
東北大学・医学系研究科・非常勤講師

科学研究費助成事業　　研究成果報告書

様　式　Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９ （共通）

機関番号：

研究種目：

課題番号：

研究課題名（和文）

研究代表者

研究課題名（英文）

交付決定額（研究期間全体）：（直接経費）

１１３０１

基盤研究(C)（一般）

2020～2018

ノイズ並びに自声を用いた新規耳管機能検査装置の開発

Objective assessment of autophony during phonation in the diagnosis of patulous 
Eustachian tube patients

２０５０９４１８研究者番号：

菊地　俊晶（Kikuchi, Toshiaki）

研究期間：

１８Ｋ０９３６６

年 月 日現在  ３   ６   ４

円     2,500,000

研究成果の概要（和文）：発声音を用いて、外耳道音圧を測定することにより、新規耳管機能検査装置の開発を
行った。開発を行った耳管機能検査装置は、さまざまな有用性・妥当性の検討を行うことにより、耳管開放症で
はないコントロール群と耳管開放症群において発声音の有意な差を認め、耳管開放症の新しい診断機器としての
有用性並びに妥当性を示すことに成功した。新たな耳管機能評価装置としての可能性を示す結果となった。

研究成果の概要（英文）：We developed a new Eustachian tube function test device by measuring the 
sound pressure in the external auditory canal using vocal sounds. The developed Eustachian tube 
function test device showed a significant difference in vocal sound between the control group 
without Eustachian tube openings and the Eustachian tube openings group through various usefulness 
and validity studies, and succeeded in demonstrating its usefulness and validity as a new diagnostic
 device for Eustachian tube openings. The results show the potential of this device as a new 
Eustachian tube function evaluation device.

Translated with www.DeepL.com/Translator (free version)

研究分野： 耳科学

キーワード： 耳管
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研究成果の学術的意義や社会的意義
今回の研究結果により、新たな耳管機能を評価する検査機器としての有用性が示された。このことは、現在感度
特異度ともに満足のいく結果とはなっていない従来の耳管機能評価方法に対して、その診断率向上のためのひと
つの一助となる可能性がある。今後はこの研究結果を踏まえて、この検査方法の普及に努めることが必要である
と考えられた。

※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。
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１．研究開始当初の背景 
難治性中耳疾患は、その原因として耳管機能の障害が背景にあることが多い。申請者らはこれま
でこれらの疾患と耳管機能との関連について多数報告してきた。 
 耳管機能の客観的な評価方法としては、耳管機能検査が主に用いられており、本邦では音響法
(sonotubometry) (右上図)並びに耳管鼓室気流動態法(TTAG)の 2 つが用いられることが多く、
申請者が委員を務める日本耳科学会耳管委員会による耳管開放症診断基準案においても両者が
耳管機能検査の指標として用いられている。 
 そのうち、音響法の特徴としては、これまでの我々の研究において、開放耳管を介した音の通
過性は耳管モデルにおいて最細径部の径をよく反映することがわかった（右図、Takata et al. 
Otol &Neuro 2017）。さらに実際の耳管開放症患者の CT 測定値と、音響法の提示音圧との関係
においても強い相関を示すことが明らかとなっている（次項右図、投稿準備中）。 
このように音響法は、耳管の開放程度の評価方法として、特異度は非常に高いが、その一方で感
度が非常に低いことが欠点として挙げられる。例えば我々が過去に検討した結果、音響法による
耳管開放症の陽性率は約７％であった。 
もうひとつの耳管機能検査全体の問題点としては、耳管機能障害の患者の多くが、常に耳管が閉
鎖あるいは閉塞していることは稀であり、検査時に耳管の状態を正確に判定できないことがし
ばしば認められる点にある。臨床上も、耳管開放症の正確な診断には一度の診察では困難で、複
数回の診察や検査を要することも少なくない。 
このように、音響を用いた耳管機能の評価のメリットを生かし、デメリットを克服するため、従
来の方法とは異なる発想による音響を用いた耳管機能検査装置の開発を行うことを考え付いた。 
 
 
２．研究の目的 
前述の音響法による耳管機能検査の欠点を克服するため 
1）より感度の高い検出方法の確立 
2）小型で携帯可能な検査装置の開発による経時的な耳管機能測定方法の確立 
のふたつの条件を共に満たす検査装置の開発を目指す。 
 
 
 
３．研究の方法 
本研究の目的を達成するため、以下の二つの方法による新規耳管機能検査装置の検討を行う。 
耳管経由のノイズ検出による耳管機能検査装置の検討 
1）Amp と Converter を内蔵 
2）Noise の閾値で耳管の開閉状態を判定 
3）アラームや表示ランプで開閉状態を被験者へ知らせる 
ことのできる小型装置を開発することが出来れば、本研究の目的である、より感度の高く、かつ
小型で携帯可能な検査装置の開発による経時的な耳管機能測定方法の確立が可能になると考え
られる。 
 
自声を用いた耳管機能検査装置の検討 
耳管開放症の主な症状は、自声強聴、耳閉感、自己呼吸音聴取である。そのうち最も頻度が高い
症状は自声強聴であり、殆どの耳管開放症患者で訴える。これまで自声強聴の評価方法としては、
問診表による自覚症状の評価や、オトスコープによる聴取、ビデオなどでの音声の録音などが用
いられているが、客観的な評価というものは行われていないのが現状である。 
 そこで、 
 1)直接自声を測定 
 2)外耳道から耳管経由に自声を測定 
を行い、1)と 2)の測定値の比率を求めることにより耳管の開閉状態、程度を判定する。 
 
耳管機能障害患者での検討 
 前年度までの検討は、正常ボランティアによる測定を予定している。そこで有用性並びに安全
性が確立されれば、倫理委員会への申請を行い、耳管機能障害患者での検討を行う。 
 
 耳管経由のノイズ検出による耳管機能検査装置の検討 
  Noise の閾値設定が最も重要であると考えられる。そこで、従来の耳管機能検査での結果、
鼓膜所見、オトスコープ所見、耳管 CTでの耳管の状態などを参考に、noise の閾値設定を行う。
また、本研究の目的のひとつである、経時的なノイズ検出を行い、耳管機能障害患者での耳管機
能の日内変動を観察する。 



 
自声を用いた耳管機能検査装置の検討 
  本検査装置も同様に、従来の耳管機能検査での結果、鼓膜所見、オトスコープ所見、耳管 CT
での耳管の状態などを参考に、直接自声と耳管経由自声との比率の基準値の設定を行う。また、
同様に経時的な測定を行い、耳管機能障害患者での耳管機能の日内変動を観察する。 
 
 
４．研究成果 
 
 
測定模式図 

両耳に測定用マイクロフォンを挿入し、また口唇より 20ｃｍ話した位置にもマイクロフォン
を置き。測定を行った。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
予備実験 

予備実験にてナニヌ
ネノと発語させ測定し
たが、図のように、「に」の発
語の際に最も大きな音圧を
計測することが多かったた
めに、「に」のみの発語にて解
析を行うこととした。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



耳管開放症患者における測定
結果例 
 上図が口唇付近の測定値、下
左図が開放症患側、下右図が健
側の測定結果である。開放症患
側にて図のように大きな音圧
が測定された。 
 
 
 
 
 
 
 
発語の音圧と外耳道での測定音
圧との関係 
 大きな発声音の場合に外耳道
音圧が優位に高くなってしまっ
たために、発声音は大きな声で
は発声させないように注意をう
案がして測定を行った。 
 
 
 
 
コントロール、耳管開放症疑い例、耳管開放
症確実例での測定結果 
 図のように、耳管開放症確実例では優位
に、外耳道音圧の上昇が認められた。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ROC 曲線による感度特異度の検討 
 外耳道音圧/発声音圧の比が、25 にて感度
56.8％、22で 61.1％であった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
他の検査所見との相関関係の検討 
 音響法の提示音圧と、今回の外耳道音圧/発声音圧の比との関係を検討した。コントロール、



耳管開放症確実例、耳管開放症疑い例ともに音響法の提示音圧との有意な相関は認めなかった。 
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