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研究成果の概要（和文）：本研究は直接骨導音を利用した食道音声支援用携帯型拡声器開発のために、直接骨導
音の周波数特性データを蓄積した。歯から直接骨導音を導出する経路では気導音の周波数特性に近似する音声の
導出が可能であった。一方、前額部から導出した経皮骨導の経路は、明瞭な音声を導出できなかった。子音によ
っては、直接骨導音は１０KHz程度の周波数成分まで計測可能であった。直接骨導音の周波数特性は口の開口度
によって影響を受けることが示唆された。また、気道から流れてくる気流を利用する摩擦音は歯をよく振動さ
せ、スペクトラム上、明瞭に子音成分が観察された。直接骨導音は雑音負荷の影響を受けず、スペクトラム上変
化はなかった。

研究成果の概要（英文）：This study was conducted to develop a portable loudspeaker for esophageal 
voice support using direct bone conducted sounds. The characteristic data were accumulated. In the 
pathway to derive the bone conduction sound directly from the teeth, it was possible to derive the 
voice that approximated the frequency characteristics of the air conducted sound. On the other hand,
 the transcutaneous bone conducted pathway derived from the anterior forehead could not derive a 
clear sound. Depending on the consonants, the direct bone conducted sound could be measured up to a 
frequency component of about 10 KHz. It was suggested that the frequency response of the direct bone
 conducted sound was affected by the mouth aperture.In addition, the frictional sound, which 
utilizes the airflow from the airway, vibrates the teeth well and is clear on the spectrum. A 
consonant component was observed. The direct bone conducted sounds were unaffected by noise loading 
and did not change on the spectrum.

研究分野：聴覚障害学
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究は食道音声使用者のために、直接骨導音を利用した携帯型拡声器の開発を目指した。骨導音を歯から導出
しその音響データを蓄積した。本研究で得られた歯から導出された直接骨導音の音響特性は過去の報告を渉猟す
る限り見当たらず、その学術的意義は非常に高い。また、骨から直接得られる体表振動データは、音声障害、嚥
下障害、開口障害などの評価に利用できる可能性があり、また、既存の評価方法を発展させる可能性があると考
えている。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
１．研究開始当初の背景 
＜骨導マイクロホンによる発声支援機器開発の可能性と課題＞ 

騒音環境下において、音声を明瞭に伝達する通信手段として、骨伝導を利用した、骨導マ

イクロホンが提案されている。現行の骨導マイクロホンから得られる骨導音声は、皮膚を介

して骨導音を検出するために、音声の高周波数成分が減衰するという課題がある。そのため、

音質が気導音声より劣化する。その音質は悪く音声認識には向かず、工事・消防現場などの

特殊環境での利用に制限されている。もし、骨導マイクロホンを発声支援機器に利用できれ

ば、既存の機器における上記課題は大幅に解消されることが期待できる。しかし、食道音声

の音量の小ささの問題から、皮膚を介して骨導音を検出可能か？また、音声の高周波数成分

の減衰のため、日常会話に使用に可能な音質まで改善が可能か否かなど、困難が予想される。 

 
２．研究の目的 
本研究は、1）歯から直接骨導音を安定的に導出するシステムの開発と導出された直接骨導

音の周波数特性についてデータを蓄積する。研究当初、システムのワイヤレス化によって、

食道音声使用者からの音声導出を目指したが、歯から安定的に骨導音を導出する方法構築

に難渋した。そのため、本研究は、直接骨導音の周波数特性についてデータを蓄積すること

ができたため、１）に関して報告をすることを最終的な目的とした。 

 
３．研究の方法 
１）直接骨導音導出のためのシステム 

 直接骨導音の導出のために、圧電式加速度ピックアップ（RION PV–90B（質量 1.2g、電荷

感度 1.8 pC/(m/s2)）を前歯に両面テープ（3M 社）で固定した。比較として経皮的骨導音の

導出のために、圧電式加速度ピックアップ（RION PV–90B（質量1.2g、電荷感度1.8 pC/(m/s2)）

を両面テープ（3M 社）で前額部正中に固定した。気導音の導出のために、気導コンデンサ

マイクロフォン（AKG-1000）を被験者の口元から 30cm の位置になるよう設置した。このシ

ステムで３系統（気導１系統、骨導２系統）から音声を同時に導出することが可能である。

圧電式加速度ピックアップは RION振動計（UV–15）に接続された。計測された振動はレコー

ダー（TEAC LX-100）に収録された。気導音は、直接、レコーダに収録された。 

２）音声導出のための発話課題 

 発話課題として、日本聴覚医学会作成の 67S 語表の単音節「あ」「き」「し」「た」「に」「よ」

「じ」「う」「く」「す」「ね」「は」「り」「ば」「お」「て」「も」「わ」「と」「が」の 20 音節、

有意味単語「あし」「いぬ」「かに」「じゃんけん」「すいか」「とけい」「せみ」「はさみ」「み

かん」「ないてる」の 10語、無意味単語「わへおい」「ふよか」「ねへ」「なひる」「たそれ」

「いわぐれ」「ふゆだく」「となじし」「でちゆれど」「あぜじこ」の 10語、文章「公園に行

きました。滑り台とブランコでいっぱい遊びました。家に帰って冷たいジュースを飲みまし

た。」を使用した。発話は、被験者の口元で 70dB程度の音圧レベルが維持されるよう、騒音

計（RION NL-42）でモニターしながら行った。 

３）暗騒音環境下、騒音環境下における直接骨導音導出実験 

 計測は北海道医療大学リハビリテーション科学部聴覚実験室（防音室）にて行われた。暗

騒音レベルは騒音計（RION NL-42）で 30 dBSPL（A）以下であった。被験者は 20名の男女

（平均年齢 20 歳）。騒音は気導マイクロフォンの真横 90 度の位置にスピーカーを設置し、

ホワイトノイズを 70 dBSPLの音量で負荷された。 



４）３）から得られた音声の周波数特性の分析と評価 

 得られた音声の分析には 70 Hzから 10 kHzまでのバンドパスフィルタで処理をし、音響

分析ソフトウェアの「Praat」を使用した。音声の語音明瞭度評価はスピーカから 70 dBSPL

の音量を１mの距離から被験者に聴取させて正答率を算出した。 

４．研究成果 

・直接骨導音の音響特性 

 被験者 Aから導出された、気導音、直接

骨導音、非経皮骨導音の単音節「き」のス

ペクトログラムを図 1 に示す。経皮骨導経

路からは、ほとんど周波数成分を導出す

ることができなかった。一方、直接骨導経

路からは約 10 kHz 程度までの周波数成分

の検出が可能であった（図２）。また、子

音によっては、直接骨導音の方が子音部

分の出力パワーが大きいケースも確認さ

れた。 

 

・直接骨導音の音響特性（被験者間の比較）

＜母音と調音方法の違いによる分析＞ 

単母音：開口度が大きい「あ」の場合、f1、

f2 のフォルマントは強調されて導出でき

ていたが、f3、f4 のフォルマントについ

ては個人差があり明瞭に導出される者、フォルマントは確認できるがパワーは f1、f2 に比

べ減衰している者が確認された。一方、開口度の小さい「う」については、f1 から f4まで

パワーが減弱されずに導出される傾向を認めた。 

 

摩擦音：「し」「す」の子音成分/s/は出力パワーの減弱が若干見られたが、10 kHz 近辺まで

周波数成分が確認できた。母音部分/i/、/u/に関しては、f1 から f4まで出力パワーの減衰

もなく導出されていた。一方、声門摩擦音「は」は子音成分/h/は不明で、母音部分も開口

度が大きい/a/のため、f1、f2 の部分は出力パワーの減衰はない傾向であったが、f3、f4に

ついては出力パワーの減衰が認められる傾向であった。 

破裂音：軟口蓋破裂音「き」「く」の子音部分/k/については明瞭に導出されるケースと、不

明瞭で出力パワーが減衰されるなど傾向が分かれた。母音部分/i//u/について、開口度が狭

いため f1 から f4まで出力パワーの減衰がそれほど認められなかった。有声音「が」の子音

部分/g/については不明瞭のケースが多い傾向であった。一方、有声音の特徴であるボイス

バーは観察される傾向であった。母音部分/a/については、f3 以降のパワーの減衰が認めら

れた。歯茎破裂音「た」「て」「と」の子音部分/t/については、ほぼ明瞭に導出される傾向

であったが、母音部分/a/は開口度が狭いため、f1、f2 は明瞭に確認できたが、f3 以降はパ

ワーの減衰が認められた。母音部分/e/は f4 まで明瞭に導出されているもの、f3 以降のパ

ワーの減衰が認められる者など個人差が認められた。母音部分/o/は f1 から f4まで綺麗に

導出される者、f1 から f3 まで綺麗に導出される者、f3 以降は減衰が見られる者と三者三

様の結果であった。口唇破裂音「ば」の子音部分/b/はは明瞭に導出される傾向であった。



母音部分/a/は、f3 以降はパワーの減衰を認める傾向であった。口唇破裂音は口唇で調音す

る必要があるため、加速度ピックアップによって調音は影響されると予想されたが、子音部

分はある程度明瞭に観察されていた。 

鼻音：「に」「ね」の子音部分/n/について、明瞭に導出される者、出力パワーが減衰される

者など、個人差が観測された。有声音の特徴であるボイスバー観測された。母音部分/i/に

ついては f1 から f4まで綺麗に導出されているもの、f4の減衰が認められ者など個人差が

認められた。母音部分/e/についても f4 まで出力パワーの減衰が認められなかった者、f3

以降の周波数パワーの減衰が認められた者など個人差を認めた。「も」の子音部分/m/につい

ては、明瞭に導出される者もいたが、パワーの減衰が認められる傾向が強かった。ピックア

ップの装着が調音の際に影響していると考えられた。ボイスバーは観察される傾向であっ

た。母音部分/o/については、f4まで明瞭に導出される者、f3 以降の出力パワーの減衰が認

められる者など個人差が認められた。 

破擦音：歯茎破擦音「じ」の子音部分/dz/について、比較的綺麗に導出される傾向であった。

ボイスバーについては観察される者、観察されない者と個人差があった。母音部分/i/につ

いては、f4まで出力パワーの減衰もなく導出される傾向であった。 

接近音：「よ」の子音部分/y/について、出力パワーの減衰もなく観察される傾向であった。

ボイスバーも観察される傾向であった。母音部分/o/について、f4まで明瞭に観察される者

もいたが、f3 以降の出力パワーの減衰を認める傾向であった。「わ」について、子音部分/w/

については、出力パワーの減衰を認めない被験者も確認できたが、多くはパワーの減衰が認

められる傾向であった。ボイスバーは観察される傾向であった。母音部分/a/については f3

以降の周波数成分の減衰を認める傾向であった。 

弾き音：「り」の子音部分/r/は、比較的綺麗に導出される傾向であった。ボイスバーも観察

される傾向であった。母音部分/i/についてはが f4 まで出力パワーが観察される傾向であ

ったが、f3 以降の周波数成分の減衰を認める者も確認された。 

 

・文章の LTAS（Long term averaged spectrogram） 

文章の約２０秒間の LTAS

図 4に示す。被験者 Aの

ように、気導音と直接骨

導音の周波数特性がほぼ

同様の被験者が観察され

た反面、被験者 C のよう

に 1000 Hz 以降の周波数成分が急激に減衰する被験者も観察され、個人差が認められた。 

・直接骨導音の語音明瞭度 

直接骨導音の語音明瞭度の平均は単音節約 90％、単語（有意味）100％、単語（無意味）約

85％であった。一方、比較対象の経皮骨導音の語音明瞭度はどれも全て 0%だった。 

・雑音負荷時の直接骨導音への影響 



 有意味単語「いぬ」の雑音

負荷時（70 dBSPL のホワイ

トノイズ使用）の気導音と直

接骨導音の原波形とスペク

トログラムを図 4に示す。気

導経路は雑音の影響を受け

るが、直接骨導経路は雑音に

よる影響はほとんどなく音声の語音明瞭度も雑音負荷なしの場合と同様の結果となった。

SN比を 0dB に近づけた場合、SN比が小さければ、気導音よりも直接骨導音の語音明瞭度が

高くなるのは我々の先行研究で明らかになっている。 

 

まとめ 

１） 本研究では、歯にピックアップを付着させるため、小型のピックアップを使用した。

そのため、振動を検知する感度は非常に小さい。ピックアップの感度が大きければ、経

皮骨導の経路でも音声の導出はある程度可能である。しかしながら、本研究における直

接骨導の経路では気導音と遜色のない音声の導出が可能であると判明した。 

２） 歯から皮膚を経由しない直接骨導経路によって、子音によっては 10 kHz 程度の周

波数成分まで計測可能であった。母音では開口度の大きい「あ」は、第１、第２フォル

マントまでの周波数成分が明瞭に観察されたが、第３フォルマント以降の出力パワーは

減衰される傾向であった。一方、開口度の小さい「い」については、総じて第４フォル

マント（約 5000 Hz 程度）まで減衰なく観察される傾向であった。以上のことから、歯

から直接骨導音を導出する場合、口の開口度が導出される骨導音の周波数特性に影響を

与えていることが示唆された。このことは、経皮骨導音おける先行研究１）と同様の傾向

を示すと考えられた。また、子音を生成する場合、気道から流れてくる気流を利用する

摩擦音などははをよく振動させるため、かなり明瞭に観察される傾向を認めた。 

３） 雑音負荷環境においても、歯から導出された直接骨導音は、ほとんど雑音の影響を

受けないことが示唆された。 

 

研究の総括 

本研究の目的は直接骨導音を利用した食道音声支援用携帯型拡声器の開発であった。しか

しながら、直接骨導音を歯から安定的に導出するための方策立案に難渋し、研究計画の遂行

が大幅に遅延した。今後は、現在まで収集したデータをもとに、直接骨導音の周波数特性に

ついて学会等で報告予定である。また、新型コロナウイルスによる大学構内立入禁止制限に

伴い、複数の実験が延期になってしまった。測定システムは現在も稼動中であり、今後もデ

ータの蓄積を進めて行き、適宜、成果を学会等で発信予定である。 
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