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反対唆合患者に対する chincap24時間使用について
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ま え か き

歯列矯正は戦前は特殊階級の治療 として存在

し,大学附属病院矯正科又はごく限られた歯科医

によって治療が行われてきたが, 戦後雑誌,テレ

ビ等 による歯科知識の普及, 審美的欲求の普遍

化, さらに最近では学童の口腔検診時にう蝕歯の

みではなく, 不正吹合の指摘も行われるようにな

ったことなどにより,全国的に患者の増加が見ら

れるようになった｡

柏崎市のような地方都市にあっても, 地方の時

代を象徴するかのように矯正治療を希望する人が

増えている｡ 又,産業の地方分散につれて,都会

から田舎への人間の移動が始まると同時に矯正治

療中の患者の移動も伴い, これらの患者が紹介さ

れてくることもしばしばあるようになった｡

ところが我々開業医は, 補綴,口腔外科,保存

が中心で歯列矯正を手がける事が少なく, 自信を

持 って矯正治療 を行 うわけには いかなかったた

め,これらの要求に応えるのに苦慮 した｡ その結

果, 新患は新潟大学歯学部附属病院矯正科へ紹介

し, 移動によって柏崎市に来た矯正患者は他町村

の矯正歯科医に依頼するか断わる方法を坂るしか

なかった｡

新潟大学へ紹介 した場合, 通院は時間的にも経

済的にも両親及び患者の負担が大きいことから,

矯正患者の地域医療充実のために何か方策はない

ものかと考えてきた｡ 柏崎市内には国立病院,厚

生連病院があり, それぞれ歯科診療室を持ってい

るのでこれらの病院を軸にして,矯正治療を行 う

ことができるのではと考えたが, 諸般の事情によ

り不可能であった｡

いろいろ考慮をつづけているうちに2年間がた

ち断念せざるを得ないと思っていたところ, 新潟

大学矯正学教室の技術的援助が得られることが出

来るようになり, 著者ら3人の歯科医で技術的修

練,患者 P.R.,経営問題などの分担を決め,柏崎

矯正研究会 として 昭和 49年4月に発足した｡同

時に新潟大学研究生として新潟大学矯正学教室に

おいて技術的研磨をつみながら我々のできる範囲

での矯正治療を続けて来た｡

治療形態は月2- 3回土曜日の午後, 3人が平

野歯科に寄 り合い診療 している｡ 3人で相談 し,

模索しながら進めて来たが, カルテ,資料の整理

などようや く地について来たのを機会に55年ま

での6年間において来院した患者 340名について

今までの報告を参考にしながら1,2,3,4,5,8,9,10), 疏

計的調査を行った｡ その中でも特に反対唆合の患

者に-chincapを夜間のみでなく, 1日中24時間

使用させた場合 6,7)いろんな点で治療効果が高め
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られたことが分ったので併せて報告する｡

調 査 結 果

柏崎市 は人口約83,000人,一般に矯正治療の

対象年齢 といわれてい る小学生 は,柏崎市内24

校7,294人,これに刈羽村,高柳町,西山町の7

校,1,265人を加えると8,559人, 中学生は柏崎

市内,1,913人, 刈羽村,高柳町,西山町を加え

る と,2,649人,高校生 は,4,457人 で,合計

15,665人である｡ この5年間に来院 した初診患

者340名のうち,男子は127名,女子は213名で

あり,男女比は約1:2であり,女子の方が多かっ

た｡ これは従来の報告と一致しており,女子の方

が不正吹合に対する関心度,矯正治療に対する要

求度ともに高いことがわかる｡ このことは審美性

に対する考え方の違いと考えられる｡

来院の動機については,初めの頃は,研究会発

足後行った歯列矯正についての説明会と無料相談

に出席した約150名の中からのものや,地域の新

聞でのP.R.によるものが多かった｡ その後,当

院での矯正治療を受けている患者の ｢口こみ｣に

よるものが増え,最近では市内歯科医院からの紹

介も徐々に増えて来ている｡

来院患者の年齢別分布を調べてみると (図1),

3,4,5歳の幼稚園児が22人 (6.5%),6-12歳

の小学生262人 (77.0%)13-15歳の中学生が38

人 (ll.2%),16-18歳の高校生12人,19歳以上

の成人8人となっている｡

小学生の患者が圧倒的に多く, なかでも6歳か

ら急激な増加を示し,8歳,9歳が非常に多いこ

とがわかる｡ これは他の統計的調査の結果とよく

一致している｡ この年齢は口腔内でみるど,上下

顎の4前歯が萌出完了する頃であり, これらの前

歯が萌出したところ,個々の歯に捻転,舌側転位

などが生じたため, あるいは上下前歯の被蓋の異

常である反対吹合になったため,叉は上顎前突の

傾向のあるものでは, この頃その徴候がはっきり

してきたため,治療の要求度が高まり来院するこ

とになるものと考えられる｡ 中学生になると小学

生に比べ.て急激に減少しているが,不正吹合がこ

の年齢になって泊癒したためとは考えられないの
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図 1 初診患者の年齢別分布

で,その理由としては,高校受験等の進学にかか

わる問題を控えていること, 中学校でのクラブ活

動により通院時間がとれないこと,矯正装置が目

立つのをきらう年齢であること, などが想像され

る｡

5年間に来院した初診患者340名について, そ

の後の経過を示すのが図2である｡現在治療中の

ものが49%,終了したものが18%である｡

矯正研究会を開設して以来, すでに5年を経過し

ているにも拘らず, まだ5人に1人が終了しただ

けであり,開始した患者の約半数が現在も治療中

であるということは,矯正治療というものがいか

に長期間を要するかがよくわかる｡ また初診を行

ったが治療は行わず相談だけのものが12%あり,

この中には諸般の事情から治療を開始するに至ら

なかったもの,初診は行ったが矯正治療をあえて

行う必要のないものが含まれている｡次に初診時

に歯の萌出程度などにより治療を開始するには早

すぎるとして時期がくるのを待っているものが12
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相 時 中 終 治
談 期 止 了 療
待 中
ち

12% 12% 9% 18% 49%

図 2 初診患者340人のその後の経過

柏崎市302人 刈羽高柳西山35人 その他3ノ＼

図 3 初診患者の地域別分布

反対□交合 その他 の症例

ー52人 ー88人

図 4 初診患者の症例別分布

稔, そ の 他

表 1 CHINCAP24時間使用者数
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図 5 CHINCAP24時間使用者の年齢別分布
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24時間使用状況
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学校別 CHINCAP24時間使用状況 (女子)

学 ま
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石 石
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図 7 学校別 CHINCAP24時間使用状況 (男子)
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%ある｡ これらに上記の相談のみうけたものを加

えた人たちには,従来では初診をうけるまでに至

らなかったものが含まれているはずである｡ これ

らは矯正治療の知識の普及に伴って,早期に一度

歯科医の診察を受けようという傾向の表われと考

えられ,早期に発見し早期に治療するという点で

好ましいことである｡途中で中止したものが9%

あるが, これは来院しなくなったものという意味

であり,装置を装着し数回来院した後連絡の途絶

えたものである｡ その殆んどはすでに治癒してい

るものと考えられる｡

来院患者の地域別分布 についてみると (図3),

柏崎市内が302人 (88.8%),周辺の刈羽村,高柳

町,西山町が35人 (10.2%),遠隔地3人 (1%)

であった｡柏崎市内が圧倒的に多かったのは,過

院時間等を考えると当然のことかもしれない｡

柏崎市内でも柏崎小学校が多かったのは,本院

がこの学校区にあり通院が容易であることが最も

大きな理由阜考えられるが,更にchincapを24

時間使用させるということは,小学校にいる時も

装着していることになり, これが他の人たちに矯

正治療への関心を高めさせ,矯正治療を希望する

ようにP.R.の役目を果していると考えられる｡

初診患者の症例別分布 をみると (図4),反対

攻合 152例 (44.7%), その他の不正吹合 188例

(55.3%)である｡

反対吹合が約半数を占めているわけで, この傾

向は,他の人の報告に類似しており,柏崎地区に

おいても反対の被蓋は患者や親にとって吹合が正

常に比べて異常であるということを認識しやすい

であろうし,審美的問題が強いであろうと考えら

れ る｡

装置別比率では chincap使用が圧倒的に多か

った｡ これは上述したように7-8歳頃反対唆合

を主訴として来院する人が非常に多いことによる

ものと考えられる｡最近では,DirectBonding

System を含めた難度の高いものの要求がかなり

みられるようになった｡

chincap を使舟したものの年度別比は表1の

通りである｡毎年 かなりの数の人たちに, chin

capが使われていることがわかる｡すなわち年間

稔, そ の 他 13
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図 8 反対吹合治療に要した期間

を通して柏崎地区においては,chincap を装置

している子供を街頭や学校において見かけること

を意味している｡

図5は, chincap を24時間使用 している患

者の年齢別分布を示す｡9歳の女子が最も多く23

名と全体の18.7% を占めており,7-10歳の間に

86名,70%が属している｡このことは上述したよ

うに7歳頃上下顎の4前歯が萌出すると同時に反

対唆合に気づき来院する患者が多いということを

反映している｡ またこの時期は顎顔面 の成長と

いう点からみると,上顎の成長が旺盛 であり,

chincap を用いて反対唆合を改善することによ

り上顎の前方への成長を促進するためにも好まし

い時期である｡ さらにこの時期に反対吹合を治療

しておくことは, この後に起こる下顎の成長期を

正常な前歯被蓋をもって迎えることになり,バラ

ンスのとれた上下顎の成長を期待することができ

る点でも有利である｡

図6は幼稚園,保育園においてchincapを24

時間使用している人の分布を示す｡柏崎市内のか

なりの幼稚園,保育園において,Chincap を装

着しており,他の園児がこれをよく見ていること

になる｡
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55年10月30日

56年1月24日

図 9-A

図7は反対吹合患者が最も多い年齢層である小

学校において chincapを24時間使用している

人の分布を小学校別に示したものである｡

男女共,柏崎市内のかなりの小学校において,

授業中にも chincapを装着している人がいるの

が分かる｡ このことは小学校の先生方に矯正治療

について理解していただくことになり,加えて反

対唆合を有する人たちへの矯正治療の啓蒙という

点でも意義のあることと思われる｡

図8は chincap24時間使用によって反対唆合

の治癒に要した期間を示す｡chincap24時間使

図 9-B

用による治癒期間は男子では1カ月で治癒したも

の21人,49%,2カ月,23%,3カ月,14%,荏

って3カ月間で治癒したものは86%これに6カ月

間で治癒した者を含めると98%となる｡女子では

1カ月で治癒した者23人,29%,2カ月,28%,

3カ月,15%であり, 3カ月間で治癒したもの72

%,更に6カ月間で治癒 したもの92%である｡

すなわち 当院に来院 した反対吹合者 については

chincapを24時間使用す畠ことによって,約6

カ月後かなりの人の反対唆合が改善していること

がわかった｡ ｢
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図9は chincap24時間, 3カ月で治癒 した症

例 と6カ月で治癒 した症例の中から代表的なもの

についてセファロの重ね合わせにより, 治療前,

治療後の変化を示す｡

図9Aは3カ月で清癒 した代表的なもので,下

顎の後下方への回転 と, 下顎前歯の舌側傾斜が起

っている｡図9Bは6カ月で治癒 したもので,下

顎の後下方への回転, 下顎前歯の舌側傾斜に加え

て上顎前歯の屈側傾斜が起 こっている｡

一般に短期間で治癒 しているものは, 下顎の後

下方への回転が認められ, それに下顎前歯の舌側

傾斜を伴 うことがある｡ 6カ月をこえて長期間を

要 したものでは,下顎の回転, 下顎前歯の傾斜に

加えて, 上顎前歯の屈側傾斜 と上顎骨の前方成長

が認められるようである｡

ま と め

結論 として chincapを眠 る時だけ使用するより

は24時間使用する事によって 治癒期間が 短縮さ

れ,治療効果の向上が著 しいことが分か った｡ さ

らに学校にも chincapを装着 してゆ くことによ

り反対吹合患者に対する矯正治療の啓蒙 と理解に

効果があることもわかった｡

最後に御指導いただいた 新潟大学歯学部矯正学

教室花田晃清教授及び御援助, 御助言をいただい

た同教室の皆様に深 く感謝いたします｡

本論文の要旨は, 昭和56年4月18日第14回新

稔, そ の 他

- 15-

15

潟歯学会総会において発表した｡
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