされてい

たが，テーパーが大きく拡大・形成された根管では根管

壁，メインポイントとコンデンサーとの間隙が大きくな

り，根管内でポイントが空回りしてしまい十分に加圧で

きないことがあった．そこで，間隙を小さくするために

アクセサリーポイントが必要となるが，今回アクセサリ

ーポイントの代わりにオブチュレーションガッターをコ

ンデンサーに付着させて使用した．その結果，作業時間

と封鎖性ともに最もよい結果を示し，ハイブリッド法の

有効性を改めて確認する結果となった．

結 論

著者らは，ヒト下顎前歯６０本をニッケルチタンロータ

リーファイル：K３を用いて根管拡大・形成を行い，さ

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�平成１８年 ４１

（４１）
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らに最終形成根管形態に合致したグレートテーパーガッ

タパーチャポイントを用いて根管充填を行い，その操作

性と根尖孔封鎖性について従来の．０２テーパーガッタパ

ーチャポイントによる側方加圧法と比較し，以下の結論

を得た．

１．根管充填に要した時間において，グレートテーパー

ガッタパーチャポイント，オブチュレーションガッ

ターとNTコンデンサーを併用したハイブリッド法

が最も短時間に行え，次いでグレートガッタパーチ

ャポイントによる側方加圧法，従来のガッタパーチ

ャポイントによる側方加圧法の順であった．

２．試験液の浸透距離に関して，操作性と同様にハイブ

リッド法：０．０４mm，グレートテーパーガッタパー

チャによる側方加圧法：０．１８mm，従来のガッタパ

ーチャによる側方加圧法：０．３４mmであり，ハイブ

リッド法と従来のガッタパーチャによる側方加圧法

との間で有意な差が認められた．

３．封鎖能力を検討した結果，ハイブリッド法，グレー

トテーパーガッタパーチャによる側方加圧法におい

て封鎖性があると判定されたが，従来のガッタパー

チャによる側方加圧法において封鎖能力があるとは

判定できなかった．

以上のことより最終根管形態のテーパーに合致したグ

レートテーパーガッタパーチャポイントを用いる根管充

填法は，従来の．０２テーパーのガッタパーチャポイント

による根管充填法と比較して，操作時間において差があ

るとは判定できなかったが，根尖封鎖性に関してはるか

に優れた根管充填法であることが判明した．

なお，ニッケルチタンロータリーファイル：K３は根

管形成中，１９根管目に１本破折した．
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乳歯う蝕，永久歯う蝕に及ぼす生活要因分析
－札幌市白石区某小学校における調査から－
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A Statistical Analysis of Cariogenic Factors in Deciduous or Permanent Teeth
Dental Examinations in Elementary School Children in Shiroishi, Sapporo

Yoshiaki HATA*,***, Hiroko MIURA**,***, Yoshifumi YOSHIUCHI***

Aki YAMAZAKI*, Keisuke HANDA* and Takashi SAITO*

*Department of Operative Dentistry and Endodontology , School of Dentistry,
Health Sciences University of Hokkaido

**Department of Speech Therapy, Faculty of Health Science,
Kyushu University of Health and Welfare

***Association of Dental Health for Children in Hokkaido

Abstract

On the basis of a questionnaire survey to mothers concerning nursing methods, dietary habits, tooth brushing, etc., of first

grade students at elementary school from 1996 to 2000 in Shiroishi, Sapporo, cariogenic factors associated with dental caries

in deciduous and permanent teeth were analyzed.

The results were as follows :

1.The Canine−Molar (deciduous canine and deciduous molar) dmf person rate, the Canine−Molar dmft index, the DMF person

rates, and the DMFT index decreased slightly. The DMFT index appeared to have stopped falling in sixth grade student.

2.Hayashi’s quantification analysis in the number of deciduous dental caries, was used to evaluale the mother’s understanding

of the oral condition of the child, the mother’s experience of dental caries, the period of weaning, the weight at birth, the

nursing method, and fluoride application experience. As for permanent dental caries, there were differences in the order of

fluoride application experience, mother’s experience of dental caries, frequency of between−meals, understanding of the

child’s oral conditions, and watching TV at meals.

3.There were numerous correlations between some of the categories, and by further analysis excluding the correlation, the fac-

tors in dental caries in deciduous or permanent teeth became clear.

4.Multiple logistic regression analysis, was used to evaluate the deciduous dental caries, there were differences in the order of

the mother’s experience of dental caries, the frequency of between−meals, the order of birth, and the frequency of fluoride

application. As for permanent dental caries, there were differences in the order of understanding the child’s oral condition,

the mother’s experience of dental caries, watching TV at meals, the period of weaning, and the order of birth.

Key words：Dental caries, Cariogenic factor, Hayashi’s quantification analysis, Logistic regression analysis
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表１：使用したアンケート用紙

緒 言

現在発生しているう蝕は，過去における生活習慣に起

因していることに論を待たないが，その発生要因そのも

のが関連しあい，より複雑化している．著者らは，すで

に小学校就学時点での生活習慣に関するアンケート調査

を実施し，就学時における乳犬歯・乳臼歯部う蝕発症要

因を明らかにするとともに，５年後の６年生における永

久歯う蝕に影響を及ぼしている因子を調査することによ

って，これからのう蝕発生を予防し，今後の指導の一助

にすることを目的に調査を行ってきた（畑，三

浦，１９９９；畑ら，２００３）．その結果，６年次におけるう蝕

は蝸牛の歩みのように減少傾向を示してきたが，フッ化

物による積極的な予防法を教育サイドで実施するには多

くの困難がある今日，よりインパクトのある科学的な健

康教育の必要性が生じてきた．

今回，生活習慣が就学時点における乳犬歯・乳臼歯部

う蝕さらに６年次う蝕に及ぼす影響を調査するとともに

ロジスティック回帰分析を行い，関連の強さを算出し

た．

対象および方法

札幌市白石区某小学校において，９６年度から００年度ま

での５年間に入学し，６年間在籍をした児童を対象とし

て，出生順位，授乳方法や就学時点での食習慣，歯口清

掃などの生活習慣に関するアンケート調査を実施し，６

年間継続して歯科健康診査を受診した２７７名をもとに実

施した．アンケート用紙を表１に示す．

乳歯う蝕数については，対象児童が前歯部交換期にあ

たるため乳前歯を除外，乳犬歯，乳臼歯部のみを対象と

し，乳犬歯・乳臼歯のう蝕経験歯数（C−Mdmftと記す）

を算出した．

調査アンケート項目のカテゴリー比率（％）を算出

し，各カテゴリー間の一人平均C−Mdmftおよび６年次一

人平均永久歯う蝕数（６年次DMFTと記す）を算出する

とともに平均値の差の検定にはMann−Whitney U検定を

実施，比率の検定にはχ２検定を実施した．

さらに，就学時におけるう蝕罹患，６年次DMFTに及

ぼしている要因を算出するためにこれらを目的変数，ア

ンケート項目を説明変数として数量化理論Ⅰ類による検

討を行い，偏相関係数の検定にはt‐検定を実施した．

また，１年次乳犬歯・乳臼歯部う蝕の有無，６年次永

久歯う蝕の有無を目的変数としてロジスティック回帰分

析を行い，オッズ比を算出し，Fisherの直接確率法によ

って有意性を検討した．

統計処理には StatFlex Ver．４．０，Excel数量化理論

Ver．１．０およびJMP Ver．５．０を使用した．そして，２０％

以下を傾向があるとし，５％以下を有意であると判定し

た．

結 果

結果を表２から表６に示す．９６年度から００年年度入学

の者の就学時点での乳犬歯・乳臼歯部のう蝕罹患率

は，８０％前後から徐々に上昇し，９９年入学男子の８８．２％

と最高の値を示し，９９年入学女子の６８．９％と最低の値を

示した．一人平均C−Mdmftも９８年度入学女子の６．６本を

最高に，減少傾向を示し，９９年，００年度入学女子と５％

以下の危険率で有意な差が存在していた．当初の３年間

では乳歯う蝕の減少傾向は窺えないが，総体的に見ると

減少傾向にあるといえる．永久歯におけるう蝕に関し

て，１年次DMFT者率１０％近くあったものが，４％前後

まで減少し，１年次永久歯にう蝕を有しているものは，

存在しても１人あるいは２人という結果であった．しか

し，９８年度入学の女児において１年次永久歯う蝕がまっ

たくなかったものが，５年後の６年次には２．３本とな

り，同期入学の男児と者率，平均う蝕数，両者ともに有

意な差が存在し，他の年度での女子との間で平均う蝕数

において有意あるいは傾向が存在していた．男女合算し

た平均う蝕数において９６年度：１．４本，９７年度：１．５

本，９８年度：１．６本，９９年度，００年度ともに１．２本であ

り，永久歯う蝕数の減少は，下げとまった感があった

（表２）．
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表２：入学年度別う蝕罹患率と一人平均う歯数

表３に就学時アンケートの項目別，カテゴリーにおけ

る比率（％）と１年次平均C−Mdmftさらに５年後の６年

次平均DMFTを示す．

その結果，１年次C−Mdmftでは離乳時期，間食回数，

仕上げみがき，母親のむし歯，フッ素塗布経験，食事中

のテレビ，口腔内把握度のカテゴリー間で，６年次

DMFTでは離乳時期，間食回数，母親のむし歯，食事中

のテレビ，口腔内把握度のカテゴリー間で有意あるいは

傾向が存在していた．

１年次におけるC−Mdmftおよび６年次DMFTに及ぼす

要因を分析するためにC−Mdmftあるいは６年次DMFTを

目的変数，アンケート項目を説明変数として数量化分析

Ⅰ類を実施した（表４）．

その結果，１年次C−Mdmftでは口腔内把握度，母親の

むし歯，離乳時期，間食回数，生下時体重，授乳方法，

フッ素塗布経験，仕上げみがき，食事中のテレビ，出生

順位，甘味間食，フッ素の知識，子供の歯みがきの順に

相関が高かった．しかし，生下時体重とフッ素の知識，

授乳方法と仕上げみがき，甘味間食と間食回数，母親の

むし歯，仕上げみがきとフッ素塗布経験，フッ素の知識

とフッ素塗布回数との間など説明要因間に有意な多重共

線性multicollinear（マルチコ）が認められたため，目的

変数との相関係数が低い説明要因を除外して再び分析を

実施した．その結果，１年次C−Mdmftと口腔内把握度，

母親のむし歯，離乳時期，間食回数，生下時体重，フッ

The Dental Journal of Health Sciences University of Hokkaido 25� 2006

表３：カテゴリー比率と平均う歯数

表４：数量化分析Ⅰ類による結果

４７
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素塗布経験が有意あるいは有意な傾向があると判定され

た．

６年次DMFTでは，母親のむし歯，間食回数，フッ素

塗布経験，口腔内把握度，食事中のテレビ，授乳方法，

出生順位，甘味間食，仕上げみがき，生下時体重，離乳

時期，フッ素の知識，子供の歯みがきの順に相関が高い

ことがわかったが，出生順位と授乳方法，生下時体重と

フッ素の知識，フッ素塗布経験，甘味間食と間食回数，

母親のむし歯，食事中のテレビ，仕上げみがきとフッ素

塗布経験，フッ素の知識とフッ素塗布経験の間に相関が

存在していた．これら多重共線性が生じたアンケート項

目を除外して再度分析を行った結果，フッ素塗布経験，

母親のむし歯，間食回数，口腔内把握度，食事中のテレ

ビの項目で有意な関連があることがわかった．

１年次乳犬歯・乳臼歯う蝕が認めらなかったもの

（１９．１％）と認められたもの（８０．９％），６年次にう蝕が

認められなかったもの（５２．３％）と認められたもの

（４７．７％）を目的変数，他の項目を説明変数としてロジ

スティック回帰分析を行った（表５，６）．

その結果，１年次C−Mdmftにおける多重共線性を無視

した単純なクロス集計による「粗」のオッズ比におい

て，有意あるいは傾向が認められた項目は，甘味間食，

間食回数，母親のむし歯，食事中のテレビの項目であっ

た．しかし，多重共線性が認められた項目を除き，さら

に交絡要因で調整したオッズ比では，出生順位，間食回

数，フッ素塗布回数であった．これに対して６年次

DMFTにおける「粗」のオッズ比では授乳方法，離乳時

期，間食回数，親のむし歯，フッ素塗布回数，食事中の

テレビ，口腔内把握度が有意あるいは傾向があると判定

されたが，交絡因子を調整したオッズ比では出生順位，

離乳時期，親のむし歯，食事中のテレビ，口腔内把握度

が有意あるいは傾向があると判定された．

考 察

う蝕の発生要因は複雑であるが，現在発生しているう

蝕は，過去における生活習慣の結果である．しかも，乳

歯う蝕と永久歯う蝕との間には高い相関性（畑ら，１９９４

a；畑ら，１９９４b）が存在しており，乳歯う蝕をコントロ

ールすることができれば永久歯う蝕もコントロールでき

るはずである．しかし，乳歯におけるう蝕発症要因をそ

のまま６年次永久歯に応用した場合，発生要因のウェイ

トが乳歯と永久歯とでは異なること（畑ら，２００３）が判

明した．そこで，乳歯う蝕発症要因を単純に永久歯に適

用するのではなく，永久歯独自の要因分析を実施する必

要性がある．

Yoshiaki HATA et al.／A Statistical Analysis of Cariogenic Factors in Deciduous or Permanent Teeth Dental Examinations in Elementary School Children in Shiroishi, Sapporo

表５：１年次乳犬歯・乳臼歯の有無を目的変数にした場合の単変量解析
とロジスティック解析結果

表６：６年次永久歯う蝕の有無を目的変数にした場合の単変量解析とロ
ジスティック解析結果

４８
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１．う蝕罹患状況

対象小学校は，札幌市白石区東部に位置し，校区に栄

通，南郷通，本郷通，本通の住宅街を含む児童数約４５０

人の規模である．

札幌市（１９９１～２００２）の１歳６ヶ月児健診，３歳児健

診の統計データーを通年的に見ていくと白石区は，他の

区よりも突出してう蝕罹患率，一人平均う歯数が高く，

他の区と比較すると有意な差が存在している区であ

る．１歳６ヶ月児，３歳児健診の結果がそのまま就学時

点まで影響を及ぼしていると考えると，決して他の区の

小学校よりも低くはないと思われる．

各年次におけるC−Mdmftの標本分布は，男女ともに正

規分布を示すものはなく，う蝕０本のもの（１６．５％）

と，８本のもの（１９．０％）の２つのピークを有し，う蝕

がないものあるいは有していても軽微なグループとう蝕

が多いグループに大別することができる．また，６年次

DMFTでは約半数のものがゼロであり，一部DMFTの高

いものが全体の平均を押し上げていることがわかる．そ

こで，より早期からこれらDMFTの高いもの（う蝕ハイ

リスク者）を選択する基準（畑ら，２００３；畑ら，１９９４a；

畑ら，１９９４b）を算出し，より木目細かい指導が必要で

あるが，６年次におけるう蝕罹患傾向を見ると減少傾向

は下げ止まった感がある．

２．う蝕罹患に関する要因分析

乳歯う蝕の多いものが全て将来，永久歯う蝕の多いも

のになるわけではないが，要因間に複雑な相関関係（マ

ルチコ）が存在しており，目的変数（う蝕）に対して要

因同士が相殺あるいは相乗しあっている可能性がある．

要因分析を実施する場合にはこれらマルチコを除外して

行わなければならない．しかし，マルチコが生じた箇所

についても調べることによってう蝕に対する影響がより

一層明らかになることは自明である．

なお，１年次C−Mdmft，６年次DMFに対するマルチ

コを除いた後の要因分析の精度は，１年次C−Mdmft：決

定係数R２＝０．５８９（P＜０．００１），６年次DMFT：決定係数

R２＝０．２２０（P＜０．００１）であった．

出生順位について，西野ら（１９９１），河端ら（１９９２）

も乳歯う蝕との関連性を認めている項目であり，既報

（畑，三浦，１９９９；畑ら，２００３）でも乳歯う蝕，永久歯

う蝕ともに有意な関連があった項目であるが，今回その

有意性は消失した．

乳歯う蝕において，離乳完了時期，間食回数，フッ素

に対する知識と有意な傾向（それぞれP＝０．０６，P＝

０．１３，P＝０．０８）が存在していた．このことは，第１

子，第２子，第３子以上となるほど離乳完了時期が遅く

なり，第３子以上では間食回数も増えるがフッ素に対す

る知識も増える傾向を示している．

これに対して永久歯う蝕では，授乳方法と有意な相関

があり，離乳完了時期，甘味間食，間食回数，フッ素に

対する知識との間に有意な傾向（P＝０．０５，P＝０．０５，P

＝０．１２，P＝０．０７）が認められた．第１子，第２子では

混合乳栄養児が多いのに比べ，第３子以上では母乳栄養

児が多くなり，離乳完了時期も遅くなる傾向が窺えた．

本来の授乳目的ばかりでなく，就寝時に求めるから与え

るといったしつけの甘さがあると推測される反面，子供

の少子化，嗜好食品の与え方，さらに子供の歯みがき，

母親による仕上げみがきなどに対する配慮が行き届きは

じめているためう蝕との有意性が消失したものと想像さ

れる．

生下時体重とう蝕との関連性について佐久間（１９９０）

は，第１乳臼歯のう蝕，小窩裂溝部のう蝕に関与し，歯

の萌出時期が関与していると推測しているが，今回も既

報（畑，三浦，１９９９）同様，乳歯う蝕においてフッ素の

知識との間に有意な相関が存在した．永久歯う蝕ではフ

ッ素に対する知識さらにフッ素塗布回数との間に有意な

相関が存在した．既報同様，乳歯う蝕における２回目の

数量化分析ではフッ素の知識の項目を除外し，実施した

結果，う蝕との間に有意な関連性が現れた．永久歯では

フッ素の塗布回数とのマルチコのため２回目の分析では

削除された項目である．

乳児の体重が５kg，生後４ヶ月を過ぎたあたりから離

乳を開始すべきであるといわれており，生下時体重が大

きいものほど離乳開始時期も早くなると想像される反

面，離乳完了時期との相関がなく，さらに調査が必要で

ある．

また，一般に低体重児は新生児の約７％といわれ，保

護者は速やかに都道府県知事（保健所長）に届けなけれ

ばならないと定められている（母子保健法）．これは保

健所の医師，保健婦，助産婦などが家庭訪問などを行

い，適切な指導を速やかに行うことを目的にしている．

しかし，低体重児ほどフッ素に対する知識が欠落し，し

かもフッ素塗布を１回も受けていないものが多いことが

判明した．母親は，低体重児の育児により注意を払って

いると想像され，そのため乳歯う蝕では，他のカテゴリ

ーよりも少なくなった推察される．しかし，永久歯う蝕

では逆に多く，低体重児に対する指導に際して，フッ素

洗口，塗布による効果と安全性，小学校低学年時におけ

る母親による仕上げみがきの必要性など，より歯科的な

指導が必要である．

授乳方法とう蝕数について関連があるという報告ある

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�平成１８年 ４９
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いは関連がないとする報告があるが，乳歯う蝕において

既報（畑，三浦，１９９９）と同様，仕上げみがきと有意な

相関が，さらに離乳完了時期と傾向（P＝０．１１）が存在

していた．永久歯う蝕において出生順位との間に有意な

相関が存在し，さらに離乳完了時期と有意な傾向（P＝

０．０５）が認められた．乳歯う蝕，永久歯う蝕ともにマル

チコを除去したためう蝕に対する有意な相関性が消失し

た．乳歯う蝕では，混合乳栄養児ついで母乳栄養児の順

で仕上げみがきをし，離乳完了時期も混合栄養児がもっ

とも早いことがわかった．永久歯う蝕では出生順位が若

いほど混合乳栄養児が多く，離乳完了時期も早いことが

わかった．授乳方法の比率は，既報より人工栄養児の比

率が増大し，母乳栄養児，混合栄養児の比率が減少して

いた．

授乳方法との関連性より授乳における規則性（長澤

ら，１９８０）あるいは授乳回数がう蝕に大きく関与してい

ると想像され，自律哺乳児の大多数が母乳栄養児である

と推察されるため授乳方法とその規則性を調査すると

き，両者間には大きな相関が発生する可能性が高い．

離乳開始時期とう蝕には関連がないようであるが，授

乳目的以外にすべてのものが哺乳ビンを使用しており，

就寝時における使用および哺乳ビン使用中止時期，就寝

時におけるだらだら哺乳とう蝕罹患傾向には相関（長澤

ら，１９８０；畑，１９８３；西村ら，１９８３）があり，離乳完了

時期が遅れるほどう蝕罹患傾向が増大（畑，三

浦，１９９９，畑ら，２００３）することを改めて確認をした．

また，永久歯う蝕と甘味間食，母親のむし歯，フッ素の

知識，食事中のテレビの項目で傾向（P＝０．０６，P＝

０．１２，P＝０．１１）が存在し，離乳完了時期が遅いものほ

ど甘味間食も多く，母親のむし歯も多く，フッ素に対す

る知識も乏しく，さらにテレビを見ながら食事をしてい

るといった悪循環に陥っている構図が窺えた．

甘味間食の項目は，乳歯う蝕，永久歯う蝕ともに間食

回数，母親のむし歯，食事中のテレビとの間において高

い相関性が認められたために削除した項目であるが，乳

歯う蝕，永久歯う蝕ともに仕上げみがきの項目で有意な

傾向（ともにP＝０．０９）が存在しており，甘味間食をよ

く与えられているものは，仕上げみがきもあまりされて

いないことが判明した．

間食回数とう蝕との関連性については多くの報告によ

って認められているが，乳歯う蝕，永久歯う蝕において

も甘味間食との間に高い相関性が存在し，間食イコール

甘味といった図式が想像された．さらに，永久歯う蝕で

は口腔内把握度と傾向（P＝０．１３）が認められ，子供の

口腔内をよく把握しているものほど間食回数も少ない結

果を示し，間食回数を含め，摂取の種類，量について再

指導を行う必要性がある．

歯口清掃に関する項目では，子供の歯みがきでは約

９６％のものが実施しており，う蝕との相関も低く，歯み

がきをする，しないといったことでなく，歯みがきの質

そのものが問われる．乳歯う蝕および永久歯う蝕におい

ても仕上げみがきとフッ素塗布回数と高い相関性が存在

しており，仕上げみがきを実施しているものは，さらに

フッ素塗布回数も多い結果を示した．従来から歯みがき

習慣によるう蝕予防効果が低いと考えられており，今回

の調査もそれを支持する結果となった．歯口清掃習慣の

確立はいうまでもないが，母親の育児に対する態度，歯

みがき開始時期，フッ素塗布の回数などが相加的，相乗

的効果によって差を生じてきたと考えるべきである．

フッ素に対する知識および塗布経験において，乳歯う

蝕において塗布を経験しているものほどう蝕が少ない結

果を示した．また，永久歯う蝕においても塗布経験が４

回以上もの０．９本，２，３回以上のもの１．１本，１回以上

のもの１．３本，１回もないもの１．８本となり，１回も塗布

経験がないものとそれぞれ，５％以下，５％以下，１０％

以下の危険率で差があり，フッ素の有効性を示してい

た．

フッ化物によるう蝕予防効果は，改めていうまでもな

いが，学童前期において歯口清掃の習慣がほぼ定着して

いると思われる反面，萌出途上の未成熟で反応性の高い

第１大臼歯エナメル質に対して効果的な歯口清掃，さら

にフッ化物の応用によってう蝕抵抗性の高い歯を形成す

ることが重要であると考える．

フッ化物に対する知識と塗布経験の両者に高い相関性

があることは当然であろうが，フッ化物に対する知識が

あるから塗布を行い，さらに仕上げみがきを行っている

図式が窺える．これによってう蝕のあるものとないもの

との差がさらに大きくなるものと思われた．

食事中のテレビでは，約９０％近くのものが肯定的回答

をしていたが，河端ら（１９９２）も見ているものと見てい

ないものとの間でう蝕数において差を認めている．今回

も単純にう蝕数では乳歯う蝕，永久歯う蝕ともに差を見

出したが，乳歯う蝕の２回目の分析ではその関連性が消

失し，永久歯う蝕では有意に関連していた．既報（畑，

三浦，１９９９）では，テレビを見ていないものは，母親に

仕上げみがきをしてもらっているという高い相関性が認

められたが，今回は既報ほど明確ではないが，傾向（P

＝０．１３）が存在していた．単なるしつけとして食事中に

はテレビを見ないということだけではなく，ダラダラ食

いによる食事時間の延長がう蝕に影響してきていると推

畑 良明 他／乳歯う蝕，永久歯う蝕に及ぼす生活要因分析－札幌市白石区某小学校における調査から－５０
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測される．

直接，母親の口腔内診査を行っていないが，自己申告

における母親のう蝕経験と子供の乳歯う蝕さらに永久歯

う蝕との関連性では非常に高い相関性を示した．齋藤ら

（１９９４）は，その関連性を否定しているが，既報（畑，

三浦，１９９９，畑ら，２００３），佐久間（１９９０），境ら（１９７６）

も母親との関連性を認めている．

今回，乳歯う蝕および永久歯う蝕において甘味間食と

高い相関が窺え，甘味間食を摂る者の母親もう蝕の多い

ことが判明した．母親の間食に対する好みが直接，母親

のむし歯へと移行し，さらに子供の間食に繋がっている

様相が推察された．親子間におけるう蝕の相関性につい

ては口腔細菌，食習慣，育児姿勢，歯口清掃習慣などの

外的環境因子，唾液の生化学的性質，歯質の反応性，解

剖学的形態など遺伝的因子が考えられるが，子供のう蝕

を減少させるためには母親自身の口腔内へも眼を向けさ

せ，さらに間食に対する考え方を改めさせる必要があ

る．

母親の子供に対する口腔内の把握度とう蝕罹患状況と

の間に大きな相関が認められ，口腔内状況を把握してい

ないものほど子供のう蝕が多い結果を示した．母親によ

る子供の口腔内における管理の必要性が改めて確認され

た．

３．各要因におけるオッズ比

オッズ比および相対危険度は，いずれもある危険因子

を持っている人がそれを持っていない人に比べて，ある

結果を来す可能性がどれくらい高くなるかを示す指標で

あるが，相対危険度がコホート研究から導き出される指

標であるのに対して，オッズ比はケースコントロール研

究から導き出される指標である．相対危険度は曝露を受

けていない場合と比較して，曝露を受けた場合に何倍多

く対象疾病に罹りやすいかという指標であり，曝露と結

果の関連性を示すのに対して，オッズ比は対象群と比較

して症例群がある要因に何倍多く曝露されたかを示す指

標である．両者は調査の方向が異なっているが，近似値

を示すといわれている（森實，２００４）．

つまり，乳歯う蝕における「粗」のオッズ比で，甘味

間食をときどき与える，与えるものは与えないものに対

して５．２４倍，間食回数では２，３回のものは１回のもの

に比べて２．６１倍う蝕に罹患しやすく，母親のむし歯が

２，３本以上あるものは１本もないものに比べ９．４５

倍，５，６本以上あるものはそれ以下のものと比べて

２．２２倍，８本以上あるものはそれ以下のものと比べて

２．１７倍う蝕に罹患しやすい結果を示し，食事中にテレビ

を見ているものは，見ていないものに比べて２．５３倍う蝕

になりやすいことが判明したが，口腔内把握度に関して

母親が子供の口腔内状態を把握していないものにはう蝕

なしものが存在しなかったためオッズが成立しなかっ

た．多重共線性を除去したオッズ比では，間食回数，親

のむし歯において有意であり，出生順位，フッ素塗布回

数で傾向が存在した．

６年次う蝕に対する「粗」のオッズ比では，離乳時

期，間食回数，フッ素塗布回数，食事中のテレビなどで

有意な結果を示し，授乳方法，母親のむし歯で傾向を示

したが，多重共線性を除去した後では口腔内把握度，親

のむし歯の項目で有意であり，出生順位，離乳時期，食

事中のテレビなどで傾向を認めた．

学童期では，出生順位，授乳方法，離乳時期などはも

はや改善されることはないが，妊産婦を対象とする母親

教室などの機会を利用して乳幼児期では，①出生順位と

離乳時期の項目から子育ての慣れによるダラダラ授乳に

よる断乳の遅れへの注意，②フッ化物の応用，③第２子

以降における第１子の甘味嗜好確立からの隔絶と間食内

容，回数の見直し，④母親による上質な歯口清掃と子供

の口腔内へ関心度を高める，⑤食事中は，なるべくテレ

ビを点けないなどが挙げられ，小学校低学年期において

は①第１大臼歯萌出期における母親の仕上げみがきによ

る上質な歯口清掃と口腔内の把握，②フッ化物の応用，

③食事中，テレビを点けない，④間食内容の改善などが

挙げられると思われる．しかし，「将を射んと欲すれ

ば，まず馬を射よ」のように，あるいは「隗より始め

よ」のことわざではないが，母親の口腔内を改善させ，

歯口清掃に関心を持たせるとともにより効果的なフッ化

物を応用した予防法を指導，確立してゆく必要がある．

う蝕発生には多くの要因が複雑に絡み合っており，こ

れが一つの原因に特定できるものでもない．このことよ

り学童前期における指導において，母親による子供の質

の高い歯口清掃を実施させるとともに母親に子供の口腔

内を十分に把握させ，フッ化物による歯質の強化，さら

には間食に対する指導など，指導の内容に自ずと優先順

位が生じてくると考える．

結 論

著者らは，札幌市白石区某小学校において，９６年度か

ら００年度までの５年間に入学し，６年間継続して歯科健

康診査を受診した児童２７７名を対象に就学時点に実施し

た生活習慣に関するアンケート調査と就学時点における

乳歯う蝕，さらに６年次永久歯う蝕との関連性を調査し

た結果，次のような結論を得た．

１．乳犬歯・乳臼歯dmf者率，一人平均乳犬歯・乳臼歯

The Dental Journal of Health Sciences University of Hokkaido 25� 2006 ５１

（５１）
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dmft，永久歯DMF者率，一人平均永久歯DMFTとも

に徐々にではあるが，減少傾向にあった．しかし，

永久歯DMFTは，下げ止まった感があった．

２．数量化分析における乳歯う蝕数において有意あるい

は傾向があった項目は，順に母親による子供の口腔

内把握度，母親のむし歯，離乳時期，間食回数，生

下時体重，授乳方法，フッ素塗布経験であり，永久

歯う蝕に対しては，フッ素塗布経験，母親のむし

歯，間食回数，口腔内把握度，食事中のテレビの順

であった．

３．分析要因間に多くの相関関係が存在しており，これ

らを調べることによって要因間の関連性が明らかと

なった．さらに，相関関係を除いて分析を行った結

果，現在の乳犬歯・乳臼歯部う蝕さらに５年後にお

ける６年次永久歯う蝕に対する要因が鮮明になっ

た．

４．ロジスティック解析の結果，乳歯う蝕では母親のむ

し歯，間食回数，出生順位，フッ素塗布回数の順に

有意あるいは傾向を認めた．永久歯う蝕では口腔内

把握度，母親のむし歯，食事中のテレビ，離乳時

期，出生順位の順であった．

以上のことより，子供のう蝕には母親の育児態度が大

きく影響を与え，これから永久歯う蝕を予防して行く手

段として，改善すべき事項として，母親の口腔内環境の

改善，母親による子供の口腔内状況の把握とフッ化物の

応用，間食回数の減少などが挙げられた．
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緒 言

矯正学的歯の移動では，メカニカルストレスによって

惹起される局所的な骨形成と骨吸収に伴う歯槽骨の骨改

造を生じる（Roberts，１９９４）．矯正力を歯に加えると，

歯周組織には圧迫力と牽引力の負荷領域が生じる．圧迫

側においては，歯根膜の圧迫による血流の阻害，硝子様

変性組織の出現，マクロファージ系の細胞による硝子様

変性組織の吸収，そして破骨細胞による歯槽骨の吸収が

起こる．一方，牽引側では，歯根膜が牽引されることに

より血流が活性化され，骨芽細胞，線維芽細胞が増殖

し，骨形成が行われる．このような矯正力による歯の移

動に伴う歯周組織の変化は，歯周組織に生じる生体力学

的な力に対する一連の生物学的過程と位置づけることが

できる（Hamaya et al．，２００２）．

矯正力による歯の移動に伴う歯周組織の変化に関して

は，従来より，多くの研究がなされている．１９０２年，

Sandstedtは，イヌを用いた実験から，圧迫側歯根膜に均

質無構造の硝子様変性組織が出現し，それに隣接する歯

槽骨で穿下性骨吸収が行われることを初めて報告した

（Persson，２０００）．その後，組織学的研究を基に，破骨細

胞や骨芽細胞の出現，硝子様変性組織の出現と修復，あ

るいは骨の吸収や添加の進行について報告がなされてき

た（Reitan，１９６０）．しかし，従来の歯の移動に伴う歯周

組織の反応に関する研究では，破骨細胞，骨芽細胞，あ

るいは線維芽細胞などを含む歯根膜組織を対象にしたも

〔原 著〕

実験的歯の移動時のラット歯周組織圧迫側におけるMMP－１３の局在

水上 和博１），浜谷 明里１），坂倉 康則２），矢嶋 俊彦２），溝口 到１）

１）北海道医療大学歯学部歯科矯正学講座
２）北海道医療大学歯学部口腔解剖学第一講座

Localization of MMP－１３on the pressure side of rat periodontal tissues
during orthodontic tooth movement

Kazuhiro MIZUKAMI１），Meiri HAMAYA１），Yasunori SAKAKURA２），Toshihiko YAJIMA２）and Itaru MIZOGUCHI１）

１）Department of Orthodontics, School of Dentistry, Health Sciences University of Hokkaido
２）First Department of Oral Anatomy, School of Dentistry, Health Sciences University of Hokkaido

Abstract

Orthodontic tooth movement is a multistep biological process characterized by sequential reactions of periodontal tissues

against biomechanical stimuli. The purpose of this study was to emamine the localization of matrix metalloproteinase−13

(MMP−13), which is thought to be intimately associated with bone resorption and remodeling, during experimental tooth

movement using immunohistochemical technique. In 8−week−old Wistar rat, the left maxillary first molar was forced to move

mesially with an average load of 10 g by a nickel−titanium superelastic wire. After 12 hours, positive reaction against anti-

body for MMP−13 appeared in bone lining cells on the pressure side. At1day, the reaction in these cells became more intense,

and superficial layer of the alveolar bone and some osteocytes showed positive reaction. At 2 days, some osteoclasts appeared

adjacent to the superficial layer of the alveolar bone, which showed positive reaction to MMP−13, and the number of os-

teoblasts increased at 4 days. These results suggest that MMP−13 play an important role in the process of remodeling of the

alveolar bone during orthodontic tooth movement.

キーワード：歯の移動，MMP－１３，歯周組織，歯槽骨，骨細胞

受付：平成１８年３月３１日

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�（５３－６１）平成１８年 ５３
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図１ 本研究で用いた歯の移動装置の模式図
I；切歯，M１；第一臼歯，M２；第二臼歯，M３；第三臼歯．
矢印；歯の移動方向．

のがほとんどであり，骨細胞の反応，あるいは骨細胞と

その周囲細胞との関連性に関する研究はほとんど行われ

ていない（Su et al．，１９９７；Hamaya et al．，２００２）．

歯槽骨の骨改造において中心的な働きをするのが，歯

根膜あるいは歯槽骨骨膜に存在する骨芽細胞，骨細胞お

よび破骨細胞である．骨形成系細胞のひとつである未分

化間葉系細胞は，前骨芽細胞，そして骨芽系細胞へと分

化していき，最終的には骨細胞やflattening bone cellへの

分化という運命をたどる（Karsdal et al．，２００４）．骨細胞

は，骨芽細胞が自ら分泌した骨基質中に埋め込まれた状

態で骨小腔内に存在する．従来，骨細胞は，代謝活性の

低い，静的な細胞と考えられてきた．しかし，形態学的

にみると骨組織内には１�あたり２５，０００個にものぼる骨
細胞が存在し，その数は骨表面の骨芽細胞のほぼ１０倍に

相当する（Parfitt，１９７７）．また，骨細胞は，骨細胞同士

あるいは骨表面の細胞とのギャップジャンクションを介

して連絡し合い，基質中で細胞間ネットワークを形成

し，骨細管を通した栄養，酸素の供給あるいは代謝産物

の排出を行っている（Jones et al．，１９９３）．また，最近の

研究では，骨細胞は，骨細管に存在する体液を介して外

力などの外界の環境変化を察知する能力を有することが

示唆されている（Aarden et al．，１９９４；Mullender and

Huiskes，１９９７；Knothe et al．，１９９８；Bonewald，１９９９）．従

って，骨細胞は歯の移動に伴う骨改造現象においても何

らかの重要な働きを担っているものと考えられる．

Matrix metalloproteinases（MMPs）は，細胞外マトリ

ックスを基質とするタンパク分解酵素群であり，組織の

吸収，改造に大きく関与している（Woessner and Na-

gase，２０００）．なかでもコラーゲンを基質とし，コラゲナ

ーゼ群と呼ばれるMMP－１，MMP－８，MMP－１３は骨中の

有機成分の分解に重要な役割を果たしている（Reponen

et al．，１９９４；Tezuka et al．，１９９４）．一方，破骨細胞にお

けるコラゲナーゼの産生に関しては，いまだはっきりと

した報告はないが，破骨細胞の骨吸収部位への誘導や破

骨細胞性骨吸収の前段階の役割を果たすことが示唆され

ている（Nakamura et al．，２００４）．

そこで，本研究では，骨組織の吸収と改造に重要な役

割を担っていると考えられるMMP－１３の矯正学的歯の

移動における骨改造への関与を解明することを目的と

し，実験的歯の移動に伴うラット歯周組織の圧迫側にお

けるMMP－１３の局在の変化を免疫組織化学的に検討し

た．

材料および方法

１．実験動物

実験動物には，生後８週齢のWistar系雄性ラットを用

いた．すべての実験動物は，本学動物実験センターにて

飼育し，通常のラット用固形飼料（オリエンタル酵母工

業，東京）と水道水を十分に与え，自由摂食させた．な

お，すべての実験動物の取り扱いは，北海道医療大学動

物実験の指針に基づいて行った．

２．実験的歯の移動方法

実験的歯の移動は，Waritaら，Hamayaらの方法に準

じ加工硬化型ニッケルチタン合金ワイヤー（直径０．１５２

㎜，長さ１２㎜，Rocky Mountain Morita，東京）を用いて

行った．まず，上顎左側第一臼歯と第二臼歯の咬合面に

歯科用ディスクを用い，エアースプレーによる冷却下に

おいて，頬舌的な溝を溝間の間隔が３．０㎜になるように

形成した．歯を乾燥後，削合部位を６５％リン酸にてエッ

チングを施し，レジン系接着剤（スーパーボンド，Sun

Medical，東京）にて，第一臼歯の溝にワイヤーの一端

を接着し，硬化した後，第二臼歯の溝にワイヤーのもう

一端を接着した．すべての実験群において上顎左側第一

臼歯の近心移動を初期荷重約１０gで行った（図１）．

３．実験期間

実験群には，装置装着後，３，６，１２時間，１，２，４日を各３

匹，対照群として装置未装着の８週齢および９週齢のラ

ットをそれぞれ３匹ずつ用いた．

４．組織試料の作製

各実験期間終了後，実験動物をエーテル麻酔下にて

４％paraformaldehydeと０．５％glutaraldehyde（０．１M phos-

phate buffer；PB, pH７．４）の混合液を用い，上行大動脈

より灌流固定を行った．上顎骨を摘出後，同固定液を用

いて４℃下で１２時間，浸漬固定を施した．固定終了

後，１０％EDTA溶液（０．０１M phosphate buffer saline；PBS,

pH７．４）を用い，４℃下で約１か月間脱灰後，通法に従い

アルコール系列で脱水し，透徹後，パラフィンに包埋し

た．臼歯部咬合面に平行に，厚さ６µmの連続横断切片

を根分岐部より根尖部まで作製した．一部の切片には，

水上和博 他／実験的歯の移動時のラット歯周組織圧迫側におけるMMP－１３の局在５４
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図２ ラット第一臼歯遠心頬側根の近遠心側歯槽骨部（H−E染色像）
近心根，近心舌側根，近心頬側根，遠心舌側根，遠心頬側の５根が
認められる．黒枠は，本研究の観察部位である第一臼歯遠心頬側
根の近心側歯槽骨部を示す．矢印は実験的歯の移動の方向を示す．

Hematoxylin−Eosin（H−E）染色を施した．

５．免疫染色

通法に従い脱パラフィン，２％H２O２による内因性ペルオ

キシダーゼの除去，０．０５U/mL chondroitinase ABCによる

糖鎖の除去を行った後，２％goat serum（０．０１M PBS）に

よるブロッキングを施した．次に，マウス抗ラット

MMP－１３モノクローナル抗体（Chemicon；PBSによる

５００倍希釈）による２４時間，４℃下での１次反応を行っ

た．０．０１M PBSによる水洗後，抗体に対する二次抗体

（Vectastain ABCキット，フナコシ）を室温，１時間で反

応させ，水洗後DAB反応を行った．なお，対照（ネガ

ティブコントロール）として一次抗体の代わりにマウス

IgGを反応させた．

６．TRAP染色

免疫染色を終了後一部の切片を，Naphthol AS−MX

phosphate.N,N−Dimethyl formamide，１００mM L（＋）－tar-

trate，０．１M acetate buffer（pH５．０），Fast red violet LBを用

い３０分間，３７℃下で反応させた．水洗後，カウンタース

テインとしてヘマトキシリン染色を行った．

７．観察部位

観察部位は，歯の移動群において硝子様変性組織が出

現する上顎第一臼歯遠心頬側根の近心側歯周組織（歯槽

骨，歯槽骨に隣接する歯根膜）とした（図２）．

結 果

１．光学顕微鏡（H−E染色）所見

歯の移動を行っていない対照群のH−E染色像では，歯

根膜は，ほぼ一定の幅を示していた（図３a）．歯に矯正

力負荷後３時間では，圧迫側近心歯根膜の一部に幅の減

少が認められ，６時間では同部にエオジン好性の硝子様変

性組織が出現していた（図３b）．１と２日では硝子様変性

組織の領域が広がり（図３c），４日においてもまだ硝子様

変性組織は観察された（図３d）．それ以降，硝子様変性

組織周囲に存在するマクロファージ系の細胞による吸収

がみられた．

The Dental Journal of Health Sciences University of Hokkaido 25� 2006

図３ 光学顕微鏡（H−E染色）写真（H−E染色像）
a；対照群（８週齢）．歯根膜はほぼ一定の幅を示す．b；矯正力負荷後６時間．圧迫側近心歯根膜
の一部にエオジン好性の硝子様変性組織が出現している．c；負荷後１日．硝子様変性組織の領域
が広がる．d；負荷後４日．１日から引き続き４日においても硝子様変性が存在している．P；歯根
膜，B；歯槽骨．R；歯根．H；硝子様変性組織．
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２．免疫染色およびTRAP所見（弱拡大）

対照群（８週齢）では，生理的遠心移動の際の圧迫側

に相当する遠心側歯槽骨部表層の細胞に抗MMP－１３抗

体に対する中等度の反応およびTRAP陽性反応がみられ

た（図４a）．矯正力負荷後６時間では，圧迫側に大きな

変化は認められなかったが（図４b），１２時間，１日では，

遠心側歯槽骨部に認められたMMP－１３抗体に対する反

応性は弱まり，圧迫側に相当する近心歯槽骨表層に

MMP－１３抗体に対する強い反応が認められた（図４

c）．２日になるとそれらの反応に加えてMMP－１３反応陽

性部位に隣接する破骨細胞の出現が認められた．４日にな

ると，前述した所見に加えて，MMP反応陽性部位に隣

接する破骨細胞が多く認められた（図４d）．

３．免疫染色所見（強拡大）

矯正力負荷後１日の圧迫側歯槽骨では，bone lining

cell，骨基質表面，歯槽骨骨細胞にMMP－１３陽性反応が

認められた（図５a）．矯正力負荷後４日の圧迫側歯槽骨

では歯槽骨骨細胞の反応に加えて，破骨細胞が隣接する

骨吸収窩表面にMMP－１３の陽性反応がみられた（図５

b）．マウスIgGを用いたネガティブコントロールでは，

非特異な反応は認められなかった（図５c）．矯正力負荷

後４日の圧迫側歯槽骨ではTRAP陽性でMMP陽性反応は

示していない破骨細胞や，MMP陽性反応を示している

破骨細胞が混在している像が多く認められた（図６a）．

また，破骨細胞に近接してMMP－１３陽性反応を示す骨

細胞が多く認められた（図６b,c）．

考 察

１．実験的歯の移動方法について

実験的歯の移動において，Waldo（１９５３）がラットの

上顎臼歯間にゴム片を挿入して歯を移動させる方法を考

案して以来，Waldo法，またはその変法を用いた実験的

研究が数多く行われてきた．これらの方法は装置の装着

Kazuhiro MIZUKAMI et al.／Localization of MMP－１３on the pressure side of rat periodontal tissues during orthodontic tooth movement

図４ 歯の移動に伴う第一臼歯遠心頬側根の近遠心側歯槽骨部の経時的変化（免疫染色とTRAPの二重染
色）
a；対照群．生理的遠心移動の際の圧迫側に相当する遠心側歯槽骨部にMMP－１３の発現およびTRAP
陽性反応が見られる．（矢頭）．b；矯正力負荷後６時間．圧迫側に大きな変化は認められない．c；矯
正力負荷後１日．遠心側歯槽骨部に認められたMMP－１３の発現は弱まり，実験的歯の移動の際の圧
迫側に相当する近心側歯槽骨部にMMP－１３の強い発現が認められる．d：矯正力負荷後４日．MMP
反応陽性部位に隣接する破骨細胞が多く認められる．
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が簡便であるという利点を有するが，生理的範囲を超え

た過剰な矯正力が発現すること，矯正力の大きさの調整

が困難なこと，ゴム片の挿入によって炎症を誘発する可

能性が大きいことなどの欠点が指摘されている．また，

Rygh（１９７２）は，ラット上顎切歯を固定源としてスプ

リングにより上顎第一臼歯を移動させる方法を用いてい

るが，常生歯である切歯に矯正装置を装着するため，装

置の脱落，矯正力の変動，体重の減少などの問題があ

る．本実験に用いた歯の移動方法は，Waritaら（１９９６）

の方法に準じて行った．この方法では，加工硬化型ニッ

ケルチタン合金ワイヤーの超弾性の特性を利用している

ため，初期荷重約１０gという持続的な弱い矯正力を歯に

負荷することを可能にしている．また，この方法では，

比較的歯体移動に近い状態で歯が移動するため，硝子様

変性の出現する領域が比較的広範囲に及び，その出現期

間が長いため，変性組織の出現に関わる歯周組織の経時

的観察には適しているものと考えられた．

２．矯正学的歯の移動に対する骨芽細胞の反応

MMP（matrix metalloproteinase）は，タンパク分解酵

素の一種であり，コラーゲン，ゼラチン，プロテオグリ

カンなどの様々な細胞外マトリックスを分解する

（Woessner and Nagase，２０００）．酵素の基質特異性を基準

にすると，MMP－１３（collagenase３）は，MMP－１

（collagenase１），MMP－８（collagenase２），MMP－１８

（collagease４）とともに線維性コラーゲンを主要な基質

とするコラゲナーゼに属する（Woessner and Na-

gase，２０００）．

MMP－１３は，免疫組織化学とin situ hybridyzationによ

る研究から，骨芽細胞，肥大軟骨細胞（Blavier and De-

laisse，１９９５； Fuller and Chambers，１９９５； Gack et

al．，１９９５； Johansson et al．，１９９７；Stahle − Backdahl et

al．，１９９７；Yamagiwa et al．，１９９９；Zhao et al．，１９９９；

Haeusler et al．，２００５）において発現が認められている．

MMP－１３以外では，株化骨芽細胞様細胞（MC３T３－

E１）とマウス骨髄由来の一次培養骨芽細胞がMMP－２，

MMP－３，MMP－９，MMP－１１，MMP－１３，MMP－１４など

多くのMMPを発現していることが明らかにされている

（Uchida et al．，２０００）．

本研究の免疫染色の結果をみると，矯正力未負荷の状

態では，生理的骨吸収を示す遠心側歯槽骨表層に存在す

る骨芽細胞に限局してMMP抗体に対する反応が認めら

れたのに対し，活発な骨形成を示す近心側歯槽骨の骨芽

細胞には陽性反応が認められなかった．一方，矯正力負

荷６時間後では歯槽骨を取り巻く力学的環境が逆転し，

遠心側が牽引側に，近心側が圧迫側になる．その結果，

遠心側のMMP－１３陽性反応が消失し，近心側の骨芽細

胞が陽性反応を示した．成長期ラットの臼歯は，生理的

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�平成１８年

図５ 圧迫側歯周組織のMMP－１３に対する像（強拡大）
a：１日．矯正力負荷後１日の圧迫側歯槽骨．１日では，bone lining cell，骨基質表面，歯槽骨骨細
胞（矢頭）にMMP－１３陽性反応を認める．
b：４日．矯正力負荷後４日の圧迫側歯槽骨．歯槽骨骨細胞の反応に加えて，破骨細胞が隣接す
る骨吸収窩表面（矢印）にMMP－１３の陽性反応が見られる．c：対照．
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遠心移動により，遠心側歯槽骨は圧迫側作用部位，近心

側歯槽骨は牽引力作用部位となっている．従って，矯正

力，特に圧迫力が骨芽細胞のMMP－１３の発現と密接な

関連性を有することを示唆している．In situ hybridiza-

tionを用いて成長期ラット長管骨におけるMMP－１３の発

現を詳細に検討した研究では，前骨芽細胞と活発な骨基

質形成を行っている骨芽細胞ではMMP－１３ mRNAの発

現が無いのに対し，骨形成活性の低い，扁平な骨芽細胞

（flat osteoblast, bone lining cell）と骨細胞においてmRNA

の発現が認められた（Sasano et al．，２００２）．このこと

は，本研究において生理的な骨吸収を示す，あるいは人

為的な矯正力が引金となって骨形成から骨吸収に移行す

る領域に存在する扁平な骨芽細胞にMMP－１３の発現が

みられたこととも整合していると考えられる．また，最

近のMC３T３－E１細胞によるin vitroの実験系では，骨

芽細胞に圧縮力を負荷すると短時間でMMP－１３の発現

が亢進することが報告されてお り （ Mitsui et

al．，２００６），圧縮力がMMP－１３の発現の引金となること

が示唆されている．本研究においても矯正力負荷後１２時

間で圧迫側の骨芽細胞のMMP－１３の局在が認められ

た．

MMP－１３の発現はメカニカルストレスだけでなく，

副甲状腺ホルモン，活性型ビタミンD３，プロスタグラン

ジンE２，インターロイキン－１β（IL－１β），腫瘍壊死

因子－α（TNF−α）などの骨吸収促進因子によっても亢

進されることは報告されており（Uchida et al．，２０００），

矯正学的歯の移動時におけるMMP－１３の発現と骨吸収

因子との関わりについても今後検討する必要があるもの

と考えられる．

３．矯正学的歯の移動に対する破骨細胞の反応

圧迫側に出現した破骨細胞についてみると，MMP－１

３抗体に対して陽性反応を示す細胞と，陰性反応を示す

細胞が認められた．過去の研究において，破骨細胞が合

水上和博 他／実験的歯の移動時のラット歯周組織圧迫側におけるMMP－１３の局在

図６a 歯の移動４日目の第一臼歯遠心頬側根の圧迫側歯槽骨の脱灰横断切片（免疫染色およびTRAP染色）
TRAP陽性でMMP陽性反応は示していない破骨細胞に隣接しMMP陽性反応を示している破骨細胞が混在している像が多
く認められる．

図６b,c 破骨細胞に近接してMMP－１３陽性反応示す骨細胞が多く認められる（矢印）．

５８
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成するMMPとして確定しているのは，MMP－９，MMP－

１２，およびMMP－１４（Hou et al．，２００４）であり，MMP－

１３を含めた他のMMPの破骨細胞における発現について

は，現時点でも統一された見解が得られていない（An-

dersen et al．，２００４）．MMP－１３に関しては，タンパク質

レベルでその局在を破骨細胞に認める報告（Delaisse et

al．，１９８８；Dew et al．，２０００）と否定する報告（Gack et

al．，１９９５），遺伝子レベルでその発現を認めるもの

（Witty et al．，１９９６）とそうでないもの（Fuller and

Chambers，１９９５； Gack et al．，１９９５； Johansson et

al．，１９９７；Stahle−Backdahl et al．，１９９７；Yamagiwa et

al．，１９９９；Zhao et al．，１９９９）に分かれている．従って，

本研究で認められた破骨細胞におけるMMP－１３の局在

には，（１）一部の特殊な破骨細胞がMMP－１３を産生し

ている可能性と，（２）MMP－１３を含む骨基質を吸収過

程で細胞内に取り込んでいる可能性の２つが考えられる

が，MMP－１３の骨吸収における役割に関しては，MMP

－１３は，破骨細胞から産生されるMMP－９，MMP－１，

cathepsin Kと協調して破骨細胞による骨吸収に関与し，

分解された骨の変性コラーゲン断片をゼラチナーゼとし

て除去する役割を担っていることが示唆されている

（Reponen et al．，１９９４；Tezuka et al．，１９９４）．

４．矯正学的歯の移動に対する骨細胞の反応

骨細胞は，カルシウムなどのイオンの輸送，外力に対

するメカノレセプター，様々な成長因子を介した骨芽細

胞や破骨細胞の活性の調整，骨溶解，骨形成・吸収の制

御などの様々な生物学的機能を有していることが指摘さ

れている（Pead et al．，１９８８）．また，in situ hybridization

を用いた研究により，様々な細胞外マトリックス（Zhu

et al．，２００１），骨細胞が骨改造に関わるインシュリン様

成長因子（IGF），骨形成因子（BMP），骨吸収抑制因子

を発現していることが報告されている（Tanaka et

al．，１９９５；Maejima − Ikeda et al．，１９９７；Kawata and

Mikuni − Takagaki ，１９９８； Mikuni − Takagaki ，１９９９；

Skerry，１９９９）．

矯正学的歯の移動に対する骨細胞の反応を考える上で

は，（１）矯正力によって惹起される歯槽骨内の内部応

力と（２）血流の阻害に伴う貧血と硝子様変性組織の出

現による歯槽骨への代謝活性の変化の２つを考慮する必

要がある．骨細胞は，メカニカルストレスに対して即時

的反応を示し，in vitroの条件ではプロスタグランジン，

コネクシン４３，c−fos, IGF−IなどのmRNA発現を亢進させ

ることが明らかにされている（Ajubi et al．，１９９９；Yel-

lowley et al．，２０００）が，メカニカルストレスが直接の要

因となって骨細胞のMMP－１３の発現を生じているかに

関しては明らかではない．また，矯正力負荷による血流

障害によって硝子様変性組織に隣接する骨細胞が細胞死

を生じることも報告（Hamaya et al．，２００２）されている

が，骨細胞のMMP－１３の発現と細胞死の関係に関して

も，今後検討していく必要があるものと考えられる．

本研究においてMMP－１３の反応を示した骨細胞に隣接

する歯槽骨表層には，破骨細胞がみとめられた．この領

域は，最終的には変性組織直下からの穿下性吸収あるい

はその周囲の直接性吸収によって骨吸収を示す運命にあ

る．従って，矯正学的な歯の移動過程における骨細胞の

反応は，単なる骨細胞のMMP－１３の発現という現象で

はなく，それに引き続き起こる骨改造に対しても重要な

生物学的意義をもつものと考えられる．

結 論

MMP－１３の矯正学的歯の移動における骨改造への関

与を解明することを目的としてMMP－１３の局在の変化

を免疫組織化学的に検討し，以下の結果が得られた．

１）矯正力負荷後６時間までは圧迫側歯槽骨において，

ほとんどMMP－１３陽性反応は認められなかった．

２）１２時間では圧迫側のbone lining cellや骨基質に陽性

反応が認められた．

３）１日では，強い陽性反応がbone lining cells，骨基質

の他，歯槽骨骨細胞にも認められた．

４）２日では，それらの反応に加えてMMP－１３反応陽

性部位に隣接する破骨細胞の出現が認められた．

５）４日以降，非常に多くのTRAP陽性の破骨細胞によ

る骨吸収像が観察された．

６）一部の破骨細胞にMMP－１３陽性反応を示す所見が

認められた．

以上の結果から，実験的歯の移動において，主に骨吸

収を生じる圧迫側歯槽骨骨芽細胞，骨細胞および骨基質

表層にMMP－１３の局在が認められ，それらは破骨細胞

による骨の吸収と密接な関わりがあることが示唆され

た．
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緒 言

矯正学的歯の移動では，メカニカルストレスによって

惹起される局所的な骨形成と骨吸収に伴う歯槽骨の骨改

造を生じる（Roberts，１９９４）．前者の骨形成において中

心的な働きをするのが，歯根膜あるいは歯槽骨骨膜に存

在する骨形成系細胞である．骨形成系細胞のひとつであ

る未分化間葉系細胞は，osteoprogenitor細胞，前骨芽細

胞，そして骨芽細胞へと分化していき，最終的には骨細

胞，flattening bone cellへの分化，あるいはapoptosisとい

う運命をたどる（Karsdal et al．，２００２）．この未分化間葉

系細胞から骨芽細胞への分化過程では，高い細胞増殖活

性が認められるが，骨芽細胞に分化した段階では骨芽細

胞はその増殖活動を停止し，骨組織に特徴的な様々な細

胞外マトリックスの産生，分泌および石灰化を行うよう

になる（Bianco et al．，１９９０；Ingram et al．，１９９３；Wilda

et al．，２０００；Kamiya et al．，２００１）．

骨組織の主要な細胞外マトリックスはコラーゲンと非

コラーゲン性タンパクであり，後者にはglycoproteinと

proteoglycanが含まれる（Fisher et al．，１９８７）．Proteogly-

canは，core proteinとそれに付着する糖鎖（glycosamino-

glycan；以下GAGと略す）からなり，core proteinのアミ

ノ酸配列の構造的特徴から大きく２つのタイプ，すなわ

ちmodular proteoglycanとsmall leucine−rich proteoglycan

〔原 著〕

株化骨芽細胞様細胞MC３T３－E１細胞の分化・石灰化過程における
デコリンとバイグリカンのmRNA発現
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Abstract

To analyze the temporal changes in extracellular matrix components during the osteoblastic differentiation and calcification,

mRNA expression of bone−related small leucine−rich proteoglycans, decorin and biglycan,was examined in the mouse os-

teoblastic cell line MC3T3−E1, by real−time quantitative PCR with hydrolysis (TaqMan) probes. Comparisons were made be-

tween cells grown in the presence or absence of β−glycerolphosphate plus ascorbic acid−2−phosphate (calcification and non−

calcification groups,respectively) and between the early phase without calcification and the late calcification phase in the calci-

fication group. When calcification was stimulated, the expression of decorin and biglycan mRNA increased rapidly before cal-

cification, reached a peak at 7 days, and then gradually decreased in the late calcification stage (day21to day28). In non−calci-

fication group, however, the two mRNA levels were continuous increased up to day 28. These results suggest that the tempo-

rally differences in mRNA expression of the small leucine−rich proteoglycans reflect biological functions of the two proteo-

glycans in the processes of osteogenic differentiation and calcification.
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（以下，SLRPと略す）とに分類される（Iozzo and Mur-

doch，１９９６）．前者のmodular proteoglycanは様々な機能を

有するdomainから構成され，軟骨に特徴的なaggrecan，

線維芽細胞が産生するversican，脳組織に特異的なneuro-

canおよび brevicanがこれに属する（ Iozzo and Mur-

doch，１９９６）．

一方，後者のSLRPは，４０kD前後の短いcore proteinを有

し，６から１０個の繰り返し構造であるleucine−rich repeatを

含む（Iozzo，１９９９）．SLRPの代表的なproteoglycanである

biglycanとdecorinに関しては，そのアミノ酸と核酸配

列，糖鎖の構造が明らかにされ（Krusius and Ruosla-

hti，１９８６），様々な機能解析がなされてきた（Scott et

al．，１９９５；Danielson et al．，１９９７；Xu et al．，１９９８；Ameye

et al ．，２００２； Young et al ．，２００２； Ameye and

Young，２００２）．Biglycanとdecorinは，皮膚，腱，靱帯，

軟骨，骨などの様々な結合組織に存在し，biglycanは細

胞周囲に局在して主に細胞活性の調節に，decorinは細胞

外マトリックスの構築に深く関与していることが示され

ている（Bianco et al．，１９９０；Wilda et al．，２０００）．

本研究では，骨芽細胞の増殖，分化，石灰化過程にお

けるproteoglycanの発現様相および骨形成との関連性を

明らかにするために，株化骨芽細胞様細胞であるMC３

T３－E１の培養系における主要なSLRPであるdecorinと

biglycanのmRNA発現変化をRapid Cycle Real−Time PCR

法（以下Real−Time RT−PCR法と略す）によって検討す

ることを目的とした．なお，本研究では，proteoglycan

のmRNAの定量実験に先立ち，Real−Time RT−PCR法の

internal standardとして用いられるhousekeeping geneの信

頼性に関しても検討を行った．

材料および方法

１．細胞培養

MC３T３－E１細胞を１０，０００個／�の割合で播種
し，１０％FBS（Hyclone），penicillin（１０，０００U/mL）－

streptomycin（１０，０００µg/mL）（Gibco）を添加したα−MEM

培養液中，温度３７℃，湿度１００％，５％CO２，９５％空気下で

培養した．播種後２４時間経過した時点を０日目とし，前

述した培養液と同じものを用いて培養した（以下，石灰

化非促進群とする）．また，石灰化促進群にはascorbic

acid－２－phosphate（５０µg/mL）（Sigma）とβ−glycerol-

phosphate（５０mmol/mL；Acros,Geel,Belgium）（以下，β−

GPと略す）を培養液に付加した．培養液交換は３～４

日ごととし，試料回収を０日，２日，４日，７日，１４

日，２１日，２８日，３５日目に行った．

２．細胞数のカウント

培養終了後，細胞をPBSで洗浄し，０．１％tripsin−EDTA

（Gibco）を培養条件下で数分間作用させた後，振盪して

細胞をシャーレより剥離した．細胞数が増加し，何層に

も積層した１４日以降の細胞は０．１％tripsin−EDTAだけで

はシャーレから剥離して細胞を分離することが困難であ

ったため，０．１％collagenase（Wako）を培養条件下で３０分

から６０分間作用させた後，０．１％tripsin−EDTA処理を行っ

た．この細胞懸濁液中の細胞数を血球計算盤でカウント

した．

３．Alkaline Phosphatase（ALP）活性

培養終了後，細胞をPBSで洗浄し，０．２％NP－４０／１０

mM/L MgCl２で溶解した．ピペットでホモジナイズ

し，ウルトラソニケーター（Ohtake Works）にて超音波

破砕した．その後，４℃，１５００gで１０分間遠心し，上澄みを

測定に用いた．ALP活性の測定は基質緩衝液にp−nitro-

phenylphosphateを用いる Bessey − Lowly法（ Bessy et

al．，１９４６）に基づいて行った．試料を１００µLずつ９６穴プ

レートに加えたあと，基質緩衝液を２００µL加えて，プレ

ートリーダーETY－３００（Toyo Sokki）を用いて波長４１０

nmで吸光度を測定した．タンパク質の定量はBCAを用

いて測定し，ALP活性の測定結果をノーマライズした．

４．Alizarin Red−S（AR−S）濃度の測定

培養終了後，細胞をPBSで洗浄し，氷冷した７０％エタ

ノールにて６０分間固定した．蒸留水で洗浄後，４０mM AR

−S（pH４．２）で１０分間染色し，蒸留水で５回洗浄後，

PBSにて１５分間振盪下で洗浄した．その後，１０％ ce-

tylpyridinium chloride（CPC）／１０mM sodium phosphate

（pH７．０）で１０分間脱色し，上澄みの吸光度を５６２nmで測

定した．

５．mRNAの抽出とreverse transcription

培養終了後，細胞をPBSで洗浄し，RNeasy Mini Kit

（Qiagen）を用いて total RNAを抽出した．その際，

genomic DNAの混入を防ぐためにDNase処理を行った．

抽出した total RNA濃度を分光光度計GeneQuant Pro

（Amersham Biosciences）で測定し，１µg/µLに調節した

後，Omniscript RT kit（Qiagen）を用いてreverse tran-

scriptionを行った．

６．MC３T３－E１細胞におけるinternal standardの信頼

性の比較検討とproteoglycan mRNAの定量

Target mRNAを定量する際のnormalizeに用いるinternal

泰間康平 他／株化骨芽細胞様細胞MC３T３－E１細胞の分化・石灰化過程におけるデコリンとバイグリカンのmRNA発現６４

（６４）
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standardの発現の安定性を確認するために，housekeeping

geneであるGAPDH,cyclophilin Aに対するcDNAの１０８から

１０１コピー数の連続希釈系試料を作製し，TaqMan probe

を用いたReal Time RT−PCRを行った．各試料における

両分子のmRNAを定量し，それぞれのCt値で比較した．

同様に２つのproteoglycanについてもmRNAを定量し，

GAPDH１０３コピー数に対するproteoglycan cDNAのコピー

数を算出した．Target geneおよびPCR反応に用いた

primerを表１に示す．

mRNAの定量にはGeneAmp５７００Sequence Detection

System（Applied Biosystems）を使用し， denature：

９５℃，１５秒，annealing：６０℃，１分，サイクル数を５０回と

した．また，反応試薬としてTaqMan universal PCR mas-

ter mix（Applied Biosystems）を用いた．

結 果

１．MC３T３－E１細胞の細胞増殖

両群とも類似した曲線を示し，０日から１４日まで細胞数

は増加したが，その後減少傾向がみられた（deta not

shown）．

２．MC３T３－E１細胞のAlkaline phosphatase（ALP）

活性

両群ともに０日から１４日までALP活性は増加し，その

後低下したが，石灰化促進群での活性の減少傾向が著し

かった（deta not shown）．

３．MC３T３－E１細胞のAlizarin（AR−S）濃度

石灰化非促進群では０日から３５日までほとんど変化が

見られなかったが，石灰化促進群では１４日以降，AR−S

濃度の急激な増加がみられた（deta not shown）．肉眼的

観察では石灰化促進群の２１日でAR−S陽性のnoduleが部

分的にみられ，３５日ではディッシュ全体に強陽性反応が

広がった（図１）．石灰化促進群で見られるAR−S陽性

noduleは非促進群では全く認められなかった．

４．Real−Time RT−PCR法におけるinternal standardの信

頼性の比較検討

標準曲線のスロープ値，直線性，Ct値に関する数値を

表３に示す．Ct値とはPCR産物の蛍光強度を検出するこ

とが可能になった時点のサイクル数である．Internal

standardであるGAPDHとcyclophilin Aそれぞれの連続希

釈系に対する標準曲線を比較すると，両者とも直線を示

したが，スロープの傾斜度はGAPDHの方が理想値に近

かった（図２）．また，RNA量でnormalize（１µg/µL）

した０日から３５日までの非石灰化群および石灰化群各サ

ンプルについて蛍光強度曲線のCt値を比較すると，

GAPDHのばらつきが小さかった（図２，３）．これらの結

果からcyclophilin AよりGAPDHの方がinternal standardと

して適当と考えられた。

The Dental Journal of Health Sciences University of Hokkaido 25� 2006

表１ 骨組織に関連するproteoglycanの特徴

図１ MC３T３－E１細胞のAlizarin Red−S（AR−S）染色
a培養７日．促進群（左）と非促進群（右）にほとんど差は認められない．b培養２１日．促進群にはAR−S陽
性のnoduleが認められる．c培養３５日．促進群のAR−S陽性のnoduleが増加するが，非促進群ではnoduleを認
めない．

６５

（６５）

／【Ｋ：】Ｓｅｒｖｅｒ／歯学雑誌／第２５巻１号／本文／０６３‐０７２　泰間　株化骨芽細胞様  2006.07.25 10.52.23  Page 65 



５．MC３T３－E１細胞の石灰化促進群と非促進群にお

けるproteoglycan mRNAの発現変化

Decorin mRNAは，培養直後から増加を始め，石灰化

非促進群では１４日まで増加したのちプラトーとなった．

一方，促進群では同様に７日をピークに増加したの

ち，３５日にかけて減少した（図４）．Biglycan mRNAも，

培養直後から増加をはじめ，石灰化非促進群では２８日ま

で高いレベルを維持し，３５日で急激に低下した．一方，

促進群では７日をピークとする一過性の上昇であった．

（図５）．

６．MC３T３－E１細胞の石灰化促進群と非促進群にお

けるdecorin mRNAの発現の比較（培養２８日）

両群の２８日目における，両proteoglycanの発現量を比

べてみると，biglycan mRNA発現量は石灰化促進群が非

促進群の７．２％，decorinでは１９．４％の値を示した（図

６）．

考 察

１．Real−Time PCRを用いたmRNAの定量

Real−Time RT−PCRには，（１）double strand DNAに結

合することによって蛍光を生じるSYBR Green Iという

色素を用いる方法，（２）primer間に特異的な配列の

TaqMan probe（exonuclease probe）を設計し，その両端

に蛍光色素とそのquencher色素を付けたprobeを反応さ

せ，Taq polymeraseの５’－exonuclease活性によって

probeが加水分解され，両端の色素が離れることによっ

て蛍光を発することを利用する方法，および（３）

primer間に特異的な配列をもつ２つのhybridization probe

を反応させFRET反応を利用する方法の３つがある

（Wittwer，２００１）．本研究において適用したTaqMan porbe

法では，primer dimerおよび非特異なPCR産物が反応中

に形成されても，目的とするcDNAに特異的なprobeがそ

れらには結合しないため，特異的かつ感度の高い手法で

あるとされている（Wittwer，２００１）．本研究においても

Kohei TAIMA et al.／Quantitative mRNA analysis of decorin and biglycan during differentiation and calcification in MC３T３－E１cells

表２ 培養期間中における２種類の internal standard
mRNAのslope値，correlation値，およびCt値の標
準偏差（SD of Ct）

図２ GAPDH,cyclophilin Aに対する連続希釈系を用いて描いた標準曲線MC３T３－E１細胞から抽出した試
料で描いた蛍光強度曲線
GAPDH（上段），cyclophilin A（下段）ともに標準曲線（左）は直線を示したが，スロープの傾斜度
はGAPDHの方が理想値に近かった．また，mRNA量を１µg/µlで揃えた０日から３５日までの石灰化非
促進群，石灰化群各サンプルのCt値（右）はGAPDHの方がばらつきが少なかった．

図３ 石灰化非促進群，促進群の培養期間におけるCt値
Total RNA量をnormalizeしたRTで得られた試料を用いて，cyclophilin AとGAPDHについてreal−time
RT−PCRを行った．Ct値のばらつきはcyclophilin Aと比較して石灰化非促進群，促進群ともにGAPDH
の方が小さかった．

６６

（６６）
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GeneAmp５７００を用いてTaqMan probe法を適用した場合

には，少なくとも１０１コピーまでのcDNAの定量が可能

であることが明らかになった（data not shown）．

前述したように，Real−Time RT−PCR法はmRNA発現

の定量に優れた方法ではあるが，conventional PCRを基

本とした従来のすべての方法とも共通する問題点が指摘

されている．Real−Time RT−PCR法では，すべての試料

におけるGAPDHなどのhousekeeping geneの発現量が一

定であるという考えに基づき，tareget geneの発現量を計

算している．しかし近年，実験条件，あるいは組織，細

胞系の違いによって一般的に用いられている internal

standardが変動を示し，定量化における絶対的な基準と

はなり得ないことが指摘されている（Medhurst et

al．，２０００；Bustin，２００２）．この点に関して，Bustinは，in

vitroの実験系におけるinternal standardとして２つ以上の

housekeeping geneを選択して，その実験条件における変

動を検討し，normalizeを行うことを推奨している．

本研究では，骨系培養細胞のPCR法でよく用いられて

いるhousekeeping geneであるGAPDHとcyclophylin Aにつ

いてその変動を検討した．その結果，前者のGAPDHに

おいて培養期間を通じての発現量（cDNAのコピー数）

の変動が少なく，またPCR効率を表すslope値も理想であ

る－３．３（Medhurst et al．，２０００）に近い値を示したこと

から，本研究ではGAPDHをinternal standardとして用い

た．

２．骨芽細胞用細胞MC３T３－E１の分化・石灰化につ

いて

MC３T３－E１細胞は，出生直後のマウス頭蓋冠から

クローニングされた８つの細胞系の一つである（Ko-

dama et al．，１９８１）．この細胞系の特徴は，高いalkaline

phosphatase活性を伴う骨芽細胞への分化能と石灰化能

（Sudo et al．，１９８３），および高いコラーゲン合成能

（Chung et al．，１９９２）を有することであり，in vitroの実

験系における石灰化過程の研究に最も多く利用されてい

る細胞系の一つである．

MC３T３－E１細胞は，ascorbic acidとβ−GPを含む条

件下で，骨芽細胞の表現形をより高度に発現し，石灰化

した細胞外マトリックスを産生することが知られている

（Marsh et al．，１９９５）．この細胞系での石灰化過程には細

胞周囲におけるコラーゲン基質の蓄積とその成熟が必要

であり，ascorbic acidが欠如した条件下ではコラーゲン

基質の蓄積が低下し，生理的な石灰化ではなく細胞間あ

るいは培養液中における異所性の石灰化が出現する

（Marsh et al．，１９９５）．また，本研究においても同様の結

果が得られているが，２つの添加試薬が無い状態では，

ALPase活性の上昇はみられるが，培養３０日においても

石灰化物の形成は認められないことを報告している

北海道医療大学歯学雑誌 ２５�平成１８年

図６ 培養２８日における石灰化非促進群と促進群におけるproteoglycan
mRNAの発現の比較
SLRPであるbiglycan（n＝３）mRNA発現量は石灰化促進群が非
促進群の７．２％，decorin（n＝３）では１９．４％と低い値を示してい
た．（n＝３；mean±SE）

図４ MC３T３－E１細胞におけるdecorin mRNAの発現変化
促進群，非促進群ともに７日までは同様の変化を示している
が，１４日以降顕著な差が認められた．非促進群では１４日まで増加
し，以降プラトーとなった．一方，促進群でのdecorinの発現では
７日から減少傾向がみられた．（n＝３；mean±SE）

図５ MC３T３－E１細胞におけるbiglycan mRNAの発現変化
促進群では培養直後から急激な増加をはじめ，７日でピークとな
り，その後２１日まで減少し，その後はプラトーとなった．一方，
非促進群では，２１日まで増加を示し，その後は減少を示し，３５日で
ほぼ促進群と同じ発現量まで低下した．両群では，石灰化期であ
る２１日と２８日の発現量に顕著な差が認められた．（n＝３；mean±
SE）

６７

（６７）
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（Marsh et al．，１９９５）．そこで本研究では，培養液中への

ascorbic acidとβ−GPを付加の有無により，石灰化促進群

と石灰化非促進群に分け，両群の各成長・成熟段階にお

けるdecorinとbiglycanのmRNA発現の変化様相を比較検

討した．

Ascorbic acidとβ−GPの存在下では，MC３T３－E１細

胞は石灰化骨基質の形成に到る３つの相に分けられる成

熟過程を経る（Quarles et al．，１９９２；Choi et al．，１９９６；

Raouf and Seth，２００２）．この成熟過程の第一相は，培養

９日から１０日まで続き，前骨芽細胞様細胞の活発な増殖

を示す．この時期には，MC３T３－E１細胞はc−fos,c−

myc,Est－１などの細胞周期に関連する遺伝子を発現す

る（Choi et al．，１９９６；Raouf and Seth，２００２）．次の第二

相は１１日から２５日の培養期間であり，細胞はconfluent

後，Ⅰ型コラーゲン，fibronectin,osteonectinなどの基質

関連遺伝子を発現する（Quarles et al．，１９９２；Choi et

al．，１９９６；Raouf and Seth，２００２）．第三相は，２５日以降で

あり，石灰化に関連するosteocalcin, bone sialoproteinの

発現が認められるようになる．本研究での細胞数，ALP

活性およびAR−S反応の推移をみると，第一相（増殖

期）は培養後７日間での間，第二相（基質形成期）は８

日から２０日，第三相（石灰化期）は２１日から３５日に対応

していた．したがって，本研究の石灰化促進群における

MC３T３－E１細胞の成長・成熟・石灰化過程は先の研

究のものとほぼ一致していた．本研究の石灰化非促進群

についてみると，培養３５日目でAR−S反応がほとんど培

養初期と同じ値を示したことから，非促進群での第三

相，すなわち石灰化相は無いものと判断できた．

３．Decorinとbiglycanの骨形成との関わり

DecorinはⅠ型，Ⅱ型，Ⅲ型コラーゲン，fibronectinな

ど，他の細胞外マトリックスとの結合能を有し，マトリ

ックス形成，細胞接着，細胞増殖などに関与しているこ

とが知られている（Scott and Haigh，１９８５；Scott et

al．，１９９５；Kuc and Scott，１９９７）．Vogel and Trotter

（１９８７）は，牛腱から抽出したdecorinの存在下ではコラ

ーゲン原線維の形成速度が抑制され，また形成されたコ

ラーゲン原線維の直径も減少することを報告した．一

方，Kuc and Scott（１９９７）は，牛関節円板あるいは皮膚

から抽出したdecorinを用いた同様の研究から，decorinは

コラーゲン原線維の直径を増加させることを示した．こ

のように，decorinのコラーゲン原線維形成に及ぼす影響

に関しては統一された見解が得られずにいたが，最近の

decorinのknockout mouseを微細構造学的に検討した研究

から，decorinが欠如した状態では，コラーゲン原線維の

直径には大きな影響がないものの，原線維の太さが不均

一になることが明らかにされた（Danielson et al．，１９９７）．

一方，biglycanの機能については不明の点が多いが，in

vitroの研究では，biglycan分子がⅠ型コラーゲン原線維

の表面上に集結し，その直径を増加させることが示され

た（Scott et al．，１９９５）．

本研究でのMC３T３－E１細胞の石灰化促進群におい

てdecorinとbiglycanの発現が高かったのは，培養７日ま

でであり，コラーゲン産生が盛んなマトリックス形成期

（Quarles et al．，１９９２；Choi et al．，１９９６；Raouf and

Seth，２００２）にはそれらの発現が低い傾向を示した．し

たがって，骨組織のコラーゲンを中心としたマトリック

ス形成期においては，両proteoglycanのコラーゲン原線

維形成への関与は低いものと考えられる．しかし，

decorinとコラーゲン原線維の形成との関係をin vivoの実

験系で詳細にみた研究では，intact decorin（GAG鎖の結

合したdecorin）によるコラーゲン形成速度の減少および

chondroitinase ABC処理後のcore proteinだけによる同様

の抑制効果が認められた（Kuc and Scott，１９９７）．したが

って，増殖期に一過性に増産されるdecorinが，あるいは

biglycanも含まれる可能性もあるが，増殖期におけるコ

ラーゲン線維の形成を抑制している可能性が指摘でき

る．

ヒトあるいは牛骨由来の小型proteoglycanのアミノ酸

および核酸配列の解析から，骨にはdecorinとbiglycanの

高い発現があり，そのGAG側鎖であるchondroitin－６－

sulphateとわずかなchondroitin－４－sulphateが存在する

ことが明らかにされている（Fisher et al．，１９８７；Wad-

dington and Embery，２００１）．免疫組織化学的研究から，

成人ヒトの骨では，decorinは骨小腔や骨細管の周囲，静

止期ハーバス管に限局していたのに対し，biglycanは皮

質骨や骨梁に広く分布していることが報告されている

（Ingram et al．，１９９３）．他の免疫組織化学的研究において

も，２つのproteoglycanは骨芽細胞および類骨に存在する

ことが確認されている（Bianco et al．，１９９０；Kamiya et

al．，２００１）．また，in situ hybridizationを利用した研究で

は，decorinは骨膜全層にわたって比較的均一な発現を示

すのに対し，biglycanは骨形成系の細胞が存在する骨膜

内層に限局することから，decorinはfull−timeで関与する

マトリックス構成要素であるのに対し，biglycanはマト

リックス形成以外の細胞活性に関与することを指摘して

いる（Bianco et al．，１９９０）．

このようにdecorinとbiglycanは，骨芽細胞を含む骨系

細胞の産生する主要な非コラーゲン性タンパク質であ

り，骨組織の石灰化過程への影響に関して，従来からい

泰間康平 他／株化骨芽細胞様細胞MC３T３－E１細胞の分化・石灰化過程におけるデコリンとバイグリカンのmRNA発現６８
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くつかの研究が行われてきた．Scott and Haigh（１９８５）

は，腱や皮膚などの軟組織結合組織に存在するのはder-

matan sulphate proteoglycanであるのに対し，骨や象牙質

などの石灰化組織ではchondroitin sulphate proteoglycanを

もつことから，dermatan sulphateを有するdecorinあるい

はbiglycanに石灰化抑制作用があることを提唱した．但

し，この時点では，decorinとbiglycanのアミノ酸配列の

断片的な情報しかなく，chondroitin sulphateとdermatan

sulphateが２つのproteoglycanのGAG鎖であることは明ら

かになっていなかった．その後，骨組織の石灰化過程に

果たす機能に関して，in vitroの実験系を中心として研究

が行われた．

Mochidaら（２００３）は，decorinが石灰化を抑制するこ

とを報告している．これに対し，Fisherら（２００４）は，

decorinが動脈平滑筋細胞における異所性の石灰化を促進

することを報告しているが，これはあくまでも非生理的

な石灰化過程での結果であり，このことを直接in vivoの

石灰化過程での現象としてみなすことはできない．

一方，in vivoの実験系に目を向けてみると，Youngら

（２００２）のdecorinのknockout mouseを用いた骨形成に関

する研究では，コラーゲン原線維の形態には異常を来す

ものの，骨形成，石灰化への影響はなかったとしてい

る．また，先天的な骨の脆弱を主徴とするosteogenesis

imperfecta（OI）の症例の非コラーゲン性タンパク質の

特徴を正常者と比較した研究では，decorinの発現量に差

は認められなかったとしている（Vetter et al．，１９９１）．

一方，biglycanのknockout mouseでは，生直後は骨格系

に異常な所見は認められないものの，加齢に伴い骨粗鬆

症や早発関節炎に類似した表現型を示す骨減少症，腱の

異所性石灰化の進行が認められた（Xu et al．，１９９８；

Ameye et al．，２００２；Ameye and Young，２００２）．また，

biglycan−knockout mouse由来の骨芽細胞は，BMP－４と

の結合能を消失し，BMP－４の刺激に対するsensitivity

が減少している．その結果，骨芽細胞の分化を誘導する

転写因子であるCbfa１の発現の低下による骨芽細胞の分

化が抑制されることを示した（Chen et al．，２００４）．こ

れらのknockout mouseを用いた研究は，biglycanが主に

骨芽細胞の分化過程に対して促進的に作用していること

を示しているが，knockout mouseでは他のproteoglycanの

補償的，代償的な発現の亢進も生じることから（Corsi

et al．，２００２；Ameye and Young，２００２），decorinとbigly-

canが直接的に石灰化過程へ抑制的に作用しているかは

不明である．

本研究でのbiglycanとdecorinのmRNAの発現をみる

と，両者は類似した変化様相を示し，mRNAは増殖期に

増加，増殖期末期（培養７日目）にピークを示し，その

後の基質形成期（８日から２０日）と石灰化期（２１日から

３５日）では経時的に減少していくパターンを示した．ま

た，石灰化促進群と非促進群の培養２８日目における発現

を比較すると，石灰化促進群のbiglycanは非促進群に対

し７．２％，decorinは１９．４％の低い発現を示していた．し

たがって，MC３T３－E１細胞のmRNAの発現様相から

判断すると，biglycan, decorinとも，骨の石灰化には不要

であり，石灰化期には発現が抑制されることが考えられ

る．このことは，いくつかの in vitro（ Chen and

Boskey，１９８５； Severson et al．，１９９５； Mochida et

al．，２００３）およびin vivo（Hoshi et al．，１９９９）の研究で

の所見とも一致している．

ラット骨由来の骨芽細胞１次培養系を用いてbiglycan

とdecorinのmRNA発現をconventional RT−PCRで半定量

的に解析した研究（Waddington et al．，２００３）では，本

研究で得られた結果と異なるパターンを示している．こ

の研究によると，decorinが増殖期から石灰化初期にかけ

て経時的に増加を示したのに対し，biglycanは増殖期初

期に比較的高い発現を示し，マトリックス形成期に発現

がほとんどなくなり，その後の石灰化期で高い発現を維

持しており，両proteoglycanの石灰化期における高い

mRNA発現を報告している（Kimoto et al．，１９９４；Wad-

dington et al．，２００３）．本研究との違いに関しては正確な

ことはわからないが，培養細胞と培養条件の違いが関与

している可能性が考えられる．彼らの実験では，培養液

にdexamethasoneが附加されており，また用いた細胞は

細胞のpopulationが不均一である骨組織由来の一次培養

系（Kimoto et al．，１９９４）である．Dexamethasoneは，主

に１次培養系に付加される薬剤であり，骨髄由来のos-

teoprogenitor細胞の分化と石灰化を促進し，decorinの発

現には促進的，biglycanには抑制的に作用する（Kimoto

et al．，１９９４）．

結 論

骨芽細胞様細胞MC３T３－E１の増殖，分化および石

灰化過程において，増殖期に比べてdecorin,biglycanは石

灰化期で著しく低い発現を示した．Decorinとbiglycan

は，初期の細胞増殖を促進し，逆に石灰化に対しては抑

制作用を有していることが示唆された．
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ANCヘッドホンによる歯科治療時騒音の低減

○粟倉あずさ，石崎晴彦，李 皓，中島啓介，古市保志
北海道医療大学歯学部歯科保存学第一講座

【目的】歯科用タービンによる歯の切削時に発生する騒音は，患者

にとって大変，不快である．近年，レーザー照射や研磨粒子噴射に

よる切削器具の開発により騒音への取り組みが行われているが，現

状ではこれらの器具のみで切削を完了することは困難である．本研

究では歯科用タービン使用時に患者が感じる騒音を低減させる目的

で，アクティブ・ノイズ・コントロール（ANC）ヘッドホン装着

の効果を検討した．

【方法】２個のイヤホン型コンデンサーマイクロホンをパーソナル

コンピュータのライン入力端子に接続し，コンピュータ内部でA/D

変換（解像度１６ bit，サンプリングレート４４．１ kHz）後，波形解

析ソフトウェア（SignalScope Pro）によって解析した．イヤホン型

マイクロホンを，通常使用するように（内向き）あるいは逆向き

（外向き）に被験者の外耳孔に固定して，各操作によって被験者が

感じる騒音を測定した．

【結果および考察】診療室内の環境音はヘッドホンの装着により，

外向き測定では４０００－１２５００Hzで２０ dB低減されたが，内向き測定

では３１５０－８０００Hzで２０dB低減された．また，ANCにより１２５－４００

Hzで５dB低減された．タービンを使用した際に発生する騒音はヘ

ッドホンの装着により，外向き測定ではすべての周波数において２０

dB低減されたが，内向き測定では３１５０－４０００Hzを除き５－１０dB低

減された．また，いずれの測定でも３５００Hz付近の周波数では環境

音と同じレベルまで低減された．環境音と同様に騒音はANCによ

り１２５－４００Hzで５dB低減された．

【結論】本研究の結果から，ANCヘッドホンの装着は口腔内でタ

ービンを動作させた際に患者が感じる騒音の低減に有効であると考

えられた．

根管治療に関するアンケート調査（第２報）

○伊藤泰城１，森 真理１，小林孝雄１，塚越 慎２，加藤幸紀１，衣笠裕紀１，斎藤隆史３，中島啓介１，古市保志１

北海道医療大学歯学部歯科保存学第一講座１，浦臼町歯科診療所２，北海道医療大学歯学部歯科保存学第二講座３

【目的】根管治療は頻繁に行われる治療であるにも関わらず歯科医

師の経験により根管貼薬剤の使用方法や回数，処置方法が異なって

いると考えられる．２００４年に本学会で行った急性発作の発現に関す

る報告では，基本的な根管器具の使用方法を徹底することが重要で

あると報告した．今回の報告では，根管貼薬剤の種類と使用方法お

よび臨床症状が消退しない症例の原因と処置方法についてアンケー

ト調査を行い検討した．

【方法】北海道医療大学歯学部に在籍する歯科医師１７１名に対し，

平成１６年２月にアンケート調査を実施した．回答者の臨床経験は１

～３０年で，平均臨床経験年数は７．９３±６．６０年であった．各質問に対

する回答は，臨床経験１年以下（１８名），２～４年（３４名），５～９年

（２２名），１０年以上（３６名）の４群に分けて集計し，質問の集計結果

をχ２検定を用いて解析した．

【結果及び考察】アンケートの回収率は６４．３％（１７１名中１１０名）で

あった．

ほとんどの歯科医師が症状により根管貼薬剤を使い分けていた．

また症状が消退しない難治症例の経験があると回答した．原因とし

て，大きな病巣があった，あるいは根尖孔の破壊などの歯内療法に

伴う偶発症を挙げていた．処置としては外科的歯内療法を行うと答

えたものが最も多かった．

【結論】根管治療で使用する貼薬剤は歯科医師が経験に基づいて選

択していることが明らかになった．

症状が消退しない難治症例の原因として偶発症を挙げている者が

多かった．これにより基本的な根管器具の使用方法を徹底すること

が重要であると考えられた．

［学会記録］

北海道医療大学歯学会第２４回学術大会 一般講演抄録

７７

（７７）
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北海道医療大学病院矯正歯科外来における，唾液う蝕活動性試験を用いたカリエス予防処置について

〇前崎有美，城市由紀，梶 美奈子，山崎敦永＊，齋藤正人＊，溝口 到＊＊，川上智史＊

北海道医療大学病院歯科部
北海道医療大学歯学部個体差医療科学センター＊

北海道医療大学歯学部矯正歯科学講座＊＊

【目的】矯正治療中に口腔内に装置を装着することにより，口腔内

細菌数は増加することが知られており（Rosenbloom et al., Am JOr-

thod，１９９１），近年矯正治療中のカリエスや歯周疾患について十分に

ケアする責任が大きくなってきている．そこで本院矯正科外来で

は，平成１７年度より矯正科受診患者様に対し専任の歯科衛生士が唾

液う蝕活動試験を行いカリエスリスクの判定を行っている．カリエ

スリスクの結果から各個人にカリエス予防プログラムを作成し，矯

正治療中のカリエス予防を行っている．今回，我々は予防プログラ

ムの中にDental Drug Delivery System（以下３DS）などとり入れ，

有効な結果が得られたので報告する．

【方法】本院矯正科外来で治療を開始するすべての患者様を対象と

した．矯正治療開始前精密検査をした後から診断までの約１か月の

間に検査を行う．検査の項目は以下の通りである．１．パラフィン刺

激唾液流質量２．唾液緩衝能３．唾液中のlactobaciliレベル４．唾液中の

mutans streptococciレベル５．４日間食事調査６． DMFT.dft.dmfs．プラ

ーク量等の一般臨床診査，以上の項目を元にカリオグラム（オーラ

ルケア社）ソフトウエアによるカリエスリスクの判定を行う．結果

を参考にし，個人に合ったカリエス予防プログラムを立案する．カ

リエスリスクによって，リコール間隔を定め来院してもらい，矯正

装置が撤去されるまで継続する．リスクの程度によっては３DSを

用いる．３DSはハイリスクであれば必ず実施，基準値を下回ってい

ても細菌以外のリスクファクター（DMFT，唾液の性状，量，糖質

の摂取頻度）が高い場合，矯正治療前などでは実施の対象としてい

る．

【結果および今後の展望】カリエスリスク判定を行い各個人に合わ

せた予防プログラムを作成し実施したところ，初回から３か月後の

プラーク付着量に減少が認められた．今後は３DSをより有効なも

のとするために薬剤の選択，使用頻度，持続効果についても検討を

行う予定である．また，矯正治療を始めてから矯正治療が終了する

まで「カリエスフリー」を目指し，現在治療中の患者様に対しても

この予防プログラムを実施していく予定である．

臨床実習の学びを左右する影響因子

○岡橋智恵１），小田島千郁子１），沢辺千恵子１），大山静江１），長田真美１），五十嵐清治１）２）
１）北海道医療大学歯学部附属歯科衛生士専門学校

２）北海道医療大学歯学部小児歯科講座

【研究目的】本校では臨床実習成果をより高めるための対応策の一

つとして，形成的評価法である個人内評価表を導入し，その効果に

ついて報告してきた．その分析を重ねる中で，学生の臨床実習にお

ける学習効果には，学生を取り巻く様々な要因の関与が明らかとな

った．そこで今回，学生が臨床実習で学ぶべき学習項目の影響因子

の分析を行い検討したので報告する．

【対象及び方法】影響因子のアンケート調査対象は２００２年～２００４年

の第２学年１６５名である．さらに２００４年度の第２学年５９名について

は，臨床実習終了後に学生に実施した臨床実習に関する自己評価，

実習指導者によって個人内評価表に記入された評価の集計に加え，

実習指導者からのコメントを追加して月毎にカテゴリー集計して分

析を行った．

【結果】①学生が臨床実習で学ぶべき学習項目に影響を及ぼしてい

るのは，実習指導者，自助努力，友人，専任教員の順に高かった．

②個人内評価の集計結果では積極性，責任感，協調性，礼節の評価

が高かった．③実習指導者のコメントを分類して集計したところ情

意領域が高かった．④学生の自己評価の結果は認知領域が１．９／３

点，精神運動領域が２．３／３点，情意領域が２．５／３点であった．

【考察】歯科医療現場で患者のニーズを最優先する現場の働きを常

に把握する立場にある実習指導者が，学生の学習効果に影響を与え

るのは当然の結果と思われる．実習指導者の視点が情意領域に注が

れているのは個人内評価表自体が観察評価であることも考えられる

が，それだけではなく人や物事に対しての興味や関心を示す感性や

積極性といった態度教育の重要性も含まれてきているのではないか

と思われた．また学生の自己評価でも情意領域が高いことから，実

習指導者の働きかけが学習効果に関係していると推察された．しか

し知識の応用や患者対応の評価は低くとどまっていることから，学

校内の授業と臨床実習の学習形態の違いなどから，自分で考え，判

断して行動する項目については評価が低くなっているのではないか

と推察された．

７８

（７８）
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開発途上国における口腔保健活動報告

○大山静江１），岡橋智恵１），梶美奈子２），M.H.Abusayeed３），杉浦千尋４），山崎 和５），千葉逸朗６）
１）北海道医療大学歯学部附属歯科衛生士専門学校 ２）北海道医療大学病院

３）Office of Deputy Provincial Director of Health Services, Plonnaruwa
４）北海道大学大学院歯学研究科 ５）西岡デンタルクリニック

６）北海道医療大学歯学部口腔衛生学講座

【目的】近年，開発途上国における国際保険協力に対する要請は増

加の一途を辿っており，それに伴い歯科衛生士が国際的な歯科保健

事業に参加する機会も増えてきている．そこで我々は，開発途上国

の児童・生徒における口腔保健状況を知り，学校での口腔保健教育

を普及させることを目的として，スリ・ランカの紅茶園内にある学

校にて歯科疾患調査と視覚教材による口腔保健教育・個別ブラッシ

ング指導よりなる口腔保健活動を行ったので，その結果について報

告する．

【対象及び方法】本活動はスリ・ランカの紅茶園内の学校３校の児

童・生徒（５歳～１６歳）１７９名を対象とした．方法は最初に現地歯

科医師による導入を行い，歯科衛生士が，現地の言語であるタミル

語，シンハラ語を用いた人形劇にて口腔の健康の重要性や規則正し

い食生活，口腔清掃の必要性についての口腔保健教育を行った．次

いで現地の歯科医師が口腔清掃習慣の聞き取りを行い，日本人歯科

医師が口腔内診査を行った．口腔清掃指導については歯科衛生士が

歯垢染色液を用いて染め出しをし，歯ブラシの使用法を個別指導し

た．

【結果】①歯ブラシの所有率は９６％であり，学校間で差は認められ

なかった．歯ブラシを所持していない残りの４％については手指を

使用してのブラッシング方法であった．②口腔清掃習慣は４５％が朝

のみ，２３％が朝・昼，１８％が朝・夜，１３％が毎食後であり，いずれ

も朝に磨く習慣であった．③平成１１年度歯科疾患実態調査における

５～１４歳のう蝕有病者率が７８％であるのに対しスリランカは５２％で

あった．④５～１０歳のdft指数は０．８，df者率は平均３３％，１１～１６歳

のDMFT指数は１．３５，DMF者率は平均２４％であった．⑤乳歯う蝕経

験歯の全てが未処置歯であった．

【考察】今回の結果を我が国の平成１１年度歯科疾患実態調査結果と

比較すると，う蝕有病率は低値であり，飲料水中の高いフッ素濃度

が関与していると考えられる．しかしながら未処置う歯が多く，こ

の傾向は成人でも認められることから，紅茶園労働者の口腔保健管

理レベルの向上と定期的口腔健診が必要であると考えられる．

歯科内科クリニックにおける臨床実習到達度の調査 第２報

―歯科衛生士専門学校生の小児歯科でのアンケート調査より―

○駒木千絵＊，棟方志摩＊，武井貴子＊，五十嵐清治＊＊

＊北海道医療大学歯科内科クリニック歯科衛生部
＊＊北海道医療大学歯学部小児歯科学講座

【目的】本学歯科衛生士専門学校生の小児歯科における平成１６年度

の臨床実習について，アンケート調査を行ったところ，今後の課題

として次のことが明らかとなった．

１． 事前実習の強化について．

２． 患児数の少ない時間帯の有効活用について．

３．１００％の学生に口腔衛生指導と口腔ケアの実技を体験させるシ

ステムの導入について．

これらの項目について検討したところ，臨床実習ガイダンスプリ

ントおよびシミュレーション実習の見直し，午前中の時間を利用し

口腔衛生指導，および口腔ケアの相互実習を導入したことである．

これらを踏まえ臨床実習到達度を把握するために，アンケート調査

を実施したので報告する．

【対象と方法】対象者は平成１７年度２年生の臨床実習生である．ア

ンケートは小児歯科臨床実習終了後に無記名で記述させた．調査内

容はガイダンスプリント，オリエンテーション，口腔衛生指導と口

腔ケア，診療補助，患者対応，臨床実習の満足度についてであり４

段階形式と記述式で行った．

【結果および考察】集計結果より判断すると，実習生は患者さんを

前にすると緊張や経験不足から知識や能力が十分に発揮されないこ

とが示唆された．また患者さんとのコミュニケーションの良否と臨

床実習の満足度は相互に関連していると推測できた．実習中の満足

出来た理由，出来なかった理由としてはコミュニケーションに関わ

る意見が大半を占め，臨床実習を通してコミュニケーションの大切

さや難しさが再確認できたようである．小児の歯科診療では，歯科

衛生士の役割は重要であり，コミュニケーション，知識，技術など

の高い能力が要求されるなどであった．なお，今後も臨床実習のあ

り方を検討していくことが必要と思われた．

７９

（７９）
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あいの里地区某小学校，３，４年生の児童に実施した口腔保健指導について

○上西明子，城市由紀，前崎有美，梶美奈子，齊藤正人＊，野呂大輔＊，舞田健夫＊，川上智史＊

北海道医療大学病院
北海道医療大学個体差科学センター＊

【指導目標】児童期からの口腔の健康作りを実践することは，生涯

の口腔衛生において重要である．我々は，あいの里地区某小学校か

ら『歯に関する支援事業』の依頼を受け，平成１７年１１月に全校児童

を対象にした口腔保健指導を行った．１年生から６年生までを低・

中・高学年の３つのグループに分け，歯科衛生士がそれぞれのグル

ープを担当し，むし歯のでき方について理解してもらえるような指

導内容とした．

今回は，中学年（３，４年生）の児童に実施した口腔保健指導の内

容について報告する．

【対象および実施内容】中学年の児童（３年生５９名，４年生４７名，

計１０６名）を対象とした．総合学習の授業時間（４５分間）に視覚媒

体（紙芝居・スライド）を使用し口腔保健指導を行った．また，児

童の口腔保健指導に対する理解度を把握するため，口腔保健指導前

後に同一のアンケート調査を実施し，指導前後の結果を比較した．

口腔保健指導前では，むし歯の原因はお菓子や歯みがきをしない

ことと，とらえている傾向がみられたが，指導後は，プラーク，む

し歯菌と，指導内容に出てきた言葉を使用し，おおまかなう蝕発生

のメカニズムを理解している児童の増加がみとめられた．

【まとめおよび今後の展望】小学校中学年児童に対する，視覚媒体

を使用した口腔保健指導により，むし歯のでき方についての正しい

知識の向上がアンケート調査結果より確認することができた．

今後の展望として，学校の保健便りに口腔保健指導の掲載を検討

している．今後も学校側と定期的に意見交換を繰り返し，この事業

をよりよいものにしていきたいと考えている．歯科衛生士がこのよ

うな活動を継続することで，地域医療に貢献し，子供たちのむし歯

を減らせるよう努力していきたい．

無歯顎補綴学の基礎実習に関する一考察

－“義歯を作る実習”から“患者を診る実習”へ－

○横山雄一，平井敏博，越野 寿，寺澤秀朗，木花八友，牧浦哲司，
松実珠千，田中慎介，冨田泰子，川西克弥，佐藤絹江，伊東由紀夫

北海道医療大学歯学部歯科補綴学第１講座

【目的】近年の国民の健康意識の向上や急速な医療の変化などに対

応すべく，本年度から全国の医学部・歯学部学生に対して「臨床実

習開始前の共用試験」が導入，実施されている．この試験には，医

療倫理，コミュニケーション能力，技能・態度教育および医療にお

ける安全性の配慮と危機管理に関する教育の充実が求められてお

り，歯学部学生への歯科補綴学教育の在り方についての検討が必要

であると考える．そこで我々は，平成１８年度から，改修が完了した

本学歯学部臨床系基礎実習室に整備された種々の機器を利用し，第

４学年に実施されている無歯顎補綴学（全部床義歯補綴学）実習の

内容を見直し，従前からの“義歯を作る実習”から，“患者を診る

実習”へと変更することとした．

【内容】これまでの全国歯科大学・歯学部の全部床義歯補綴学基礎

実習は，無歯顎石膏模型を使って上下顎全部床義歯をその臨床術式

に従い製作するものであった．すなわち，診察・診断から義歯の装

着・調整に至までの治療過程の中で，全国の多くの歯学部での基礎

実習では，咬合床製作，咬合採得，人工歯排列，埋没・重合，削

合，研磨など，技工作業が中心であった．しかし，「共用試験」を

経た臨床実習では，講義で得られた知識に基づいた診療室で必要と

される臨床技術・技能の修得が重要となることから，その基礎実習

は，技工作業ではなく，診療術式を中心とした内容に変更する必要

があると考えられる．

そこで次年度から，基礎実習室に新たに導入されるDR－１１（モ

リタ製作所）を使用して，概形印象採得，個人トレーによる精密印

象採得，咬合採得とGoA描記，完成義歯の口腔内装着，装着後長期

間経過への対応など，実際の補綴治療に即した術式や各種器具・器

材の基本的な扱い方などを修得する内容に変更することとした．こ

れにより，診療参加型臨床実習へのスムーズな移行，さらには国民

のニーズに応えることのできる歯科医師の養成が可能になると考え

る．
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本学歯科内科クリニック地域支援医療科活動報告 第５報

○松原国男１），千葉逸朗１，２），越野 寿１，３），平井敏博１，３），柳谷昌士１）
１）北海道医療大学歯科内科クリニック地域支援医療科

２）歯学部口腔衛生学講座
３）歯学部歯科補綴学第１講座

本学歯学部附属病院は地域からの要望に応えるべく，平成１２年１１

月に「地域支援医療科」を新設し，訪問歯科診療室所属の歯科医師

の増員と各科・部署の担当者が診療にあたる体制を整備した．

今回は，平成１７年１月から１２月末までの「地域支援医療科」とし

ての活動について報告する．

１．訪問歯科診療の実績

訪問診療を実施した患者数は１３４名（平成１６年同期間：１１４名）で

あり，延べ訪問診療回数は１３０１回（平成１６年同期間：１１４４回）であ

った．

訪問先については，高齢者・障がい者施設が５４９回（４２．２％）で

最も多く，居宅が４９１回（３７．８％），入院中の医科病院が２６１回

（２０％）であった．

訪問先の地域別分布では，厚田村が５３７回（４１．３％），当別町が

４２４回（３２．６％），江別市が１８９回（１４．５％），岩見沢市が１０１回

（７．８％），月形町が３８回（２．９％），札幌市が１１回（０．８％）であっ

た．

施設・居宅の訪問回数については，当別町が増加し，厚田村はほ

ぼ横ばいであった．当別町の増加は今まで単発的であった医科病院

の往診が，定期的になったことが挙げられる．またそれに伴い，歯

科医師２人の体制とし，人数の増加に繋がった．

２．地域住民への啓発活動

地域住民に対して，疫学調査を含む研究結果をもとに口腔・顎・

顔面領域の機能を概説し，顎口腔系機能の全身の健康維持に果たす

役割の重要性を啓発するための活動として，講演会への講師派遣は

２回であった．

３．歯の健康プラザ

当別町によって立案された健康推進計画の推進に対して，本学

は，「当別町二万人歯の健康プロジェクト」を立ち上げ，町民の口

腔の健康の維持・増進に関する種々の啓発活動を行っている．その

一環として，平成１６年８月にJR当別駅前に「歯の健康プラザ」を

開設した．

本年度は，医療施設としての「歯の健康プラザ」の機能を果たす

他に，「食育」に関わるイベントを企画し，町民との交流を深め

た．これには本学学生も参加し，学生のコミュニケーション学習に

も寄与する機能を発揮した．

今後も，「地域支援医療科」としては，「治療」の観点からの訪問

歯科診療と，「予防」の観点からの啓発活動に対して，さらなる積

極的な取り組みが必要であると考える．

マウスの大および小唾液腺の筋上皮細胞のグリア細胞株由来神経栄養因子

○恒川寛明，鈴木裕子，小原伸子，武田正子
北海道医療大学歯学部口腔解剖学第二講座

【目的】グリア細胞株由来神経栄養因子，GDNF（glial cell line−de-

rived neurotrophic factor）は，中枢および末梢神経系のニューロン

の発達，生存，維持を促進する働きを持っている．正常マウスの大

唾液腺および小唾液腺の筋上皮細胞がこのGDNFを発現するかどう

かを検索した．

【方法】RT−PCR解析法と，光学顕微鏡，および電子顕微鏡による

免疫組織化学的方法を用いた．

【結果】RT−PCR解析により，顎下腺にはGDNF mRNAとGFRα１

mRNAが存在することが証明された．免疫電顕法により，高電子

密度を呈するGDNF免疫陽性細胞が，終末部分泌細胞と基底膜の間

に位置していた．二重免疫蛍光染色法を行った切片の共焦点レーザ

ー走査顕微鏡観察により，終末部周囲のほとんどの抗GDNF免疫陽

性細胞と抗アクチン陽性細胞が重なることがわかった．抗GDNFと

抗PGP９．５による二重免疫蛍光法により，漿液腺の耳下腺，顎下

腺，舌エブネル腺には，多数のPGP９．５陽性の神経線維が分布して

いたが，GDNF免疫陽性細胞の発達の程度はあまり良くなかった．

一方，粘液腺の舌下腺と舌粘液腺では，神経線維の分布は乏しい

が，GDNF免疫陽性細胞は非常に良く発達していた．

【結論】マウスの大唾液腺，および小唾液腺の筋上皮細胞はGDNF

を発現することがわかった．GDNFの機能として，唾液腺の分泌細

胞，さらに所属神経節のニューロンに対する栄養作用が推測され

る．

Implantを用いて �７の水平埋伏を治療した症例

○田中 信久＊，武藤 壽孝＊＊，溝口 到＊

北海道医療大学歯学部矯正歯科学講座＊

北海道医療大学歯学部口腔外科学第I講座＊＊

【目的】臨床上，下顎第二大臼歯の近心傾斜や埋伏等の位置異常を 認めることがある．大臼歯部の位置異常により咬合咀嚼機能障害や
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口腔衛生の悪化などが問題となる場合がある．一般的に大臼歯部の

整復方法には，切開や牽引，移植，および再植などが挙げられる

が，矯正学的に整復する際には固定源不足による隣在歯の傾斜，圧

下，挺出等の反作用を十分考慮する必要がある．一般的にはloop-

mechanics，upright spring，partial bracket system等が用いられている

が，最後方臼歯の埋伏では牽引に必要となる固定源の設定が困難で

あり，矯正装置の複雑化や，隣在歯への反作用や固定力の不足のた

めに抜歯が適応されることが少なくない．近年，implantを不動固

定源として用いた矯正歯科治療が行われるようになり，固定源の設

定を比較的自由に行えるようになった．今回，完全水平埋伏した下

顎左側第二大臼歯に対し，implantを用いて整復を試みた．

【症例】初診時年齢２０歳１か月の女性．７の水平埋伏と上下顎正中

線の不一致による審美障害を主訴として当科を受診した．既往歴，

家族歴に特記事項は認められない．口腔内所見として，上下顎正中

線のずれは２．０mm，大臼歯の咬合関係は右側Angle Class I，左側

Angle Class IIと左右非対称であり，anterior tooth size ratioに不調和

が認められた．口腔内エックス線写真所見より７の水平埋伏が認め

られた．側面頭部エックス線写真所見より，skeletal Class I，short

faceであった．

【結果および考察】完全水平埋伏した ７を整復するために，下顎

枝部に埋入したscrew implantとmulti bracket applianceを使用するこ

とにより良好な結果が得られた．

質問対策

１）今回の治療と従来の治療法を比較して，治療期間の相違につい

て

２）埋伏は遺伝するのか？

精神的不安定により不登校となった児童における歯科治療経過の一例

○関口五郎
東京都立心身障害者口腔保健センター

【目的】近年さまざまな理由によって，学校への不登校となる児童

が増加していることが報告されている．今回精神的不安定により不

登校となり，またう蝕が多発した児童における歯科治療経過の一例

について報告する．

【症例】１０歳男児．２年前に路上で突然の息苦しさを訴えて医科を

受診するも，明確な原因が判明しなかった．また同時期より小学校

へは不登校となり，現在フリースクールに通っている．そしてそれ

まで受診していた地域歯科医院への通院も本人が拒否するようにな

り，う蝕治療が中断していた．しかしその後う蝕が非常に進行した

ことから，母親より相談を受けた地域保健所の紹介で当センターを

受診した．

【経過及び考察】本人の理解力に問題はなかったが，治療に対する

不安，緊張が強く，口腔内はう蝕が多発していたことから全身麻酔

法での集中歯科治療を検討した．しかし保護者は全身麻酔施行に対

して慎重な意向であった．そこで本人に治療内容を十分に説明しな

がら治療を試みたものの，通常下の治療には限界があり，再度保護

者への説明を行い，承諾を得て全身麻酔法での治療を実施した．結

果として複数回の全身麻酔施行が必要であったなど，治療期間が長

期にわたることとなった．現在も治療継続中であるが，歯科治療に

も慣れ，通常下での治療がほぼ可能となったほか，歯科衛生士によ

るPMTCなどの予防処置を継続している．

【結論】本症例ではう蝕が多発した口腔内状況を踏まえ，患児や保

護者への対応の仕方や診療方針について，十分な検討と相互の理解

をもってすすめる必要があるものと思われた．なお患児が通うフリ

ースクールでは，歯科治療などの医療的な対応については各個人や

家庭の判断に任されており，今後スクール担当者とも連絡を密にし

て対応してゆく予定である．

顎関節症におけるサイトカイン遺伝子多型に関する多施設共同研究

○金澤 香，柴田 考典
北海道医療大学歯学部口腔外科学第１講座

【背景】顎関節における変型性関節症の発症および増悪因子につい

ては未だ不明であり，膝あるいは股関節の変形性関節症の発症ある

いは増悪に関与しているinterleukin（IL）－１，IL－１ receptor an-

tagonistの遺伝子多型を，顎関節における変型性関節症の候補遺伝

子多型とした多施設共同比較試験を計画した．

【目的】顎関節症患者における炎症性サイトカイン遺伝子多型

〔IL－１A－８８９C/T, IL－１B＋３９５４C/T, IL－１B＋５８１０G/A, IL－１

RN variable number of tandem repeat（VNTR）〕の発現頻度を解析

し，関節症状の増悪・促進因子としての遺伝子多型の関連性につい

て検討する．

【方法】同意の得られた顎関節部痛が６か月以上持続する顎関節症

患者２３名を患者群，臨床的顎関節無症状者１５２名を対照群とした．

Swab法を用いて採取した口腔粘膜細胞からDNAを抽出し，PCR−

RFLP法にてIL－１A－８８９C/T, IL－１B＋３９５４C/T, IL－１B＋５８１０G

/A, PCR法でIL－１RN VNTRの多型判別を行い，それぞれの多型の

頻度を求め，P＜０．０５をもって有意性の判定を行った．なお，検体

採取には高木律男（新潟大学医歯学総合病院顎顔面口腔外科），覚

道健治（大阪歯科大学附属病院口腔外科），米津博文（東京歯科大

学千葉病院口腔外科），木野孔司（東京医科歯科大学歯学部附属病

院維持系診療科顎関節治療部），濱本宜興（山形大学医学部附属病

院歯科口腔外科）のご協力を頂いた．

【結果及び考察】対照群ではIL－１A－８８９のT allele,IL－１B＋

３９５４のT allele,IL－１B＋５８１０のA allele,IL－１RN VNTRの２alleleの

頻度はそれぞれ０．０９５，０．０３３，０．５７２，０．０６６であり，Loughlinら，

Sternらの白人健常人群と比べて，IL－１B＋５８１０のAallele頻度は有

意に高くIL－１A－８８９のT allele, IL－１B＋３９５４のT allele, IL－１
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RN VNTRの２alleleの頻度は有意に低かった．なお，対照群におけ

る性差は認められなかった．また，患者群の検体が未だ十分でない

ことから，今回は統計的判定を行わなかった．今後さらに，患者群

の検体を増やした上で検討を行いたいと考える．

【結論】４つの遺伝子多型の頻度には人種差があることが判明し

た．

上顎大臼歯部にインプラントを単独植立し脱落した症例

○南 誠二，細川洋一郎，＊越智守生，田中力延，佐野友昭，大西 隆，篠崎広治，金子昌幸
北海道医療大学歯学部歯科放射線学講座，
＊北海道医療大学歯学部歯科補綴学第２講座

【目的】上顎大臼歯部にインプラントを用いる際，歯槽骨頂から洞

壁までの距離が１０�以下のケースでは，一般には，上顎洞底挙上術
を行うか，ショートインプラントを用いるかの選択になる．今回，

単独で用いたショートインプラントが，比較的早期に脱落した２例

を経験したので報告する．

【症例１】６１歳男性．上顎左６７欠損であったが左下７が欠損のため

左上６部のみに直径４．８�長さ８�のインプラントを単独植立．５ヵ
月後に上部構造を仮着したが，直後に動揺をきたし撤去．即時に直

径４．１�長さ８�，直径４．８�長さ８�の２本を植立．
【症例２】６３歳男性．上顎右６欠損であったが上顎洞壁までの距離

が６�しかないため直径４．８�長さ６�のインプラントを単独植
立．５ヵ月後に上部構造を仮着したが，その４ヵ月後に動揺をきた

し撤去再埋入．今度は直径３．３�長さ８�のインプラントを近心に

追加埋入した．

【結果及び考察】上部構造装着より症例１は約２年，症例２は約１

年半経過するが，臨床的にも，画像診断的にも異常は見られない．

症例１では，当初より歯槽骨が吸収していたため，歯冠長が大きく

なり，単独で咬合力に耐えられなかったと思われる．症例２では，

欠損部の距離に対して，インプラントの直径がその半分以下であ

り，それと比較して歯冠径のほうが大きいため，単独では支えきれ

なくなったと思われる．

【結論】２症例共にインプラントの植立本数を２本に変更すること

により安定したが，手術回数が増え治療期間も延長した．治療計画

の時点で，力学的な配慮をすべきであったと考えられる．今後は，

ショートインプラントの単独植立は回避し，より成功率を向上した

いと考えている．

Esthetic Resin Coating of Metal Clasp for Removable Partial Dentures

〇Takashi Todo, Mariko Hotta, Takashi Kado, Mayumi Takakura, Naoho Tanizume, Masatomo Watanabe, Yusuke Ida

Health Sciences University of Hokkaido, School of Dentistry

【Introduction】Metallic materials have long been used in dentistry

because of their excellent mechanical properties such as a high fracture

toughness and excellent elastic characteristics compared with those of

ceramics, polymers and composites. However, the esthetic qualities of

metallic materials in matching the adjacent tooth structure in translu-

cence and color are inadequate. In the present study, we attempted to

make a resin−coated cast clasp with both sufficient functioning and ade-

quate esthetic qualities using a novel mechanical retention method for

resin and gold alloy bonding by creating a microporous structure on the

alloy surface.

【Materials and Methods】A 14K gold alloy containing 59%(in mass

%)Au, 3% Pd, 14% Ag, and 24% Cu was used. Clasps and plate speci-

mens were cast by the conventional dental casting technique. Micropor-

ous structures were created on the alloy surface by hightemperature oxi-

dation at 800℃ and subsequent pickling. One coat of a dental flowable

resin containing 1% benzoic peroxide was applied on the microporous

surface with ultrasonic vibration. After the resin paste had impregnated

into micropores, a prosthetic hard resin was placed on the alloy surface

and was subsequently cured by irradiation of visible light, followed by

heating at 70℃ for 30 min . The resin−coated plate specimens were

mounted with the use of hard resin. The section perpendicular to the

metal/resin interface was mechanically polished and was observed by a

scanning electron microscope. The resin−coated clasps were subjected to

15,000 thermal cycles from 60℃ water to 0℃ water for 60 sec each and

were subsequently subjected to 100 cycles of attachment and removal

test using a model die.

【Results and Discussion】Secondary electron image of the cross−

section of the resin−bonded specimen showed that numerous micropores

of 1−5µm in diameter and 25µm in depth were formed on the alloy sur-

face and each micro−pore was filled with the applied flowable resin.

There was no gap between the alloy and resin, suggesting that good me-

chanical resin/metal bonding had been achieved. The coated resin was

not detached even with 15,000 thermal cycles and subsequent 100 cycles

of attachment and removal of the clasp using a model die.

【Conclusion】The results of the present study suggest that a clasp

with both sufficient functioning and adequate esthetic qualities can be

made using a novel mechanical retention method for resin and gold alloy

bonding by creating a microporous structure on the alloy surface.
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抜歯後感染により咽頭気道の狭窄をみとめた重症糖尿病患者の一例

○内田暢彦，永易裕樹，川上譲治，北所弘行，有末 眞＊，柴田考典＊＊，辻 昌宏
北海道医療大学個体差医療科学センター，北海道医療大学歯学部口腔外科学第２講座＊，

北海道医療大学歯学部口腔外科学第１講座＊＊

【目的】優れた抗菌薬が各種開発された現在，歯科口腔外科領域に

おける感染症が重篤な経過をたどることが少なくなった．しかし，

重症糖尿病患者のように感染防御機能が低下している場合，時とし

て感染症が重篤化することがある．今回われわれは，重症糖尿病患

者が抜歯後感染をきたし，感染巣の進展によって広範囲膿瘍を形成

し，咽頭気道の狭窄をきたした１例を経験したので報告する．

【症例】患者：５４才の男性．初診：平成１７年７月８日．主訴：口腔

内の腫脹と抜歯窩からの排膿．既往歴：約２０年前に糖尿病を指摘さ

れたが，その後自己判断で治療を中断していた．現病歴：平成１７年

６月下旬に近医歯科にてP３にて左側上顎４５６の抜去を受けた．そ

の後，経過に異常を認めなかったが，約１週間後に突然，抜歯窩よ

りの排膿を生じ抗菌薬を投与された．しかし排膿が減少しないた

め，紹介歯科医を経由し，７月８日当科受診に至った．現症：BT

３７．３℃，WBC １０．９×１０４， CRP ８．６７ mg / dl，HbA１ c

１１．５％．顔面所見では著明な発赤，腫脹および圧痛を認めず，口腔

内所見では，抜歯窩周囲に発赤，腫脹および，同部よりの排膿を認

めた．また，左側口峡咽頭部の腫脹が著明で，口蓋垂が著しく右側

に偏位し，嚥下時咽頭痛および開口障害を認めた．

【診断】基礎疾患に重症糖尿病を有する重度歯性感染症．口峡咽頭

炎，咽頭気道の狭窄，縦隔洞炎疑い．

【経過】初診日，ロセフィン１g点滴静注し入院を勧めたが，同意

が得られなかったため，フロモックス３００mg/dayを２日分持参し帰

宅した．自覚症状の増悪により７月１２日入院に至った．入院後，直

ちに切開排膿処置を実施し，再度ロセフィン点滴静注２g/dayを再

開し，７日間継続した．X線CT検査にて左側上顎骨骨炎に伴う腐骨

を認め，７月２２日腐骨掻爬・除去術を行った．７月３０日に軽快退院と

なった．

現在，歯性感染症は消退しており，基礎疾患である糖尿病につい

ては，当院内科の糖尿病専門医が治療中である．

本講座におけるマルチメディア教材を用いた臨床基礎実習の取組み

○尾立達治，伊藤修一，安田善之，永井康彦，畑良明，斎藤隆史
北海度医療大学歯学部歯科保存学第二講座

【目的】これまで本講座では，保存修復学実習において効率的，効

果的な教育システムを構築することを目的として種々検討を重ねて

きた．マルチメディア教材に関しては平成９年度から検討を開始

し，１１年度にはオンデマンド方式の自立学習支援マルチメディア示

説教材と三次元計測を応用した客観的窩洞評価システムとを組合せ

た実習システムを一部導入し，１３年度から本システムを本格運用し

ている．さらに１６年度からは，マルチメディア示説教材と対応する

ように実習書に写真・画像を多く挿入し，学生が実習内容をより理

解しやすいように実習書を改訂してきた．ここでは，本講座におけ

るマルチメディア教材を用いた臨床基礎実習の取り組みを紹介す

る．また教材に対するアンケートを学生対象に実施したところ，い

くつかの知見を得たので報告する．

【対象と方法】平成１７年度歯学部３年次学生に対してマルチメディ

ア示説教材に関するアンケート調査を実施し，平成１３年度のマルチ

メディア示説教材導入時の調査と比較検討した．

【結果及び考察】調査の結果から，パーソナルコンピューターの操

作経験に関しては，「操作したことがある」「日常的に活用してい

る」をあわせて９５％の学生が操作経験ありと回答した．このうち日

常的に活用していると回答した学生は４３％で，平成１３年度の１５％よ

り顕著に増加していた．またコンピューターの保有率も平成１３年度

の７２％から８６％と増加していた．従来の実習との比較に関しては，

「こちらのほうが良い」８８％，「どちらでも良い」６．８％で，平成１３

年度調査における結果より「こちらのほうが良い」と回答した学生

が多かった．以上のことから，現在の学生はマルチメディアに精通

していることが明らかになった．来年度からはオンデマンドマルチ

メディア教育対応の臨床基礎実習室が利用できるようになるが，現

在の学生は新実習室におけるマルチメディア教育システムにも順応

が早いと推測された．今後は，新実習室に対応した新しいマルチメ

ディア教材の開発を行う予定である．

歯学部３年生および５年生に対するレーザー照射実習の教育的効果

○安田善之，伊藤修一，尾立達治，永井康彦，斎藤隆史
北海道医療大学歯学部歯科保存学第二講座

【目的】近年，レーザーがその適応の広さ（う蝕除去，軟組織切

開，根管内殺菌，歯石除去など）から日常臨床で使用される頻度が

高まっている．そこで，実習教育において歯学部学生にレーザーに

直接触れる機会を与えることはどのような教育的効果があるのか，

また，今後実習に取り入れる必要があるならば，どの学年に行うの

が最も効果があるのかを検討した．
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【方法】本研究は，本学平成１７年度歯学部３年生２１名，５年生２０名

を対象にして行った．炭酸ガスレーザー（Takara, Bel Luxar LX－

２０SP）とEr：YAGレーザー（モリタ，Erwin Adverl）を使用し，被

照射体としてとりささみと硬石膏に植立したヒト抜去歯を用いた．

実習の流れは，初めにレーザーの原理や特徴について説明してか

ら，実際に機器を使用しながら教員によるデモを行った．その後，

学生にレーザー照射を体験させ，最後に無記名によるアンケート調

査を実施し，結果を分析検討した．

【結果】実習前のレーザーに対する興味は３年生に比べて５年生の

方が高かった．レーザーに対する実習前の印象は，３年生が「難し

そう」「痛そう」という意見が多かったのに対して，５年生が「疼痛

予防，口内炎，歯槽膿漏に対して用いられる」など対象疾患につい

て具体的な意見が多かった．両学年とも実習の満足度は高く，全て

の学生が実習前に比べてレーザーに対する理解度が高まり，また本

実習が学生に対して意義があると答えた．

【結論】実際にレーザーに触れて操作することで，講義だけでは十

分に分からなかったレーザーの原理や特性について，いずれの学年

の学生も理解度が増した．特に５年生に対しては，さまざまな疑問

を持って積極的に実習に臨んでいる態度が伺えた．アンケートの結

果からもレーザー照射実習は，歯科医師としての自覚を向上させ，

高い教育的効果が得られることが分かり，実習教育における本実習

の導入の必要性が認められた．

グレートテーパーガッタパーチャの根管封鎖性

○立松祐哉，畑 良明，甕 富美子，永井康彦，斎藤隆史
北海道医療大学歯学部歯科保存学第二講座

【目的】最近，Ni−Ti合金が根管拡大用ファイルとして使用され根

管治療にかかる時間が短縮される傾向にある．しかし，最終根管形

態のテーパーが．０４～．１０となるように根管形成されているのもかか

わらず，根管充填では，ステンレススチールファイルで拡大した根

管と同様にテーパー．０２のガッタパーチャポイントを使用すること

が多い．そこで，最終根管形態のテーパーに合致したガッタパーチ

ャポイントを用いて根管充填を行い，その操作性，根尖封鎖性につ

いて比較検討した．

【材料および方法】ヒト下顎前歯６０本を被検歯としてNi−Tiファイ

ル：K３（SybronEndo）を用い，アピカルシート＃４０，テーパ

ー．０６に規定して根管拡大・形成を行った．．０６グレートテーパーガ

ッタパーチャ（Analytic Endodontics）または．０２テーパーガッタパ

ーチャ（Pierce）とシーラペックス（SybronEndo）を用いて以下の

方法にて根管充填を行った．

①．０６グレートテーパーガッタパーチャとアクセサリーポイントに

よる側方加圧法

②．０６グレートテーパーガッタパーチャとオブチュレーションガッ

とNTコンデンサーによるハイブリッド法

③．０２ガッタパーチャとアクセサリーポイントによる側方加圧法

根管充填を施した歯を墨汁中に浸漬した後，通法に従って透明標

本を作成し，根尖孔からの墨汁浸漬距離について３群を比較した．

【結果】①根管充填に要した時間は，．０６グレートテーパーガッタ

パーチャによる側方加圧法：１２０．９秒，ハイブリッド法：１１５．０

秒，．０２ガッタパーチャによる側方加圧法：１２９．１秒であった．②墨

汁浸透距離は，．０６グレートテーパーガッタパーチャによる側方加

圧法：０．１８�，ハイブリッド法０．０４�，．０２ガッタパーチャによる
側方加圧法：０．３６�であった．二項検定の結果，ハイブリッド
法，．０６グレートテーパーガッタパーチャによる側方加圧法，通常

の．０２テーパーガッタパーチャによる側方加圧法の順で封鎖能が高

いことが明らかになった．

【結論】最終根管形態のテーパーに合致したグレートテーパーガッ

タパーチャを用いる根管充填法は，従来の．０２テーパーのガッタパ

ーチャによる根管充填法と比較して，操作時間が若干短縮し，封鎖

性も従来と同等かそれ以上の封鎖性を示すことが判明した．

生体内吸収性ポリ乳酸（PLLA）プレート破損症例の臨床的検討

○吉本良太，奥村一彦＊，辻 祥之＊，有末 眞，柴田考典＊

北海道医療大学歯学部口腔外科学第２講座＊ 同 第１講座

【目的】顎骨骨片固定に用いたPLLAプレートの破損症例を検証

し，臨床使用上の問題点とその適応について考察すること．

【症例】当科にて，PLLAプレートによる顎骨骨片固定を行い早期

に膿瘍形成，破損を生じプレート除去を行った２例について，臨床

経過の検討とともに，除去したプレート，スクリューを実体顕微鏡

および走査型電子顕微鏡（SEM）により観察した．

【経過および考察】症例１は，２１歳男性の下顎骨骨折症例で，術後

８週で左側下顎角部相当で限局性の皮下膿瘍をきたし切開排膿処置

を行った．その後同部は瘢痕化したが，９か月経過し同部の違和感を

患者が訴えたため，口腔内よりプレート，スクリューとともに周囲

瘢痕組織の除去を行った．症例２は，５４歳女性の上顎前突症例で，

術後口腔内の切開創が〓開し創部の洗浄を継続したが，術後１０週で

プレート周囲に粘膜下膿瘍が形成され，洗浄に続けてプレート，ス

クリューの除去と周囲不良肉芽組織の掻爬を行った．いずれも除去

したプレート，スクリューの破損を認めた．実体顕微鏡では，プレ

ートの完全な破断と表面の裂開を認め， SEMでは破断面の捻

り，ねじ穴周囲の微小裂開がみられ，スクリューにはねじ山の破壊

とロット部に捻りを生じて表面に裂開が認められた．以上より固定

時の過大入力により材料に変形・微小裂開を来し，その後の顎運動

の応力ひずみにより，破損を来した可能性が示唆された．

【結論】チタンと比較し，PLLAは素材として脆弱であることか

ら，適用部位の表面性状に合わせて形態修正を行った後，スクリュ

ーへの過剰なトルクを回避して，プレートに対し垂直にスクリュー

固定を行うことが肝要であることが示された．また，顎間固定の延

長も考慮すべきであると思われた．
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APT人工歯根の臨床試験

○廣瀬由紀人＊，越智守生＊，松原秀樹＊，木村和代＊，國安宏哉＊，八島明弘＊，＊＊＊＊＊，
平 博彦＊＊，村田 勝＊＊，北所弘行＊＊＊，草野 薫＊＊＊＊，青木秀希＊＊＊＊＊＊，千葉智子＊＊＊

＊北海道医療大学歯学部歯科補綴学第２講座，＊＊同口腔外科学第２講座，＊＊＊個体差医療科学センター，
＊＊＊＊同口腔外科学第１講座，＊＊＊＊名古屋大学大学院医学研究科頭頸部・感覚器外科学講座，＊＊＊＊＊＊国際アパタイト研究所

【目的】北海道医療大学歯学部附属病院の歯科インプラント専門外

来では２００４年１１月からAPT人工歯根の臨床試験を行っている．APT

人工歯根は純チタン製１回法ワンピースタイプで歯根部にスクリュ

ーがついた形状である．本インプラントの特徴は，歯根部表面の超

薄膜HAコーティング層（１～２µm）である．今回の臨床試験は本

人工歯根の早期機能的植立について，その有効性と安全性を検討す

るものである．

【方法】対象は２００４年１２月から２００５年６月までのAPT人工歯根の臨

床試験参加に同意し，かつ本試験のスクリーニングで除外されなか

った３０症例とした．経過観察は人工歯根埋入手術日から１年までの

期間内にデンタルエックス線検査，ペリオテストによる動揺度検査

などで評価している．上部構造の装着は原則として，人工歯根埋入

日から下顎で２ヵ月，上顎で４ヵ月に設定した．

【結果および考察】

１．臨床試験参加者は女性１７人，男性１１人，年齢は５０代が最も多かっ

た．人工歯根を植立した総数は４８本であった．

２．有害事象発生により臨床試験を中止した症例は０件であった．し

かし，除外基準（妊娠）により中止した症例は１件であった．

３．上部構造装着の遅延が発生した症例は１件であった．

４．２００５年１２月２８日現在，手術後１年経過の１件，９ヵ月経過の１８

件，６ヵ月経過の１０件のすべてが良好に推移している．

【結論】APT人工歯根の臨床試験成績からは，骨への適合性と安全

性について現在まで良好な経過を得ている．

歯根膜組織再生能に関する基礎的研究

○渋井 徹，廣瀬由紀人，越智守生，井上寛一＊，入江一元＊＊，矢嶋俊彦＊＊

北海道医療大学歯学部歯科補綴学第二講座
＊滋賀医科大学微生物学講座

＊＊北海道医療大学歯学部口腔解剖学第一講座

【目的】歯周組織の再生により口腔インプラント治療の応用範囲は

拡がるだろう．本研究は，エナメルタンパクが抜歯窩の歯根膜に及

ぼす影響を検討するためエナメルタンパクを塗布したハイドロキシ

アパタイト（以下HA）を抜歯窩に埋入し，歯根膜，歯槽骨を中心

とした抜歯窩における歯周組織の変化を組織学的に観察した．

方法：実験動物に４週齢Wister系雄性ラットを用いた．全身麻酔下

にて上顎第一臼歯を抜歯し，粒径４２５－５００µmのHA顆粒にEMD

（Emdogain�：BIORA）を塗布（実験群）あるいは塗布しない状態

（対照群）で抜歯窩に埋入．術後５日，１４日に全身麻酔下にて屠殺

し，組織学的に観察するとともにHA周囲の骨接触率を計測した．

結果及び結論：術後５日では抜歯窩は幼弱な結合組織や断裂した歯

根膜が散見された．術後１４日では両群とも抜歯窩は歯槽頂付近まで

骨で満たされていたが根尖相当部では一部残存する歯根膜が観察さ

れた．１４日後のHA周囲に接触する骨組織と軟組織を計測比較した

ところ両群ともHA周囲はほとんどが骨組織で覆われていたが，骨

の接触率に有意な差は認められなかった．根尖相当部に位置する

HA周囲では一部残存する歯根膜との接触があり，実験群ではHA表

面に接触する軟組織の一部では薄い基質とそれに対し垂直に接する

線維が確認された．

【結論】以上の結果より，エナメルタンパクはオッセオインテグレ

ーションを促進することはないが，環境や条件によってはHA表面

に，セメント質様構造を含め歯周組織の再生を促す可能性があると

思われる．

ヒト単球由来THP－１細胞分化誘導におけるβディフェンシンの発現変化

○山崎真美＊，西村学子＊，中村寿実子＊，倉重圭史＊，竹嶋麻衣子＊，
荒川俊哉＊＊，田隈泰信＊＊，賀来 亨＊，中島啓介＊＊＊，安彦善裕＊，＊＊＊＊

＊北海道医療大学歯学部口腔病理学講座
＊＊北海道医療大学歯学部口腔生化学講座

＊＊＊北海道医療大学歯学部歯科保存学第一講座
＊＊＊＊北海道医療大学個体差医療科学センター

【目的】βディフェンシン（hBDs）は，主に上皮細胞に発現する抗 細菌性タンパクであるが，最近になりマクロファージやその由来細
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胞でも発現が報告されているが，その詳細は不明である．本研究で

は，ヒト単球由来細胞の分化誘導時におけるhBD－１，－２，－３，－

４ mRNA発現変化と転写因子について検索した．

【方法】細胞はヒト単球由来THP－１細胞 を用いた．細胞の分化

誘導は，１０％FBS含有RPMI１６４０培地に０．２mM phorbol １２－myris-

tate １３－acetate（PMA）を添加した．分化誘導細胞は，CD６８抗体

により免疫染色で確認した．また，RT−PCRおよびTaqMan PCRに

より，hBD－１，－２，－３，－４と分化マーカーであるSRA－１の発

現変化について検索した．また，その発現上昇に関与したと考えら

れる転写因子NF kBを変異させた遺伝子コンストラクトを作製し，

ルシフェラーゼレポーターアッセイにより転写活性を測定した．

【結果および考察】分化マーカーSRA－１の発現上昇時には，hBD

－１の発現が低下し，hBD－２ mRNAの有意な上昇を認めた．こ

の時NF−kBの関与していることが明らかとなった．

【結論】以上のことから，hBD－２の発現はマクロファージの分化

誘導に関与していることが示唆された．

p１６のメチル化が悪性転化に関与したと考えられるameloblastic carcinoma（secondary type）の一例

○竹嶋麻衣子＊，安彦善裕＊，＊＊＊，西村学子＊，山崎真美＊，倉重圭史＊，中村寿実子＊，
草野 薫＊＊＊＊＊，永易裕樹＊＊，＊＊＊＊＊，北所弘行＊＊，＊＊＊＊＊，千葉逸朗＊＊＊＊，賀来 亨＊

＊北海道医療大学歯学部口腔病理学講座
＊＊個体差医療科学センター歯学部門口腔外科学系
＊＊＊個体差医療科学センター歯学部門口腔内科学系

＊＊＊＊北海道医療大学歯学部口腔衛生学講座
＊＊＊＊＊北海道医療大学歯学部口腔外科学講座

【目的】Ameloblastic carcinoma は，顎骨内に発生する比較的まれ

な歯原性腫瘍で，組織学的には全体的に悪性像を呈している pri-

mary type と明らかに良性像を呈しているものに悪性像が混在し

たsecondary typeがある．Secondary typeでは良性のエナメル上皮腫

の一部が悪性転化したものと考えられているがその発生機序は不明

である．今回，われわれは，Ameloblastic carcinoma− secondary type

の１例を経験したので，その概要を報告すると共に，悪性化の機序

について検討を行い，p１６のCpG islandの高メチル化が悪性化に関

与していることが示唆されたので報告する．

【症例および方法】症例は７４歳男性，悪性エナメル上皮腫と診断さ

れた症例を用いた．p５３ex５－８をシークエンスによる，mutationの

有無の検索を行ったのち，通法に従いパラフィン切片を作製，

DNAを抽出した．p１５，p１６，E−cadherinのメチル化の検索にはCpG

WIZTM amplification kits（Serologicals Corp,CA）を用いた．

【結果および考察】メチル化検索の結果，エナメル上皮腫の良，悪

性部いずれもp５３のmutationは認められなかった．また，悪性部の

DNAから，p１６のCpG islandのメチル化したバンドが認められた

が，良性部ではメチル化バンドは認められなかった．

【結論】以上のことから，p１６のCpG islandのメチル化は，エナメ

ル上皮腫の悪性転化に関与していると考えられた．

北海道医療大学歯の健康プラザ事業実績報告

１，２千葉逸朗，２越野 寿，３吉野夕香，２歯の健康プラザワーキンググループ
１北海道医療大学歯学部口腔衛生学講座，２歯科内科クリニック地域支援医療科，３北海道医療大学病院医療相談・地域連携室

【設置目的】本学が立地する当別町では，健康増進法の施行に伴い

独自の健康推進計画を立案した．その中の「歯の健康」部門を本学

がサポートする意味で，「当別町二万人歯の健康プロジェクト」を

スタートさせた．その一環として平成１６年８月に開設された歯の健

康プラザは，病院での「患者待ち」の体制を打破し，地域住民への

健康支援の場として，歯科健診（歯科検診と口腔保健教育）を行う

ことにより，セルフケア能力を高めることを目的としている．一

方，医療系総合大学としての本学は，よりレベルの高い医療人の育

成を目指しており，中でもコミュニケーション能力を始めとする感

情指数（EQ）の育成が急務であった．そこで，歯の健康プラザを

学生教育の場とし，キャンパスレス教育の実践を試みている．

【実績】住民との交流，口腔保健教育，さらには学生教育の一環と

して，食あるいは健康をテーマにした各種のイベント（模擬患者養

成講座，チーズ教室，蕎麦打ち教室，ハーブティー教室，救急救命

講習会，マタニティー教室，１日歯医者さん，保育所実習，ストラ

ックアウト大会，２４時間チャリティーへの参加）を開催している．

特に模擬患者は約２０名を養成しており，すでに学生の医療面接の授

業，あるいは客観的臨床能力試験（OSCE）において活躍してい

る．また保育所実習では小児歯科の実習として当別町の全保育園児

を対象に口腔保健教育を行った．歯の健康プラザでの歯科健診は開

設以来約６０名とわずかであるが，スタッフによる住民の歯科健診は

年間約１５００名に及ぶ．このような取組が平成１６年度文部科学省の現

代的教育ニーズ取組支援プログラム「地域支援と融合・連携した学

生教育」に採択された．

【問題点と将来構想】口腔保健に関する住民の意識，行動の変容は

未だ十分とは言えず，地道な教育活動とニーズの醸成が必要であ

る．イベントへの反応は概ね良好であるため，このような活動を口

腔保健教育とつなげるべきである．また，歯の健康プラザの住民へ

の認知，顔の見える体制の確立が必須である．当別町住民全員の健

診を目指すシステムを確立することにより，対外的にアピールでき

る口腔保健状況（いわゆる８０２０）の達成が期待できる．また，本年

４月より研修医を受け入れるため，そのための教育体制整備も必要

である．
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チェックバフ�を用いた唾液緩衝能検査値と他の唾液成分との関係

○福田敦史，広瀬弥奈，八幡祥子，松本大輔，五十嵐清治
北海道医療大学歯学部小児歯科学講座

【目的】我々は唾液および歯垢の緩衝能について調べている．これ

までにチェックバフ�を用いて唾液分泌量，pH，緩衝能を測定した

ところ，安静時，刺激時唾液ともにpHが高い程，緩衝能も高いこ

とを明らかにした．今回は，唾液緩衝能テストにおける測定値と唾

液成分との関係を明らかにするために，唾液中の陰イオン

（PO４３－，Cl−,F−,SO４２－）を測定し，個人内変動を調査した．また，こ

れらの相互関係を明らかにするために相関関係を調べた．

【方法】実験に先立ち，本研究への理解と同意の得られた成人被験

者１９名に対し，安静時唾液と刺激時唾液を午後２時から４時の間

に，日を変えて３回採取した．採取した唾液は処理したのち，高速

液体クロマトグラフィーを用いて，測定した．１９名の安静時および

刺激時唾液の陰イオンの個人内変動は，３回の平均値とSDから変動

係数（CV）を算出し，検討した．各要因における安静時，刺激時

唾液との比較は，Wilcoxon符号付順位和検定にて行った．各要因間

の相関関係については，３回の平均値を用いてSpearman順位相関係

数検定にて行った．

【結果および考察】陰イオンにおける個人内変動は，安静時，刺激

時唾液ともにPO４３－，Cl－においては比較的再現性が認められたが，

F−, SO４２－については変動係数が大きかったことから，今回のF−, SO４２－

の値は再現性に欠けるものと考えられる．

安静時と刺激時唾液中のPO４３－との間，および安静時と刺激時唾

液中のCl－との間には有意な相関が認められた．したがって，安静

時唾液中のPO４３－，Cl－が高い程，刺激時唾液中のPO４３－，Cl－は高いと

考えられる．なお，唾液緩衝能と陰イオンとの間にはいずれも相関

は認められなかった．

【結論】今回の結果においては，唾液緩衝能と唾液中の陰イオンと

の間に有意な相関は認められなかった．今後は，他の成分との関係

についても調査していく予定である．

歯石中の結晶のXRDおよびEPMAによる分析

○川島 功，大野弘機，遠藤一彦，山根由朗，飯沼英人＊，金子昌幸＊，小野正利＊＊

歯科理工学講座，＊歯科放射線学講座，＊＊人間基礎科学講座

【緒言】歯石は歯の表面に付着する無機性の付着物であり，プラー

クの石灰化により生じるとされ，間接的に歯周病の原因となるとい

われている．これは一種の生体に形成された石灰化物であり，その

形成機構を明らかにすることにより，生体内での石灰化のメカニズ

ムを解明する上で有用な知見をもたらす可能性がある．今回，歯石

の形成機構に論及することを目的として，EPMAおよびXRDによ

り，歯石の表面および内部の結晶形態，さらに，歯石と歯面の連続

性について，検索を行ったところ，若干の知見を得たので報告す

る．

【実験方法】研究への同意と理解が得られた歯周病があると診断さ

れた外来患者４人（男性：３人，女性：１人）の，下顎前歯部から

採取された歯肉縁上歯石と５２歳男性の抜去歯（右側第一大臼歯）に

付着した歯肉縁下歯石を研究試料とした．研究試料は蒸留水で洗浄

後，アルコールで置換し，臨界点乾燥を行った．さらに，Auまた

はカーボン蒸着を施し，EPMA用の試料とした．Micro−XRD測定は

RINT－２５００，（Rigaku製）を使用し，５０および１００ミクロンのコリ

メーターにより，３６kV，２００mAの条件で行なった．EPMA分析は，

X－６５０，（Hitachi 製）を使用し，加速電圧を２０kVとしてWDXと

EDXの両方について行なった．

【結果および考察】歯石内部において，短冊状，バラ状，サイコロ

状の結晶様構造物が観察された．これらのパターンを単独に同定で

きなかったが，それらの複合体では，Micro−XRDによる分析結果

から，結晶様の領域はハイドロキシアパタイトであり，ウィットロ

カイトやブルシャイトのピークはみられなかった．回折ピークの形

態から，歯石の結晶性はエナメル質よりも低く，セメント質と同程

度であることが明らかとなった．また，エナメル小柱鞘が優先的に

溶解し，溶出したCaイオンやリン酸イオンが再び結晶を形成した

と考えられる領域も観察された．同一の環境と考えられる口腔内に

あって，局所的にごくわずかな化学的条件の違い（イオン種，

pH，濃度など）に応じて種々の結晶形態をとることがわかった．

今後は，口腔内での石灰化という現象を治療に生かすために，歯石

の形成過程について研究試料を増やし，より詳細に検討する予定で

ある．

検死の方法・手技の修得－解剖体を用いて－

○大熊一豊１，４，伊禮努４，川守田暢４，石井義人２，矢嶋俊彦３，斎藤隆史４
１大熊歯科医院，２東栄ファミリー歯科医院，３口腔解剖学第一講座，４歯科保存学第二講座

【目的】近年，大規模災害や事故あるいは事件等が発生した際の検

死において，身元確認の手掛かりとなる歯科医師による歯科的所見

採取の重要性が高まっている．したがって，検死の依頼・要請に適

切に対応することが求められている．しかし，検死業務は頻繁に行

われることではないため，その方法・手技の修得はほとんどできて

いないのが現状である．そこで今回，解剖体を用いて検死業務にお
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ける口腔内所見採取の修得の試みを行ったので報告する．

【方法】本学歯学部実習の解剖体を用いた．歯科検診用ミラー，探

針，開口器および口腔内写真撮影用大型ミラーを用いて口腔内所見

を採取し，デンタルチャートに記入した．なお，口腔内検査実施項

目と法歯学用語は北海道警察歯科協力医会マニュアルに準じた．

【結果及び考察】開口が困難な解剖体においても，歯の状態を上下

顎左右第二小臼歯までの２０歯までは確認することができた．口腔内

所見として，健全歯，う蝕歯（カリエス，２次カリエス），修復歯

（セメント，コンポジットレジン，インレー，アンレー），冠装着歯

（レジン前装冠，メタルボンド），ブリッジ装着歯，義歯（全部床，

部分床），欠損，その他（歯の挺出，歯石の付着など）を確認し，

デンタルチャートに記入した．また，固有の歯の特徴（捻転歯，融

合歯，過剰歯，変色歯など），歯列の特徴，歯周組織の状態，口腔

清掃状態なども記載した．今回の試みでは，解剖体を解剖あるいは

損傷すること無く多様性に富んだ口腔内所見の採取を多数経験で

き，検死の方法・手技の修得に有効であることが認められた．

【結論】口腔内所見による個人識別は，身元不明者の割り出しに非

常に有効な手段であり，歯科医師に与えられた新たな役割である．

依頼・要請があった際には躊躇せず適切に任務を果たせるような検

死の知識・技能・態度は歯科医師として身につけている必要があ

る．その一としての解剖体を用いたこれらの修得は有効である．

８９

（８９）
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北海道医療大学歯学会会則（２００６年７月１４日現在）

第１章 総 則

（名 称）
第１条 本会は北海道医療大学歯学会（The Dental Society of Health Sciences University of Hokkaido）と称する．
（目 的）
第２条 本会は北海道医療大学歯学部（以下本学部と略す）を中心に，会員相互の緊密な協力により，学術研究の推進

・専門技術の錬磨を計り，歯学の進歩・発展に寄与するとともに，会員の親睦を図ることを目的とする．

第２章 会 員

（会 員）
第３条 本会は以下の会員よりなる．

１．正会員
歯学の研究に従事し，本会の目的に賛同する者，本学部教職員・大学院生・研究生・臨床研究生・歯科臨
床研修医・卒業生および本学部元教育関係者で理事会の承認を得た者．

２．名誉会員
本会の設立または発展に，特に功労のあった者で，常任理事会が推挙し，理事会，評議員会の議を経た
者．なお，名誉会員には名誉会員証を贈るほか会員の権利を保有し，年会費一切の費用を徴収しない．

３．準会員
歯学教育・診療関係者で理事会の承認を得た者．

４．学生会員
本学部専門課程の学生で理事会の承認を得た者．ただし，学生会員は卒業後正会員に移行するものとす
る．

５．賛助会員
本会の目的および事業に賛同し，協力・支援する個人・団体等で，理事会の承認を得た者．

（入 会）
第４条 本会に入会を希望する者は，所定の申し込み書に必要事項を記入の上本会事務局に申し込むものとする．
（退 会）

第５条 会員で退会を希望する者は，速やかにその旨を本会事務局に通知すること．ただし，納入済み会費の返還はこ
れを行わない．

（会員資格喪失）
第６条 会員は以下の事由によりその資格を喪失する．

１．２年以上会費の未納，所在不明または連絡のつかいない者．
２．本会の名誉に反する言動のあった者については，会長は理事会，評議員会の議を経て退会を勧告または除

名することがある．
（再入会）

第７条 会費未納により会員資格を喪失した者が再入会を希望する場合は，２年分の未納会費を納入後入会手続きをとる
ものとする．

第３章 役員および運営

（役 員）
第８条 本会に以下の役員をおく．

会長１名，専務理事１名，常任理事 若干名，理事 若干名， 監事２名，評議員 若干名，および常任委員若干
名
１．会長は本学部教授の中より，理事会が推薦し，評議員会の議を経てこれを決める．会長は本会を代表し，

会務を統括する．
２．専務理事は理事会の議を経て会長が委嘱する．専務理事は会務の運営処理を推進する．
３．常務理事は理事の中より選出し，会長が委嘱する．常任理事は常任理事会を組織し，会務を分担し，執行

する．分担する会務は，庶務，会計，編集，企画，その他とする．
４．理事は本学部教授，ならびに３名以上の理事の推薦を受け理事会の承認を得た者とする．理事は，理事会

を組織し，役員の推薦など会務に関する重要事項を審議する．
５．監事は理事会の議を経て会長がこれを委嘱する．監事は会計およびその他の会務を監査する．また必要に

９０

（９０）
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応じ，理事会に出席する．
６．評議員は本学部教授，助教授，専任講師で構成するほか，会長の推薦により理事会の承認を得た者とす

る．評議員は評議員会を組織し，会長の諮問に応じて必要事項を審議する．
７．常任委員は理事会の議を経て，会長がこれを委嘱する．常任委員は常任理事を補佐し，会務の分掌処理

にあたる．
（会議の成立条件）

第９条 理事会，評議員会は構成員の２分の１以上の出席（委任状を含む）をもって成立し，議事は出席者の過半数
によりこれを決する．

（任 期）
第１０条 各役員の任期は２年を原則とする．ただし，再任を妨げない．

第４章 事 業

第１１条 本会は第２条の目的を達成するために以下の事業を行う．
１．総 会

総会は会長の召集により年１回学術大会を開催し，会務等について報告する．また，必要に応じ会長は
臨時総会を開催することがある．

２．学術大会
学術大会は年１回以上開催し，会員の研究発表，その他学術発展に関する行事を行う．

３．学術講演会，研修会
４．会 誌

本会は機関誌“北海道医療大学歯学雑誌（The Dental Journal of Health Sciences University of Hok-
kaido）”を年２回発行し，会員に配布する．会誌は逐次増刊することが出来る．北海道医療大学歯学雑
誌の投稿規定ならびに論文査読規定については別に定める．

５．その他
本会の目的達成に必要と認めた事業．

第５章 会 計

（運営経費，会計）
第１２条 本会の運営経費は会員の納入する会費，寄付金，その他の収入をもってこれにあてる．

２ 各会員の会費は以下の通りとする．
イ 正会員 入会金 ３，０００円 年会費 ５，０００円
ロ 準会員，学生会員 年会費 ３，０００円
ハ 賛助会員 入会金 １０，０００円 年会費 ３０，０００円

ただし新入会員（正会員，賛助会員）で，会費３年以上を前納した者に対しては入会金を免除する．
なお事業の目的に応じ，臨時会費を徴収することがある．

３ 本会の会計年度は１月１日より１２月３１日とする．
（会計報告）

第１３条 本会の収支決算については，理事会，評議員会の承認を得て，総会において会員に報告しなければならな
い．

第６章 雑 則

（事務局）
第１４条 本会の事務局は本学部内におく．
（会則の改廃）

第１５条 この会則に定めるもののほか，本会則の実施に必要な内規は理事会の議を経て別に定めるものとする．
第１６条 本会則の改廃は理事会，評議員会の承認を得て，会長は会員に報告しなければならない．

附 則

１．本会則は昭和６１年８月１日より施行する．
２．本会則は平成７年３月１日より施行する．
３．本会則は平成８年４月１日より施行する．
４．本会則は平成１７年４月１日より施行する．

９１

（９１）
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「北海道医療大学歯学雑誌」投稿規程（２００６年７月１４日現在）

１．投稿資格
著者は，原則として共著者を含め，本会会員に限る．ただし，非会員が共著者となる場合には，１年分の会費を
徴収する．

２．生命倫理への配慮
１）臨床研究は，ヘルシンキ宣言の主旨にそったもので，「北海道医療大学倫理委員会」の承認を得たものとする．
２）人の遺伝子解析を含む場合は，本学の「ヒトゲノム・遺伝子解析研究の計画および実施に関する倫理規程」に

基づき，「ヒトゲノム・遺伝子解析研究に関する倫理審査委員会」の審査をへて学長の許可を得たものとする．
３）動物実験は，「北海道医療大学動物実験の指針」に基づき，「動物実験センター管理運営委員会」の承認を得た

ものとする．
なお，本学以外の研究機関等で行われた研究については，当該研究機関等の倫理委員会等で承認を得たものとする．

３．論文の種類及び内容
１）論文の種類は，原著論文，症例報告，総説，解説，システマテックレビューとする．
２）論文の内容は，他の刊行物に未発表のものに限る．
３）本誌はその他に，歯学情報，本学会講演抄録，学会関係記事，学位論文などを掲載する．

４．査読および採否
１）投稿論文は，編集委員会および編集委員会の依頼する専門家により査読される．
２）採否については，査読の結果に基づき編集委員会が決定する．

５．投稿論文の作成
１）投稿論文は，投稿規程ならびに別に定める「投稿の手引き」に準拠して作成すること．
２）投稿論文は，表紙，チェックリストシ一ト，英文抄録（３００語以内），本文，表，図および図表説明文の順番に

まとめる．
３）投稿原稿は，２部（正１部，コピー１部）とする．最終的に論文掲載を認められた際には投稿原稿とともに

CD−R/RWまたはフロッピ一ディスク（CD−R/RWが望ましい）を提出すること．なおディスクには，使用した
OS，ワードプロセッサーのソフト名とファイル名を記載する．さらに論文投稿者は論文投稿時にメールにて
表紙（タイトル名，投稿者名，所属を記載されている箇所）と要約（abstract）を編集委員会まで送信すること．

メールアドレス：dentalj@hoku-iryo-u.ac.jp
件名：北海道医療大学歯学雑誌

４）和文論文の本文については，原則として，緒論（緒言），方法（材料および方法），結果，考察，結論（結
語），謝辞（必要な場合のみ），文献の順に記載するものとする．

５）英文論文の本文については，原則として，Abstract（３００語以内），Introduction，Materials and Methods，Re-
sults， Discussion，Conclusion，Acknowledgment（必要な場合のみ），Referencesの順に記載するものとする．

６．投稿論文の校正
１）投稿論文に対する著者校正は２回までとする．
２）１回の校正を４８時間以内に提出するものとする．

７．証明書等の発行
１）投稿原稿の受付日は，編集委員会に到着した日付とする．
２）受理証明が必要な場合には，掲載が決定した後に受理証明書を発行する．

８．掲載料および別刷料
１）掲載料は，刷り上がり１０頁まで無料とする．これを超過した場合には，編集委員会が依頼したものを除き，１

頁１万円の著者負担とする．
２）カラー頁については，著者の実費負担とする．
３）別刷料については，５０部まで無料とし，これを超過する場合（５０部単位）には著者の実費負担とする．

９．著作権の帰属
本誌に掲載された著作物の著作権は北海道医療大学歯学会に帰属する．本会はこれら著作物の全部または一部
を，ネットワーク媒体を含む媒体に掲載・出版することが出来る．ただし，論文の内容については，著者が全て
の責任を負う．

１０．著者のプロフィール
巻末に著者のプロフィールを記すので，著者のスナップ写真と経歴を提出すること．

１１．原稿の送付および本誌に関する問い合わせ
住所：〒０６１－０２９３北海道石狩郡当別町宇金沢１７５７番地

北海道医療大学歯学部・口腔生理学講座
北海道医療大学歯学雑誌編集委員会（和泉 博之）

Tel；０１３３－２３－１２３９
e−mail；dentalj@hoku−iryo−u.ac.jp

９２

（９２）
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「北海道医療大学歯学雑誌」投稿の手引き（２００６年７月１４日現在）

本学会誌の体裁を統一するために，「投稿の手引き」に準拠して，ご執筆下さいますようお願い致します．

原稿はすべてＡ４版とし，下記の項目１）－８）のすべてを，２部提出して下さい．和文抄録と英文抄録を投稿原

稿とともに提出して下さい．

１）投稿原稿表紙 ５）図表説明文

２）チェックリストシート（著者全員分のサインと連絡先を記載） ６）表

３）英文抄録（ABSTRACT，英文表題を含む） ７）図

４）本文

１．投稿原稿表紙

表紙には以下の事項を和文および英文で記入する．

１）原稿の種類 ５）著者の所属および所在地

２）表題 ６）別刷数（５０部単位）

３）著者名 ７）連絡先（郵便番号，住所，電話，Fax，e−mail）

４）キーワード（５語以内）

１）表題

� 一般固有名詞として通用していない商品名は用いない．

� 和文表題には，原則として略号以外の英文字を用いない．スペースも含めて３５字以内のランニングタイトル

を付ける．

� 英文表題は和文表題の内容と一致させる．文頭のみ大文字とし，他は小文字とする．また，スペースも含め

て４５字以内のランニングタイトルを付ける．

� 副題はできる限り用いない．ただし，必要な場合は次の例に準拠する．続報，第２報などの表記は認めな

い．

和文・英文：－□□□□□□□□□－

２）キーワード

５語以内のキーワードを付ける．英文の場合は，キーワードの先頭のみを大文字とし，他は

小文字とする（例：Impression materials, Bone morphogenetic proteins）．

３）氏名および所属

� 英文氏名（和文）は，姓は大文字，名は先頭のみを大文字とする（例：Akira Yamada（山田昭）and Taro

Hokkai（北海太郎））．

� 著者の所属が２ヶ所以上の場合には，所属の著者に １），２），３） を付ける．

２．チェックリストシート

チェックリストの指示に従い，投稿原稿を確認する．

著者全員分のサインを取り，連絡先を記載する．

３．抄録

３００語以内の英文抄録を付ける．

４．本文

１）原稿はＡ４判用紙にワードプロセッサなどによる横書きとする．原則として１２ポイント文字を使用し，１頁３５

文字×３０行とする．句読点は「．」と「，」を用いる．英文の場合は，ダブルスペースとする．

� 提出メディアに，使用機種名，OS名，ソフト名，所属，著者名を明記する．

� 著者がテキストファイルヘ変換できる場合は，変換したファイルを提出する．

２）原稿の下段中央にページ番号を記す．

３）論文の原則的な構成は，緒論（緒言），方法（材料および方法），結果，考察（結果および考察），結論（結

語），謝辞，文献，図の説明，図表とする．

４）見出しを用いるときは次の順に項目をたてる．

９３

（９３）
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３ → ３）→ � → a → a）→ �
５）文章は，専門用語を除いて，常用漢字，新かなづかい，ひらがなは口語体とする．

６）数字はアラビア数字とし，単位の記号はJIS・Z8202およびZ8203に準じ，国際単位系（Sl）を使用するよう努

める．また単位にピリオドをつけない．（例：GHz，MPa，kW，cm，mV，µm，nA，pF，mL，mmol，N（kgf），

K，℃，min）

７）学術用語は，原則として「文部省学術用語集」に準拠する．

８）商品名，器械名などは，可能な限り一般化されている「カタカナ書き」とする．英文字で表す場合は，かしら

文字のみ大文字にする．

９）外国の人名などの固有名詞は原則として原綴とする．

１０）連続した数値は「，」でつなぎ，最後に単位をつける．（例：１０，２０，３０℃）

１１）製造社の表記法は（ ）内に会社名のみを記し，社製および製作所，工業社製，株式会社などを入れない．

例：（型式名，製造会社名），（略号，製造会社名）

（X−3010，日立） （EPMA，日本電子）

１２）図表の挿入場所を本文右欄外に朱書きする．

５．文献

１）文献リストは，アルファベット順（A, B…Z順）で作成する．また本文中の引用箇所に以下の体裁に従い，文

献内容を記載する．

例：単著者（Izumi, 1999），２名（Izumi and Ito, 1998），３名以上（Izumi et al., 1970）

２）文献として不適当なもの，例えば未公表のデータや私信などは文献として引用しない．

３）文献の著者または編集者が複数の場合にはet al., 他などとせず，その全部を記載する．

４）著者名が欧字綴の場合は姓の後に名前の頭文字をつけ，また著者が複数の場合は最後の著者の前にandを入れ

る．

５）文献の記載方法の基本は次のとおりとする．

� 雑誌の場合

著者名（複数の場合，氏名を「，」で区切る．）．表題－サブタイトル－．雑誌名 巻：引用ページの始めと

終わり，発行年．

例：Izumi H. Functional roles played by the sympathetic supply to lip blood vessels in the cat. Am J Physiol

Regulatory Integrative Comp Physiol 277 : R682−R689, 1999.

Izumi H and Ito Y. Sympathetic attenuation of parasympathetic vasodilatation in oro−facial areas in the cat. J

Physiol (Lond) 510 : 915−921, 1998.

Izumi H, Ito Y, Sato M, Karita K and Iwatsuki N. The effects of inhalation anesthetics on the parasympa-

thetic reflex vasodilatation in the lower lip and palate of the cat. Am J Physiol Regulatory Integrative Comp

Physiol 273 : R168−R174, 1997.

� 単行本の場合

�）章を参考にしたとき
例：Weinstein L, Swartz MN. Pathologic properties of invading microorganisms.

In：Sodeman WA Jr, Sodeman WA, editors. Pathologic physiology : mechanisms of disease. Philadelphia :

Saunders, 1974, p457−472.

�）個人または複数の著者の場合
例：Colson JH, Armour WJ. Sports injuries and their treatment. 2nd ed. London : S. Paul ; 1986.

�）編集者，監修者が著者の場合
例：Diener HC, Wilkinson M, editors. Drug−induced headache. New York : Springer−Verlag ; 1988.

�）団体，組織が著者で，かつ出版社の場合
例：Virginia Law Foundation. The medical and leagal implications of AIDS. Charlottesville : The Founda-

tion ; 1987.

９４
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�）会議録全体を参考にした場合
例：Vivian VL, editor. Child abuse and neglect : a medical community response. Proceedings of the First

AMA National Conference on Child Abuse and Neglect ; 1984 Mar 30−31 ; Chicago. Chicago : Ameri-

can Medical Association ; 1985.

� 分担執筆の場合

分担執筆者名：分担執筆の表題．書名巻など，発行所名：発行年，引用ページの始めと終わり．

例：山田早苗：橋義歯の力学－傾斜歯ブリッジの形成と設計について－．新臨床歯科学講座３，医歯薬出

版：１９７８，１５７－１６５．

� 翻訳書の場合

著者（翻訳者）：書名（原著書名）．発行所名：発行年，引用ページの始めと終わり．

例：Davidge RW（鈴木弘茂，井関孝善）：セラミックスの強度と破壊（Mechanical behavior of ceramics）．

共立出版：1982，34−55．

６．図

１）用紙はＡ４版とし，１枚ずつ別葉にする．

２）各葉杖に，図の番号，著者名，片段あるいは両段の指定，カラー印刷の有無を明記する．

３）図の大きさは，片段か両段一杯になることがのぞましい．刷り上がりを想定して，図の大きさが片段で横幅４５

－６８mm，両段で１００－１５０mmになるように縮小コピーし，文字，記号の大きさ，線の太さなどをチェックす

る，棒グラフなどのハッチングは識別可能なものにする．

４）図中の文字は，刷り上がりで本文とほぼ同じ１０－１３級（７－９ポイント），線の太さは０．１５－０．３mmになるよ

う原図を作成する．

５）図のタイトルおよび説明は，まとめて，文献の後につける．

６）組図の原稿は，貼込み間隔や角度を正確にする．

７）写真は，Ａ４判の用紙に貼り，必要な文字，記号などを記入する．写真の拡大率は，単位長さのバーで表す．

８）患者の顔や特徴ある身体の一部の写真を使用する場合は，目隠し等により個人が特定できないように配慮する

とともに，患者本人あるいは後見人から文書により許可を得ること．

９）記号は中心の明確な○●□■◇◆などを使用する．

１０）記号を使用する場合の凡例は，脚注に置かずに図中に入れる．

７．表

１）罫線はできる限り入れない．

２）標準偏差は，（ ）もしくは±とし，信頼区間との混同を避けるために説明を入れる．

３）表題が英文字の場合は書き出しのみを大文字にし，それ以後は小文字とする．しかし略号はこの限りではな

い．

４）単位などの表記は同一言語に統一する．単位（unit），平均（mean），標準偏差（SD）

（例：）

８．その他

本規定ならびに「投稿の手引き」に規定されていない事項については，編集委員会にお尋ね下さい．

Table1 Mechanical properties of specimen

specimen
Tensile

strength Mpa
Elongation
％

A ５００（２０） １０．２（３．３）

B ３００（１５） ５．４（２．３）

（ ）：SD

表１ 試料の力学的性質

試料
引張強さ

Mpa
伸び
％

A ５００±２０ １０．２±３．３

B ３００±１５ ５．４±２．３

平均±標準偏差

９５

（９５）

／【Ｋ：】Ｓｅｒｖｅｒ／歯学雑誌／第２５巻１号／本文／０９３‐０９５　投稿の手引き  2006.07.20 11.45.15  Page 95 



編 集 後 記

ドイツで開催されているサッカーワールドカップ（２００６年FIFAワールドカップ）に日本中が盛り上がっています

が（原稿を書いている日がブラジルと日本との対戦日、６月２２日、です）、強豪チームに関連する映像の中でひとき

わ目を引くのが幼少時から路上サッカーに興じる子供たちの姿です。日本人が欧州のチームで活躍しワールドカップ

に出場できるようになった背景にも少年サッカーチームの広がりがあるでしょう。翻って足下を眺めると、科学を志

す若者が少ないと言われて久しくなります。小中学校への出張授業、高校生への開放講座、early exposureへの協力

等々、我々研究者も微力ですが裾野の広がりに努めています。しかし、若者の関心を高めるには、その分野がどれだ

け魅力的かが重要なファクターであり、科学が魅力的に思えるには、我々がどれだけ世界に通用する研究を発信でき

るかにかかっているとも言えましょう。世界への一歩は地道な努力からの一歩であり、本北海道医療大学歯学雑誌が

若い研究者達の世界への第一歩となることを切に願いつつ、またサッカー観戦を続けるのであります。

話は変わりますが、これまで本誌の編集部は人手不足のため文献や文献の表示法などのチェック体制が不十分でし

た。本号から専門にチェックをしてくれる協力者のお陰で、より投稿規定に沿った掲載が可能となりました。チェッ

クをすると論文引用や記載方法などの問題点が一論文中に平均１０箇所近く見つかります。外国などの雑誌の場合、投

稿者自身のチェックをより一層厳しくすることが必要です。また論文査読をして頂く先生方にもより一層厳密な査読

をお願いしてあります。学内誌という甘えを省き、本誌への投稿が世界的レベルの雑誌への修練の場となることを願

っています。

最後となりましたが、本号には解説として理工学教室の大野弘機教授がご自身の研究のまとめを総説風に書いて投

稿されました。従来の総説だけでなく、今後このような解説も多くしていきたいと思いますので御投稿をよろしくお

願いします。

９６

（９６）
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