
研究要旨 

【目的】 

 ゆっくりよく噛んで食べるためには、口腔機能が良い状態であることが前提となる。バランス

の良い食事をよく噛んで食べることを実現する口腔機能とはどんなものであるか、逆に、口腔機

能が悪いと栄養摂取や食生活の何に問題が生じるのか、これまで、この問いに対し栄養・食生活の

内容を詳細にレビューした報告は見当たらない。この点に焦点を当てたエビデンスを整理するこ

とは、歯科と栄養の専門家が連携した食育を実施する際に必要な資料となるものである。本研究

では、口腔機能と栄養・食生活に関するエビデンスを収集し、ゆっくりよく噛んで食べることを実

現するためのエビデンスを「よく噛める」という視点から整理することを目的とした。 

【方法】 

 Pubmed と医中誌 web を用いて、2022 年 9 月から 11 月に検索した。2012 年 1 月～2022 年 11 月

までの論文を検索した。ハンドサーチによる論文収集も行った。その後、選定した論文の本文を精

読して、⑴対象者のライフステージが異なる、⑵対象者が患者、⑶実態調査、⑷曝露要因が口腔機

能以外、⑸アウトカムが食生活以外の論文は除外した。 

【結果及び考察】 

 口腔機能と栄養・食生活に関する論文をレビューした結果、小児期１件、成人期 5 件、高齢期

18 件を抽出した。アウトカムである栄養・食生活の調査項目で最も多かったのは、栄養素摂取量

と食品群別摂取量であった。そのほとんどは、労力のかからない食物摂取頻度法によるものであ

った。小児期は、咬合力が高い方が野菜を多く摂取していた。成人期は、歯肉や咀嚼能力の状態が

良い方が望ましい食物摂取であった。小児期と成人期はエビデンスが限られていたため、今後蓄

積していく必要がある。高齢期は、現在歯数や義歯使用の有無やオーラルフレイルと食物摂取や

食行動、QOLとの関連が検討されていた。これらのエビデンスから高齢者の QOLを下げることのな

い食支援とは何か検討していく必要がある。 

【結論】 

 口腔機能と栄養・食生活に関する論文をレビューした結果、ライフコースの視点から、食育に必要

なエビデンスを収集・整理することができた。 
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A．研究目的 

 ゆっくりよく噛んで食べることは、肥満予防や生活習慣病予防に有効である。そのためには、口

腔機能が良いことが前提となる。口腔機能は、小児期から成人期、高齢期へ続くライフコースにお

いて、歯科疾患の蓄積により低下していく。「何でも噛んで食べることができる」国民の割合は、40

歳代で 92％、50 歳代で 85.6％、60 歳代で 71.5％、70 歳代で 63.2％と、年代があがるにつれ減少

し、70歳代では、なんでも噛める人は 6割程度まで減少する 1)。 

農林水産省は、口腔機能の獲得・維持・向上と関連させた食育が重要であることから、ゆっくり

よく噛んで食べる国民を増やすことを目標に掲げている2)。しかし、現在、ゆっくりよく噛んで食

べる国民の割合は47.3％と半数以下にとどまっている2)。令和7年度には55％以上を目標としており

2)、ゆっくりよく噛んで食べる食育の推進が重要である。 

農林水産省は、「朝食を欠食する国民を減らす」、「栄養バランスに配慮した食生活を実践する

国民を増やす」、「農林漁業体験をした国民を増やす」、「朝食又は夕食を家族と一緒に食べる共

食の回数を増やす」についてはレビューによるエビデンステーブル3)を作成しているが、「ゆっく

りよく噛んで食べる国民を増やす」については、まだ作成していない。口腔機能と栄養・食生活に

ついても、効果的な食育を実施していくためには、レビューによるエビデンスが必要となる。 

 「咀嚼支援マニュアル」4)は、エビデンスに基づいた噛み方や速食いの指導に必要となるモニタ

リング・評価項目が具体的に示され有用な教材である。しかし、食事内容との関連については示さ

れておらず、望ましい食事につなげる咀嚼指導までは行いづらい。 

口腔機能と栄養・食生活との関連については、いくつかのレビューが報告されている。「健康長

寿社会に寄与する歯科医療・口腔保健のエビデンス2015」5)には、歯・口腔と栄養の関連について

のエビデンスが示され、歯の喪失は栄養状態や栄養摂取に悪影響を与えていることを明らかにして

いる。本レビューの栄養の変数は、食品群別摂取量や栄養素摂取量等の栄養摂取とMNAスコアやBMI

等の栄養状態であった。Iwasakiらの口腔機能と栄養の関連のレビュー6)は、高齢者を対象にしたも

ので、栄養の変数には、前述のレビューと同様に、栄養摂取と栄養状態がとりあげられていた。さ

らに、エビデンスを基に執筆された「健康長寿のための口腔保健と栄養をむすぶエビデンスブッ

ク」7)には、口腔保健や栄養の専門家が活用できるエビデンスが紹介され、口腔保健と栄養摂取の

関係についての論文が整理されていた。 

これらの報告は、いずれも口腔機能と栄養・食生活の関連のエビデンスが整理されているが、ア

ウトカムである栄養・食生活の内容には、食物摂取や食生活だけでなく、その結果である身体状況

にあたる栄養状態も含まれていた。今後、口腔保健分野と栄養・食生活分野が協働して食育を実施

していく上では、栄養・食生活の変数は、食物摂取や食行動等の人の食習慣に着目した変数による

整理が必要である。しかし、これまで、この視点で、口腔機能と栄養・食生活についてレビューした

報告は見当たらない。 

 そこで、本研究では、口腔機能と食習慣に着目した栄養・食生活に関するエビデンスを収集し、

ゆっくりよく噛んで食べることを実現するためのエビデンスを「よく噛める」という視点から整理
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することを目的とした。レビューのリサーチクエスチョンは、「口腔機能が悪いと食物摂取や食生活

の何に問題が生じるのか」とした。 

 本レビューの強みは、小児期、成人期、高齢期の各ライフステージのエビデンスを整理比較する

ことで、ライフコースの視点から、食育に必要なエビデンスを明らかにできることである。 

 

B．研究方法 

1.対象と手続き 

 NCBI（国立生物科学情報センター）が作成しているデータベースであるPubmedと医学中央雑誌刊

行会が運営するデータベースである「医中誌web」を用いて論文を検索した。検索は、2012年1月～

2022年11月までの論文を対象に、2022年9月から11月に実施した。検索式と検索条件の詳細は、表

１に示した通りである。研究の種類は、横断研究、縦断研究、介入研究とし、レビュー文献は除い

て検索した。検索は、小児期、成人期、高齢期別に検索式をたてた。検索語は、ライフステージの

口腔機能や食生活・栄養状態の特徴に合わせて設定した。検索範囲は、タイトル及び抄録とした。

なお、今回はエビデンスを幅広く集めるため、ハンドサーチによる論文も収集した。 

  

2.論文の分析方法（図 1） 

 論文の選考過程を図 1 に示した。電子データベース検索により抽出された論文は、タイトルと抄

録を読み精査した。採択基準は、口腔機能と栄養・食事のバランス、栄養状態、健康状態との関連を

検討した論文とし、重複論文は除外した。その後、ハンドサーチにより論文を追加した。その後、選

定した論文の本文を精読して、⑴対象者のライフステージが異なる、⑵対象者が患者、⑶実態調査、

⑷曝露要因が口腔機能以外、⑸アウトカムが食生活以外の論文は除外した。 

 本レビューでは、電子データベース検索とタイトルと抄録による精査は、アウトカムに栄養・食

生活と栄養状態、健康状態に関する変数を含む論文を抽出後、本文精査時に栄養・食生活に関する

論文に絞った。 

 

3.レビュー文献に使用された口腔機能および食生活に関する変数（表2,3,4） 

 本レビューでは、曝露要因及び介入方法は「口腔機能」、アウトカムは「栄養・食生活」とし

た。 

曝露要因および介入方法である口腔機能の変数は、歯列（喪失・義歯含む）、歯周病（歯肉炎・

歯周炎）、咀嚼能力（客観的評価、咬合状況）、口腔機能低下全般（咀嚼能力除く）、口腔不潔・

口腔乾燥・口腔衛生に分類された。 

 アウトカムの栄養・食生活に関する変数については、食関連QOL（食事の満足感、食事のおいし

さ、食事の楽しさ）、食物摂取量（エネルギー及び栄養素摂取量、食品群別摂取量、料理の皿数、

血漿成分）、食形態（普通食、刻み食等）、食行動（間食頻度、食品摂取の多様性得点[DVS]、咀

嚼の困難さ）、食嗜好、食態度に分類された。食物摂取量については、いくつかの調査方法が用い
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られており、食事記録法、食物摂取頻度調査法（自記式食事歴法質問票[DHQ]、簡易型自記式食事

歴法質問票[BDHQ]）、24時間思い出し法、生体指標（血漿中の抗酸化物質）に分類された。 

 

4.倫理的配慮 

 本研究は、個人情報は扱うことはなく、倫理的な配慮は不要であった。 

 

C．研究結果 

1.採択した論文（図1） 

 論文の選考結果を図1に示した。採択した論文は、各ライフステージ別に電子データベース検索

結果を精査した。 

 小児期の論文については、電子データベース検索の結果、266件の論文が抽出され、タイトルと

抄録から採択基準に合わない論文と重複論文を計257件除外した。ハンドサーチにより3件の論文を

追加後、12件の論文の本文を精読した結果、対象者が小児以外1件、実態調査1件、曝露要因が口腔

機能以外2件、アウトカムが食生活以外7件（このうち、1件は健康状態、4件は栄養状態に関する論

文）であった。合計11件の論文を除外した結果、最終採択論文は1件（横断研究1件）であった。 

 成人期の論文については、電子データベース検索の結果、570件の論文が抽出され、タイトルと

抄録から採択基準に合わない論文と重複論文を計533件除外した。高齢期の検索結果より1件の論文

を追加後、38件の論文の本文を精読した結果、対象者が成人以外1件、実態調査1件、曝露要因が口

腔機能以外7件、アウトカムが食生活以外24件（このうち、18件は健康状態に関する論文）であっ

た。合計33件の論文を除外した結果、最終採択論文は5件（横断研究1件、縦断研究4件）であっ

た。 

 高齢期の論文については、電子データベース検索の結果、636件の論文が抽出され、タイトルと

抄録から採択基準に合わない論文と重複論文を計514件除外した。ハンドサーチにより34件の論文

を追加後、156件の論文の本文を精読した結果、対象者が高齢者以外1件、対象者が患者1件、総説

論文1件、曝露要因が口腔機能以外17件、アウトカムが食生活以外117件（このうち、68件は健康状

態、44件は栄養状態に関する論文）であった。合計137件の論文を除外した結果、最終採択論文は

19件（横断研究11件、縦断研究1件、介入研究6件）であった。 

 

2.小児期における口腔機能と栄養・食生活の関連を検討した論文 

 小児期の論文は、横断研究１件8)が抽出された。報告者、報告年、設定、人数、年齢、調査地

域、曝露要因、アウトカム、主要な結果を表2にまとめた。山本ら8)は、日本の小学5年生を対象に

咬合力測定システムにより測定した咬合力と食品群別摂取量との関連を検討した。これは、本レビ

ューの中で唯一の小児を対象とした研究であった。咬合力の高い群では、緑黄色野菜、海藻類の摂

取量が有意に多く、咬合力と関連がみられた。さらに、咬合力の高い群は低い群より、間食の摂取

頻度が少なかった。 
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3.成人期における口腔機能と栄養・食生活の関連を検討した論文 

 成人期の論文は、横断研究４件9)10)11)12)、縦断研究1件13)、計5件が抽出された。 

 横断研究4件の内容を表2にまとめた。C. B. Magraw9)らの曝露要因は歯の状態（喪失・義歯使用

含む）で、18～35歳を対象に下顎智歯周囲炎に起因する痛みと口腔機能の問題との関連を検討した

ものあった。下顎智歯周囲炎に起因する痛みが強いほど、普段の食事の摂取する際及び食物を咬む

際の問題が大きかった。Akemi Hosodaら10)の曝露要因は、歯肉（歯肉炎・歯周病）で、日本の大学

生を対象に地域歯周病指数（CPI）によるプロービングデプスと栄養素等摂取量、食品群別摂取

量、野菜種類別摂取量、硬い食品の摂取量との関連を検討した。プローピングデプスが深いPD群は

非PD群に比べ、ミネラルやビタミン、食物繊維の栄養素摂取量が有意に少なく、緑黄色野菜類やそ

の他の野菜類の摂取量も有意にすくなかった。さらに、各食品群の摂取量に各咀嚼筋の習慣的な食

事中の活動量を乗じて算出した硬い食品の摂取量も有意に少なかった。次に、2件の論文11)12)の曝露

要因は、客観的評価による咀嚼能力であった。栗岡ら11)は、日本の大学生を対象に咀嚼判定用ガム

により測定した咀嚼能力と栄養素等摂取量、食品群別摂取量との関連を検討した。咀嚼能力高群は

キャベツ、白菜、大根・かぶ、にんじん、かぼちゃ、魚の干物・塩蔵魚・魚介練り製品・煮魚等の

食品群別摂取量で群間差が認められ、普通群や低群に比べ、摂取量が多かった。栄養素摂取量で

は、有意な関連のあった食品群に多く含まれる栄養素では、摂取量が多い傾向がみられた。咀嚼能

力に関するもう1件の論文は、50～70歳代の地域住民を対象に、いくつかの咀囎能力関連因子と肥

満の原因となる食行動との関連を検討したものだった。咬合支持の喪失のリスクは、朝食抜き、遅

い夕食、夕食後の間食、頻繁な間食、甘い飲料と関連がみられた。 

 縦断研究1件の内容を表3にまとめた。S. Tajbakhshら13)は、アメリカの成人を対象に総義歯を装

着していた無歯顎患者に、上顎総義歯と下顎インプラント支持人工歯で再建し1年後、5年後に追跡

調査を行った。その結果、硬いもの（パン、ナッツ）、生もの（りんご、人参）、繊維質のもの

（鶏肉、豚肉）を咀嚼することの困難さが減少した。野菜摂取の皿数はベースライン時に比べ、、

1年後、5年後共に有意に増加した。乳製品、果物、脂肪、肉、パンの摂取量は、5年間で統計的に

有意な変化を示さなかった。公共の場における食事の快適性や楽しみは改善された。 

  

4.高齢期における口腔機能と栄養・食生活の関連を検討した論文 

 高齢期の論文は、横断研究11件14)-24)、縦断研究25)、介入研究6件26)-31)、計19件が抽出された。 

 横断研究11件の内容を表2にまとめた。歯列（喪失・義歯含む）を曝露要因とする論文は6件であ

った14)-19)。最も対象者数が多かったのは、R. B. Ervinら15)の論文で、地域住民4984名を対象に、

現在歯数と歯列状態による群と24時間思い出し法にによる栄養素等摂取量との関連を検討した論文

であった。自然歯か義歯かの種類に関係なく、完全歯列の人の方が不完全歯列の人よりも、男性の

エネルギー量、女性のβカロテンの摂取量が有意に多かった。歯列（喪失・義歯含む）と食物摂取

量との関連を検討した別の論文17)では、現在歯数と義歯の使用による群分け、すなわち、歯数20本
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以上、歯数20本未満で義歯使用、歯数20本未満で義歯なしの3群と複合栄養摂取量変数（栄養素摂

取量を米国食品医薬品局（FDA）が作成した推奨摂取量により十分に摂取している「0」～十分に摂

取していない「13」までを合計したもの）を比較したところ、歯数20本以上の人に比べ栄養不足の

リスクは、歯数20本未満で義歯なし（OR1.20），歯数20本未満で義歯使用（OR1.15）であった。義

歯を除いた現在歯数と食物摂取量との関連を検討した論文16)では、食品群別摂取量を各食品群によ

る検討に加え、料理区分別に主材料の合計重量で検討されていた。主食は穀類、主菜は豆類、魚介

類、肉類、卵類の合計重量、副菜はいも類、緑黄色野菜、その他の野菜、きのこ類、海藻類の合計

重量で検討されていた。主食（穀類）、菓子類は、20本以上群が20本未満群より有意に少なかっ

た．その結果、主菜の主材料、副菜の主材料は20本以上群が20本未満群より有意に多かった．M. 

Nakamuraら18)は、義歯を除いた現在歯数と栄養素等摂取量及び食品群別摂取量との関連の検討に、

SESによる検討を行った。その結果、現在歯数が少ない程、穀類、野菜類、肉類の摂取量は少なく

なるという関連は、SESの低い人ほど顕著であった。義歯使用の有無と食形態との関連を検討した

論文19)では、義歯装着状況と食形態（レべル４：普通食、レベル３：刻み食、極刻み食、レベル

２：ミキサー食、レベル１：静脈栄養法）との関連を検討した。義歯使用者の方が食事レベルの高

い者の割合が高かった。 

 次に、横断研究の2件は咀嚼能力と食物摂取量との関連を検討したものだった21)22)。アイヒナー分

類による咬合状態と栄養素摂取量及び食品群別摂取量との関連を検討した論文21)では、咬合支持域

を説明変数、肉類・魚介類を従属変数とした重回帰分析の結果、魚介類は60歳以上の男性で傾向が

あり、40〜59歳の女性で有意な関連を認めた。感圧シートにより咀嚼能力を客観的に評価した論文

22)では、咬合力の低い者の方が緑黄色野菜、その他の野菜、ビタミンA、ビタミンC、ビタミン

B6 、葉酸、食物繊維の摂取量が有意に低かった。 

 高齢期の論文には、口腔機能低下全般（咀嚼能力除く）を曝露要因とした論文20)23)も抽出され

た。食関連QOLをアウトカムとする論文20)では、オーラルフレイル該当者は非該当者に比べて、食

事の味を「とてもおいしい/おいしい」と回答する者のオッズ比は、OR 0.49（95％CI0.29～0.83）

であった。この論文20)では、残存歯数と食事の満足感との関連も検討されていたが、有意な関連は

認められなかった。食品摂取の多様性得点（DVS）との関連を検討した論文23)では、75-79歳では、

食品摂取の多様性得点（DVS）と地域高齢者誤嚥リスク評価指標（DRACE）との間に有意な負の相関

を認めた。さらに、口腔不潔・口腔乾燥を曝露要因とした論文24)では、刺激唾液流量により唾液分

泌低下群と唾液分泌低下なし群により栄養素摂取量及び食品群別摂取量の関連を検討した。唾液分

泌低下群は、唾液分泌低下なし群に比べ、n-3系多価不飽和脂肪酸、カリウム、ビタミンD、ビタミ

ンE、ビタミンB6、葉酸の摂取量、野菜類、魚介類の摂取量が有意に少なかった。 

 縦断研究1件の内容を表3にまとめた。M. Iwasaki25)らは、日本の地域住民を対象に機能的歯列の

障害の有無と栄養素等摂取量及び食品群別摂取量との関連を5年間追跡調査した。機能的歯列に障

害のある人は、歯列に障害のない人に比べて、5年後のタンパク質、ナトリウム、カリウム、カル

シウム、ビタミンA、ビタミンE、食物繊維等の栄養素摂取量および野菜類や肉類等の食品群別摂取
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量の減少率が有意に大きかった25)。 

 介入研究6件の内容を表4にまとめた。6件の介入研究26)-31)全てがランダム化比較試験[RCT]であっ

た。このうち、3件26)27)28)は、インプラント装着群と義歯装着群による食物摂取量への影響を検討し

ている。カナダで1年間介入した論文27)では、IOD群はCD群に比べ、QOLは向上したにもかかわら

ず、栄養面での利点を示されなかった。この研究では、どちらの群も食事指導を行わず実施したも

のであった。ブラジルで6か月間介入した論文26)でも、食事指導は行わず、シングルインプラント

オーバーデンチャー[SIO]群とCD群の食物摂取量を比較した研究であった。ナトリウムの摂取量は

SIO挿入後に減少したが、その他の栄養素の摂取量に有意な差は認められなかった。イギリスで6か

月間介入した論文26)では、インプラント支持下顎オーバーデンチャー[IOD](介入)群とコンプリー

トデンチャー装着[CD](対照)群の両方に食事指導を実施した。NSP（食物繊維）の摂取量は、CD群

では、有意な変化がなかったが、IOD群では、3ヶ月後に有意な増加が見られた。果物および野菜の

摂取量は両群とも増加したが、群間の摂取量に差はなかった。血清中の 抗酸化状態は、両群とも

改善したが、IOD群はCD群と比較して介入後の血漿抗酸化能が有意に高かった。 

 さらに、新規総義歯作製と食事指導の複合的な効果を検討するため、日本で3か月間介入した論

文29)30)が抽出された。義歯の手入れに関するアドバイスをする群よりパンフレットを用いた簡単な

食事指導をした群の方が、鶏肉、骨ごと食べる魚、にんじん・かぼちゃを有意に多く摂取していた

29)。栄養素摂取量では、タンパク質、脂質、カリウム、鉄、亜鉛、ビタミンB群等多くの栄養素

は、食事指導をした群の方が義歯の手入れに関するアドバイスをする群より有意に多かった。 

 口腔機能低下を改善する介入研究31)では、“CAMCAM食感ランチ”を食べながら、口腔機能、栄

養、フレイルやオーラルフレイルを防ぐための食事摂取について学ぶプログラムを実施した。フレ

イル群において、食感のある食べ物はどの程度好きか(食嗜好)、十分なたんぱく質を摂る頻度(食

行動)は、プログラム終了後に有意に改善した31)。 

 

D. 考察 

1.栄養・食生活に関する調査項目 

 本レビューでは、アウトカムに食習慣に着目した栄養・食生活に関する調査項目の論文を抽出し

た。最も多かったのは、栄養素摂取量と食品群別摂取量であった。これらは、いくつかの食事調査法

により把握されていた。時間や労力を要する食事記録法や 24時間思い出し法によるものは少数であ

り、多くはあまり労力を要しない食物摂取頻度調査法によるものであった。どちらの調査方法でも

栄養素摂取量や食品群別摂取量を算出することはできるが、研究対象者が、どんな料理をどのよう

な調味や調理によったものを食べているかは、食事記録法や 24時間思い出し法による調査でしか把

握することはできない。食事記録法や 24時間思い出し法による研究の蓄積が望まれる。さらに、料

理レベルでの食物摂取を検討したエビデンスも限られていた。今後、対象者自身が食事のバランス

を理解して行動変容を目指すためには、主食、主菜、副菜等の目で見てわかる料理レベルの指標で

検討されたエビデンスの蓄積が求められる。 
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 この他多くはないが、食関連 QOLの食事の楽しさや食行動の間食の摂取頻度や 10食品群の摂取頻

度等もみられた。食物摂取量とともに、これらの変数について把握することは、どのように食べて

いるのか、その状況を詳細に把握できるため、食育を実施する上での有用な情報となると考える。 

 

2.小児期における口腔機能と栄養・食生活との関連 

 ライフステージにより論文数に差がみられ、小児期は口腔機能と栄養・食生活に関する論文は横

断研究1件8)のみであった。小児が将来、成人、高齢者になった時に健康な口腔機能を保つために、

必要となるエビデンスが不足していた。 

 

3.成人期における口腔機能と栄養・食生活との関連 

 成人期においては、横断研究の結果から、歯周病（歯肉炎、歯周炎）や咀嚼能力と食事との関連を

検討したエビデンスがみられた 10)11)12)。成人期に罹患率の高い歯肉炎については、歯肉炎の痛みに

よって普段の食事を摂ったり食物を噛んだりする際に問題が生じ、野菜類や硬い食品の摂取量が減

ってしまい、それらに含まれるミネラルやビタミン、食物繊維の摂取量が減ってしまうと考えられ

た。歯周病は生活習慣病との関連 32)33)もあるため、その原因が食事を介している可能性も示唆され

た。しかし、これらのエビデンスはいずれも横断研究であったため因果関係は不明である。今後、縦

断研究や介入研究により因果関係を確認する必要がある。 

成人期の縦断研究では、アメリカの成人男女を対象とした 5年間の追跡調査から、無歯顎患者は、

総義歯を装着していたより上顎総義歯と下顎インプラント支持人工歯を入れた方が硬い食品や野菜

の摂取量が増えた。成人では下顎にインプラントを装着した方が、食物摂取が望ましくなることが

示された。成人期の縦断研究はこの 1件のみであったため、さらなる研究の蓄積が必要である。 

 

4.高齢期における口腔機能と栄養・食生活との関連 

高齢期においては口腔機能と栄養・食生活との関連の横断研究は多数抽出できた。現在歯数や義

歯使用の有無と食物摂取量との関連が検討されていた。義歯やインプラントを装着していない咬合

状態のよい方が、総義歯装着より、野菜類や肉類の摂取量が多かった 14)。別の論文では、義歯と自

然歯での違いはなく、義歯を含む現在歯数が 21 本以上ある方が 20 本未満より、エネルギー、食物

繊維、ビタミン C 等の栄養素摂取量が多いという結果 15)もあり、横断研究による結果は異なってい

た。 

 縦断研究では、咀嚼能力と食物摂取量との関連について、機能的歯列に障害のある人は、歯列に

障害のない人に比べて、5年後のタンパク質、ナトリウム、カリウム、カルシウム、ビタミンA、ビ

タミンE、食物繊維等の栄養素摂取量および野菜類や肉類等の食品群別摂取量の減少率が有意に大

きかった25)。この結果は、単に歯があるだけでなく咬合できるかどうかが重要であることを示すも

のであった。高齢者でもこうした縦断研究は少ないため、今後エビデンスを蓄積して有効性を確か

めていく必要がある。 
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 介入研究では、義歯装着の場合とインプラント装着の場合でどちらが食物摂取量を改善するか検

討されていた。インプラント装着者は義歯装着者より QOL が向上した 34)にもかかわらず、栄養素摂

取量について差はみられなかった 34)28)。義歯装着者とインプラント装着者のそれぞれに食事指導を

合わせて実施した場合、両群とも野菜や果物の摂取量が増加した。義歯装着とインプラント装着は

食物摂取の面からは違いは少なく、食事指導を合わせて実施した場合に望ましい食物摂取と関連が

あることが示された。 

高齢期においては、健康課題であるフレイルと口腔機能低下との関連が報告されている 35)-38)。オ

ーラルフレイルの高齢者に噛み応えがあり栄養バランスのとれた食事を提供するプログラムの実施

により、オーラルフレイルの高齢者のたんぱく質の摂取頻度があがったり、食感のある食べ物を好

むようになったりした 31)。オーラルフレイルの状態であっても適切な支援があれば、食事内容や食

嗜好を改善できる可能性が示唆された。今後も高齢者の QOL を下げることのない食支援とは何か検

討していく必要がある。 

 

5.本研究の限界 

 本レビューの限界は 2点ある。1点目は、文献検索に用いたデータベースが PubMedと医中誌 web

の２つのみであった点である。これら２つのデータベースに収載されていない雑誌の論文は網羅で

きていない。2点目は、研究対象者が成人期と高齢期の両方を対象とする場合があった点である。

エビデンスとしてどちらに分類するかは、口腔機能の内容やアウトカムの内容により判断した。以

上のような限界はあるものの、口腔機能と栄養・食生活に関するエビデンスを小児期、成人期、高

齢期の全ライフステージで収集することができた。ライフコースを通じた食育における歯科口腔保

健の推進のための有効な資料となると考える。 

 

E. 結論 

 口腔機能と栄養・食生活に関する論文をレビューした結果、小児期１件、成人期 5件、高齢期 18

件を抽出した。アウトカムである栄養・食生活の調査項目で最も多かったのは、栄養素摂取量と食

品群別摂取量であった。そのほとんどは、労力のかからない食物摂取頻度法によるものであった。 

 小児期のエビデンスから、咬合力が高い方が野菜を多く摂取していた。成人期のエビデンスから

は、歯肉や咀嚼能力の状態が良い方が望ましい食物摂取であったことが示された。小児期と成人期

はエビデンスが限られていたため、今後蓄積していく必要がある。高齢期のエビデンスから、現在

歯数や義歯使用の有無やオーラルフレイルと食物摂取や食行動、QOLとの関連が検討されていた。

現在歯数が多いこと、咬合状態のよい方が、そうでない高齢者に比べ、肉類や野菜類の摂取が多い

ことが示唆された。 これらのエビデンスから高齢者の QOLを下げることのない食支援とは何か検

討していく必要がある。 

 本研究では、ライフコースの視点から、食育に必要なエビデンスを収集整理することができた。 
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＜小児期＞ ＜成人期＞ ＜高齢期＞

図1　論文の選考

データベース検索 266件

医学中央雑誌41件,Pubmed225件

データベース検索 570件

医学中央雑誌219件,Pubmed351件

データベース検索 636件

医学中央雑誌270件,Pubmed366件

タイトルと抄録の内容及

び重複により除外

257件

ハンドサーチにより3件追加

12件

最終採択論文 1件

横断1

最終採択論文 5件

横断4,縦断1

最終採択論文 19件

横断11,縦断1,介入6

高齢者の検索より1件追加

38件

本文精読により除外11件

・対象者が小児以外（1件）

・実態調査（1件）

・曝露因子が口腔機能以外（2件）

・アウトカムが食生活以外（7件）

内訳 健康状態(1)，

栄養状態(4)，その他(2)

タイトルと抄録の内容及

び重複により除外

533件

ハンドサーチにより34件追加

156件

本文精読により除外33件

・対象者が成人以外（1件）

・実態調査（1件）

・曝露因子が口腔機能以外（7件）

・アウトカムが食生活以外（24

件）

内訳 健康状態(18)，

その他(6)

タイトルと抄録の内容及

び重複により除外

514件

本文精読により除外137件

・対象者が高齢者以外（1件）

・対象者が患者（3件）

・総説論文（1件）

・曝露因子が口腔機能以外（17件）

・アウトカムが食生活以外（117

件）

内訳：健康状態(68)，栄養状態(44)

その他(14)
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表1　文献収集のための検索式

データ
ベース

ライフステージ 予測因子 アウトカム 検索式 検索条件

pubmed 小児期 口腔機能 バランスの良い
食事
栄養状態
健康状態

(oral health[MH] OR tooth loss[MH] OR Tooth Diseases[MH]
OR functional dentition OR  "dental prosthesis"[MH] OR
Mastication[MH] OR Deglutition[MH] OR "Deglutition
Disorders"[MH] OR dysphagia OR  "cough refle" OR
"occlusal force" OR "Mouth Diseases"[MH] ) AND
(Nutritional Status[MH] OR Diet Surveys[MH] OR Eating[MH]
OR dietary intake OR nutrient intake OR  Thinness[MH] OR
Obesity[MH] OR "Body Weight"[MH] OR "Body Mass
Index"[MH] OR Growth[MH] OR  "Activities of Daily
Living"[MH] OR "Social participation"[MH]) NOT (hospitalized
OR inpatient) NOT animal AND english[Language] NOT
("Meta-Analysis"[PT] OR "Review"[PT］）

 Filters: Full text,
Comparative Study,
Observational Study,
Randomized Controlled Trial,
in the last 10 years, Humans,
English, Japanese, Child:
birth-18 years

医中誌 小児期 口腔機能 バランスの良い
食事
栄養状態
健康状態

(((口腔保健/TH) or (歯牙喪失/TH) or (歯牙疾患/TH) or (機能
的な歯列/AL) or (歯科補綴物/TH) or (咀嚼/TH) or or/AL and
(嚥下/TH) or (嚥下障害/TH) or (むせ/AL) or ((咬合力/TH or
咬合力/AL)) or (口腔疾患/TH)) and ((栄養状態/TH) or (食事
調査/TH) or (摂食/TH) or ((摂食/TH or 食物摂取/AL)) or (栄
養摂取/AL) or (やせ/TH) or (肥満/TH) or (体重/TH) or
(BMI/TH) or (成長/TH) or (日常生活活動/TH) or (社会参加
/TH)))

 ((FT=Y) DT=2012:2022 LA=
日本語,英語 PT=原著論文,会
議録除く SB=看護,歯学 RD=
ランダム化比較試験,準ランダ
ム化比較試験,比較研究
(CK=ヒト) AND (CK=新生児,
乳児(1～23ヶ月),幼児(2～5),
小児(6～12),青年期(13～
18)))

pubmed 成人期 口腔機能 バランスの良い
食事
栄養状態
健康状態

(oral health[MH] OR tooth loss[MH] OR Tooth Diseases[MH]
OR functional dentition OR Mouth, Edentulous[MH] OR
"dental prosthesis"[MH] OR Mastication[MH] OR "occlusal
force" OR "Mouth Diseases"[MH] OR "oral pain" OR "mouth
pain" ) AND (Nutritional Status[MH] OR Diet Surveys[MH] OR
Eating[MH] OR dietary intake OR nutrient intake OR
Thinness[MH] OR Obesity[MH] OR "Body Weight"[MH] OR
"Body Mass Index"[MH] OR Noncommunicable Diseases[MH]
OR "Activities of Daily Living"[MH] OR "Social
participation"[MH]) NOT (hospitalized OR inpatient) NOT
animal AND english[Language] NOT ("Meta-Analysis"[PT] OR
"Review"[PT］）

 Full text, Comparative
Study, Observational Study,
Randomized Controlled Trial,
in the last 10 years, Humans,
English, Japanese, Adult: 19-
44 years, Middle Aged: 45-64
years

医中誌 成人期 口腔機能 バランスの良い
食事
栄養状態
健康状態

(((口腔保健/TH) or (歯牙喪失/TH) or (歯牙疾患/TH) or (機能
的な歯列/AL) or (無歯口腔/TH) or (歯科補綴物/TH) or (咀嚼
/TH) or ((咬合力/TH or 咬合力/AL)) or (口腔疾患/TH) or (口
腔痛/AL) or (口腔内の疼痛/AL)) and ((栄養状態/TH) or (食事
調査/TH) or (摂食/TH) or ((摂食/TH or 食物摂取/AL)) or (栄
養摂取/AL) or (やせ/TH) or (肥満/TH) or (体重/TH) or
(BMI/TH) or (非感染性疾患/TH) or (日常生活活動/TH) or (社
会参加/TH)))

 DT=2012:2022 LA=日本語,
英語 (PT=症例報告・事例除
く) AND (PT=原著論文,会議
録除く) SB=看護,歯学 RD=
ランダム化比較試験,準ラン
ダム化比較試験,比較研究
(CK=ヒト) AND (CK=成人(19
～44),中年(45～64)))

pubmed 高齢期 口腔機能 バランスの良い
食事
栄養状態
健康状態

(oral health[MH] OR tooth loss[MH] OR Tooth Diseases[MH]
OR functional dentition OR Mouth, Edentulous[MH] OR
"dental prosthesis"[MH] OR Mastication[MH] OR
Deglutition[MH] OR "Deglutition Disorders"[MH] OR
dysphagia OR Pneumonia, Aspiration[MH] OR "cough refle"
OR "occlusal force" OR "Mouth Diseases"[MH] OR
Saliva[MH] OR "oral frailty" OR "oral pain" OR "mouth pain"
OR "tongue pressure" OR "tongue-lip motor function" OR
"oral-facial muscles") AND (Nutritional Status[MH] OR Diet
Surveys[MH] OR Eating[MH] OR dietary intake OR nutrient
intake OR Malnutrition[MH] OR Thinness[MH] OR
Obesity[MH] OR "Body Weight"[MH] OR "Body Mass
Index"[MH] OR Frailty[MH] OR systemic diseases OR
undernutrition OR "Activities of Daily Living"[MH] OR "Social
participation"[MH]) NOT (hospitalized OR inpatient) NOT
animal AND english[Language] NOT ("Meta-Analysis"[PT] OR
"Review"[PT］）

Filters applied: Full text,
Comparative Study,
Observational Study,
Randomized Controlled
Trial, 10 years, Humans,
English, Japanese, Aged:
65+ years.

医中誌 高齢期 口腔機能 バランスの良い
食事
栄養状態
健康状態

(((((口腔保健/TH) or (歯牙喪失/TH) or (歯牙疾患/TH) or (機
能的な歯列/AL) or (無歯口腔/TH) or (歯科補綴物/TH) or (咀
嚼/TH) or (嚥下/TH) or (嚥下障害/TH) or (肺炎-誤嚥性/TH)
or (むせ/AL) or ((咬合力/TH or 咬合力/AL)) or (口腔疾患
/TH) or (唾液/TH) or (オーラルフレイル/TH) or (口腔痛/AL)
or (口腔内の疼痛/AL) or ((舌圧/TH or 舌圧/AL)) or (舌唇運
動機能/AL) or (口腔顔面筋/AL)) and ((栄養状態/TH) or (食事
調査/TH) or (摂食/TH) or ((摂食/TH or 食物摂取/AL)) or (栄
養摂取/AL) or (栄養失調/TH) or (やせ/TH) or (肥満/TH) or
(体重/TH) or (BMI/TH) or (フレイル/TH) or (全身疾患/AL) or
((栄養失調/TH or 低栄養/AL)) or (日常生活活動/TH) or (社
会参加/TH))))

DT=2012:2022 and LA=日本
語,英語 and (PT=症例報告・
事例除く) and (PT=原著論
文,会議録除く) and SB=看
護,歯学 and RD=ランダム化
比較試験,準ランダム化比較
試験,比較研究 and CK=ヒト)
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の

他
の

野

菜
：

P
D

群
5
3
.3

±
2
7
.5

ｇ
、

非
P

D
群

6
7
.3

±
3
7
.7

ｇ
）

。

・
P

D
群

は
、

非
P

D
群

に
比

べ
、

緑
黄

色
野

菜
の

人
参

と
ブ

ロ
ッ

コ
リ

ー
、

そ
の

他
の

野
菜

の
キ

ャ
ベ

ツ
の

摂
取

量
が

有
意

に
少

な
か

っ
た

（
人

参
：

P
D

群
6
.7

±
5
.8

ｇ
、

非
P

D
群

9
.1

±
5
.9

ｇ
、

ブ
ロ

ッ
コ

リ
ー

：
P

D
群

5
.1

±
7
.8

ｇ
、

非
P

D
群

7
.7

±
1
0
.2

ｇ
、

キ
ャ

ベ
ツ

：

P
D

群
1
1
.2

±
1
1
.3

ｇ
、

非
P

D
群

1
7
.1

±
1
6
.6

ｇ
）

。

・
P

D
群

は
非

P
D

群
に

比
べ

、
硬

い
食

品
の

摂
取

量
が

有
意

に
少

な
か

っ
た

。

成
人

期
栗

岡
優

希

ほ
か

2
0
1
9

大
学

9
1

男
性

2
1

女
性

7
0

平
均

2
1
.4

日
本

咀
嚼

能
力

（
客

観
的

評
価

）

咀
嚼

判
定

用
ガ

ム

ガ
ム

重
量

法
に

よ
る

咀
嚼

能

力 低
群

普
通

群

高
群

食
物

摂
取

量

簡
易

型
自

記
式

食
事

歴
法

質
問

票
（

B
D

H
Q

）

栄
養

素
摂

取
量

食
品

群
別

摂
取

量
(g

)

・
栄

養
素

等
摂

取
量

で
は

咀
嚼

能
力

評
価

高
群

、
普

通
群

、
低

群
で

有
意

な
差

は
認

め
ら

れ

な
か

っ
た

が
、

ビ
タ

ミ
ン

A
、

カ
リ

ウ
ム

、
マ

グ
ネ

シ
ウ

ム
が

、
高

群
の

方
が

摂
取

量
が

多

い
傾

向
が

み
ら

れ
た

（
p

＜
0
.1

）
。

・
食

品
群

別
摂

取
量

で
は

、
咀

嚼
能

力
評

価
高

群
、

普
通

群
、

低
群

で
、

干
物

、
キ

ャ
ベ

ツ
・

白
菜

、
に

ん
じ

ん
・

か
ぼ

ち
ゃ

、
大

根
・

か
ぶ

、
マ

ヨ
ネ

ー
ズ

・
ド

レ
ッ

シ
ン

グ
等

で

有
意

な
群

間
差

が
認

め
ら

れ
た

。

成
人

期
竹

村
佳

代

子
　

ほ
か

2
0
1
3

地
域

1
7
6
0

男
性

7
8
7

女
性

9
7
3

5
0
～

7
0
代

平
均

6
6
.9

±
7
.9

日
本

咀
嚼

能
力

（
客

観
的

評
価

）

咀
囎

能
力

関
連

因
子

・
歯

周
病

，
歯

数
，

咬
合

支

持
，

最
大

咬
合

力
，

咀
噛

能

率

食
行

動
肥

満
の

原
因

と
な

る
食

行
動

夕
食

後
の

間
食

，
遅

い
夕

食
，

朝
食

抜
き

,大
食

い
，

頻
繁

な
間

食
，

甘
い

飲
料

・
咬

合
支

持
の

喪
失

の
リ

ス
ク

は
、

「
朝

食
抜

き
」

（
O

R
2
.1

1
、

9
5
％

C
I 
1
.2

0
-3

.7
2
）

、

「
遅

い
夕

食
」

（
O

R
1
.7

4
、

9
5
％

C
I1

.1
8
-2

.5
5
）

、
「

夕
食

後
の

間
食

」
（

O
R

1
.8

0
、

9
5
％

C
I1

.1
6
-2

.7
9
）

、
「

頻
繁

な
間

食
」

（
O

R
2
.6

2
、

9
5
％

C
I1

.4
0
-4

.9
2
）

、
「

甘
い

飲

料
」

（
O

R
2
.0

8
、

9
5
％

C
I 
1
.3

3
-3

.2
5
）

で
あ

っ
た

。

高
齢

期
P

. 
Y

.

C
o
u

s
s
o
n

e
t 

a
l.

2
0
1
2

地
域

9
7

対
照

者

7
0
.1

±
6
.1

総
義

歯
群

7
0
.1

±
8
.1

フ
ラ

ン
ス

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

義
歯

の
有

無

・
総

義
歯

装
着

（
研

究
）

群

・
対

照
群

　
ア

イ
ヒ

ナ
ー

分
類

A
型

で

部
分

義
歯

や
イ

ン
プ

ラ
ン

ト

装
着

無

食
物

摂
取

量

食
事

記
録

法
（

3
日

間
：

平
日

2
日

、
休

日
1

日
）

・
栄

養
素

等
摂

取
量

・
対

照
群

は
，

総
義

歯
の

被
験

者
（

研
究

群
）

よ
り

も
エ

ネ
ル

ギ
ー

量
、

脂
質

、
炭

水
化

物
、

食
物

繊
維

、
マ

グ
ネ

シ
ウ

ム
、

リ
ン

、
カ

ル
シ

ウ
ム

、
鉄

、
ビ

タ
ミ

ン
B

１
，

B
2
、

葉

酸
、

レ
チ

ノ
ー

ル
を

有
意

に
多

く
摂

取
し

て
い

た
。

主
要
な
結
果

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ
報
告
者

報
告
年

設
定

人
数

年
齢

調
査
地
域

曝
露

要
因

分
類

ア
ウ

ト
カ

ム
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表
２

　
ラ

イ
フ

ス
テ

ー
ジ

別
口

腔
機

能
と

食
生

活
と

の
関

連
　

横
断

研
究

(続
き

）

分
類

曝
露

要
因

分
類

ア
ウ
ト
カ
ム

高
齢

期
R

. 
B

.

E
rv

in
 e

t

a
l.

2
0
1
2

地
域

4
9
8
4

6
0
～

ア
メ

リ
カ

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

現
在

歯
数

と
歯

列
状

態
に

よ

る
群

分
け

[4
群

]

・
完

全
自

然
歯

（
基

準
群

）

・
不

完
全

自
然

歯

・
完

全
混

合
歯

・
不

完
全

混
合

歯

完
全

：
2
1
本

以
上

混
合

：
自

然
歯

と
修

復
歯

食
物

摂
取

量

2
4

時
間

思
い

出
し

法
（

1
日

間
）

栄
養

素
等

摂
取

量

・
完

全
混

合
群

、
不

完
全

自
然

群
、

混
合

群
の

栄
養

摂
取

量
の

β
係

数
を

基
準

群
（

完
全

自

然
群

）
と

比
較

に
お

い
て

、

男
性

：
歯

の
種

類
に

関
係

な
く

エ
ネ

ル
ギ

ー
は

完
全

歯
列

群
と

不
完

全
歯

列
群

の
間

（
2
0
5
4

k
c
a
l,
1
8
1
5
 k

c
a
l）

、
ビ

タ
ミ

ン
C

は
不

完
全

天
然

歯
列

群
と

不
完

全
混

合
歯

列
群

の
間

（
6
4

m
g
,3

7
 m

g
）

に
有

意
な

差
が

認
め

ら
れ

た
。

女
性

：
歯

の
種

類
に

関
係

な
く

β
-カ

ロ
テ

ン
は

完
全

歯
列

群
と

不
完

全
歯

列
群

の
間

（
9
5
7

μ
g
,7

3
8
μ

g
）

で
有

意
な

差
が

認
め

ら
れ

た
．

（
年

齢
、

人
種

/民
族

、
教

育
、

喫
煙

を
調

整
後

）

高
齢

期
鎌

田
由

香
2
0
1
8

地
域

2
8

男
性

6

女
性

2
2

6
5
～

日
本

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

現
在

歯
数

（
義

歯
除

く
）

・
２

０
本

以
上

群

・
２

０
本

未
満

群

食
物

摂
取

量

食
事

記
録

法
（

写
真

法
ま

た
は

秤
量

法
）

(3
日

間
）

栄
養

素
等

摂
取

量

・
エ

ネ
ル

ギ
ー

は
2
0
本

未
満

群
と

2
0
本

以
上

群
で

有
意

な
差

は
認

め
ら

れ
な

か
っ

た
。

・
た

ん
ぱ

く
質

、
脂

質
、

カ
ル

シ
ウ

ム
、

リ
ン

、
鉄

、
亜

鉛
、

銅
、

ビ
タ

ミ
ン

B
2
 は

、
2
0

本
以

上
群

が
2
0
本

未
満

群
よ

り
有

意
に

多
か

っ
た

．

・
主

食
（

穀
類

）
、

菓
子

類
は

、
2
0
本

以
上

群
が

2
0
本

未
満

群
よ

り
有

意
に

少
な

か
っ

た
．

・
主

菜
の

主
材

料
、

卵
類

、
副

菜
の

主
材

料
、

い
も

類
は

2
0
本

以
上

群
が

2
0
本

未
満

群
よ

り

有
意

に
多

か
っ

た
．

高
齢

期
S

e
o
yo

u
n

g

L
e
e
 e

t 
a
l.

2
0
1
8

地
域

1
8
5
2

男
性

9
2
4

女
性

9
2
8

平
均

6
2
.9

ア
メ

リ
カ

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

現
在

歯
数

義
歯

の
使

用

・
2
0
本

以
上

の
歯

・
2
0
本

未
満

で
義

歯
を

使
用

・
2
0
本

未
満

で
義

歯
な

し

食
物

摂
取

量

2
4

時
間

思
い

出
し

法

栄
養

素
摂

取
量

米
国

食
品

医
薬

品
局

（
F

D
A

）
が

作
成

し
推

奨
摂

取
量

に
よ

り
、

十

分
に

摂
取

し
て

い
る

「
0
」

～
十

分
に

摂
取

し
て

い
な

い
「

1
3
」

ま

で
を

合
計

し
た

複
合

栄
養

摂
取

量
変

数
を

作
成

・
栄

養
摂

取
量

と
歯

数
・

義
歯

の
使

用
の

関
係

は
、

2
0
本

以
上

の
人

に
比

べ
て

栄
養

不
足

リ

ス
ク

は
、

歯
数

2
0
本

未
満

で
義

歯
を

使
用

し
て

い
な

い
人

（
O

R
1
.2

0
）

，
義

歯
を

使
用

し

て
い

る
人

（
O

R
1
.1

5
）

で
あ

っ
た

。

高
齢

期
M

.

N
a
k
a
m

u
r

a
 e

t 
a
l.

2
0
1
9

地
域

2
0
4
9

5
0
~

日
本

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

現
在

歯
数

（
義

歯
除

く
）

年
齢

別
の

四
分

位
値

（
Q

1
～

Q
4
）

に
分

類

食
物

摂
取

量

食
事

記
録

法

N
H

N
S

 2
0

1
0

の
近

似
割

合
に

よ
る

1
日

世
帯

ベ
ー

ス
の

食
品

計
量

法 栄
養

素
等

摂
取

量
（

/
1

0
0

0
k

c
a

l）

食
品

群
別

摂
取

量
（

/
1

0
0

0
k

c
a

l）

・
歯

の
数

が
少

な
い

人
ほ

ど
、

食
物

繊
維

、
タ

ン
パ

ク
質

、
動

物
性

た
ん

ぱ
く

質
、

一
価

不

飽
和

脂
肪

酸
、

カ
リ

ウ
ム

、
マ

グ
ネ

シ
ウ

ム
、

鉄
、

亜
鉛

、
ビ

タ
ミ

ン
A

、
β

カ
ロ

テ
ン

、

ビ
タ

ミ
ン

E
、

ビ
タ

ミ
ン

Ｋ
、

ビ
タ

ミ
ン

B
1
 、

ビ
タ

ミ
ン

B
6
 、

ビ
タ

ミ
ン

Ｂ
1
2
、

葉
酸

、

ビ
タ

ミ
ン

Ｃ
の

摂
取

量
は

少
な

か
っ

た
。

・
Q

1
（

歯
が

少
な

い
）

と
Q

4
（

歯
が

多
い

）
で

は
，

穀
物

の
摂

取
量

が
3
1
g
多

く
，

野
菜

と

肉
の

摂
取

量
は

そ
れ

ぞ
れ

3
0
g
と

8
g
少

な
か

っ
た

．

・
歯

の
本

数
と

穀
類

、
野

菜
類

、
肉

類
の

摂
取

量
の

関
連

は
、

S
E

S
の

低
い

人
ほ

ど
顕

著
で

あ
っ

た
。

ア
ウ

ト
カ

ム

主
要
な
結
果

人
数

年
齢

調
査
地
域

曝
露

要
因

分
類

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ
報
告
者

報
告
年

設
定
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表
２

　
ラ

イ
フ

ス
テ

ー
ジ

別
口

腔
機

能
と

食
生

活
と

の
関

連
　

横
断

研
究

(続
き

）

分
類

曝
露

要
因

分
類

ア
ウ
ト
カ
ム

高
齢

期
西

條
光

雅

ほ
か

2
0
2
1

施
設

8
0

平
均

8
6
.3

±
7
.8

日
本

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

義
歯

・
義

歯
使

用

・
義

歯
不

使
用

食
形

態
食

形
態

レ
べ

ル
４

：
普

通
食

、
レ

ベ
ル

３
：

刻
み

食
、

極
刻

み
食

、
レ

ベ
ル

２
：

ミ
キ

サ
ー

食
、

レ
ベ

ル
１

：
静

脈
栄

養
法

・
義

歯
装

着
状

況
は

食
形

態
と

有
意

な
関

連
が

認
め

ら
れ

た
．

義
歯

使
用

者
の

方
が

食
事

レ

ベ
ル

の
高

い
者

の
割

合
が

高
か

っ
た

。

高
齢

期
乾

　
明

成

ほ
か

2
0
1
5

地
域

1
1
0
5

男
性

4
1
9

女
性

6
8
6

2
0
～

日
本

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

咀
嚼

能
力

（
咬

合
状

態
）

現
在

歯
数

咬
合

状
態

ア
イ

ヒ
ナ

ー
分

類

食
物

摂
取

量

簡
易

型
自

記
式

食
事

歴
法

質
問

票
（

B
D

H
Q

）

栄
養

素
摂

取
量

食
品

群
別

摂
取

量

・
現

在
歯

数
を

説
明

変
数

、
栄

養
素

・
食

品
群

摂
取

量
を

従
属

変
数

と
し

た
重

回
帰

分
析

の

結
果

、
6
0
歳

以
上

の
男

性
で

、
脂

質
（

β
=

0
.1

9
9
,p

=
0
.0

2
8
）

、
動

物
性

脂
質

（
β

=
0
.1

9
3
,p

=
0
.0

3
3
）

で
有

意
な

関
連

が
み

ら
れ

た
。

4
0
~

5
9
歳

の
女

性
で

は
、

動
物

性
脂

質

（
β

=
0
.1

5
2
,p

=
0
.0

4
5
）

、
蛋

白
質

（
β

=
0
.1

8
8
,p

=
0
.0

1
3
）

、
動

物
性

蛋
白

質
（

β

=
0
.1

9
1
,p

=
0
.0

1
2
）

、
魚

介
類

（
β

=
0
.1

6
3
,p

=
0
.0

3
1
）

で
有

意
な

関
連

が
み

ら
れ

た
。

・
咬

合
支

持
域

を
説

明
変

数
、

肉
類

・
魚

介
類

を
従

属
変

数
と

し
た

重
回

帰
分

析
の

結
果

、

魚
介

類
は

6
0
歳

以
上

の
男

性
で

傾
向

が
あ

り
、

4
0
～

5
9
歳

の
女

性
で

有
意

差
を

認
め

た
。

高
齢

期
C

.

In
o
m

a
ta

e
t 

a
l.

2
0
1
4

地
域

7
5
7

6
9
～

7
1
歳

日
本

咀
嚼

能
力

（
客

観
的

評
価

）

感
圧

シ
ー

ト

歯
間

部
位

に
お

け
る

両
側

最

大
咬

合
力

（
高

、
中

、
低

）

食
物

摂
取

量

簡
易

型
自

記
式

食
事

歴
法

質
問

票
（

B
D

H
Q

）

栄
養

素
摂

取
量

（
/
1

0
0

0
k

c
a

l）

食
品

群
別

摂
取

量
（

/
1

0
0

0
k

c
a

l）

・
咬

合
力

の
低

い
者

の
方

が
緑

黄
色

野
菜

、
そ

の
他

の
野

菜
、

ビ
タ

ミ
ン

A
、

ビ
タ

ミ
ン

C
、

ビ
タ

ミ
ン

B
6
 、

葉
酸

、
食

物
繊

維
の

摂
取

量
が

有
意

に
低

か
っ

た
（

P
 f

o
r 

tr
e
n

d
 <

0
.0

5
 ）

（
性

別
、

社
会

経
済

的
状

況
、

現
在

歯
数

調
整

後
）

．

高
齢

期
西

本
美

紗

ほ
か

2
0
2
0

地
域

9
4
0

7
6
.3

±
5
.1

日
本

歯
の

状
態

（
喪

失
・

義
歯

含

む
）

口
腔

機
能

低
下

全
般

（
咀

嚼
能

力
除

く
）

現
在

歯
数

2
0
 本

以
上

/未
満

オ
ー

ラ
ル

フ
レ

イ
ル

該
当

者
/非

該
当

者

食
関

連

Q
O

L

食
事

の
満

足
感

（
3

項
目

）

食
事

の
お

い
し

さ

食
事

の
味

は
い

か
が

で
す

か
？

食
事

の
楽

し
さ

食
事

を
す

る
こ

と
は

楽
し

い
で

す
か

？

食
事

量

1
日

の
食

事
量

は
同

世
代

の
同

じ
性

別
の

方
と

比
べ

て
ど

の
よ

う
に

感
じ

ま
す

か
？

・
残

存
歯

数
2
0
 本

以
上

/未
満

の
間

で
食

事
の

満
足

感
に

有
意

差
は

認
め

ら
れ

な
か

っ
た

．

・
オ

ー
ラ

ル
フ

レ
イ

ル
該

当
者

は
非

該
当

者
に

比
べ

て
、

食
事

の
味

を
「

と
て

も
お

い
し

い

/お
い

し
い

」
と

回
答

す
る

者
の

オ
ッ

ズ
比

は
、

O
R

 0
.4

9
（

9
5
％

C
I0

.2
9
～

0
.8

3
）

、
食

事

量
を

「
多

い
，

や
や

多
い

」
と

回
答

し
た

者
の

オ
ッ

ズ
比

は
、

O
R

 0
.3

6
（

9
5
％

C
I 
0
.1

5
～

0
.8

4
）

、
食

事
量

を
「

ふ
つ

う
」

と
回

答
し

た
者

の
オ

ッ
ズ

比
は

O
R

 0
.4

4
（

9
5
％

C
I0

.2
2

～
0
.8

5
）

で
あ

っ
た

（
対

象
者

特
性

調
整

後
）

．

高
齢

期
三

好
早

苗

ほ
か

2
0
2
1

地
域

1
5
2

8
0
.7

±
4
.0

日
本

口
腔

機
能

低
下

全
般

（
咀

嚼
能

力
除

く
）

・
現

在
歯

数

・
口

腔
粘

膜
湿

潤
度

・
舌

圧

・
オ

ー
ラ

ル
デ

ィ
ア

ド
コ

キ

ネ
シ

ス

・
地

域
高

齢
者

誤
嚥

リ
ス

ク

評
価

指
標

(D
R

A
C

E
)

食
行

動
食

品
摂

取
の

多
様

性
得

点
（

D
V

S
）

0
－

6
点

：
低

得
点

群
、

7
－

1
0
点

：
高

得
点

群

D
V

S

1
0
食

品
群

の
1
週

間
の

摂
取

頻
度

を
把

握
し

て
食

事
を

評
価

す
る

質

問
紙

・
7
5
-7

9
歳

で
は

、
食

品
摂

取
の

多
様

性
得

点
（

D
V

S
）

と
地

域
高

齢
者

誤
嚥

リ
ス

ク
評

価

指
標

（
D

R
A

C
E

）
と

の
間

に
有

意
な

負
の

相
関

を
認

め
た

(r
=

-0
.3

8
、

p
=

0
.0

0
2
)、

こ
の

他
の

項
目

は
有

意
な

関
連

は
み

ら
れ

な
か

っ
た

。

高
齢

期
M

a
s
a
n

o
ri

Iw
a
s
a
k
i

e
t 

a
l.

2
0
1
6

地
域

3
5
2

８
０

代
日

本
口

腔
不

潔
・

口
腔

乾
燥

刺
激

唾
液

流
量

<
0
.5

 m
L

/m
in

 未
満

：
唾

液

分
泌

低
下

・
唾

液
分

泌
低

下
群

・
唾

液
分

泌
低

下
な

し
群

食
物

摂
取

量

簡
易

型
自

記
式

食
事

歴
法

質
問

票
（

B
D

H
Q

）

栄
養

素
摂

取
量

食
品

群
別

摂
取

量

・
唾

液
分

泌
低

下
群

は
、

唾
液

分
泌

低
下

な
し

群
に

比
べ

、
n

-3
系

多
価

不
飽

和
脂

肪
酸

、

カ
リ

ウ
ム

、
ビ

タ
ミ

ン
D

、
ビ

タ
ミ

ン
E

、
ビ

タ
ミ

ン
B

6
、

葉
酸

の
摂

取
量

が
有

意
に

少
な

か
っ

た
（

対
象

者
特

性
調

整
後

）
。

・
唾

液
分

泌
低

下
群

は
、

唾
液

分
泌

低
下

な
し

群
に

比
べ

、
野

菜
類

、
魚

介
類

の
摂

取
量

が

有
意

に
少

な
か

っ
た

（
対

象
者

特
性

調
整

後
）

。

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ
報
告
者

報
告
年

設
定

人
数

年
齢

調
査
地
域

曝
露

要
因

分
類

ア
ウ

ト
カ

ム

主
要
な
結
果
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表
3
　

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ
別

口
腔

機
能

と
食

生
活

と
の

関
連

　
縦

断
研

究

分
類

内
容

分
類

内
容

成
人

期
S

.

T
a
jb

a
k
h

s

h
 e

t 
a
l.

2
0
1
3

病
院

3
2

女
性

2
3

男
性

9

3
8
～

7
9

平
均

5
8

ア
メ

リ
カ

5
年

間
歯

の
状

態

（
喪

失
・

義
歯

含
む

）

総
義

歯
を

装
着

し
て

い
た

無
歯

顎
患

者
に

、
上

顎
総

義
歯

と
下

顎
イ

ン
プ

ラ
ン

ト
支

持
人

工
歯

で
再

建

・
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン

・
1
年

後

・
5
年

後

食
物

摂
取

量

食
関

連
Q

O
L

食
行

動

食
事

記
録

法
（

4
日

間
）

デ
ー

タ
を

フ
ー

ド
ピ

ラ
ミ

ッ
ド

（
米

国
の

基
準

）
で

定
義

さ
れ

た
分

得
よ

う
に

変
換

食
品

群
別

摂
取

量
（

皿
数

）
（

野
菜

、
乳

製
品

、
果

物
、

肉
、

パ

ン
）

食
事

の
楽

し
さ

咀
嚼

の
困

難
さ

（
硬

い
も

の
、

生
も

の
、

繊
維

質
の

も
の

）

・
参

加
者

の
野

菜
摂

取
量

は
、

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

時
に

平
均

2
.6

皿
±

1
.2

皿
、

1
年

後

に
3
.5

皿
±

1
.6

皿
（

1
皿

＝
野

菜
1
/2

カ
ッ

プ
）

に
増

加
し

（
P

=
.0

1
2
）

、
5
年

後
に

は
3
.0

皿
±

1
.1

皿
に

増
加

し
た

。

・
乳

製
品

、
果

物
、

脂
肪

、
肉

、
パ

ン
の

摂
取

量
の

変
化

は
、

5
年

間
の

追
跡

期
間

中
、

統
計

的
に

有
意

な
変

化
を

示
さ

な
か

っ
た

。

・
参

加
者

の
公

共
の

場
で

の
食

事
の

快
適

性
や

食
事

の
楽

し
み

は
、

総
義

歯
治

療

で
は

5
0
％

が
不

快
で

あ
っ

た
の

が
、

5
年

後
に

は
わ

ず
か

4
％

に
な

り
、

有
意

に
改

善
さ

れ
た

。

・
硬

い
も

の
（

パ
ン

、
ナ

ッ
ツ

）
、

生
も

の
（

り
ん

ご
、

人
参

）
、

繊
維

質
の

も

の
（

鶏
肉

、
豚

肉
）

を
咀

嚼
す

る
こ

と
の

困
難

さ
が

減
少

し
た

。

高
齢

期
M

.

Iw
a
s
a
k
i

e
t 

a
l.

2
0
1
6

地
域

2
8
6

7
5

日
本

５
年

間
咀

嚼
能

力
（

咬

合
状

態
）

機
能

的
歯

列
に

障
害

の
有

無

機
能

的
歯

牙
単

位
（

F
T

U
）

対
合

歯
5
本

以
下

は
歯

列
障

害

と
定

義

食
物

摂
取

量
簡

易
型

自
記

式
食

事
歴

法
質

問
票

（
B

D
H

Q
）

栄
養

素
等

摂
取

量

食
品

群
別

摂
取

量

・
歯

列
に

障
害

の
あ

る
人

は
、

歯
列

に
障

害
の

な
い

人
に

比
べ

て
、

5
年

後
に

、
複

数
の

栄
養

素
（

タ
ン

パ
ク

質
、

ナ
ト

リ
ウ

ム
、

カ
リ

ウ
ム

、
カ

ル
シ

ウ
ム

、
ビ

タ

ミ
ン

A
、

ビ
タ

ミ
ン

E
、

食
物

繊
維

）
お

よ
び

食
品

群
（

野
菜

類
、

肉
類

）
の

摂
取

量
の

減
少

率
が

有
意

に
大

き
か

っ
た

（
性

別
,S

E
S

,A
D

L
,B

M
I,
疾

患
調

整
後

）
。

人
数

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ
報
告
者

報
告
年

設
定

主
要
な
結
果

年
齢

調
査
地
域
研
究
期
間

曝
露

要
因

ア
ウ

ト
カ

ム
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表
4

　
ラ

イ
フ

ス
テ

ー
ジ

別
口

腔
機

能
と

食
生

活
と

の
関

連
　

介
入

研
究

分
類

内
容

分
類

ア
ウ
ト
カ
ム

高
齢

期
R

. 
H

id
a
k
a

e
t 

a
l.

2
0
1
2

病
院

5
4

C
D

群
7
2
.5

IO
D

群

6
6
.3

イ
ギ

リ
ス

6
か

月
歯

の
状

態

（
喪

失
・

義
歯

含
む

）

【
介

入
群

】
イ

ン
プ

ラ
ン

ト
支

持
下

顎
オ

ー
バ

ー
デ

ン
チ

ャ
ー

（
IO

D
）

群

【
対

照
群

】
コ

ン
プ

リ
ー

ト
デ

ン
チ

ャ
ー

装
着

（
C

D
）

群

と
も

に
食

事
ア

ド
バ

イ
ス

（
個

別
指

導
２

回
、

持
ち

帰
り

用
資

料
）

食
物

摂
取

量
食

事
記

録
法

（
3

日
間

,平
日

２
日

、
休

日
１

日
）

栄
養

素
等

摂
取

量

食
品

群
別

摂
取

量
（

g
）

（
果

物
と

野
菜

）

血
漿

中
の

抗
酸

化
物

質

・
N

S
P

（
食

物
繊

維
）

の
摂

取
量

は
、

C
D

群
で

は
、

有
意

な
変

化
が

な
か

っ
た

。
IO

D
群

で

は
、

3
ヶ

月
後

に
有

意
な

増
加

が
見

ら
れ

た
。

総
脂

肪
か

ら
の

エ
ネ

ル
ギ

ー
比

率
は

、
IO

D

群
で

は
3
ヵ

月
と

6
ヵ

月
で

有
意

に
減

少
し

た
。

飽
和

脂
肪

か
ら

の
エ

ネ
ル

ギ
ー

比
率

は
、

IO
D

群
で

は
3
ヵ

月
と

6
か

月
で

有
意

に
減

少
し

た
。

C
D

群
で

は
、

6
ヵ

月
で

有
意

に
減

少
し

た
。

6
か

月
後

で
は

群
間

の
摂

取
量

に
差

は
な

か
っ

た
。

・
果

物
お

よ
び

野
菜

の
摂

取
量

両
群

と
も

食
事

介
入

後
3
カ

月
お

よ
び

6
カ

月
で

増
加

し
た

が
、

群
間

の
摂

取
量

に
差

は
な

か
っ

た
。

・
血

清
中

の
 抗

酸
化

状
態

は
、

両
群

と
も

改
善

し
た

が
、

IO
D

群
は

C
D

群
と

比
較

し
て

介

入
後

の
血

漿
抗

酸
化

能
が

有
意

に
高

か
っ

た
。

高
齢

期
M

.

Iw
a
s
a
k
i

e
t 

a
l.

2
0
1
3

地
域

2
1
7

6
5
~

カ
ナ

ダ
1
年

間
歯

の
状

態

（
喪

失
・

義
歯

含
む

）

【
介

入
群

】
イ

ン
プ

ラ
ン

ト

オ
ー

バ
ー

デ
ン

チ
ャ

ー
（

IO
D

)

を
装

着

【
対

照
群

】
コ

ン
プ

リ
ー

ト
デ

ン
チ

ャ
ー

（
C

D
）

装
着

※
両

群
と

も
栄

養
指

導
は

な
し

食
物

摂
取

量
2

4
時

間
思

い
出

し
法

（
3

日
間

,平
日

２
日

、
休

日
１

日
）

栄
養

素
等

摂
取

量

・
食

物
繊

維
、

マ
ク

ロ
お

よ
び

ミ
ク

ロ
栄

養
素

、
エ

ネ
ル

ギ
ー

の
平

均
値

お
よ

び
中

央
値

は
、

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

お
よ

び
治

療
後

の
両

群
間

に
有

意
差

は
見

ら
れ

な
か

っ
た

。

・
全

て
の

栄
養

素
（

T
D

F
、

エ
ネ

ル
ギ

ー
、

マ
ク

ロ
栄

養
素

、
微

量
栄

養
素

）
と

治
療

と
の

関
連

は
、

ベ
ー

ス
ラ

イ
ン

値
お

よ
び

性
別

で
調

整
し

た
結

果
、

有
意

な
相

関
は

見
ら

れ
な

か
っ

た
。

・
イ

ン
プ

ラ
ン

ト
オ

ー
バ

ー
デ

ン
チ

ャ
ー

（
IO

D
）

に
よ

り
、

Q
O

L
が

の
向

上
し

た
に

も
か

か
わ

ら
ず

、
2
つ

の
イ

ン
プ

ラ
ン

ト
を

装
着

し
た

健
常

高
齢

者
の

栄
養

面
で

の
利

点
を

示
さ

れ
な

か
っ

た
。

高
齢

期
C

. 
F

. 
D

.

A
m

a
ra

l

e
t 

a
l.

2
0
1
9

病
院

1
2

6
0
-

ブ
ラ

ジ
ル

2
か

月
歯

の
状

態

（
喪

失
・

義
歯

含
む

）

【
介

入
群

】
シ

ン
グ

ル
イ

ン
プ

ラ
ン

ト
オ

ー
バ

ー
デ

ン
チ

ャ
ー

（
S

IO
）

【
対

照
群

】
従

来
の

総
義

歯

（
C

D
）

※
両

群
と

も
栄

養
指

導
は

な
し

食
物

摂
取

量
食

事
記

録
法

（
連

続
し

た
3

日
間

）

栄
養

素
等

摂
取

量

・
ナ

ト
リ

ウ
ム

の
摂

取
量

は
S

IO
挿

入
後

に
減

少
し

た
。

そ
の

他
の

栄
養

素
の

摂
取

量
に

有

意
な

差
は

認
め

ら
れ

な
か

っ
た

。

高
齢

期
N

.

A
m

a
g
a
i

e
t 

a
l.

2
0
1
7

病
院

6
2

7
7
.0

 ±
7
.6

日
本

3
ヵ

月
歯

の
状

態

（
喪

失
・

義
歯

含
む

）

【
介

入
群

】
新

規
総

義
歯

作
製

+
パ

ン
フ

レ
ッ

ト
を

用
い

た
簡

単
な

食
事

指
導

【
対

照
群

】
新

規
総

義
歯

作
製

+
義

歯
の

手
入

れ
に

関
す

る
指

導

食
物

摂
取

量
簡

易
型

自
記

式
食

事
歴

法
質

問
票

（
B

D
H

Q
）

食
品

群
別

摂
取

量

・
ベ

ー
ス

ラ
イ

ン
時

、
両

群
の

食
事

摂
取

量
に

有
意

な
差

は
な

か
っ

た
。

・
3
ヵ

月
後

の
評

価
で

は
、

介
入

群
は

対
照

群
と

比
較

し
て

、
鶏

肉
、

骨
ご

と
食

べ
る

魚
、

に
ん

じ
ん

・
か

ぼ
ち

ゃ
を

有
意

に
多

く
摂

取
し

て
い

た
。

高
齢

期
H

. 
S

u
zu

k
i

e
t 

a
l.

2
0
1
8

病
院

6
2

7
7
.0

 ±
7
.6

日
本

3
ヵ

月
歯

の
状

態

（
喪

失
・

義
歯

含
む

）

【
介

入
群

】
新

規
総

義
歯

作
製

+
パ

ン
フ

レ
ッ

ト
を

用
い

た
簡

単
な

食
事

指
導

【
対

照
群

】
新

規
総

義
歯

作
製

+
義

歯
の

手
入

れ
に

関
す

る
指

導

食
物

摂
取

量
簡

易
型

自
記

式
食

事
歴

調
査

票
（

B
D

H
Q

）

栄
養

素
等

摂
取

量

タ
ン

パ
ク

質
、

脂
質

、
ナ

ト
リ

ウ
ム

、
カ

リ
ウ

ム
、

マ
グ

ネ
シ

ウ
ム

、
リ

ン
、

鉄
、

亜
鉛

、

ビ
タ

ミ
ン

B
1
, 
ビ

タ
ミ

ン
B

2
, 
ビ

タ
ミ

ン
B

6
, 
ナ

イ
ア

シ
ン

, 
葉

酸
, 
パ

ン
ト

テ
ン

酸
 は

介
入

群
が

対
照

群
と

比
較

し
て

治
療

後
3
ヶ

月
の

時
点

で
有

意
に

多
か

っ
た

。

高
齢

期
R

. 
H

id
a

k
a

e
t 

a
l.

2
0
2
3

地
域

2
4
9

7
2
.3

±
5
.7

日
本

6
か

月
口

腔
機

能
低

下

全
般

（
咀

嚼
能

力
除

く
）

O
ra

l 
F
ra

il
ty

 I
n

d
e
x-

8
 （

O
F

I-

8
 ）

に
よ

り

【
口

腔
虚

弱
群

】
【

健
常

群
】

C
A

M
C

A
M

プ
ロ

グ
ラ

ム

C
A

M
C

A
M

食
感

ラ
ン

チ
を

食

べ
な

が
ら

、
口

腔
保

健
、

口
腔

機
能

、
栄

養
、

全
身

虚
弱

や
口

腔
虚

弱
を

防
ぐ

た
め

の
食

事
摂

取
に

つ
い

て
学

ぶ
。

食
行

動

食
嗜

好

食
態

度

C
A

M
C

A
M

 チ
ェ

ッ
ク

リ
ス

ト

全
く

な
い

（
1

点
）

～
い

つ
も

あ
る

（
5

点
）

の
合

計
6

～
3

0
点

満
点

食
行

動

Q
1
食

感
の

あ
る

食
事

を
食

べ
る

頻
度

、
Q

5
.十

分
な

た
ん

ぱ
く

質
を

摂
る

頻
度

、
Q

6
.食

事
の

時
間

を
楽

し
む

頻
度

食
嗜

好

Q
2
.食

感
の

あ
る

食
べ

物
は

ど
の

程
度

好
き

か

食
態

度

Q
3
.食

べ
物

を
噛

む
こ

と
を

意
識

す
る

頻
度

、
Q

4
.栄

養
バ

ラ
ン

ス
に

つ
い

て
考

え
る

頻
度

・
C

A
M

C
A

M
の

総
合

得
点

は
、

い
ず

れ
の

被
験

者
グ

ル
ー

プ
で

も
有

意
な

変
化

は
な

か
っ

た
。

C
A

M
C

A
M

の
チ

ェ
ッ

ク
項

目
Q

2
、

Q
5
は

口
腔

虚
弱

群
で

、
Q

3
は

健
常

群
で

有
意

に

改
善

さ
れ

た
。

Q
1
、

Q
4
、

Q
6
は

プ
ロ

グ
ラ

ム
終

了
後

、
大

き
な

変
化

は
な

か
っ

た
。

人
数

ラ
イ

フ
ス

テ
ー

ジ

報
告
者

報
告
年

設
定

主
要
な
結
果

年
齢

調
査
地
域
研
究
期
間

介
入

方
法

ア
ウ

ト
カ

ム
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