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研究要旨 

【目的】平成 29 年度に引き続き、本年度も口腔機能に関する縦断研究と RCT 研究に

焦点をあて、口腔機能口腔機能評価法と機能低下者への効果的な介入法に関する学術

知見を整理し、標準的な口腔機能向上に向けた指導法について検討した。併せて、現

在，国際歯科連盟（FDI）で検討されている包括的歯科保健指標についても、現時点

の情報を整理した。 

【方法】2007年 1月から 2018年 12 月までに発刊された論文をもとに、代表的な文献

データベースを用いて、地域在住高齢者への口腔機能向上に向けた介入法に関する論

文を抽出した。論文抽出にあたっては、特定疾患に対するリハビリテーション・プロ

グラムや記述的研究、症例研究は除外した。抽出された論文については、The Critical 

Appraisal Programme Cohort Studies Checklistを用いて批判的吟味を行った。また、

FDIが現在策定中である Adult Oral Health Outcome Standard Setについて、現時点

での概要について調べた。 

【結果および考察】英文論文 10件、和文論文 18件が絞り込み条件に該当した。これ

らの 28 件の論文において、高頻度に効果が検証された介入プログラムの特性は、①

口腔体操（特に舌運動、口唇運動、頬部運動）は必須、②口腔保健に関する講話等を

包含した 60 分～90 分プログラム、③プログラムを隔週ごとに 1 回行い、3 ヶ月間は

継続等であった。口腔機能評価法としては、オーラルディアドコキネスや反復唾液嚥

下テストが多く用いられていた。また，頚部可動域が上昇したとの報告も見られた．

これらの系統的レビューの結果から、口腔機能向上に向けた標準的指導法の主要コン

テンツが示唆された。オーラルディアドコキネシスの評価においては，ICT 技術を用

いた評価アプリの開発等の報告もあり、今後の口腔機能評価に寄与する可能性が示唆

された。また、FDIの包括的歯科保健指標は、Psychosocial function、 Physiological 

status、Disease and condition の 3 領域を包含するものであり、機能面からみた口

腔保健状況の評価を含め、複合的な口腔保健評価を行うことができる構成となってい

たことより、今後、我が国での応用も期待されると考えられる。 
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A．研究目的  

超高齢社会における歯科保健のあり方を考えるうえで、口腔機能の低下に対する予防

や保健指導の標準化を図る必要がある。これまで，嚥下障害患者に対する治療法等につ

いては、日本摂食嚥下リハビリテーション学会等がガイドラインを提示する等、一定の

対応がなされてきた。しかし、地域で生活する健常な高齢者においても、経年的に口腔

機能は低下する傾向にあり、口腔機能低下リスクを有する者は地域在住高齢者において、

潜在的に高率であると考えられる。 

このような状況を踏まえ、今後の高齢期の歯科保健活動の推進のためには、口腔機能

評価結果に基づくリスクに応じた歯科保健指導が求められる。その基礎的指針を得るた

めに、平成 29 年度より口腔機能向上に寄与する介入方法に関する系統的レビューを開

始したところである。本年度は、さらに抽出対象年を増やし、直近の関連論文を包含し

た文献レビューを行った。また、口腔機能評価を包含した包括的な歯科保健状況を評価

する国際的な指標開発の動きについても、二次資料等を用いて、その開発状況を整理し

た。 

  

B．研究方法 

１．高齢期の口腔機能に関する系統的レビュー 

 口腔機能向上を報告した和文ならびに英文の原著論文を以下の方法で検索ならびに

収集し、分析に用いた。 

（１） 文献検索 

 英文論文の検索においては、これまでの系統的レビューにも多用されている Embase

（Medline と EMBASE の両データベースを包含）、 Web of Science を用いた。また、和

文論文の検索については、医学中央雑誌を用いた。 

（２） 検索条件  

 論文での言語については、英語と日本語を用いた。また、検索期間は 2007 年～2017

年とした。対象者は地域在住高齢者とした。表１に示すキーワードを用いて、前項（１）

で示した検索データベースを用いて検索を行った。 

（３） 除外条件 

本研究においては、「特定疾患に対するリハビリテーション・プログラムに関する研

究」、「記述的研究」、「横断研究」、「症例研究」ならびに「レビュー研究」は除外対象と

した。 

（４） データ抽出法 

上記の検索条件と除外条件をもとに、各データベースにて論文を収集した。その結果、

Embase にて該当した英文論文が 175 件、Web of Science にて該当した英文論文が 114

件であった。また、医学中央雑誌にて該当した和文論文は 181 件であった。これらの論

文について、データベース間での重複論文を削除したうえで、抄録に基づき論文を絞り

込み、英文 32 編、和文 27編の論文を抽出した。これらの論文全文を精読し、批判的

吟味を行う論文を選定した。 

（５） 批判的吟味 

 絞りこまれた論文について、さらに批判的吟味を行った。その際には、システマティ

ックレビューにてしばしば用いられる The Critical Appraisal Skills Program (CASP)
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３）の Cohort Studies Checklist と RCT Studies Checklist を用いて、各々の論文に

ついて検証した（表 2、3）。 

 

２．国際歯科連盟（FDI）による包括的口腔保健評価指標の開発に関するレビュー 

（１）二次資料抽出 

 FDIが ICHOM（International Consortium for Health Outcome Measurement）と共同

で開発を企図している“Adult Oral Health Outcome Standard Set”について、FDI が

発行している二次資料を収集するとともに、ICHOM ホームページから関連情報を収集し

た。 

（２）分析 

 2019 年 3 月 29 日時点で収集できた二次資料４）-６）をもとに、“Adult Oral Health 

Outcome Standard Set”の概要を整理した。 

 

３．倫理的配慮 

 本研究は、二次資料を用いる系統的レビューであるため、倫理的配慮は特に必要とし

ない。 

 

C．研究結果 

１．高齢期の口腔機能に関する系統的レビュー 

（１）抽出論文の状況 

 系統的な過程を経て抽出された論文リストを表 4-7に示す。英文論文においては、計

12 件（コホート研究 5 件、RCT 6 件）が抽出された。また、和文論文については計 18

件（コホート研究 16件、RCT 2件）が抽出された。 

 全体として介入期間については 3ヶ月を設定しているものが多かった。また、介入プ

ログラム内容については、口腔周囲筋の可動性の向上を図るエクササイズだけでなく、

事前の講義を組み合わせ、プログラムの意義を十分理解してもらったうえで導入してい

た事例が相対的に多く認められた。また、報告の一部には棒付き飴などの食品を活用し、

楽しみながら継続的に口腔機能賦活化運動を実施してもらう工夫をしていた論文が 2

件抽出された。対象者への介入頻度については、2週間に 1度程度のプログラム提供を

行っているものが多かった。 

一方、口腔機能のモニタリング指標としては、オーラルディアドコキネシス、口唇閉

鎖力、反復唾液嚥下テスト（RSST）が多く用いられている傾向にあった。特に、オーラ

ルディアドコキネシスは最も多く用いられていた。また、口腔機能指標ではないが、頚

部可動域を評価指標としている事例が、2018 年の英文論文にて報告されていた。なお、

抽出した英文論文において、わが国からの発表論文が多く包含されていた。 

（２）抽出論文の批判的吟味 

 抽出された論文について、CASPによる批判的吟味を行った結果を表 8-11に示す。抽

出された英文論文は、コホート研究ならびに RCT 研究とも CASP の諸条件を満たしてお

り、十分なエビデンスを示していた。抽出された和文論文については、いくつかの論文

において予備調査の段階であった。一方、CASP の諸条件を満たしている論文で RCT の

研究デザインで実施されているものもあり、英文論文に比較して格差が大きい傾向にあ
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った。 

 

２．FDIによる包括的口腔保健評価指標の開発に関するレビュー 

 2018年 9月に、FDIは ICHOMとの協力事業として、成人に対する包括的口腔保健評価

指標の開発を行うことを正式に表明した。FDI 加盟国の 30 名の専門家に加え、歯科患

者代表者を包含する準備委員会にて開発検討されるなど、これまでの指標開発にない特

色を有している。歯科専門職が評価する指標だけでなく、被検者自身が評価する主観的

な評価を組み合わせて、心理社会的状態、生理学的機能、疾患状態の３つの主要領域に

ついて包括的な評価を行うものである（表４）。 

FDIが 2016 年に打ち出した口腔保健の定義に基づき（図１）、今回の包括的指標の開

発に至った。第 1 段階で提唱した理論的枠組を踏まえて、第 2段階の評価指標開発に系

統的につなげる取り組みがなされている。現時点では、論文化までに至っていないが、

結果がまとまり次第、FDI の機関ジャーナルである International Dental Journal に

論文が掲載される見通しである。  

 

D.考察 

 わが国では、歯科保健医療の一環として口腔機能向上を図る公的制度枠組があること

から、諸外国に比較して、高齢期の口腔機能向上に関する知見が数多く報告されている。

特に、口腔機能低下症が保険収載されたことや、オーラルフレイルについて各種報道等

で周知が広がったこともあり、2018 年度発刊の和文論文において、口腔機能向上に関

する縦断研究や RCT 研究の報告が増加した。 

本研究では、地域在住高齢者を対象とした口腔機能向上をめざした介入プログラムの

効果検証に関する研究知見を集約したため、介護予防プログラムの実績を有する日本か

らの知見が多く抽出された。そのため，抽出された和文論文のいくつかにおいては、介

護予防における口腔機能向上プログラムの事業報告の要素が強く打ち出されているも

のがあったが、本研究では批判的吟味を行うことによって、効果的な口腔機能向上プロ

グラムの要件を把握することができた。その結果から、地域在住高齢者に対する口腔機

能向上プログラムにおいて効果が確認できた知見の共通要素としては、①嚥下体操や口

腔体操などの運動プログラムの指導・実施に加えて口腔保健に関する講話を実施する、

②介入期間としては 3ヶ月を標準として週 1回から隔週でプログラム提供、③モニタリ

ング指標としてはオーラルディアドコキネシスを用いている事例が多い、④運動プログ

ラムにおいて舌運動、口唇運動、頬部運動は基本的要素である、等を挙げることができ

る。実際のプログラム実施時間は、プログラムの提供体制に大きく依存したが、集合プ

ログラムにて講話と口腔機能向上エクササイズを導入する場合は、60 分～90 分程度の

実施時間であることが多かった。これらの知見は、自立した生活を営む地域在住高齢者

を対象とする口腔機能向上のためのプログラムを導入する際に、大きく役立つことが期

待される。 

 抽出したいくつかの論文においては，介入プログラム終了後の口腔機能の変化につい

てもフォローアップしていた。その結果、いずれの報告においても、介入プログラム終

了後においても、セルフケアを継続していた者では口腔機能が維持されていたが、セル

フケアを実施しなかった者では有意に口腔機能の低下が観察されていた。これは、運動
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プログラムの継続にあたっての共通した課題であるが、口腔機能の賦活化運動を日常生

活に位置付け、楽しみながら継続的にプログラムに取り組むための工夫をどのように図

るかが今後の課題である。国が推進する複合型介護予防プログラムでは、口腔機能向上

以外の要素が包含されるため、飽きずに継続して実施できる可能性は高くなるが、その

場合でも異なる介護予防プログラムを自己努力だけで継続して実施するためには、地域

での集団活動を可能とする場の設定や、プログラム管理を担当する者の継続的サポート

等を行う必要がある。 

本レビューにて抽出された和文論文で取り上げられていたガムを用いた口腔機能賦

活化運動は、継続的なプログラム実施を図るためには、有効な手段だと考えられるが、

用いる食品によっては糖分の過剰摂取につながるため、食品を用いた口腔機能賦活化プ

ログラム実施にあたっては、対象者の健康状態を踏まえて慎重に対応を図る必要がある。

また、舌トレーニング用器具ペコぱんだ®を用いた舌圧強化トレーニングの有効性を示

唆する研究 7）も別途報告されているが、十分な縦断研究が実施されておらず、本レビ

ューの対象とはしなかった。舌トレーニング用器具を用いる場合でも、単調になりがち

な舌の加圧動作をどのように継続させるかが、同様に大きな課題となる。今後は、保健

行動科学面からの調査研究を並行して進め、高齢者であっても継続的に実施できる仕組

み・体制構築が強く求められる。 

地域レベルで広く高齢期の口腔機能向上に取り組むうえで、プログラム結果の見える

化を図り、プログラム継続のモチベーションを保つことは極めて重要な要件である。そ

のためには、簡便で的確にプログラム導入効果を可視化できるモニタリング指標による

プログラム管理は必須である。我々は、既に集団健診用の口腔機能評価に関するタブレ

ット端末用のアプリケーションを開発し（https://oral-diadochokinesis.jp/）、その

信頼性と妥当性についても論文として報告した８）。今後は、このようなアプリケーショ

ン等の ICT技術を活用することによって、口腔機能向上プログラムを継続的に実施でき

ることが可能になると考えられる。 

本研究にて紹介した FDIが開発中の包括的な口腔保健評価指標は、残念ながら本報告

書執筆時点で論文が発刊されておらず、暫定案のみの紹介となっているが、歯科疾患だ

けでなく、口腔機能をはじめとする諸要因を包含するものであるため、我が国において

も有用性が高いものと考えられる。この評価指標を用いることにより、対象となる個人

のみならず集団の口腔保健状況を可視化することも視野に入れているとのことである

ため、今後の開発の状況を注視する必要がある。評価指標によるスコア化を図ることに

より、口腔保健状況の国際間比較だけでなく、歯科保健指導による改善等の効果につい

て、歯科専門職以外でも客観的に情報共有することにも有効であると考えられる。日本

歯周病学会が歯周炎の程度を医師と共有するために、評価指標 Periodontal Inflamed 

Surface Area (PISA)を用いた病態のスコア化９）を提唱しているが、高齢者の口腔保健

管理においても同様の視点が求められる。 

 今回抽出された諸研究での主要な評価パラメータは、口腔に関するものが大多数を占

めたが、一部に健康関連 QOL等、口腔以外の項目についても有意な改善が認められたこ

とを報告している論文があった。口腔機能向上プログラム導入による副次的効果に関し

ては今後の追加検証が必要であるが、副次的効果が科学的に明らかになれば、対象者の

モチベーションもより高まることが期待される。 

https://oral-diadochokinesis.jp/
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 今回の系統的レビューでは、徐々に口腔機能が落ち始める年代の自立高齢者を対象と

した口腔機能向上プログラムの効果検証を行ったため、その知見の多くはオーラルフレ

イル対策にも活用できるものと考えられる 10）。口腔機能が病的なレベルまで低下する

前に、基盤となるコンポーネントを含んだプログラムを継続的に実施することによって、

口腔機能が改善している研究知見を集約できたことは、今後の高齢者歯科保健対策を推

進するうえで、基礎的指針を提示できたと考えられる。 

 

E.結論 

 高齢期の口腔機能向上プログラムの効果を検証するために、系統的レビューを行った

ところ、英文論文 12 編、和文論文 20 編が絞り込み条件に該当した。これらの 32 編の

論文において、効果が認められた介入プログラムの共通する特徴は、①口腔体操（特に

舌運動、口唇運動、頬部運動）は必須、②口腔体操に加えて口腔保健に関する講話等を

包含した 60 分～90 分プログラムが多数、③プログラムを隔週ごとに 1 回行い、3 ヶ月

間は継続，④モニタリング評価指標はオーラルディアドコキネスが多用の４つであった．

これらの系統的レビューの結果から、口腔機能向上に向けた標準的指導法の主要コンテ

ンツが示唆された。 
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of the National Institute of Public Health. 2019; 68:8-16. 

 

３．学会発表 

・三浦宏子、原修一．タブレット端末を用いた歯科健診用オーラルディアドコキネシス

評価アプリケーションの開発．第 67 回日本口腔衛生学会、札幌、2018． 

・三浦宏子、森崎直子、原修一．地域在住高齢者に対する口腔機能向上に向けた標準的

指導法に関する系統的レビュー．第 29 回日本老年歯科医学会、東京、2018. 

・原修一，三浦宏子．オーラルフレイル予防に寄与する ICT 技術による口腔機能評価法

の開発と検証.第 77回日本公衆衛生学会，福島，2018． 

 

H.知的財産権の出願・登録状況 

  該当なし 
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図１．FDI による口腔の健康の定義：理論的枠組み 
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表１ 口腔機能の向上に関する系統的レビューの検索条件 

 

• 使用データベース 

• Embase（EMBASE+Medline) 

• Web of Science 

• 医学中央雑誌 

• 検索条件 

• 言語：英語＆日本語 

• 検索する年：2007 年～2018年 

• 対象者：地域在住高齢者（65 歳以上） 

• 検索キーワード 

• “Shaker exercise” OR 

• “Oral exercise” OR 

• “swallow exercise” OR 

• “oral function” AND (improvement OR promotion) 
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表２ The Critical Appraisal Skills Programme Cohort Studies Checklist（CASP） 

Cohort study 

✓, satisfied; X, not satisfied; N, not applicable. 

1 Did the study address a clearly focused issue? 

2 Were the subjects recruited in an acceptable way? 

3 Was the exposure accurately measured to minimize bias? 

4 Was the outcome accurately measured to minimize bias? 

5a Have the authors identified all important confounding factors?  

5b Have they taken account of the confounding factors in the design and/or 

analysis? 

6a Was the follow up of subjects complete enough?   

6b Was the follow up of subjects long enough? 

7. Do you believe the results? 

8. Can the results be applied to the local population? 

9. Do the results of this study fit with other available evidence? 

  

表３ The Critical Appraisal Skills Programme RCT Studies Checklist（CASP） 

RCT 

✓, satisfied; X, not satisfied; C, can’t tell. 

1 Did the trial address a clearly focused issue? 

2 Was the assignment of patients to treatments randomised? 

3 Were all of the patients who entered the trial properly accounted for at its 

conclusion? 

4 Were patients, health workers and study personnel ‘blind’ to the treatment? 

5 Were the groups similar at the start of the trial? 

6 Aside from the experimental intervention, were the groups treated equally? 

7 Can the results be applied in your context? 

8 Were all clinically important outcomes considered? 

9 Are the benefits worth the harms and costs? 
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表４ FDI による包括的口腔保健評価指標（暫定版）：心理社会的状態/生理学的機能 

Professionals Patients

Change “oral health to

patient

friendlier “mouth, teeth

and gums”

Agree.

Change “oral health” to

“mouth,  teeth and gums”

To what extent did you feel nervous or self-conscious because of

problems with your teeth, gums, or dentures?

Ability to eat
To what extent have you have difficulty eating food due to  problems with you

mouth teeth, or dentures? ✓ ✓
Alteration

To what extent did you change your food/drinks that you usually  consumed

because of problems with your mouth, teeth, or  dentures? ✓ ✓
Ability to speak

To what extent have you had difficulty speaking clearly due to  problems with

your mouth, teeth, or dentures? ✓ ✓
Ability to sleep

To what extent have you had difficulty sleeping clearly due to  problems with

your mouth, teeth, or dentures? ✓ ✓

Aesthetic

Satisfaction

To what extent were you pleased or happy with the look of your  teeth, gums,

or dentures? ✓ ✓
To what extent have you had difficulty carrying out your usual work,

job, or tasks due to problems with your mouth, teeth, or dentures?

✓

Measure Question & response option
Feedback

To what extent are you satisfied with the dental care you  received? … satisfied with you  oral health

General Oral

Health  Status
How would you rate your oral health today? ✓

Patient

Satisfaction

Self-confidence ✓

Productivity ✓ ✓

Social

Participation

To what extent have you had difficulty enjoying the contact of, or  interact

with, other people due to problems with your mouth, teeth,  or dentures? ✓ ✓
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表５ FDI による包括的口腔保健評価指標（暫定版）：疾病状態 

（ａ）全体 

Professionals Patients

Dry Mouth

Experience
Are you bothered by a feeling of dry mouth? (Y/) ✓ ✓

Oral Pain To what extent have you had pain in your mouth? ✓ ✓
Sensitivity

Experience

Are you experiencing any sensitivity to hot or cold

foods/drinks?  (Y/N) ✓ ✓
Mobility  Experience Do any of your teeth feel loose to you? X X

Mobility Grading Record location of teeth patient indicated as feeling loose X X
DMFT Collected for each tooth X X

Measure Question & response option
Feedback
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（ｂ）齲蝕

Professionals Patients

Collected for each tooth (if not recorded as  missing during

DMFT)
Missing

•Sound – correlates to  ICDAS Code 0 Sound

•Initial Stage - correlates to  ICDAS Codes 1 & 2

Restored (with no

new/untreated

disease)

•Moderate Stage - correlates to ICDAS  Codes 2 & 3

Enamel

Involvement

Dentin Involvement

Pulp involvement
•Extensive Stage - correlates to ICDAS  Code 4 & 5

Caries Staging

Strongly

agreed with

proposed

revision

Measure Question & response option
Feedback

 

 

（Ｃ）歯周病 

 

 

表６ 口腔機能向上プログラム介入に関する英文論文（コホート研究）リスト 

 

  

Professionals Patients

Basic Periodontal Examination (BPE); collected at sextant

level

•Healthy (pristine, well maintained clinical health,

periodontal  stability)

•Pocketing <5 mm

•Pocketing 5 mm to 7 mm

•Pocketing >7 mm

Bleeding on  Probing •Bleeding on probing? (Y/N) ✓ ✓

Periodontal  Disease

Staging ✓ ✓

Measure Question & response option
Feedback
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表７ 口腔機能向上プログラム介入に関する英文論文（RCT 研究）リスト 

PY
（発行

年）

VL
（巻）

IS
（号）

BP

（開始

ペー

ジ）

EP

（終了

ペー

ジ）

1

Does an exercise aimed at
improving swallow function
have an effect on vocal
function in the healthy
elderly?

Easterling, C DYSPHAGIA 2008 23 3 317 326

介入群：健康な65歳以
上の高齢者21名（男性
10名、女性11名）。ウィ
スコンシン州居住者
対照群：

シャキア運動（マットなどに枕なしで
仰向けになり、頭だけをゆっくり持ち
上げて自分のつま先を見る。ここで
30秒〜1分間停止し、5回から10回
繰り返す）

6週間（1日3セット実施）

Dysphonia Severity Index（多変量音声
指数）を用いて、発声を最初と6週間後に
比較した。介入群では、6週間後に、21
人の参加者のうち10人がDSIスコアが向
上。対照のDSIは6週間にわたって変化
しなかった。

2

Intervention study of
exercise program for oral
function in healthy elderly
people

Ibayashi, H; Fujino, Y;
Pham, TM; Matsuda,
S

TOHOKU JOURNAL
OF EXPERIMENTAL
MEDICINE

2008 215 3 237 245

介入群と対照群にラン
ダムに割り付けられた
各々39名の健康な高
齢者。福岡県在住の高
齢者

・表情筋エクササイズ
・舌運動
・唾液腺マッサージ
・嚥下体操

6か月（1週間に1度実施）

6ヶ月後の介入群では、咬合力、嚥下能
力および刺激されていない刺激された唾
液流出量を含む、すべての口腔機能の
有意な改善が観察されたが、対照群で
は改善は観察されなかった。さらに、介
入群の中で、20以上の歯が残っている
17人の被験者において、口腔機能の有
意な改善が観察されたが、20歯未満の
他の9人では改善は観察されなかった。

3

Evaluation of an oral
function promotion
programme for the
independent elderly in
Japan

Hakuta, C; Mori, C;
Ueno, M; Shinada, K;
Kawaguchi, Y

GERODONTOLOGY 2009 26 4 250 258

都内の地域高齢者セン
ターからの自立女性高
齢者79名（74.6±6.3
歳）

知識提供（講義形式：口腔保健に関
する基礎知識、食品選択など）
口腔エクササイズ
・表情筋エクササイズ（母音の発音も
含む）
・舌エクササイズ
・唾液腺マッサージ

3か月（1月に2回実施、全
体で6セッション）

介入群では、舌苔スコアが減少し、口臭
の官能指数が低下した。 口腔内の食物
残渣が減少し、舌の乾燥が改善した。 さ
らに、唾液流量が増加した。 舌を前進位
置に維持する時間の長さは、11.2秒から
18.7秒に増加し、舌運動も改善したにそ
れぞれ増加した。 口唇の動きも大幅に
改善され、単語の発音がより明確に観察
された。

4

Effectiveness of an oral
health educational
program on community-
dwelling older people with
xerostomia

Ohara, Y; Yoshida, N;
Kono, Y; Hirano, H;
Yoshida, H; Mataki, S;
Sugimoto, K

GERIATRICS &
GERONTOLOGY
INTERNATIONAL

2015 15 4 481 489

都内の65歳以上の地
域在住高齢高齢者のう
ち、唾液流出量低下所
見を有する者。ランダム
に介入群26名、対照群
21名を抽出

・口腔に関する講義
・口腔衛生指導
・口腔エクササイズ（深呼吸、首の運
動、口唇・頬部の運動、舌運動）
・唾液腺マッサージ

3か月（90分のプログラム
を2週ごとに実施）

介入群では、安静唾液分泌量がプログラ
ム後に有意に改善した。反復唾液嚥下
テストは、介入群において有意に改善し
た。 介入群では苦味閾値が有意に低下
したが、対照群では3ヶ月後に酸味閾値
が有意に高かった。

5

Effect of expiratory
muscle strength training
on swllowing-related
muscle strength in
community-dwelling
elderly individuals: a
randomized controlled trial

Park J-S, Oh E-H,
Chang M-Y

GERODONTOLOGY 2017 34 1 121 128

韓国在住の地域高齢
者24名（男性12名，女
性12名），介入群12
名，コントロール群12名
をランダムに割付．

呼気筋トレーニング（EMST)を実施．
介入群はEMST装置を用いて，週5日
×4週間の期間にてトレーニングを実
施．介入後の口輪筋等の口腔周囲
筋力をIowa Oral Performance
Instrumentにて測定．

1回にあたりEMSTトレーニ
ングを5セット．1日に5回
実施（1日あたり25回実
施）．週5回実施を4週間
継続．

介入群にて口腔周囲筋の筋力は有意な
改善を示した．EMSTトレーニングは高齢
者の嚥下に関連する筋の筋力の向上に
寄与した．

Key Result対象者 介入プログラム 介入期間番号 タイトル 著者 雑誌名

発刊情報
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表８ 口腔機能向上プログラム介入に関する和文論文（コホート研究）リスト 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PY
（発行年）

VL（巻） IS（号）

BP

（開始

ページ）

EP

（終了

ページ）

1
大阪府介護予防標準プログラ
ムにおける口腔機能向上の
効果

貴島 真佐子, 糸田 昌隆, 伊藤
美季子, 大塚 佳代子, 川合 清
毅

日本口腔ケア学会雑誌
(1881-9141)

2008 2 1 15 22

大東市内5ヶ所で開催され
た介護予防教室に参加した
65歳以上の虚弱(特定)高齢
者41名（男性16名、女性25
名、平均年齢75.2歳）

大阪府介護予防標準プログラ
ム使用。30分講話。40分口腔
機能向上プログラム（顔体操、
舌体操、発声練習、唾液腺マッ
サージの４つの複合運動）。10
分ワンポイント学習

3か月
・週1回、プログラムを実施

口唇機能・パの発声は約78%、舌機能・タの
発声は約60%、奥舌機能・カの発声は約
53%、舌の突出・後退運動と舌の左右移動は
約75%で有意な改善傾向が認められた。反
復唾液嚥下テストは約68%が変化なし、また
は悪化傾向を示した。

2
日常的に行う口腔機能訓練に
よる高齢者の口腔機能向上
への効果

大岡 貴史, 拝野 俊之, 弘中
祥司, 向井 美惠

口腔衛生学会雑誌
(0023-2831)

2008 58 2 88 94

特定高齢者および要支援高
齢者計23名(男性4名、女性
19名、平均年齢77.9±6.5
歳)

・セルフケア：口腔体操（首・口
唇・頬・口の開閉・舌運動、発
声、咳をする）を自宅で1日3回
実施
・集団指導：2週間に1回実施。
口腔体操の指導、モニタリン
グ。

3か月

口唇閉鎖力およびオーラルディアドコキネシ
スの回数に著明な改善がみられた。また、反
復唾液嚥下テスト(RSST)においては、介入
前の評価で3回の嚥下が行えなかった対象
者で明らかな嚥下回数の向上が認められ、
初回嚥下までの時間も有意に短縮された。

3
通所施設における口腔機能
向上サービスのモデル事業報
告

関口 晴子, 倉林 國子, 佐藤
弘美, 青木 佳子, 平野 浩彦,
細野 純, 新谷 浩和

日本歯科衛生学会雑誌
(1884-5193)

2008 2 2 80 83
通所サービス利用高齢者76
名（男性16名、女性59名）

・集団指導と個別指導の組み
合わせ
・講話、口腔体操、口腔清掃指
導、食事観察等

3か月
・月2回実施

食事・会話に関するQOL評価項目では、実
施後に有意な下位z連が認められた。しか
し、普及・定着を図るために、より多職種の連
携が必要だと考えられた。

4
高齢者大学卒業者の口腔機
能向上プログラムの効果

武田 香, 菊池 惠子, 関根 聡
子, 黒川 亜紀子, 武井 典子,
山田 清, 高田 康二

日本歯科衛生学会雑誌
(1884-5193)

2008 2 2 76 79

生涯学習活動をしている高
齢者48名（男性22名、女性
26名、平均年齢73.5±3.3
歳）

・セルフケアプログラム：口腔機
能と全身の関連性を中心とした
講演後、口腔の健康に関する
質問紙調査、口腔機能検査を
行い、検査結果が低かったカテ
ゴリーについて簡便な口腔機
能向上プログラムを提案。

3か月

3ヵ月間のプログラム実施状況は、「毎日実
施」10.8%、「週数回実施」24.3%、「最初だけ」
43.2%、未実施21.6%。初回と比べ3ヵ月後で
はオーラルディアドコキネシスの『ka音』及び
唾液湿潤度検査に有意な改善が認められ
た。

5

大阪府介護予防標準プログラ
ムにおける口腔機能向上の
効果(第2報)　口腔機能および
口腔衛生状況の変化

貴島 真佐子, 糸田 昌隆, 伊藤
美季子, 田中 信之

日本口腔ケア学会雑誌
(1881-9141)

2009 3 1 37 43

大東市内5ヶ所で開催され
た介護予防教室に参加した
65歳以上の虚弱(特定)高齢
者83名（男性28名、女性55
名、平均年齢74.3歳）

大阪府介護予防標準プログラ
ム使用。30分講話。40分口腔
機能向上プログラム（顔体操、
舌体操、発声練習、唾液腺マッ
サージの４つの複合運動）。10
分ワンポイント学習

6週間
・週1回、プログラムを実施
・3週目に中間の振り返り

RSSTを除く各口腔機能評価項目において、
有意に口腔機能向上がみられた。虚弱高齢
者において、口唇閉鎖機能および舌機能が
向上し、構音機能を主とした口腔機能が改善
したことから、摂食嚥下機能が改善したこと
が示唆された。口腔衛生状況に関しては、義
歯あるいは歯の汚れおよび舌苔は、有意に
改善されたが、口腔清掃回数には有意な改
善はみられなかった。

6
特定高齢者における口腔機
能向上プログラムの効果

薄波 清美, 高野 尚子, 葭原
明弘, 宮崎 秀夫

新潟歯学会雑誌(0385-
0153)

2010 40 2 143 147

新潟県上越市在住の特定
定高齢者120名（平均年齢
83.3±4.5歳）、分析対象者
は3回の追跡調査を受けた
51名

１）歯科衛生士による口腔機能
訓練
　手指・肩・首の運動、頬の運
動、口唇の運動、舌の運動、口
唇周囲筋の運動、呼吸器の運
動、発声練習
２）DVDを用いた口腔体操（介
護職）

9か月
・歯科衛生士指導の口腔機
能訓練　1回/月（50分）
・DVDを用いた介護職によ
る口腔体操（10分間）　1回
/週

口腔機能向上プログラムによって舌苔の付
着量、口輪筋の引っ張り抵抗力、オーラル
ディアドコキネシス「タ」および「カ」のいずれ
においても改善が認められ、口腔清掃習慣
の改善および口輪筋と舌機能の向上が示唆
された。

7
遠隔型口腔機能向上プログラ
ムの効果の検討

関口 晴子, 大渕 修一, 小島
成実, 新井 武志, 平野 浩彦,
小島 基永

日本老年医学会雑誌
(0300-9173)

2010 47 3 226 234

東京都島嶼部在樹の65歳
以上の自立高齢者（自治体
の口腔機能向上支援事業
応募者）55名（男性5名、女
性50名）

・講義内容（学習カードを輪
読）：①口腔機能の必要性、②
口腔清掃、③噛む力、④飲み
込む力、⑤唾液の働き、⑥全身
との関係
・口腔体操プログラム（口腔体
操カードを活用）：①深呼吸、上
半身ストレッチ、口の開閉、②
口の運動、頬の運動、③舌の
運動、唾液腺マッサージ、④構
音訓練、⑤全体を通しての繰り
返し、⑥全体を通しての繰り返
し

6週間
・週1回、1時間のプログラ
ムを実施
・自宅でも

遠隔型サービス実施前と比べ実施後には、
嚥下機能、構音機能、咀嚼機能、口腔衛生、
口腔関連QOLと、すべての領域で有意な改
善が示され、遠隔型サービスは高齢者の口
腔機能を向上するために有効であることが示
唆された。

8

生活機能低下の防止を目指し
た通所リハビリテーションにお
ける口腔機能向上プログラム
について

三角 洋美
日本歯科衛生学会雑誌
(1884-5193)

2010 4 2 90 96
通所リハビリテーション利用
高齢者16名

集団プログラム30分＋個別強
化プログラム30分
・集団プログラム：歌唱、歯科保
健講義、口腔機能レクリエー
ション、構音訓練、嚥下体操、
唾液腺マッサージ
・個別強化プログラム：歯科衛
生士による口腔ケア、喉頭マッ
サージ、構音訓練

9か月（3か月1クール、3
クール実施）
介入終了3か月ごとに実
施。評価も行う。

アンケート調査の結果、利用者およびその家
族とも、サービス提供により、身体的・精神的
に良好な変化があった。該当するうつ予防の
スクリーニング総項目数は、サービス提供後
に有意に減少した

介入期間 Key Result番号 タイトル 著悪 雑誌名
発刊情報

対象者 介入プログラム
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表８ 続き 

9
A地域における高齢者の口
腔・摂食機能向上を促す支援
プログラムの検討

坂下 玲子, 渡邉 佳世, 西平
倫子, 新井 香奈子, 松下 健
二, 山川 達也, 小河 宏行, 永
坂 美晴, 濱田 三作男

兵庫県立大学看護学
部・地域ケア開発研究所
紀要(1881-6592)

2011 18 1 11 22

60歳以上の男女31名（自治
体を通じてりリクルート、男
性6名、女性25名、平均年
齢73.1±7.4歳）

集団体験学習40分、個別相談
15分
1回目：口腔保健行動の講義と
演習
2回目：口腔体操、唾液腺マッ
サージ
3回目：グループディスカッション
⇒口腔ケア継続の工夫や秘訣
についてのディスカッション

3か月
介入終了3か月後にも追加
評価
1か月に1回介入

介入前と比較して、介入後は歯みがき回数
やデンタルフロスの使用頻度が有意に多くな
り、介入後3ヵ月後も継続されていた。介入
後、65%は、歯科受診していた。2)口腔疾患
および口腔機能:汚れと歯石においては、介
入後3ヵ月後では有意に減っていた。口腔機
能に関しては有意な変化はみられなかった。
3)QOL:介入前と介入後3ヵ月の間で有意な
差がみられ、QOLは改善していた。:認知機
能に関しては、改善がみられた。

10
口腔機能向上を促す支援プロ
グラムによる高齢者の口腔保
健行動の変化

新井 香奈子, 坂下 玲子, 上手
道子, 岩崎 小百合, 物部 弘
子, 岸本 啓子, 藤田 頼子, 衣
笠 端子

兵庫県立大学看護学部・
地域ケア開発研究所紀要
(1881-6592)

2012 19 1 69 81
兵庫県内の60歳以上の自
立地域住民152名

・集団体験学習（40分）と個別
面談（15分）
・集団体験学習
　口腔体操、唾液腺マッサー
ジ、口腔ケアのやり方

6か月間
介入前、3か月、6か月で評
価
月1回実施

3ヵ月間集団で講義・演習に取り組み、個別
の目標設定をする事は、参加者の【口腔へ
の関心】、歯磨き等の【セルフケアの促進】、
自分なりの【セルフケアの強化】につながっ
ていた。さらに個別相談、検査結果による
【継続の効果を実感】していた。また、グルー
プ討議は、自らの【セルフケアの検討・変更】
の機会となっていた

11

口腔機能向上支援プログラム
の実施とその結果について
地域在宅の高齢者を対象とし
た介入後の変化

衣笠 瑞子, 上手 道子, 岸本
啓子, 藤田 頼子, 物部 弘子

日本歯科衛生学会雑誌
(1884-5193)

2012 6 2 70 77

60歳以上の男女39名（チラ
シを配りリクルート、男性4
名、女性35名、平均年齢
73.3歳）

集団体験学習40分、個別相談
15分
1回目：口腔保健行動の講義と
演習
2回目：口腔体操、唾液腺マッ
サージ
3回目：グループディスカッション
⇒口腔ケア継続の工夫や秘訣
についてのディスカッション

3か月
介入終了3か月後にも追加
評価
1か月に1回介入

セルフマネージメント力の育成を目指した「お
口からはじめる健康プログラム」が口腔の健
康に及ぼした影響について検討。口腔セル
フケア介入後は歯磨回数、歯磨時間、歯間
ブラシの使用頻度、フロスの使用頻度の4項
目において有意差を認めた。介入前後で、処
置歯数、CPI平均、OHI(歯石)の3項目につい
て改善が認められた。口腔機能の総合評価
である合計得点は、介入後有意に増加した。

12

健康行動理論を応用した口腔
機能向上プログラムが特定高
齢者の口腔機能ならびに口腔
衛生状態に及ぼす影響

阪口 英夫
口腔病学会雑誌(0300-
9149)

2014 81 2 77 86

埼玉県狭山市の介護予防
教室に参加した特定高齢者
102名（男性33名、女性69
名、平均年齢76.9±5.7歳）

・歯科医師による講義
・歯科衛生士・ST・管理栄養士
による講義
・歯科衛生士による面談・GW
・口腔体操の実施・GW

3か月
週1回、2時間実施

口腔機能評価では口唇機能、舌の突出・後
退機能、舌の左右移動機能、舌尖部運動機
能、舌根部運動機能、頬運動機能、咽頭・嚥
下機能の全項目が、口腔衛生評価では義歯
あるいは歯の汚れ、舌苔の付着状況、口腔
清掃回数の全項目が受講後に有意に改善し
た。

13
高齢者の口腔機能に対する
介護予防事業の有効性

大野 慎也 日大歯学(0385-0102) 2016 90 2 101 108

群馬県桐生市在住。「口か
ら健康プログラム」に参加し
た252名の高齢者（男性91
名、女性161名）

・セルフケアプログラムと専門的
プログラムから構成
・口腔エクササイズ
・マッサージ
・頚部、肩部の可動域訓練
・深呼吸
・個別にゴールに向かう身近な
目標を設定

3か月
1コース、原則4回、研修を
受けた歯科医院に通院

口腔内診査においても改善傾向がみられ
た。オーラルディアドコキネシスでは、プログ
ラム実施前後で有意な回数の増加が認めら
れた。3年間継続して参加した対象者は機能
向上した状態が経年的に維持されていた。ま
た、主観的健康観とプログラムの感想につい
ても、前向きな姿勢がみられた。本研究よ
り、歯科診療所単位で行う口腔機能向上プ
ログラムは、高齢者の口腔機能の維持・増
進に有効であることが示唆された。

14
要支援、要介護高齢者に対す
る開口訓練の有効性について

熊倉 彩乃, 植田 耕一郎, 中山
渕利

日大歯学(0385-0102) 2016 90 1 25 30

通所リハビリテーションサー
ビスを利用している高齢者
79名（男性44名、女性35
名）

10秒間の最大開口保持5回：1
セット
1日2セット実施

4週間

開口訓練後は年齢に関わらず開口力と舌骨
上筋群の筋活動量の増加を認めた。開口力
が向上するに伴い舌骨上筋群筋活動量も向
上していた。要支援、要介護高齢者に対して
も開口訓練により舌骨上筋群の筋活動量は
増加し、摂食嚥下機能の維持・向上がはか
られ、介護予防としても開口訓練が有効であ
ることが示唆された

15

積雪寒冷地域自立高齢者に
対するタブレット端末を利用し
た口腔機能向上プログラム
プログラム実施状況の実態調
査

岡田 和隆, 島田 英知, 中澤
誠多朗, 山崎 裕

老年歯科医学(0914-
3866)

2016 30 4 374 381
札幌市在住の自立高齢者
24名（男性12名、女性12
名）

iPad動画を活用したセルフト
レーニング。コンテンツは「口腔
機能向上マニュアル」をもとに、
舌トレーニング3種、発声練習1
種、口唇トレーニング1種、頬の
筋力トレーニング2種

5週間

実施期間中のアプリケーションの起動は、週
平均6日以上の者が半数であり、そのうち2
名は毎日起動していた。最も起動していない
者でも5週間で7日以上は利用していた。ま
た、一人1日当たりのアプリケーション平均起
動回数は最終的に2～2.5回程度に収束する
傾向を示した。実施後のアンケート調査によ
り、多くの対象者がプログラムを継続的に実
施することができ、今後も継続してみたいと
思っていることがわかった。

16
咀嚼能力の維持・向上を期待
した簡便なトレーニング

中沢正博，森宏樹，半田潤，
佐藤輝重，小島武文，大木志
朗，浜洋平，と原玄

老年歯科医学(0914-
3866)

2018 33 2 63 69
千葉県内の健常な後期高
齢者30名（男性9名，女性21
名）

ガム噛みトレーニング

1日3回，30日実施
1回あたり：片側3回（20回
×3＝60回）ずつ合計120
回

咀嚼能力は，グミ測定法，咀嚼チェックガム
法ともに有意に向上した．一方，嚥下能力に
は有意差はなかった．また身体能力は有意
に増加した．
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表９ 口腔機能向上プログラム介入に関する和文論文（RCT 研究）リスト 

PY
（発行年）

VL（巻） IS（号）
BP

（開始

ページ）

EP

（終了

ページ）

1
高齢者における口腔機能向
上プログラムの効果の経時的
変化

冨田 かをり, 石川 健太郎, 新
谷 浩和, 関口 晴子, 向井 美
惠

老年歯科医学(0914-
3866)

2010 25 1 55 63

65歳以上の高齢者18名（男
性4名、女性14名）
介入群：6名（女性6名、平均
年齢80.5±7.4歳）
対照群：12名（女性8名、男
性4名、j平均年齢85.7±7.9
歳）

1回あたり50分のプログラム
口腔体操、早口言葉、合唱、口
を使ったゲーム、口腔清掃を適
宜組み合わせて実施

3か月の介入（1回目）⇒休
止（11か月）⇒3か月の介
入（2回目）

介入時は2週に1回の頻度
でプログラム提供

対照群ではオーラルディアドコキネシスで一
部機能低下が認められたのに対し、介入群
においては期間中機能がほぼ維持できてい
た。しかし、RSST、口腔衛生評価などでは、
プログラムにより検査値が向上するものの休
止期間に元に戻る傾向が認められ、継続的
な介入の必要性が示唆された。さらに、種々
の理由からプログラムの中断を余儀なくされ
る者も少なからず存在することから、継続で
きる環境づくりまで含めた支援が必要であ
る。

2

通所介護事業所利用者に対
する口腔機能向上および栄養
改善の複合サービスの長期
介入効果

森下志穂，渡邉裕，平野浩
彦，枝広あや子，小原由紀，
白部麻樹，後藤百合，柴田雅
子，長尾志保，三角伴美

日本歯科衛生学会誌 2017 12 1 36 46
通所介護サービス利用者95
名（平均年齢82.7±6.9歳，
男性35名，女性60名）

１．口腔機能改善
・口腔衛生指導
・唾液腺マッサージ
・歯科保健に関する講義
・口腔乾燥のチェック
・表情筋エクササイズ
・口腔エクササイズ
・パタカラ体操
・早口言葉
２．栄養改善
・食に関する講義

18ヶ月（介入後6か月で中
間評価，終了時にも評
価）．
2週間に1度の頻度で介
入．
1回のサービスは20分間．

口腔機能向上サービスのみ群，栄養改善
サービスのみ群，複合群の3群に割付．複合
群にて有意な改善が認められたのはVい
たぃつyIndeｘ，オーラルディアドコキネシス
/pa/であった．

番号 タイトル 著者 雑誌名 介入プログラム 介入期間 Key Result

発刊情報

対象者
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表 10 口腔機能向上プログラム介入に関する英文論文（コホート研究）の批判的吟味 

1
Oral health promotion program for
fostering self-management of the
elderly living in communities

✔ ✔ ✔ ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

2

Enhancing the quality of life in
elderly women through a
programme to improve the condition
of salivary hypofunction

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

3

Evaluation of a Japanese
"Prevention of Long-term Care"
project for the improvement in oral
function in the high-risk elderly

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔

4

Longitudinal Evaluation of
Community Support Project to
Improve Oral Function in Japanese
Elderly

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

5
Effect of oral functional training on
immunological abilities of older
people

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

CASP1番号 タイトル CASP6ｂ CASP7 CASP8 CASP9CASP2 CASP3 CASP4 CASP5a CASP5ｂ CASP６a
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表１１ 口腔機能向上プログラム介入に関する英文論文（RCT 研究）の批判的吟味 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1

Does an exercise aimed at
improving swallow function have an
effect on vocal function in the
healthy elderly?

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

2
Intervention study of exercise
program for oral function in healthy
elderly people

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

3
Evaluation of an oral function
promotion programme for the
independent elderly in Japan

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

4

Effectiveness of an oral health
educational program on community-
dwelling older people with
xerostomia

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

5

Effect of expiratory muscle
strength training on swllowing-
related muscle strength in
community-dwelling elderly
individuals: a randomized controlled
trial

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

CASP7 CASP8 CASP9番号 タイトル CASP5 CASP6CASP1 CASP2 CASP3 CASP4
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表１２ 口腔機能向上プログラム介入に関する和文論文（コホート研究）の批判的吟味 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1
大阪府介護予防標準プログラムにお
ける口腔機能向上の効果

✔ ✔ ✔ ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

2
日常的に行う口腔機能訓練による高
齢者の口腔機能向上への効果

✔ ✔ ✔ ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

3
通所施設における口腔機能向上
サービスのモデル事業報告

✔ ✔ × ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

4
高齢者大学卒業者の口腔機能向上
プログラムの効果

✔ ✔ × ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

5

大阪府介護予防標準プログラムにお
ける口腔機能向上の効果(第2報)
口腔機能および口腔衛生状況の変
化

✔ ✔ ✔ ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

6
特定高齢者における口腔機能向上
プログラムの効果

✔ ✔ ✔ ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

7
遠隔型口腔機能向上プログラムの効
果の検討

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

8
生活機能低下の防止を目指した通
所リハビリテーションにおける口腔機
能向上プログラムについて

✔ ✔ × × × × ✔ ✔ × × ✔

9
A地域における高齢者の口腔・摂食
機能向上を促す支援プログラムの検
討

✔ ✔ ✔ × × × ✔ ✔ × ✔ ×

10
口腔機能向上を促す支援プログラム
による高齢者の口腔保健行動の変
化

✔ ✔ × ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

11
口腔機能向上支援プログラムの実施
とその結果について　地域在宅の高
齢者を対象とした介入後の変化

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

12

健康行動理論を応用した口腔機能
向上プログラムが特定高齢者の口腔
機能ならびに口腔衛生状態に及ぼ
す影響

✔ ✔ ✔ ✔ × × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

13
高齢者の口腔機能に対する介護予
防事業の有効性

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ × ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

14
要支援、要介護高齢者に対する開
口訓練の有効性について

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

15

積雪寒冷地域自立高齢者に対する
タブレット端末を利用した口腔機能向
上プログラム　プログラム実施状況の
実態調査

✔ ✔ ✔ ✔ × × × × × × ×

16
咀嚼能力の維持・向上を期待した簡
便なトレーニング

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

CASP9CASP5a CASP5b CASP6a CASP6b CASP7 CASP8番号 タイトル CASP4CASP1 CASP2 CASP3
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表１３ 口腔機能向上プログラム介入に関する和文論文（RCT 研究）の批判的吟味 

1
高齢者における口腔機能向上プログ
ラムの効果の経時的変化

✔ × ✔ × ✔ ✔ ✔ ✔ ×

2
通所介護事業所利用者に対する口腔
機能向上および栄養改善の複合サー
ビスの長期介入効果

✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔ ✔

CASP9CASP5 CASP6 CASP7 CASP8番号 タイトル CASP4CASP1 CASP2 CASP3

 

 


