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研究要旨

口腔機能に応じた保健指導法の確立を図る一環として、口腔機能に応じた咀嚼指導の

フローチャートを作成し、特定保健指導の場において早食いの人たち適切な保健指導を

行うための指導者用マニュアルの試作版を作成した。今後、現場での活用を図りながら、

改良に努める予定である。

A ．目的

本研究班では、成人集団に対して、肥満との関連が強いこと 1-6)が示されている早食い

に対して「咀嚼法」を、歯の喪失等により咀嚼機能が不十分な状態に陥った人たちに対し

て有効な食事栄養指導を行う方法論を確立することを目指している。このように口腔機能

に応じた保健指導法の確立を目指すことは、社会資源の有効活用にもつながり、近年提唱

されている Common Risk Approach7)の面からみても重要と考えられる。

当初、研究班では、これらの保健指導に関する指導マニュアルを研究の最終年度に作成

する方針を立てていたが、地域で介入研究実施の段取りを進めていくなかで、当初から現

場で活用できる内容のものを作成すべきで、これを適宜整えていくことにより、最終的に

研究班の最終成果物に仕上がるという見通しを立てた。

そこで、本稿では、現時点における指導用マニュアルの内容を紹介する。

本研究班では、①咀嚼法の一般集団に対する有用性を検証すること、②咀嚼機能が低下
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した人達に対する有効な食事栄養指導の方法論を確立すること、の 2 つを大きな研究目

的として掲げているが、このうち初年度は①を中心にとりくんできたので、本稿で紹介す

る内容は①に関連するものが中心になっている。

B ．対象および方法

まず、研究班全体の方向性を示す意味で、「口腔機能に応じた咀嚼指導のフローチャート」

を作成した。

次いで、早食いに対する咀嚼指導の部分に焦点を当てた指導用マニュアルの試作版を作

成した。作成に際しては、早食いと肥満に関する疫学研究および情報提供サイト 1-6)、(株)

万有製薬における先駆的な保健指導の事例 8)や本研究班が支援しているフィールドでの取

り組み 9)などを参照した。

C ．結果および考察

１．口腔機能に応じた咀嚼指導のフローチャート

資料 1 にフローチャートを示す。このフローチャートでは早食いでリスクの高い人に

対して行う認知行動療法による咀嚼指導が主要な柱になっているが、食べ物を咀嚼するの

に支障のある人に対して行う歯科治療と咀嚼指導ももう１つの柱として示されている。

２．早食いに対する咀嚼指導の部分に焦点を当てた指導用マニュアルの試作版

資料 2 に早食いに対する咀嚼指導の部分に焦点を当てた指導用マニュアルの試作版を

示す。全 9 ページで構成は以下の通りである（表紙は 1 頁目とした）。

・メタボリックシンドロームに関する概説（2 頁）

・早食いと肥満の関係 1-6)（3 頁）

・咀嚼指導の効果の実践例 9)（4 頁）

・セルフチェックの流れ 9)（5 頁）

・ゆっくりよく噛むための具体的方法の紹介 9)（6 頁）

・食行動の記録票 9)（7-8 頁）

・咀嚼と栄養摂取の関連の解説 10)（8 頁）

・参考文献（9 頁）

マニュアルの持つ 1 つの要件として、実践面で役立つものである必要があるが、今後、

今回紹介したマニュアル案を現場で活用しながら、内容をよりよいものにしたいと考えて

いる。

D ．結論

口腔機能に応じた保健指導法の確立を図る一環として、口腔機能に応じた咀嚼指導のフ

ローチャートを作成し、特定保健指導の場において早食いの人たち適切な保健指導を行う

ための指導者用マニュアルの試作版を作成した。今後、現場での活用を図りながら、改良
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に努める予定である。
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資料1．口腔機能に応じた咀嚼指導のフローチャート（案）

特定健診受診者

動機づけ支援

情報提供

メタボリックシンドローム判定

積極的支援

情報提供

自分は太っていると思っているa)

肥満を｢改善したい｣と思うb)

自分は｢早食い｣あるいは｢腹一
杯食べる｣方だ
（質問紙・検査d)）

不自由なく噛める
（質問紙・検査d) ）

認知行動療法を用いた

咀嚼指導e)

歯科受診勧奨

評価
（3ヵ月後）

咀嚼法の意義と具体的
な実践法の紹介

歯科受療
（咀嚼機能回復）

咀嚼指導

認知療法を
用いた認知
の修正c)

yes

no

yes

no

yes

yes

口腔機能に応じた咀嚼指導のフローチャート

a,b,cはeに含めることも可、d検査とは、指定食品による咀嚼回数測定およびガムを用いた咀嚼機能検査等

ｄ質問紙・検査は分けてフローチャートに位置づけることは研究成果に基づいて検討、｢よく噛めない｣場合の咀嚼指導
の可否については検討課題

yesno
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資料２．指導用マニュアルの試作版 

資料２－ 1 / 9 1 / 9 1 / 9 1 / 9 
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は じ め に 

メタボリックシンドロームは、内臓脂肪型肥満を共通の要因として高血糖、脂質異常、

高血圧が引き起こされる状態をいいます。放置していると脳卒中、心疾患など重大な病気

につながりやすくなり、特に日本人においてこれら３つの状態(高血糖、脂質異常、高血

圧)が重なっていると心疾患発症の危険度は30 倍以上になることが報告されています。 

メタボリックシンドロームは体重の減量、とくに内臓脂肪減量により確実な予防効果が

期待できます。したがってリスクの高い対象者への、実効性のある生活習慣改善支援が重

要になります。 

指導の際は、メタボリックシンドロームの内容、生活習慣と健診結果の関係の理解や生

活習慣の振り返り、行動計画や行動目標の設定等を含む支援とします。 

生活習慣の改善によって、過栄養の是正や運動習慣の獲得などによる内臓脂肪減少から

代謝が改善することについてはすでに事例が報告されています。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

過栄養の是正＝食行動の改善では何をどのように食べるかが重要です。そこには栄養素、
食材、食品、調理などについての栄養指導に加え、食べる機能、食べ方などについての咀
嚼指導も含まれます。咀嚼指導を行う際には本来、歯の喪失、むし歯、歯周病などの状況
に即した支援が必要ですが、このマニュアルは個々の口腔内ではなく「よく噛むこと」に
広く焦点を当てています。 

 

 

 

 

このマニュアルは常に携行していただけるように容量、ページをできる限り抑えました。 

保健指導の担当者の方々にまずお読みいただき、実際の食べ方指導に使えそうな部分につ

いては複写していただき、対象者のお一人お一人と一緒に考えていくときに使ったり、お渡しし

たりといろいろな使い方で活用していただくことを目的に作成いたしました。 

図１．メタボリックシンドロームを標的とした対策が

有効と考えられる３つの根拠 

資料２－    2222 / 9 / 9 / 9 / 9 
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１． 早食いと肥満の関係 

早食いの習慣のある人には肥満の人が多いことが近年行われた調査により、わかってき

ました。 

 図２は、35～69 歳（平均年齢 48 歳）の成人（男性 3,737 人、女性 1,005 人）を

対象とした調査の結果で、食べる速さと肥満度BMI：Body Mass Index の関連をみたと

ころ、早食早食早食早食いのいのいのいの人人人人はははは、、、、現在現在現在現在のののの BMIBMIBMIBMI がががが高高高高いいいい傾向傾向傾向傾向にあるにあるにあるにあること、さらには 20202020 歳時点歳時点歳時点歳時点からのからのからのからの BMIBMIBMIBMI

増加量増加量増加量増加量もももも高高高高いいいいことがわかりました。 

  

図３は、成人 3,387 人（平均

年齢 53.4 歳）に対して行われ

た調査の結果で、「早食い」に

加えて「お腹いっぱい食べる」

かどうかと BMI の関連が分析

されました。その結果、「「「「早食早食早食早食

いいいい」」」」のののの習慣習慣習慣習慣をををを持持持持つつつつ人人人人とととと「「「「おおおお腹腹腹腹いいいい

っぱいっぱいっぱいっぱい食食食食べるべるべるべる」」」」習慣習慣習慣習慣をををを持持持持つつつつ人人人人はははは、、、、

BMIBMIBMIBMI がががが高高高高くくくく、、、、両方両方両方両方のののの習慣習慣習慣習慣をををを持持持持つつつつ

人人人人はさらにはさらにはさらにはさらに BMIBMIBMIBMI のののの値値値値がががが高高高高いいいいこ

とがわかりました。これらの傾

向は、運動習慣・エネルギー摂

取量・喫煙等他の要因を考慮し

ても明らかな差があることが

認められています。 
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〈出典〉Otsukaら（2006）を一部改変

図１．食べる速さとBMI（Body Mass Index）の関係

標準偏差

図２．「早食い」・「お腹いっぱい食べる」とBMIの関連
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〈出典〉Maruyamaら(2008)を一部改変

図２．食べる早さとBMI(Body Mass Index)の関係 

図３．「早食い」・「お腹いっぱい食べる」とBMIの関連 

資料２－    3333 / 9 / 9 / 9 / 9 
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２．咀嚼指導（食べ方からのアプローチ）のたいせつさ 

肥満治療においては、行動療法の１つとしてゆっくりよくゆっくりよくゆっくりよくゆっくりよく噛噛噛噛んでんでんでんで食食食食べるべるべるべるという「食行動

の修正」が実践されています(肥満治療ガイドライン)。 
特定健診・保健指導が始まり、食習慣・運動など普段の生活習慣を変えることが求めら

れる場がさらに増えつつあります。食習慣を変えようとするときに、食品や料理の種類・

量・質・頻度に加え、食食食食べるべるべるべる早早早早さについてもさについてもさについてもさについても伝伝伝伝えることによりえることによりえることによりえることにより、、、、効果的効果的効果的効果的なななな指導指導指導指導が行えます。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ゆっくりよく噛むということばからは、一口ごとに噛む回数、食事に要する時間、雰囲

気、時間のゆとりなどイメージはいろいろ思い浮かびます。 

一人ひとりにとって、ゆっくりよく噛むということはどういうことか、それまでの食事

を振り返り、自分の食生活の何をどう変えるのかをはっきりと確かめることが重要です。 

※ゆっくりとよく噛むことは、肥満の予防・BMI 減少だけでなく、健康への関心の向上・不安の緩和に有効であると
の報告もあります 
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図４．保健指導によるBMIの変化 

図５．咀嚼回数による体重の減少量の比較 
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の減少が大き

かった。 
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比 べ て ， 
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した者は，体

重の減少が大

きかった。 
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業）「口腔機能に応じた保健指導と肥満抑制やメタボリックシンドローム改善との 関係についての研究」（研究代表者：安藤雄一、H21－医療－一般－015）；2010．（印刷中） 

柳澤繁孝、森田 学、木村年秀、古田美智子．歯科保健指導が肥満に及ぼす効果 ―観音寺市における調査―．平成21年厚生労働科学研究費補助金（循環器疾患等生活習慣病対策総合研究事

業）「口腔機能に応じた保健指導と肥満抑制やメタボリックシンドローム改善との 関係についての研究」（研究代表者：安藤雄一、H21－医療－一般－015）；2010．（印刷中） 
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今今今今までをまでをまでをまでを振振振振りりりり返返返返りりりり、、、、これからどうするかこれからどうするかこれからどうするかこれからどうするか考考考考えてみましょうえてみましょうえてみましょうえてみましょう    

□ 肥満の予防は大切です。自分の状態を確かめてみましょう 

□ 早食いが肥満と密接な関係があることを知りましょう 

□ 自らの食生活とくに食べる早さを振り返ってみましょう 

□  ゆっくりよく噛んで食べることにより体重のコントロールができること     

を知りましょう 
 

□ いくつかある食習慣の改善項目の中で、「ゆっくり食べる」は取り組んでみ

ようと思いますか 

□ よく噛むためには歯や口の機能が大切です。チェックをしてみましょう 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

「「「「歯歯歯歯についてについてについてについて「「「「歯歯歯歯についてについてについてについて」」」」」」」」おたずねしますおたずねしますおたずねしますおたずねしますおたずねしますおたずねしますおたずねしますおたずねします

１１１１．．．．何何何何でもかんででもかんででもかんででもかんで食食食食べられるべられるべられるべられる はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

２２２２．．．．歯歯歯歯みがきみがきみがきみがき時時時時にににに歯歯歯歯ぐきぐきぐきぐきからからからから血血血血がががが出出出出ることがあるることがあるることがあるることがある はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

３３３３．．．．歯歯歯歯ぐきがぐきがぐきがぐきが腫腫腫腫れることがあるれることがあるれることがあるれることがある はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

４４４４．．．．歯歯歯歯がぐらぐらするがぐらぐらするがぐらぐらするがぐらぐらする はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

５５５５．．．．デンタルフロスデンタルフロスデンタルフロスデンタルフロスやややや歯間歯間歯間歯間ブラシブラシブラシブラシをををを使使使使ってってってって歯歯歯歯とととと歯歯歯歯

のすきのすきのすきのすき間間間間もきれいにしているもきれいにしているもきれいにしているもきれいにしている はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

６６６６．．．．フッフッフッフッ素入素入素入素入りりりり歯磨歯磨歯磨歯磨きききき剤剤剤剤をををを使使使使っているっているっているっている はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

７７７７．．．．定期的定期的定期的定期的（（（（年年年年にににに１１１１回以上回以上回以上回以上））））にににに検診検診検診検診やややや予防予防予防予防のためにのためにのためにのために

歯科医院歯科医院歯科医院歯科医院をををを受診受診受診受診しているしているしているしている はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

１１１１．．．．何何何何でもかんででもかんででもかんででもかんで食食食食べられるべられるべられるべられる はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

２２２２．．．．歯歯歯歯みがきみがきみがきみがき時時時時にににに歯歯歯歯ぐきぐきぐきぐきからからからから血血血血がががが出出出出ることがあるることがあるることがあるることがある はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

３３３３．．．．歯歯歯歯ぐきがぐきがぐきがぐきが腫腫腫腫れることがあるれることがあるれることがあるれることがある はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

４４４４．．．．歯歯歯歯がぐらぐらするがぐらぐらするがぐらぐらするがぐらぐらする はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

５５５５．．．．デンタルフロスデンタルフロスデンタルフロスデンタルフロスやややや歯間歯間歯間歯間ブラシブラシブラシブラシをををを使使使使ってってってって歯歯歯歯とととと歯歯歯歯

のすきのすきのすきのすき間間間間もきれいにしているもきれいにしているもきれいにしているもきれいにしている はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

６６６６．．．．フッフッフッフッ素入素入素入素入りりりり歯磨歯磨歯磨歯磨きききき剤剤剤剤をををを使使使使っているっているっているっている はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

７７７７．．．．定期的定期的定期的定期的（（（（年年年年にににに１１１１回以上回以上回以上回以上））））にににに検診検診検診検診やややや予防予防予防予防のためにのためにのためにのために

歯科医院歯科医院歯科医院歯科医院をををを受診受診受診受診しているしているしているしている はいはいはいはい・・・・いいえいいえいいえいいえ

香川県特定健診・保健指導モデル事業推進検討会

保健指導保健指導保健指導保健指導におけるにおけるにおけるにおける学習教材集学習教材集学習教材集学習教材集 【【【【歯周病歯周病歯周病歯周病・・・・噛噛噛噛むむむむ・・・・歯歯歯歯のののの健康健康健康健康】】】】よりよりよりより

ゆっくりよく噛んで食べるには歯・口が健康であることが必要です。むし歯

や歯周病があるとしっかりと噛むことができなくなります。 

食べにくい物があったり、自覚症状があったら歯科医院へ行きましょう＊＊＊＊1111 
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ゆっくりよくゆっくりよくゆっくりよくゆっくりよく噛噛噛噛むためにはむためにはむためにはむためには実際実際実際実際にはどうしたらいいでしょうにはどうしたらいいでしょうにはどうしたらいいでしょうにはどうしたらいいでしょう    

 

 

□ １．一口３０回ずつ噛む 

□ ２．飲み込もうと思ったら後１０回噛む 

□ ３．形がなくなったら飲み込む 

□ ４．先の食べ物を飲み込んでから 

次の物を口に入れる 
 

□ ５．水分と一緒に飲み込まない 

□ ６．はし置きを使う 

□ ７．ご飯の上におかずをのせて食べない 

□ ８．一口ごとに箸、スプーンなど食べるための道具を置く 

□ ９．これらの他に思いついたあなたのアイディアをお書きください 

 

 

 

取り組めそうなものがいくつありますか？ 
 

※私はこれに取り組めそうです(番号をワクの中に) 

 

 

出典：医歯薬出版「健康寿命を延ばす歯科保健医療」： 

万有製薬保健指導よく噛むためのお作法「噛むトレ」 

 

□１０． ご自分の食行動を記録するようにしましょう 

                             

ご提案 ①箸を箸置きの上に置く 

②空腹感を自分に問いかける 

③右手で上から、箸をつまんで持ち上げる 

④左手で下から箸の中央を持つ 

⑤右手に持ち替えて、正しく箸を持つ 

⑥食べ物を口に運んで入れる 

⑦噛まずに、左手で下から箸の中央を持つ 

⑧右手で上から、箸をつまんで箸を持つ 

⑨箸を箸置きの上に置く 

⑩ゆっくり噛む 

⑪飲み込む 
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 記録の一例：体重・食事時間・一口噛んだ回数食事時間，噛んだ回数については毎
食の記録。          香川県観音寺市における調査報告 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 日本人の高齢者では歯の

喪失が進み、70 歳以上では、

食べ物をよく噛めない人が

半数近くになるのが現状で

す。食べ物をよく噛めなくな

ると、硬い食品を避けるよう

になり、ミネラル・ビタミ

ン・食物繊維などの摂取量が

低くなり、栄養摂取バランス

の崩れにつながります(図 7:

平成 16 年国民健康・栄養調

査)。 

 

図３．「何でもかんで食べることができる」人と
「20歯以上の歯を持つ」人の割合

0%

20%

40%

60%

80%

100%

15-19 20-29 30-39 40-49 50-59 60-69 70-

年齢階級

何でもかんで
食べることが
できる

20歯以上持つ
人の割合

〈出典〉平成16年国民健康・栄養調査

図４．咀嚼に問題がある群の各種栄養摂取量（問題のない群の平均値を100として算出、40歳以上）

85

100

エ
ネ

ル
ギ
ー

た

ん
ぱ

く
質

　
う
ち
動

物
性

脂

質
　
う
ち
動

物
性

炭

水
化

物

食

塩
カ
リ
ウ

ム

カ

ル
シ
ウ

ム

マ
グ

ネ
シ
ウ

ム

リ

ン

鉄亜

鉛

銅ビ

タ

ミ
ン

Ａ

ビ

タ

ミ
ン

Ｄ

ビ

タ

ミ
ン

Ｅ

ビ

タ

ミ
ン

Ｋ

ビ

タ

ミ
ン

Ｂ
１

ビ

タ

ミ
ン

Ｂ
２

ナ
イ

ア
シ

ン

ビ

タ

ミ
ン

Ｂ
６

ビ

タ

ミ
ン

Ｂ
１

２

葉

酸
パ

ン
ト
テ

ン
酸

ビ

タ

ミ
ン

Ｃ

コ
レ

ス
テ

ロ
ー

ル

食

物
繊

維

　
う
ち
水

溶
性

　
う
ち
不

溶
性

栄養素
〈出典〉平成16年国民健康・栄養調査報告（第108表より作成）

１１０

食べなかっ

た
0～10分 11～30分 30分以上 0～10回 11～20回

21～30回

ぐらい

朝食 O O O O O O O

昼食 O O O O O O O

夕食 O O O O O O O

朝食 O O O O O O O

昼食 O O O O O O O

夕食 O O O O O O O

朝食 O O O O O O O

昼食 O O O O O O O

夕食 O O O O O O O

朝食 O O O O O O O

昼食 O O O O O O O

夕食 O O O O O O O

朝食 O O O O O O O

昼食 O O O O O O O

夕食 O O O O O O O

朝食 O O O O O O O

昼食 O O O O O O O

夕食 O O O O O O O

氏名　（　　　　　　　　　　　　　　　　　）　　　　　　　　　　　　　　

○ ○

kg
食事会であったため、
食べ過ぎてしまった。

　／21（水） ○ 1,000 60.5kg

　／20（火） 友人と食事会

　／19（月） 町内会 ○ 7,000

○ 6,500 × ×

　／18（日） × 500

○

60.0kg○ △

○

　／17（土） △ 6,000

食事にかかった時間 一口何回かみましたか

コメント

△ 61.2kg

体重

雨が降ったので歩け
なかった。

× 60.5kg

△ 60.5kg

10／16（金） ○ 1万

記載日 行事 運動 歩数

△

食事 間食
食事記録

時間

わたしのわたしのわたしのわたしの健康健康健康健康カレンダーカレンダーカレンダーカレンダー

＊１ 

噛むことに問題がある人の栄養摂取量は全般的に低く特にミネラル類・ビタミン類・食物繊維で

顕著でした。よく噛めないことがわかったら、歯科受診がたいせつです。 

図６．「何でもかんで食べることができる」人と
「20歯以上の歯を持つ」人の割合 

図７．咀嚼に問題がある群の各種栄養摂取量(問題のない群の平均値を100として算出、40歳以上) 
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