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あらまし 
 歯科矯正治療によって、歯と歯槽骨の位置ならびに形態が変化し、その上にある軟組織

も変化し、側貌、正貌、特に口元が変化し、表情も豊かになる。 
 歯科矯正治療前後の形態変化とその表情変化を調べている。また、外科的矯正治療後の

形態変化について非接触型三次元表面形状計測装置を用いて研究している。これらのデー

タに診療で用いる、レントゲン写真、顔面・口腔内写真、歯列模型などの各種データを加

えて治療後の３次元予測顔貌の開発を行っている。 
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Abstract 

Facial appearance is usually improved after orthodontic treatment and the effect of 
this are examined using average facial images. The changes on the surface of the face 
are examined after orthodontic treatment in combination with orthognathic surgery 
using optical surface scanner. The form of the lip and nose changed and the facial 
expressions became rich after orthodontics and those who underwent orthognathic 
surgery. The algorithm of the prediction of the face after the orthodontic treatment is 
developed and its accuracy is improved by repeating examination, prediction, treatment 
and evaluation. 
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１．はじめに 
 歯科矯正治療の目的は、歯列と咬合の異常

によって引き起こされた障害を取り除き、今

後生じるであろう障害を予防することにある。

障害として考えられる主なものは、う蝕、歯

周疾患、顎関節症、歯の脱臼・脱落、咀嚼能

率の低下、発音障害、顎骨の偏位、審美性の

低下などである。 
 歯科矯正治療により歯と歯を支持している

歯槽骨の位置ならびに形態を変えることによ

って軟組織（皮膚や筋肉など）が変化する。

ここで言う歯科矯正治療は、永久歯列の咬合

を確立するためのマルチブラケット装置（エ

ッジワイズ法）による治療である。 
 歯科矯正治療前後に撮影したセファログラ

ム写真から硬組織と軟組織をトレースして、

トルコ鞍の中点（原点）と nasion を結ぶ線
を基準にして重ね合わせることによって歯科

矯正治療による変化を知ることができる（図

１）。この上顎前突の症例では、上顎前歯が舌

側に移動し、また下顎骨が前方に成長した。

それに伴って上唇がわずかに舌側に入り、オ

トガイが前方に出たことで上顎前突が改善さ

れた。このように、歯科矯正治療により歯な

らびに顎骨の位置や形態が変化することによ

り、軟組織であるプロファイルが変化する。

この側面顔での変化は、上顎前歯の後退量を

１とすると口唇の後退量は0.6～0.9と報告さ
れている[1]～[3]。また、上顎前突においては、
歯科矯正治療前では口唇閉鎖時の筋の緊張に

より下唇部の凹凸が少なく、歯科矯正治療後、

口唇閉鎖時の筋の緊張が和らぎ口唇の厚さ部

分が薄く、薄い部分が厚く、厚みが均一の方

向に変化する傾向がある[4]。図２は上顎前突
症の治療前後において、側面セファログラム

で調べた皮膚面から歯と骨までの最短距離の

結果である。口唇の外形が歯と骨の外形に近

くなっていることが示された[5]。歯ならびに
歯槽骨の外形が矯正治療後の口唇の外形を予

測する上で参考になっている。さらに、歯科

矯正治療によって、側面顔が変化するのと同

時に正面顔も変化する[6]。 

図１ 歯科矯正治療前後のセファログラ
ムトレースの重ね合わせ（１症例の結果）

 

図２ 皮膚表面から歯・骨までの最短距離
となる点の表示（左：治療前、右：治療後）

 
 
２．２次元平均顔の利用 
 咬合異常別に平均顔が形態的特徴を表出し

ているかを調べることを行った。 
歯科矯正治療前後で撮影している顔面写真

は、撮影用カメラから被写体を固定するイヤ
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ーロッドまでの距離を 150cmに設定、撮影用
装置に被験者を安静な状態で椅子に座らせ、

イヤーロッドで外耳道を固定し、被験者の

Frankfrot 平面が床面と水平となるように頭
位を設定し、150mm のレンズを装着した撮

影用カメラを用い、撮影用カメラの左右方向

上方約 60cmに固定したストロボを同調させ、
35mmリバーサルフィルム ISO100にて撮影
している。写真は過度に緊張していない表情

をした正面顔である。 

図３ 矯正治療前後の平均顔 
a：叢生を有した女性患者５名の矯正治療前の平均
顔，ｂ：叢生を有した女性患者５名の矯正治療後
の平均顔，ｃ：上顎前突を有した女性患者５名の
矯正治療前の平均顔，ｄ：上顎前突を有した女性
患者５名の矯正治療後の平均顔，ｅ：骨格性下顎
前突を有した女性患者５名の外科的矯正治療前の
平均顔，ｆ：骨格性下顎前突を有した女性患者５
名の外科的矯正治療前の平均顔 

歯科矯正治療前後で撮影した正面顔写真か

ら、この研究の趣旨を理解し、研究協力の承

諾が得られた患者の中から、叢生を有し矯正

治療を行った成人女性患者、上顎前突症を有

し矯正治療を行った女性患者、外科的矯正治

療を行った顎変形症有する女性患者、各５名

を選択して３群を作成した。この３群を構成

する各患者の矯正治療前後に撮影した正面顔

写真から平均顔画像を作成した（図３）。 
１）平均顔の定量的、定性的特徴 
平均顔の特性を調べるために、生体計測で

行う計測項目を正面写真に当てはめて、元の

正面顔写真、平均顔写真、それぞれを計測し

た。その結果、平均顔写真における計測値は、

元の正面顔写真の平均値±標準偏差内にあっ

た。 
定性的特徴となる咬合異常の持つ特有の口

元、筋の緊張状態、赤唇部の形態の特徴が表

出されていた。 
 ２）平均顔から作成した表情合成 
 歯科矯正治療前後で表情がどのように変化

し、認識されるか平均顔画像を用いて調べる

ことを行った。 
 上述した使用した平均顔から６表情を作成

した。この画像に対する表情評価を矯正科医

局員、美術学部学生、中国人歯科医師が行っ

た。その結果が表１である。喜び、悲しみ、

嫌悪、恐れの表情は、歯科矯正治療後の顔を

選択する人が多かった。特に、喜びの表情は、

半数以上の人が上顎前突症を有した患者の治

療後の表情を選んだ。恐れについては個人の

顔画像を用いた結果と類似していた[7]。驚き
の表情、怒りの表情、悲しみの表情は、評価

した群間で有意差を持っていた。 
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表１ 最も印象が強いと感じた顔画像 
名（%） 

 
a：叢生を有した女性患者５名の矯正治療前の平均顔，
ｂ：叢生を有した女性患者５名の矯正治療後の平均
顔，ｃ：上顎前突を有した女性患者５名の矯正治療
前の平均顔，ｄ：上顎前突を有した女性患者５名の
矯正治療後の平均顔，ｅ：骨格性下顎前突を有した
女性患者５名の外科的矯正治療前の平均顔，ｆ：骨
格性下顎前突を有した女性患者５名の外科的矯正治
療前の平均顔 

 平均顔を用いることで、個人のプライバシ

ー保護して、形態的特徴を表出できる利点を

有している。 
 
 

 
( a ) 

 
( b ) 

 
( c ) ( d ) 

 
( e ) 

 
( f ) 計 

 
驚きの表情 

 
( a ) 

 
( b ) 

 
( c ) 

 
( d ) 

 
( e ) 

 
( f ) 

 
計 

 
矯正科医局員 

 4 
(10) 

2 
( 5) 

23 
(55) 

 8 
(20) 

 2 
( 5) 

 2 
( 5) 

41 
(100) 

 
美術学部学生 

5 
( 9) 

4 
( 7) 

25 
(43) 

6 
(11) 

3 
( 5) 

14 
(25) 

57 
(100) 

 
中国人歯科医 

11 
(28) 

3 
( 8) 

15 
(36) 

5 
(13) 

4 
(10) 

2 
( 5) 

40 
(100) 

 
計 

20 
(14) 

9 
( 6) 

63 
(47) 

19 
(14) 

9 
( 6) 

18 
(13) 

138 
(100) 

 
恐れの表情 

 
( a ) 

 
( b ) 

 
( c ) 

 
( d ) 

 
( e ) 

 
( f ) 

 
計 

 
矯正科医局員 

16 
(39) 

16 
(39) 

2 
( 5) 

 1 
( 2) 

 1 
( 2) 

 5 
(13) 

41
(100)

 
美術学部学生 

15 
(26) 

30 
(52) 

4 
( 7) 

1 
( 2) 

2 
( 3) 

6 
(10) 

58
(100)

 
中国人歯科医 

8 
(21) 

21 
(53) 

0 
( 0) 

5 
(13) 

2 
( 5) 

3 
(8) 

39
(100)

 
計 

39 
(28) 

67 
(49) 

6 
( 4) 

7 
( 5) 

5 
( 4) 

14 
(10) 

138
(100)

 
嫌悪の表情 

 
( a ) 

 
( b ) 

 
( c ) 

 
( d ) 

 
( e ) 

 
( f ) 

 
計 

 
矯正科医局員 

4 
(10) 

9 
(22) 

0 
( 0) 

 7 
(17) 

 5 
(12) 

16 
(39) 

41
(100)

 
美術学部学生 

7 
(12) 

20 
(35) 

0 
( 0) 

7 
(12) 

10 
(17) 

14 
(24) 

58
(100)

 
中国人歯科医 

3 
( 8) 

13 
(32) 

0 
( 0) 

5 
(13) 

7 
(18) 

12 
(29) 

40
(100)

 
計 

14 
(10) 

42 
(30) 

0 
( 0) 

19 
(14) 

22 
(16) 

42 
(30) 

139
(100)

 
怒りの表情 

 
( a ) 

 
( b ) 

 
( c ) 

 
( d ) 

 
( e ) 

 
( f ) 

 
計 

 
矯正科医局員 

3 
(7) 

0 
(0) 

12 
(29) 

8 
(20) 

10 
(24) 

8 
(20) 

41
(100)

 
美術学部学生 

6 
(10) 

7 
(12) 

8 
(14) 

11 
(19) 

10 
(17) 

16 
(28) 

58
(100)

 
中国人歯科医 

3 
( 8) 

5 
(12) 

7 
(17) 

3 
(8) 

20 
(50) 

2 
(5) 

40
(100)

 
計 

12 
(9) 

12 
(9) 

27 
(19) 

22 
(16) 

40 
(28) 

26 
(19) 

139
(100)

 
喜びの表情 

 
( a ) 

 
( b ) 

 
( c ) 

 
( d ) 

 
( e ) 

 
( f ) 

 
計 

 
矯正科医局員 

6 
(15) 

7 
(17) 

4 
(10) 

 22 
(54) 

 1 
(2) 

1 
(2) 

41
(100)

 
美術学部学生 

6 
(10) 

9 
(16) 

5 
( 9) 

32 
(54) 

1 
(2) 

5 
(9) 

58
(100)

 
中国人歯科医 

3 
( 8) 

9 
(22) 

3 
( 8) 

21 
(51) 

3 
(8) 

1 
(3) 

40
(100)

 
計 

15 
(11) 

25 
(18) 

12 
( 9) 

75 
(58) 

5 
(4) 

7 
(5) 

139
(100)

 
悲しみの表情 

 
( a ) 

 
( b ) 

 
( c ) 

 
( d ) 

 
( e ) 

 
( f ) 

 
計 

 
矯正科医局員 

6 
(15) 

25 
(61) 

2 
( 5) 

0 
(0) 

 3 
(7) 

5 
(12) 

41
(100)

 
美術学部学生 

10 
(17) 

29 
(50) 

1 
( 2) 

1 
(2) 

7 
(12) 

10 
(17) 

58
(100)

 
中国人歯科医 

4 
( 11) 

17 
(44) 

5 
(13) 

5 
(13) 

4 
(11) 

3 
(8) 

38
(100)

 
計 

20 
(15) 

71 
(51) 

8 
( 6) 

6 
(5) 

14 
(10) 

18 
(13) 

137
(100)

一方、作成した二次元平均顔は、同一条件

で撮影しているために、形態的特徴によって

生じる明暗は、一定の傾向があり、平均され

ることで強調され、定性的部分として表出さ

れていると考える。しかし、動的な状態とし

ては、現実との違いがでてしまう。すなわち、

表情表出時の筋肉の作用による表面の陥凹で

ある。図４は２次元平均顔画像から作成した

画像である。一方、図５は骨格性下顎前突を

有する患者の治療前後に撮影した笑顔の平均

顔である。 

図４ 骨格性下顎前突症を有する患者
の正面顔から作成した笑顔 
左：治療前，右：治療後 

 

し

の

 4 
図５ 骨格性下顎前突を有する患者の
笑顔をした時の平均顔 
左：治療前、右：治療後 
表情表出時の頬部のふくらみ、口唇部の

わの違いが明瞭である。これは、筋肉、骨

形態による影響である。このほかに、歯の
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情報も大きく影響する。これらの情報が与え

られるとより近い３次元画像となると考える。 
 
３．３次元非接触型表面形状装置の臨床応用 
 主に顎変形症を有する患者に対して治療前

後、手術前後の顔面形状を三次元非接触型表

面形状計測装置（VIVID 700、ミノルタ社製）
と三次元解析ソフト（3D-Rugle、メディック
エンジニアリング社製）にて、その変化の様

相を知るために測定している。 
 計測に当たって、図６に示すような頭部固

定装置を用いて被験者の頭部を固定すると同

時に、被験者と計測装置との位置関係を一定

にしている。具体的には、非接触型三次元表

面形状計測装置から頭部固定装置のイヤーロ

ッドまでの距離を 100cmに設定し、図６に示
すように被験者を椅子に座った状態で、左右

の耳孔にイヤーロッドを挿入した状態で前方

を向き、Frankfrot 平面が床面と平行となる
ように設定している。 

 
 
 
  
臨床研究例として外科的矯正治療を行った

患者について、治療前後の変化を治療による

影響が少ない glabella付近で、治療前後で計
測した３次元データを重ね合わせて、水平面、

垂直平面を設定して調べた。水平面は、

Frankfrot 平面と平行で、術前の右側外眼角
を通る平面と右側鼻翼最外側点である alare
を通る平面を設定し、10等分する平面と、そ
の間隔で右側 alare の下方に５水平面を設定
した。垂直面については、Frankfrot 平面と
垂直で、左右側それぞれについて、外眼角点

を通る垂直面の alare を通る垂直面との間を
６等分する垂直面と左右の alare 間を４等分
する垂直面と中点を通る垂直面を設定した

（図７）。 

 
  
 
 
 
 
 
 

図６ 顔面計測用３次元非接触型表
面形状計測装置 
Ａ：装置の全体像、Ｂ：頭部固定装置 

 
 
 
 
 
 
 

図７ 治療前後の３次元変化を計測する
ために設定した平面 
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 骨格性下顎前突症を有する患者において、

上顎骨の前方移動と下顎骨の後方移動を行っ

た患者で、手術前と手術後６か月以上経過し

た時点で計測した３次元データを用いて上唇

より上方の表面形状を調べた。その結果、上

顎骨の前方移動により鼻部の中央部分より下

方が前方に移動していた。鼻尖部が上前方に

移動していた（図８）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 また、３次元解析ソフトを用いて骨格性下

顎前突症を有し、上顎骨の前方移動と下顎骨

を後方移動を行った患者５名の治療前後で計

測した３次元データから３次元平均顔を作成

した（図９）。さらに、この３次元平均顔デー

タを重ね合わせて２面間の距離を色分けした

結果が図 10である。 

 

 
 
 

 
図 10 治療前後の３次元平均顔の

 

図８ 顎矯正手術により上顎骨を
前方移動したとき、水平面、垂直面
上の変化 
 

6 
 
図９ 外科的矯正治療前後の患者５名
から作成した３次元平均顔 
上：治療前、下：治療後 
面間距離 
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 口唇を中心として、上唇部の前方移動、オ

トガイ部の後退が示されている。 
 本研究で使用している装置に関する臨床で

使用するための精度を満たし、有用であるこ

とは報告されている[8]。 
 形態的特徴を知るためにも３次元平均顔は

有用であることが報告されている[9]。全体像
を知るには３次元平均顔データの重ね合わせ

が有用であり、各部の状態をみるには断面が

有用であった。 
 このように歯科矯正治療前後の変化を把握

するために３次元非接触型表面形状計測装置

と画像処理ソフトを活用している。 
 
 
４．歯科矯正治療後の顔貌を予測シミュレー

ションのためのアルゴリズム 

図 11 歯科矯正治療後の予測顔貌を行
うためのアルゴリズム 

 矯正治療後の治療予測は、診査・検査～診

断・治療方針の決定～治療～経過観察を行い、

治療全般にわたる過程を取り込む必要がある

だろう。多くの場合、治療方針の立案時の支

援とした２次元シミュレーションソフトが開

発されている。しかし、３次元シミュレーシ

ョンとなると研究段階のものが大多数である。

我々が開発しているアルゴルリズムを図 11
に示す。そして、このアルゴリズムを満足す

るために、３次元データの収集を行っている。

３次元顔面表面データと硬組織（歯ならびに

骨）との関係、硬組織の移動量と軟組織の移

動量の関係を中心に収集する必要がある。こ

れらは、治療が歯と骨の位置ならびに形態を

変化させることから硬組織と軟組織との関係

を知ることが重要となる。Ｘ線 CT は有効で
あるが被爆の問題があり、制限されている。

これらのデータは、X 線 CT、セファログラ
ム、口腔内模型、顔面規格写真など個々のデ

ータを適宜、統合する必要がある。治療後の

３次元予測顔貌は、このような各種の２次元、

３次元データから３次元座標値を求める。そ

して、図７で設定するような水平面と垂直面

上に設定した顔面上の基準点の３次元座標値

を決定する（図 12）。予測顔貌の表出は、予
測された３次元座標値に術前の顔面写真を貼

り合わせることで予測顔貌ができる。単に正

面写真を術後予測顔貌に貼り合わせたのでは、

顔面の凹凸が変化するので、治療前の顔写真

を画像処理して３次元形態に応じた明暗のあ

る顔画像が必要になると考える。 
 
 

 
 
 

 

 7 

研究会Temp 
－139－



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
５．まとめ 
  歯科矯正治療によって、歯ならびに歯槽

骨の位置ならびに形態が変化する。その上に

ある軟組織も変化し、側貌、正貌、特に口元

が変化する。その変化について、顔面規格写

真、レントゲン写真（正面・側面セファログ

ラム）、口腔内模型、歯列模型などから診断・

治療方針の決定、治療後の予測、治療評価を

行っている。画像処理は、治療の評価、治療

の効果、治療予測などを行う際に有効な役割

を担っている。 
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