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顎顔面骨折に関する臨床的検討
1　臨床統計的観察
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　　　In　this　study，　a　clinico・statistical　observation　of　maxillo・facial　fractures　was　carried　out，　and　the　factors

that　in且uenced　the　prognQsis　of　the　fractures　were　discussed．

　　　In　the　period　froln　1978　tQ　1993，　we　had　248　cases　of　maxillo－facial　fractures．　There　were　178　males　and

70females，　Teenagers　and　peQple　in　their　twenties　accouted　for　58．1％of　patients．　Patierエts　still　in　the　growth

stage，　i．e．　under　20，　were　frequent（75　patients：30．2％）．　Most　of　the　patients　were　treated　within　two　Weeks

following　injury．　Thirty－eight　patients　who　were　treated　more　than　two　weeks　after　injury　seemed　to　have

more　compromised　fractures，　The　most　frequently　affected　bone　was　the　mandible（206），　followed　by　the

zygoma（17）and　the　maxilla（9），　Sixteen　patients　had　multiple　bone　fractures．　Am◎ng　the　rnandibular　frac－

tures，119　patients　had　simple　site　fracture，　and　the　affected　site　was　as　follows：the　condylar　process（38），　the

angle（34），　the　parasymphysis（26），　the　body（19），　and　the　ramus（2）．　One．hundred　and　one　patients　had　multiple

site　fractures．　Of　thos曾，　fifty－four　had　a　combination　of　the　condylar　process　and　the　parasymphysis　or　the

body．　Combinations　Qf　the　mandibular　angle　and　the　condylar　process　were　rare．　One　hundred　and　sixty－one

patients　underwent　surgical　treatment，　while　sixty－five　underwent　non：surgical　treatment．　One　hundred　and

forty一血e　patients　received　a　maxillo－mandibular　fixation（MMF）、　About　70％of　surgica11y　treated　patients

received　MMF　with　a　mean　duration　of　25．1±13．8days．　Shinshu　Med／43　：4ヱ7－424，1995
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工　緒　　　言

・別刷請求先：高見沢　一伸　　　　　　　　　　　　　　顎顔面骨折の治療は形態学的回復に加え・咀囎・咬

　〒390松本市旭3－1－1信州大学医学部歯科口腔　　．合の圓復が重要である。これまでに顎顔面骨折の部位，

　　　　　　外科学教室　　　　　　　　　　　　　　　　原因，様態，治療法などについての観察は数多くなさ
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表1　当科入院骨折患者（1978～1993）の基礎統計データー

症例数　：248例（男性178，女性70）

年齢分布：最低　2歳～最高85歳　全平均30．0±17．1歳（平均±SD）

　　　　O～9歳　　12例　　　　　40～49　20例

　　　　10～19　63例　　　　　50～59　18例
　　　　20～29　　　　81f　ij　　　　　　　　　60～69　　　　15イ　呼

　　　　30～39　32例　　　　70以上　　7例

年別分布：

　　　　1978年　　15例　　　　　1984年　　14例　　　　　1990年　　18例

　　　　1979年　　18例　　　　1985年　　16例　　　　199ユ年　　5例

　　　　1980年　　13例　　　　　1986年　　13例　　　　　1992年　　16例

　　　　1981年　　20例　　　　　1987年　　10例　　　　　1993年　　13例

　　　　1982年　　25例　　　　　1988年　　14例

　　　　1983年　　21例　　　　　1989年　　17例

月別分布：

　　　　　1月　　20例　　　　　　5月　　20例　　　　　　9月　　27例

　　　　　2月　　20例　　　　　　6月　　25例　　　　　　10月　　26例

　　　　　3月　　20例　　　　　　7月　　23例　　　　　　11月　　15例

　　　　　4月　　11例　　　　　　8月　　28例　　　　　　12月　　13例

受傷原因：

　　　　交通事故　117例　　　　転　　落　　20例

　　　　スポーッ　　42例　　　　作業事故　　11例

　　　転　倒　32例　　その他　3例
　　　殴　　打　　23例

れているが，その予後に関して検討した報告は非常に　　　　　　衷2　当科受診までの経路および期間

の治療臆速酸化してきている・今回我々・樋去　　他病院よりの紹介　　19。例（76．6％）

16年間（1978～1993年）において当科で入院加療した　　　　　他歯科医院よりの紹介　　　41例（16，5％）

顎顔面隊折患者の臨床統計的観察を行い・治療および　　　　直接来科　　　　　　　　8例　（3，2％）

その予後に影響を与える因子について検討したので報　　　　　その他　　　　　　　　　　9例　（3．6％）

告する。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　受傷から来科までの期間；

　　　　　　　II対象お・び方法　　　鴇日　　、鑑1翻
　対象は，1978年1月から1993年宋までに儒州大学医　　　　　8～14日　　　　　　　　22例　（8・9％）

学部附属病院歯科口腔外科に入院加療した，顎顔面骨　　　　　15日以上　　　　　　　　　38例（15・3％）

折患者248名である。歯槽骨骨折は対象から除外した。

患者の性別，受傷時年齢，受傷原因，受傷から当科来　　　　　　　　　　　表3　骨折部位

科までの期間，来科までの経路，骨折部位，治療方法
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　頬骨単ぢ虫　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　17i　TJ
について調査した。
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　上顎骨単独　　　　　　　　　　9例

　　　　　　　　III結　果　　　　　　下顎骨単独　　　　　 206例

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　頬骨＋上顎骨　　　　　　　　　　　　　2例
A　性，年齢分布，受傷年・月別頻度，受傷原因　　　　　　　頬骨＋下顎骨　　　　　　　　　　　　5例

　顎顔面骨折患者248例の基礎的統計データーを表1　　　　上顎＋下顎骨　　　　　　　　　　　7例

に示した。性別では男性178例，女性70例で，男性が　　　　頬骨＋上顎＋下顎骨　　　　　　　　2例

女性の約2．5倍と多かった。年齢別では20代が81例，

少ts　V　N・近鞘接舗プレートなどの進舞より・そ　当鞭診までの鱗：
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顎顔面骨折の臨床統計的観察

　表4　骨折部位と受傷から当科来科までの期間　　　　　　表5　受傷原因別の受傷から当科来科までの平

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　均期聞（±SD）
　　　　　　　　　　　受傷から当科来科までの

　　　　　　　　　　　期間（平均士SD）　　　　　　交　通　菓　故　　　　　　　　11．0　±　22．0日＊

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　スポーツ　　　　0．5±0．8日頬骨を含む症例（n　・・　26）　　　　9．3±13．8日

上顎始む症例（。．2。）　14．4±22．9日　　転　　倒　　　6・3±8・6日
下顎始む症例（。。22。）　6．9±・6．・日・　　殴　　打　　　6・1±8・7日
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　転　　　　　 落　　　　　　　　 11．5　±　16．0日
・骨折線の見落としにより陳旧化した2例を除く。　　　　作　業　事　故　　　　　　　　1．2　±　1．9日

・骨折線の見落としにより陳旧化した2例を除く。

表6　下顎骨骨折部位の詳細

全体（n＝220例）　　関節突起　　92例
　　　　　　　　　　　　オトガイ部　　　80例

　　　　　　　　　　　　下顎角部　　　74例

　　　　　　　　　　　　下顎体部　　　59例

　　　　　　　　　　　　上　行枝　　　6例

単独部位骨折　　　　　　　関節突起　　　　38例

　（n＝119）　　　　　下顎角部　　　34例

　　　　　　　　　　　　オトガイ部　　　26例

　　　　　　　　　　　骨体部　 19例

　　　　　　　　　　　　上　行　枝　　　2例

2ヵ所の骨折　　　　　　　　　　　　　　　骨体部　　　下顎角部　　　関節突起　　　上行枝

　（n＝78）　　　　　オトガイ部　　　3例　　　20例　　　　15例　　　　1例

　　　　　　　　　　　骨体部　 7例　　11例　　 7例　　2例
　　　　　　　　　　　下顎角部　　　　　　　　3例　　　　5例　　　　0例

　　　　　　　　　　　関節突起　　　　　　　　　　　　 4例　　　0例
　　　　　　　　　　　上行枝　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　0例

3ヵ所以上の骨折　　　　　オトガイ部＋両側関節突起　　　　　　12例

　（n＝23）　　　　　　　骨体部＋両側関節突起　　　　　　　　　6例

　　　　　　　　　　　オトガイ部十骨体部十関節突起　　　　2例

　　　　　　　　　　　オトガイ部＋下顎角部＋関節突起　　　1例

　　　　　　　　　　　両側骨体部＋関節突起　　　　　　　1例

　　　　　　　　　　　骨体部＋上行枝＋両側関節突起　　　　1例

10代が63例と多く，10代と20代で全体の約60％を占め　　病的骨折が含まれていた。スポーッ事故42例の内，22

ていた。30代以降は年齢の増加とともに症例数は減少　　例はスキー外傷であった。

していた。年別，月別頻度では，1982年から1983年に　　B　受傷から当科受診までの経路，および，その期間

かけて症例数のピークがみられた。症例数の年平均は　　　　（表2）

15．5例であった。月別では，8月前後の夏期と2月前　　　来院までの経路は，他病院・医院からの紹介が190例

後の冬季に症例数が多かった。受傷原因別では交通事　　　（76．6％）と最も多く，次いで歯科医院からの紹介が

故が117例（47，2％）と最も多く，次いでスポーツ事　　41例（16．5％）であった。直接当科を受診した症例は

故42例（16．9％），転倒32例（12．9％），殴打23例　　僅か8例のみであった。

（9．3％），転落20例（8．1％），作業事故11例（4．4％）　　　受傷から当科来院までの期間は，即El来院したもの

の順であった。その他3例の原因には抜歯時の骨折，　　が74例（29．8％），1週間以内のものが114例（46．O
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衷7　骨折部位および下顎骨の骨折部位数と受傷原因との関係

　　　　　　　　受　　傷　　原　　因　　と　　し　　て

交通事故が　スポー一・・ツが　転倒が　　　殴打が　　　転落が　　　作業事故が
占める割合　占める割合　占める割舎　占める割合　占める割合　占める割合

頬骨を禽む症例（n聯26）　13例65．0％　2例10．O％　2例10．0％　0例O．0％　3例15．0％　0例0．0％

上顎を含む症例（n＝20）　16例61．5％　2例7．7％　5例19．0％　0例0．0％　3例15．0％　0例0．0％

下顎を含む症例（n＝220）99例45．0％　41例18．4％　27例12．0％　21例10。0％　18例　8．2％　11例　5．0％

下顎骨骨折の部位数

骨折が1部位（n＝119）　53例44．5％　22例18，5％　15例12．6％　13例10．9％　10例　8．4％　5例　4．2％

骨折が2部位（n＝78）　　弓5例44．9％　18例23，エ％　8例10．3％　8例10．3％　3例　3．9％　4例　5．1％

骨折が3部位以上（n　＝24）12例52．2％　1例4．4％　3例13．0％　0例0．0％　5例21．7％　2例8．7％

表8　骨折の治・療法

A）全体として（n＝　248）　　　　　　　　　　　　　顎間固定施行患者　　平均顎間固定施行期間

　　　観血的治療　　　　　　　　　161例　　　　→　　　　105例　　　　　　25，1±13．8日

　　　非観血的治療　　　　　　　　　65例　　　　→　　　　　44例　　　　　　31．8±10．9日

　　　経過観察（処置を要せず）　　　9例

　　　転医　　　　　　　　　　　　13例

B）骨折別

　　　　　　　　　観血的処置（延べ数）　　　　　　　　　　　非観血的処置（延べ数）

　頬骨骨折　　ワイヤー固定　　　　　　12例　　　処置を要せず　　　　　8例
　　（n＝26）　　プレート圃定　　　　　　　4例

　　　　　　　　　顎外固定　　　　　　　　　　6例

　上顎骨骨折　　　ワイヤー固定　　　　　　　　　7例　　　　顎間固定　　　　　　　　　8例

　　（n　・20）　　プレート固定　　　　　　　1例　　　顎内固定　　　　　　　2例

　　　　　　　　　顎外固定　　　　　　　　　　　1例　　　　処置を要せず　　　　　　　2例

　下顎骨骨折　　　プレート固定　　　　　　　　91例　　　　顎間固定　　　　　　　　　59例　’

　　（n　・220）　　　ワイヤー固定　　　　　　　　　30例　　　　運動療法　　　　　　　　　13例

　　　　　　　　　キルシュナー鋼線による固定　　25例　　　　チンキャップによる固定　　5例

　　　　　　　　　骨折片除去　　　　　　　　　　19例　　　　顎内固定　　　　　　　　　4例

　　　　　　　　　医縄結紮　　　　　　　　　7例　　　FKO　　　　　　　　2例

％），1から2週間内のものが22例（8、9％）であり，　　較的短期に来科していた。治療までの期間が15日以上

受傷から2週間以上経過レて来院した陳旧骨折例は38　　のいわゆる陳旧例は上顎を含む骨折では20例中6例，

例であった。このうち当科来科までの期間が200日以　　頬骨骨折例では17例中4例，下顎骨単独骨折例では

上におよんだ2症例は，受傷当初他院で顎顔面部の骨　　204例中26例であり，上顎を含む骨折例は下顎骨単独

折が見落とされて陳旧化した症例であった。　　　　　症例に比べ陳旧例の頻度が高かった（x2－test　1　Pく

C　骨折部位（表3）　　　　　　　　　　　　　　　O．05）。なお，骨折の見落としにより陳旧化した2例

　骨折部位は，頬骨単独17例（6．8％），上顎骨単独9　　は，検討から除外している。

例（3．6％），下顎骨単独206例（83．1％），上下顎など　　E　受傷原因と当科来科までの期間との関係（ue　5）

複数部位の骨折は16例（6．5％）であった。　　　　　　　　受傷原因別にみた当科来科までの期間は，スポーツ

1）骨折部位と受傷から当科来科までの期間（表4）　　で0．5±0．8日，作業事故で1．2±1．9日と短期で，交通

受傷から当科来科までの鯛は・上顎を含む症例力・轍11．0±22．0日，転落症例11．5±16．0日と長期腰

平均14．4±22．9日と長期なのに対し，頬骨，下顎を含　　していた。スポーッおよび作業事故における来科まで

む骨折例ではそれぞれ9．3±13．8日，6．9±16．0日と比　　の平均期間と他の受傷原因の来科までの平均期間との

　42Q　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　信州医誌　Vo1．43
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　間に統計学的有意差（Welchのt検定；P＜0．05）が　　骨折ではワイヤーあるいはプレートによる観血的整復

　みられた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　固定が8例に，非観血的治療として顎間固定あるいは

　F　下顎骨骨折に関する検討　　　　　　　　　　　　　顎内固定が10例で行われていた。その他顎外固定が1

　　症例の大多数を占めた下顎骨骨折220例（複数骨骨　　例に行われており，処置を要しなかったものが2例で

　折症例も含む）の骨折部位の詳細を表6に示した。全　　あった。220例の下顎骨骨折ではプレートによる観血

　体では，関節突起骨折が最も多く92例で，次いでオト　　的整復固定が91例と最も多く，次いで非観1血的治療と

　ガイ部80例，下顎角部74例，下顎骨体部59例，上行枝　　しての顎間固定が59例に行われていた。その他の観血

　6例の順であった。骨折部位が1箇所の症例が119例　　的治療としてワイヤー固定が30例，囲続結紮が7例に

　（54．1％），2箇所の症例が78例（35．5），3箇所以上　　行われ，関節突起骨折に対してキルシ＝ナー鋼線固定

の症例が23例（10．5％）みられた。下顎に複数箇所の　　が25例で，関節頭骨折片の除去が19例で行われていた。

骨折がみられた101例でその組合せをみると，骨折が　　非観血的治療としては，関節突起骨折に対する運動療

　2箇所の症例では，オトガイ部骨折と下顎角部骨折の　　法が13例に，顎内圃定が4例に行われており，チソキ

合併が20例，次いでオトガイ部と関節突起が15例，骨　　ヤップが5例，FKO（funktionsk－ieferorthopadis一

体部と下顎角部が11例と種々の組合せがみられたのに　　cher　Apparat機能的顎矯正装置）が2例に使用され

対し，3箇所以上の骨折例では全例オトガイ部あるい　　ていた。

は骨体部と関節突起との合併がみられた。

G　骨折部位および下顎骨の骨折部位数と受傷原因と　　　　　　　　　　IV　考　　　察

　の関係（表7）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　顎顔面骨折の治療の要点は，受傷部位が美容的な観

　頬骨骨折がみられた症例，上顎骨骨折がみられた症　　点が重要視される顔面であることより形態上満足すべ

例および下顎骨骨折がみられた症例の3群に分けて受　　き骨折治癒が得られること，および咬合，咀囎および

傷原因の割合を検討した。その結果，下顎骨骨折を含　　発音などの機能上障害を残さないことである。本報告

む症例では頬骨あるいは上顎骨の骨折症例と比較して　　では，これらの顎顔面骨折治療後の予後に影響すると

交通事故，転落により受傷した患者の割合が低く，ス　　考えられる因子について当教室での治療例を対象とし

ポーツ，殴打により受傷した患者の割合が高くなって　　てその実態を調査した。

いた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　性別，年齢分布をみると，男女ともに10歳代，20歳

　また，下顎骨の骨折部位数と受傷原因との関連を検　　代の受傷例が多かった。女性は男性の2／5と少ない

討したところ，骨折が3箇所以上にわたる症例では，　　ものの，20歳代に症例のピークがみられた。この年代

2箇所以下の症例と比べて交通事故，転落により受傷　　は男女，特に女性では美容的に関心の高い年代であり，

した症例の割合が高く，スポーツ，殴打により受傷し　　顎顔面外傷の治療も美容面に配慮した治療が要求され

た患者の割合が低い傾向がみられた。　　　　　　　　　る。また，顎顔面の発育は一般に18～20歳までに終了

H　治療方法（表8）　　　　　　　　　　　　　　　　すると言われている1）が，それ以前の年代に受傷した

　治療は症例全体では，観血的治療が161例（64．9％），　症例では顎顔面骨の発育に異常を及ぼす可能性がある。

非観血的治療が65例（26．2％）であった。処置を要せ　　今回の検討では，20歳未満の症例は75例と全体の30，2

ず経過観察としたものが9例，応急処置のみ行い近医　　％を占めていた。

に転医したものが13例であった。観血的治療を行った　　　骨折の治療は可及的早期に正確な整復と確実な固定

161例中105例で顎問固定の併用が行われており，その　　を行うことが要求される。受傷から当科来院までの期

期間は平均25．1±13．8日間であった。一方，非観血的　　間をみると，1週間以内が188例（75．8％）と多数を

治療では65例中44例に顎間固定が行われており，その　　占めていたが，2週間以上を経過して来院した陳旧例

平均期間は31．8±10．9日であった。全体では149例　　が38例（15．3％）存在した。骨折部位と受傷から当科

（60ユ％）で顎間固定が行われていた。　　　　　　　来科までの期間との関係をみると，上顎骨折を含む症

　骨折別にみると，26例の頬骨骨折ではワイヤーまた　　例が他の頬骨，下顎骨を含む症例より受傷から来科ま

はプレートによる観血的整復固定術を行ったものが16　　でに長期を要していた。顎顔面骨折例では，その解剖

例と最も多く・　・K過eeesのみのものが8例みられた．　学的罐噸翻と隣接して・・る・とから脳外伽合

また，顎外固定が6例に行われていた。20例の上顎骨　　併率が高いことが報告されている2）。上顎受傷例はこ
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と、。その解剖鞠位置瀬舗に近…とから脳外傷的に突出しており外力を受けやむ維であ殖醗

。鍛が高いため，来科・での網が長期に及ん嗣の外加・より蜥搬カミ高い・諦れている8備折

繍蓬衛麟欝鷲謂欝繁膿昆蕪・嵩灘馨
受棚因の症例、帳期腰していた．賜から当科部位・・2鰍の症例で・磁も多嘲みAhせが下顎
受診，での経蹴み。も，他藏お・び医院・・ら・紹角部とオ・ガ・部・次いでオ・ガイ部と繭突起・骨

介，・19。例と全体の約・割姑めて・・た．当院・・第・体部と噸郷の1・臨・た・3断以上の翻では・

次救急医療機関であ・・ともそ・要因の一一つ・考えら全例オ・ガ・部あ・・輔体部と関節突蟹とのaes

れ。。交欝故輔瀦故で畷騨後V・搬送された・・認められた・下顎・・複贈所の骨折がみられた1°1

灘灘管灘欝1難轡鯉購欝欝曇饗毒欝遜
瀦が多か。た。と、。よると教られ・．一方，・ポ度から考えると・・の・とe：きわめて低い舗靴高

．。や牒轍ではほとんどの症例力・，賜当日就　える・肚・り関欺起’G’折を醗する多発鵬オ

蹴日中蘇椰ており，他の受舗因砒べ臆に　・ガイ部あ・い蝟体部との併発がほとんどであり・

当科来科までの鯛・・短か。た．・の・とは，・れら下験と関嫉起の併発は少ないものと翫られた・

の願はる賜例では，加わ。酬力・・小さかった轍・・れらの下顎骨の骨折・“’　’一ソより・牲力と本

り渦所的酬傷であ。たため，他部位の外励併発骨折の帳綿・ついてさら厳討する必要があろう・

することも少なく瀕細蜥・治撤醐・受搬　治蜘・おい・は慨曲治劇絶1例（64・9％）で・

驚謙描備諜謡1㌧騒灘響蝉綾碧饗濃
由も同様と翫られる．以上の・と・り浸イ易駒全はなく・平均して25日齢ど・顎醐定が多く襯さ

馳部位の合併の礁やその搬・・当隈診・での期れ・いた・キルシ・ナー鋼繍・よる飴輔折片の除

間を鮪してい。大き姻子とな。ていると擦され去は関駿繍抑・対・てイffわれ拠置である・搬

た．また交騨故輔離例では鵬，上翻蜥の燗節突起の箭では・手技上の困鰹・術後の撚

鍛力・高く汗囎骨折も麟断に及ぶ臨例が多形成・纐神経損励どから観血的治療囎けら泌
か。た。相の纈結果から瀕纐骨折は2週間以傾離ある9）・しかし・当科で馳の施設の＄NtY3”7’°こ

障治療醐始された輔瀞肱2週間肚腿比べ関鞭嗣撫対隔頻度で馳的治療が行われ
して治療が行われ㈱日例の2・イブ紛けられた。　ており漕蝟折片の除去が19例と多くの症例で行わ

骨郷位別では，噸騨獅2醐と他の媚，　れている・と幽科の特徴であ・た・今後潤鹸起

上絹囎折と比べ醐艦多か。た．・の結果はこ　齢ける馳的治療と保存的治離と誠績の検討が

れまでの口腔外科領域での報告3｝”7）と同様であった。　　なされるべきであろう。

醒ら・・は下囎馳部位…bヒ帆解剖学的，形態的，　下囎蜥の治療方鋸瀾腋縄折と他の韻

位置醐係により外力綬けやすいため顎纐骨折の　とでは大きく勲・ている・関簸鵬撫おいては・

好郷位となると考熱ている諒た，下顎骨が多か鮒の擁と囎の醜の藪性は当然であるが・そ

。源因として，上顎媚骨搬関係他科（形成，　れ以上燗髄醐の麓が治療の髄要課題となる・

脳外）への受診が多い・ともその原因のひとつと思わそのためvaの難よりも潤節可醐の醸を優先さ

れる。　　　　　　　　　せる・とが多い・一方・他の部位の骨折では飴の回
22。例と症例のほとんどを占めた噸’請折燗し復蒲折の籔が目標とされる瀕間齪は潤腋

てさら厳討を臓た．関鮫起噺が92例と最も多　起骨折以外で囎癒能得るために4週から6踊の

く，次V、でオ，ガイ部8・例，噸解区74例の順であ・麟の翻臨騨も詳喀される力欄節突起骨折例

た．関節突起購造上下顎骨の最鰯い音K位であり，　ではできるだけ輔の麟可動域訓櫛ミ蟹れる・こ

下顎骨噸わ。た外力は燵性醐節難剛籾，　のように肌噸骨骨折でも関節突起と他の部位とで

力学的鰯い・の維爵折が多発するものと教ら　はその対応娯にする・したが・て・噸開折の予

れている・・一・・．一方，オ・ガ榔才・よび顎解は形態　後嫌ずるとき・その受傷部位別噺じる必郵ある・
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顎顔面骨折の臨床統計的観察

下顎骨骨折の発生部位は，下顎骨に複数ヵ所の骨折を　　　下顎を含む骨折例ではそれぞれ9．3±13．8日，6．9±

有した患者の約半数は関節突起と他の部位，特にオト　　　16．0日と比較的短期に来科していた。

ガイ部あるいは骨体部との合併であった。この結果よ　　6　受傷原因別にみた当科来科までの期間は，スポー

り，下顎骨骨折の部位別タイプ分けは，関節突起単発　　　ッで0．5±0，8日，作業事故で1．2±1．9日と短期で，

例，関節突起以外の骨折例（単発，多発），関節突起　　　交通事故11．0±22．0日，転落症例11．5±16．0日と長

骨折を含んだ多発例の3タイプに分類されるが，予後　　　期を要していた。

を比較する上でも適切であると考えられた。　　　　　　7　下顎骨骨折220例を分析すると，骨折箇所が1箇

　　　　　　　　V　結　　語　　　　　　　　　　所の症例が119例，2箇所の症例が78例，3箇所以

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　上が23例であった。骨折部位が1箇所の症例では，

　過去16年間（1978～1993年）に信州大学医学部附属　　　関節突起が最も多く38例で，次いで下顎角部（34

病院歯科口腔外科に入院加療した顎顔面骨折患者248　　　例），オトガイ部（26例）の順であった。骨折部位

名の臨床統計学的観察を行い以下の結果を得た。　　　　　が2箇所の症例では，最も多い組合せが下顎角部と

1性別は男性178例，女性70例，年齢別では20代が　　　オトガイ部（20例），次いでオトガイ部と関節突起

　81例，10代が63例と多く，10代20代で全体の約60％　　　　（15例），骨体部と下顎角部（11例）の順であった。

　を占めていた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　3箇所以上の症例では，全例オトガイ部あるいは骨

2　月別頻度をみると，8月前後の夏期と2月前後の　　　体部と関節突起部との合併がみられた。

　冬季に症例数の増加がみられた。受傷原因は交通事　　　8　下顎骨骨折を含む症例では頬骨あるいは上顎骨の

　故が117例と最も多く，次いでスポーッ事故42例，　　　骨折症例と比較して交通事故，転落により受傷した

　転倒32例，殴打23例，転落20例，作業事故11例の順　　　患者の割合が低く，スポーツ，殴打による患者の割

　であった。　　　　　　　　　　　　’　　　　　　　合が高かった。下顎の骨折が3箇所以上にわたる症

3　来院までの経路は，他病院・医院からの紹介が190　　　例では，2箇所以下の症例と比べて交通事故，転落

例と最も多く，歯科医院からは41例であった。直接　　　により受傷した症例の割合が高く，スポーツ，殴打

当科を受診した症例は僅か8例のみであった。受傷　　　により受傷した患者の割合が低い傾向がみられた。

から当科来院までの期間は，即日来院したものが74　　9　治療は観血的治療が161例（64．9％）に，非観血

例，1週間以内のものが114例，1から2週間内の　　　的治療が65例（26．2％）に行われていた。処置を要

　ものが22例であり，受傷から2週間以上経過して来　　　せず経過観察としたものが9例，応急処置のみ行い

院した陳旧例は38例であった。　　　　　　　　　　　近医に転医したものが13例みられた。観血的治療を

4　骨折部位は，頬骨単独17例（6．8％），上顎骨単独　　　行った161例中105例で顎問固定の併用が行おれてお

　9例（3．6％），下顎骨単独206例（83．1％），上下顎　　　り，その期間は平均25．1±13．8日間であった。一方，

など2部位以上の骨折を併発した症例は16例（6．5　　　非観血的治療65例中44例で顎間固定が行われており，

％）であった。　　　　　　　　　　　　　　　　　その平均期間は31，8±10．9日であった。全体では

5　受傷から当科来科までの期間は，上顎を含む症例　　　　149例（60．1％）で顎問固定が行われていた。

が平均14．4±22．9日と長期であったのに対し，頬骨，
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