
3DPhole の方が CADref との誤差が大きかっ
た．3DPrefにおける0.020～0.029mmの誤差は，
有意ではあったが，今回使用した 3D プリンタ
自体の精度の限界値以下であった．一方，
3DPref での 0.072mm の誤差はアナログを模型
に挿入する際の作業上の誤差も包括していると
考えられる．
結論：DLP 方式の 3D プリンタで製作された作
業模型において，製作後 14 日目までに生じる
経時的な寸法変化は臨床的に許容できる範囲内
であった．しかし，作業模型製作時の寸法精度
に関しては，全顎に渡るような長い距離では誤
差が大きくなり，注意が必要である．

５．上顎大臼歯部にみられた双生歯と思われる
一例

A case of suspected geminated tooth ob-
served in the maxillary molar region 
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【緒言】双生歯は歯の形態異常の一種で，正常
歯胚がその側に発生した過剰歯胚と合一し歯髄
の一部が共通になった歯と定義されている．今
回，われわれは上顎大臼歯部に生じた双生歯と
思われる症例を経験したので，その概要を報告
した．

【症例】患者は 43 歳の男性，総合歯科より，上
顎右側臼歯部の過剰歯の抜歯目的に当科を受診
した．過剰歯は二咬頭性で第二，第三大臼歯間

頬側に萌出していた．過剰歯の形態は単純エッ
クス線写真では判然とせず，歯科用コーンビー
ム CT 画像では近遠心的に扁平で２咬頭性だっ
た．抜去歯のマイクロ CT 画像では歯髄を共有
し癒合した２つの歯冠が認められ，双生歯を示
唆する所見であった．

【結語】上顎大臼歯部に生じた双生歯と思われ
る歯に関し，詳細な画像所見を含め報告．鑑別
診断として癒合歯，癒着歯も考えられ，これら
の歯の形態異常の定義についても考察した．

６．顎下部非クロストリジウム性ガス壊疽の１例
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目的：今回，われわれは顎下部非クロストリジ
ウム性ガス壊疽の１例を経験したので報告する．
症例の概要：患者は 92 歳，男性．右側顎下部
の腫脹を主訴に 2020 年８月当科受診となった．
経口抗菌薬を投与したが，腫脹は増大した．第
７病日に造影 CT を撮影したところ，右側頬部
から顎下部にかけて遊離ガスを伴う膿瘍形成が
みられた．即日入院管理となり，同日全身麻酔
下に気管切開術，切開・排膿術，壊死組織除去
術を行った．術後は抗菌薬の点滴静注を行い，
炎症症状は軽減した．第 15 病日には原因歯で
ある 48 を抜去した．嚥下リハビリテーション
目的に近医へ転院となり，経過良好である．
考察：ガス壊疽は深部での病変の重篤さの割に
臨床所見が現れにくく，診断が遅れがちなため，
死亡率が高い．頭頸部におけるガス産生感染症
患者には，早期の診断と，必要に応じた外科的
消炎処置が重要と考えられた．
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