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抄録 ：本研 究 の 目的 は 日常 的 に 口 呼 吸 を して い る患者 の

顎顔 面 の 形 態 的特徴 を分 析 し，か つ ，そ れ ら の 特徴が 環

境 要因 に よ る もの か 遺伝 的 要 因 に よ る もの か に つ い て 検

討 す る こ と で あ る．小 学 児 童 58 人 （男子 23 人 ，女 子 35

人 ，6〜12 歳 ） と両 親 に っ い て 正 面 側 面 の 頭部 X 線規 格

写 真 （以 下，セ フ ァ ロ ） を撮 影 した ．凵 呼 吸 の 判定は，

他 覚症 状 や 既往 歴 に つ い て の ア ン ケート調 査，問診 お よ

び視診 を 併せ て 行 い ，口呼 吸 群 （以 下，M 群） と鼻呼 吸

群 （以 下，N 群 ） に 分 けた．統計 分 析 す るた め に 標 準値

か ら の 離 れ 度 （SDU ）を 用 い た ．　 SDU は個 々 の 患者が 属

す る性 別 ・年 齢 群 に 該 当す る標 準値 との 差 を標準偏 差 で

割 っ て 求 め た ．

　形 態分 析 の 結 果，側 面 セ フ ァ ロ で 有 意 な特徴 が示 さ れ

た．す な わ ち，M 群 は 下 顎 が 後方 に 同 転 し て い て，上 顎

前歯 が 舌側 傾 斜 し て い た，しか し，正 面 セ フ ァ ロ分 析で

2 群 間 に 有 意 差 は な か っ た．側面 セ フ ァ ロ に お け る親子

の 相 関 に 関 し て ，M 群 は 親 子相 関 が 低 い 傾 向が 推察 され

た，し か し，正 面 セ フ ァ ロ の 親 子 相関 で 特徴 は な か っ た ．

　以 上 の こ と か ら，M 群 の 顎顔 面 形態 は 形 態遺 伝学的影

響 に 加 え て 口 呼 吸 とい う機能 的影 響 と関連 し て い る こ と

が 示 唆 さ れ た ．そ の 結 果，上顎 歯 列 の 狭 窄 や 下 顎 の 後 方

回転 な ど を 生 じ る もの と推 察 さ れ た ．し た が っ て，矯 正

医 は こ れ ら の 原 因 を 除 去 す る こ と を治療 方 針 に 考慮 す べ

き で あ り，加 え て，後戻 り の 防止 の た め に も 口 呼吸 の改

善 を 図 る べ き だ と考 え られ た，

　　　　　　　（日矯歯誌 　58 （5＞：325 〜334 ，1999 ）

Craniofacial　morphology 　in　mouth

　　　　 breathing　patients

　
− Analysis　of　hereditary　and

　 　 environmental 　 factors

Abstract ：The 　purpose 　of 　this　 article 　is　to　 evaluate

the　craniofacial 　morphology 　in　patients　with 　mouth

breathing，　and 　to　evaluate 　the　effect 　of 　hereditary　and

environmental 　factors．　Fifty　eight 　children ，23　boys

and 　35　girls，6to 　12　years 　in　 age ，　were 　divided　into

mouth 　breathing　group （group　M ）and 　nasal 　breathing

group （group 　N ）according 　to　the　objective 　symptoms

and 　 anarnnesis ．　To 　 eliminate 　 individual　differences，
standard 　deviation　unit （SDU ）values 　were 　calculated

and 　compared 　between　the　two 　groups．　SDU 　values

were 　calculatedby 　dividing　the　difference　between 　the

measurements 　and 　mean 　values 　Qf 　the　normal 　occlu ．

sion 　group 　by　their　respective 　standard 　deviations．

　As 　a　result ，　mandibule 　in　group　M 　was 　significantly

rotated 　m 〔，re 　posteriorly 　than 　in　group 　N 　 and 　maxil −

1ary　incisor　 was 　more 　 retroclined ．　However ，　there

were 　 no 　significant 　 differences　 between 　the　 two

groups　on 　the　PA 　cephalometric 　measurements ．　On

lateral　 cephalograms 　 correlation 　 between 　 mid −
par ・

ents 　and 　offspring 　in　group　M 　was 　lower　than 　in　group

N ．However ，　no 　difference　was 　found　on 　PA 　cephalQ −

9「ams ・

　 It　 was 　considered 　that　craniofacial 　 morphology 　in

group　M 　was 　affected 　functionally　by　mouth 　breath−

ing　in　addition 　to　hereditary　factors．

　　　　　（Orthod．　Waves 　58 （5）：325 〜334 ，1999 ）
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緒 言

　 日常的 に 口 呼吸を し て い る患者は常時開口 し て い る

の で，顎 顔 面 の 発育 に 大 き な影 響 を 及 ぼ す もの と考 え

られ る．Angle’）は II級 1類 の 不 正 咬合 の 原 因 の ひ とつ

に 口 呼 吸 を あ げて お り，Garliner2｝は拇 指 吸 引癖 や 口 呼

吸の よ うな 習癖 は 成長期 に 口 蓋 をゆ が め 上顎歯列 の 狭

窄 あ る い は 狭 小 を ひ き お こ し，歯 は 歯槽頂上 に 正 し く

位置 づ け られ ず II級不正 咬合 に 発展 す る こ と が あ る と

し て い る．ま た，黒 Jrl3）は II級 1類 の 不 正 咬 合 と咽 頭 扁

桃肥大症 との 関連 を調べ 下顎 に 前後的発育 の 阻害 が あ

る こ と を指 摘 し て い る．し か し な が ら，Linder−Aron −

son4 ｝
は ア デ ノ イ ドを 摘出 し た 小児 に お い て 手術前 は

上下顎 前歯 が 唇 側 よ りむ し ろ 舌 側 傾 斜 し て お り，こ れ

は，口 呼吸 に 伴 う開 口 に よ り口 輪筋 が 緊張す る た め に

生 じ る と考察 して い る．こ の よ う に 口 呼 吸 を して い る

患 者 の 顎顔面形態的特徴 は 十分 に 定見 を得 て は い な

い ，

　
一

般 に 扁桃が 腫脹 し て い る と，顔 の 表情 が うつ ろ で

口 元 が 緩 く（い わ ゆ るア デ ノ イ ド顔 貌 ），体 格 は 痩 身 で

や や 猫背 に し て 顎 を突 き 出 す よ う な立 位姿勢 を と る と

言わ れ て い る．McNamara5 ｝は 舌根部 に 位置 す る 口蓋

扁 桃 は肥大 す る こ と に よ り舌 が 前方偏位 し下顎 お よ び

歯 の 突出 を生 じ さ せ る と し て い る．そ し て，Solow
ら

6・η は 口 呼 吸 を し て い る 患者 は 前方頭位 を と る と し

て お り，Ricketts8）も 口 呼 吸 を伴 う 鼻 呼 吸 障害 は 顎 顔

面，歯列，咬合，お よ び 頭位 に も変化 を も た らす と し

て い る．しか しな が ら 口呼 吸 が 顎 顔 面 形 態 や 咬 合 に ど

の よ う な 影 響 を もた らす の か は 明確 で な く， これ を 明

ら か に す る こ と は，口 呼 吸 あ る い は 鼻呼 吸 障害が 原 因

の 不 正 咬合者 の 治療方針 を 立 て る 上 に ，ま た 矯正 治療

後 の 後戻 りを考 え る う え に 重 要 で あ る と思 わ れ る．

　本研究 は 口 呼吸 を し て い る 患 者 に お け る 顎顔面 の 形

態的特徴 と，さ ら に そ れ らの 特徴 が 環 境 要 因 に よ る も

の か遺 伝 的 要 因 に よ る もの か に つ い て 検討 す る こ と を

目 的 と して 解析 を行 っ た ．

資料な らび に 方法

歯 な どの 歯数異常 を 除 く 58 人 （男子 23 人 ，女 子 35人，
6〜12歳） の 患者 と そ の 両親 を 資料 と し て 用 い た ．ま

た，ア ン ケート調 査 に 加 え て，患 者 に 対 す る問 診 ，視

診か ら 日常的 に 口 呼吸 を し て い る 群 と そ うで ない 群 に

分 け，セ フ ァ ロ 分析か ら顎 顔 面 の 形 態 的 特徴 と親 子 の

相関 に つ い て 2 群 を比較 し た ．

II．ロ 呼吸群 と鼻呼吸群 の 判別方法

　 口 呼 吸 は 鼻 中 隔 彎 曲，甲 介 肥 大 ，扁 桃 肥 大 な ど鼻 気

道が 狭 め ら れ た り，副鼻腔炎 や ア レ ル ギー
性鼻炎 な ど

に よ り鼻 呼 吸 障 害 が 生 じた り した た め に 正 常 な鼻 呼 吸

が 営 め ず口 呼吸 をす る 場合 と，そ れ ら の 障害 が 除去 さ

れ た場 合 で も習 癖 に よ り 口 呼 吸 を し て い る場 合 が あ っ

て そ の 背景 は 複雑で あ る ．また，鼻腔，咽頭，口 腔 の

軟 組 織 ，症 状 が 関 連 し あ っ て い るの で ，一
義的 に 口呼

吸 を判定す る こ と は で き な い
3・9）．した が っ て ，口 呼吸

者 の 客 観 的 評 価 は耳 鼻 咽 喉 科の 専 門 領 域 で も難 しい と

表 1 ア ン ケートに お け る他覚症状 と既 往歴 に関 す

　 　 　る調査 結 果

ア ン ケ ート項 目
M 群 　 　 　N 群

（n ＝41）　　（n ＝17）

1 ．資　料

　平 成 9 年 10 月か ら平成 10 年 8 月 まで の 期間 に 九 州

大学歯学部附属 病院矯正 科 に 来院，登 録 した 小 学 児 童

90症 例 に っ い て，患 者 な らび に 両親 に つ い て 研究 の 主

旨 を 説明 し承 諾 を 得 た う え で 正 面 と側 面 の 頭 部 X 線

規格写真 （以 下，セ フ ァ ロ ） を撮影 し，口 呼 吸 に 伴 う

他覚症状 に つ い て の 保護者 に対 す る ア ン ケ ート調 査 を

お こ な っ た，こ れ らの う ち，ア ン ケ
ー

トが 回 収 され，

唇裂 口 蓋裂 な ど の 先天 的形 態 異 常や 多数 歯欠損，過剰

他 覚症 状

　 よ くか ん で 食べ て い る

　　　食べ る の が は や い

　　　　た く さ ん 食べ る

　や わ らか い も の を 好 む

　　　　口 を開けて い る

　 　 　 　口 が 渇 き や す い

　 　 　 唇 が 切 れや す い

　 　 　 　 　 　 　 　 口 臭

　 　 　カ ゼ をひ きや す い

　 　 扁桃 腺 が は れ や す い

　 　 　 　 よ く鼻 をすす る

　 　 　 　 　 　 　 イ ビ キ

　 　 　 　就 寝 時 せ き込 む

　 　 　 　 　 せ き ば らい

　話 しか ける と聞 き返す

　 　 　 　 話 声 が 大 き い

既 往

　　　　　　　 中耳 炎

　 　 　 　 顔 面 部 の 骨 折

　 　 　 ア レ ル ギー性 鼻 炎

　 　 　 　 　 　 副 鼻 腔 炎

　 　 　 　 　鼻 中隔 弯 曲症

　 　 　 　 　 　 　 　 鼻 茸

　　　　　 扁桃腺 摘出

　　 ア レ ル ギー
性皮膚炎

　 　 　 　 　 　 　 　 喘 息

　　　　　　 気管支 炎

069959836163230796558369676927213366542231321

　

23

4L50

．036
．69

，80
．00

．04
．919
．524
．431
，7

70．6（％ ）　　　＊

41．252
，935
．35
．917
．611
．8

／1，817
．60

．05
．911
．85
．90
．05
，94L2

52．90
．05
．90

，00
．OO

．00
．05
．90
．00
，0

＊ ＊

＊

＊

＊

＊

κ
2
検定 （＊ ：p〈 0．e5，＊ ＊ ；p ＜ 0．01）
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表 2　資 料 の 年齢，性 別

例 数　　 平 均 年齢　　標 準偏 差

M 群 ：女性 　28 （人＞

M 群 ；男性 18

N 群 ：女 性 　12

N 群 ：男性 　 5

10．11 （歳 ）　 1，74 （歳）

9 ．75 　　　　　1、30

9．63　　　　　1 ，62
8，82　　　　　　0．99

さ れ て お り，水野 ら
1°｝や Thuer ら

u 〕も問診結果 を 用 い

て 顎 顔面形態 と の 関連 を調 べ て い る．そ こ で ，本研究

に お い て も耳鼻咽喉科医 の 指導 の も と に ア ン ケ ート調

査 し，視診 ， 問診 した 結果 と併 せ て ，患者が 日常的 に

口 呼 吸 を し て い る か を判定 し た ．ア ン ケ ー トで は 患者

が 鼻 呼 吸障害や 口 呼吸 に 伴 う他覚症状 を もっ て い る か

ど う か を 16項 目，呼吸 器系 の 既往歴 が あ る か ど うか を

10項 目 に っ い て 質問 し，あ る ・な し を保護者 に 回答さ

せ た．一方，患 者 に 口 唇 を 閉 じ て も らい 苦 し くな い か ，

す ぐに 口 を 開 け た が ら な い か を視診，問診 し 評価した ，

さ らに 次 回 の 来院 日 に 視診，問診 して ，口 呼吸 群 ：M

群 と 鼻呼吸群 ：N 群 を判定 し た ．質問項目 と 2 群 の 他

覚症 状頻度 を表 1 に 示 し，2群 に 分 けた 資料 の 年齢 分

布 を 表 2 に 示 し た ．

側面 セ フ ァ ロ （角度計測）

正 面 セ フ ァ ロ （距離計測）

MHW　 ：最 大頭 蓋幅径

LO　 ；眼窩外側縁 間幅径

RO　 ：正 円孔 間幅径

NC　 ：鼻腔幅径

mx　　l上顎歯槽基底幅径

MS　 ：乳様突起聞幅径

GD　 ：下 顎角間幅径

FH．SN　　　　U1 ・FH
SNA　　　　　　　Interincisal
SNB　　　　　　FH−Occ1．
ANB　　　　　　L1・Mand．
FH．Facia 且

SN・Ra皿 usFH

．Mand，
SN・Mand．
Gonial

m ．統計処理

　本研究 に 用 い た 資料は男 女 が あ り，さ ら に ，年齢 分

布 が 広 い の で ，そ れ ら の 要因 を無視 し て 計測値 を 単純

比較 で き な い ．した が っ て，形 態的 特徴 を捉 え る た め

に ，正 常 咬 合者集 団 の 平均値 （以 下，標準値 と略 す ）

か らの 離 れ 度 を 評価 す る た め に ，Kitahara ら
12｝が 用 い

た Standard　Deviation　Unit （以 下，　 SDU と略す ） 法

を 用 い て 比較 し た ．SDU 値 と は ，個 々 の 患者 が 属す る

性 別 ・年齢 群 に 該 当 す る 標準値 と の 差 を標 準偏 差 で

割 っ た 値 で 以 下 に 示 す 式 で 表 さ れ る．

・DU 値 一計

韈蒭謬
値

　 こ れ に よ り計測値 が 標準値 よ り大 き い と き に は 正 の

値 で 表 さ れ，標 準 値 よ り小 さい と き に は 負 の 値で 表 さ

図 1 正面 ・側面 セ フ ァ ロ の 計測点なら び に 計測項目

れ る．

　正 面 と 側面 セ フ ァ ロ の 標準値 に は 小 児歯科 学会 の

データ
13 〕を 用 い た．な お ，こ の 報 告 で は 歯年齢 の 区分が

Hellman の 歯年齢 と は 異 な っ て お り，そ の 分類 を 表 3

に 示 す．両 親 の セ フ ァ ロ 分析 に は，側面 セ フ ァ ロ は 山

内 らの 報告
14 ）を，正 面 セ フ ァ ロ で は近 藤 の 報告

15 ）を用

い た．親 の SDU は 父 親 の SDU と母親 の SDU の 平均

と した．両親の 平 均 （mid
−
parent） は，親子 の 遺伝 的

関係 を研 究 す る 際 に し ば し ば 用 い ら れ る
16 ｝．以下 に 親

と記述 さ れ た もの はす べ て こ の 両 親 の 平 均 を指 して い

る．計測点 な ら び に 計測項 目を 図 1 に 示 す．側面 セ フ ァ

ロ 分 析 で は骨 格 系 に つ い て 10 項 目，歯・歯 槽 系 に つ い

て 4 項 目，合 わ せ て 14項 目の 角度 を 計測 し，正 面 セ

フ ァ ロ で は骨格 系 に つ い て 7項 目 の 距 離 を計 測 した．

な お 親 の 正 面 セ フ ァ ロ 分析 に 用 い た 標 準値 に は NC

（鼻 腔 幅径 ） とい う項 目 が な く SDU が 求 め られ な い た

め，NC の 相関分析 は で き な か っ た．

　 口 呼 吸 群 す な わ ち M 群 と鼻 呼 吸 群 す な わ ち N 群 と

表 3 歯 の 萌 出に よる 分類

ス テ
ージ 歯 　列 年 齢 な らび に 特徴

12345

ρ
0

乳 歯 列 前 期

乳 歯 列 後 期

混 合歯列初期

混合歯列中期

混 合歯列 後 期

永 久 歯 列 期

3〜4歳前半

4歳 後 半〜5歳前半

7歳前後，上 下顎 中切歯萌出中 また は 完了

9歳 前後，上 顎側 切 歯萌出完了

11歳前 後，永久側 方歯群萌 出中

13歳前後，第二 大 臼歯萌出中ま た は 完了

日本小 児歯科学会 ： 日 本人 小児の 頭部 X 線規格写真基 準値 に 関す る研 究，小 児 歯

言志33 ：659−696，　1995
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表 4 患者 に お け る 側 面 ・正 面 セ フ ァ ロ （SDU ） の 比 較

Group　M （n ＝41＞ Group　N （n ＝17）

mean s、d． mean s．d．

Lateral　Ceph ，

　 　 　 　 　 　 FH −SN
　 　 　 　 　 　 　 SNA

　 　 　 　 　 　 　 SNB

　 　 　 　 　 　 　 ANB
　 　 　 　 FH −Facial

　 　 　 　 　 　 Y −axis
　 　 　 　 SN −Ramus
　 　 　 　 FH −Mand ．

　 　 　 　 　SN −Mand ．
　 　 　 　 　 　 Gonial

　 　 　 　 　 　 U1 −FH
　 　 　 　 　 　 Interinc．
　 　 　 　 　 FH −Occ1．
　 　 　 　 　 L1 −Mand ．
PA 　Ceph ．
　 　 　 　 　 　 MHW

　 　 　 　 　 　 　 　 LO

　 　 　 　 　 　 　 　 RO

　 　 　 　 　 　 　 MX

　 　 　 　 　 　 　 　 MS

　 　 　 　 　 　 　 　 GO
　 　 　 　 　 　 　 　 NC

一
〇．20

　 0 ．21
− 0．12

　 0．58
− 0．09
　 0．49
　 0．50
　 G．54
　 0．46
　 0．04
− 0，28
　 0．工4
　 0．37
− 0．45

　 0．05
− 0．03

　 G．20
− 1．59
− O．11

　 0．Ol
　 O．42

0．910
．871

．141

．591261

．061
．221
．081
．011
．071
．46

工．601
．Ol1
．56

0．871
．001

．291

．200
．76L451

．38

一
〇．46

− 0 ．07

　 0．55
− 0．81
　 0．89
− O．86
− 0．74
− 0．47
− 0．68
− 0．07
　 0．73
　 0．08
− 0．80
− O．50

　 O．09
− 0．23
− 0 ．38
− 1．62
　 0 ．22

　 0．06
　 0．64

0．840
．751
．081

．181
．4G1

，331
．171
．001
．031
．231
．081
，121
，371
．25

O．941
．331
．831

．130
．931

．211

．12

＊

＊

＊

＊

＊

＊

＊

　

　

　

＊

＊

＊

＊

　

＊

＊

＊ ＊

＊ ：p ＜ 0．  5，＊ ＊ ：pく D．Ol （Mann −Whitney 　U −test）

の 有意差検定 に は Mann −Whitney　U −testを用 い た．

親子類似性 の 評価 は そ の 相関係数の 大小，お よ び それ

らの 相関係数 を Z 変換 に よ り正 規化 し，有意差 を 判定

した．

結 果

1．側面 セ フ ァ ロ 分析

　M 群 は N 群 と比 較 し て ，SNB ，　 FH −Facial，　 U　1−

FH が 有意 に 小 さ か っ た （い ず れ も p く 0．05）．ま た，
ANB ，　 Y −axis ，　 SN −Ramus ，　 FH −Mand ．，　SN −Mand ．，
FH −Occl．が N 群 よ り有意 に 大 き か っ た （い ず れ も

p ＜ 0．01）（表 4，図 2）．

　以上 よ り，M 群 は N 群 と比 べ て 下顎が 後方 に 回 転

して い て 、上 顎前歯 が 舌側傾斜 し て い る こ と が わ か っ

た．

　 　 FH −SN
　 　 　 SNA
　 　 　 SNB
　 　 　 ANB
FH・Facial
　 Y−axis
SN −Ra皿 us　　　　　 I

　FH−Mand．　H
　 SN −Mand．
　 Gonial
　 　 U1−FH

Interincisal
　 　 FH・Occl．
　 　 L1 −Mand．

　

　

　

　

012

T　　
．．

　　　
．
「
一．

　　　　　 1
．一一

1

・1．0　　 0．0　　 　 1．0　　 　 2．O

　 SDU の平 均値　　　　（SDU）

　　　　　　　 一
●
− M 群 　　 → ← 　N 群

図 2　患者側面 セ フ ァ ロ に お ける 各計測項目の 平均値

II．正面セ フ ァ ロ 分析

　す べ て の 項 目 に わ た り，M 群 と N 群 と の 間 に は 有

意差 は な か っ た （表 4＞．

皿 ．側貌 に おける 親子 の 類似

　親 の 側面 セ フ ァ ロ 分析 で は，Interincisalで 有意 に

M 群 の 親 が N 群 の 親 よ り大 きか っ た （表 5）．側面 セ

フ ァ ロ 分析 で 親子 の 相関係 数 （表 6，図 3）は，M 群で

r ＝ 0．17 （Interincisal）〜O．48 （ANB ）の 範囲 に あり，
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表 5 親 に お け る側 面 ・正面 セ フ ァ ロ （SDU ）の 比 較

Group 　M （n ＝41） Group 　N （n ＝ 17）

rnean s．d． mean s，d．

Lateral　Ceph．
　 　 　 　 　 FH −SN
　 　 　 　 　 　 　 SNA

　 　 　 　 　 　 　 SNB

　 　 　 　 　 　 　ANB
　 　 　 　 FH −Facial

　 　 　 　 　 　 Y −
axis

　 　 　 　 SN −Ramus
　 　 　 　 FH −Mand ．

　 　 　 　 SN −Mand ．
　 　 　 　 　 　 Gonial

　 　 　 　 　 Ul −FH
　 　 　 　 　 Interinc．
　 　 　 　 　 FH −OccL
　 　 　 　 　La −Mand ．
PA 　Ceph ．
　 　 　 　 　 　 MHW

　 　 　 　 　 　 　 LO

　 　 　 　 　 　 　 RO

　 　 　 　 　 　 　 MX

　 　 　 　 　 　 　 MS
　 　 　 　 　 　 　 GO

一
〇39

　 0．2G
− 0，48

　 1．14
− 0．28
　 0，35
　 0．62
　 0．25
　 0．43
− 0．09
一

 ，D6
− 0．69
　 0．08

　0，79

　 1．03
　0，49
　 1，48
− 0．80
　 0，59
　 0．27

0．720
．740
．850
，910
．640
，730
．620
．810
．92D
，800
．881
，030
．711
．16

0．890
．971
．040
．890
．700
．73

　 0．23
− 0．01
− 0．41
　 0，68
　 G．20
　 0．15
　 0．26
　 0．07
　 0，21
− 0．Ol
− 0．47
　 0．  0

　 0．06
　0．50

　 1．36
　0．66
　 1．85
− 1，04
　0．42
　 0．34

0．701
．010
．851
．400
，880
．880
．600
．810
．860
．670
．821
．GgQ

．751
．05

0．760
．571
．080
．980
．550
，77

＊

＊ ：p ＜ 0 ．05 （Mann −Whitney 　U −test）

こ の うち ，有意相関 と認 め られ た 計測 項 目 は，SNB ，
ANB ，　 FH −Facia1，　 Y −axis ，　 SN −Ramus で （い ずれ

も p く 0．01），FH −Mand ，，　SN −Mand ．，　U 　l−FH ，　 FH −

Occl．で あ っ た （い ず れ も p 〈 O．05）．一
方，　 N 群 の 親

子 の 相関 は r ＝0．09 （U1 −FH ）〜0．73 （Y −axis ） で ，

有意相関 を示 し た計測項 目は，ANB ，　FH −Facial，　Y −

axis ，　FH −Mand ．，Gonial，　FH −Occl．で （い ず れ も p く

0．01），SNA ，　 SN −Mand ．，　 Interincisalで あ っ た （い

ずれ も p く 0．05）．

［V ．正 貌 に お け る親 子 の 類似

　親 の 正 面 セ フ ァ ロ 分析 で ，2 群 の 親す な わ ち 両親 の

SDU の 平均値 に は 有意差が な か っ た （表 5＞．親 子 の 相

関 係 数 を 求 め る と，M 群 で r ＝0 ．26 （MX ）

〜0．52 （LO ），　 N 群 で r ＝ 0．04 （MS ）〜0．47 （GO ）で

あ り，2群間 に 特徴的 な傾 向 は み られ な か っ た （表 5＞．

考 察

1．M 群 と N 群 の 判別 の 妥当性 に つ い て

　資料 の 判別結 果 を表 1，2 に 示 した．口 呼 吸 群 す な わ

ち M 群 41人 （男子 18 人，女 子 23人 ），鼻呼吸群 す な

わ ち N 群 17人 （男子 5人，女 子 12 人 ）に 分 け られ た．

　 口 呼 吸 に 関連 した 習癖 に つ い て の ア ン ケー
トか ら，

M 群 は よ く噛 ん で い な い こ と，よ く口 を開け て い る こ

と，お よ び よ く鼻 を す す っ て い る こ とが 結果 と して 判

別 の 基準 に 大 き く働 い て い た （表 1）．ま た，口 呼吸 と

判 定 さ れ た 患 者 の 既 往 歴 と して は，ア レ ル ギー
性鼻炎，

喘息 な らび に 気管支炎が 判別 に 寄与 し て お り，
M 群の

36，6％ で ア レ ル ギ ー
性鼻炎 の 治 療 歴 が あ り，24．4％ で

喘息 の 既往が ，気管支炎 は 31．7％ に 既 往 が み られ た ．

そ の 他 N 群 に比 べ M 群 は，柔 らか い もの を好 む，口 が

渇 き や す い ，扁桃腺 が 腫 れ や す い ，イ ビ キ を か い て 寝

る とい う特徴 が み られ た ．

　 口 呼吸が ある 場合 の 関連臨床学的特徴 を述 べ る と，

上 気 道 が 乾 燥 し炎 症 を起 こ しや す い と さ れ，こ の た め，
い わ ゆ る 風邪，扁桃腺炎，喘息発作 を起 こ す 因子 の ひ

とつ で あ る．幼児 の 耳管 は 太 く短 く水 平位 に あ り鼻咽

頭腔 か ら 感染 し や す い の で 中耳炎 を頻発 しや す く，そ

の 結 果 ，耳管 扁 桃 が 肥 大 した 場 合 に は 耳管が 閉塞 し伝

音性難聴 を生 じ る の で ，話 し か け ら れ る と聞 き 返 し が

ち で ，話 し声 も大 き くな り，話 は じ め る と き に 咳払 い

を す る 習癖 が み ら れ，ま た ，睡眠時 に 開 口 しイ ビ キ を

か い た り，咳 き込 ん だ り しや す い
17−19 〕．歯科 的 に は，

口 呼吸 に よ り口 腔内が 乾燥 す る と 唾液 に よ る 自浄作用

を阻 害 す る た め歯 周 炎 を起 こ しや す い ．こ れ は副鼻腔
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表 6　側 面 ・正 面 セ フ ァ ロ 計測項 目 に お け る 親子 の 相関

Group 　M （n ＝41） Group 　N （n＝17）

r r

Latera ］Ceph．
　 　 　 FII−SN
　 　 　 　 SNA

　 　 　 　 SNB

　 　 　 　 ANB
　 　FH −Facial
　 　 　 Y −axis
　 SN −Ramus
　 　FH 　Mand ．
　 　 SN −Mand ．
　 　 　 Gonial

　 　 　 U1 −FH
　 　 　 Interinc，

　 　 FH −Occl．
　 　 L1 −Mand ．
PA 　Ceph．
　 　 　 MHW
　 　 　 　 　 LO

　 　 　 　 　 RO

　 　 　 　 　 MS

　 　 　 　 MX

　 　 　 　 　 GO

0．290
．190
．53十 ．

十
．

0．48十 十

〇．46十 十

〇．47十 十

〇．47十 ＋

0．35十
〇．32十

〇．270
．31十

〇．17

〔｝．34＋

0．18

0．44十 十

〇．52十 十

〇．32十

〇．210
．260
．49十 十

O．370
．57十

 ．390
．72十 十

〇．67十 十

〇，73十 †

0，120
．67十 十

〇．51十

〇．63十 十

〇．090

．53十

〇．210
．67十 †

0．470
．290
．140
．040
．320
．47

　 　 　 FH −SN
　 　 　 　 SNA
　 　 　 　 SNB
　 　 　 　 ANB
　 FH −Facial　→

　 　 　Y −axis
　 　 SN．Ramus
　 　 FH・Mand．
　 　 SN・Mand．
　 　 　 Gonial
　 　 　 U1 −FH
InterinCiSal
　 　 FH・Occ1．
　 　 L1．Mand，・
　 　 　 　 　 　 　

一一一一下一一一
可
一一一一「一一一「

　 　 　 　 　 　
．1，0 　　

−0．5 　　 0．0 　　 0．5

有 意相関 （十 ；p ＜ O．05，十 十 ；p ＜ 0．01）

炎 や 扁桃肥大 と と も に 口 臭 の 原因 で もあ る と さ れ て い

る．ま た ，の ど が 渇 き や す くな っ た り，口 唇 が 乾 い て

あれ た りす る
2），咀 嚼 に 関 し て は ，口 唇 を 閉鎖 し て い る

時間 を長 く と れ な い た め に う ま く咀 嚼 で き な い し，早

く飲 み 込 も う と し て 水 や 牛乳で 流 し込 む よ う に し て 嚥

下 す る と い う特徴 が み られ る．

　常時 口 呼吸 を して い る か ど うか に つ い て は ，鼻腔通

気度測定，鼻息 法 ，オーラ ル ス ク リーン に よ る就 寝 時

呼 吸診査法 に 加 え て ，ア デ ノ イ ドの 肥大 な ど の 所見 や，
ア レ ル ギ

ー
性鼻炎 な ど の 既 往 歴 ，他覚症 状 や 自覚 症 状

の ア ン ケ
ー

ト な どか ら判別 し た もの な ど が あ る が，科

学的な 評 価 法 は確 立 さ れ て お らず，臨 床 診 断 に 頼 らざ

る を得な い
3・1°川 ．水野 ら

1° 1
は，口 蓋 扁桃，咽頭扁桃，

下鼻 甲介手術 を した 患者 に つ い て 親 に 他 覚症 状 に つ い

て ア ン ケ
ー

ト を と り，口 を 開 け て 眠 る ，い び き を か く，

寝相 が 悪 い ，睡 眠 時 に 鼻 が っ ま る こ とを 高 い 頻 度 で 報

告 して い る．ま た，黒 川
3〕
は 問診 か ら口 蓋 扁桃肥大，鼻

閉，口 呼吸 い び き の 4 項 目 に つ い て 正 常咬合 者 と比

較 し て，II級 1類 で 咽頭扁桃肥大 し た 群 は 口 蓋扁桃肥

大，鼻閉，口呼 吸 が 有意 に 多 か っ た とを 述 べ て い る．

今回 の 問診 に よ る 調 査 に で も M 群 の 特徴 と し て 上 記

の 所見 が ほ と ん ど 含 ま れ，2 群 の 判 別 は お お む ね 妥 当

で あ っ た と考 え ら れ る．

親子 の 相関係 数

　　　　　　＋ M 群　　 → ← 　N 群

図 3　側面 セ フ ァ ロ に お ける親 子 の 相 関係 数

1，0

II，口 呼 吸 群 と鼻呼吸 群 に お け る顎 顔 面 形態 の 比較

　本研究 で は M 群 に 下顎 の 後方回転 と上 顎 前歯 の 舌

側 傾 斜 が み られ た．こ れ は Linder −Aronson20 ）
が 述 べ

た ア デ ノ イ ド摘出前 の 特徴 と類似 し て い る ．彼 は 上 顎

前 歯 が 舌 側 傾 斜 す る 原 因 は，口呼 吸 に 伴 う開 口 に よ っ

て 口 輪筋 が 緊張す る た め で あ る と 考察 し て お り，Har −

vold2u が サ ル に つ い て 人 為的 に 鼻閉 を生 じ さ せ た 場合

で も前歯 が 舌側傾斜 し逆被 蓋 が 生 じた こ と は 符合 して

い る．さ らに 藤 井
Z2 ）

は咽 頭 ・口 蓋 扁 桃摘出術適応患 児

は ，ア デ ノ イ ド症状 や 既往 の み ら れ な い 小 児 と比 較 し

水 平 被蓋 が 小 さ か っ た と報告 し て い る．ま た 下顎 に 後

方 回 転 が み ら れ た こ と は 黒 川
3）が 述 べ て い る と お り，

咽 頭 扁 桃 肥 大 症 で は下 顎 の 前後 的 発 育 が 阻 害 され て い

た と い う こ と と
一

致 し て い た，し か し な が ら吉 野

ら
23・2‘ 〕

は 鼻気道障害患者 を 閉塞 部 か ら鼻腔閉塞型 ，ア

デ ノ イ ド 型，口 蓋扁桃 型，合併型 に 分 け，鼻腔閉 塞 型

は 上 下 顎 と もに 後 退 し，ア デ ノ イ ド型 は下 顎 の 後方位

を伴 うい わ ゆ る ア デ ノ イ ド顔貌 を 呈 し，そ し て ，口 蓋

扁 桃 型 は 舌 の 前方位 に よ り下 顎 の 過成長 が 起 こ っ て オ

ト ガ イ は 前上 方 に 偏位す る と し，顎顔面形態 は 様 々 で

あ る と述 べ て い る．また，山 口
25 ）お よ び Yamada26 ）

の サ

ル に よ る 実験 で も，鼻孔部 を 閉塞 した 場合 と咽頭部 を

閉 塞 さ せ た 場 合 とで サ ル の 顎 顔 面 の 成長 発 育 が 異 な っ

た と 報告 し て い る ．こ の よ うに 口 呼吸 と い う症状 で も

多 様 な 原 因 が 考 え られ ，下 顎 後退 と上 顎 前歯 の 唇 側 傾

斜 で 特徴 づ け られ る Angle　II級 1 類 の パ ター
ン を 必

ず し も示 す と は 限 らな い ．本 研 究 の M 群 に つ い て 口呼

吸発症原因 も 含 め た さ ら に 詳細 な検討 が 必要 だ と 思わ

れ る．

　 正 面 セ フ ァ ロ 分析 で は，2 群間 に は 顎顔面形態 の 有

意 差 を示 す も の は な か っ た．した が っ て ，M 群 に は 中

顔面 の 側方の 成長抑制 を 示 す 所見 は 得 ら れ な か っ た．
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こ れ に つ い て は，Yamada26）が 口呼吸群 は対照群 に比

較 し て，幅径 を 示す 項 目 （前頭頬 骨縫合間距離
・
頬骨

上 顎縫合間距離
・
頬骨弓間距離〉で は 有意差 が み られ

な か っ た とい う知見 と 同 じで あっ た．

　側面 セ フ ァ ロ に お い て M 群 に 下 顎 の 後方回転 が み

られ た こ とか ら，FH −Mand ．と正面 セ フ ァ ロ の GO と

の 相関 を求 め た ．そ の結果，M 群 で は有意 な 負の 相関

を示 し，N 群 は無相関 で あ っ た （図 4）．つ ま り，M 群
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　　　　　　　　 FH −Ma皿d．
図 4 側 面 セ フ ァ ロ の FH −Mand ．

　　 の GO との 相関関係

　M 群 ：y ＝ 0．335− 0，607 ＊ x

　N 群 ：y ＝ 0．250十〇．413 ＊ x

と 正 面 セ フ ァ ロ

r＝− O．45　（p ＜0．05）
r ＝0．34（n ．s．）

は下 顎 が後方回 転す る に した が い 下顎角幅径 が狭 くな

る とい う傾向が 推察 さ れ た ．一
般 に 咬筋 が 強 い と 下顎

角 は小 さ くな り側方 に 張 り，咬筋が 弱 い と下 顎 下縁平

面が 急傾斜 とな る と理 解 さ れ て い るが ， 口 呼吸者 は後

者 に 当た る こ と を意味 し て い る よ うに思 わ れ る．あ る

い は ， 開口 して い る こ と で下 顎 が 後方回転 す るだ けで

な く下顎骨を狭窄 さ せ る力 が働 くこ と も あ り う る と考

え られ る．Linder−Arong．　on20 ）の 図 説 （図 5）に よ る と，

上 気道感染 を 繰 り返 す と鼻腔粘膜が 肥厚 し ア デ ノ イ ド

が 腫脹す る こ と，鼻中隔彎曲が あ る こ と，お よび，上

顎 歯列 狭窄に よ り鼻腔 幅 が 狭窄す る こ と な どが 鼻気道

障害 の 原因で ある と し，こ の た め 口呼吸 を す る よ うに

な る．そ して ，開口 して 舌 が 沈 下 し，伸展 さ せ た 頭位

を とる こ と で 口 呼吸 をし や す くな り，そ の 結果上顎第
一

大 臼歯間幅径が 狭 ま り，下 顎 の 下 方位 に つ な が る と

説明 して い る．ま た，上 顎大臼歯部 の 頬粘膜圧を計測

し た 研究 に お い て，閉 口 時 よ り も開口 時 の 方が 大 臼歯

部 の頬粘膜圧 が 高 か っ た とい う報告
z7 ）や，頭頸部 を 5

度伸展 さ せ て 前方頭位 を と らせ 口 呼吸 を さ せ た 場合に

最 も口 唇 圧 が 高か っ た と い う報告
28 〕な ど，頭位 と軟組

織圧 の 関連 を調 べ た 研究 は少 な くな い ．本研究で 認 め

ら れ た 下 顎 の 後方 回 転や 上顎 前歯の舌側 傾斜を伴 う顎

顔 面 の 形 態 的 特徴 も，口 呼 吸 に 関連 した 機能的変化が

顎顔面 の 成長発 育 に 影響 を 及 ぼ した 結 果 で は な い か と

思 わ れ た．

　側面 セ フ ァ ロ で は 表 6 な ら び に 図 3 よ り，2群 と も

図 5　下顎 位 の 変位 に寄与 す る因 子

　 Linder−Aronson 　S2°）よ c丿引用
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　 　 　 　 　 　 A ：Y −axis に 関 す る 親 子の 回 帰 方程 式 と相 関 係数

　　　　　　　　 M 群 ；y ＝ 0．25＋ 0．68 ＊ X 　 r＝0．47 （p ＜0．01）

　　　　　　　　 N 群 ；y ＝ − 1．03十 1，1 ＊ Xr ＝ O．73 （p ＜ O．Ol）
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一
●
一

；M 群の 平 均値 と 標準偏差

　　　　　　　　 ＋ ；N 群の 平均値 と標準偏差

に 有意 な 相関が 認 め られ た 項 目 は ANB ，　FH −Facial，
Y −axis ，　FH −Mand ．，　SN −Mand ．の 5 項 目で あ っ た が，
い ず れ も相関係数 は M 群 の 方 が 低 か っ た．ま た，N 群

で は有意 な 相関 が 認 め られ る 項 目の うち，M 群 で は

SNA ，　 Gonial，　 Interincisal，　 L　1−Mand ．の 4項 目が

無相関 で あ っ た ．つ ま り，こ れ ら の 項 目で M 群 は 親子

の 相関 が 低 い 傾向が あ る の で は な い か と推察 され た．

Y −axis （図 6−A ）と FH −Mand ．（図 6−B）に つ い て 分

布図 をみ る と，2群 の 親 に 有意差 は な い が 患者に は有

意差 が み ら れ，M 群 は N 群 に 比較 し て 相関係数 が 小

さ か っ た．した が っ て，2群 と も親 子 に 有意相関が み ら

れ る こ と か ら い ずれ の 群 に も遺伝的要因が 働 い て い る

こ と，そ れ に 加 え て M 群 で は相対的 に 親子 相関が 低 く

N 群 よ り有意 に 大 き い こ とか ら，口 呼吸 とい う機能 的

環境因 子 の 影響 を受 け て い る こ とが推察 さ れ た．

　正 面 セ フ ァ ロ の 相関 に つ い て は，側面 セ フ ァ ロ 分析

に 比 べ て 2群間 に 特徴的 な 項 目 は み られ な か っ た．こ

の こ と は今回 の 計測項 目が す べ て 距離計測 で あ り，ま

た 正面 セ フ ァ ロ 撮影時 の 患者 の 頭位 が 計測 点の 設定や

計測値 の 誤差 を大 き くし て い る こ と な ど が 考 え られ

た．さ ら に ，2群 は と も に 不 正 咬合者集団で あ る た め，
N 群 が 対照群 と し て 適 当で あ る か ど うか に つ い て 検

討 が 必要 か も しれ な い ．本研究で は，視診 問診 お よ

び 他覚症状 に 関す る ア ン ケ
ー

トをもと に 呼吸様式を判

定 し た た め，そ の 判定 の 信憑性に つ い て は 自ず と限界

が あ る の は否 め な い ．また，本研究 で は M 群 に 分類 さ

れた者 が 比較的多 く （58人中 41人 ），不 正 咬合者 に は

鼻呼吸障害者 が 多 い の か ど うか も含 め て ，呼吸様式 の

客観的評価法 を 用 い た さ らな る 検討 が 必要 で あ る と思

わ れ た ．

　以 上 よ り，顎 顔面 形 態 は 形 態遺伝学的影 響 に 加 え て

口 呼吸 と い う機能的影響 と 強 く関連 して い る こ と が 示

唆 さ れ た．口 呼吸 は頭位，扁桃肥大，鼻炎 な ど と と も

に 不正 咬合 の 要因 で あり，そ の 結果上顎歯列 の 狭窄や

下 顎 の 後方 回 転 な ど を生 じ る もの と推察 され る，した

が っ て ，矯正医 は こ れ らの 原因を除去 す る こ と を治療

方針 に 考慮 す べ きで あ り，加 え て，後戻 りの 防止 の た

め に も矯正 治療開始前 に 十分 に 説明し，患者 な らび に

保護者に 理 解を求 め る べ き だ と考え ら れ る．また，昨

今 の 耳鼻咽喉科界 は ア デ ノ イ ド摘出手術 を さ け る傾向

に あ る
29 〕と い わ れ て い るが ，耳鼻咽 喉 科や 小 児科 お よ

び ア レ ル ギ
ー

科 な ど臨床他科 と の 関連 を深 め
24・3°｝，歯

科矯 正臨床的見解 に つ い て の 理解，協力 を 求 め る よ う

啓蒙 を促す必要 が あ る と思 わ れ る．今後 は，口 呼吸を

し て い る こ とが どの よ う な 生 理 機能を 生 じ さ せ て 今回

報告 し た 形態的特徴 をもた らす の か ，特 に 咽喉頭部 の

気道 の 評価な ら びに 頭位 と 口 腔 周 囲 の 軟組織の 生理 的

状態 に つ い て 調査研究が 必要 と 思わ れ る．

　稿 を終 え る に あた り，ご指導 く だ さ っ た 日高耳鼻科医院

院 長 ・日高 道雄 先 生 な らび に 日高歯 科 医 院 院長 ・日高 英治

先生 に 感謝 い た し ま す．

　 本 論 文 の 要 旨は，第 43 回西 日本 歯 科矯 正 学会 大 会 （1998

年 2 月 21，22 日，長崎市），第 57回 目本矯正 歯科学会 学術

大会 （1998 年 10 月 L2 日，仙 台 市）お よび，第 44 同西 口

本歯科矯正学会大会 （1999年 2 月 6，7 日，別府市）に て 発
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