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岩手医科大学歯学部口腔病理学教室における

病理組織検査の報告一1997年度の集計一

　佐藤　方信，佐藤　泰生

岩手医科大学歯学部口腔病理学講座

　　（主任：佐藤　方信　教授）

　　（受付：1998年5月21日）

　　（受理：1998年6月12日）

　Abstract：Pathological　examinations　diagnosed　in　the　Department　of　Oral　Pathology　of　Iwate

Medical　University　in　1997，　were　statistically　reviewed．

　Atotal　of　638　biopsies　was　discovered　among　562　cases（Male：266，　Female：296）．　The　cases　were

found　most　frequently　in　the　seventh　decade．　In　histological　classifications　of　the　lesions，

odontogenic　benign　lesions　consisted　of　five　ameloblastomas，　three　odontomas，　and　one

cementoma．　The　non－odontogenic　benign　lesions　were　30　fibrous　hyperplasias，20　hyperkeratoses

（leukoplakia），16　hemangiomas　and　ll　papillomas．　Non’odontogenic　malignant　lesions　consisted　of

42squamous　cell　carcinomas，3malignant　lymphomas　and　2　malignant　melanomas．　Odontogenic

cysts　consisted　of　31　radicular　cysts，20　primordial　cysts　and　13　dentigerous　cysts．　The

non－odontogenic　cysts　consisted　of　39　mucoceles，25　post－operative　maxillary　cysts　and　5　incisive

canal　cysts．　In　addition，27　Sj6gren　syndromes，161ichen　planuses，13　epulides　and　46　chronic

inflammatory　granulation　tissues　were　found．

Key　words：biopsy，　statistical　report，　oral　lesion

緒 言

　これまで本学歯学部付属病院の病理組織検査

は口腔病理学教室で担当し，臨床の一角を担っ

てきた。今回，著者らの教室で1997年に取り

扱った病理組織検査について種々の観点から集

計したので若干の考察を加えて報告する。

症例と検索方法

年（平成9年）に取り扱った病理組織検査を本

学中央臨床検査部病理部門（主任：中村眞一教

授）の病理組織検査症例ファイルの中から収集

し，これらを種々の観点から集計した。なお，

症例数（病変数）の集計にあたっては重複して

収集されることのないように細心の注意を払っ

た。また，症例の出所（臨床科），年齢，性など

の臨床的事項は組織検査依頼書の記載によっ

た。

岩手医科大学歯学部口腔病理学教室で1997
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Table　l．　The　monthly　number　of　the　biopsy　－1997一

Medical

Source

Month

1　　　2　　　3　　　4　　　5　　　6 7　　　8 9　　　10　　11　　12
Total

Inside

Outside

42　　　　37　　　　52　　　　48　　　　43　　　　45　　　　58　　　　58　　　　53　　　　41　　　44　　　　54 575

63

Total 48　　　　42　　　　61　　　　55　　　　48　　　　51　　　　64　　　　64　　　　54　　　　45　　　　47　　　　59 638

Table　2．　Number　of　frozen　section　diagnosis

　　　　　　　　　　　　　　　　　－1997一

Table　3．　Age　distribution　of　case　－1997一

Age　group Male Female　　Total
Sex Male　　Female　　Total

No．　of　cases　　　l4　　　　　13　　　　　27

Mean　age　　52．9±21．0　66．1±123　593±18．6

結 果

1．病理組織検査件数と症例数

　1997年に取り扱った病理組織検査件数は638

件（学内575件，学外63件）であった（Table

1）。学内からの検査の出所は口腔外科（1，n）

の他に障害者歯科センターが2件，小児歯科が

2件，歯科麻酔科が1件であった。学外からは

雄勝中央病院が24件，猪苗代歯科が12件，県

立久慈病院が4件，岩手クリニック水沢病院が

3件で，その他15の歯科診療所から20件の依

頼があった。月別依頼件数では7月と8月が多

く，2月と10月が若干少なかった。

　迅速診断件数は27件（男14，女13）であっ

たが，これらの平均年齢は女性が若干高かった

（Table　2）。これらを診断別に見ると腫瘍細胞

の浸潤が見られないのが18例，特別の診断を

しなかったものが4例，慢性炎症が2例，腺様

嚢胞癌が1例，扁平上皮癌が1例，血管腫の疑

いが1例であった。また，迅速診断は全て学内

からの依頼であった。

　検査症例数（Table　3）は562例（男266，女

296）であり，若干女性症例が多かった。年代別

には60歳代が圧倒的に多かったが，10歳未満

が14例，80歳以上が18例であった。なお，学

外から依頼された2症例で年齢が記入されてい

なかった。

2．組織診断別症例数

　腫瘍および腫瘍様病変と診断した症例（平均
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年齢±標準偏差）数にっいて見ると（Table　4），

歯原性腫瘍ではエナメル上皮腫が5例（45．6±

29．0歳），歯牙腫が3例，セメント質腫が1例で

あった。非歯原性良性病変では線維性過形成が

30例（51．1±17．7歳），過角化症（白板症）が

20例（59．8±11．8歳），血管腫が16例（54．4±

17．9歳）でリンパ管腫が3例（9．3±1．2歳），乳

頭腫が11例（56．3±21．7歳），刺激性線維腫が

8例（643±8．1歳），乳頭状過形成が6例

（67．8±7．5歳）などで，唾液腺の多形性腺腫が

7例（69．7±11．7歳）であった。

　非歯原性悪性腫瘍は52例であったが，その

大半は扁平上皮癌（42例，62．6±16．4歳）で

あった。そのほかに悪性リンパ腫が3例（60．3

±1．7歳），悪性黒色腫は高齢者の2例（72．0±

1．0歳）であり，その他の悪性腫瘍はそれぞれ1

例と少なかった。

　嚢胞について見ると（Table　5），歯原性嚢胞

では歯根嚢胞が31例（41．9±13．4歳），原始性

嚢胞が20例（45．0±23．0歳），含歯性嚢胞が13

例（30．2±18．5歳）などであった。非歯原性嚢
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Table　4．　The　number　of　tumor　and　tumor　like　lesion　－1997一

Lesion Male Female TotaI

Odontogenic，　benign 5 4 9

Ameloblastoma

Odontoma

Cementoma
刀
4
0
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3
0

5
0
0
1

Non－odontogenic，　benign 50 63 113

Papilloma

Papillary　hyperplasia

Hyperkeratosis（Leukoplakia）
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Irritation　fibroma
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Cemento－ossifying　fibroma
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Non－odontogenic，　malignant 29 23 52

Squamous　cell　carcinoma

Verrucous　carcinoma

Adenocarcinoma

Adenoid　cystic　carcinoma

Mucoepidermoid　carcinoma

Transitional　cell　carcinoma

Malignant　melanoma

Malignant　lymphoma
Total

5
0
0
0
1
1
0
2

2

7
1
1
1
0
0
2
1

1

2
1
1
1
1
1
2
3

4

84 90 174

胞は唾液腺の粘液停滞嚢胞が39例（25．3±

18．2歳），術後性上顎嚢胞が25例（51．8±7．4

歳），切歯管嚢胞が5例（40．2±14．9歳）などで

あった。なお，組織学的に確診できなかった嚢

胞が7例であった。

　炎症性およびその他の病変（Table　6）では慢

性炎症性（肉芽）組織と診断したものが46例で

最も多く，扁平苔癬が16例（53．4±11．1歳），

エプーリスが13例（49．1±15．3歳）であり，そ

のほかに歯根肉芽腫が8例，骨髄炎が7例，唾

石症が6例（55．3±11．2歳），慢性副鼻腔炎が

5例，尋常性天庖瘡が4例（67．8±17．1）など

が若干目立っていた。臨床的にシェーグレン症

候群を疑い組織学的にも同症候群が示唆された

ものが27例（54．0±11．2歳）であったが，同症

候群としての組織学的特徴がみられないものが

19例（44．3±16．1歳）であり，若干その年齢が

若かった。

考 察

　これまで本学歯学部口腔病理学教室は付属病

院の病理組織検査を通常の業務として担当する

ことで臨床の一角を担ってきた。先般，日本口

腔病理学会では全国の国公私立歯科（歯学部）
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Table　5．　The　number　of　cyst　and　cyst　like　lesion　－1997一

Lesion Male Female Total

Odontogenic 42 24 66
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＊Precise　type　not　histologically　determinable．

大学（29校）の33施設における1995年度の病

理組織検査にっいて調査した1）。これによると，

病理組織検査件数が200件以下が4施設，201

件から400件までが3施設，401件から600件

が10施設，601件から800件までが4施設であ

り，801件以上1000件までが4施設で，1000件

以上が4施設となっていた。因みに著者らの教

室の1995年度の生検件数は722件であり2），取

扱件数の比較的多い施設であった。

　1997年に著者らの教室で診断した病理組織

検査件数のうち学内は575件であり，1996年の

学内からの依頼は596件であったから3），1997

年は学内の病理組織検査件数は昨年度より21

件の減少となった。一方，学外の症例について

みると，1996年は71件であり3），1997年は63

件であったから，8件少なくなっていた。これ

は県立久慈病院と盛岡市立病院などからの依頼

件数が少なかったことに起因していた。また，

特に迅速診断件数にっいてみると，1996年3）の

34件に比較して1997年は7件少なくなってい
た。

　病理組織検査を受けた症例数は1991年は

349例4），　1992年は356例5），　1993年は512

例6），1994年は523例7），1995年は577例2）と逐

年的に増加してきた。しかし，1996年は536例

と若干減少していたが3），1997年は562例で前

年3）より26例の増加となっていた。

　因みに本学歯学部付属病院口腔外科（1，n）

を訪れた初診患者（初診料を算定した外来患者

数）に対する組織検査症例数の割合（％）を単

純計算してみると1993年は16．0％，1994年は

15．0％，1995年は16．4％，1996年は14．6％で

あった3）。なお，1997年度の口腔外科の初診患

者数（歯学部付属病院事務室調べ）は3，152例

であったから，これに対する組織検査を受けた

患者数（494例）の割合は15．7％となり，ほぼ

例年並であった。

　組織検査を受けた症例の性別症例数について

みると，今回集計した1997年は女性症例が多

かったが，このような傾向は1992年以後の症

例についてもみられている2・3・5¶。また，1996

年度に比較して1997年は女性が1例増加した

のに対し，男性症例が25例増加したのが目

立った。

　1997年の年代別症例数についてみると，60

歳代が他の年代に比較して圧倒的に多かった

が，これまで著者らが集計した年度で見ると

1991年4）と1992年5）は50歳代が最も多かった

が，1993年以降2・3・6・7）については60歳代が多

い傾向がみられている。今回の集計では年齢不

明の症例が2例あったが，いずれも学外からの

症例であった。病理組織診断には患者の年齢が
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Table　6．　The　number　of　inflammatory　and　the　other　lesion　－1997一

Lesion Male Female Total

Dental　granuloma

Chronic　and　localized　hyperplastic　gingivitis（Epulis）

Pyogenic　gramlloma

Chronic（inflammatory）ulcer

Chronic　inflammatory（granulation）tissue

Scar

Purulent　inflammation
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Sequester
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重要な病変もあることから，組織検査の依頼に

あたっては検査依頼書に記載もれのないように

注意が必要である。

　病変別の症例数についてみると，1997年は歯

原性良性腫瘍は9例（全体の1．6％）と少なかっ

たが，歯原性腫瘍の中ではメナメル上皮腫が最

も多かった。エナメル上皮腫の平均年齢は1991

年の症例（8例）で21．8歳4），1996年度の症例

（3例）で14．7歳3）と若かったが，今回集計した

1997年の症例は45．6歳であり，過去4年（1992

年，1993年，1994年，1995年）2・5・6・7）のそれぞ

れの年度の症例とほぼ同年齢であった。

　非歯原性良性病変のなかで乳頭腫の平均年齢

は1996年度が39．0歳（8例）3）で1991年以後

では極端に若かったが，他の年度の症例は50

歳から59歳の範囲にあった2・4－7）。1997年の乳

頭腫の平均年齢は56．3歳であり，この年齢の範

囲にあった。過角化症（白板症）の平均年齢は

過去の6年間でみると2－7），56歳から62歳の

間にあったが，1997年の平均年齢は59．8歳で

あり，これらの年齢の範囲にあった。扁平苔癬

は1991年に1例（71歳）のみであったが，1992

年以後の各年度にみる平均年齢は53歳から65

歳の間にあった2・3・5－7）。1997年の症例は53．4

歳で，昨年とほぼ同年齢3）であった。

　非歯原性悪性腫瘍ではこれまでに集計した6

年間において2－7），毎年扁平上皮癌が最も多く

を占めていた。今回の1997年の集計でも扁平

上皮癌が悪性腫瘍の80．8％と，そのほとんどを

占めていた。口腔の扁平上皮癌症例数を年度別



岩手医大口腔病理の病理組織検査報告（1997年度）

に見ると，1991年は27例であったが4），以後逐

年的に症例数は増加し，1995年は53症例と

なった2）。しかしながら，1996年は48例3），

1997年は42例と減少していた。これらの症例

の年度別の平均年齢は低い年度で60．8歳5），高

い年度は68．2歳2）であり，1996年は64．2歳で

あった3）。1997年の口腔扁平上皮癌の平均年齢

は62．6歳であり，昨年度より若干若くなってい

た。

　歯原性嚢胞の組織型別の症例数は過去6年

間2一ηについて歯根嚢胞が最も多かったが，

1997年もこの傾向に変わりはなかった。1997

年は歯根嚢胞のっぎに多かったのは原始性嚢胞

で，ついで含歯性嚢胞であったが，これらの症

例数の割合は年度によって相違が見られてい

る2　7）。非歯原性嚢胞の1997年の集計では粘液

停滞嚢胞が39例，術後性上顎嚢胞が25例でこ

れらの大半を占めていた。1996年は逆に術後性

上顎嚢胞が30例と多く，粘液停滞嚢胞が24例

であったが，非歯原性嚢胞ではこれらの嚢胞が

圧倒的に多いことは過去6年間の集計でも見ら

れている特徴である2｝7）。

　著者らがこれまでに扱った病理組織検査2－7）

における歯原性嚢胞の平均年齢にっいてみる

と，歯根嚢胞が原始性嚢胞や含歯性嚢胞に比較

して高く，含歯性嚢胞の年齢は最も低かった。

今回集計した1997年については原始性嚢胞の

症例の年齢が歯根嚢胞のそれよりも若干高く

なっていたが，含歯性嚢胞の平均年齢がこれら

の3者の中で最も低かったことはこれまでにも

みられた傾向であった。非歯原性嚢胞の大半を

占める術後性上顎嚢胞と粘液停滞嚢胞の平均年

齢はこれまで術後性上顎嚢胞が粘液停滞嚢胞よ

りも20歳以上高齢であったが2－7），この様な傾

向は1997年の症例についても認められた。

結 語
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　岩手医科大学歯学部口腔病理学教室で1997

年に取り扱った病理組織検査を種々の観点から

集計し，若干の考察を加えてその結果を報告し

た。

　1997年に取り扱った病理組織検査の集計に

あたり，ご援助をいただいた本学中央臨床検査

病理部門（主任：中村眞一教授）臨床検査技師

安保淳一氏と口腔病理学講座技術員補　寺田歓

子さんと同講座臨時職員　日野杉直美さんに感

謝します。

　また，本学歯学部付属病院口腔外科を受診し

た初診患者数を調べていただいた同付属病院事

務室に感謝します。
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