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研究成果の概要（和文）：頭頸部がん患者の顎口腔機能の回復の評価として、顎顔面領域の瘢痕治癒に関わる軟組織評
価を加味した新しい組織評価法を研究した。手術創の治癒と口腔機能が関わる口腔内の計測値を集めて、リハビリテー
ション評価の指標とした。この評価法を用いて、頭頚部がん患者の経時的組織変化を計測し、術後の治癒過程における
瘢痕収縮の実態や開口訓練などの機能的リハビリテーションを実施した時の計測値を比較検討し、各種生活機能評価値
との関連を考察した。

研究成果の概要（英文）：To evaluate the recovery level of the craniofacial and oral functions after the 
treatment of the head and neck cancer, new estimation approach for healing of soft tissues, which had 
created by the surgical operation, had been studied. The index of oral functional rehabilitation was 
composed with the measurement values of oral functions and surgical wound healing. The patients who 
suffered the head and neck cancer were evaluated and compared the processes of oral functional recovery 
by using this evaluation method, with the observation of scar contraction and the oral functional 
rehabilitation, such as exercises of jaw opening.

研究分野： 予防歯科学
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
 日本での口腔がんの発生患者が年間約
7,800 人、咽頭がんの発生患者数が約 4,800
人であり、頭頸部がんの患者数は 1995 年と
比較して 2 倍と急増している。口腔がんを含
む頭頸部がんに対する外科的切除手術では、
舌や下顎骨や上顎骨を含む患部切除が第一
選択となる為、大きな器官・組織欠除が生じ、
術後の開口障害や摂食・嚥下障害、構音障害
等が問題となる。口腔は「話す、食べる、味
わう」といった Quality of Life (QOL) の基
本要素に直結する機能を担っているので、こ
れらの口腔機能の低下は QOL の低下に直結
する。 
頭頸部がん患者の現行の顎口腔機能回復

の評価は幾つかの指標を用いて実施されて
いるが、開口訓練開始時期や顎義歯を装着す
る時期と形態の決定にあたって、軟組織・硬
組織の治癒過程の評価については、視診と経
験則のみで判断されているのが現状であり、
その客観的な指標や評価方法は無い。即ち、
術後の顎顔面組織欠損には顎補綴を装着す
る事で機能回復を行っているものの、術後ど
の段階で顎補綴を装着する事が望ましいの
か、また、咬合圧はどれ位かけても再建組織
に問題がないのかなどの基準が曖昧であり、
再建組織の皮膚や粘膜や筋肉の状態につい
ての検証を行った実験もあまり無い。よって、
現行の問題点は、頭頸部がん患者の術後リハ
ビリテーションの方針決定は、形態評価（切
除部位、移植部位）と、機能評価（開口度、
咬合力、運動量）で行い、本来最も考慮しな
ければならない組織評価（瘢痕治癒過程の進
行性変化）が数値化されていないことである。
これを解決する技術として、硬組織や軟組織
の張りやしなやかさを評価するハプティッ
クセンサ等の開発が進み、再建組織の創傷治
癒過程を数値化して評価する事が可能にな
ると考えられる。 
東北大学病院では現在、耳鼻咽喉・頭頸部

外科、形成外科、リハビリテーション科、補
綴科、予防歯科の医科歯科５科により、頭頸
部がん術後の摂食・嚥下障害に対する支援プ
ログラムを部門・科を超えた連携チーム医療
にて行っている。参加している業種は、医師、
歯科医師、看護師、歯科衛生士、言語聴覚士、
作業療法士であり、既にがん臨床の現場で、
患者の術前術後のサポート体制が確立して
いる。頭頸部がん患者は、術前に耳鼻咽喉・
頭頸部外科から各科への紹介がなされ、術後
入院中については、各科が連携をとりつつ、
摂食・嚥下の機能回復訓練を行っている。予
防歯科では術後の口腔機能の評価を行いつ
つ開口訓練を行っている。顎口腔機能再建治
療部において術後に顎義歯を作成し、顎義歯
による嚥下機能の回復の状態を、リハビリテ
ーション科にて Videofluorography（VF、嚥
下造影）、耳鼻咽喉・頭頸部外科にて
Videoendoscopy(VE、嚥下内視鏡)を実施して
評価を行っている。  

 顎顔面領域にがん切除手術を施術された
患者は、口腔機能障害を克服する為に顎義歯
などの補綴物を用いた欠損補綴を行い、顎口
腔機能と審美的問題の回復を計りつつ、機能
障害を克服すべくリハビリを実施している。
また、咽頭がんではその複雑な解剖学的問題
点から、手術より化学放射線療法が第一選択
となっているのが現状である。放射線照射中
には頭頸部の皮膚や粘膜、結合組織、筋肉等
の正常組織も損傷を受け、その後の治癒過程
において障害部には瘢痕収縮が起こるため、
術後の経過に伴って頭頸部の可動域の制限
が進行し、結果として強固な開口障害を呈す
る事が多い。その結果として経口摂取や顎補
綴を諦めなければならない場合もあり、がん
の根治術を受けた患者の術後の QOL の大き
な低下の原因となる。 
 
２．研究の目的 
本研究では、頭頸部がん患者の現行の顎口

腔機能の回復の評価として、顎顔面領域のし
なやかさと張りといった瘢痕治癒に関わる
軟組織評価を加味した新しい組織評価法を
開発する。これは、手術創が関わる口腔内の
計測値を集めて各年齢の標準値を決定し、同
時に組織の可動範囲や筋力等の機能的計測
を実施する事によって、形態・機能・組織の
3 つの評価を統合する指標となる。この評価
法を用いて、頭頚部がん患者の施術範囲の経
時的組織変化を計測し、術後の治癒過程にお
ける瘢痕収縮の実態や開口訓練などの機能
的リハビリテーションを実施した時や顎補
綴処置を実施した時の各種計測値を比較検
討し、嚥下機能評価等との各種生活機能評価
値との関連を明らかにすることを考えた。 
 
３．研究の方法 
頭頸部がん患者について、軟組織の経時的

変化を計測する事によって、術後の顎義歯の
装着時期ならびに、口腔機能リハビリテーシ
ョンの効果について評価した。 
(1) 口腔内外の計測点の設定と測定基準値の
取得： 
頭頚部がん患者のガン治療後の顎補綴を

含むリハビリテーションにて、術後の瘢痕収
縮や顎運動の制限の生じた場合に、その程度
の評価を行うために、口腔内外に標準計測点
を設定し、各年齢の健常者の測定値を集めて
測定基準値を決定した。これらの各種計測値
の被検者毎の相関を検索し、関連する計測点
を絞り込んで代表計測点を決定し、同時に各
計測点の可動域を記録した。 
(2) 放射線照射治療時・がん切除根治術実施
時の頬部瘢痕治癒の経過観察： 
耳鼻咽喉・頭頸部外科にて放射線療法予定

の咽頭がんの患者に対して、放射線照射治療
前後の口腔内外の軟組織の炎症発生と瘢痕
治癒の過程を記録した。また、顎口腔外科領
域のがん切除根治術を受ける患者に対して
は、治療前後の口腔内外の軟組織の起炎症と



瘢痕治癒の過程を検証した。放射線療法の照
射野と線量、外科的切除部位等の治療計画か
ら群分けし、定期的な計測から計測値の変化
と可動域、口腔機能の回復の変化を検討した。
同また、照射後で実験に参加の患者は、術後
からの経過時間と計測値を記録した。 
 
４．研究成果 
本研究では、軟組織の機械的性状・機能的

評価との関連を検索し、術後の顎義歯の装着
時期ならびに、口腔機能リハビリテーション
の効果についての形態・機能・組織の統合す
る客観的評価法の提案を目指し、臨床の場か
ら患者データを収集・解析した。 
始めに頭頚部がん患者のガン治療後の顎

補綴を含むリハビリテーションにて、術後の
瘢痕収縮や顎運動の制限の生じた場合に、そ
の程度の評価を行うために、全ての口腔粘膜
の位置を図示することができる新しい口腔
粘膜チャートを制作した。これまでは、口腔
内組織を中心にしたチャートしかなく、口腔
粘膜全域をカバーする口腔粘膜用の記録チ
ャートは存在しなかった。本研究で制作した
口腔粘膜チャートは、口腔前提の粘膜面や口
底、口蓋の粘膜の各構造の全ての口腔軟膜の
部位を直感的に指し示すことができた。 
頭頚部がん患者のガン治療後の顎補綴を

含むリハビリテーションにて、術後の瘢痕収
縮や顎運動の制限の生じた場合に、その程度
の評価を行うために、この口腔粘膜チャート
上に、口腔内外に患者に、開口障害がある患
者でも可能な限り苦痛を与えずに測定でき、
かつ計測機器の操作性を考えた標準計測点
を設定した。標準計測点は、患者により設定
できない部位が多様であるために、複数の位
置決めが容易な点を設定した。基準としては、
開口障害がある患者でも可能な限り苦痛を
与えずに測定でき、かつ計測機器の操作性を
考えた。多くの症性では、口腔前庭の咬合平
面上にあり、口角から後方 25mm の頬粘膜上
の標準計測点が活用されていた。この計測点
は、頬粘膜の最も可動性の高い部位で有り、
そのために口腔内の機能障害の影響を大き
く反映される部位である。計測点は、頭頚部
がんの発生部位が正中ではないので術後の
左右対称性が低いので、計測は必ず左右対称
に設定して行った。多くの症性では、口腔前
庭の咬合平面上にあり、口角から後方 25mm
の頬粘膜上の点が活用されていた。 
頭頸部がんの術後リハビリテーションの

評価には、形態的評価と嚥下能力等の機能的
評価の診断基準が使用されている。しかしな
がら、実質欠損を伴う軟組織自体の瘢痕治癒
といった生体の変化は、組織構成自体が大き
く変化していくので、頭頚部がん患者を含む
入院患者・外来患者の診療成績を、頭頚部が
ん患者を含む入院患者・外来患者の頭頚部・
口腔内の口腔機能の回復の記録、開口度や口
腔内乾燥度等の検査値、口腔内写真等を登録
したデータベース登録で検証した。これらの

患者の口腔機能リハビリテーションには、開
口器（かいくん等）や機能訓練器（ぱたから
等）等の機器を用いる。訓練中の機能検査や
嚥下機能評価等のスコアの関連から、口腔機
能影ハビリテーションに関しては、開口障害
が生じやすいので早期から口腔機能リハビ
リテーションを開始することが望ましいと
考えられた。また、開口訓練時の運動負荷等
の手探りで実施されている運動負荷プログ
ラムを、効果的で患者の負担の少ない複数パ
ターンに設定すべきことが示唆された。これ
により、がんサバイバーとして、より良い状
態で早期の社会復帰を目指すための術後機
能リハビリテーション法を構築する事が可
能であると考えられた。 
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