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研究成果の概要（和文）：睡眠時ブラキズム(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，こ
れらの多寡を考慮せず一括りに診断されているため，正確な治療がなされていない．申請者らの先行研究でクロ
ニジンのSB抑制効果を認めたことを踏まえ，本研究は睡眠ポリグラフ検査(PSG)を用いることで得られる病態分
類ごとの抑制効果・脳波活動への影響を検証するものだが, 新型コロナウイルス感染症の拡大により被験者にク
ロニジンを服用させ, 体調等を管理しながらPSGを施行することが困難となった. そこで, 副作用の懸念のある
薬剤を用いることなく,SB抑制効果を期待できる振動刺激によるバイオフィードバック療法に着目し調査した. 

研究成果の概要（英文）：There are various patterns of muscle activity in sleep bruxism (SB), the 
diagnosis of SB has been lumped together without taking into account the amount of activity in each 
pattern, and therefore, accurate treatment has not been provided. Based on the previous study by the
 applicants, which showed that clonidine suppressed SB, this study was conducted to verify the 
effect of clonidine on suppression and EEG activity for each physiological pathological 
classification of SB, which could be obtained by using polysomnography (PSG). However, due to the 
spread of the new coronavirus infection, it has become difficult to perform PSG with the subjects 
taking clonidine and controlling their physical condition. Therefore, we focused on biofeedback 
therapy using vibration stimulation, which is expected to have a suppressive effect on SB without 
using drugs with possible side effects.

研究分野： 睡眠歯科医学

キーワード： 睡眠時ブラキズム

  １版

令和

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の生理学的病態分類ごとの抑制効果・脳波活動への影響を検証し薬剤によるSB抑制効果発現
メカニズムの解明につながる知見を得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、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
 睡眠時ブラキシズム（Sleep Bruxism: SB）は，睡眠障害国際分類（International Classification 
of Sleep Disorders）において「過度の睡眠覚醒活動を伴う，睡眠中の歯ぎしりまたは食いしば
りによって特徴づけられる反復的な顎筋活動」と定義されている．SB によって生じる過大な咬
合力による顎口腔系への破壊的作用は，歯の咬耗，歯の破折や補綴装置の破損を引き起こし，歯
周疾患の増悪因子や顎関節症の原因となるなど，顎口腔系の諸器官に様々な障害をもたらすと
されている．つまり，口腔健康を維持し歯科治療の良好な予後を担保する上では，SB の管理が
非常に重要である．SB の管理方法として，薬物療法，オクルーザルスプリントを用いる方法，
バイオフィードバック療法，認知行動療法などの方法が知られている．睡眠中の咀嚼筋活動の発
生には，自律神経系の交感神経の興奮が関与することが主要な病態と考えられており，数種の薬
物の有効性が検証されてきた．申請者らは，先行研究としてプラセボ二重盲検法を用いてベンゾ
ジアゼピン系 GABA 作用薬のクロナゼパム，α2 アドレナリン受容体作動薬のクロニジンを被
験者に無作為に投与し，PSG を用いて SB 抑制効果を比較検討した[Sakai T et al. J Sleep Res 
26: 73-83, 2017]．その結果，クロニジンはクロナゼパムに比べて有意に抑制効果を示し，クロ
ニジンの交感神経系の抑制効果がそ
の発現に関わる可能性が示唆された
(図)．しかし，加藤らによると，睡眠中
の咀嚼筋活動の発生には，睡眠中の自
律神経系の交感神経の興奮の他に完
全な覚醒に至らない脳波活動の変化
である微小覚醒が関与すると考えら
れており[Kato T et al. J Dent Res 80: 
1940-1944, 2001]，本研究においても
自律神経系の抑制だけでは説明がつ
かない SB の抑制現象が見られた．ク
ロニジン投与時の微小覚醒について
は不明な点が多く，微小覚醒への影響
も考えられるため本研究の着想に至
った.  
 当初は, 薬剤服用による SB 抑制効果の発現メカニズムの解明を行うことを目的としたが, 研
究を行う過程において, 新型コロナウイルス感染症の世界的な拡大により被験者自身を睡眠研
究室に来訪させ, SB 抑制効果の期待できるクロニジン等の服用させ, 体調等を管理しながら睡
眠ポリグラフ検査(PSG)を施行することが困難となった. そこで, 家庭内環境で副作用の懸念の
ある薬剤を用いることなく, 副作用なしに SBの抑制効果を期待できる振動刺激によるバイオフ
ィードバック療法に着目し調査することとした.  
 
２．研究の目的 
原田らはオクルーザルスプリント療法は，一時的に SB 関連筋活動を低下させるものの，スプ

リントへの順応によりその効果は 1〜2 週程度で消失し，長期的な SB 抑制効果が期待できない
ことを報告しているが, スプリントへの順応後でも，SB による咬合力から歯や補綴装置を保護
することができるため，SB 管理方法として広く一般に用いられている．一方，SB に対するバ
イオフィードバック療法としては，音や電気，振動などの刺激を利用する方法が報告されている．
振動刺激を用いる方法は渡邊らにより初めて報告され，スプリント内のバイブレータを咬合圧
に応じて振動させることで，1 名の SB 患者において，咬合圧ベースで 25〜44%程度の SB 抑制
効果を報告している．我々の先行研究で
は，振動刺激スプリントによる SB 抑制
効果の検討を行い，咬筋筋活動（EMG）
を指標として，スプリント装着直後にお
いても，また，2 週間の使用によりスプ
リントへ順応が確認された時点でも有
意に SB episode 回数，持続時間が抑制
されることを報告した．しかし，いずれ
も振動刺激を付与した測定期間が短く，
臨床応用にあたり，装置の長期使用を想
定した研究が必要であった．そこで本研
究では, 2 週間のスプリントへの順応
期間の後に4週間にわたり振動刺激を
与えた場合の振動刺激による SB 関連筋活動の抑制効果を検証することを目的とした． 
 



３．研究の方法 
被験者は，2020 年 2〜10 月にかけて，健康成人を募集した．採択基準は，(1) 20 歳以上 35歳未
満，(2) 臨床検査（一次スクリーニング）により SB臨床診断基準を満たすこととした．SB臨床
診断基準は，Dubéらの SB臨床診断基準に従い（Dubé, et al. J Dent Res. 2004）次の i)およ
び ii)を満たすものとした．ⅰ)過去 6 カ月以内に週 3 回以上の歯の歯ぎしり音を睡眠同伴者に
より指摘されていること，ⅱ)次の①〜③のいずれかを満たすこと：①象牙質に及ぶ咬耗が 3 歯
以上に存在すること，②起床時に顎顔面領域に筋疲労・痛みがあること，③随意噛み締め時の咬
筋肥大が認められること．なお，除外基準は，(1) 欠損歯が 2歯以上(第三大臼歯を除く)，(2) 
可撤性義歯の使用，(3) 睡眠・口腔顎顔面運動に影響を及ぼす薬剤の使用，(4) 過度の飲酒や薬
物乱用，(5) 治療中の医科・歯科疾患(歯列矯正を含む)，(6)神経疾患及び精神疾患の既往，(7) 
SB 以外の睡眠障害の既往とした．次に，簡易型睡眠ポリグラフ(PSG)装置を用いた二次スクリー
ニング検査で確定診断を行い，最終的に 11 人の健康成人（男性 7名，女性 4名，平均年齢 27.4
±2.8 歳)を動員した．二次スクリーニングは，咬筋 EMG チャンネルを追加した簡易型 PSG 装置
を用い，被験者に自宅環境下での 2 夜連続の測定を指示した．1 夜目を測定装置への順応とし，
2夜目の測定結果を用いて診断した．SB診断は，LavigneらのPSG検査における診断基準（Lavigne, 
et al. J Dent Res. 1996）を参考に改変し，①1時間あたりの SB episode 数が 4回以上，②SB 
episode1 回あたりの SB burst 数が 6回以上，③1時間あたりの SB burst 数が 25 回以上，の 1
つ以上を満たすこととした．振動刺激を利用した SB 抑制装置は，オクルーザルスプリントと振
動制御ユ
ニットを
組み合わ
せて製作
した．オ
クルーザ
ルスプリ
ントは，
レジンを
用いて上
顎スプリ
ントの咬
合面下約 1mm に，厚さ 40μm のピエゾフィルムを埋め込んだ．ピエゾフィルムは，咬合力により
変形すると電気信号を発生し，あらかじめ設定されたしきい値を超えると出力信号を生成し，こ
れにより振動制御ユニットが駆動する．振動の動作スケジュールは振動制御ユニットで設定し
た．スプリントは，習慣性開閉口位で下顎全歯と均等に接触するように咬合調整を行った．被験
者には自宅環境下で連続 45 夜の振動刺激スプリント装着を指示し，簡易型 PSG 装置による記録
を合計 10夜行った．スケジュールを図に示す. 最初の 2週間は，スプリントへの順応期間とし
て振動を与えず，15夜目を Baseline とした．その後の 4週間 (16～43 夜目)に振動刺激を与え，
44 夜目と 45 夜目には振動刺激を与えなかった．連続 45 夜のうち，簡易型 PSG 装置による記録
は 2 夜連続で，1/2 夜，14/15 夜，16/17 夜，42/43 夜，および 44/45 夜の計 10 日実施し，1 夜
目を簡易型 PSG 装置に対する順応として，2夜目のデータを解析対象とした．SB関連筋活動とし
て，就寝前の最大咬みしめ時の筋収縮（Maximum Voluntary Contraction: MVC）に対する 10%MVC
以上の咬筋筋活動をもとに，１名の歯科医師が SB episode をスコアリングした．そこから，SB
変数として，1 時間あたりの SB episode 回数と 1 時間あたりの SB episode 持続時間を算出し
た． 
 
４．研究成果 
オクルーザルスプリントによる振動フィードバック刺激は，2週間のスプリント順応期間後，睡
眠障害を伴わずに，SB episode 回数と持続時間を 4週間にわたり継続して抑制することが示さ
れた．これは，今回用いた SB 抑制装置が，長期的な SB の管理に有効である可能性を示唆してい
ると考えられる．スプリントベースの振動刺激フィードバック装置は，標準的なスプリントと同
様の感覚で使用できるため，他のバイオフィードバック装置に比べて患者のコンプライアンス
の面でも有利である．以上のことから，オクルーザルスプリントを用いた振動フィードバック刺
激システムの臨床的有用性は高いと考えられる．今後は，SB に関連する臨床徴候の改善度など
も併せて，調査していく予定である． 
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