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研究成果の概要（和文）： 

乳児の舌喉頭矯正術前後に児の舌癒着症状、蹄泣・睡眠時間、母子の睡眠、哺乳のトラ
ブル、母親の児に対する愛着度、母親の疲労について検討した。術後、児は、夜泣きが減
少し夜間睡眠時間が増加した。母親は、睡眠の質・量ともに改善し、乳頭・乳房トラブル
も顕著に改善し、疲労度が減少し、児への愛着度が増加した。術後育てやすくなり育児ス
トレスが軽減したことから、舌喉頭矯正術による虐待予防の有効性が示唆された。 
 
研究成果の概要（英文）： 
 We investigated changes before and after the CGL. Such as symptoms of 
ankyloglossia with deviation of the epiglottis and larynx, durations of colic crying, 
sleeping time, suckling problems for babies, Mothers’ sleep conditions, mothers’ 
affection rates to their babies, mothers’ fatigues. For the babies after the CGL, colic 
crying decreased and sleeping time during night increased. For mothers, both in 
qualities and in quantity of sleep increased, nipples and breast problems by suckling 
were significantly ameliorated, affection rates to their babies were increased. As their 
childcares were easier after CGL, their fostering stresses were decreased. 
Effectiveness for preventions of child abuse by CGL was suggested by this study. 
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１．研究開始当初の背景 

舌癒着症(ADEL)は、舌小帯の有無にかかわ
らず舌および喉頭蓋・喉頭の前上方への偏位

により上気道の抵抗が増加し呼吸を抑制す
るために起きる。新生児から成人まで程度の
差こそあれ、ほとんどの人に偏位が見られる。
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新生児・乳児には、蹄泣、腹部膨満、手足が
冷たい、寝つきが悪い、抱き癖、向き癖、チ
アノーゼ、睡眠時無呼吸、哺乳トラブルなど
の症状を呈する。舌小帯およびオトガイ舌筋
前方の筋束を一部切離する舌喉頭矯正術
(CGL)により舌・喉頭蓋・喉頭が後下方に移
動し喉頭が直立するため上気道の抵抗が減
少し症状は劇的に改善され身体機能のみな
らず精神的にも安定し育てやすくなる。 

 

２．研究の目的 
乳児の ADEL 症状は育児を困難にし、虐待

の直接的要因になっていると思われる。CGL
により児の睡眠覚醒リズム、自律神経、蹄泣
と声帯結節の関係、また母親の睡眠覚醒リズ
ム、児への愛着度、母乳トラブル、育児スト
レスや疲労度、生活パーフォーマンスが改善
するかを評価する。そして CGLが直接的な虐
待予防策となる可能性について検討する。 

 

３．研究の方法 

(1) CGLを希望する乳児 16名（月齢 3.6±4.1
ヶ月）に対し、術前後約 1週間ずつ母親に睡
眠と蹄泣時間の生活記録表およびアンケー
トを記入してもらい解析した。 

 
(2) 微小動作 0.01Gまで感知可能な高感度加
速度センサー内臓の腕時計型アクチグラフ
（米国 AMI社製）を、CGLを希望する乳児と
母親に対し術前後 1週間ずつ装着し、母子の
睡眠覚醒リズムおよび母親の疲労度ついて
AW2および Act-FASTを用いて解析した。 
 
(3) 乳児の胸部に術前後、心拍モニターであ
るアクティ HR4 を装着し、専用ソフトにより
心電図の RR 間隔解析、周波数解析(FFT)を行
い自律神経のバランスを評価した。 
 
(4) MAQ日本語版質問紙を用いて CGL前と１
か月後に母親に児への愛着度評価を行った。 
 
(5) 児の CGL前後に母親の指先から数滴採血
し、活性酸素自動分析装置（FREE）を用い酸
化ストレス度（d-ROM）と抗酸化力(BAP)を測
定した。 
 
(6) 超音波断層撮影装置（アロカ社 ProSound 
SSD-5500）を用いて哺乳トラブルのある乳児
の顎下部にプローブをあて、CGL 前後の哺乳
時舌運動を撮影し、動画解析ソフト Dipp- 
Motion Pro（DITECT 社製）に取り込み舌変位
量、乳頭の変形について解析した。哺乳トラ
ブル症状について術前後の変化を検討した。 
 
(7) 喉頭ファイバースコープを用いて CGL前
後の声帯結節の有無と母親への育児状況の
変化についてインタビューを行った。 

４．研究成果 
(1) 術後、一日の蹄泣時間は有意に減少した
(p<0.01)。夜間では最長睡眠時間、最短睡眠
時間は有意に増加し、総蹄泣時間、総蹄泣回
数は有意に減少した（図１）。母親全員が、
術後子育てが楽になったと感じ、CGL を受け
てよかったとの感想であった。ある１歳女児
の生活記録表を示す（図２）。術前、毎晩１
時間に１～２回夜泣きがあったが、術後はほ
とんどみられずしっかり睡眠がとれている
ことがわかる。 
 
 
 
 
 
 
 

図１ 乳児の夜間の睡眠と蹄泣 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

図２ 1歳女児の CGL前後の生活記録 

 

(2) CGL 後、母子ともに睡眠効率、睡眠潜
時、入眠後の覚醒時間、最長継続睡眠時間
に有意な改善がみられたこと、パフォーマ
ンス曲線の最低値および平均値の有意な上
昇がみられたことから、CGL により睡眠の
質は向上し、母親の疲労度は減少した。 
 
(3) 術前は、交感神経優位であったが、術後
は副交感神経優位の傾向がみられた。 
 
(4) MAQ の結果、術前 83.0±15.5 から術後
90.9±10.5 へ愛着度は極めて有意な増加を
示した（p<0.0001）。CGLにより育児困難な症
状が改善したため、我が子が可愛らしく思え
るようになったと考えられた。 
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(5) 活性酸素分析結果、術後酸化ストレス度
に変化はみられなかったが、抗酸化力が増加
する傾向がみられた。 
 
(6) 術前の乳頭形態は先端が押しつぶされ
ていびつに変形していたが、術後は丸い形状
を維持していた。児の舌の蠕動運動は術後上
下動が大きくなめらかになり吸啜周期が延
長した（図３）。また術後、乳頭痛、乳房痛、
残乳感、乳腺炎などの顕著な改善がみられた。
84.7％の母親は、授乳が楽になったとの感想
であった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
図３ CGL前後の哺乳時舌運動の変化 

 

(7) CGL を希望する乳児の７％に声帯結節が
見られそのほとんどは激しい泣き方をして
いた。術後 1 ヶ月ではその内 80.0％は消失し
た。泣く頻度が減少し泣き方がマイルドにな
ったために声帯結節が消失したと考えられ
た。また母親は、術前、児が可愛く思えない、
一日中抱っこで何も出来ない、十分眠れない
などを訴え、心身ともに疲労していたが、術
後は、可愛く思えるようになった、子育てが
楽になったなど、全員が CGL を受けてよかっ
たとの感想であった。 
 
以上から、CGL により児の睡眠状態が改善

し、蹄泣頻度が減少し、また哺乳トラブルが
減少し子育てがしやすくなり、育児ストレス
が減少したことから愛着度が増加したと考
えられ、CGL による直接的虐待予防の有効性
が示唆された。CGL は外科的侵襲が小さく患
者への負担が軽度で、効果が直後から顕著に
表れ副作用がほとんどない。夜泣きに苦しん
でいる親は多いが有力な対処法がないのが
現状である。このような育児困難児を抱える
親には CGLの啓蒙と手術を行っている専門機
関への積極的な紹介が必要であると考えら
れた。 
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