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研究成果の概要（和文）：本課題では，補綴治療の術後に起こる咬合力伝達の経路とメカニズムの変化について包括的
に分析することを目的とし，とくに有床義歯およびインプラント義歯による欠損補綴治療後における歯周組織と顎骨に
生じるメカニカルストレスを患者ごとに分析した．実験では，被験者の顎堤と歯周組織の形態を再現した生体力学モデ
ルと機能検査で得られた咬合接触の部位と最大咬合力のデータを組み合わせ，歯根膜，顎骨，粘膜，補綴用材料それぞ
れの内部に生じるメカニカルストレスを定量化した．本課題の結果は，歯列に欠損を有する多様な患者の顎口腔の機能
保全と，個々の患者を見据えた補綴治療の計画を立案するための重要な基盤的情報と考えられる． 

研究成果の概要（英文）：This research project aimed to assess the changes in transmission mechanism of 
bite force in partially and fully edentulous patients after prosthodontic treatment. The study objectives 
were especially focused on the mechanical stress evaluation of periodontal tissues and the supporting 
bone structures. The analytical procedures included production of patient-specific mathematical models of 
the maxillary and mandibular bone, teeth, implants, soft tissues and periodontal tissues as well as the 
registration of occlusal contact location and the maximum bite force. The stress analyses based on the 
models that incorporated the occlusal functional records revealed the biomechanical changes as 
quantitative data shown in the oral tissues and the dental biomaterials. The results obtained in this 
project provided a fundamental information for clinical decision making on edentulous patients with 
variety of oral conditions, and for the patient-specific prosthodontic treatment planning procedures.
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１．研究開始当初の背景 
(1) 補綴治療の術後には，歯の摩耗や破折，
歯根膜の損傷，歯槽骨の吸収，顎堤粘膜の痛
み，顎関節の不調などが生じやすく，問題の
背景には，咬合力が顎口腔系に伝達されるメ
カニズムが天然歯列と欠損補綴治療後とで異
なっていることが有力な要因として考えられ
ている．例えば，インプラント補綴において
歯冠修復材料の破折が高頻度で起こるのも，
咬合力の配分が天然歯列とは異なることと関
係が深いと推察される．補綴治療の方針立案
と設計は，このような咬合力伝達のメカニズ
ムの変化を考慮した上で行う必要があるが，
その包括的な検証と分析は十分に行われてい
ない． 
 
(2) 従来，顎口腔系や生体材料への咬合力の
負荷は，伝達される力やそこに生じる変位を
基に評価されてきた．しかしながら，力を単
位とした負担能力の評価は，顎骨や歯根膜な
ど性質が大きく異なる組織間や，個体差が無
視できないほど大きい患者間では比較が困難
であり，一般的な治療方針を導き出すことが
困難であった．このため近年，生体工学にお
いては組織内部の負担過重をメカニカルスト
レスを基に評価し，個体間の形態や質的な差
に左右されない力学的指標として組織内部の
微小な応力と生体歪みを分析し，各組織のダ
メージを推定するのが一般的である．報告者
はこれまで，顎堤粘膜，歯周組織，歯槽骨，
インプラント周囲骨さらに生体材料の内部に
生じるメカニカルストレスの分析と定量化に
取り組み，当該研究領域では国外，国内を問
わず他に見られない先端的な成果を得てきた．
しかしその一方で，得られた方法論を基に患
者個々における補綴治療の方針立案と設計の
決定をシステム化するためには，未解決の課
題が多く残されている． 
 
２．研究の目的 
(1) 本申請課題は，これまで確立した口腔内
組織に対する分析手法を統合・発展させ，欠
損歯列に対する複数の異なる補綴治療によっ
て起こるメカニカルストレスの変化を総合的
に評価することとした．目的は，補綴治療後
に起こる咬合力伝達のメカニズムの変化を，
メカニカルストレスを評価単位として分析し，
患者個々に最適な補綴治療方針を決めるシス
テムを確立するための基盤的情報を得ること
である．本課題の期間中においては，有床義
歯とインプラントにより補綴治療を受けた欠

損歯列患者を対象として残存口腔内組織のメ
カニカルストレスの分析を行い，顎骨の吸収
レベルと治療方法の違いによるリスクの比較
行った．また，結果を基に患者ごとの最適な
補綴設計を決定するためのプロセスを確立す
ることが目標となる． 
  

３．研究の方法 
被験者の顎堤と歯列形態をエックス線 CT

データおよび診断用模型から採取し，個別の
力学モデルを構築する．咬合接触部位と咬合
接触圧をそれぞれのモデルに代入し，歯根膜，
顎骨，粘膜内部の微小歪みと応力の分布を分
析する．顎堤の吸収度と治療方法ごとに各口
腔内組織の損傷リスクを推定し，この結果を
基に被験者ごとの適切な補綴設計を導くため
のプロセスについて検討する．研究は総括を
含めて三年計画とする． 
(1) 被験者は義歯外来およびインプラント科
に通院中の患者のうち，下顎臼歯部が欠損し
て有床義歯かインプラントにより補綴された
12 名を抽出した．被験者は隣在歯，対合歯の
状態，補綴装置の種類と設計などによりカテ
ゴリー分けを行い，補綴治療が不備である症
例は除外した．なお，本課題の全体は所属大
学の研究倫理審査委員会の承認を取得後に実
施し，調査への被験者の参加は委員会の規定
に基づいて本人への説明と承諾を得た上で行
った．  
 
(2) 咬合接触部位と咬合力：補綴治療を終了
してメインテナンス期となった被験者に対し
て，中心咬合位において最大咬合力を発揮し
た時，および側方咬合接触位において噛みし
めた時の咬合接触部位と，それぞれの接触点
における咬合力を，咬合力測定システムによ
り記録する．咬合接触点は研究用模型上で確
認し，接触面の角度から咬合力が負荷される
と予想される方向を計測した． 
 
(3) 患者に特化した力学モデルの構築：研究
用模型および歯科用エックス線，CT 画像を基
に，顎骨および歯周組織の三次元モデルを構
築する．モデル化のプロセスはトレース法を
採用し，画像変換プログラムにより規格化し
た歯と歯根膜，義歯，インプラントの三次元
データを解析用ソルバープログラムに挿入す
る．モデルの精度と力学的挙動についての妥
当性は，申請者らが従来から行っているモデ
ル検証プログラムに従って確認する． 
 



４．研究成果 
(1) 軟組織のメカニカルストレス：義歯装着
者それぞれからデータを採取して製作したす
べてのモデルにおいて，粘膜内部には明確な
歪みが観察され，荷重方向にほぼ一致した向
きに顕著な圧縮歪みが分布し，比較的小さな
引っ張り歪みは荷重点の同心円方向に分布し
た．この結果，荷重による粘膜内部の応力と
歪みは共に圧縮が優勢であったため，本研究
では最小主応力（圧縮要素が最大となる方向
の主応力）および最小主歪み（圧縮要素が最
大となる方向の主歪み）がそれぞれ最大圧縮
応力と最大圧縮歪みとして分析可能であった． 
 持続荷重により粘膜表面の最大歪みは変位
量と同様に増加したが，粘膜中央部では一定
量のままであり，クリープ現象は主に表面領
域が担っていることが示唆された．この結果
の解釈では，本研究のモデルが軟組織を均質
な構造物として構築していることを考慮する
べきである．粘膜の各層における組織，すな
わち血管やコラーゲン束，結合組織のような
異なる機械的性質をもつ層状構造をそれぞれ
モデル化すれば，粘膜内部の歪みと応力の分
布状況は均一構造であるより正確に予測でき
ることが期待される．しかしながら，粘膜下
の皮質骨と粘膜組織の弾性率の違いは，粘膜
内部の各組織の弾性率の違いよりも遙かに大
きいことは間違いなく，本研究のモデルにお
ける骨と粘膜の弾性率の設定はモデル全体の
力学環境を十分近似できていると考えてよい．
このため，粘膜のクリープ現象が表面部の歪
みの増加によるものであるとする示唆には十
分な正当性があると考えられる． 
 歪みの結果とは逆に，最大圧縮応力は持続
荷重によりわずかに減少する傾向を示した．
これは粘弾性体の主要な性質である応力緩和
特性を反映したものである．そして，最大圧
縮歪みが主に表面部で増加するという事実と
考え合わせれば，粘膜表面に持続的に負荷が
かかり続ける環境下においては，粘膜表面の
歪みが増加してクリープ現象を生じることに
よって組織内の応力集中を他の部位に分散さ
せ，最大圧縮応力を低下させる自己防衛的な
メカニズムを成立させていると考えることが
できる． 
 
(2) 骨のメカニカルストレス：インプラント
周囲骨における歪み集中度の分布は，各被験
者の骨の形態と骨内部の不均質な機械的性質
を再現する３次元モデルを用いて算出された．
また，各被験者の顎骨内における歪み集中度

の大きさは，咬合力が大きな被験者ほど明確
に大きくなった．骨の構造は大きな力によっ
て大きく変形するので，この結果は当然であ
ると思われる．しかしながら，低咬合力群に
おいて骨吸収の徴候が集中する領域の歪みは
40μ 歪みから 200μ 歪みの領域であったのに
対し，高咬合力群では 500μ 歪み以上の領域
に 90％以上の吸収像の集中が認められ，その
歪み値は 2 群間で大きな違いがあった．本研
究の結果より，骨吸収を引き起こす因子は咬
合力の違いにかかわらず高ストレス部位直下
の骨表面と皮質骨内部に見られ，これらの領
域は同じ咬合力レベルの被験者ではある決ま
った歪みの領域に集中していたことが明らか
となった．しかしながら，荷重量の異なる被
験者では，吸収徴候の出現する部位は同じで
あったが，これらの部位の歪み量は一致しな
かった．すなわち，インプラント周囲の骨吸
収は，骨内部の解剖的な位置に依存すること
が示されたが，歪み量の閾値によって決まる
ことは示されなかった．よって本研究の結果
は，インプラント周囲骨の吸収傾向が骨に生
じるストレスと歪みの閾値によって決定され
るという仮説を証明するものではなかった．
本仮説の検証は，さらに条件をコントロール
することによって検討しなければならない． 
 しかしながら，本研究によって骨吸収の徴
候が骨内部の歪み値と関連づけられたことに
より，補綴治療の診断時において顎堤の吸収
のリスクを診断する手法の開発に用いられる
可能性が示唆された．有床義歯やインプラン
ト補綴の患者に対して補綴治療の方針を決め
る際に，装着後の顎堤の吸収のリスクを考慮
すれば，欠損歯列を有する患者の理想的な治
療方法や補綴物のデザインの選択に役立つと
考えられる． 
 
(3) 結論 
 被験者の機能検査で得られた咬合接触の部
位と最大咬合力のデータを組み合わせること
によって，歯根膜，顎骨，粘膜，補綴用材料
それぞれの内部に生じるメカニカルストレス
を定量化した．その結果，患者ごとに算出さ
れた各組織の微小応力と歪みを，それぞれの
許容限界と照らし合わせることにより，個体
差に左右されない組織損傷と材料破損のリス
クが判定し，さらに補綴治療の方法の違いに
よるリスクの判定手法の基盤的な情報を得る
ことができた．これにより，ある患者におい
て有床義歯を適用した場合の最適な設計と治
療後のリスクを，インプラント補綴を選択し



た場合のリスクと同一の判断基準を基に比較
検討でき，さらにはメカニカルストレスの制
御を基本とする補綴治療の診断と設計のプロ
セスが確立される．許容範囲を超える応力と
歪みが口腔内組織に生じるのを未然に防ぐこ
とを目指した補綴治療は，個々の患者に最も
適した治療方法の選択と補綴設計の実践とい
う形で具現化されることが期待される． 
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