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【目的】

　従来、幼若永久歯の根尖性歯周炎や膿瘍併発にはア

ペキシフィケーションを期待した処置が一般的である。

しかし、根管内壁の肥厚化の不良、治療期間の長期化

による患者の通院コンフライアンス不良、歯根破折な

ど改善困難な問題点も多い。そこで近年、これらの幼

若永久歯に対してアヘキソゲネーシスを適用し、より

非侵襲的な処置を行う傾向がみられる。これを

revascu！arization　t．reatmentとよび、既にいくつかの

研究成果が報告されているL2）。

　本症例では、これまでのプロトコールを改良したワ

ンステップの手法を適用し、revascularizatiOnに成功

したので報告する。

【症例】

　患者は10歳6か月の女子。下顎左側臼歯部の自発痛

を主訴に当病院に来院した。5か月前に下顎左側第二

小臼歯の中心結節が破折したため、かかりつけの歯科

医院を受診。破折部に修復処置が行われだ，その後、

自覚症状は認めなかったが、1週前に自発痛を認めた

ため、再度歯科医院を受診，咬合性外傷の疑いで下顎

左側第二小臼歯にワイヤーで暫間固定が行われたが、

症状が改善されないため当科受診となった。同部の歯

肉に腫脹、圧痛は認めなかったが、白発痛と打診痛が

認められた。パノラマエックス線写真より、下顎左側

第二小臼歯歯根は未完成で、根尖部の透過像が反対側

同名歯よりも大きく、歯根膜周囲の不透過性充進が認

められた。当初、急性化膿性根尖性歯周炎の診断で、

感染根管処置を行う予定であったが、咬頭頂から12mm

の地点でファイルによる知覚反応を認めたため、

revascularizationを期待して化学的清掃のみを行い、

水酸化カルシウム・ヨードホルム製剤を充填し、二重

仮封を行った（図a）。

術後の経過は良好で、デンタルエックス線写真では、

術後5か月に根尖病巣の消失と歯根の伸長、10か月後

に根管内壁の肥厚化（図b）、15か月後に根尖閉鎖がみら

れた（図c）。

　　　　〈図〉術後のデンタルエックス線写真

　　（a）術直後，（b）術後10か月，（c）術後15か月

【考察】

従才のrevascularizatioll　treatmentは、水酸化カル

シウムや抗菌薬による根管貼薬を症例によっては数回

必要とするが、今回は1度の処置でアペキソゲネーシス

を誘導することが可能であった。Revascularization

が生じた歯髄の内部には、セメント質様の組織や骨様

の組織、歯根膜組織などは存在したが、歯髄由来の組

織を認めなかったことからrevascularizationは、歯髄

の再生ではなく治癒過程であることD、根管内の凝血

塊は脈管および組織再生を誘導することができるが、

これには歯髄幹細胞と血管新生関連の成長因子、およ

び血液の直接供給が関与することが報告されているL｝。

したがって根尖部の歯根膜組織の中に生存していた歯

根膜幹細胞や歯髄幹細胞、その他の成長因子による感

染消退後の血管新生（angiogenesis）とHertwig上皮鞘

の生存による歯根の仲長が今回の主な成功要因である

と思われる。
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