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ヒト下顎骨の骨梁密度とX線像との関連性
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　抄録：臨床上，容易に利用可能な顎骨の骨梁密度の定性的判定法を探るため，成人ヒト乾燥下顎骨の

薄切標本とそのX線像を比較検討した。

1）下顎骨21体のX線写真から，骨梁の疎なもの，中等度のもの，緻密なものに分類し，その中から

　特徴的なもの各1例を選択し，基準標本とした。

2）それぞれのX線写真をmicrodensitometerで走査したところ，骨梁相当部は黒化度曲線のピー

　クとして認あられ，単位長さあたりのピーク数は緻密なものになるにしたがい増大した。

3）基準となる下顎骨の骨体部横断面薄切標本から，骨梁面積と骨髄腔面積の比率（骨梁比＝骨梁面積

　／骨髄腔面積）を求めた。その結果，骨梁密度の疎な標本，中等度の標本，緻密な標本の比はそれぞ

　れ0．240，0．499，0．492となり，中等度と緻密との間の標本の差は認められなかった。また，骨梁密度

　は下顎骨体部の厚径が大きいものほど高くなるため，厚径の大きい下顎骨では骨梁比が等しい場合で

　もX線写真上では緻密と判定されることが示唆された。

　以上のことから，顎骨の厚径を考慮すれば，骨梁密度をデンタル型X線写真上で定性的に評価する

ことは，骨梁の緻密性を推測する有効な手段になると考える。
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は　じ　め　に

　歯を移動させる場合，力系を等しくしても，

単位時間あたりの移動距離に，個体差のあるこ

とが臨床的に知られている。このことに関して，

Jarabak　Dは，骨梁の密度が高いほど歯の移動

が困難であると述べている。この骨梁の密度は

顎骨の発育とともに変化し，歯槽骨ではとくに

咀噌機能量が増大することによって緻密になる

といわれている2）。このことは，歯の移動の難

易度の判定，あるいは咀噌および加齢による顎

骨の変化などの診断のためには，骨梁密度の診

査が重要であることを示すものである。しかし，

解剖学的にみた骨梁の実態とそのX線像から

骨梁密度を検討した報告は少なく，とくに臨床

で容易に利用できる定性的判定法は確立されて
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はいない。

以上のような観点から，本研究は，薄切標本

による骨梁の実像とX線像の関連性を明らか

にすると同時に，臨床上，診断資料として容易

に活用できる方法を検討するため行った。

資料と方法

1．資料は，岩手医科大学歯学部歯科矯正学講

座所蔵の乾燥下顎骨（日本人成人，年齢不詳，

38体）の中から，大臼歯に欠損があって，骨表

面に異常な所見の認められない21個体を選んだ。

これらにっいて大臼歯欠損部のデンタル型X

線写真を撮影し，以下の臨床的判断に基づいて

分類した。すなわち，

1）疎：骨梁が細くてまばらにみられ，X線の

　透過性が高いと思われるもの。

2）中等度：骨梁の密度とX線の透過性が疎

　と緻密の中間に位置すると思われるもの。

3）緻密：骨梁が稠密に認められ，X線の透過

　性が低いと思われるもの。

　これらによると疎5例，中等度9例，緻密7

例に分類された。さらに，この判断基準のそれ

ぞれを特徴的に表わす各1例を選択し，基準下

顎骨標本とした。また，基準標本から得たX

線写真を骨梁の解剖学的構造と対比するため，
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X線撮影した部分の横断研磨標本を作製した。

2．X線写真による骨梁密度の測定

　大臼歯相当部の歯槽骨を撮影したデンタル型

X線写真（コダックエクタスピードデンタルフィ

ルム，管電圧60KVp，管電流10mA，　FFD20

cm，照射時間0．2sec）を，はじめにビデオカメ

ラで撮影し，ディジタル信号に変換した。次い

で，骨梁の辺縁を強調させる画像処理をし，

multiformat　cameraに記録した。　これを

microdensitometer（サクラPDM－5）によっ

て，フィルム上の歯槽骨部を走査し，黒化度曲線

を求めた。この黒化度曲線に現れるピークの数

を骨梁数として測定した。走査の条件は，スリッ

トサイズ100μm×50μm，走査速度10μ皿／

secで行った。　X線写真上の走査部位は第1大

臼歯相当部の歯槽頂から同部の下顎底までとし，

部位を変えて3回走査し計測値の平均値を求め

た。

3．顎骨横断面の形態計測

　乾燥下顎骨は，X線写真撮影後，ポリエステ

ル樹脂で包埋し，第1大臼歯欠損部を下顎下縁

平面に垂直な方向で横断研磨標本（300μm）

を作製した。これらの研磨標本について，画像

解析装置（カールッアイス社製，IBAS2000）

により，皮質骨，骨梁，および骨髄腔の面積を

　　　　　　　　　　　鞭
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Fig．l　The　lower　photographs　are　positive　and　emphatic　prints　which

　　　have　been　got　by　using　the　upper　dental　roentgenograms．

　　　A：coarse　B：moderate　C　l　fine
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計測し，骨梁／骨髄腔を骨梁比（骨梁の密度）

とした。さらに，横断面外形，および皮質骨の

厚さを計測した。なお，皮質骨の厚さは全周の

うち，歯槽頂および下顎底部を各1カ所，頬側

および舌側で各3カ所の合計8カ所を計測した。

　また，X線写真では，骨梁像の透過性はX

線写真上の単位面積あたりに投影される骨梁の

体積に逆比例すると考えられるため骨梁比と

顎骨幅径の積を求めた。

結 果

l　X線写真による骨梁密度の測定

基準下顎骨標本各例のX線写真と，そのX
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線写真を画像処理したものをFig．1に示す。画

像処理写真は，X線写真から反転したもので，

辺縁が強調されている。このX線写真を

microdensitometerにより走査した結果はFig．

2に示す。この黒化度曲線にみられるピーク数

をX線写真上16mmについてみると，疎，中

等度，緻密のそれぞれでは，10，13，15とな

り，骨梁が緻密になるほどピーク数は増してい

た。

2．下顎骨横断面の形態計測

　Fig．3には下顎骨骨体部断面の薄切標本像を

示し，Table　lにはX線写真の判断基準に従っ

て計測結果を示した。各計測項目とX線写真
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Fig．2　Measurement　of　the　density　of　the　roentgenograms　using　the　micro－

　　　densitometer．
　　　▼：trabecular　bone
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A B o
Fig．3　The　ground　undecalcified　sections　of　the　mandible，classified　by　the

　　　dental　roentgenogram．

　　　A：coarse　B：moderate　C：fine

Table　I

　Results　of　the　nleasurelllellts　obtanled　fr〔｝1η　the

ground　sectiolls　of　the　corpus　n〕alldibulae

denslty HEWTCB RT RT×EW 10B

coarse　　　　　23．49　　　1152　　　　139　　　　　｛｝．24〔｝

moderate　26．24　　12．46　　2．45　　　0499

fme 22，04　　　　14，59　　　　　L93　　　　　0，492

2．76

6．22

718

H＝helght　of　corpus　Inandlbuiae｛mml

EW＝extemal　wldth　of　c〔）rpus　malldlbulae（11m｝

TCB＝thickness　of　c（πtica】bone（mm）

RT＝raUo⊂｝f　trabeculae　to　cross　sective　area

　　（except　for　the　c〔｝rtlcal　parts　of　the　mandible｝

基準との関連性にっいてみると，外形計測のう

ち高径（歯槽頂下顎底部間の最大距離）では，

X線写真の読影所見との関連性は認められなかっ

た。しかし，骨体部幅径は，大きいものほど骨

梁が緻密であった。また，皮質骨の厚さでは，

疎なものが最も小さく，中等度，密の順に比較

的大きい値を示していた。骨梁の面積と骨髄腔

の面積の比として算出した骨梁比は，疎なもの

（0．240）が最も小さく，中等度（0．499）と密

なもの（0．492）ではほぼ等しい値で，X線写

真の視覚的分類とは一致しなかった。しかし，

骨梁比と顎骨幅径の積としてみると，疎なもの

2．76，中等度のもの6．22，密なもの7．18となり，

X線写真上の視覚的評価と一致した。

考 察

　骨梁の構造は，歯の萌出，あるいはカ［齢によっ

て変化するといわれている1～8）。それらの多く

はX線学的にみた骨梁像の構造上の相違を捉

えたものであるが，その構造は，研究者によっ

て網状，砂塊状，円弧状など3〕，あるいは，平

行で規則的なもの，レース状で不規則なもの4），

などさまざまに表現されている。また，骨梁の

密度を判定する場合も，多くはX線写真上で
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視覚的な判断基準によって行われており，計量

診断としては骨代謝の診断を目的に，海綿骨の

形態計測が主に整形外科の領域で行われること

が多いパー方，X線写真からさらに高い精度

の解析を得ることを目的に，近年，コンピュー

タを用いた画像処理によって解析することも試

みられ1卿，定性的な判定を中心としたX線診

断を定量的に把握しようとすることも行われて

いる。今回用いたdensitometerはX線写真の

撮影条件の管理に利用されているが，太田2）に

よるX線写真の黒化度として現われる骨塩の

測定結果をみると，臨床診断への応用も十分可

能であることが考えられる。本研究は，歯科臨

床で使用頻度の高いデンタル型X線写真の読

影にあたって，骨梁像を，その解剖学的構造と，

X線写真の黒化度測定から対比することで骨梁

密度を計量的に判定しようと試みたものである。

その結果，黒化度曲線上のピークのある部分が

X線写真上で視覚的にみた骨梁に相当する部分

であることが認められた。また黒化度曲線上の

ピーク数は，X線写真読影に際して経験的に行っ

ている臨床的判断としての疎，中等度，緻密に

相当し，ピーク数増加は骨梁の緻密になること

を示していた。このことは，骨梁の密度を量的

に判定する手段として，微細な変化として現わ

れる濃度曲線上のピーク数が，判断のためのパ

ラメータとして有効なものになることを示すも

のと考えられる。しかし，その一方で，薄切し
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た顎骨標本における海綿骨の構造を計測して得

た骨梁比を分析すると，Table　lのようにX線

診断で得た結果を明らかに反映しているとは限

らず，骨梁の中等度と緻密との間に明確な相違

は認められなかった。この理由として，下顎骨

の頬舌的幅径が大きい場合，骨梁は頬舌的に重

なる量が多くなるため，X線写真上で，緻密と

判定されやすいためと思われる。そのため，骨

梁比と顎骨の幅径の関係を両者の積としてみる

と，この値が最も高いものがX線写真上で緻

密と判定されたものと一致しており，デンタル

型X線写真から真の骨梁の緻密性を判定する

ためには，下顎骨の幅径を考慮する必要がある

ことを示唆している。

　今回行った骨梁密度の解析法は，骨梁の密度

を研究の手段として使用する場合，あるいは臨

床的に歯の移動の難易度を判定する基準として

用いる場合，単にX線写真上で視覚的に判定

するよりも，さらに精度の高い診断が可能とな

ることを示している。例えばFig．4，5，6に

は正常咬合と開咬の症例を挙げてあるが，この

2例について下顎歯槽部の骨梁構造についてX

線診断を行ってみると，下顎骨の幅径10mmあ

たりの黒化度曲線のピーク数は開咬6，正常咬

合9．3となって開咬の骨梁が疎であることが窺

える。この2例の骨梁構造の相違は，正常咬合

と開咬という咬合の形態の相違にもとつく，咀

囎機能量の顎骨への影響の相違によると考えら

Fig．4　1nstances　of　an　open　bite　and　clinical　normal　occlusion．

　　　A：Open　bite，　suggesting　a　small　masticatory　functional　quantity．

　　　B：Clinically　normal　occlusion，　suggesting　a　large　masticatory

　　　　　functional　quantity．
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Fig．5　Measurement　of亡he　density　of　thθopen　bite．　Density　curve　showing

　　　that　trabecular　bone　is　coarse．

0＝1

5mm

Fig．6　Measurement　of　the　density　of　the　clinically　normal　occlusion．

　　　Density　curve　showing　that　trabecular　bone　is　fine，

れる。このように，比較的容易に，かっ厳密に

行うことが可能であるといえよう。今後は発達

期の骨梁の構造の変化，あるいは機能量と骨の

臨床診断上への積極的な活用を考えていきたい。

結 語

　骨梁密度の定性的判定法を探るため，下顎骨

の薄切標本とそのX線像を比較検討した。

1．骨梁相当部の黒化度曲線のピーク数は緻密

　になるにしたがい増大した。

2．骨梁密度は下顎骨体部の厚径が大きいもの

　ほど高くなるたあ，厚径の大きい下顎骨では

　骨梁比が等しい場合でもX線写真上では緻

　密と判定されることが示唆された。

3．以上，顎骨の厚径を考慮すればデンタル型

　X線写真上での骨梁密度の定性的評価は，骨

　梁の緻密性を推測する有効な手段になると考

　えられた。

　本論文の主旨は，第4回東北矯正歯科学会大

会（昭和63年5月，青森）において報告した。
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　Abstract：To　assess　the　clinical　value　of　quantitative　densitometric　analysis　of　the

trabecular　bone，　sliced　sections　of　adult　dry　human　mandible　and　its　X－ray　photographs

were　compared．　The　following　results　were　obtained．

1．Using　the　X－ray　photographs　of　21　mandibles，　the　trabecular　bones　were　classified　into

three　categories；coarse，　moderate　and　fine（dense），　each　having　a　distinctive　feature．

2．The　X－ray　photograph　for　each　category　was　scanned　by　a　microdensitometer．　The

area　corresponding　to　the　trabecular　bone　was　recognized　as　the　peak　of　the　density　curve，

and　the　number　of　peaks　per　unit　length　increased　with　an　increase　in　density．

3．From　the　cross　section　of　the　corpus　mandibulae，　the　ratio　of　the　trabecular　area　to　the

cross　sectional　area（excluding　the　cortical　parts　of　the　corpus　mandibulae）was　calculated．

The　ratios　in　the　coarse，　moderate　and　fine　specimens　were　O、240，0．499，　and　O．492，　respecti－

vely．　There　were　no　differences　between　the　moderate　and　fine　specimens．　Since　the

density　of　the　trabecular　bone　increased　in　accordance　with　an　increase　in　the　width　of　the

corpus　mandibulae，　this　suggested　that　if　the　ratios　of　the　trabecular　bones　were　equivalent，

the　mandibulae　having　a　larger　width　would　have　a　finer（denser）trabecular　structure．

　In　conclusion，　it　was　possible　to　estimate　the　density　of　the　trabecular　bone　in　relation　to

the　thickness　of　the　corpus　mandibulae　by　intraoral　dental　roentgenography．
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