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研究成果の概要（和文）：研究の目的は、アジスロマイシンを用いたfull-mouth SRP（FM-SRP）

を1回で行った場合(test-1)、数回に分割して行った場合(test-2)を、通常のSRPを行

った場合(control)と細菌学的、臨床的に比較することである。その結果、術後において、

全ての臨床検査項目はtwo test groupsがcontrol groupに比較して有意に改善してい

ることが認められた。しかしながら two test groups 間に統計学的有意差は認めなかっ

た。細菌の検出は、two test groupsでは術後24週までは認められなかった。しかしな

がら、術後36週で6mmを越えるポケットから細菌の細検出が認められた。control group

では、術後、連続的に細菌の検出が認められた。この結果は、FM-SRPは1回でも数回で

行っても同様の効果が得られることを示唆した。 

 

研究成果の概要（英文）：The aim of this study was to compare clinically and 

bacteriologically the effects of full-mouth SRP in conjunction with systemically 

administrated azithromycin （FM-SRP）at one time(test-1) or divided into several 

times(test-2) with conventional SRP(control). All clinical parameters for the two 

tests groups improved in comparison with the control. However, there were no 

significant difference between two test groups. The detection of the bacteria was 

not recognized until 24 weeks for two test groups. However, the re-detection of 

the bacteria was recognized from beyond 6 mm pocket after 36 weeks. The detection 

of the bacteria was recognized continuously after treatment for the control group. 

This result suggested that the FM-SRP shows similar effect for either of one time 

or several times. 
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研究分野：歯周治療学 
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１．研究開始当初の背景 
歯周疾患は歯肉縁下プラーク中に存在す

る複数の歯周病関連細菌によって引き起こ
される混合感染性疾患である。現在行われて
いる歯周疾患の治療法の基本は、口腔内の徹
底したプラークコントロールであり、ブラッ
シングや超音波器具、手用器具を用いた機械
的除去療法（スケーリング・ルートプレーニ
ング: SRP）である。さらに歯周外科処置や
再生療法などが付随して行われる。このよう
な治療法により、ポケット深さやアタッチメ
ントレベル、GIなどの各種臨床パラメーター
の改善とともに、ポケット内細菌叢が健常者
の細菌叢へ戻る改善が認められる。 
しかしながら一般的にSRPを全顎に施すに

は、4回から6程度の処置回数が必要となり、
治療間隔にもよるが全顎終了までの期間と
しては 1 カ月から 2 カ月程度が必要となる。
また、患者に埋入されたインプラント周囲溝
から残存歯の歯周ポケットから検出された
歯周病関連細菌と同じ遺伝子型を持つ細菌
が検出されたという研究（lnt J Oral 
Maxiltfac lmplants, 17: 696-702, 2002.）
にも示されるように、歯周病関連細菌の同一
口腔内での伝播が起きていることが考えら
れる。つまり、このように施術期間が長いと、
同一口腔内では未処置部位の歯周病関連細
菌が処置した部位に伝播し、すでに機械的デ
ブライドメントを行った部位が再感染を生
じ、歯周疾患を再発する可能性がある。 
これに対して Quirynen らは口腔内では細

菌感染の伝播が常に行われているという考
えから歯周病関連細菌を短期間に口腔内か
ら排除することを目的として機械的除去療
法 と 薬 物 療 法 を 併 用 す る one-stage 
full-mouth disinfection という考え方を
提唱（J Dent Res, 74: 1459-1467, 1995.）
した。これはクロルヘキシジンを応用しなが
ら、1 日で全顎の SRPを行う方法であり、こ
れまで多くの有効性が報告されているが、実
際の治療において 1 日で全顎の歯肉縁下の
SRP を行うと、高頻度で発熱を起こすことも
知られている。 
そこで我々は、国内での口腔内への使用が

困難である消毒薬であるクロルヘキシジン
を用いる代わりに、内服後、7 日間以上歯肉
内に歯周病原細菌に対する MIC90以上の有効
濃度で存在することが報告（J Periodontol, 
78: 918-23, 2007.）されている、マクロラ
イド系抗菌薬のアジスロマイシンを術前に
経口投与し、口腔内細菌数を減少させ、また
抗菌薬により生体の抵抗力を高めた上で全

顎のSRPを行えば発熱といった不快事項も少
なく、より優れた効果を示すのではないかと
考えた。 
 
２．研究の目的 
本研究はアジスロマイシンの経口投与の
もと、1回で全顎に対しSRPを行うone-stage 
full-mouth SRP（FM-SRP）、7日間以内で数回
に 分 割 し て 全 顎 の SRP を 実 施 す る
partial-mouth SRP（PM-SRP）の各種臨床パ
ラメーターおよび細菌学的結果を、1/3 顎ず
つ計6回に分けて行う通法のSRPと比較検討
することである。 
 
３．研究の方法 
本研究は、25歳以上で、20歯以上を有し、
全顎的に4mm以上の歯周ポケットを有し、最
深部ポケットが6mm以上で全身的に特記事項
を有さない患者30名を被験者とした。 
患者を無作為にアジスロマイシン（ジスロ
マック錠○

R
500mg 1 日 1 回 3 日間服用）服

用翌日に、1 回で全顎に対し SRP を行う
FM-SRP群、アジスロマイシン服用後7日間以
内で 2～3 回に分割して全顎の SRP を実施す
る PM-SRP 群、抗菌薬を服用せず 1 週間間隔
で1/3顎ずつ6回に分けてSRPを行うQ-SRP
群の3群に分けた。術前に臨床パラメーター
としてポケット深さ（PPD）、ポケット測定時
の出血率（BOP 率）、歯肉の炎症程度を示す
Gingival Index（GI）、歯肉溝滲出液量（GCF
量）を測定した。また、細菌学的検索方法と
して歯周ポケット内より滅菌ペーパーポイ
ン ト に て 細 菌 サ ン プ ル を 採 取 し 、
PCR-Invader 法 に てAggregatibacter 
actinomycetemcomitans、 Prevotella 
intermedia、Porphyromonas gingivalis、
Tannerella forsythia、Treponema denticola、
および総細菌数を定量・定性的に検出した。
術後 1、3、6、9、12 カ月に各種臨床パラメ
ーターおよび、Clinical Attachment Level 
Gain量（CALG）、細菌学的検索結果を、術前
と比較検討した。 



４．研究成果 
臨床パラメーターにおいて、PPD は、術前

と比較して、全てのグループの術後1、3、6、
9、12 カ月で有意（P<0.05）に減少した。さ
らに、FM-SRP 群、PM-SRP 群は Q-SRP 群と比
較して、術後 1、3、6、9、12 カ月で有意に
減少した。 
Clinical Attachment Level Gain 量は

FM-SRP群、PM-SRP群でQ-SRP群と比較して、
術後 6、9、12 カ月で有意に増加した。ポケ
ット深さの減少が認められ、有意なClinical 
Attachment Level Gainが認められたことは、
歯槽骨の再生が起きた可能性が示唆された。 
BOP 率は術前に比較し、全ての群の全ての

期間で有意な減少が認められ、FM-SRP 群、
PM-SRP群でQ-SRP群と比較して、術後全てで
有意に減少を認めた。 
GIは術前GI2が最も多かったがFM-SRP群、

PM-SRP群では、術後はGI1やGI0が最も多か
った。Q-SRP 群では術後 GI1が多くなったが
術後12カ月で、GI2が認められた。 
GCF量は術前量を100%として測定した。そ

の結果、FM-SRP 群、PM-SRP 群は Q-SRP 群と
比較して、術後 1、3、6、9、12 カ月で有意
に減少した。 
術前術後の体温変化はPM-SRP群、Q-SRP群

ではほとんど認められなかった。FM-SRP群で
は、わずかな上昇を認めたものの、有意な上

昇ではなかった。 
細菌学的検索結果では、総細菌数は全ての

群で術後の減少が認められ、その後緩やかに
上昇し、術後 12 カ月ではほぼ術前の細菌数
に戻った。各群間に有意さは認められなかっ
た。FM-SRP群では術後1カ月でT.forsythia 
の検出が認められたが、P.gingivalis は術
後9カ月までは認められなかった。その後も
若干の検出を認めたが、検出頻度はわずかで

あった。PM-SRP群でも同様な結果が得られた。
一 方 、 Q-SRP 群 で は 術 後 1 カ 月 で
P.intermedia、T.denticola以外の検出芽認
められ、術後3カ月では菌量は少ないが全て

の菌種の検出が認められた。 
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