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飲料水中フッ素濃度管理下の桜島における斑状歯の研究

福島真弓　森主宜延　甲斐正子

丸 田 裕 子 　 濱 崎 栄 作 　 中 村 孝

小 椋 正

要 旨:斑 状 歯は1955年 以前,桜 島においてみ られた。 そして斑状歯 に関する多 くの研究が

報告 され た。1956年 か ら水道水が整備 され,そ れ以来斑状歯に関す る追跡研究は されてい

ない。

この研究の 目的は1955年 以前,発 表された斑状歯の頻度 との比較に よ り,水 道水の整備

の効果 を明確にする とともに,斑 状歯の状況を把握 し,斑 状歯 の影響について検討す るこ

とである。

この調査は桜島在住 の1,158人 の保育園児 ならびに学童を対象に行 った。

結果 は次に示す とお りであ る。

1)今 回の調査において検出 された歯の石灰化異常 は,フ ッ素濃度 と石灰化異常 の程度な

らびに重症度の関係に基づ き斑状歯 と断定 した。

2)桜 島におけ る斑状歯の頻度 は10.7%で あった。 検出 され た斑状歯 の す べ て は 軽度

(M1)であった。

3)斑状歯は主に0.3ppm以上のフッ素濃度を含む水を摂水している子供たちに検出さ

れた。

4)桜島における飲料水によるフッ素の齲蝕抑制効果は,この調査において明確にされな

か った。
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緒 論

桜島におけ る斑状歯は,古 くか ら阿蘇地方で ヨナ歯 と

して知 られ ていた1)も の と同 じであ る。 ヨナ歯はその原

因 も明 らかでないまま火山地帯にみ られる地方病 として

考え られていた。 しか しその後,こ れ と同様 な歯は飲料

水に 含 まれる フッ素 の濃度 と関係 し発生す る ことが,

Black2),Mckay3)に よ り確認 され斑状歯 と名称 された。

桜 島に おける調査 は 昭和18年,松 本4)が 報告 して以

来,数 多 くの 研究が 報告 されている7～15)。昭和30年 以

降,簡 易水道の整備に より,以 前の よ うな危険性は去 っ

た と考 え られ調査報告はみ られ ない。 しか し,過 去報告

された17・19)内容か らして低濃度(0.2Ppm以 上)で も発

生の危険性が闇われてお り,桜 島において も簡易水道が

整備 されたとはいえ,そ のフ ッ素濃度が0.8ppm以 下

であ り発生 の可能性 は充分考 えられ新 たに調査する意義

はあると考える。

そ こで本研究は次の2点 を 目的 として行 った。 第1に

飲料水の公衆衛生学 的対応 の成果を歯表面の石灰化異常
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表1対 象 者

(斑状歯)に ついての疫学的調査 に基づ き,過 去の 報告

との比較 か ら検討す ること,第2に,も し斑状歯の発生

が確認 されたな らば いかな る状況 であるのか確認 し,そ

の意義を考察す るこ とであ る。以一ヒの 目的に対 し示唆で

きる資料 を得 たので報告す る。

調査 対象:調 査対象は桜 島内の保 育所5ヵ 所(白 藤,

黒神,桜 峰,桜 島,東 桜島)男 子89名,女 子88名,小 学

校6ヵ 所(東 桜 島,高 免,改 新,黒 神,桜 州,桜 峰)男

子308名,女 子300名,中 学校3ヵ 所(東 桜島,桜 島,

黒神)男 子200名,女 子173名 であ る(表1)。 桜 島は図

1に 示 した。

調査方 法:蘭 蝕診査 ならびに歯表 面の石灰化異常 の判

定は,診 断基準 について前 もって打 ち合わせ した4名 の

検診者 に より,自 然光下にて歯科用 ミラー,探 針(No.

9)を 使用 して行 った。

特に歯表面 の石灰化異常の判定 については診査時,斑

状歯 と断定す ることが不可能であるが,後 に斑状歯 と断

定 された時,斑 状歯の重度診査結果が必要 となるため,

厚生省の分類(M・ ～M3)に 従 った飯塚4)の カラー写真

による状態 を参考に仮の分 類を試 みた。

この資料 はOCR口 腔内診査用紙(表2)に 記述 し後

に コソピューター処理 した。 また,斑 状歯の判定 に必要

な調査時までの育成記録は,飯 塚5)の 用紙を参考 とし表

3に 示 すア ソケー ト用紙を作製 した。

調査内容は,6歳 までの対 象児 の飲料水の使用歳,妊

娠分娩時の状態,出 生後の生育状態 などであ る。

桜島における昭和20年 か らの飲料水 の整備状況,な ら

表2斑 状歯用診査票

びにフッ素濃度は,水 道局がア リザニンコンプレクソソ

法に よ り行った水源を対象 とした資料であ り表4に 示 し

た。なお,斑 状歯 と関係す るとの報告があ る16・17)Fe濃

度は全ての地区において0.05ppm以 下であ った。調査

は,昭 和61年4月 か ら6月 にかけ て行 った。

結 果

1)歯 表面 の石灰化異常 を斑状歯 と断定するには,今

回得 られたすべての資料 を考察 した結果に基づか ない と

行 えない。 したが って,結 果 では表現を斑状歯 とせず,

その まま歯表面の石灰化異常 と記述す る。本調査 におけ

る歯表面の石灰化異常(図2,3,4)の 発現頻度につ

いて;

表5に 示す とお り,中 学校 は,黒 神,桜 島,東 桜島中

の順に発現頻度が高 く,全 体 で10.7%で あ った。 小学

校は高免小が圧倒的に高 く,20.0%つ いで桜峰,桜 州,

東桜島,黒 神小の順であった。東桜 島に位置す る改新小

は出現率0で あった。出生 か ら6歳 まで生育 した地区別

(桜島町地 区,黒 神高免地 区,東 桜島地区)歯 表面の石

灰化異常の発現頻度は,そ れ ぞれ6.2%,7.3%,そ し
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表3ア ソケ ー ト用 紙

・お 子 さ ん を妊 娠 中 の母 体 の状 態 につ いて

1.分 娩 時 の 状態 ひ ど く重 い ・重 い ・軽 い ・人 工分 娩

2.妊 娠 中 のつ わ りの程 度 ひ ど く重 い ・重 い ・軽 い ・な し

3.つ わ りの 時期1・2・3・4・5・6・7・8・9・10ヵ 月時

4.妊 娠 中 の病 気 また は 異 常

a.妊 娠 中 毒 症 な し ・あ り(軽 ・重)時 期1・2・3・4・5・6・7・8・9・10ヵ 月 時

b.貧 血 性 疾 患 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10〃

c。 慢 性 腎 炎 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10!!

d.心 疾 患 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10〃

e.i蛋 白 尿 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10〃

f.浮 腫 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10〃

9.出 血 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10〃

h.腹 痛 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10〃

i.打 撲 な し ・あ り(軽 ・重)〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10〃

」.投 薬 な し ・あ り 〃1・2・3・4・5・6・7・8・9・10・ ・

☆薬の種 類()

5。 お母 さんの妊娠中の生活の場:県 市 町(ヵ 月時)

県 市 町(ヵ 月時)

6.そ の場の飲料 水:水 道水 ・井水

7.お 子 さんの全身状態について

出生時体重:9

出生時身長:cm

在 胎 期 間:週

出生時の状態 で無酸素状態:な し ・あ り(軽 ・重)

新生児黄疽:な し ・あ り(軽 ・重)

投 薬:な し ・あ り,時 期 ヵ月時.薬 の種類()

8.お 子 さんについてのその他の疾患 とその時期

()

9.間 食の回数は1日 何回ですか な し ・1回 ・2回 ・3回 以上

10.間 食の内容は主に次の内の どれですか

市販の 市販の 家庭で作 る 家庭 で作 る

甘 い菓子 甘 くない菓子 甘い菓子 甘 くない菓子

11.お 子様 は歯口清掃を1日 何回 してい ますか なし ・1回 ・2回 ・3回 以上

12.フ ッソあるいは歯の黒 くな る薬 を塗布 した経験があ りますか

な し ・あ り
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図2斑 状 歯

て4.0%で あ った。

2)歯 表面の石灰化異常の発現形 態;

永津 ら18)の分類に従 うと,表6に 示 した通 りであ る。

保育園を除 き,小 学校 中学校 は,ASす なわ ち上顎前歯

部に限局 して現れ る者が 有石灰 化異常者 の51.4%を 占

め,次 いでAPIS(上 下顎前歯臼歯部)が29.7%,ひ き

つづ きASIで あ った。罹患形態に基づ き重症 と思われ

るAPISの 占める率は,出 生 か ら6歳 までの飲料水使用

地区別(桜 島町,高 免黒神町,東 桜 島)で,高 免町57.1

%,桜 島町21.3%,東 桜島町25.0%で あ った。但 し,

東桜 島町のAPISは2例 ともAIな らびにASが な く,

APISを 完全 に満 た していなか った。以上,全 て厚生省

図3斑 状 歯 図4斑 状 歯

表4飲 料水についての変遷 とフッ素濃度(平 均)

*井 戸水のフッソ濃度はL坂 の論文(昭 和18)よ り

Fe濃 度は現在いずれも0.05ppm以 下である
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表5有 斑状歯者の発現頻度(%)

表6出 生後6歳 までの生育地における斑状歯罹患歯型別分布

罹患型分類 の説 明:Aは 前歯 部,Pは 臼歯部,Sは 上顎,1は 下顎を意味す る 分類項 目は文 献18の 分類に従 った

表7学 校別有斑状歯者 と無斑状歯者のDMF者 率 ・指数 ・歯率

(一):"対 象者な し"を 示 した,():有 斑状者歯者の翻 蝕罹患率
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の斑状歯分類 に照 らし合わせた場合M1で あ った。

3)有 石灰化異常者の爾蝕罹患状況;

水道水の フッ素濃度に差をみる桜 島町,高 免黒神町,

東桜島町別 の全対象者 におけ る爾蝕罹患に差はみ られな

か った。 また,有 石灰化異常者 の学校別爾蝕罹患状況に

ついてはDMF指 数DMF歯 率か ら全対象者 と比較 し

て,中 学校 な らびに小学 校低学年(1～3年)は 有石灰

化異常者 が低値を示 した。 しか し,各 学校 別の示す各々

指標の傾向が一定でないこ と,更 に絶対値差か らして有

意の差が示 され てい るとは考 えられなか った(表7)。

考 察

桜島の斑状 歯についての調査 は斑状歯の発生が高頻度

でみ られ た戦前に多数 行われ ている4・?～勘。 しか し,水道

水が整備 された昭和30年 頃か らの調査はみ られない。従

って水道水の整備が疫病予防 のみ ならず,斑 状歯に代表

される 硬組織疾患予防に 与 えた 効果は 判定 されていな

い。 また,水 道水整備 前の井戸水 のフッ素濃度は,現 在

水道法で規定 されて いる0.8ppm以 下の ところがほ と

ん どで(上 坂 ら11・12),上脇 ら紛 の調査を参考)整 備後 も

以前斑状歯 とフッ素濃度 との関係が報告 されだ3・ig)同じ

濃度にて配水され ている地域 も存在 している。0.4Ppm

の高免黒:神町,0.3ppmの 桜島町が それに該当 し,現 在

で もこの2地 域 につ いては特に斑状 歯の発現を確認す る

必要がある。 なお,低 濃度(0.2ppm)で も発現す ると

の報告が 桜島 に つ い て 副島 ら17・19)によ り報告 されてい

る。

まず始めに今回,検 診で指摘 された歯表面の石灰化異

常 歯が果た して斑状 歯とい えるか どうかが 重要である。

斑状歯 として必要 な条件は,1)地 方病的出現,2)常

用飲料水中高 フッ素濃度 イオソ(1.Oppm以 上),3)斑

状 歯患者の爾蝕罹患 の低率であ る。 この条件に従わない

ものは別に類斑状 歯(questlonablemottleteeth)と 呼

称 され る20)。

斑状歯か否 かの考察;

1)地 方病 的出現 について;

他地区において歯 の石灰化異常に関す る同様 な調査が

行われてお らず,比 較 できる資料がないため判定 しに く

い。 しか し,過 去 報告 され た桜島斑状歯発現頻度(50%

以上)と の比較か ら本調査 におけ る頻度は10%未 満であ

り,特 異的に高頻度で発現 しているとは考えに くい。 こ

の点では,地 方病的出現を確認で きないが,後 述す る島

内の フッ素濃度差に よる地域特性はみ られた。 この点か

ら狭義の地方病的出現を認め ることがで きた。

2)常 用飲料水中のフ ッ素濃度 との関連性について;

本調査対象地 区 の 水道 水 の フ ッ素 濃度 は0.4Ppm～

0.15ppmで1.Oppmに は及ぼない。 しか し過去,桜 島

15)19)ならびに山 口県の調査17)から0 .2ppmで も疫学的

検討か ら斑状歯の発現はあ ると報告 され ている。少な く

とも0.4ppmと,0.3ppmの 地 区にお いて検出 され た

斑状歯は正式に フ ッ素を原因 とす る斑状歯 として評価で

きよ う。 これを裏づける資料 として,出 生か ら6歳 まで

飲用 した水道水の フ ッ素濃度が0.41)pmに おける歯の

表面の 石灰化異常の 発現が7.3%と 高 く,次 い で0.3

ppmの 桜島町の6.2%,0.15～0.2ppmの 東桜島町の

4.0%で あ った.こ のこ とは フ ッ素濃 度が,発 現率を 左

右 していることを意味 し,フ ッ素 との関係 を示唆 してい

る。 この点については罹患型の重度か らして も裏づけ る

ことが可能で0.4ppm地 区のAPISの 頻度は最高値 を

示 した。 また,乳 歯 におけ る発症が著 しく低 く中学校に

おいて高率を示す傾 向は低 フ ッ素濃度地 区の斑状歯発現

の傾向を示す ものであった。

3)腰 蝕罹患状況について;

蘭蝕罹患 とフッ素濃度 の明 らか な関係は示 され なか っ

た。 理由 として,鰯 蝕抑制 には 少 な くとも フッ素濃度

1.0～1.2ppmを 必要 とし,今 回 の調査対象地区のフ ッ

素濃度(0.15～0.4ppm)で は,元 来爾蝕の臨床的抑制

は期待で きず,こ の ことは過去 の桜島か らの報告 で も示

され ていた、、

4)そ の他;

フ ッ素の多量摂取を原因 としない石灰化異常発生因子

として 妊娠時,分 娩時,出 生後 のス トレスが 考え られ

る。本調査結果か ら有斑状歯者(75名)中5名 ス トレス

と石灰化不全 との時期的な一致をみたが,果 た して因果

関係が正 しいか どうかは断定で きなかった。

以上 の点か ら今回検診にて評価 した歯表面の石灰化異

常は,斑 状 歯におけるフ ッ素濃度 との関係 な らびに隔蝕

との関係の2条 件 に関す る説明が可能であ り,フ ッ素に

関係 して発現 した斑状 歯であ ると判定 した。

本調査 におけ る斑状歯は過去(昭 和30年 以前)と 比較

し発現頻度は明 らかに減少 し,重 症度は軽化 していた。

これは飲料水の管理 が斑状 歯の発現抑制を もた らした と

いえ よう。 但し,低 フッ素濃度で も斑状 歯の発現がみ ら

れたが少数 と軽度(M、)の ため社会的問題 には な らない

と考察 した。

結 論

1.本 調査におけ る歯表面 の石灰化異常 は斑状 歯と判定
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した。

2.斑 状 歯は,0.8ppm以 下す なわ ち0.4ppm低 濃度

で も発生 した。

3.鵬 蝕抑制 効果 は 今 回 調 査 して 低 濃度(0.4～0.1

ppm)で は得 られ ない ことが示 された。

4.斑 状歯の発生 は10%に みたず その重症度 もMに 限

られ,実 質欠損 を伴わず社会的問題 にならない と考 え

られた。

稿を終 えるにあた り,桜 島内各各学校関係者各位の御

力 に感謝す るとともに,貴 重な文献を提供 して下 さった

愛知学院大学歯学部の石井拓男先生に厚 く御礼申 し上 げ

ます。
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Mottled enamel teeth have been found in  Sakura-Jima before 1955 and  var-
ious papers concerning mottle teeth have been  reported. 

The water survice supply in  Sakura-Jima has been improved since 1956. 
Since then,  nobody has conducted a follow up study  in regard to mottle 

teeth in  Sakura-Jima. 
The aim of this study was to clarify the effects of the improvement of water 

survice supply in comparison with the prevalence of mottle teeth reported before 
1955 and to grasp the state of mottle teeth and to discuss the influence of mot- 
tle teeth to oral health administration. 

This survey was made on  1158 nursery school  and school children at  Sakura-

Jima.
The results obtained was as  follows: 

1) Enamel Hypocalcification which was detected by clinical examination in this 
survey was classified as mottled teeth based on the interrelationship among 
the prevalence, severity of the hypocalcification and the concentration of 
fluorine. 

2) The prevalance of mottled teeth  in  Sakura-Jima was  10.7%. 
All of the mottled teeth detected in this survey were mild cases (M1).

3) Mottled teeth were mainly detected in children who were consumed water 
with over 0.3 ppm of fluorine. 

4) The caries inhibitory  effect by mean of fluorine in drinking water at Sakura-

Jima was not confirmed by this survey.


