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論文内容の要旨

顎骨は他の骨格系に比し，骨髄炎に羅息する頻度が著しく高いが，これは歯牙が感染門戸となるこ

とが大きな要因である。

近年抗生物質が多用されることから，従来のごとく激烈な症状を呈する急性期のものがほとんど見

られなくなり，一方で、著明な症状を呈しないままに慢性化する症例が増加しているといわれているが，

その本態に関する体系的研究は未だない。また従来の本疾患の分類はいづれも一連の病態経過中のー

現象を基準になされたもので，必ずしもこの疾患の本態を示すものではない。従って，一時期の症状

に重点、を置いた従来の分類では，病態が複雑多様に変化する本疾患に適切に対処することができず，

診断・治療に際し問題となることが多い。

本研究では，慢性下顎骨々髄炎における病態を X線診断学的に解析し，臨床的にきわめて多様性を

有する本疾患の X線的診断基準を明確にするとともに，その病期分類を試みた。研究対象は， 1966年

4 月から 1978年 9 月までに大阪大学歯学部附属病院を受診し，下顎骨々髄炎と診断された患者で，下

顎骨に病的所見が認められた 191 例で，その X線所見について， 1) 骨溶解像， 2) 反応性骨形成像，

3 )骨皮質への侵襲様相， 4) 腐骨形成の有無を検討した。まづ反応性骨形成像を分析した結果，基

本的に著明な外骨膜反応によって骨膨隆を呈するものと そうでないものの 2 型が存在することがわ

かり，前者を骨膨隆型，後者を非骨膨隆型とした。そしてこれら 2 型の臨床所見ならびに前述の X線

所見を詳細に検討するとともに，臨床的， x線的に経過観察の可能であった64例について病態の経時

的推移を追跡観察した。その結果，臨床所見の分析から，骨膨隆型は20才未満の若年者に高頻度を示

し，好発部位は下顎上行枝部であったが，非骨膨隆型は20才以上の比較的高令者にその頻度が高く，
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小・大臼歯部に好発していた。また治療経過においては 骨膨隆型の方が長期経過をとるものが多か

った。 x線的には 骨膨隆型は著明な外骨膜反応像と多発性骨溶解像を呈し 骨皮質への侵襲が顕著

に認められ，内骨膜反応像も非骨膨隆型より著明であった。腐骨形成は非骨膨隆型に多く認められた。

また骨膨隆型に見られる下顎骨の変形は 4 つのタイプに大別される外骨膜反応像によるものであった。

病態の経時的観察によって，症例が良好な場過をとる場合は， x線的に骨溶解像ならびに外骨膜反応

像の減少が約2.5カ月で確認され，正常な骨梁走行の出現が平均 3 カ月，ミ下顎菅の修復が平均3.2カ月，正

常な骨皮質の出現が平均 5 年の期間でそれぞれ確認された。また下顎骨の変形は，もとの骨皮質が存

在し，かっその変形が外骨膜性の幼若な新生骨によって構成されている場合は，炎症刺激の消失とと

もに，もとの形状に回復した。一方外骨膜性新生骨が次第に骨添加を生じ，骨皮質と同程度に硬化し

た場合は，炎症例激が消失しでも，その形状は容易に回復しなかった。病態が増悪する場合は骨溶解

像と外骨膜反応像の拡大・増加が見られ 外骨膜反応像の変化は通常 1~3 カ月でX線像に出現して

いた。また内骨膜反応像は，感染後約 3 カ月から 4 カ月に通常の X線検査で確認され，約 1 年で均ー

な硬化像を呈するにいたるo しかしながら，観察期聞が 6 カ月以内の場合には，病巣の変化がほとん

ど主忍められないことがしばしばあった。

このような臨床的， x線的病態の推移を検討した結果，本疾患を 3 期の病期に分類することができ

た。

以上，本研究において慢性下顎骨骨髄炎の X線的診断基準を明確にした。すなわち，外骨膜反応像

は外骨膜ならびに骨髄の災症刺激に対する反応性を示し，この所見から X線的に本疾患を骨膨隆型と

非骨膨隆型の 2 型に分類することが妥当であると考えた。

同時に X線的に内骨膜反応像は病態の慢性傾向を表現するものであり，骨溶解像ならびに骨皮質へ

の侵襲様相は病巣の活動性を示すものであることをのベた。また病態の推移から本疾患を X線診断学

的に 3 期の病期に分類した。

これらの結果は臨床的・ X線診断学的にきわめて多様性を有する慢性下顎骨々髄炎の診断，治療，

予後観察さらには類似の病態を呈する疾患群との鑑別診断において重要な指針をあたえるものである

と考える。

論文の審査結果の要旨

本研究は慢性下顎骨々髄炎の病態を X線診断学的見地から検討したものである。従来ほとんど系統

的な研究が見られなかった本疾患の X線診断について明確な基準を設定し，病型分類を試みるととも

に病態の推移を経時的に詳細に検討した。

本論文は，近年発現頻度が増加し，加うるに病態がきわめて複雑多様とされる本疾患の診断，治療

予後観察に関して，臨床上重要な知見を得たものとして価値ある業績であると認める。

よって本研究者は歯学博士の学位を得る資格があると認める。
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