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研究要旨 

 口腔ケアと肺炎の研究は、病院や施設での専門的なケアに焦点を当ててきた。自立して生活する

高齢者の家庭での歯みがきが肺炎予防にどのように影響するのかは明確ではない。また、２３価肺

炎球菌ワクチン接種の有無を考慮した研究はなかった。そこで、本研究では、要介護認定を受けて

いない65歳以上の高齢者を対象に、日常的な歯みがきと肺炎の関係を検証した。この研究は、2016

年の日本老年学評価研究（JAGES）のデータを用いた横断研究である。1日の歯みがき回数と過去1年

間の肺炎経験の関連を、過去5年以内の肺炎球菌ワクチン接種の有無によって層別化し、機械学習を

用いて分析した。高齢者17,217人（平均年齢73.4±5.8歳，男性46.1％）において過去5年以内に肺

炎球菌のワクチン接種を受けた人は43.4％、受けていない人は56.5％であった。対象者の4.5％が過

去1年間に肺炎を経験した。機械学習を用いた分析の結果、肺炎球菌ワクチン未接種群では、歯みが

き1日に1回以下の群では、1日3回以上の群と比較して、肺炎経験を有するオッズが1.57倍（95％信

頼区間：1.15-2.14）高かった。一方、肺炎球菌ワクチン接種を受けた群では、歯みがきの回数と肺

炎経験との間には有意な関連は見られなかった。このことから、ワクチン未接種の高齢者では、日

常的な歯みがきの回数が多いことが肺炎経験の減少につながる可能性が示唆された。 
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Ａ.研究目的 

口腔と全身の関連において、口腔ケアと誤嚥性

肺炎は研究の歴史が長い。しかし従来の口腔ケ

アと肺炎の研究は、病院や施設での専門的なケ

アに焦点を当ててきた1,2)。家庭での歯みがきが

肺炎予防にどのように影響するかは十分に明ら

かにはされておらず、肺炎球菌ワクチン接種の

有無を考慮して検討した研究はなかった。そこ

で、本研究では要介護認定を受けていない高齢

者を対象に、日常的な歯みがきと肺炎の関係を

検証することを目的とした。 

 

Ｂ.研究方法 

解析には、2016年の日本老年学的評価研究（J

AGES）のデータを用いた。1日の歯みがき回数と

過去1年間の肺炎経験との関連を、過去5年以内

の肺炎球菌ワクチン接種の有無によって層別化
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し、機械学習であるTargeted maximum likelih

ood estimation (TMLE)3)とSuper Learner4)を

用いて分析した。共変量には、性別、年齢、教

育歴、等価年収、脳卒中の既往歴、口腔内の健

康状態（むせ、口渇、歯の本数）、喫煙状況を調

整した。 

 

（倫理面への配慮） 

国立長寿医療研究センター（第992号）、千葉

大学医学部（第2493号）、東京医科歯科大学大

学院医歯学総合研究科（第D2021-016号）の倫理

委員会の承認を得て行われた。 

 

Ｃ.研究結果 

解析対象は65歳以上の要介護認定を受けてい

ない高齢者17,217人（平均年齢73.4±5.8歳，男

性46.1％）であった。過去5年以内に肺炎球菌の

ワクチン接種を受けた人は43.4％、受けていな

い人は56.5％であった。全体では対象者の4.5％

が過去1年間に肺炎を経験し，ワクチン接種群で

4.6％、非ワクチン群では4.5％が肺炎を経験し

ていた（図1）。全ての共変量を調整後、肺炎球

菌ワクチン未接種群では、歯みがき1日に1回以

下の群では、1日3回以上の群と比較して、肺炎

経験を有するオッズが1.57倍（95％信頼区間：

1.15-2.14）となった（表1）。一方、肺炎球菌ワ

クチン接種を受けた群では、歯みがきの回数と

肺炎経験との間には有意な関連は見られなかっ

た。 

 

Ｄ.考察 

本研究の結果は、高齢者自身の口腔ケアが肺炎

の予防において重要であることを示唆している。

これらのことから、入院患者や施設入居者では

ない、比較的健康な高齢者においても、年齢が

高いことや、肺炎球菌ワクチンを接種していな

い場合に、口腔の清掃不良が肺炎の発症リスク

を増加させる可能性がある。したがって、口腔

内細菌が肺炎の原因となる可能性が考えられ、

歯みがきの頻度が増えることで肺炎予防の効果

が期待できるかもしれない。ただし、この結果

は、歯みがきをすれば肺炎球菌ワクチン不要と

いうものではなく、肺炎球菌ワクチンの接種と

歯みがきの両方が重要であると考えられる。 

 

Ｅ.結論 

ワクチン非接種の高齢者では、日常的な歯みが

きの回数が多いことが肺炎経験の減少に影響す

る可能性が示唆された。 
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図 1 肺炎球菌ワクチン接種別の歯磨き回数による過去 1 年間の肺炎経験割合 

 

 

 

 

表 1. 肺炎球菌ワクチン接種別の、歯みがき回数による過去１年間の肺炎経験ありのオッズ比 

  肺炎球菌ワクチン接種群 肺炎球菌ワクチン非接種群 

 n=7,474(43.4%) n=9,743(56.6%) 

  単変量 多変量* 単変量 多変量* 

  OR 95％CI OR 95％CI OR 95％CI OR 95％CI 

歯磨き回数                 

1 日 3回以上 1.00    1.00    1.00    1.00    

1 日 2回 1.05 0.81 - 1.37 1.01 0.77 - 1.33 1.32 1.02 - 1.71 1.30 0.99 - 1.71 

1 日 1回以下 1.01 0.73 - 1.39 0.97 0.67 - 1.39 1.56 1.18 - 2.08 1.57 1.15 - 2.14 

＊性別、年齢、教育年数、等価年収、脳卒中の既往、口腔内の健康状態（むせ、口渇、歯の本数）、

喫煙の有無を調整 
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