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【背景と目的】 

喉頭片麻痺や軟口蓋背方変位などに代表される上気道疾患は、競走馬の運動能力の低下（プアパフォーマンス）

の原因となることが知られており、欧米ではトレーニングセール前の内視鏡検査が一般的に行われている。しかし

ながら、1 歳時における上気道の内視鏡検査所見が競走期パフォーマンスにどの程度関与しているかについて言及

している報告は少ない。2000年から 2004年の間に JRAが市場購買したサラブレッド種に対して上気道の内視鏡検

査を実施し、得られた検査所見から上気道疾患保有率および上気道所見と競走期パフォーマンスとの関連性について

調査した。 

【材料と方法】 

対象馬は2000年～2004年の間にJRAが市場購買したサラブレッド種（JRA育成馬）459頭で、内視鏡検査は1歳の

11月に枠馬内・鼻捻子保定下で実施した。調査対象所見は喉頭片麻痺（LH）、軟口蓋背方変位（DDSP）、咽頭リ

ンパ過形成（PLH）、喉頭蓋の異常（AE）および喉頭蓋の挙上（ELE）の5疾患（図1）とし、帆保らの評価基準に

基づきその病変程度に応じて5段階（LH、AE：G0～G4）あるいは4段階（DDSP、PLH、ELE：G0～G3）のグレー

ドに分類した（図2）。競走期パフォーマンスとの関連性については、2004年購買育成馬および競走馬として売却

されなかった馬を除いた334頭を対象とし、競走成績（初出走までに要した日数、2・3 歳時の出走回数および2・3 

歳時の総獲得賞金の5 項目）について調査した。 

【結果】 

各疾患の保有率は、LH：G3 0.2％、G2 2%、G1 12%、DDSP：G3 0.7％、G2 8%、G1 21%、PLH：G3 15％、G2 36%、

G1 28%、AE：G4 0.2％、G3 10％、G2 20%、G1 25%、ELE：G3 0.2％、G2 3%、G1 11%であった（図 3）。各疾患

における各グレード間の競走成績（表 1～5）に有意な差は認められなかったが、G2以上の群と G1以下の群とを

比較した場合には、DDSP、PLH、AEおよび ELEにおいて、初出走までに要した日数がG2以上の群の方が長い傾

向があった（図 4）。また、被検馬のなかでトレセン入厩後、2 歳時に発咳および調教中の異常呼吸音などの稟告

により内視鏡検査を受診した群 (受診群：33頭)と受診しなかった群 (非受診群：301頭)とに分け、育成期の内視鏡

検査における各疾患の平均グレードを比較した結果、AE（受診群：1.27 vs 非受診群：0.79）およびDDSP（受診群：

0.67 vs 非受診群：0.35）において平均スコアが有意に高かった（図 5；P<0.05）。 

【考察】 

今回の調査において、育成期における各所見の保有率は既報の競走期における保有率と比較して高かったが、こ

れは加齢に伴い免疫機能が発達するため、免疫機能や喉頭蓋が発育途上の若齢馬に保有率が高いというこれまでの

報告を裏付けるものであると考えられた。一方、調査対象馬に上気道疾患が原因で育成期に長期休養を要した馬が



いなかったこと、および LH、DDSP、ELEについては G2まで、また PLH、AEについては G3までは競走成績に

有意差がなかったことから、育成期に本調査で認められた程度の上気道所見を保有していても育成調教や競走期パ

フォーマンスに影響を及ぼさないものと考えられた。しかしながら、育成期にAEやDDSPの所見を保有していた

馬は 2歳競走期に気道疾患を発症しやすい傾向があること、またDDSP、PLH、AEおよび ELEにおいては、Ｇ２

以上では初出走までに要する日数が長くなる傾向があること、さらには内視鏡検査で喉頭蓋エントラップメント、

喉頭蓋下嚢胞および喉頭片麻痺と診断された 3頭に対して早期手術の実施が可能であったことから、育成期に上気

道所見を把握することは育成期および競走期の適切な調教を行う上で有用であると考えられた。 



喉頭片麻痺喉頭片麻痺 (LH) (LH) ：： 55段階段階 (G0(G0～～G4)G4)

軟口蓋背方変位軟口蓋背方変位 (DDSP) (DDSP) ：： 44段階段階 (G0(G0～～G3)G3)

咽頭リンパ過形成咽頭リンパ過形成 (PLH) (PLH) ：： 44段階段階 (G0(G0～～G3)G3)

喉頭蓋の異常喉頭蓋の異常 (AE) (AE) ：： 55段階段階 (G0(G0～～G4)G4)

喉頭蓋の挙上喉頭蓋の挙上 (ELE) (ELE) ：： 44段階段階 (G0(G0～～G3)G3)

グレードグレード00を「所見なし」としを「所見なし」とし、、病変の重症度が増すにつれ病変の重症度が増すにつれ
グレードが増加する基準グレードが増加する基準 ((帆保帆保らの分類に準拠らの分類に準拠))

図1 内視鏡所見評価（グレード分類）
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図2 内視鏡所見評価例 (G3所見)



図3 各疾患の保有率
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表1 PLHグレードと競走成績



表2 LHグレードと競走成績
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表3 DDSPグレードと競走成績
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表4 AEグレードと競走成績

1535.7 3.36,1472,63524
(7.2%)G3
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表5 ELEグレードと競走成績

00.0 0001
(0.3%)G3

2363.9 2.84,7311,29810
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図4 各疾患グレードと初出走までに要した日数
(G0&1とG2&3との比較)
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図5 2歳時に内視鏡検査を受診した馬の
育成期における各疾患の平均グレード
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