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　 【目的】混合性歯牙腫、歯原性粘液腫ともに顎骨
に発生す る歯原性腫瘍で あ る が、両者が併存する こ

とは ま れ で あ る。今回 わ れ わ れ は、下 顎 骨 に発 生 し

た本腫瘍を経験 し、腫瘍の 超微細構造 を観察し た の

で そ の 概要を報告する、、【方法と症例】患者 ：33歳、
女性。主 訴 は左 下 顎大 臼 歯部 の 腫 脹。初 診 ： ig90年
5 月22凵、既 往歴 ・家族歴 ：特記事項な し。現 病
歴 ：約 5 年前よ り左下顎 大 円歯部 の 腫脹を 認 め た。
近 歯科医院 で 骨 透 過 像 を 指摘 され 精査治療 を 目 的 に

紹介さ れ 初診 とな っ た。初診時現症 ：口 腔内 は左 下

顎大 臼歯部歯肉頬移行部 に骨様硬 の 膨隆が 認 め られ

た c 粘膜に 異常 は 認 め ら れ な か っ た n 画 像所見 で 、
小臼歯部に歯に類似 し た複数の 硬組織を認め、小 臼

歯部か ら下顎角に か けて境界明瞭な骨吸収像が 認め

ら れ た。処 置 お よ び 経過 ：臨床診断 は混 合性歯 牙 腫

を併存する顎骨腫瘍と し、全身麻酔下 に 口 内法で 腫

瘍切除術を施行 した ，現在まで 再 発 な ど認 め られ な

い 。病理 組織学 的 診断 ：混 合 性歯牙 腫 お よ び 歯 原 性

粘液腫．切除物の 光顕像と透過電顕像の観察を行っ

た、【結果】光顕所見で は、線維性結合組織内に エ ナ

メ ル 質、象牙 質類 似 硬 組織を含む 部分 と、線維 芽細

胞が散見 され る myxomatous な 部分が認め られ、一一

部に歯原性上 皮塊 が 認 め ら れ た。透過電顕所見 で 、

歯原 性粘液腫部 の 腫瘍細 胞 は、楕円 形 か ら円 形を呈

す大型の核を有すエ ナ メ ル芽細胞に類似 した 細胞 と、

紡錘形の 核 を有す線維芽細胞に類似した細胞が観察
さ れ た、、【ま とめ】混合性歯牙腫 と歯原 性粘液腫を併

存した まれ な症例を経験 した。粘液腫部で は、エ ナ

メ ル 芽細胞に類似し た腫瘍細胞が 観察さ れ、歯原性
腫瘍の 特徴 を呈 して い た、、

　 歯 原 性 石 灰 化 ヒ皮腫 （Calcifying　 epithelial

odontogenic 　tumor 、以 ドCEOT ）は 1958年にPindborg
に よ っ て 命名 され た、ま れ な 腫瘍 で あ る。今 回、わ

れ わ れ は、右 下顎骨 に 発症 し たCEOT の 1例 を経験

し た の で、そ の 臨床的概要と電子顕微鏡学的所見 に

つ い て 報告 す る、，【症例 】患者 ：40歳、男性。主訴 ：

右下 顎臼歯部の 違和感。家族歴ならび に既往歴 ：特

記事項な し。現病歴 ：右 ド顎臼歯部の 違和感を主訴
に近 医 歯科を 受診 し、46歯の 歯根破折 と診断 さ れ 、
同院 に て X 線学的精査 を受 けた とこ ろ 46歯根部 の 異

常像を指摘さ れ、健康保険人吉総合病院歯科口腔外

科へ 精査加療 日的 に 紹介 され 受診 し た ，現 症 ： 全身

所見で は体格 は 中等度 で 栄養状態 も良好 で あ っ た ，t

口 腔内所見は右下顎臼歯部歯肉 に骨様硬、ク ル ミ 大

膨隆 と46歯 の 打診痛 が 認 め ら れ た。パ ノ ラマ X 線 写

真で は、46歯 の歯根破折 と46歯 47歯 の 歯根 を中心 と

し た類 円 形 で 境界明瞭な エ ッ ク ス 線透過像 と不透過

像 の 混在 した 像 が 認 め られ た。臨床診断 ： ド顎骨良

性腫瘍。処置な らび に経過 ：牛検 で CEOT と診断さ

れ た の で、全身麻酔 ドに 腫瘍 の 可及的 な摘 出術 を行
い 、腸骨 よ り海綿骨 を採取 し移植 し た。術後 6 年を

経過 した 現在、腫瘍の 増大 は 認 め られ ない 。 病理組

織学的所見 ：多角形 の 上皮様腫瘍細胞 が敷石状 に 認

め られ、そ の 周 囲 に ア ミ ロ イ ド様 の 部分 と石 灰化 の

尢進 した部分 が 混在 し て い た、，電 子顕微鏡学 的所

見 ：多角形 の 上皮様細胞間に は デ ス モ ゾーム が よ く

発達 して お り、細胞質内 に は 豊富 な ト ノ フ ィ ラ メ ン

トが 観察 された 。 また、そ の 周囲 に層状 に形成 され

た 石灰化物や 小顆粒状構造物 が観察さ れ た，，病理組

織学的診断 ：歯原性石 灰化上皮腫。
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