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研究成果の概要（和文）：慢性めまいは動くと気分が悪いため不動になることが多く、不動はさらなる悪影響を
与える。不動は世界的に研究されておらず、申請者らの新規で独創的な研究である。不動の研究を完成し、そこ
から慢性めまいの疾患解明と前庭リハビリ治療の客観的評価の実現に導き、患者が自宅での前庭リハビリを指導
することが可能となる。期間中に治療効果の高い前庭リハビリ治療プログラムを完成し、標準化することによ
り、全国で同治療ができることを目指した。これらの成果を以下の論文で報告した。

研究成果の概要（英文）：Chronic dizziness often cause unsteadiness, lightheadness, nausea, and cause
 patients immovable. This situation may cause worse dizziness guide chronic dizziness to a vicious 
cycle. We focused on why patients become immovable, and quantified immovable situation. Through 
thess data, we created a new program for each individual vestibular rehabilitation, and be able to 
perform at home for all patients. Details were reported on our each articles. 

研究分野：耳鼻咽喉科

キーワード： PPPD　dizziness　vesibular rehabilitation

  ２版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
慢性めまいの治療は、蔓延的に不適切な投薬を続けられている上、症状改善しない現状に対して、まず疾患の解
明を行い、さらに明視化が困難であった症状を数字化し、解析することにより、慢性めまいの治療に貢献した。
その結果、患者が長年抱えた不安を解消し、不適切な投薬の中止をすることによって経済的効果に貢献した。さ
らに新たなる治療として薬物を必要としないリハビリテーションにより、患者が在宅でもできる治療を考案し、
国民の健康を守る方向に研究を貢献することができた。

※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、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
 
１．研究開始当初の背景 
＜慢性めまい患者が増加＞ 

めまいは症状持続が6 ヶ月以上の患者が75%、5 年以上が30%と慢性化しやすい。慢性めまいは

薬物の治療効果が薄く、長期に生活機能障害が持続し、多大な社会的損失をもたらす。めまいが

慢性化する機序として、めまいが不動を招き、不動は小脳の平衡代償機能を遅らせ、心因的素因

の悪化などが、さらにめまいを招く悪循環からなると報告されている。 

＜前庭リハビリは客観的評価に欠け、さらに本邦では導入が遅れている＞ 

欧米では約半世紀前に、めまいに対する前庭リハビリ治療が報告された(Cawthorne 

T,1944)。その有効性について随従した報告はされているものの、客観的評価に欠けることが問

題となっている。世界的にその解明が急がれるなか、日本では理学療法士の不足に加え、この領

域での研究がかなり遅れている。めまいの悪循環を打開するには新たなる前庭リハビリが必要で

ある。 

＜課題に関連した申請者らのこれまでの成果＞ 

i)世界で初めてめまいと睡眠の関連性を解明 

研究者らは1990 年代から慢性めまいの心理療法の必要性に注目し、日本で初めて力動的集団

心理療法の実践を行い(1998)、心理学的ストレス、睡眠障害とめまいの関連性を見出した(2010)。 

めまいと睡眠は類似した共通点に「動と静」があることに気づいた。めまいは「動」、睡眠は

「静」と表裏一体であり、めまい発作期は逆に不動になり、深睡眠が欠損し、睡眠時間が延びる

発見をした。めまい研究、睡眠研究施設はそれぞれ希少であり、世界で唯一両者を同時に研究で

きる当施設である。2013 年には米国耳鼻咽喉科総会から名誉ある招待を受け、Current Opinion 

に日本の研究者としては初めて寄稿した。「動と静」の研究はオリジナリティが高く、客観的評

価に欠ける前庭リハビリ治療に一石を投じ、解明、開発に大きく役立つと確信している。 

ii)前庭リハビリ教科書の作成による教育活動 

理学療法士に対する教育が遅れている問題を解決すべく、申請者らは本邦で初めての教科書と

なる「前庭リハビリテーション」（2015,三輪書店）を執筆し、実際理学療法士養成校でその講

義を行い、多数の医学学会でその重要性を報告し、訴えてきた。  

2016 年7 月には名古屋市立大学にて「医師指導型・理学療法士による前庭リハビリ治療講習

会」を初めて開催した。今後多施設による運営を行い、理学療法士を教育する公的の講習会を立

ち上げる予定である。申請する研究から成果が得られた際には、全国の該当施設で同治療ができ

るようにデータを公開し、前庭リハビリ教育の活動をさらに続け、理学療法士に新たなる職場を

提供すべく活動する。 

iii)多角的観点を持ったチームによる先端的研究を実行 

慢性めまいを形成する要素は複雑であり、心理面と身体面両側から研究する必要がある。この

両因子をそれぞれの専門家が集まって申請者らはこれまでも慢性めまいの国際基準に焦点を合

わせ、本邦で初めて慢性めまいを心理面からも評価できるアンケートVSS を翻訳、国内で多施設

研究としてその成果を報告したところ、2014 年日本めまい平衡医学会臨床研究奨励賞を頂く評

価を得た。さらに多角的観点を持ったチームにしかできない仕事として、めまい治療に精神療法

と理学療法を組み合わせた認知行動療法を報告し、現在も研究中である。これだけの専門家が集

まったチームは世界で類を見ず、前庭リハビリを客観的に評価する方法を見いだし、遅れた日本

の前庭リハビリ治療を世界のトップレベルに実現する可能性が高い。 



 
２．研究の目的 
増加する慢性めまいに対し前庭リハビリ治療の必要性はあるものの、エビデンスに基づく効果

判定法がないことが問題視されている。申請者らはこれまでi）世界で初めてめまいと睡眠の関

連性を解明、ii)前庭リハビリ教科書の作成による教育活動、iii)多角的観点を持ったチームによる

先端的研究を実行、した。これらの過程で、前庭リハビリに対し確立した客観的評価法がない問

題は、睡眠医療の導入により解決できると考えた。本研究では、I)睡眠医療を導入した新たなる

前庭リハビリ評価法の開発、II)客観的重症度評価法から前庭リハビリ治療法の開発、III)前庭リハ

ビリマニュアル作成と標準化、について実施する。 
 
３．研究の方法 
 

１．研究デザイン 

実施可能性を勘案し、介入から3 か月後の治療効果を無作為化比較試験にて検証する。対照群

は耳鼻咽喉科のめまい通常治療のみ、介入群は通常治療に加え、前庭リハビリプログラムを受け

る。無作為化期間の終了後も1 年後まで経過を追跡し、長期的効果を確認する。 

２．対象者・統計 

一側性の前庭機能低下があり、かつ症状が3 か月以上改善せず、めまいが慢性化した症例。性

別問わず、20 歳以上、64 歳以下。ただし、精神科医診断を受け、精神疾患を否定された症例。

封筒法により無作為に割り付ける。 

＜統計学的事項およびサンプルサイズの設計＞ 

プライマリエンドポイントは、神経耳科専門家2 名の診断による「めまい消失」とする。2 群

間における消失割合をカイ2 乗検定で検定する。通常治療のみの対照群における消失割合を40%、

介入群における消失割合を80%、第一種の過誤を両側5%、検出力を80%とした場合、サンプルサ

イズは片側23 症例と試算される。脱落を考慮し、本研究では片群 25 症例とする。 

３．アクチメーターと睡眠日誌 

慢性めまいの解明、前庭リハビリ治療の客観的評価をするため、睡眠を計測することが可能な

腕時計型アクチメーターを24 時間、3 か月間被検者に装着する。右図は計測した患者1 例の活

動量、静止量、光暴露量を表す。1 長方形欄は1 日24 時間を示す。黒いスパイク状の線は高く

なった分だけ高い活動量、平坦だと静止を示し、連続した薄い線は光暴露量、塗りつぶした帯部

分は睡眠時間を表す。静止する時間帯と時間を計測することで、患者の「不動」を客観的に把握

することができる。睡眠日誌で得る自覚症状と対比することで行動に対する誤認に対して、具体

的に改善指導をする。院外での行動を把握することは研究に具体性と客観性を持ち、エビデンス

ベースに慢性めまいの解明と前庭リハビリの治療効果を評価する。 

４．前庭リハビリのプログラム 

前庭リハビリの基礎となる順応、慣れ、代用の3 要素を取り込んだプログラムを作成。週に一

度、40 分／回、3 か月間理学療法士がマンツーマンで指導する。帰宅後も自宅で1 回15 分ほ

ど、朝と晩に2 回実施する。個人差問わず最低1 か月目は全員指導し、修得に時間がかかる場

合、また、不都合が発生した場合は無理せずに次週行う。どのような場合でも3 か月目の最終

週で指導を終了し、治療評価を行う。なお、施行により症状が悪化し、身体に痛みなどの不都合

が生じた際には直ちに治療を中止し、研究から脱落となる。プログラム終了までアクチメーター

を装着する。 

５．アンケート調査と平衡機能検査 



アンケート調査（DHI:Dizziness Handicap Inventory, VSS:Vertigo Symptom Scale-Short Form, 

HADS:Hospital Anxiety and Depression Scale）、平衡機能検査として重心動揺検査、電気眼振図 

を用いた前庭眼反射、指標追跡検査、Optokinetic nystagmus、Optokinetic pattern を行い、数字化

する。このデータも治療効果の判定に用い、最終的にアクチメーターと合わせて解析する。 
 
４．研究成果 

慢性めまいは動くと気分が悪いため不動になることが多く、不動はさらなる悪影響を与える。

不動は世界的に研究されておらず、申請者らの新規で独創的な研究である。不動の研究を完成し、

そこから慢性めまいの疾患解明と前庭リハビリ治療の客観的評価の実現に導き、患者が自宅での

前庭リハビリを指導することが可能となる。期間中に治療効果の高い前庭リハビリ治療プログラ

ムを完成し、標準化することにより、全国で同治療ができることを目指した。これらの成果を以

下の論文で報告した。 
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