
た．標本は，HE染色，マッソントリクローム染
色， お よ び Osteopontin（OPN），Osteocalcin
（OCN），Periostin，type I Collagenに対する免
疫組織染色をおこなった．再生組織の形態計測分
析には TRI/3D–BON（ラトック社）を用いた．
【結果】
抽 出 し た BM–MNCsは CD29＋/CD90＋

/CD45–細胞が0.5％であった． 3群とも歯根周囲
に骨再生を伴う歯周組織の再生が認められた．
MNC群とβ–TCP群では，Control群と比較し
て，新生骨の骨組織体積（TV），骨体積（BV），
骨表面積（BS），ダイレクト計測骨梁幅（Tb，
Th）とフラクタル次元が有意に大きかった（P＜
0.05）．また，MNC群とβ–TCP群では歯根の外
側にも新生骨が認められたが，Control群では新
生骨は外側での骨形成はわずかであった．新生骨
は歯根周囲に限局していた．組織学的解析では，
すべての群で未成熟な新生骨を示した．OPN陽
性細胞，OCN陽性細胞は全ての実験群で新生骨
の周囲に観察されたまた，MNC群とβ–TCP群
の根尖部は肥大したセメント質様組織が時折認め
られ，Control群では歯根外部吸収が認められた．
歯根と新生骨聞にはコラーゲンを含む歯根模様の
組織が形成され，一部は Periostinおよび type I 
Collagen陽性であった．この膠原繊維はMNC

群，β–TCP群では垂直または斜走する線維だっ
たが，Control群ではより平行な線維が観察され
た．また全群で歯髄腔内に骨様構造の形成を認め
た．
【考察】
β –TCPを用いた群では Control群と比較し
て骨形成が促進されたが，このメカニズムとして
β –TCPの骨伝導効果，多孔質構造による血管
新生の促進，および骨再生のためのスペース確保
が考えられた．新生骨量には，MNC群とβ –
TCP群で差が見られなかった．分離された BM–
MNCsの中で間葉系幹細胞を含む CD29＋/CD90
＋/CD45–分画はわずか0.5％であり，新生骨の形
成を促進には細胞数が十分でなかった可能性があ
る．但し，Tb，Th，やフラクタル次元では
MNC群がβ–TCP群と比較し有意に大きかった
ことから，BM–MNCsは骨成熟を促進したと考
えられた．移植した歯根と，新生骨間には歯根膜
様組織の再生が見られたが，コラーゲン線維の走
行や Periostin，type I Collagenの発現から，再
生歯根膜は正常な歯根膜と比較して未熟であっ
た．歯周組織の成熟には機械的刺激が必要とされ
ており，移植後の歯に対して負荷が無いことが原
因と考えられた．
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【目的】
唇顎口蓋裂患者の口唇形成術後の静的な顔貌に

ついては様々な解析が行われ，形態の改善が示さ
れている．しかし，スマイル時の口唇の動きにつ
いては不明な点が多い．そこで片側性唇顎口蓋裂
患者の口唇形成術後のスマイル時の口唇および頬
部の三次元的移動様相について検討した．
【資料及び方法】
松本歯科大学病院矯正歯科を受診した口唇形成

術後の片側性唇顎口蓋裂男児11名（平均年齢5.2
歳，右側唇顎口蓋裂 8名，左側唇顎口蓋裂 3名，
平均オーバージェット－2.0mm，平均オーバー
バイト＋1.9mm）を対象とした．頭部固定は行
わず，安静時とスマイル時の写真をステレオカメ
ラで撮影した．三次元解析ソフトウェア（QM–
3000）を用いて，口角，頬部および上下唇中央の
三次元的移動距離を計測し，患側と健側の移動量

を，Wilcoxon検定を用いて比較検討した．また，
正面顔面形態とスマイル時の口唇運動の関連を検
討するために，スマイル時の三次元方向の移動距
離と正面セファログラムの測定項目の距離を，
Spearmanの相関係数を用いて検定した．なお，
本研究は松本歯科大学研究等倫理審査委員会にて
承認されている（許可番号第0252号）．
【結果】
スマイル時に，患側口角と健側口角は，それぞ
れ外側に4.69mm，2.67mm，上方に4.53mm，
3.00mm，後方に4.35mm，3.02mm移動し，いず
れも患側が健側と比べ有意に大きい値を示した．
一方，頬部は患側と健側の移動距離に有意差はな
かった．上唇中央部と下唇中央部では，垂直方向
で，それぞれ上方に2.21mm，下方に6.60mm移
動し，有意差を示した．口唇と頬部の三次元移動
量と正面顔面形態の関連は，下顎骨幅差（患側─
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健側）とMe偏位量は口角水平方向の移動量差
（患側─健側）と有意な正の相関を示し，上顎骨
高差（患側─健側）と下顎骨高差（患側─健側）
は口角垂直方向移動量差（患側─健側）と有意な
負の相関を示した．
【考察】
口唇裂は手術後に上唇の形態は修復されるが，

瘢痕組織を形成する．スマイル時には，口輪筋を
停止部として大頬骨筋，口角挙筋などが収縮す
る．その際に，片側性唇顎口蓋裂患者では，大頬
骨筋等で口角を牽引する際に，上唇の瘢痕組織が
上唇中央より患側よりに位置するため口角部で口
輪筋の抵抗力は患側が健側より小さくなり，患側
口角が上外後方へ大きく移動したと推察された．

スマイルと正面顔面形態の関連では下顎骨の偏
位量が大きいほど，スマイル時に患側口角が健側
口角に比べより外方に移動し，患側の上顎骨，下
顎骨の高さが健側に比べ小さいほど，スマイル時
に口角患側が健側口角に比べ，より上方に移動し
た．すなわち，下顎骨偏位量が大きいほど，スマ
イル時に口唇の非対称性が悪化することが示され
た．正面顔面形態で下顎骨偏位が大きく，患側上
顎骨の高さが健側に比べ上方に位置する程，上唇
の瘢痕部も患側上方に位置する．この上唇瘢痕部
の位置の違いから，スマイル時に患側口角が健側
口角に比べ大頬骨筋，口角挙筋などに牽引され非
対称がさらに悪化した可能性が考えられた．
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