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研究成果の概要（和文）：睡眠時ブラキシズム(SB)は，覚醒時の最大咬合力を超える力を伴うものや数分間持続
するものがあり，顎口腔系に破壊的に作用する．しかし，チェアサイドでの正確な臨床診断方法は確立されてお
らず，SBの筋活動には様々なパターンがあることが示されているが，臨床的にはこれらの多寡を考慮せず一括り
に診断され，画一的な対応がなされているため，正確な診断・治療がなされていないのが現状である. 以上よ
り，従来のSB臨床徴候に加えて新しい知見などによる追加項目による診査を行い，睡眠ポリグラフ検査(PSG)に
より得られるSBイベントとの関連性を調査することで，新たな臨床診断基準を策定することを目指した. 

研究成果の概要（英文）：Sleep bruxism (SB) is defined as: ‘an oral parafunction characterized by 
grinding or clenching of the teeth during sleep that is associated with an excessive (intense) sleep
 arousal activity’. Clinical diagnosis of SB is generally made based on information gathered 
through medical interviews and clinical examinations, such as reports of tooth-grinding sounds 
during sleep, orodental findings such as tooth attrition, morning symptoms of masticatory muscle 
pain, fatigue or stiffness and masseter muscle hypertrophy. One important question is whether these 
signs and symptoms represent SB accurately. To answer this question, we investigated the 
associations between masseter muscle activity patterns during sleep and clinical diagnostic criteria
 for sleep bruxism(SB).

研究分野： 睡眠歯科医学
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研究成果の学術的意義や社会的意義
睡眠時ブラキシズム(SB)は，睡眠中の非機能的な顎運動であり，顎口腔系の諸器官に様々な悪影響を及ぼし，補
綴歯科領域における患者のQuality of lifeの低下を招く原因である．本研究は，チェアサイドより収集される
SBの臨床情報と睡眠ポリグラフ検査(PSG)を用いることで得られるSBの生理学的病態との関連性を明らかにする
ことで，患者個々の筋活動状態を反映した症型分類に基づく臨床診断法の確立を目指し，個別化医療を実践する
ためのものである. 

※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 
 睡眠中の運動障害と定義される睡眠時ブラキシズム(SB)は，覚醒時の最大咬合力を超える力
を伴うものや数分間持続するものがあり，顎口腔系に破壊的に作用する．歯科の二大疾患である
齲蝕や歯周病と同様に，近年歯科治療予後を左右する重要なリスクファクターとして明確に位
置づけられている．SB に対する力のコントロールを考えるうえで，チェアサイドでの臨床徴候・
症状から SB 症型分類(グラインディングタイプとクレンチングタイプ)や SB レベル(頻度・強度)
を適確に診断することが可能となれば，国民の QoL を維持・向上することができる． 
申請者の所属する講座において SB があると歯根膜感覚が鋭敏化すること[Ono Y et al. Cranio 
26:282-286, 2008.]や，セロトニンに関連した特定の遺伝子多型が SB の発症に関与すること
[Abe Y et al. J Sleep Res 21: 289-296, 2012.]を報告してきた．また近年，飲酒，カフェイン等
の嗜好品，カルシウム拮抗薬，選択的セロトニン再取り込み阻害薬等の中枢神経作動薬，ストレ
スや特定の性格傾向，不眠症，閉塞性睡眠時無呼吸症候群，レストレスレッグ症候群，周期性四
肢運動異常症，口顎ミオクローヌス，睡眠時てんかん，睡眠関連胃食道逆流症などの睡眠中に異
常運動を示す疾患や睡眠の質を低下させる睡眠関連疾患と SB の関連が報告されているが，これ
らの報告において，SB
との関連性を睡眠ポリ
グラフ (PSG)を用いる
ことによる詳細な検証
は行われていないのが
現状である． 
Lobbezo らは，SB 同定
時，PSG を用いること
が最も信頼性のおける
条件であると示してい
る．PSG は，筋電図の
みならず脳波，呼吸，嚥
下，心電図，ビデオ撮影
を合わせて計測するため，睡眠時の咀嚼筋筋電図を多面的に把握することができる(図 1)． 
これにより，筋電図のみの測定で起こり得る，咳や寝言などの SB への誤解析を防止できる．
[Lobbezo F et al.J Oral Rehabil. 40:2-4 2013] 申請者らは臨床徴候と SB イベントのタイプ
別(グラインディングタイプ，クレンチングタイプ)のイベント数との関連を示唆した(図 2)． 



解析に用いた臨床徴候は，睡眠同伴者による SB 音の指摘の有無，咬耗歯の多少，起床時筋痛の
有無，咬筋肥大の有無の 4 項目とした．睡眠同伴者による SB 音の指摘の有無において，指摘あ
りの群(N=7)で RMMA(グラインディングタイプの SB)episodes/hr が有意に多く(5.7[3.0-10.2] 
vs. 2.9[0.1-6.0])認められた(p=0.011)．また，咬耗歯数においても，同様の傾向を認めた(5.9[0.7-
10.2] vs. 3.1[0.1-6.0])(p=0.049)．また咬耗歯数の大小に対して SB の指摘の有無(r=0.63, 
p=0.006)と起床時症状の有無(r=0.70, p=0.020)に関して正の相関を認めた．Islated tonic(クレン
チングタイプの SB)episodes/hr については咬筋肥大の有無において有意差が認められた(0.5[0-
1.6] vs. 1.5[0.6-2.5])(p=0.009)．しかし，咬筋肥大は睡眠時の SB だけでなく，日中の筋活動も
強く反映するため，SB の臨床徴候として捉えるには注意が必要である．[Yoshizawa S Sleep 
Breath, 18: 187-193] 
しかし、PSG 測定は睡眠検査室など特別な設備や，複数の電極貼付を行うなどの拘束下での検
査であり，臨床的にすべての患者に実施するには種々の制約がある．そのため、臨床徴候評価を
基盤に診断基準を策定するため本研究を行う必要がある． 
 
２．研究の目的 
睡眠時ブラキシズム(SB)は，睡眠中の非機能的な顎運動であり，顎口腔系の諸器官に様々な悪影
響を及ぼし，補綴歯科領域における患者の Quality of life の低下を招く原因である．しかし，チ
ェアサイドでの正確な臨床診断方法は確立されていない．また、SB の筋活動には様々なパター
ンがあることが示されているが，臨床的にはこれらの多寡を考慮せず一括りに診断され，画一的
な対応がなされているため，正確な診断・治療がなされていないのが現状である． 
 本研究は，チェアサイドより収集される SB の臨床情報と睡眠ポリグラフ検査(PSG)を用いる
ことで得られる SB の生理学的病態との関連性を明らかにすることで，患者個々の筋活動状態を
反映した症型分類に基づく臨床診断法の確立を目指し，個別化医療を実践するためのものであ
る.  
 
３．研究の方法 
被験者は神経疾患，精神障害，睡眠障害，常用薬のない健常成人とし，臨床診断基準(過去 6ヶ
月に週 3 夜以上の睡眠同伴者による歯ぎしり音の指摘，10 歯以上の象牙質に及ぶ咬耗，起床時
の咀嚼筋疲労感のうち 2 つ以上を満たす)を用いて SB 群と Control 群を動員した．SB の確定診
断のために，すべての被験者を対象に咬筋筋電図を含む PSG 検査を 2夜実施し，2夜目の測定デ
ータを用いて SBの確定診断を行った．
測定開始時刻は 22 時 30 分とし，測定
1 時間前より飲食物の摂取を禁止す
る．測定終了時刻は翌日 6 時とした。
PSG は脳波(C2A1, C3A2, O2A1, O3A2, 
F2A1 および F3A2)，眼電図，オトガイ
筋電図，舌骨上筋筋電図，咀嚼筋筋電
図(両側咬筋，両側側頭筋)，脛骨筋筋
電図，いびき，呼吸，動脈血酸素飽和
度，心拍数，体位，喉頭運動を記録し，
更に同時にビデオ・音声も記録した．
睡眠構築の解析は，American Academy 
of Sleep Medicine のガイドライン
(2007)に準拠して行い，SB診断基準を
もとに同定した SB episode を phasic，
mixed，tonic の 3タイプに分類し，さ
らに mixed episode については phasic 
burst と tonic burst に分け，最終的
に phasic burst と tonic burst の総
持続時間を算出した．また，ビデオデ
ータを参照して phasic episode のう
ち歯ぎしり音を伴う episode をカウン
トした．前述の睡眠同伴者の指摘，10
歯以上の象牙質に及ぶ咬耗，起床時症
状，歯根膜感覚弁別閾値ついて，それ
ぞれの有無により SB群を 2群に分け，
Control 群と合わせこれらの変数につ
いて比較・検討を行った．(図 3) 
 
４．研究成果 
咬耗と睡眠同伴者の指摘は，それぞれ phasic な活動と音を伴う phasic な活動を，起床時の咀嚼
筋疲労感は，clenchingを反映するtonicな活動と関連づけられ，各診断基準が異なるSB episode
を反映することが示唆された．一方，歯根膜弁別閾値は SB episode の有無との関連は認められ



たが，特有の SB episode との関連は認められなかった. 本研究結果は，SBの症型分類とそれに
対応した診断基準を策定する上で有用な基盤データであると考えられる． 
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