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研究成果の概要（和文）：本研究では、いびき・睡眠呼吸障害のある患者について、1いびきの音響特性 2覚醒
時の3次元CTによる呼吸様式毎の上気道形態 3流体解析 4立体モデル作成 の 4 つの項目を組み合わせて、世界
的に使用できる上気道形態評価を試みた。その結果、CTデータを元に3次元上気道モデルの作成を行い、いびき
の責任部位の１つである軟口蓋に、流体解析で得られた気流速度と圧情報をもとにした粘膜の振動を加えると模
擬いびき音の発生が可能であることを確認した.

研究成果の概要（英文）：In this study, I tried the upper respiratory tract form evaluation that 
could use in combination four items of 3 4 upper respiratory tract form fluid analysis solid model 
making every breathing style by the three dimensions CT at the time of 2 acoustic feature awakening 
of 1 snoring worldwide about a patient with snoring, the sleep breathing disorder. As a result, I 
made the three-dimensional upper respiratory tract model for the cause by CT data and confirmed that
 the outbreak of the simulation snoring sound was possible when I added the vibration of a mucous 
membrane made from current of air speed and pressure information provided by fluid analysis to the 
soft palate which was one of the responsibility parts of snoring.

研究分野： 耳鼻咽喉科

キーワード： いびき　３次元CT　音響解析
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 
 睡眠呼吸障害は、いびき・睡眠時無呼吸症

候群を中心とした睡眠時の呼吸異常を包括

する病態である。治療の基本は経鼻的持続陽

圧呼吸とされてきたが、対症療法にすぎず、

根治療法として手術を希望する患者が多い。

手術成功の鍵は、睡眠中の上気道閉塞部位の

把握であるが、未だ世界基準となる評価法は

確立されていない。 

 
２．研究の目的 

本研究では、いびき・睡眠呼吸障害のある患

者について、(1)いびきの音響特性 (2)覚醒時

の 3 次元 CT による呼吸様式毎の上気道形態 

(3)流体解析 (4)立体モデル(STI データの有

限要素法解析による 3 次元気道モデル)作成 

の 4 つの項目を組み合わせて、世界的に使

用できる上気道形態評価を試みた。 

 
３．研究の方法 

三次元 CT を安静仰臥位で(1)鼻呼吸（閉口）

(2)口呼吸（「開口距離」を基本とする）の２

条件で撮影した。次いで INTAGE volume 

editor を用いて Volume Rendering 法で上

気道 3 次元構築を行った。さらに INTAGE 

volume editorで作成した上気道3次元構築

像から、STI データを作成し、流体解析ソ

フトウェア PHENICS 上で、呼吸様式毎の

流体解析を行った。解析項目は、圧変化と

流速変化を基本とした。さらに、軟口蓋を

いびきの音源部位と仮定し、気流解析で得

られた上気道圧変化と流速変化のデータを

入力し流体騒音解析ソフトウェアである

Actran 上で流体騒音モデルを作成し、

Actranの持つ解析音の再生機能を用いて振

動音を発生させた（MSC ソフトウェア社へ

の委託解析）。この振動・流体騒音を模擬い

びき音と定義し、周波数特性と音圧を確認

し、MDVP で解析した実際のいびき音の音

響特性との相関性を確認した。 

なお、当初は、３D プリンターによる実際の

立体モデルを用いて解析を行う予定であっ

たが、現時点では軟組織の立体モデルの作成

には高額の資金と長時間の作成期間がかか

ることから、立体モデルの作成方法を改変し、

STI データから有限要素法解析による 3次元

気道モデルを作成して研究を行った。 

 
４．研究成果 

 安静鼻呼吸および開口口呼吸で CT 撮影し、

得られた DICOM データから上気道を抽出

し、流体シミュレーションを行い、鼻呼吸と

口呼吸時における上気道気流に着き流体解

析を加えた。測定部位は、retropalatal area

と retroglossal area とし、気道内圧と吸気流

速の変化について、比較検討した。解析の結

果、(1) 口呼吸では、retroglossal area / 

retropalatal area の圧は増大する。(2) 口呼

吸になると、retroglossal area / retropalatal 

area の流速は増大する傾向にある。(3) 鼻呼

吸時の、retropalatal area の流速や圧には個

人差がみられるという結果が得られた。 

 さらに、いびきの責任部位の１つである軟

口蓋に、流体解析で得られた気流速度と圧情

報をもとにした粘膜の振動を加えると模擬

いびき音の発生が可能であることが確認で

きた。 

  



以上の結果から、世界標準をめざす診断法の

最終段階として、これまでの結果に基づき、

3 次元上気道モデルの複数の部位に振動騒音

や流体騒音の要素を入力し得られる模擬い

びき音と実際のいびき音の相関性を分析す

る必要が残された。 
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