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研究成果の概要（和文）：5つの頭蓋骨模型上で開口位と閉口位のスプリントを製作した。頭蓋骨模型にスプリ
ントをセットし、CT撮像を行なった。CTのDICOMデータを用いて、精度評価マーカーとレジストレーションマー
カーの登録を行った（プランニング）。プランニングデータをナビゲーションシステムに転送し、下顎のナビゲ
ーション精度を評価した。開口位および閉口位スプリントにおける誤差（TREs）は、それぞれ0.76±0.35mmおよ
び0.75±0.26mmであった。手術側と非手術側のTREsはそれぞれ0.69±0.22mmと0.87±0.28mmであった。スプリン
トを用いた下顎ナビゲーションは、手術側において高い精度を有した。

研究成果の概要（英文）：Open- and closed-position splints were manufactured using five artificial 
skulls. The splints were set on each skull, and computed tomography (CT) scans were acquired. Using 
the Digital Imaging and Communication in Medicine data, CT-based planning involved the registration 
and numbering of the position of accuracy evaluation markers and registration fiducial markers. The 
planning data were then transferred to the Kick navigation system to evaluate the registration 
accuracy of the splint. The overall mean target registration errors (TREs) on the mandible of the 
open- and closed-position splints were 0.76 ± 0.35 and 0.75 ± 0.26 mm, respectively. The mean TREs
 of the operative and non- operative sides were 0.69 ± 0.22 and 0.87 ± 0.28 mm, respectively (p < 
0.001). Mandibular navigation using a custom-made splint has high accuracy within the range of the 
entire semi-lateral mandible on the operative side.

研究分野：口腔外科学

キーワード： ナビゲーション手術　低侵襲　スプリント　下顎

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
スプリントを用いた下顎ナビゲーションは、手術側において高い精度を有した。本手法は、非侵襲的な下顎ナビ
ゲーション手術（顎変形症手術や顎関節形成術、下顎の異物除去術、歯科インプラント埋入術、腫瘍摘出術等）
において、広く臨床応用される可能性がある。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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1．研究開始当初の背景 

ナビゲーションシステムは術前に撮像した CT 等のモニター画像上に、ポインター（指示棒）や

手術器具の先端の位置を術中リアルタイムで表示し、目的部位に正しく導く画像支援システム

である。このシステムを利用したナビゲーション手術は頭蓋顔面外科（主に眼窩、頬骨および上

顎）において非常に重要な役割を担っており、顎変形症手術、腫瘍切除術、異物除去術や歯科イ

ンプラント手術等で広く用いられている。実際には、ヘッドバンドやヘッドピンを介してリファ

レンスアレイ（ナビゲーション用のアンテナ）を患者の頭部に固定し、レジストレーション（術

前の CT 等の画像と患者の顔面を一致させる作業）を行う。ナビゲーションシステムのカメラユ

ニットが赤外線により、リファレンスアレイやポインター、手術器具の位置情報を取得し、これ

らの先端の位置をモニター画像上に表示する。ナビゲーション手術において、リファレンスアレ

イの強固な固定および正確なレジストレーションが極めて重要であり、ナビゲーション精度に

大きな影響を与える。 

 一方、下顎骨内には下歯槽神経血管束が走行しており、下顎においても低侵襲で正確なナビゲ

ーション法の確立が期待されている。しかし、下顎は頭蓋顔面と顎関節を介し可動性を有するた

め、精度の高いナビゲーション手術の適応は困難とされる。このような背景のもと、われわれは、

新規に開発したリファレンス・レジストレーション一体型スプリント（以下、一体型スプリント）

の下顎ナビゲーション手術への応用について報告した（Yamamoto S, et al. Int J Oral 

Maxillofac Surg, 2019）。一体型スプリントを用いた下顎ナビゲーション手術により下歯槽神

経血管束を正確に同定することができ、下歯槽神経血管束を保存した上で、安全な腫瘍摘出が可

能であった。 

 

2．研究の目的 

本研究は、下顎においてナビゲーション手術を高精度かつ低侵襲で行えるよう、一体型スプリ

ントを用いた下顎ナビゲーション法を確立することを目的とした。 

 

３．研究の方法 

頭蓋骨模型 5 個を用いて一体型スプリントのナビゲーション精度について明らかにした。下顎

の手術は、術式により開口位もしくは閉口位が好ましい場合がある。しかし、開口位、閉口位の

一体型スプリントではリファレンスポイントを埋入できるレジン固定部の面積に差があり、両

者のナビゲーション精度および安定性をそれぞれ明らかにする必要があった。具体的な方法は、

骨模型上の関節突起、筋突起、下顎切痕、下顎枝前縁、下顎孔、下顎枝後縁、下顎角、角前切痕、

歯槽、オトガイ孔、オトガイ正中等にナビゲーション精度評価用のマーカーとして直径 1 mm の

ガッタパーチャーを埋入した（以下、精度評価マーカー）。開口位、閉口位で一体型スプリント

をそれぞれ作製し、レジン固定部にリファレンスマーカー（ガッタパーチャー）を埋入した。一

体型スプリント装着下に CT を撮像し、術前プランニング用ソフトである iPlan CMF（Brainlab 

AG, Germany）を用いて、リファレンスマーカーおよび精度評価マーカーを登録した。このデー

タを Kickナビゲーションシステム (Brainlab AG, Germany)に取り込み、ナビゲーションシス

テム使用下に、一部の一体型スプリントの精度評価を行った。具体的な手順としては、スプリン

トを用いてレジストレーションを行うことによりスプリントの誤差である FREs（fiducial 



registration errors）を求め、さらにナビゲーションシステムの autopilot モードを使用し、

精度評価マーカーの誤差である TREs（target registration errors）を求めた。本研究では、

リファレンスアレイを固定するためのレジンハンドルをスプリントに植立する左側を非手術側、

右側を手術側と仮定して検討した（図１）。 

 

４．研究成果 

開口位および閉口位のスプリントの全体の平均 FREsは、それぞれ 0.50 ± 0.22および 0.53 

± 0.21 mm であった 。開口位および閉口位のスプリントの全体の平均 TREs は、それぞれ 0.76 

± 0.32および 0.75 ± 0.19 mm であった。開口位および閉口位のスプリントはいずれも高い

精度を有しており、下顎の手術内容に応じて、開口位および閉口位のスプリント選択が可能であ

ることが示された。右側（手術側）と左側（非手術側）の全体の平均 TREs は、それぞれ 0.69 

± 0.22と 0.87 ± 0.28 mm であり、右側と左側の TREsの間に有意な差を認めた（p < 0.001）。

右側の TREs はすべての点で左側の TREs よりも小さい傾向があった。さらに、関節突起と筋突

起の 2 点では右側と左側に有意な差が認められた（それぞれ p=0.045、p=0.0081）（図２）、手術

側の方が非手術側に比べ有意に精度が高いことが示された。ポインターの方向とナビゲーショ

ンカメラの視線方向との間の軸角度は、右側で 106.0 ± 6.0°、左側で 28.3 ± 8.1°であっ

た。ポインタ−の方向とナビゲーションカメラの視線方向は左右で有意な差を認めた（p<0.001）

（図３）（Yamamoto S, et al. J Oral Maxillofac Surg, Med, Pathol, 2022）。すべてのスプ

リントは骨模型の上下顎歯列にしっかりと固定されており、ナビゲーションシステムのエラー

を引き起こすようなスプリント、リファレンスアレイの可動性は認めなかった。スプリントを使

用したレジストレーション作業に要した時間は 2 分以内であった。 

本研究の結果から 2 つの重要な結論が得られた。1つ目は、本研究で作製した一体型スプリン

トを用いることにより、非侵襲的かつ容易にマーカーベースレジストレーションを行うことが

でき、高い精度の下顎ナビゲーションが可能となった。2つ目は、リファレンスアレイをスプリ

ントに固定するレジンハンドルは、下顎の手術側を考慮し、配置する位置を決定する必要がある

ことが示された。 

本手法は、非侵襲的な下顎ナビゲーション手術（顎変形症手術や顎関節形成術、下顎の異物除

去術、歯科インプラント埋入術、腫瘍摘出術等）において、広く臨床応用される可能性がある。 

 

 



 

図１；ポインターを用いた実際のナビゲーション手技 

リファレンスアレイ (黄色矢印) はスプリント のレジンハンドル先端に固定されている。下顎

に埋入された 18 個の精度評価マーカーを順にポインター (青矢印) で示し、それぞれのナビゲ

ーション精度を評価する。図は右のオトガイ孔部に埋入された精度評価マーカーを示している

ところである。 

 

 

図２；各精度評価マーカーにおける平均 TREs 白；右側（手術側）、黒；左側（非手術側） 

右側の TREs はすべての点で左側の TREs よりも小さい傾向がある。さらに、関節突起と筋突起

の 2 点では右側と左側に有意な差が認める。 *, p = 0.045; **, p = 0.0081 

 



 

図３；ポインターの方向とナビゲーションカメラの視線方向との間の軸角度の概略図 

右側（手術側）で 106.0 ± 6.0°、左側（非手術側）で 28.3 ± 8.1°であった。手術側におい

てはポインターとナビゲーションカメラの視線方向との間の角度がほぼ垂直であり、高い精度

につながったと考えられた。一方、非手術側では、同角度が鋭角となり、やや精度が低下した原

因であると考えられた。RA；リファレンスアレイ、NC；ナビゲーションカメラ、＊；レジンハン

ドル 
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