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歯科臨床における睡眠時ブラキシズムの診断は従来，臨床徴候を基に行われ，

その信頼性は必ずしも高くなかった．より正確な診断を行う上では睡眠中の咀

嚼筋筋活動を実際に測定する必要があった．我が国では従来，ポータブル筋電計

を用いた研究が盛んに行われおり，1990 年～2019 年 7 月までに発表された論文

51 編中 28 編（MEDLINE）が我が国の研究者によるものである．こうした背景を

もとに産学共同で電極，筋電図アンプ，データ記録部を一体化した筋電計が開発

され患者自身が自宅で測定可能なデータロガータイプの超小型ウェアラブル筋

電計が実用化され 2018 年 12 月医療機器認証を経て，2020 年 4 月に「睡眠時歯

科筋電図検査」として保険収載され日常臨床でも測定に基づく睡眠時ブラキシ

ズムの診断が行われるようになった[1,2]．つまり長年の研究成果をもとに診断

機器が実用化され診断精度の向上に大きく寄与している．こうした状況は国際

的にも他に例がない． 

ブラキシズムには，日中覚醒時ブラキシズムもあり，その影響は睡眠時ブラキ

シズムと同様，注目されており，その実態解明は急務である．ウェアラブル筋電

計により実際に覚醒時ブラキシズムを測定した論文は 2011 年以降 11 編あった

が，そのうち 9 編が日本の研究者によるものであり，この領域も我が国が牽引

していると言える[3]．これらの実績を発展させ，ブラキシズム全体の更なる実

態解明と適切な管理法の確立に向け研究を展開してゆくことが今後の課題であ

る． 
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