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研究成果の概要（和文）：本研究は波長走査型光干渉断層計(SS-OCT)を用い、精度の高いHidden cariesの診断を実現
するために行われた。まず臼歯咬合面にう蝕病原性バイオフイルムを作用させ、脱灰の様子を観察した。次に咬合面の
裂溝をSS-OCT観察し、シーラント処置前後の状態を比較した。また抜去歯ならびに臨床において咬合面う蝕を観察し、
Hidden cariesの診断を試みた。さらにコンポジットレジン修復下の象牙質う蝕の断層画像を3D画像構築から抽出した
。結果、SS-OCTではう蝕が明るく画像表示され、in vitroならびにIn vivoの条件で咬合面う蝕やHidden cariesを診断
することができた。

研究成果の概要（英文）：This study aimed to investigate swept source optical coherence tomography 
(SS-OCT) as a detecting tool for hidden caries. First, SS-OCT scanning was performed to the occlusal 
fissure after the artificial demineralization induced by cariogenic biofilm. Second, occlusal fissure 
before and after the penetration of sealant was observed using SS-OCT. Third, SS-OCT was evaluated as a 
diagnostic tool for the detection of occlusal caries and hidden caries. Forth, SS-OCT scanning was 
performed over the composite resin restoration bonded on the dentin caries in order to determine the 
diagnostic capacity for secondary caries.
Within the limitation of this study, the demineralization induced by caries process could be clearly 
discriminated as a highlighted area due to scattering of light in SS-OCT. SS-OCT could image the 
cross-sectional view of occlusal caries lesions both in vitro and in vivo situations. SS-OCT appears to 
be a potential detecting method for assessment of hidden caries.

研究分野：保存修復学

キーワード： hidden caries　SS-OCT　tomography
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１． 研究開始当初の背景 
光 干 渉 断 層 計 （ optical coherence 

tomography, OCT）は、２つの異なる光路をも

つ光が合波した時 に生じる干渉を利用して、

画像を構築する技術であり、1991 年に 

Fujimoto らによって開発された。高分 解能

での生体内部のイメージングが可能であり、

電離放射線を用いないことから、非侵襲的な

医療撮影 技術として、注目を集めている。

OCT は、電離放射線を用いずに、組織の断層

画像を病理組織切片に近い精度で観察 で

きる。特に近赤外レーザー光の波長を変換

し、超高速で走査して画像を構築する波長

走査型光干渉断層計（swept-source OCT, 

SS-OCT）は、歯や修復物の断層画像を非破壊 

に提供することができ、また３Ｄ画像構築も

可能であることから、う蝕や修復適合性の診

査など、歯科臨床での応用が期待されている。 

若年者の臼歯咬合面に発症する hidden 

caries（不顕性う蝕）は、フッ素によって表

面のエナメル質が 白濁化しており、発見の

困難な疾患である。従来から行われているデ

ンタルＸ線写真や視診による診断では、う蝕

検出の感度が低く、臨床現場では気づかれず

に進行し、歯髄処置が必要となることもあり、

大きな問題となっている。 

 

２．研究の目的 

SS-OCT を用いると、歯の断面を観察でき

ることから、hidden caries など、従来の診

断技術では検出困難なう蝕も高い精度で診

断することができるものと考えられる。本研

究は、SS-OCT を用いた hidden caries の診

断法の確立を目的として行われた。 

 

３．研究の方法 

研究 1．バイオフイルムを用いた人工う蝕

モデルにおける SS-OCT 評価 

う蝕は感染症であり、う蝕病原性細菌のバ

イオフイルムによって発症することが知ら

れている。本研究では 37℃に設定した人工

口腔内装置を用い、ヒト抜去歯にう蝕病原性

細菌のバイオフイルムを形成し、人工脱灰病

変を作製した。まず、供試細菌として

Streptococcus mutans MT8148 (S. mutans)
を用い、Brain Heart Infusion 液体培地に

て培養後、リン酸緩衝液（PBS）中で洗菌し、

再懸濁した細菌懸濁液を準備した。次に、ヒ

ト抜去歯を人工口腔装置内に設置し、細菌懸

濁液、リン酸緩衝液、スクロース含有 Heart 

infusion（HI）を滴下し、試料表面に sucrose

依存性のバイオフイルムを形成した。所定の

期間培養後、それぞれの実験に使用した。 

小窩裂溝にう蝕のみられない健全ヒト抜

去臼歯を使用し、小窩裂溝を含むように縦

5mm×横 5mm×高さ 3mm に切断し、試料とし

て用いた。人工口腔装置に試料を設置し、バ

イオフィルムを形成後、インキュベーター内

でスクロース含有 HI 液体培地を用いて２、

４、６週間培養を行った。SS-OCT を用いて

バイオフイルム形成前ならびに培養後の小

窩裂溝の変化を観察した。また、歯を切断し

研磨後、ＣＬＳＭを用いて脱灰の様相を観察

した。 

培養２週間では、SS-OCT 画像においてエ

ナメル質範囲内に限局した輝度の上昇が裂

溝部にみられ、培養４週間後、６週間後では、

周囲のエナメル質の変化と比較して、裂溝部

の輝度の上昇はさらに深く侵入し、hidden 

caries 様の脱灰がみられる例も観察するこ

とができた。また、CLSM 画像と SS-OCT 画像

を比較することで、SS-OCT の脱灰深さ計測

およびhidden caries検出への有用性が認め

られた。 

 

図１．バイオフイルム培養 6週間後の観察

例。SS-OCT 画像の矢印に、hidden caries

様に脱灰が内部に進行したと思われる輝度

の上昇がみられる。 

 

研究２．小窩裂溝の評価とシーラントの浸

透性 

幼若永久歯はう蝕感受性が高く、特に小窩

裂溝はう蝕好発部位である。小窩裂溝予防填

塞（フィッシャーシーラント）は、この小窩

裂溝を予防填塞材で封鎖し、う蝕の抑制を図

るものであり、高いう蝕抑制効果が報告され

ている。一方、予防填塞の適応歯か否かは術

者の視診や触診に主に委ねられており、客観

的評価が求められている。また、予防填塞の



予後を左右する因子として、予防填塞材と歯

面との接着が挙げられ、小窩裂溝部への予防

填塞材の浸透性が重要と考えられる。本研究

では、小窩裂溝の観察ならびに予防填塞材の

浸透性の評価における SS-OCT の有用性を検

討することを目的とした。 

ヒト抜去臼歯 15 本の小窩裂溝より無作為

に 30 部位を検査部位として選択した。まず、

3 人の検査者が視診または SS-OCT （Santec 

-2000®、Santec ）を用いて、裂溝の深さの

評価を行った。裂溝周囲のエナメル質の厚み

を１とし、裂溝底の位置により以下の通りに

分類した。スコア 0: 裂溝底が表層にあるも

の、スコア 1: エナメル質表層 1/3 にあるも

の、スコア2: エナメル質中間層1/3から2/3

にあるもの、スコア 3：エナメル質内層 2/3

以上にあるもの の 4 グループに分類した。

次に、裂溝に予防填塞材（ティースメイト
®F-1 2.0、クラレノリタケデンタル）をメー

カー指示通りに填塞し、塡塞材の裂溝への浸

透性を SS-OCT を用いて評価した。評価後、

各部位を切断し研磨後、走査型レーザー顕微

鏡（CLSM）により小窩裂溝形態および予防填

塞材の浸透性を評価し、統計処理を行った。 

術前の裂溝の深さの評価は、SS-OCT の方

が視診よりも高い感度が得られ、予防填塞材

の浸透性を画像表示することができた。2/3

以上の深さの裂溝では底部付近の脱灰が多

くみられ、また予防填塞材の深部への浸透が

困難であった。 

SS-OCT を用いることにより、予防填塞前

の小窩裂溝の断層画像を観察でき、視診と比

較し予防填塞の適応歯か否かの客観的評価

を行うことができることが示唆された。また、

裂溝に対する予防填塞材の浸透性の断層画

像も観察できるため、SS-OCT は予防填塞後

の予後観察にも適していると考えられる。ま

た、CLSM の画像より小窩裂溝が表層より 2/3

以上の深さの裂溝では予防填塞材が底部ま

で浸透していないことがあり、臨床において

経過観察が必要と思われた。 

 

研究３．乳歯咬合面う蝕の診断 

現在う蝕の診断には、視診、触診に加えて、

X 線写真で確認してから確定診断が行われ

ている。しかし初期う蝕は、X線写真など従

来の診断法だけでは発見が難しい。特に小児

は発育途上であり、放射線感受性が成人と比

較して高いことから、X線に代わるより安全

な装置での診断が望まれる。OCT は、生体に

無害な近赤外線を用いた断層画像撮像機器

であり、電離放射線による被曝を伴わず、リ

アルタイムで何度でも撮影できるため、小児

には特に適していると考えられる。そこで本

研究では、画像解像度ならびに深度に優れた

SS-OCT を用い、乳歯咬合面う蝕の検出を行

い OCT 画像の有効性を検討した。 

咬合面裂溝に着色またはC1からC2程度の

う蝕を有する、26 本のヒト抜去乳臼歯を用

いて、健全部を含めた 38 の裂溝部を選択し、

実験に使用した。OCT 診断経験を持つ歯科医

師 6名が着色またはう蝕裂溝部に対し、視診

により、(スコア 0)う蝕なし、(スコア 1) エ

ナメル質に限局したう蝕で、エナメル質の実

質欠損を伴わない（表層下）脱灰、(スコア

2) エナメル質に限局し、エナメル質の実質

欠損を伴うう蝕、(スコア 3)象牙質にまで及

ぶう蝕、の 4段階評価を行った。次に同部位

に対し、SS-OCT（Prototype 2、パナソニッ

クヘルスケア）による断層画像診査を行い、

視診と同様、4段階評価した後、ダイヤモン

ドブレードにて半切、研磨後、走査型レーザ

ー顕微鏡(CLSM)にて観察した。エナメル質脱

灰病変（カットオフ値 0-1）、エナメル質う

蝕（カットオフ値 1-2）、象牙質う蝕（カッ

トオフ値 2-3）につき、視診と SS-OCT の感

度、特異度、Az 値(ROC 曲線)を求め、有意水

準 5％で統計処理を行った。 

SS-OCT を用いた乳歯小窩裂溝におけるう

蝕の検出は、散乱した光の輝度変換によって

得られ、全てのう蝕診断において、SS-OCT

は視診に比べて感度、Az 値とも有意に高か

った。特異度に関しては、視診と SS-OCT で

有意差は認められなかった。 

図２．乳歯hidden cariesの SS-OCT観察例。

a.術前。b.デンタルＸ線写真。c.SS-OCT 画

像。矢印に hidden caries が画像表示されて

いる。d.窩洞形成途中。 

 

OCT 画像における輝度の上昇は、脱灰によ

り微小な欠陥が生じ、エナメル質と空隙とい



う、屈折率の異なる媒体に光が散乱し、その

変化を捉えたものと考えられる。裂溝部の崩

壊は少なく中で広がっている hidden caries

においても、視診では検出が難しかったが、

SS-OCT では有意に感度が高かった。OCT は断

層画像をチェアーサイドで何度でも撮影す

ることが可能であり、乳歯においても

SS-OCT は有効な診断手段であることが示唆

された。 

 

研究４．コンポジットレジン修復下の象牙質

う蝕の OCT 3D 評価 

臨床におけるう蝕の診断には、視診、レン

トゲン診査が多く用いられている。レントゲ

ン診査は、進行したう蝕の検出には有用であ

るものの、コンポジットレジン修復化の二次

う蝕の検出は困難であり、また、放射線被曝

というデメリットがある。本研究は、新規

SS-OCT にて修復物の 3D 画像構築を行い、そ

こから断層画像を抽出し、コンポジットレジ

ン修復下のう蝕の検出について評価した。 

う蝕ならびに健全なヒト抜去歯をそれぞ

れ 20 本トリミングし、う蝕象牙質を含む平

坦面と健全象牙質の平坦面を作製した。作成

した象牙質平坦面を２群に分け (n = 10)、

クリアフィルメガボンドにてメーカー指示

通りに処理を行い、エステライトΣクイック

を厚さ 1mm または 2mm 充填し、試料とした。

次に、新規試作 SS-OCT (吉田製作所) を用

い、コンポジットレジン表面から試料の 3D

画像構築を行い、そこから断層画像を抽出し、

評価に用いた。評価者は臨床経験 3年以上の

10 名とし、断層画像から、1mm または 2mm

充填したコンポジットレジン修復下におけ

るう蝕の有無を判定した。得られた結果から、

感度、特異、Az 値(ROC 曲線)を求め、SS-OCT

の有用性を検討した。同様に、接着界面のデ

ンタル X線写真を撮影し、感度、特異度、Ａ

ｚ値を求め、SS-OCT と比較した。 

コンポジットレジン修復下に象牙質う蝕

が存在する場合、SS-OCT 画像での輝度が上

昇し、健全象牙質と区別することができた。

コンポジットレジン修復の厚さが 1mm の場

合、感度：0.97、特異度：0.92 であり、ま

た、厚さ 2mm の場合、感度：0.87、特異度：

0.88 であった。また、Az 値は 1mm：0.95、

2mm：0.88 であった。1mm と 2mm の結果を比

較すると、1mm の感度と Az 値は、2mm よりも

有意に高かった (p < 0.05) 。またデンタル

X 線写真の感度と Az 値は、SS-OCT よりも有

意に低かった。 

SS-OCT を用いることにより、修復物下に

存在するう蝕を画像表示し検知することが

できた。これは、う蝕象牙質において脱灰に

よる微小な欠陥が生じており、そこで光を散

乱することによると考えられる。実際の臨床

では、修復物下にう蝕が発症した場合、接着

界面においてギャップが形成することが予

想され、光をより強く反射するものと考えら

れる。したがって、本実験結果よりも高い精

度で検知することが可能と思われる。2mm に

おいて感度と Az 値がやや低下したが、評価

者が OCT 画像の特性を理解することにより

改善できると思われた。 

厚さ1mmならび2mmのコンポジットレジン

修復において、SS-OCT を用いた 3D 画像から

接着界面の断層画像を抽出し、修復物下の象

牙質う蝕を検出することができた。またその

検出精度はデンタルＸ線写真よりも高かっ

た。 

図３．SS-OCT によるコンポジットレジン修

復下の象牙質う蝕の観察性。3D 画像構築か

ら、断層画像を抽出した。左．健全象牙質。

中．レジンの厚さ 1mm の場合。右．レジンの

厚さ 2mm。矢印に、う蝕が表示されているこ

とがわかる。 

 

４．研究成果 

本研究において、SS-OCT を用いた hidden 

caries の診断の可能性につき検討した結果、

以下の成果が得られた。 

・臼歯咬合面に S. mutans を作用させて小
窩裂溝に作成した咬合面う蝕モデルでは、

SS-OCT によって脱灰の進行する様子を観察

することができた。 

・ヒト抜去歯の小窩裂溝について SS-OCT

観察し、またその後のシーラントの浸透状態

を観察した結果、SS-OCT によって咬合面裂

溝の深さと形態ならびにシーラントの浸透

状態を観察できることがわかった。またシー

ラントの浸透状態は、小窩裂溝が表層より

2/3 以上の深さの裂溝では予防填塞材が底

部まで浸透していないことがあり、臨床にお

いて経過観察が必要と思われた。 



・乳歯咬合面のう蝕を SS-OCT 観察した結果、

咬合面う蝕を高い精度で診断することがで

き、また臨床では hidden caries を画像表示

できることができた。 

・コンポジットレジン修復下の象牙質う蝕を

SS-OCT の 3D 画像から評価した結果、デンタ

ル X 線写真よりも高い精度で観察できるこ

とがわかった。 

以上の結果から、SS-OCT によって hidden 

caries の 3D 画像構築を行い、画像診断を行

えば、う蝕の検出のみならず修復治療後の予

後の観察が可能と思われた。 
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