
��はじめに
我が国の高齢化は, 世界に例をみない速度で進行し,����年の高齢化率 (全人口における��歳以上の高齢者
が占める割合) は����％に達すると報告されている１)｡
歯科補綴学は, これまでイメージとして, 顎・口腔機

能の回復を総合的に研究する学問として咀嚼機能や構
音機能に重きが置かれ, 捕食・咀嚼・嚥下という口腔
から咽頭への一連の摂食機能としてとらえた歯科補綴
的検討は少なかった２)｡ しかし, 近年は超高齢社会を
迎えて, 口腔を生命維持に必要な栄養と呼吸に密接に
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関連する器官として捉え, 歯科補綴診療は口腔組織の
欠損に対する歯科医療の範囲を拡げ, 高齢者の���
を見据えたリハビリテーション医学の側面が大きくなっ
てきていると考える｡ つまり, 顎口腔の欠損に対する
補綴処置によって咀嚼機能の回復を図るだけでなく,
捕食から咀嚼して嚥下にいたるまでの摂食機能に補綴
装置がどのような役割を果たすのか, 補綴装置が摂食
機能を円滑にするためには高齢者それぞれの状況に応
じてどのように補綴装置がアレンジされれば効果的な
のかということを検討することが重要になってきてい
る｡ さらに, 高齢者の栄養低下に対応するために, 栄
養状態を把握して補綴装置を勘案しながら, 食物摂取
の指導ができることも必要である｡
また, この数年間における介護保険制度の導入や改
革によって, 歯科医療のみならず医療全体としての口
腔ケアの重要性は認識されてきた｡ しかし, この言葉
の意味する口腔衛生管理と口腔機能の維持・向上は,
前者は比較的広く認識されてきているがどれほど実行
されているか懸念されるところがあり, 後者のサービ
スは高齢者に十分提供されていない現状がある｡
今後の高齢化が進む中で, 医療の中の歯科医療とし
ての役割を果たすために, 口腔機能リハビリテーショ
ンについて歯科的見地から見直す必要があると考えら
れる｡ 歯科補綴の観点から, 口腔の機能である摂食機
能と栄養摂取についてまとめてみたい｡��高齢者の口腔機能と���
これまで, 高齢者の口腔の疾患と機能障害が, 全身
の健康および���に影響を与えることがしばしば指
摘されてきている３－６)｡ 具体的には, 歯の喪失が多い
と身体ならびに精神状態が悪化していることや３), 歯
周病等の炎症の長期間にわたる存在が筋力の低下を招
くことが報告され４), 歯周病関連の口腔内細菌が循環
器へあるいは呼吸器へ持続感染を拡げることが明らか
になってきている６)｡ また, 要介護高齢者を対象とし
た口腔ケアによって誤嚥性肺炎やインフルエンザの罹
患を減少できることが報告され７,８), 口腔衛生状態の
改善が全身疾患の予防に寄与することが示されている｡
高齢者においては, 中枢・末梢神経系, 筋骨格系,
循環器・呼吸器・消化器系など身体全般にわたる臓器
の加齢変化による機能低下が重なるとされている｡ 口
腔における加齢による変化は, 残存歯数の減少, 口腔
周囲筋と顎骨と顎関節の変化, 唾液分泌の変化が挙げ
られてはいる９)｡ また, 逆に, 口腔内には全身疾患に
関連する兆候が多く認められ, 骨粗鬆症, 糖尿病, 甲

状腺機能亢進症などによる顎堤の吸収, 糖尿病や膠原
病などによる口腔粘膜の治癒能力の低下, シェーグレ
ン症候群などの慢性疾患, 降圧剤や精神安定剤などの
薬物による唾液分泌量の減少が認められている��,��)｡
上記のことは, 口腔ならびに全身における加齢によ
る本来の機能低下と高齢者の全身と口腔の疾患に関連
して生じる機能低下が複雑に絡み合って生じていると
いう問題を浮かび上がらせる｡ この問題に関連して,
歯科的状態と身体機能を表す自立生活機能 (���) と
の関係について在宅高齢者を対象とした研究において,
齲歯とセルフケア, 無歯顎と運動機能に相関があるこ
とが報告され, ���の低下が口腔状態の低下を招い
た可能性を指摘しながらも, 口腔状態の変化が���
の変化をもたらす可能性についても言及されている��)｡
本来の避けられない加齢による機能低下がベースに存
在するうえで, 口腔機能が向上すれば全身機能が向上
する可能性があり, 全身機能が向上すれば口腔機能も
向上する可能性があると考えられ, 逆に, 口腔機能と
全身機能のいずれかの低下があれば, お互いの機能を
低下させる可能性があると考えられる (図１)｡

また, 高齢者に生じる機能低下は, 加齢による機能
低下と廃用による機能低下に分けて考えるべきであ
り��), 本来の老化による機能低下は予防したり, 治療
したりすることは現段階ではできないが, 老化を体感
することから生じる意欲低下と運動不足から副次的に
生じた機能低下, いわゆる廃用は予防可能である｡ し
たがって, 廃用による機能低下が大きければ, 口腔機
能訓練をはじめとするリハビリテーションにより廃用
の予防や治療を行うことは重要である｡��高齢者の摂食機能と歯科補綴
Ａ. 咀嚼機能
１. 加齢と歯の喪失
歯数の減少は, 咀嚼効率の減少をもたらすことは古
くから知られ��), 年齢との関係については, 加齢に伴
う残存歯数の減少は咀嚼能力の低下とともにほぼ直線
的に進行し, 多変量解析により咀嚼能力を最も的確に
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図１ 加齢変化の上での口腔と全身状態の相互作用
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説明するのは, 主観的にも客観的にも残存歯数である
ことが報告されている��,��)｡ ところが, 咀嚼能力には
年齢と負の相関, 残存歯数と咬合力とは正の相関が認
められたものの, 残存歯数と咬合力が等しい場合には,
年齢は, 独立して咀嚼能力を左右する有意な要因では
なかった��)｡ また, 後方臼歯を失った短縮歯列 (�����������������������) の患者群では, 主観的な咀嚼
能力について不満は認められず��), 実験的な���の
咀嚼能力の検討においても低下は認められていない��)｡
これらのことから, 歳をとることが咀嚼能力を大きく
低下させるものではなく, 歯を多く失うことが咀嚼能
力低下の原因であり, 心身ともに比較的健康で歯を失
わなければ咀嚼能力は維持されることが示唆される｡
したがって, 多数歯欠損あるいは無歯顎の高齢者に対
する補綴治療がより留意されるべきであると考えられ
る｡ 一方, 全部床義歯装着者に２～３本のインプラン
トを植立して義歯の支持, 維持を改善すると, 無歯顎
者の咀嚼能力は向上することが報告されている��)｡
２. 咀嚼能力に影響する要因
咀嚼能力に影響する要因として, 残存歯数以外に,
口腔立体認知機能, 唾液分泌速度, 咬合力が独立して
影響を及ぼすことが無歯顎者において指摘されてい
る��,��)｡ つまり, ある患者は口腔の触覚感受性が低下
することによって咀嚼能力が低下し, 別の患者は唾液
分泌の低下や咬合力の低下によって咀嚼能力が低下す
ることが多変量解析の結果から示唆されている｡
高齢者では口腔内の立体認知機能が衰え, 舌や口腔
粘膜による触覚感受性が低下することは指摘されてい
たが��), 触覚的な認知機能が咀嚼能力に影響するとい
うことは, 興味を惹かれる｡ 義歯による補綴を適切に
行ったつもりであっても, 触覚的な認知機能が低下し
ていれば, 咀嚼がうまくできないということであり,
今後, 口腔内での立体認知機能や触覚感受性について
の検査の開発とその対応が重要になってくると思われ
る｡
加齢による咬合力の低下は, 残存歯の減少に最も関
連しているとされ, 一般的に加齢は咬合力の低下に影
響しないと言われている��)｡ 残存歯の減少により咀嚼
筋の活動は低下し, 筋の廃用性萎縮が考えられるが,
短縮歯列 (���) の個体では, 咬合力は健常有歯顎者
の��％程度に減少し, 全部床義歯装着者では健常有歯
顎者の���になる��)｡ 天然正常歯列を持つ高齢有歯顎
者と若年有歯顎者における咀嚼筋筋活動について調べ
た研究では, 高齢有歯顎者の咀嚼時の筋活動は, 若年

有歯顎者よりわずかな減少が見られただけであった��)｡
この結果は, 加齢そのものにより筋活動量が減少して
咬合力が低下する影響は少ないことを示している｡
唾液分泌は, 加齢により唾液腺が脂肪や結合組織に
変性するとされていることから, 歳をとると減少する
と考えられるが, 高齢者では機能時や刺激時の唾液流
量が減少するという定説はない｡ しかし, 唾液分泌の
機能低下には, 服用薬剤による影響の他に, 水分摂取
の不足や糖尿病による腎臓からの水分喪失, タンパク
質－エネルギー低栄養状態に関連した脱水が原因とし
て挙げられており, 唾液分泌の減少と食欲不振, タン
パク質－エネルギー低栄養状態との間には確かな関連
性が報告されている��)｡
咀嚼運動において, 食物を粉砕するためには, 口唇,
頬, 舌の協調運動によって食物を歯の咬合面に運んで
咬むことが必要であり, 食塊を形成しながら咬合面へ
の運び込みが連続して行われる必要がある｡ しかし,
高齢の全部床義歯患者において, 食物が義歯頬側のフ
レンジに停滞し, 咀嚼できないと訴えることを経験す
る｡ これは, 咀嚼時における口唇, 頬, 舌による食塊
の形成能や移動能力の低下を呈しているが, 食物停滞
の原因として, 口唇や頬部の筋力低下, 前述した口腔
の触覚感受性の低下による筋の運動低下が考えられる｡
このような口腔の食物停滞についての報告は見あたら
ないが, 今後, 高齢者に生じうる咀嚼機能低下の１つ
の現象として考慮しておく必要があると思われる｡
以上のことから, 咀嚼能力に対して残存歯数は大き
く影響し, 義歯による補綴処置を行うことで咀嚼機能
の改善は期待できるが, 口腔内の立体認知機能や唾液
分泌を考慮に入れて高齢者個々における咀嚼能力に影
響する要因を把握して対応する必要があると考えられ
る (図２)｡

Ｂ. 嚥下機能
１. プロセスモデルと嚥下の捉え方
人間の正常な摂食・嚥下運動は, 口腔期, 咽頭期,
食道期に分類されていたが, 液体を研究者の合図とと
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図２ 高齢者における咀嚼能力に影響する要因
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もに嚥下する命令嚥下の概念によって, 準備期 (口腔
準備期), 口腔期 (口腔送り込み期), 咽頭期, 食道期
の４期モデルが形成された｡ そして, 嚥下をより広く
｢摂食・嚥下｣ という食事行動として捉えようという
観点から, 食物を認知して口腔に取り込むまでの時期
として, 先行期が加えられた｡ 準備期と口腔期は, 主
に随意的に制御されているが, 咽頭期と食道期は, 喉
頭が挙上して食道が開大する嚥下反射で説明される不
随意的な調節によるとされている｡ しかし, 人間の摂
食・嚥下運動において, 前述の中咽頭期での食塊移送
と食塊形成を４期モデルで説明するには限界が生じ��),
固形物の摂食・嚥下動態をうまく説明するプロセスモ
デル (������������) がつくられた��) (図３)｡ プロセ
スモデルは, 舌により臼歯部に運ばれた食物が, 咀嚼
により嚥下可能な状態に粉砕されて (����������), 舌
により中咽頭まで能動的に移送され (��������������
Ⅱ), そこで食塊形成されながら咀嚼も引き続いて行
われながら嚥下されることを示している｡ また, 咀嚼
された食物が嚥下開始まで中咽頭で集積され, 咀嚼時
に喉頭が開いた状態をモデル化しており, 誤嚥との危
険性において重要な意味合いがある｡ したがって, 歯
科医学の摂食・嚥下機能障害に対する領域としては,
口腔領域の機能だけでなく, 咽頭領域の機能を含める
必要がある｡ さらに, 食塊が咽頭期から食道に移送さ
れる時に, 呼吸が停止すること (嚥下時無呼吸) はよ
く知られており, 近年, 呼吸と嚥下の関係が検討され
始め, 呼吸パターンの変化は中咽頭での食塊集積時間
と関係し, 嚥下時無呼吸の時間が嚥下自体の時間より
長くなることが報告されている��)｡
２. 加齢と嚥下機能
摂食・嚥下機能の加齢変化については, 嚥下関連筋
の筋力低下, 嚥下反射誘発閾値の上昇��), 咳反射の低
下��), 喉頭の位置の下降��)があげられ, これらは喉頭
侵入や誤嚥の可能性を高くする｡ さらに, 知覚の低下
や唾液分泌の減少も, 前述の咀嚼機能と関連して, 加

齢による摂食・嚥下機能の低下に関連する｡ 嚥下関連
筋の筋力低下として, 口腔では口唇や頬の閉鎖能力や
緊張の低下, 舌運動の低下, 咽頭部では舌根運動, 咽
頭蠕動の運動機能低下, 喉頭部では舌骨上・下筋群の
運動機能低下があげられる｡ 随意的な舌の口蓋への押
しつけ力を, バルーンを利用した舌圧検査装置で計測
した結果では, 男性では��歳代から��歳代までに最大
舌圧の変化はないが, ��歳代, ��歳代では有意に最大
舌圧が低下し, 女性では��歳代で最大舌圧が低下して
いた��)｡ さらに, 加齢による呼吸と嚥下の関係の変化
について, ��歳以上の高齢者では嚥下時無呼吸の終了
時間が延長することが示されている��)｡
３. 嚥下機能と補綴装置
嚥下機能と補綴装置との関係については, 咀嚼機能
自体が嚥下機能に密接に影響することから, 咀嚼機能
に関連した嚥下機能の検討は多く報告されてきたが,
嚥下時の舌圧, 下顎位の安定性, 舌骨と喉頭の運動が
補綴装置に関連して検討されてきている��～��)｡ 全部床
義歯患者の義歯の装着時と撤去時において, 水嚥下時
の舌圧発現時間を計測した研究では, 舌圧発現時間は
義歯撤去時の方が義歯装着時より有意に延長した��)｡
寝たきり高齢者の嚥下に関して簡易嚥下機能検査をし
た研究では, 義歯装着と非装着に関わらず咬合支持の
あるグループの方が咬合支持のないグループよりも有
意に嚥下機能が高かった��)｡ これらの研究は, 義歯装
着や咬合支持が嚥下に有効であることを示している｡
また, 著者らは, 全部床義歯患者の複製義歯を利用し
て実験的に人工歯列が存在する場合と除去した場合に
おいて, 唾液, 水, プリンの指示嚥下とコンビーフの
自由咀嚼嚥下を比較した結果, 人工歯列が存在する場
合の方が除去した場合よりも最大舌圧が大きくなり,
舌圧最大値が発現してから喉頭挙上が生じるまでの時
間が短くなり, さらに, 食品が固形物の方が液体より
も舌圧最大値が大きく, 喉頭挙上までの時間も長くなっ
た(図４, ５)｡ つまり, 歯列の存在は, 舌形態の保持
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図３ プロセスモデル：咀嚼嚥下 (咀嚼が行われながら, 食塊が移送される)
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図４ 各被験食品の嚥下時における人工歯列がある場合と無い場合の最大舌圧

図５ 各被験食品の嚥下時における人工歯列がある場合と無い場合の舌圧最大値
発現から喉頭挙上までの時間 (���������)
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や下顎位の保持と関連して食品を咽頭へ送り込む舌の
搾送運動をスムースにすると考えられ, 嚥下における
歯列の存在意義が示されている��)｡ 前述のように, 高
齢者では加齢により喉頭が下降しているが, 嚥下造影
を用いて全部床義歯の装着時と撤去時における水嚥下
時の舌骨と喉頭の動きを計測した結果では, 義歯撤去
時の方が義歯装着時より, 舌骨の上方への挙上量が増
し, 喉頭の前方移動量が増加することが示されてい
る��)｡
さらに, 義歯の装着と誤嚥の危険性の関係について,
若年有歯顎者群と全部床義歯の装着, 非装着の高齢者
群の３群において, 水嚥下時の嚥下造影から嚥下障害
に関連する所見を検討した報告があり, 若年有歯顎者
群と全部床義歯を装着した高齢者群における比較では
差はなく, 若年有歯顎者群と全部床義歯を装着しない
高齢者群の比較において, 全部床義歯を装着しない高
齢者群では喉頭侵入が有意に多いという結果が示され
ている��)｡ この研究から加齢が喉頭侵入を増やすとは
いえないが, 全部床義歯を装着しない高齢者では誤嚥
の可能性があることを示唆している｡
嚥下機能の回復には, 通常の有床義歯だけでなく,
直接的に嚥下機能を賦活したり, 改善したりするため
に歯科補綴的に対応する補綴装置(嚥下機能補助装置)
があり, 舌接触補助床 (����������������������������������), 軟口蓋挙上装置 (�������������������������),
嚥下補助床 (���������) が用いられている｡ 一般的に
は, 口腔腫瘍などによる舌欠損で生じる器質的摂食・
嚥下障害には, ���が用いられており��), 脳梗塞や変性
疾患などの機能的摂食・嚥下障害には, ���, ���������
が用いられているが��,��), ���は, 舌の運動機能が低
下している機能的障害にも有効である��)｡ これらの嚥
下機能補助装置の効果については, 症例報告がいくら
かあるが, 摂食・嚥下機能の回復に対して, どのよう
に用いられるべきかについての確かなエビデンスはな
い｡ 嚥下機能補助装置が使用される頻度は増加してお
り, 日本歯科医学会においても, ｢摂食・嚥下障害,
構音障害の口腔内補助装置のガイドラインに関するプ
ロジェクト研究｣ が平成��年度から行われつつあるが,
今後, 十分に検討されるべきである｡ ���の形態付
与とその調整においては, 嚥下時の舌運動のメカニズ
ムから, 食物が後方移送される駆動力となるように舌
と口蓋の接触圧が調整されるべきであり, 圧力センサー
等を用いて圧測定に基づき調整する方法��)は有効であ
ると思われる｡

��高齢者の栄養
Ａ. 高齢者の低栄養
栄養状態の不良は, 免疫能を低下させて易感染性を
招き��), 誤嚥性肺炎をはじめ呼吸器感染症の危険因
子��)となり, 罹患した疾病の治癒を遅らせると言われ
ている｡ 高齢者の低栄養は, タンパク質－エネルギー
低栄養状態であるとされ, 多くの疾病罹患に直接関わ
り, 疾病の治癒にも大きな影響力がある��)｡
高齢者における低栄養の発症率は, 入院患者に対し
て多くの調査が行われ, ��％から��％とされている��)｡
また, 介護サービス受給者を含めた在宅高齢者につい
ては, ��％から��％と報告されている��)｡ 日本人高齢
者の栄養状態については, ある報告では血清アルブミ
ン値�������以下を低栄養とした時に, 療養型施設の
入居者は約４割, 在宅療養中の高齢者は約３割, 外来
通院中の患者さんは約１割が低栄養状態であったとさ
れている��)｡ 高齢者の５人に１人が低栄養状態であり,
高齢化社会に伴い栄養欠乏による危険性が増している｡
高齢者の低栄養の原因には, 歯科的問題として咀嚼
や口腔の問題, 嚥下障害, 味覚や嗅覚の低下が挙げら
れるが, 医学的要因や社会的要因, 精神心理学的要因
など多くの要因が影響しており��), 特別な器質的疾患
がなくても, 食欲不振, 潜在的並びに顕在的な生理機
能の低下, 認識力低下, 経済困難, 社会からの孤立な
どがあり, しかも個人差が大きいと言われている｡

Ｂ. 栄養と口腔機能
残存歯数の減少と部分床義歯の未装着による咀嚼機
能の低下は, カロリー摂取量や食物繊維, ビタミン,
ミネラルの摂取量の低下を生じさせるため, 歯の喪失
を防ぎ, 補綴装置を装着することが高齢者の栄養摂取
を改善するとの報告がある��)｡ また, 自立高齢者の４
日間の食事記録と血液・尿検査により, 無歯顎者は有
歯顎者よりも非デンプン系多糖類, タンパク質, カル
シウム, ビタミン�の摂取量が有意に少なく, 残存歯
が��本以上の群では, それ以下の群よりも非デンプン
系多糖類など炭水化物の摂取が有意に多く, 無歯顎者
群と残存歯少数群では, 血清ビタミン�と血清レチノー
ルが少ないとの報告がある��)｡
これらの歯の喪失と関連した栄養状態の低下は, 食
事の変化, つまり, 果物や野菜, 肉, その他の硬固物
を食べることが少なくなるという食の嗜好や食習慣の
変化によると考えられており, 特に, 無歯顎者におい
ては上記のような特異的栄養素の欠落が生じる��)｡ こ
の無歯顎者に対する補綴方法として, ２本のインプラ
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ント支台によるオーバーデンチャーを用いることで栄
養学的に改善できることが, 全部床義歯患者群と比較
して示されている��)｡ インプラント支台オーバーデン
チャーは比較的ローコストな方法でもあり, 前述の咀
嚼機能の観点からも, 栄養摂取の点からも, 高齢無歯
顎者に適していると思われる｡
低栄養状態を改善するための方法として, 咀嚼機能
の改善や摂取食品を適正にすること以外に, 運動訓練
と食支援 (食環境整備や食事介助の改善) が効果的で
あることも示唆されている��)｡ 施設入居高齢者の血清
アルブミン値は, 食支援のみを介入した群で有意に上
昇したが, 食支援に口腔機能訓練を加えて介入した群
ではさらに有意に上昇し, 口腔機能訓練を加えるか否
かに有意差が認められた｡ この結果は, 要介護高齢者
の栄養状態の改善に口腔の運動機能訓練が有効である
ことを示唆しており, 咀嚼機能や嚥下機能の回復にお
いて, 筋力の維持や向上を考慮した補綴治療の方向性
が考えさせられ興味深い｡

Ｃ. 栄養評価
栄養状態の評価は, スクリーニングとアセスメントに
分けられる｡ 高齢者の低栄養リスクの大きさから, 栄
養状態を即座に判断することが求められる｡ この目的
のための栄養スクリーニングとして, 問診や身長, 体重
測定をはじめとする簡単な身体計測からの ｢主観的包
括的栄養評価：���(��������������������������)｣��)
と, さらに身体計測評価に一般評価, 食事摂取評価,
自己評価を加えたより信頼度の高い ｢簡易栄養状態評
価：���(�������������������������)�｣��) がある｡���は, ���に比べて時間がかかるがスコア制なの
でより客観的評価が可能となる｡ しかし, コミュニケー
ションの困難さや経管栄養により使用できない場合が
あり, この場合は���が用いられる｡
栄養アセスメントのパラメーターには, 身長や体重,
体指数 (�������������), 上腕筋周囲長や上腕三頭
筋皮下脂肪などの計測による身体組成パラメーターと
血清アルブミンなどの生化学的パラメーター, 体重変
化や疾患と栄養必要量の関係などの臨床的評価パラメー
ターがある｡ 血清アルブミンは身体の栄養状態を示す
決定的な指標となり, 高齢者の健康にとっては大きな
意味がある｡ 血清アルブミンと���(�������������)
を用いて, 施設入居高齢者において, 咬合支持や義歯
の使用状況から設定した口腔機能状態との関係を検討
した研究では, 要介護の高齢者群では口腔機能状態と
血清アルブミン値および���値の低下が関連するこ

とが報告されている��)｡
また, 栄養アセスメントとして, 摂取した食物を詳
細に記録してもらう食事記録による栄養評価があるが,
食習慣や摂取する食物の綿密な指導が可能であり, 比
較的軽度の有病高齢者に対する栄養改善には有効であ
る��,��)｡ 以上のことから,虚弱,要介護高齢者には���
などの簡便な主観的評価ツールを栄養と関わる歯科的
問題点の包括的評価と合わせた栄養スクリーニングと
身体組成の栄養アセスメントを治療介入前後で行い,
比較的健康な高齢者には食事記録から栄養摂取と食事
の指導を治療介入前後で行うことが, 高齢者の低栄養
の改善に寄与すると考えられる (図６)｡��おわりに
高齢者の栄養摂取は���と深く関わっており, 補
綴装置と摂食機能の関係を検討することは今後も重要
であると思われる｡ さらに, 高齢者に対する栄養状態
の評価を取り入れていくことで, 補綴診療を噛めると
いう短期的観点から栄養摂取という中長期的な視点へ
変化させることができると考えられる｡

文 献�) 国立社会保障・人口問題研究所：日本の将来推計
人口 (平成��年��月推計) ���������������������������������������������������������) 健康科学における歯科補綴学―��世紀にめざすも
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図６ 栄養評価と歯科的対応の流れ
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の―：日本補綴歯科学会, ��, �������, �����) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������� �������������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������) ������������������������������������������������������ ���������� �� ����� �����������������������������������������������������������������������������������������������������������) �����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) 辻 一郎：介護予防と老年歯科医学. 老年歯科医

学, ��, �������, ������) ��������������������������������������������������������������������������. ������������������, ��������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ������������������������������������������������������������� ����������������������������������������������������������Ⅱ���������������������������������������������������������������������������) ������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) �����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������) ��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������
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�������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������� ���������� ������ �� ������������ ������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) �����������������������������������������������������������������������������������������������������������) 古川浩三：嚥下における喉頭運動の�線学的解
析 特に年齢変化について, 日耳鼻, ��, �������,������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������� ������ �������� ���������������������������������������������) ������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) 古屋純一：全部床義歯装着が高齢無歯顎者の嚥下
機能に及ぼす影響, 口腔病学会雑誌,��,�������,������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) 服部史子：高齢者における総義歯装着と嚥下機能
の関連 �����������������による検討. 口病誌,

��, �������, ������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ��������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) �������������������������������������������������������������������������������������) 杉山みち子, 清水瑠美子, 若木陽子, 中本典子,
小山和作, 三橋扶佐子, 小山秀夫：高齢者の栄養
状態の実態－����������������－, 栄養－評価と
治療, ��, �������, ������) �����������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

高齢者の摂食機能と歯科補綴 ���������



��) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ������������������������������������������������������������������ �������������������� �����������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ����������������������������������������������������� �������� ������������������������������������������������������� ��������� ����������������������������������) 村瀬佳代子, 田村孝志, 福島秀樹, 村上啓雄, 森
脇久隆：主観的包括的評価, 栄養－評価と治療.��, �������, ������) �����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������) 長岡英一, 斉藤福一郎, 西 恭宏, 河野 弘, 川
畑直嗣, 福満和子：老年無歯顎者の食生活と義歯
の在り方. 老年歯科医学, �, �����, ������) ��������������������������������������������������������������������������������������������
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