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ワード　顎変形症，顔面非対称，顎関節症状，顎関節症，下 顎 骨側方偏位量

抄 録 ：顎 関節症 （以 下 TMD ）の 発現 様態 と顎顔面形 態 と

の 関連 性，特 に顔面 非 対称症 例 と の 関わ り を解明す る こ

と を 目的 と して，顎変 形 症 と診 断 さ れ た 未 治 療愚者 400

名 （男 子 ：102 名，女 子 ；298名 ）に つ い て 調査 を行 っ た ，

　 その 結 果，以 下 の 結論 を 得 た．

　 1．TMD 有症 状 者 率 は ，顔 面非 対称 の 有 無 や 程 度 に

関 わ らず骨 格性 上 顎前 突 群 （以 下，Cl、　II群）の 方が 骨格

性 下顎 前突群 （以 下，Cl．　IU群 ）に 比 して 5％ レ ベ ル で 有

意 に 高か っ た．

　 2 ．Cl．　III群 に お い て は．下顎 骨 側 方偏 位量 が増加 す る

に 伴っ て TMD 有症 状 者 率，　 TMD 重 症 者率 と も に 5％
レ ベ ル で 有 意 に 高 くな っ た ，

　3 ．顔面非対 称 患 者 の TMD 発症 側 は，全体 と し て 両

側発症が 多 か っ た．特 に，Cl．【II群 に お い て は，下顎 骨 側

方偏 位 量 が 増 加 す る に 伴 っ て 5％ レ ベ ル で 有意 に 両側 発

症 率が 増加 した．

　 4 ．顔 面非 対称患 者に お け る TMD 症状 は，下顎 骨 の

側 方偏 位量 が 4mm 以上 で は，重 症 側 が 偏 位側 と
一致 す

る割合が 高 か っ た．

　以 ヒの 結果 よ り，顔 面 非 対 称 の 有 無 や そ の 程 度 と

TMD ，特 に 顎 関 節 内障 の 程 度 と の 間 に は何 らか の 因 果

関係 が 存 在 す る こ とが 示 さ れ た ．

　　　　　 （Orthodo．　Waves 　60 （1）125 〜34，2001 ）

　　　Relationship　between　the
temporomandibular 　joint　conditions
　　　　and 　the 　facial　pattern
− With　emphasis 　on 　the　facial

　　　　　　asymmetry
一

Verify 　the　relatiOnShip 　betWeen 　the　tempOrolnan −

dibular　disorder （TMD ） and 　the　facial　pattern 　with

special　attention 　to　facial　 asymmetry ，　 The 　tempor −

on ユarldibular 　loint　 conditions 　were 　examined 　in　400

patients　who 　were 　untreated 　and 　were 　diagn（⊃sed 　 as

facial　deformities．

　The 　follQwing　results 　were 　obtained ：

　 1 ，The 　incidence　of 　the
广
1
’
MD 　in　the　skeletal 　Class

II　group　was 　significantly 　higher　than 　that　c）f　the

skeletal 　Class　III　group 　in　both　the　symrnetry 　and 　the

asymmetry 　groups （pく 0，05），

　 2 ．Irl　the　skeletal 　Class　III　group，　the　more 　 man ・

dible　laterally　deviated，　the　hjgher　incidence　 of　the

TMD 　 and 　the　percentage　of 　severe 　TMD 　were （p＜

0．05）．

　 3 ．The 　incidence　of　the　bilateral　TMD 　was 　high・

est　in　all　of 　the　patients　with 　facial　asymmetry ．　In　the

skeletal 　 Class　III　 group ，　the　 more 　 mandibular 　 lateral

deviated　laterally，　the　higher　incidence　of　the　bilateral

TMD 　was （p 〈 0．05＞．

　 4 ．The 　high　percent 　 coincidence 　 of　 severe 　TMD

and 　facial　deviation　was 　observed 　in　the　patients　with

mandibular 　deviation　more 　than 　4　mm ．

　 It　was 　 considered 　that　 mandibular 　lateral　devjation

and 　was 　correlated 　with 　incidence　of　the　TMD 　and 　its

severity ，　in　the　skeletal 　Class　III　patients．

　 　 　 　 　 （Orthodo，　Waves 　60 （1＞：25 〜34 ，2001 ）

Abstract ：The 　purpese　 of 　thls　investigation　was 　to
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緒 言

　現在，顎 関節症 （以下 TMD ＞は，さ ま ざ ま な 因子 が

複雑 に絡 み あ っ て 発症 す る多因子 疾 患 と認 識 さ れ て い

る が，そ の 中 に お い て 形態異常が 時間軸 を含 め れ ば 四

次元 に わ た る顎 変形 症 は，TMD 発 症 因 子 の 1 つ に 考

え られ て い る
1〕．一方逆 に ，成長期 に お け る 顎関節内障

の 発 症 が 下 顎 骨 形 態 異 常 を 誘 発 す る可 能 性
2・3｝も報告

さ れ て お り，最近 で は TMD が 顎顔面形態異常 の 病因

の 1 つ に あ げ られ て い る．こ の よ う に ，顎 顔 面 形 態 異

常 と TMD と の 間 に は 密接 な 関 わ り が あ る こ と が 推

察 さ れ るが ，TMD に よ っ て 下 顎 骨 形 態 異 常が 惹 起 さ

れ た の か ，顎顔面形態異常 に よ っ て TMD が 発生 し た

の か ，あ る い は 両 者 が 相 加 ・相 乗 的 に 影 響 し あ っ た 結

果 の 現 象 で あ る の か ，現在 の と こ ろ，証明 す る に は 至 っ

て い な い ．しか し，両 者 の 因 果 関 係 を解 明 す る う え で ，

顎 変形 症患者 の 顎 関節症状 や TMD 患者 に お け る 顎

顔面形 態 の 特徴 を把 握 して お くこ と は，臨 床 上 き わ め

て 重要 で あ る ．

　 TMD 患 者 の 顎 顔 面 形 態 に 関 す る こ れ ま で の 調 査 結

果 に よれ ば，長期経過 を 伴 う顎関節内障 0）退行性変性

を 両側性 に 有 す る 患 者 は 下 顎 骨 が 後 方 位 を示 す 傾 向 が

あ り，また そ れ を 片側性 に 有 す る 患者 は 下顎骨側方偏

位 の 傾 向が あ る こ とが 示 唆 され て い る
2β｝．一

方 ，顎 変

形 症 患 者 の 顎関節症状 に 関 す る 研究報 告 に よ れ ば，
skeletal 　 Crass　II　4”6）や 下 顎 下 縁 平 面 が 急 傾 斜 を 示 す

high　angle 症例
7・B♪に お い て TMD 発症率 が 高 い と い

う報 告 や，若 年
・成 人 層 い ず れ に お い て も下 顎 骨側 方

偏位症例
e− 12 ＞

は TMD 発症率が 高 い と い う こ と が 示 さ

れ て い る．し か し，顎 関節症 状 を詳細 に 調 査 し，顎 顔

面形 態 と TMD と の 関係 を 考察 し て い る 研 究報 告 は

皆 無 で あ る．一
概 に TMD と称 し て も，可触 性 ク リ ッ

ク 程度 の 軽度 な 状態 か ら 開 口 障害や 変形性関節症 を有

す る重 度 の 状 態 ま で さ ま ざ まで あ る．した が っ て ，顎

顔面形態 と TMD と の 関係 を 検討 す る 上 で は，顎関節

症 状 の 詳 細 な 把 握 が 不 可 欠 で あ る ．特 に ，三 次元 的形

態変異 が 著 し い 顔面非対称患者 に お い て は，顎 関節症

状 も多 様 で あ る と推 察 され る が，こ れ まで の と こ ろ，

そ れ ら の 顎関節症状 に 関す る 詳細 な 調査研究 は 見 あた

らな い ．また ，顔 面 非対称 患 者の TMD 発症 側 は，下

顎骨偏位側 に お い て 高 い と い う報告 や
11 ｝，両側 発 症率

が 高 い とい う報告
13 ｝が され て き て い る．しか し，こ れ ら

の 報告 は 調査 対象者数 が 少 な い こ と
11 ）や ，調査対象者

の 中 の 下 顎 骨 側 方 偏位 量 が 著 しい 症 例 が 含 ま れ て い な

い こ と
’3 ｝

か ら，顔面非対称症例 と TMD の 関連性 に つ

い て は，い ま だ 全 容 が 明 らか に され て い な い と思 わ れ

る．

　 そ こ で 本研 究 で は、顎 顔 面 形 態 異常 が TMD 発 症 と

深 い 関 わ りが あ る とい う作業仮 説 の も と に，顎 変 形 症

患者 を対象 に ，顎顔面形態 と TMD 発症 と の 関連 ［生を

調 査 す る と と も に，顔 面 非 対 称 患 者 に お け る TMD 発

症 と の 関連性 つ い て も検討 す る こ と に した ．

研究対象および方法

1 ．研究対象

　 研 究 対 象 と し て，東北 大 学 歯学 部 附 属 病院矯 正 科 に

1993 年 1 月 か ら 1999 年 3 月 ま で の 間 に 来院 した 顎 変

形 症 患 者 の 中 か ら 400 名 （年齢範囲 ：14歳 1 カ 月〜48

歳 9 カ 月，平均年齢 ：22．76歳），う ち 男性 102名 （年

齢 範 囲 ：14歳 10 カ 月〜42 歳 7 カ 月，平均年齢 ：22．62

歳），女性 298 名 （年齢範囲 ：14歳 1 ヵ 月〜48歳 9 カ

月 ，平 均 年齢 ：23．17歳）を選 択 し た ．対象者 は，い ず

れ も外科的矯正 治療 の 適 応 と診断 され た 重 度 の 顎 顔面

形 態 異 常 を伴 う患 者 で あ るが ，冂唇 裂 冂 蓋裂 を 伴 う患

者 は 含 ま れ て い な い ．さ ら に 矯 正 治療お よ び外科的矯

正 治 療 の 未経 験 者 で ，か つ 顎 成長 の 影 響 を受 けな い 思

春期後期以 降の 患 者 の み を選 択 した．

II．研究方法

　 1 ．顎 顔 而 形 態 の 三 次元 的分類

　　 1）顎顔面形 態 の 前後 ・垂 直的 類 型 分 類

　顎 顔 面 形 態 の 前後 ・垂 直的骨 格 分 類 は，側 面 頭部 X

線規格写真 を用 い た CDS 分析
14 ｝

と セ フ ァ ロ 分析 の 結

果 を統 合 し て行 っ た，す な わ ち，前後 的 に は 　ANB ，

Wits 　 appraisal の 計測値 と CDS 分析 に よ る 視覚的情

報 を も と に 顔 面 骨 格 パ ターン が 正 常 な 群 を skeletal

Class　 I （以 下，　 Cl．1群），骨格性 上 顎前突 を示 す 群 を

ske ！etal　Class　II（以 下 ，　 Cl．　II群 ），骨 格 性 下 顎 前突 を

示 す 群 を skeletal 　Class　III（以 下，　 CI．　III群）の 3 群，

垂 直 的 に は 上 顔 面 高 と 下 顔 面 高 の 比 率 （N −ANSI

ANS −Me ） と CDS 分析 を 用 い た 定性的分析 と 総合 し

て long　face，　 average 　face，　 short 　face （以 下，そ れ

ぞ れ Long 群，　 Ave．群，　 Short群 と す る ）の 3 群 に 類

型 分 類 した ．な お ，CDS 分 析 と は 日本 人 成 人 の い わ ゆ

る 正 常 咬 合者 の 平 均 顔 面 頭 蓋 図形 （Craniofacial
Drawing 　Standards） を 用 い た 形 態 分 析 で，側 面 頭 部

X 線規格写真 の 有す る ア ナ ロ グ情報 を損 な わ ず に，顎

顔 面 の 形 態 的 不 正 要 因 を視 覚 的 に 理 解 す る こ と を 目的

に 開発 さ れ た 1種 の テ ン プ レ ー
ト分析 で あ る

14 ｝．

　 な お，顎 顔 面 形 態 の 前後 ・垂 直 的 類 型 別 の 男 女 比 率

お よ び 平均年齢 を表 1，2 に 示 す ．

　　 2 ） 顎 顔 面 形 態 の 水平 的分 類

　 水平的 に は ，正 面頭部 X 線規格写真 を 用 い て 顔面正

中 線 か らオ トガ イ正 中部 （Me ）ま で の 水 平 距 離 を計 測

し，こ れ を下顎骨側方偏位 量 と 見 な し た．便 宜 的 に そ

の 偏位量 が 2mm 以 内 を対称群 と し，側方偏位 量 が 2

N 工工
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表 1 顎 顔面 形 態 の 前後的類型別の 男女比 率お よび 平均年齢

対称 群 非対 称 群

Cl．III Cl．1 CLII Cl．III CLI Cl．II

M F M F M F M F M F M F

ゆ

％

23　　　　　71　　　　　1　　　　　16　　　　　5　　　　　36　　　　　59　　　　　109　　　　　8　　　　　33　　　　　6　　　　　　33

24，47　　 75．53　　　5，88　　 94．12　　12．20　　87，80　　35．12　　 64，88　　 19．51　　 80．49　　15．38　　 84．62

平 均 年齢 　 23．10 21，62 23，77 23．OO 22．35 20．87

M ：男 性，Fl 女性

各群 の 男 女比 率の 比較 を κ
2
独立 性の 検討 に て 行 っ た 結果，各群間で 有意差 は 認め られ な か っ た．

各群 の 平均 年 齢の 比 較 を ク ラ ス カ ル ・ワーリ ス 検定に て行 っ た 結果，各群問で 有意 差 は 認 め られ な か っ た．

表 2　顎顔 面 形態 の 垂直的類型別 の 男女 比率 および平 均 年齢

対 称 群 非対 称群

Long Average Short Long Average Short

M F M F M F M F M F M F

ゆ

％

（

（

　19　　　　　62　　　　　7　　　　　45　　　　　3　　　　　16　　　　　44　　　　　99　　　　　19　　　　　59　　　　　10　　　　　17

23．46　　76．54　　13，46　　 88．24　　15，79　　84．21　　 3〔L77 　　69，23　　24，36　　74．68　　37，04　　62．96

平 均 年 齢　 22 ．96 22．e4 25．44 22．98 22，06 22 ．47

M ：男 性，F ；女性

各群 の 男女比率 の 比 較を x2独 立 性 の 検 討 に て 行 っ た結 果 各群 間で 有意差 は 認 め られ なか っ た．
各群 の 平 均年齢 の 比 較 を ク ラ ス カ ル ・ワ ーリス 検 定 に て 行 っ た 結 果，各 群 問で 有意 差 は認 め られ な か っ た ．

表 3 下顎骨側方偏位量 の 区分

下 顎 側 方偏位 量 分類

対 称 群 0〜2mm 対 称 群

非 対称 群 2〜4mln4
〜6mm6
〜8mm8mm

以 上

2−4mm 群

4−6mm 群

68mrn 群

8−mrn 群

mm か ら 4mm を 「2−4mm 群」，4mm か ら 6mm を

「4−6mm 群」，6mm か ら 8mm を 「6−8　mm 群」，そ し

て 8mm を越 え る群 を 「8−mm 群」と分類 し た （表 3）．

　 ま た，正 面 頭 部 X 線規格写真 に お け る 正 中線 の 設定

に関 し て は，Lo−Lo’15｝，　 Ro −Ro 「a｝，　 ZF 　 ZFIT・Ls〕等左右

側計測点 か ら得られ る水平 基 準線 を用 い た 正 中線設定

法 ，ANS を 基準 に し た正中線設定法
11）

な ど，さ ま ざ ま

な方法 が 報告 され て い る が，そ れ ぞ れ 利点 と欠 点が あ

り
19・2° ｝

， す べ て の 症例 に 適用 で き る 基準線 を設定 す る

こ と は 非常 に 困難 で あ る．そ こで本研究で は顎関節 に

近接 す る頬骨 弓 を利用 し た Rickettsi7，］s）の 正 中線設定

法 を 採用 し た （図 1）．

　な お ，外耳孔 の 位置自体 が 明 らか に 左 右非対称 で ，
正 面頭部 X 線規格写 真 に よ る下顎骨側方偏位 の 評価

に 著 し い 支障を き た し た 症例に つ い て は ， 研究対象か

ら 除 外 し た．

Zy

〆
グ 丶

　   丶
L

oo

　 　 　 Me

　 下顎 骨 側方偏位 量

図 1 顔 面正 中線の 設定

Zy ，

　 2 ．顎関節症状 の 調査

　顎 関節症 状 に つ い て は ， 初診時 に お け る問診表 診

査表 の 顎機能 に 関す る 診査項目 （最大開 口 暈，圧痛，

疼痛 ， 雑音 ， 開閉 口 運動路） に 従 っ て 調 査 を行 っ た．

まず，最大開 口 量 に つ い て は，被験者 の 最大開 口 に お

け る上下顎中切歯間 の垂直距離 を開口 度 ス ケ ール に て

計測 した．次い で ， 圧痛お よび 疼痛に 関 して は ， 顎関

節部 や 咀嚼筋部 （咬筋，側頭筋，内側翼突筋，胸鎖乳

突筋 ， 僧帽筋 ） の 触診に よ る圧 痛診査 と問診 に て判定

した．また，雑音 に つ い て は，顎関節部 の 触診 ある い
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表 4　顎 関節 症 状 の 重 症 度分 類

重症 度 症 状

O12345

£
U

症 状 な し

顎 関節／周 囲筋 の 疼痛 ・疲 労感，雑音 な し，

可触庄ク リ ッ ク

開口 初中期 雑音

雑音時期不 明

開口 末期雑音

ク レ ピ タ ス ，復位 を伴わ な い 円板前方転位

ク ロ ーズ ドロ ッ ク，変形 性関節症

は聴診器 を用 い た 聴診 に て 患者 に 前方限界運動 ， 側方

限界運動，最大開閉口 運動 させ た際に発生 す る雑音 の

種類 や 時期 に つ い て 調査 した．

　さ らに顎 関節 X 線規格写真 （シ ュ
ーラー法），開 口位

パ ノ ラ マ X 線写真，MRI ，顎運勤機能検査 （下顎頭運

動，下顎切歯点運動）所見 も加 え て 総合診断を行 い ，

すべ て の 対象者 の 顎関節症状 を表 4 に 示す基準 に よ っ

て 分類 した ．な お，本分類法 は特に 顎関節内障の 重症

度 を評価 ・分類す る た め に Wilkes の 病態診断基 準
21 ｝

を参考 に した．

　以上 の よ うな 調査方法 に 従 っ て ，具体的 に は以下 に

述 べ る 2項 目 に つ い て 検討 した ．

　　 1）顎関節症状 と顎顔面形態 の 三 次元的類型 との

　　　　関連性

　　 2）顔面非対称患者 の 偏位側 と非偏位側 の 顎関節

　　　　症状 の相違

　 な お，こ れ ら の 検 討項 目に お け る 統計処 理 に は ，

フ ィ ッ シ ャ
ーの 直接確率計算法 お よび コ ク ラ ン ・アー

ミテージ検定
22 ）を 用 い た ．な お コ ク ラ ン・アーミテージ

検定
22 ｝と は，外的基準 が 連続変数 で あ る と き，各群 の 観

測出現率 と外的基準 とが 直線的関係 に あ るか ど うか を

検定 す る方法で あ る．す な わ ち，2mm 毎 に 区分 した 下

顎側方偏位量 と TMD 有症状者率 を例 に あ げ る と， 下

顎側方偏位量が 大 き な群 に な る に 従 い ，TMD 有症状

者率 も直線的 な 変化 を示 す か ど うか を検定 す る と き に

使用 す る．

結 果

1．顎関節症状と顎顔面形態の 三 次元的類型 との関連

　　性

　 1．前後的類 型 に つ い て

　前述 の 顎関節症状 の 重 症度分類 で 「0」に 属 す る 者 の

割合 （以 下，TMD 無症状者率），す な わ ち，顎関節症

状 を 有 さ な い 症例 の 割合 に つ い て 検討 した ．そ の 結果，

顔面非対称 の有無 に 関 わ ら ず Cl．　III群 は Cl．　II群 に比

して 5％ レ ベ ル で 有意 に 高 い こ とが 認 め ら れ た （図 2
A −1，2）．一

方，「1〜6」に属す る者 の割合（以 下，TMD

有症 状者率） に つ い て は，顔面非対称 の有無 に 関わ ら

ず Cl．　II群 は Cl．　III群 に 比 し て 5％ レ ベ ル で有意 に高

い こ とが 認 め られ た （図 2A −1，2）．さ らに，最 も重症

度 が 高 い 「6」 に 属 す る者 だ け の 割合 （以 下 ，TMD 重

症者率）をみ る と，顔面対称群 に お い て は Cl．　II群 の 方

が Cl．　III群 に 比 べ て 1％ レ ベ ル で有意 に高か っ た も の

の，顔面非対称群 で は Cl．　II群 と Cl．　III群 との 間 に 有意

差 は認 め ら れ ず ， Cl．1群が Cl，　III群 に比 べ て 1％ レ ベ

ル で 有意 に 高 い こ と が認 められ た （図 2　A −1，2）．

　 2．垂 直的類型 に つ い て

　前 後的類 型 の 場合 と同様 に 垂 直 的類 型 別 の TMD

無症 状者率，TMD 有症状者率，　TMD 重症者率 に つ い

て も同様 に 顔面対称 ・非対称群 ご と に 各類 型 間 の比 較

検討 を行 っ た．そ の 結 果 ，顔面対称群 に お い て は，

TMD 無症状 者率 は Long 群 お よ び Ave ．群 の 方 が

Short群に 比 べ て そ れ ぞ れ 1％ レ ベ ル で 有意 に 高 く，

TMD 有症状者率 は こ れ と反対 の 結果 で あ り，
　 TMD

重 症 者率は各群問で有意差 は 認 め ら れ なか っ た （図 2

B −1）．また，顔面非対称群 で は ，
TMD 無症 状者率，

TMD 有症状者率，　 TMD 重症者率 に 関 して 各群 間 で

は，い ずれ も有意差 は認 め られ な か っ た （図 2B −2）．

　 3．水平 的類型 に つ い て

　 対象者全体 を水平的類型 別 に 下顎骨側方偏位量 の 増

加 に伴う TMD 無症状者率，　 TMD 有症状者率，　 TMD

重症者率 に っ い て そ れ ぞ れ 比較検討 を行 っ た．そ の結

果 ， TMD 無症状者率は下顎骨側方偏位量 の 大 きな群

に な る に 従 い 低 くな る傾向が 認 め られ ， そ れ とは 逆 に

TMD 有症状者率 は下顎骨側方偏位量 の 大 きな群 に な

る従 い 高 くな る傾 向が あり，TMD 重 症者率は下 顎 骨

側 方 偏位量 の 大 き な 群 に な る従 い 5％ レ ベ ル で 有意 に

高 くなっ た （図 3A ）．

　 さ ら に前後 ・垂直的類型別 に 下顎骨側方偏位量 の 増

加 に 伴 う TMD 無症状者率，　TMD 有症状者率 ，
　TMD

重 症者率の 変化 に つ い て も検討 を行 っ た．そ の 結果，

Cl，III群 に お い て は，　TMD 有症状者率 ，
　TMD 重 症 者率

と もに 下 顎 骨 側方偏位量 の 大 き な群 に な る従 い 5％ レ

ペ ル で 有意 に 高 くなり （図 3B ），対象者全体の 場合よ

り明確で あ っ た が，Cl．　II群，　 Cl．1群，　 Long 群，　 Ave．

群，Short群 で は ，一
定 の 傾向が 認 め られ な か っ た （図

3C 〜G ）．

II．顔面非対称患者の 偏位側 と非偏位側 の 顎関節症状

　　の 相違

　 1．TMD 発症側 に つ い て

　対象者 中 の 顔面非対称 患者 す べ て に っ い て TMD

発 症 側 の 調査 を行 っ た 結果 ，TMD 有症状者 に お い て

は両側発症 の 割合 が 1％ レ ベ ル で 有意 に 最 も 高 い こ と

が 認 め られ た （図 4）．次 に 水平的類型別 に TMD 発症

側 の 調査，すなわ ち 下顎骨側 方偏位量 の 変化 に 伴 う
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A ：前後的類 型 別 の 比 較 1 ；対称 群 2 ：非対称 群，B ：

　　　　　重 症 度分 類 「O」 の 割合 　A −1，2 ：C1』II群 ＞ C1．II群 （pく 0．05）
　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 　 B−1 ：

　　　　　重症 度分 類 「6」の 割合　A −1 ：CLIII群 く Cl．II群 （p ＜ 0．Ol）
　　　　　　　　　　　　　　　 A −2 ：C1』1［群 く CLI 群 （p く0．01）

國　2 可触性 クリック

圏　5 開口 末期雑音

垂 直的 類 型別 の 比 較 1 ：対 称群 2 ：非 対称群

Short群 く Long 群 Average群 （p ＜0．05＞

TMD 発症側 の 変化 に っ い て検討 を行 っ た，そ の 結果，
有意差 は認 め ら れ な か っ た もの の 下顎骨側方偏位量 の

大きな群 に な る従 い 両側発症率が増加 す る傾向が 認 め

られ た （図 5A ）．また 顎顔面形態 の 前後 ・垂直的類型

ご と に 下顎骨側 方偏位量 の 変化 に 伴 う TMD 発症 側

の 変化 に つ い て 検討 を行 っ た 結果，特 に Cl．　III群 に お

い て は，下顎骨側方偏位量 の 大 き な 群 に な る従い 両側

発 症率が 5％ レ ベ ル で 有意 に 増加す る こ とが 認 め ら れ

た （図 5B ）．ま た，2−4　mrn 　ge，4−6　mm 群 で は，偏位

側発症率，非偏位側発症率，両側発症率 と も 同程度 で

あ っ た が ，6−8mm 群，8−mm 群 で は，有意差 は認 め ら

れ な い も の の 両側発症率 の 増加，偏位側発症率の 減少

す る傾向が 認 め られ た （図 5A ，5B ）．

　 2 ．TMD 重症側 に つ い て

　対象者中の 顔面非対称症例す べ て に つ い て偏位側，

非偏位側 の 顎関節症状 に つ い て 調査 を 行 い ，TMD 有

症 状者に つ い て は偏位側，非偏位側 を比較 し，TMD 重

症側 を調査 し た．そ の 結果，TMD 重症側 と下顎骨偏位

側 が
一

致 す る割合 が 1％ レ ベ ル で 最 も高 い こ とが 認 め

られ た （図 4＞．次 に 水平的類型 別 に 下顎側方偏位量 の

変化 に 伴 う TMD 重症側 の 変化 に つ い て 検 討 を行 っ

た．そ の 結果，2−4mm 群 で は顎関節症 状 の 重 症 側 は偏

位側 と
一

致す る割合 と
一

致 し ない 割合 が 同程度 で あ っ

た が，4−6mm 群，6−8　mm 　ge， 8−mm 群で は有意差が
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　　　　　　　　　　　図 3　下 顎 骨側 方偏位 量 と顎 関節症 状程 度 の 関係

A ：全 体 ，
B 　 CLm 群，　 C ：C1．1群 ，

　 D ：Cl．II群 ，
　 E ：1．ong 群，　 F ：Ave ．群，　 G ：Short 群

A ．全 　 体 ：下顎 骨 側方 偏 位 量 が大 き な群 に な る に従 い ，6 の 割 合 が有意 に増 加 （p ＜0．05＞
B ：CIJII群 ；下 顎骨側 方偏 位 量 が 大 き な群 に な る に 従い，6 の 割合が 有意 に増加 （p く0．05）
　　　　　　 下顎 側骨方偏位量が 大 きな群 に な る に 従い

， 1〜6合計の 割合が有意に 増加 （p く0．05）
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両 側 発症 率が有 意 に増 加 （p ＜ 0，05）

認 め ら れ な い も の の 顎 関節症 状 の 重 症 側 と下顎 骨偏位

側 が
一

致 す る割合 が 高 い 傾向で あ っ た （図 6）．

考 察

1 ．研 究対象者 に つ い て

　TMD 発症率 を 調 査 す る に あ た り， 性差 や加齢 に つ

い て も考 慮 さ れ な け れ ば な ら な い ．本研究 に お け る 研

究対象者 は ，男性 25．5％ ， 女 性 74．5％ と統計学的 に 有

意 に 女 性 が 多 か っ た ．前後 ・垂 直的骨格類型別 に み て

も同様 で あ り，男女 比 率に っ い て各群間で 比 較 し た結

果，統 計 学 的 に 有意 差 は な か っ た ．ま た ，平均年齢 に

つ い て も前後 ・垂直的骨格類型 別 の 各群間 で 統計学的

有 意 差 は認 め られ な か っ た ，よ っ て ，比較 を 行う各群

の 男女比率，平 均年齢は ほ ぼ
一

様 と み られ る．

　 ま た，本研究 に お け る 研究対象者 は 不正 咬合，顎変

形症，TMD を 主 訴 に 矯 正 科 に 来院 した 患者 で あ る．
よ っ て ，TMD 無症状者 や 有症状者 で あ っ て も 自覚 を

し て い な い 者は来院 して い な い 可能性 が あ り，母集団

が 特 別 な 集団 で あ る と思 わ れ る ．よ っ て 、本研究結果

が 無作為抽出の 母集団 に も適 用 で き る は 限 ら な い ．

II．顎関節症状の 評価に 関 して

　顎関節症状 の 内，雑音，疼痛，圧痛 に 関 して は 定 性

的 な評 価で あ る た め，診査者 で 誤差が 生 じ る 可能性 が

あ る ．し か し，今回 の 調査 対象者 に お い て は，診 査 者

間 で誤差 が 生 じや す い と考え られ る顎 関節症状 の 重症

度分類 「1」 あ る い は 「2」 に 属 す る 患 者 （顎 関節部
・

周 囲筋の 疼痛 を有す る者，可 触性ク リ ッ ク の み を有 す

る 者） の 割合 は 少 な い ，そ の た め，た と え診 査 者 間 で

誤差 が 生 じ て い た と し て も，本調 査結 果 に お け る

TMD 無症状者率 や TMD 有症 状者率 に 著 し く影 響 を

及 ぼ す と は考 え に くい ．ま た．重症度分類 で 「6」に 属

す る 者 の 多 く は，MRI ，顎 関節 X 線規格写 真 ，開 冂 位

パ ノ ラ マ X 線写真 ， 顎 運 動機能検査の 所 見 を併用 して

診断 し て い る た め ，TMD 重 症者 率の 結果 に お い て は

誤差 を ほ とん ど生 じ て い な い と 思 わ れ る．

　 ま た 顎関節症状 の 分類 に 関 して は，厳密 に い え ば，

顎関節部
・
周囲筋 の 疼痛 や 圧痛の み を有す る者 と 顎 関

節内障 を有 す る 患者 の 重 症度 を 同 じ尺度 で 比 較 す る こ

とは で き な い ．しか し，先 に 述 べ た よ う に 本研究 で 用

い た 顎関節症状 の 重 症度分類 は ，主 に 顎 関節内障 （顎

関節機能障害） の 程度 を 表現 す る こ と を 目 的 と して い
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た た め，顎 関節 内 障 を 伴 わ な い 症 例 を TMD 有症状者

の 中で 最 も軽症，す な わ ち 「1」と評価 す る こ と に し た．

m ．研究結果 に つ い て

　 1．顎 関 節 症 状 と顎 顔 面 形 態 の 三 次元的類型 と の 関

　　　連性

　 こ れ ま で 顎 顔 面 形 態 と TMD 発症 と の 関連性 に つ

い て ，skeletal 　Class　IIは skeletal 　C ！ass 　IIIに 比 べ て

TMD 有 症 状 者率 が 高 い と い う報告
4−6），ま た high

angle 症例
71s 〕，下 顎 骨側 方偏位症例

9−12 ｝
は TMD 有症

状者率が 高 い と い う報告 が さ れ て い る が，
一

方 で は，

顎 顔 面 形 態 に よ り TMD 有症状 者率 に 差 が 認 め ら れ

な い と い う報 告 も さ れ て い る
23 ，24 ）．こ の 結果 の 相違 に

つ い て は，加 藤 ら
24 ｝も述 べ て い る よ うに ，顎顔面形態 や

TMD の 診断基準，　 TMD の 評価法 （ア ン ケート，臨床

的診査），研究対象者数 の 相違 な ど に 起因す る もの と考

え られ る．本調査 の 結果か ら は ，従来 の 報告
4−6・9− 12 ）

に

あ る よ う に TMD 有症状者率 や，　 TMD 重症者率 が 高

か っ た 顎 顔 面 形 態 特 徴 と し て ，前後 的類 型 か ら

skeletal 　 Class　II，水平的類型 か ら 重度 の 下顎骨側方

偏 位 が あ げ ら れ た ．ま た 垂 直 的類 型 に 関 して ，今 回 の

結果 か ら は顔面 対称群 に お け る Short 群 が 1％ レ ベ ル

で 有意 に TMD の 有 症状 者率 が 高 い こ とが 認 め られ

た が ，顔面 非対称群 に お い て は特記す べ き所 見は 得 ら

れ な か っ た．た だ し，Long 群，　 Ave．群，　 Short群 の

そ れ ぞ れ の 資料数 に ば らっ きが あ る こ と，前後的お よ

び水平的類型分類 で は 咬合状態 が 各群内で お お む ね
一

致 して い る もの の ，垂直的類型分類 で は 咬合状態が 各

群内で 統
一

さ れ て い な い こ と な ど を考慮す る と，垂直

的顎 顔面 形 態 が TMD 発 症 に ど の よ う に 関わ っ て い

るか を 明 確 に す る た め に は ，資料数 を増 や して 更 な る

検 討 が 必 要 と思 わ れ る．特に 過蓋咬合
25｝，開咬

2 ［’−z7 ）
に

TMD 所 有者が 多 い と い う報告 が 存在 す る こ とか ら，

垂 直的顎顔面形 態 よ り も咬合状態 の 違 い が 重要 で ある

と も考 え られ，咬合状態 を も含 め て 改 め て 検討 し て み

る 必 要 が あ る と思 わ れ る．

　 また ，今 回 の 対象 は 顎 変形症患者 に 限定して お り，

顎顔面形態が 対称 か つ 前後的 に 調和 の と れ た skcletal

Class　 I に 関 し て は 資料数 が 少 な か っ た た め，本研 究

の 顔面 対 称 Cl．1 群 の 結 果 が ，正 常 咬 合 者 を含 む

skeletal 　Class　 I の 顎 関節症状 を代表 し て い る と は考

え に くい ．よ っ て 今後 は，Cl．1群 との 比較 は顎顔面形

態 異 常 を有 さ な い 患者 の 顎関節症状 を も調査 した う え

で 検討 す る 必 要 が あ ろ う．

　 顔面 非対称患者 の 顎関節症状 に 関す る こ れ まで の 研

究報告 の 中で ，顎 顔面 形 態 の 前後 ・垂直的類型別 に 顎

関節 症 状 を調 査 した もの は 見 あた ら な か っ た が ，本研

究 に よ っ て ，少 な く と も前後的骨格異常を伴 っ て い る

顔面 非対称症例 に 関 し て は 顎関節症状 の 詳細 が 明 らか

に な っ た ．す な わ ち，顔面非対称 を伴 っ て い て も，CL

III群 で は Cl．　II群 に 比 べ て TMD 有症状者率 や TMD

重 症者率 が 低 く，ま た Cl．　III群 で は ， 下 顎 骨側方偏位量

の 増加 に 伴 っ て TMD 有症状者 率 や TMD 重 症 者率

も上 昇 し て い る こ と が 明 らか で あ っ た が，Cl．　II群 で は

そ の よ う な傾 向が 認 め られ なか っ た．こ の 結果か ら Cl．

III群 に 関 し て は ，下顎骨側 方 偏位 の程度 と TMD 有症

状者率お よ び TMD 重症者率 は 強 い 関連性 が あ る こ

とが 推察 さ れ た．ま た，Cl．　II群の TMD 発症 は，下顎

骨側方偏位量 だ け で は な く，前後的形態要因 ， 顎関節

構造，咬合 な ど，他 の 因子 が 複雑 に 関わ っ て い る可能

性 が あ る もの と推察 さ れた．また ， TMD 発症率 に 反映

され て い る よ う に ，C1．　UI群に お い て は，　 Cl．　II群 に 比

較 し て 下 顎 頭や 関節窩な ど の 解剖学的特性 が 異 な っ て

い る た め か ，TMD 発症 率が 比較的低 く，TMD に 対す

る抵抗性が 強 い もの と 推察 さ れ た．

　 2 ，偏位側 と非偏位側の顎関節状態 に 関 し て

　顔 面 非対称 患者 の 全体 に お い て TMD 発症側 に つ

い て み る と，本研究 の 結 果 で は 両側発症 の 割合 が 最 も

高く，偏位側 と非偏位側 の 割合 は 同程度 で あ っ た．こ

れ は，栗原 ら
B
切 報告 と類似 して お り，本研究 に お い て

も，オ トガ イ の 偏位方向 と TMD 発症側 との間に は，

彼女 らが 指摘 し て い る よ うに 明 確 な 関連性 は見 い だ せ

な か っ た．も っ と も，栗原 ら
1：り

の 調 査 対象者 に は，
’
ド顎

骨側方偏位が 著 し い 患者が あ ま り含 まれ て い な い こ と

を 考慮 す れ ば，著 しい 下顎骨側方偏位 を伴 う 患者 に関

して は ，偏位側 に お い て 顎 関節症 が 高率 に 発症す る可

能性，あ る い は偏位側 の 顎関節症 が よ り重症 に な る可

能性 を否定す る こ とは で き な い ．

　 本研究 で は，こ の よ うな こ と を考慮 し た う えで ，顔

而非対称患者 の TMD 発症 メ カ ニ ズ ム を よ り明 らか

に す る た め に，著 しい 顔面非対称 を 伴 う患 者 を 含む 顎

変形症患者 に 対 し て 水平的類 型別 に TMD 発症側 お

よび TMD 重症側 の 調査 を試 み た．

　 水平的類型別 に TMD 発症側 を調査 した 結果，下顎

骨側 方偏位量 が 6mm 以下 の 群 に お い て は 偏位側発

症率，非偏位側発症率 ， 両側発症率 と もに 同程度 で あ

り，下 顎 骨側方偏位方向 と TMD 発症側 との 問 に 関連

性 は認 め られず，片側発症 率が高い とい う所見 に と ど

ま っ て い た．な お ，下顎骨側方偏位 6mm 以 下 とい う

条件 は，栗原 ら
13 ♪

の 調査対象の多くが分布 して い る範

囲 で あ り，本研究 と類似 した 結果 が 示 され て い た．一

方，下顎側 方偏位 量 が 6mm 以 上 の 重症 群 に お い て

は，偏位側発症率 が 減少 し，両側発症率が増加 す る と

い う明 らか な傾向が 認 め られ た．こ の よ うな結果 か ら，

下顎骨側 方 偏位 が 重度 に なる に つ れ て ，片側発 症 に 止

ま ら ず，そ の 対側 の 顎関節 へ も障害が 波及 して 両側発

症 に 至 る可 能性 が 高 い こ と が 推察 され た．また，下顎

骨側 方偏位 の 程度 は TMD 発症側 に も関与 して い る
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こ とが 推察 され，た．

　次 に，顔面非対称患者 の TMD 重 症 側 に 関して は ，

研 究対象全体 を み れ ば 偏位側 に
一

致す る 率 が 高か っ た

が，下顎骨側方偏位量 が 4mm 以 下 の 軽症群 に お い て

は ，重 症 側 は必ず し も偏位側 に
一

致せ ず，非偏位側 と

同程度 の 割合 で あ っ た ．し か し，下顎骨側方偏位量 が

4mm 以 上 の 群 で は重 症側 が 偏位側 に 多 い とい う結果

が 得 られ た．こ の よ うな 結果 か ら，中等度以上 の 顔面

非対称患 者 で は非偏位側 に 比 べ て 偏位側 の 顎関節 が 障

害 を受 け や す い も の と推察 す る こ と が で き る．そ の 理

由 と し て 考え られ る こ と は ， 偏位側 の 下顎頭 や関節隆

起 な ど の 顎 関節構造 の 形態的相違 運動時 に 顎関節 に

加 わ る負荷 の 相違 ， 習癖 や 非生 理 的運動 の 有無 な ど ，

多 因 子 が複合 し て 関わ っ て い る 可能性 で あ る ．こ れ ら

の うち，関節隆起 の 形 態 を例 に あ げれ ば ， 前方運 動時

矢状 顆 路 角 は 関節結節後斜面 の 傾斜角 と 高 い 相関が あ

る と い う報告
28・29 ｝

， 下顎骨側方偏位症 例 の 偏位側 で は

前 方 運 動時矢状顆路角 が 非偏位側 に 比 して 大 き く，側

方偏位量 が 増加 す る に 伴 い そ の 差 が 大 き くな る とい う

報 告
3°¶32 ）な どが さ れ て い る．こ れ らの こ と か ら，偏位

側 の 関節隆起後斜面 が 非偏位側 に 比 べ て 急 傾斜 を呈

し，下 顎 骨側方偏位量 が 増加す る に 従 っ て そ の 差 も著

し くな る こ と が 推察 さ れ た．さ ら に ， 関節隆起が 急傾

斜 の 場 合 に は下顎頭 が 後方位 を と り，か つ 関節円板 が

前方転位 しや す い とい う Atkinson ら
33 〕

の 報告 を考慮

す れ ば，中等度以上 の 下顎側 方偏位症例 で は 左右 の 関

節隆起後斜 面 の 傾斜 に 差 が 生 じ ， 偏位側 が 顎関節内障

に 陥 りや す く，か っ 重 症 に 移行 し や す い も の と考 え ら

れ る ．しか し ， 下顎 骨偏位側 の 関節隆起後斜面 が 急 傾

斜 で あ る こ と や，そ れ に 伴 っ て 関節 円板転位 を生 じや

す い と い う考え を裏付 け る た め の 明白な データ は得 ら

れ て お らず，い ま だ 仮説 の 域 に 止 ま っ て い る ．

　本研究 の 結果 か ら は ， 顔面非対称 の 形態 に 起因 して

下 顎 骨 偏位側 の 顎関節 が 障害 を受 け や す くな る 可能性

も推察 さ れ た が ， そ の 根拠 を 確実 に 得 る た め に は ， 顔

面 非 対称者 の 顎関節部 の 解剖学的特徴 や，顎機能 の 特

徴 な ど に つ い て ， 均質 な 資料 を 用 い て 細部 に わ た る検

討 が 必 要 で あ る ．

　最後 に
， 本研究対象が 成長 に よ り顔面非対称 の 程度

お よ び TMD 症状 が ど の よ う な 変化 を し て き た か は

不 明 で あ り ， 中 に は TMD 発症 に 伴 っ て 二 次的 に 顎顔

面 形 態異常 を き た し た 患者 も含 ま れ て い る と考 え ら れ

る ．よ っ て ， 本研究 の 結果 で は，TMD 発症率 お よ び顎

関 節 症 状 の 程度 と顎顔面形態異常 と の 問 に
一

部関連性

が 認 め られ た も の の ，TMD 発症すべ て が 顎顔面形態

異 常 の 誘 因 に な っ て い た と 結論 づ け る こ と に は 無理 が

あ る．

顎 顔 面 形 態 と顎 関 節症 状 の 発 現 様態に 関 する研 究　　33

結 論

　 1．TMD 有症状者率、　 TMD 重 症者率 が 高 い 顎 顔

面 形 態特 徴 と し て ， 前後 的 形 態 と し て は skeletal

Class　II，水平的形態 と し て は 大 き な下 顎 骨側 方 偏 位

が あげ られ た ．

　 2 ．skeletal 　Class　IIIに お い て は，下 顎 骨 側 方 偏 位

量 の 増加 に 伴 い と TMD 有症 状者率お よ び TMD 重

症者率 が 5％ レ ベ ル で 有意 に 高 くな っ た．

　 3．顔 面非対称患者全体 に お い て は，下顎骨側方偏

位 量 の 増加 に 伴 い TMD 両 側 発 症 率 が 有 意 に 増 加 す

る こ とが 認 め ら れ た ．

　稿 を終 え る に あ た り，本 研 究対 象 者 の 多大 な 資料 を 提供

し て い た だ き ま し た．当 分野 医局 員各位 に 心 よ り感 謝 い た

し ます．

　本論 文 の 要 旨の
一
部 は，第 58 回 日本 矯 正歯 科 学 会 （平 成

11 年 10 月，広 島 ） に お い て 発 表 した ．
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