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【背景】 
歯科口腔疾患やその治療に起因する口腔周囲の皺や、ガミースマイルに代表される口腔周囲の表情筋による見た目の問題、さらには、咬筋の発
達によるブラキシズムと見た目（いわゆるエラ張り）の問題は、咬合機能の回復と同様に患者の関心度は高い。 
しかしながら、医科領域では、低侵襲性の治療としてヒアルロン酸製剤やボツリヌストキシン製剤などの使用がなされているものの、歯科領域
ではほとんど使われていないことから、現行の歯科治療においては、これらの機能や見た目の変化への対応に苦慮する場合が多い。 

【目的】 
・歯科治療によって咬合の回復という面においては患者の満足が得られたものの、口腔周囲のしわが気になってきた患者に対して、ヒアルロン   
 酸製剤を注入して見た目の回復を図る（口角溝・鼻唇溝）。 
・加齢に伴う口唇のボリュームダウンに対して、ヒアルロン酸製剤を注入して見た目の回復を図る。 
・矯正治療によってもガミースマイルが残る可能性の高い患者に対して、ボツリヌストキシンを使用することにより見た目の改善を図る。 
・咬筋肥大の症例に対して、ボツリヌストキシンを使用することにより、ブラキシズムの改善と見た目の改善を図る。 
＊すべての治療に対して、インフォームドコンセントを十分に行った上で、歯科医師による歯科治療への適用として厚生局に申請し、輸入許可を受けたヒアルロン酸ならびにボツリヌストキ
シン製剤を使用している。なお、治療の対象とする領域は、平成8年に厚生労働省内の歯科口腔外科に関する検討会で結論付けられた診療領域とした。患者はすべて、全身症状や既往歴に特
記すべき事項のない者とした。 

【症例１】 
口角溝（いわゆるマリオネットライン）にヒ
アルロン酸製剤を用いた症例 
・64歳女性、顎骨に対する外科処置後に生
じた口腔周囲の陥没。 
・レスチレンパーレイン(Q-MED社)を、左
右に1.0mlずつ、正中側からファンテクニッ
クで注入（深層）。 
・追加としてレスチレン(Q-MED社)を、左
右に0.25mlずつ、ラインに沿ってスレッド
テクニックで注入（浅層）。 

【結果と考察】 
 各症例とも、ヒアルロン酸製剤およびボツリヌストキシン製剤の注入後、著しい炎症やアレルギー反応等の特記すべき反応は生じず、口腔周囲
の見た目の改善ができ、高い患者満足が得られた。 
 また、各患者とも、見た目の回復・改善により、体型にも関心がゆくようになり、全身の健康の維持と増進への関心も高まったそうである。ま
た肉体的な回復・改善のみならず、対人関係においてもより積極的になり、精神的な面での副次的効果も期待されることとなった。 
 口腔周囲のしわ、ガミースマイル、咬筋肥大によるブラキシズムを伴う顎のエラ張りといった、従来の歯科治療のみでは解決が困難であった見
た目の改善という問題も、ヒアルロン酸製剤の使用やボツリヌストキシン製剤を使用することによって、より低侵襲なアプローチが可能となり、
さらには、「見た目」を一つの入り口として、全身の健康の維持と増進、健康長寿といった、患者のアンチエイジングに対する関心も高まった。
このことは、こうした「見た目」を入り口とした治療が、患者の目線に立った歯科治療の新たな選択肢の一つとして考えられることを示している。 
 【結論】 
 歯科医療はもともと「見た目」の回復という点を得意とする診療分野である。機能的回復のみならず、歯科領域におけるアンチエイジング医療
の普及の入り口の一つとして、見た目の改善に対するこうした新たな治療法の導入は、コンプライアンス・適正普及を大前提としつつ、非常に有
効であると考えられる。 

【参考：法的整合性】 
 平成8年5月16日に「歯科口腔外科に関する検討会」（厚生省特別第一会議室）が行われ、その中で、「歯科口腔外科の診療領域について」という議題があり、診
療領域として、「口唇、頬粘膜、上下歯槽、硬口蓋、舌前３分の２、口腔底、軟口蓋、顎関節を含む顎骨、耳下腺を除く唾液腺」と結論づけられました。 
＊したがって、今回の症例においては、症例１～３は口唇、症例４は上口唇の過剰な挙上に対する治療、症例5は顎関節症Ⅰ型が歯科治療の根拠となります。 
【ヒアルロン酸製剤・ボツリヌストキシン製剤の入手について】 
 ヒアルロン酸製剤・ボツリヌストキシン製剤は、海外からの医師・歯科医師の個人輸入でのみ入手可能。輸入する際に、輸入許可申請書に必要理由書等と医師・歯
科医師免許証の写しを添付して各地方厚生局に申請を行う。現在のところ、歯科医師が歯科治療に用いるための輸入は、各地方厚生局から許可されるようになってい
ます。 

こちらのデータは、以下のサイトからも
ご覧いただくことができます。 

【症例２】 
鼻唇溝（いわゆる法令線）にヒアルロン酸
製剤を用いた症例 
・48歳女性、加齢に伴う口腔周囲のたるみ
と法令線の深化。 
・テオシアルグローバルアクション(テオキ
サン社)を、左右に1.0mlずつ、ファンテク
ニックで注入（中層）。左側はしわの直下
に注入し、右側はしわよりもやや正中側に
注入することによって左右のバランスを取
るようにした。 

【症例３】 
リップラインにヒアルロン酸製剤を用いた
症例 
・56歳男性、加齢に伴う口唇のボリューム
ダウン。 
・レスチレンリップ(Q-MED社)を、赤唇縁
に沿って左右に0.1mlずつ、スレッドテク
ニックで注入（浅層）。 
・キューピッドボウに対して、レスチレン
リップを、正中部に0.1mlを、スレッドテク
ニックで注入（中層）。 

【症例４】 
ガミースマイルに対してボツリヌストキシン製剤
を用いた症例 
・32歳女性、ガミースマイル（矯正治療併用）。 
・ボトックス(アラガン社)を、下記の部位にそれ
ぞれ示す量を注入。 
口唇挙上筋に左右でそれぞれ2.6単位ずつ（筋肉内） 
小頬骨筋に左右でそれぞれ1.3単位ずつ（筋肉内） 
上唇の口輪筋に0.8単位ずつ5か所（皮下） 

【症例５】 
咬筋肥大に対してボツリヌストキシン製剤を
用いた症例 
・28歳女性、咬筋肥大によるブラキシズム
による歯の咬耗および顎関節症。 
・見た目（いわゆるエラ張り）に対する改善
も希望している。 
・ボトックス（アラガン社）を、左右の咬筋
内にそれぞれ15単位ずつ注入。 

症例提供 
石井久惠先生 

症例提供 
坂井万里子先生 

症例提供 
坂井万里子先生 

2W後 1M後 

http://jcd.jp 

日本美容歯科医療協会 検索 

 一般社団法人 日本美容歯科医療協会では、 
各種法令を遵守した、美容歯科に関する研修
会等を行っております。 
 法令、歯科における適応範囲、適応症、薬
剤の特性、使用方法、トラブル時の対応など、
十分にご理解の上、一般歯科診療に導入して
いただけますようお願い申し上げます。 




