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　症例数が少なく、大まかな傾向までの分析となった。口腔
機能においては咀嚼力が口腔カンジダ発症に影響を及ぼ
している可能性が示唆された。血液検査結果においては
先行研究で示されたようにAlbやA/G比など、栄養状態を
示す値が低値のときにカンジダ陽性の傾向を示した。今後
さらなるデータ集積を行い、傾向を探索する必要があると考
えられる。

将来展望

　「口腔カンジダ症」は口腔常在真菌であるCand i d a 
albicansをはじめとしたカンジダの増殖による日和見感染症
である。免疫力が低下している高齢者や義歯使用者に多く
発症し、口腔粘膜の疼痛・味覚異常・口腔乾燥の原因とな
り患者の食事摂取を困難にさせる。治療は抗真菌薬投与
による原因療法が主体ではあるが、再発を繰り返す場合も
少なくない。治療のみならず、口腔カンジダ症の発症・再発
の背景を理解することが重要である。また、「口腔機能低下
症（オーラルフレイル）」と「口腔カンジダ症」は相互に影響を
及ぼしているとの報告もあり、その関係性についても関心が
寄せられている。北海道大学病院歯科診療センターには
高齢者が多く受診され、近年では「口腔カンジダ症」患者は
年々増加している。実臨床の経験から同疾患を発症・再発
する患者には、生活習慣や食生活の中に共通した問題が
あるのではと考えた。
　そこで簡易型自記式食事的法質問票br i e f - t y p e 
self-administered diet history questionnaire（以下
BDHQ）を用いて患者の食生活を評価し、口腔カンジダ症
発症の誘因およびオーラルフレイルに繋がる食生活を明ら
かにするため今回の研究を立案した。本研究は栄養状態

を簡易に把握できるBDHQを用いて高齢者の食生活の実
態を調査し、口腔カンジダ症およびオーラルフレイルに影響を
与えている食生活や栄養素を同定し、ならびに口腔機能低
下が食習慣・口腔カンジダ症に与える影響を検討することで、
口腔カンジダ症予防法の確立に寄与することを目的とした。坂　田　健一郎［北海道大学大学院歯学研究院／助教］

背景・目的 　本研究の目的を説明し、理解と同意が得られた当センター
初診の高齢者に対して、問診、口腔カンジダ培養検査、 
BDHQ（図1）、血液検査、口腔機能検査を実施した。口腔
機能検査は診療時間の関係上、厚生労働省が発行して
いる口腔機能スクリーニングシートを（図2）を使用した。現
時点で74症例のデータが集積された。コントロール群（20症
例：カンジダ陰性、全身疾患・服薬無し）、カンジダ陽性郡（18
症例）で各項目の比較検討を行った。結果は下記表で記
す通りである。BDHQデータ（74症例）は現在専門機関で
の解析中である。咀嚼機能が口腔カンジダ陽性郡に有意
に影響を与えている可能性が示唆された。

研究の成果

高齢者の食と口腔カンジダ症・口腔機能
低下症～口腔カンジダ症の臨床的検討～
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　今回の研究により現行のチタン合金とは別に、より物理的
特性に優れ、生体への為害性が少ない合金でのデンタル
インプラントの実証を行うことができる。これは高齢化社会で
の歯の喪失による人々の福音となりQOLの上昇に貢献する。 

将来展望

　デンタルインプラントは虫歯や歯周病、先天性欠損によっ
て歯が喪失してしまった場合に歯槽骨にネジを入れて歯の
代わりに咬合を負担させる。デンタルインプラント本体の材料
については生体アパタイトの使用など研究はされているもの
の臨床応用まで至る材料は発見されていない。本研究では
物理的特性に優れ、生体適合性を持つジルコニウムを主成
分とするアモルファス合金をデンタルインプラントへ応用する
ことを考えた。
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背景・目的

〈インプラント体の作成〉チタン合金に比べるとアモルファス
合金は3Dプリンティングの精度や形態の付与は良好である
が、現状微細構造の再現は困難であり、実用化の際には、
設計やプリンティング条件の工夫や検討が必要であると考
えられた。

〈動物実験〉図3上がチタン合金、下がアモルファス合金埋
入後４週のラットの脛骨である。上のチタン合金の周囲はネ
ジ山を含めたネジ全体が肉芽用組織に覆われており、下の
アモルファス合金は骨とアモルファス合金に炎症組織や軟
組織の介在は認められないように見られる。デンタルインプラ
ントの評価では骨とインプラント体の間に軟組織が介在しな
い場合の方が良い。このため今回の結果ではアモルファス
合金の方が優れている結果であった。
　またCTでの確認も行ったが、アモルファス合金ではハ
レーションが大きいために評価は困難であった。チタン合金
のネジでは周囲骨への炎症反応を疑う不透過像は認めら
れず現在の臨床での評価と同じ基準で評価するならば、経
過に問題はない。

研究の成果

アモルファス合金を使った生体
親和アンカースクリューの開発 

図１：ラット脛骨
　　プレドリリング後にアモルファス

合金を埋入。

図２：3Dプリンティングで作成したチ
タン合金の直径3.0mmのネジ
（左）とアモルファス合金の0.5mm
角ワイヤー（右）

図３：上がチタン合金、下がアモルファス合金埋入後４週のラット脛骨 
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