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研究成果の概要（和文）：仮性口臭症とは明らかな口臭が認められないにもかかわらず口臭を気にする病態をい
う。これまで社交不安等との心理的背景が病態に影響しているとの報告は散見されるが因果関係など未だ不明な
点が多い。本研究の目的は複数の心理尺度を用いて仮性口臭症を取り巻く背景因子を探索することである。調査
対象は女子学生1360名とし自己式質問紙調査を実施した。心理尺度として公的自己意識、社交不安、賞賛獲得欲
求、拒否回避欲求および醜形恐怖を用いた。ベイジアンネットワークを用いて仮性口臭症ならびに体臭等の自己
臭と心理尺度の間の因果関係の推測を行ったところ仮性口臭症と自己臭症の原因の1つは社交不安であることが
示唆された。

研究成果の概要（英文）：Pathologic subjective halitosis is known as a halitosis complaint without 
objective confirmation of halitosis by others or by halitometer measurements; it has been reported 
to be associated with social anxiety disorder. However, causal relationship between pathological 
subjective halitosis and psychological variables remains unclear. Therefore, we investigated 
potential causal relationships among pathologic subjective halitosis, olfactory reference syndrome, 
social anxiety, and preoccupations with body part odors.  A total of 1360 female students answered a
 self-administered questionnaire. Bayesian network analysis showed that social anxiety directly 
influenced pathologic subjective halitosis and olfactory reference syndrome. Preoccupations with 
mouth and body odors also influenced pathologic subjective halitosis. Social anxiety may be a causal
 factor of pathologic subjective halitosis and olfactory reference syndrome. 

研究分野：社会系歯学
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１．研究開始当初の背景 

 

 仮性口臭症とは、自己臭症の 1 つであり、

口臭測定器により明らかな口臭が認められ

ないにもかかわらず、口臭を気にする病態を

いう。仮性口臭症の罹患率は明確になってい

ないが、海外での調査によると約 20％という。

わが国でも病院や地域の歯科医院等で口臭

を主訴とする患者は増加傾向にあるが、明確

な診断方法や治療方法が確立しているとは

言い難いのが現状である。これまで社交不安

や自己臭傾向等との心理的背景が病態に影

響しているとの報告は散見されるが、部分的

な解析にとどまっており、相互の関係性や因

果関係の検討については未だ明らかになっ

ていない。 

 

２．研究の目的 

 

 先行研究を基に想定される心理尺度を用

いて仮性口臭症を取り巻く背景因子を探求

することを目的とした。 

 

３．研究の方法 

 

（１）調査対象 

 大学、短大、専門学校等に在籍する 18〜24

歳の女子学生 1360 名とした。 

 

（２）調査方法 

 自己式質問紙調査を実施した。使用した心

理尺度は、１）仮性口臭症：スクリーニング

に用いられる慶大式の仮性口臭症指標（角田

ら、2000）、２）公的自己意識、３）社交不

安、４）賞賛獲得欲求、５）拒否回避欲求尺

度、６）醜形恐怖および７）自己臭傾向であ

った。慶大式の仮性口臭症指標は角田ら

（2000）の報告を参考にし、13 点以下を仮

性口臭症傾向が低い群、14~21 点を仮性口臭

症傾向が高い境界域群、22 点 以上を仮性口

臭症が強く疑われる群と定義した。公的自己

意識は Fenigstein ら（1975）の自意識尺度

の下位尺度である「公的自己意識」を菅原ら

（1984）が日本語に翻訳したバージョンを用

いた。社交不安については、Fenigstein ら

（1975）の自意識尺度の下位尺度である「社

会的不安」を押見ら（1986）が翻訳したバー

ジョンを用いた。賞賛獲得欲求および拒否回

避欲求尺度については小島ら（2003）の方法

を用いた。さらに醜形恐怖に関する項目につ

いては自我漏洩体験質問紙の下位尺度であ

る「醜形恐怖に関する項目」を用いた（松下

ら 2010）。 

 

（３）統計解析 

 仮性口臭症をスコア値を基に３つに分類

し、全身における自己臭、例えば、体臭、足

臭、腋臭等との関連性をノンパラメトリック

検定やχ2検定等を用いて統計学的に解析し

た上で、ベイジアンネットワークを用いて仮

性口臭症ならびに体臭等の自己臭と心理尺

度の間の因果関係の推測を行った。 

 

 

４．研究成果 

 

 仮性口臭症のスコアを基に 10 から 13 を

「標準」、14 から 21 を「やや高群」、22 以上

を「高群」の 3 群に分類したところ、

Kruskal-Wallis 検定において、自己臭と社交

不安において有意差が認められた。つまり、

仮性口臭症のスコアが高いと、自己臭と社交

不安が高い値をとることが示された（表１）。 



 

表１ 仮性口臭症３グループと自己臭およ

び社交不安との関連 

 

 次に仮性口臭症の3グループと体の臭いが

気になる部位間の関係をみたところ、カイ二

乗検定の結果、口臭、体臭、腋臭、足の臭い

といった体の気になる部位と3グループ間に

有意差が認められた。つまり、仮性口臭症の

高群の者は口の臭いだけでなく、体、腋、足

の臭いも気にしていることがわかった（表

２）。 

 

 
表２ 仮性口臭症３グループと気になる臭

いの部位の関係 

 

 ベイジアンネットワークによる解析によ

り口臭、体臭、腋臭、足の臭いといった体の

臭いが気になる部位と、仮性口臭症ならびに

自己臭および社交不安間の因果関係を推測

することができる。その結果、仮性口臭症の

原因は、社交不安と口臭と体臭であり、自己

臭の原因は、仮性口臭症と社交不安ないし体

臭、腋臭であった。これらのことから、仮性

口臭症と自己臭の共通の原因は、社交不安と

体臭であることがわかった（図１）。 

 

図１ ベイジアンネットワークによる因果

関係 

 

５．考察 

 本研究により仮性口臭症の原因が社交不

安であることがわかった。これまで社交不安

の主な治療法として認知行動療法、薬物療法、

小精神療法などが知られている。認知行動療

法とは、物事を解釈したり理解する仕方を修

正する認知療法と、学習理論に基づいて行動

を修正する行動療法を統合した療法のこと

である。薬物療法は心身医学の領域でしばし

ば用いられている治療法である。小精神療法

は短時間でも効率よく精神療法を行えるよ

うに作られた特殊な精神療法の一つである。

現在のところ、仮性口臭症の治療法は確立さ

れていないが、社交不安に対する臨床的対応

が仮性口臭症の治療方針にも適用可能であ

る可能性がある。また、仮性口臭症が社交不

安や自己臭症と密接に関連していることを

鑑みると、仮性口臭症の治療にはチーム医療

アプローチが必要となると考えられる。平成

３０年９月には第１回公認心理士試験が実

施されることになっている。今後、歯科医師

はこうした臨床心理学の専門職や医師と連

携しながら治療に当たっていくことになる

であろう。 

 最後に本研究の限界点を述べる。本研究で

は、仮性口臭症の定義を質問紙による評価の

みで行っており、いわゆる官能試験や口臭測

定器等のよる客観的な臨床診断には至って



いない。そのため、本研究における仮性口臭

症と評価された者の中に真性口臭症の者（あ

きらかな口臭レベルを有する者）が含まれて

いた可能性は否定できないかもしれない。 
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