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日本顎口腔機能学会 第 71 回 学術大会 ご案内 

 

 

日本顎口腔機能学会 第 71 回 学術大会を下記の通り開催いたします。 

多数の皆さまのご参加をお待ちしております。 

 

日本顎口腔機能学会 第 71 回 学術大会 

日 時  2024（令和 6）年 4 月 13 日（土） 受付開始 09:30 

                            4 月 14 日（日） 受付開始 08:50 

会 場  大阪大学大学院歯学研究科 D 棟４階 大講義室 

                    （大阪府吹田市山田丘 1-8） 

 

日本顎口腔機能学会 常任理事会・理事会 

日 時  2024（令和 6）年 4 月 12 日（金）17:00 受付開始 16:45 

会 場  大阪大学大学院歯学研究科 D 棟４階 大講義室 

                    （大阪府吹田市山田丘 1-8） 

 

 

 

大 会 長  加 藤 隆 史 

準備委員長  片 桐 綾 乃 

連 絡 先  〒565-0871 大阪府吹田市山田丘 1-8 

大阪大学大学院歯学研究科口腔生理学講座内 

日本顎口腔機能学会 第 71 回 学術大会事務局 

Tel/Fax 06-6879-2882    

Email  jssf71th@gmail.com 
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◆ 学術大会に参加される皆さまへ 

1. 本大会の参加費は、一般（会員・非会員）2,000 円、大学院生・研修医 1,000 

円、学部学生は無料です。 大学院生・研修医・学部学生は、参加申し込みの際に

身分証の呈示をお願い致します（当日会場受付にて）。 

2. 講演およびシンポジウム中の写真・ビデオ等の撮影は著作権保護のため禁止しま

す。発表者の著作権を侵害した場合は、法的に罰せられることがあります。 

3. 本学術大会は日本歯科医師会生涯研修の特別研修（10 単位）に認定されており

ます。単位登録を希望される方は、終了後に会場内スクリーンに表示される QR

コード、または出口左側に貼付する QR コードよりアクセスし、単位認定の登録

をお願い致します。 

4. 会場受付にて、入会手続き、年会費の受付、および書籍販売を行います。 

5. クロークは、4 月 13 日（土）9:30 ～ 17:20、4 月 14 日（日）8:50 ～ 13:00

で利用可能です。2 日間にわたる利用、および、貴重品や PC のお預かりはでき

ません。ご了承ください。 

6. 大学院歯学研究科を含む吹田キャンパス内は、すべて禁煙です。 

 

◆ 演者の皆さまへ 

1. ご自身の PC を用いて、発表してください。スクリーンセーバーや節電機能を無

効にしておいてください。また、AC 電源アダプターをご持参ください。 

2. プロジェクターとの接続端子は、HDMI 端子になります。ご使用の PC に上記の

映像出力端子が無い場合、必ず変換コネクタをご用意ください。 

3. PC 故障など予期せぬ事態に備え、必ずバックアップデータ（USB メモリ）をご

持参ください。 

4. ご自身の発表の 20 分前（休憩を挟まずに連続する演題の場合は、最初の演題の

20 分前）までに、ご持参のバックアップデータを PC データ受付に提出してくだ

さい。合わせて、PC の設定確認を行います。 

5. 発表形式は、液晶プロジェクターの単写です。スライドのサイズは、標準（4:3）、

ワイド画面（16:9）のいずれも可です。発表スライド中にて COI の開示をお願

いいたします。詳細は学会 HP をご覧ください。 

6. 発表スライド中に音声を含む場合は、事前に学術大会事務局までお知らせくださ

い。 

7. プロジェクターへの接続は、会場担当者が行います。 
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8. 抄録内容に訂正がある場合は、事後抄録として大会１週間後までに電子媒体で大

会校に提出してください。 

9. 次演者は、前演題の終了前までに次演者席（会場内マップ参照）にお越しくださ

い。 

 

※ 一般口演 発表者の皆さまへ 

1. 受付にて、学術大会優秀賞口演評価用紙（ご自身の演題を除く８演題を評価）を

受け取ってください。最終演題終了後すぐに、受付へご提出ください。 

2. 一般口演は、発表 15 分、質疑応答 15 分です。終了 1 分前にベル 1 回、終了時

にベル 2 回でお知らせします。  

 

◆ 座長の皆さまへ 

次座長は、前演題の終了前までに次座長席（会場内マップ参照）にお越しください。 

 

◆ 懇親会のお知らせ 

日 時  2024（令和 6）年 4 月 13 日（土） 17:30 ～ 19:00 

会 場  大阪大学吹田キャンパス ポプラ通り福利会館２階 

                NSSOL Café （歯学研究科から徒歩３分） 

会 費  一般 4,000 円  大学院生・研修医・学部学生 1,000 円 

※ 当日、学術大会参加申込とともにお申し込みください。 

 

◆ 感染対策について 

1. 手洗い、アルコールによる手指消毒、咳エチケットの励行など、基本的な感染対

策にご協力ください。 

2. 歯学研究科 D 棟（学術大会会場）でのマスクの着用は、個人の判断に委ねます。 

＊ 歯学研究科の他棟ではマスクの着用が必須となります。 

＊ 歯学部附属病院への立ち入りはご遠慮ください。  

＊ 昼食・休憩時間に医学部附属病院に入る場合、マスクは必須となります。 

3. 37.5 度以上の発熱など、体調不良の場合は参加を控え、無理せず療養されるこ

とをお勧めします。 
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交通アクセス  会場へのアクセス 

 

◆ 会場 大阪大学吹田キャンパス 大学院歯学研究科 D 棟４階 大講義室 

        （大阪府吹田市山田丘 1-8） https://www.dent.osaka-u.ac.jp/access 
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◆ モノレール阪大病院前駅・バス停阪大本部前→歯学部・大学院歯学研究科 

 

◆ 歯学部・大学院歯学研究科正面玄関 D 棟１階 → D 棟４階 大講義室 
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会場内マップ（歯学部・歯学研究科 D 棟４階） 

 

 

キャンパス内 昼食場所マップ 
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懇 親 会 の ご 案 内 

 

【 日 時 】 2024（令和 6）年 4 月 13 日（土） 17:30 ～ 19:00 

【 会 場 】 大阪大学吹田キャンパス ポプラ通り福利会館２階 

                NSSOL Café （歯学研究科から徒歩３分） 

【 会 費 】 一般 4,000 円  大学院生・研修医・学部学生 1,000 円 

※ 当日、学術大会参加申込とともにお申し込みください。 
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日本顎口腔機能学会 第 71 回 学術大会 プログラム 
 

【 １日目 2024（令和 6）年 4 月 13 日（土） 】 
 

09:30 ～ 開場および受付開始 

 

09:55 ～ 10:00 開会の辞  大会長 加藤 隆史（大阪大学） 

 

10:00 ～ 10:30 セッション１ 一般口演 ①  座長 萬田 陽介 先生（岡山大学） 

グミゼリー摂取時において香料含有量の違いが嚥下閾に与える影響 

〇山田 果歩 1)、大川 純平 1)、Ma Therese Sta. Maria 1)、 

 Aye Mya Mya Khaing 1)、Min Thu Ya 1)、小野 高裕 2)、堀 一浩 1) 

1) 新潟大学大学院医歯学総合研究科包括歯科補綴学分野 

2) 大阪歯科大学高齢者歯科学講座 

 

10:30 ～ 11:00 セッション１ 一般口演 ②  座長 萬田 陽介 先生（岡山大学） 

外耳道のひずみを基にした人工知能による咀嚼能力の評価について 

〇仲座 海希、船岡 俊介、増田 裕次 

松本歯科大学 大学院歯学独立研究科 顎口腔機能制御学講座 

 

11:00 ～ 11:30 セッション１ 一般口演 ③  座長 壇辻 昌典 先生（昭和大学） 

ラットを用いた食品テクスチャー認知の評価 

〇中富 千尋、小野 堅太郎 

九州歯科大学生理学分野 

 

11:30 ～ 12:30 休 憩 

 

12:30 ～ 13:30 総 会 

 

13:30 ～ 13:40 休 憩 

 

13:40 ～ 13:50 表彰式 第 70 回学術大会優秀賞 2023 年度学会賞 

 

13:50 ～ 14:20 2023 年度学会賞 受賞者講演  座長 服部 佳功 先生（東北大学） 

顎口腔機能を考えた摂食嚥下機能研究 

  真柄 仁 先生 

 新潟大学 医歯学総合病院 摂食嚥下機能回復部  

 

14:20 ～ 14:50 韓国顎口腔機能・咬合学会 KASFO 招待講演 

座長 藤澤 政紀 先生（明海大学） 

Back to the future: the Age of Digital Articulators 

  Associate Clinical Professor Jaeyoung Kim (DDS, DMSc) 

 Yonsei University Dental Hospital Prosthodontics Department 
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14:50 ～ 15:00 休 憩 

 

15:00 ～ 16:00 第 69 回 学術大会優秀賞受賞者企画シンポジウム 

企画者 門脇 温人  先生（岩手大学） 

    浦田 健太郎 先生（日本大学） 

座 長 門脇 温人  先生（岩手大学） 

触覚の主観性と身体性に基づく応用技術 

  田中 由浩 教授 

 名古屋工業大学大学院／稲盛科学研究機構 

 

16:00 ～ 16:10 休 憩 

 

16:10 ～ 17:10 特 別 講 演          座長 加藤 隆史 先生（大阪大学） 

子どもの顎口腔～睡眠～発達 －あるべき歯科小児科連携を目指して 

  谷池 雅子 特任教授（常勤） 

 大阪大学 大学院連合小児発達学研究科 

 

17:30 ～ 19:00 懇 親 会 （大阪大学吹田キャンパス内 NSSOL Café） 
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【 ２日目 2024（令和 6）年 4 月 14 日（日） 】 
 

08:50 ～       開場および受付開始 

 

09:10 ～ 09:40 セッション２ 一般口演 ④  座長 山田 雅治 先生（大阪大学） 

光遺伝学を用いたセロトニン神経の制御による咀嚼運動の変化 

〇壇辻 昌典 1)、望月 文子 1)、中山 希世美 1)、中村 史朗 1)、井上 富雄 1), 2) 

1) 昭和大学歯学部口腔生理学講座 

2) 京都光華女子大学短期大学部 

 

09:40 ～ 10:10 セッション２ 一般口演 ⑤  座長 大川 純平 先生（新潟大学） 

咀嚼しやすい発酵漬物による腸内細菌叢変化の解析 

〇真山 達也、中川 量晴、吉見 佳那子、山口 浩平、戸原 玄 

東京医科歯科大学大学院医歯学総合研究科 摂食嚥下リハビリテーション学分野 

 

10:10 ～ 10:40 セッション２ 一般口演 ⑥  座長 大川 純平 先生（新潟大学） 

高齢者に対する新規口腔リハビリテーションの検討 

〇石井 優貴、飯田 崇、山川 雄一郎、岩田 好弘、小見山 道 

日本大学松戸歯学部 クラウンブリッジ補綴学講座 

 

10:40 ～ 10:50 休 憩 

 

10:50 ～ 11:20 セッション３ 一般口演 ⑦  座長 中川 量晴 先生（医科歯科） 

肥満と咀嚼関連パラメータの関係性 

〇山本 梨絵、高岡 亮太 

大阪大学大学院歯学研究科 クラウンブリッジ補綴学・顎口腔機能学講座 

 

11:20 ～ 11:50 セッション３ 一般口演 ⑧  座長 高岡 亮太 先生（大阪大学） 

負荷試験時の重心動揺と頭頸部筋活動 

〇柴垣 あかり 1)、冨田 洋介 2)、鈴木 善貴 1)、大倉 一夫 1)、新開 瑞希 1)、 

 小澤 彩 1)、谷脇 竜弥 1)、吉原 靖智 1)、松香 芳三 1) 

1) 徳島大学大学院医歯薬学研究部顎機能咬合再建学分野 

2) 高崎健康福祉大学保健医療学部理学療法学科 

 

11:50 ～ 12:20 セッション３ 一般口演 ⑨  座長 高岡 亮太 先生（大阪大学） 

高齢者における視覚と味覚の感覚間協応とそれが食品選択に与える影響 

〇金井 亮太、山口 浩平、吉見 佳那子、中川 量晴、戸原 玄 

東京医科歯科大学大学院医歯学総合研究科 摂食嚥下リハビリテーション学分野 

 

12:20 ～ 12:30 顎口腔機能セミナー2024 アナウンス 

 

12:30 ～ 12:40 第 71 回学術大会優秀賞 発表 

 閉会の辞  次期大会長 戸原 玄 先生（東京医科歯科大学） 
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【 抄 録 】 

特 別 講 演 

2024年 4月13日（土） 16:10 ～ 17:10 

 

子どもの顎口腔～睡眠～発達 ーあるべき歯科小児科連携を目指して 

谷池 雅子 特任教授 （大阪大学 大学院連合小児発達学研究科） 

 

 

第69回学術大会優秀賞受賞者企画シンポジウム 

2024年 4月 13日（土） 15:00 ～ 16:00 

 

触覚の主観性と身体性に基づく応用技術 

田中 由浩 教授 （名古屋工業大学大学院／稲盛科学研究機構） 

 

 

2023年度 学会賞受賞者講演 

2024年 4月 13日（土） 13:50 ～ 14:20 

 

顎口腔機能を考えた摂食嚥下機能研究 

真柄 仁 先生 （新潟大学 医歯学総合病院 摂食嚥下機能回復部） 

 

 

韓国顎口腔機能・咬合学会KASFO 招待講演 

2024年 4月 13日（土） 14:20 ～ 14:50 

 

Back to the future: the Age of Digital Articulators 

Associate Clinical Professor Jaeyoung Kim (Yonsei University)  
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特 別 講 演 

2024 年 4 月 13 日（土） 16:10 ～ 17:10 

 

子どもの顎口腔～睡眠～発達 

         ーあるべき歯科小児科連携を目指して 

 

谷池 雅子 特任教授（常勤） 

大阪大学 大学院連合小児発達学研究科 

 

【 要 旨 】 

 

 海外の複数のコホート研究は、幼少時の短時間睡眠等の睡眠の問題は後年の多動衝動

性や情緒障害のリスクを上げると報告しているが、日本の子どもの睡眠時間は世界一短

いと言われている。幼少児の睡眠の重要性については養育者はもとより、小児科医にも

十分に認知がされていると言えず、養育者が指導を受ける機会も少ない。この課題に対

応すべく、私たちは１歳半児を対象とした双方向性睡眠啓発アプリ”ねんねナビ®︎”を開発

し、その睡眠習慣改善への有効性を報告してきた。 

 一方、昔ながらのう歯治療に加えて矯正治療を受ける子どもが増加するなど、小児歯

科領域は広がっており、子どもの睡眠のスクリーニングの担い手として歯科医の存在が

ますます重要になっている。例えば、閉塞性睡眠時無呼吸(OSA)に関しては、いびきを

訴える養育者は稀であるため小児科医からの紹介は少ないが、顔面・口腔のリスク因子

による新生児期からの OSA は口腔外科にて治療されていることが多いなど、歯科から

睡眠専門外来に紹介いただくことは多い。大阪大学大学院歯学研究科小児歯科学講座で

は、子どもの口腔機能の観察や、質問紙を用いた横断的研究により、幼児の口腔機能、

睡眠と発達の間に有意義な相関を見出しており、口腔機能や睡眠障害への適切な介入が

発達予後を改善する可能性が示されている。 

 さらに小児睡眠治療にはまだまだ解決すべき課題が多く、例えば、子どもの OSA の治

療の第一選択はアデノイド・扁桃摘出術であるが、症状の消失に至らない子どもに対す

る治療法についてはコンセンサスはない。完治に至らないまま終診となる、または、持

続陽圧呼吸療法、抗炎症治療等の治療が行われている現状だが、矯正治療、口腔外科治

療の可能性に期待が高まっており、臨床研究の遂行が望まれる。当日は、歯科・小児科

連携は子どもの発達を担保するという共通認識を形成するために私たちの研究成果を中

心にお話ししたい。 
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【 ご 略 歴 】 

 

昭和 58 年 大阪大学医学部医学科卒業、大阪大学医学部附属病院研修医 (小児科) 

昭和 59 年 大阪警察病院小児科医員 

平成  4 年 米国ノースカロライナ大学病理部神経病理学教室ポスドク 

平成  6 年 大阪大学助手医学部（小児科学教室） 

平成 14 年 大阪大学講師医学部（小児発達医学教室） 

平成 16 年 大阪大学医学系研究科助教授 

平成 18 年 大阪大学医学系研究科子どものこころの分子統御機構研究センター 

環境関連分子解析部門 特任教授 

平成 21 年 大阪大学・金沢大学・浜松医科大学連合小児発達学研究科 教授 

平成 28 年 大阪大学・金沢大学・浜松医科大学連合小児発達学研究科 研究科長 

令和  3 年 大阪大学総長補佐（共創機構担当） 

令和  5 年 大阪大学連合小児発達学研究科特任教授（常勤） 
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第 69 回学術大会優秀賞受賞者企画シンポジウム 

2024 年 4 月 13 日（土） 15:00 ～ 16:00 

 

【 企 画 者 】 

 

門脇 温人（岩手大学大学院総合科学研究科バイオ・ロボティクス分野） 

学術大会優秀賞 授賞テーマ  

「動的刺激による舌の知覚機能評価システムの開発」  

浦田 健太郎（日本大学歯学部歯科補綴学第 I 講座） 

学術大会優秀賞 授賞テーマ  

「老化による口腔粘膜疼痛感受性変化に対する免疫応答の役割」 

 

【 企 画 要 旨 】 

 

 第 69 回学術大会では受賞者 2 名が、「口腔粘膜の感覚」を共通のテーマとして発表

させていただいた。舌をはじめとした口腔粘膜は、日常的に様々な刺激を受容し、触覚

や痛覚を含む多様な感覚を生じる組織である。この口腔粘膜感覚を主観的あるいは客観

的に評価した研究はこれまでにも多く発表されているが、もし「感覚を他者と共有する」

手法が確立されれば、日常生活のみならず医療や研究の場においても様々な恩恵が得ら

れることは想像に難しくない。例えば、疼痛や違和感などの身体の異常の発見や、その

状態の把握は容易となり、また生体機能を評価する精度も大きく向上するであろう。生

体における特殊感覚の共有に注目すると、映像や音声といった視覚と聴覚の共有による

他者とのオンラインコミュニケーションが一般化している現状であり、また嗅覚におい

ては、最新の研究によって医療向けの装置（NOS-DX1000、SONY）が製品化されてい

るように、様々な臭いの再現によって他者との共有が可能となってきている。さらに味

覚では、電気刺激を応用した研究成果（宮下芳明研究室、明治大学）により、味覚の増

強や個人が得た味覚を再現しネットワーク越しに他者と共有することが可能になりつつ

ある。特殊感覚だけでなく、痛覚や温冷覚、触覚などの体性感覚においては、注目する

べきことに皮膚に装着したセンサーによる振動の計測を応用することで、個人が物体に

触れた際の触覚を他者と共有することが可能となっている。今回、この触覚の共有にお

ける研究の第１人者であり「ゆびレコーダ―」（株式会社テック技販）の開発に携わら

れた名古屋工業大学の田中由浩先生にご登壇いただく。本公演を通して、最新の感覚共

有についての面白さを是非体感して頂き、感覚共有のメカニズムと課題、また、顎口腔

系の感覚における他者との共有への応用の可能性についても、会場の皆様で多くの議論

ができればと考えている。  
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触覚の主観性と身体性に基づく応用技術 

 

田中 由浩 教授 

名古屋工業大学大学院／稲盛科学研究機構 

 

 

【 要 旨 】 

 

 私たちの触覚は、身体と環境の力学的インタラクションの結果であることから、触覚

は対象のみならず自身の身体に依存しています。皮膚の硬さや表面特性、運動、感度や

認知特性には個人差があり、さらに、触覚と運動の間には双方向の関係があります。同

じ対象を触っても、人によって力学現象は異なり、異なる感覚を得ているかもしれませ

ん。触覚の知覚原理を探求するには、対象の特徴だけでなく、対象と皮膚の起こる力学

現象の分析、感覚運動制御に目を向ける必要があります。また、そのようにして得られ

た知見は、従来とは異なる設計パラメータで触感のデザインを可能にし、心地よさだけ

でない、新たな価値を創出してくれるかもしれません。また、触覚と運動との連関は、

触覚を通した知覚増強や運動支援、身体拡張の可能性を与えてくれます。さらに、触覚

は身体認識や情動ともつながります。触覚を活用したインタフェースは、リハビリテー

ションや技能拡張、他者との身体的共創にも展開可能性を有しています。本講演では、

1）触覚の個人差や知覚メカニズムに関する研究と触感デザイン、2）皮膚を伝播する振

動に着目した主観的触覚情報の定量化と共有、3）触覚フィードバックを利用した知覚や

運動支援と応用、4）触覚共有による人―人／ロボット協調と発展、 について紹介しま

す。これらは、触覚の記録、編集、再生、伝送、共有に関わるものであり、触覚の情報化

に関する研究ともいえます。触覚は、視聴覚と比べると、元々他者と共有が困難な感覚

です。また、特定部位ではなく全身にあります。触覚の情報化は、応用展開の広さだけ

でなく、技術創出によって探求すべき課題も与えています。本講演は触覚を扱い、顎口

腔系と直接結びつくものではないかもしれませんが、人の身体と感覚や運動、さらには

情動との関係を探求・応用する点で接点を持ち、 顎口腔系の基礎と応用に関わる皆様の

何かの参考になれば幸いです。 
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【 ご 略 歴 】 

 

2006 年 東北大学工学研究科博士課程修了（博士（工学）） 

2006 年 名古屋工業大学工学部助手 

2014 年 科学技術振興機構さきがけ研究員 

2021 年 名古屋工業大学大学院工学研究科教授 

2022 年 学長特別補佐 

2023 年 稲盛科学研究機構フェロー 

現在に至る 

 

そのほか、 IEEE Transactions on Haptics Associate Editor、Advanced Robotics、 

Associate Editor を務め、日本機械学会フェロー。触知覚原理、触覚インタフェース、

触覚デザイン、触覚共有による人-人/ロボット協調などの研究に従事。 
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2023 年度 学会賞受賞者講演 

2024 年 4 月 13 日（土） 13:50 ～ 14:20 

 

顎口腔機能を考えた摂食嚥下機能研究 

 

真柄 仁 先生 

新潟大学 医歯学総合病院 摂食嚥下機能回復部 

 

【 要 旨 】 

 

 摂食嚥下障害は、背景となる既往疾患の複雑化や患者の高齢化、また、器質的障害に

対する補綴学的アプローチの必要性から、老年歯科学や補綴歯科学分野ではメインテー

マの一つとなっています。その一方で、その臨床対応は未だ根拠に乏しく、経験則に基

づく方法論が少なくないのはご存知の通りです。 

 医科歯科連携や多職種連携が強調される今、歯科が摂食嚥下障害に携わる際に必要な

ことは、咀嚼などを含む顎口腔機能が如何に嚥下機能に影響し、その障害の改善に如何

に寄与するかを口腔の専門職として正しく捉えることです。そのためには、基礎研究や

臨床研究を通じて口腔と嚥下機能の関係性やその障害を探求し、それらの理解を発信し

続けなければなりません。 

 本受賞講演は、演者が過去に行ってきた基礎的な機能研究や口腔機能に関連した臨床

研究を、顎口腔機能として供覧させていただくとともに、本学会における摂食嚥下機能

研究の今後を展望する機会としたいと考えております。 

 

【 ご 略 歴 】 

 

2006 年 3 月 新潟大学 歯学部               卒業 

2012 年 3 月 新潟大学 大学院 医歯学総合研究科      修了（博士（歯学）） 

2012 年 4 月 新潟大学 医歯学総合病院 摂食嚥下機能回復部   助教 

2014 年 6 月 英国 マンチェスター大学             Research fellow 

2015 年 4 月 新潟大学 医歯学総合病院 摂食嚥下機能回復部   講師 

     現在に至る  
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韓国顎口腔機能・咬合学会 KASFO  招待講演 

2024/04/13 Sat 14:20 ～ 14:50 

 

 Back to the future: the Age of Digital Articulators 

 

Associate Clinical Professor Jaeyoung Kim 

Yonsei University 

Dental Hospital Prosthodontics Department 

 

【 Abstract 】 

 In the rapidly evolving field of dentistry, precision and customization in dental restorations 

are paramount. This lecture delves into the transformative journey of dental articulators, 

from their traditional roots to the forefront of digital innovation. We begin with an 

exploration of the fundamental theories underpinning dental articulators, highlighting the 

critical role of articulators in replicating the complex movements of the human jaw, thereby 

ensuring restorations not only fit aesthetically but function optimally. 

 As the narrative advances, we transition into the digital age of dentistry, where traditional 

articulators are augmented—or, in some instances, replaced—by digital counterparts. 

Here, the focus shifts to cutting-edge technologies such as “digital articulators” that utilize 

facial scanners and jaw motion tracking devices. These advanced tools offer 

unprecedented precision in capturing patient-specific occlusal dynamics, facilitating the 

design and creation of restorations with enhanced fit, function, and durability. 

 The lecture emphasizes the synergy between digital technology and clinical expertise, 

showcasing how digital articulators, integrated with comprehensive diagnostic information 

from facebow and jaw motion tracking, can revolutionize personalized patient care. 

Through case studies and empirical evidence, we will examine the benefits and 

challenges of transitioning to digital articulation systems, including improved efficiency, 

accuracy, and the potential for predictive modeling of occlusal outcomes. 

 Attendees will gain insights into the practical application of these technologies in clinical 

settings, including workflow integration, patient communication, and the impact on 

treatment outcomes. The lecture aims not only to inform but also to inspire dental 

professionals to embrace these technological advancements, underscoring the 

importance of continuous learning and adaptation in the pursuit of excellence in patient 

care. 
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【 C V 】 

 

• Board Certified Prosthodontist (KAP) 

• Associate Clinical Professor, Yonsei University Dental Hospital Prosthodontics 

Department 

• DDS, Seoul National University, College of Dentistry  

• DMSc, Residency of Prosthodontics at Harvard School of Dental Medicine 

• Director of International Affairs, Korean Academy of Prosthodontics 

• Fellow, Speaker, and Diploma Examiner at ITI 

• Fellow at AAID  
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M E M O 
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【 抄 録 】 

一 般 口 演 
 

セッション １  2024年 4月 13日（土） 10:00 ～ 11:30 

 

一般口演 ① グミゼリー摂取時において香料含有量の違いが嚥下閾に与える影響 

山田 果歩 （新潟大学） 他 

 

一般口演 ② 外耳道のひずみを基にした人工知能による咀嚼能力の評価について 

仲座 海希 （松本歯科大学） 他 

 

一般口演 ③ ラットを用いた食品テクスチャー認知の評価 

中富 千尋 （九州歯科大学） 他  

 

セッション ２  2024年 4月 14日（日） 09:10 ～ 10:40 

 

一般口演 ④ 光遺伝学を用いたセロトニン神経の制御による咀嚼運動の変化 

壇辻 昌典 （昭和大学） 他 

 

一般口演 ⑤ 咀嚼しやすい発酵漬物による腸内細菌叢変化の解析 

真山 達也 （東京医科歯科大学） 他 

 

一般口演 ⑥ 高齢者に対する新規口腔リハビリテーションの検討 

石井 優貴 （日本大学松戸歯学部） 他 

 

セッション ３  2024年 4月 14日（日） 10:50 ～ 12:20 

 

一般口演 ⑦ 肥満と咀嚼関連パラメータの関係性 

山本 梨絵 （大阪大学） 他 

 

一般口演 ⑧ 負荷試験時の重心動揺と頭頸部筋活動 

柴垣 あかり （徳島大学） 他 

 

一般口演 ⑨ 高齢者における視覚と味覚の感覚間協応とそれが食品選択に与える影響 

金井 亮太 （東京医科歯科大学） 他 
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グミゼリー摂取時において香料含有量の違いが嚥下閾に与える影響 

Effect of essence content in gummy jelly on swallowing threshold 

◯山田果歩 1)，大川純平 1)，Ma Therese Sta. Maria1)，Aye Mya Mya Khaing1)，

Min Thu Ya1)，小野高裕 2)，堀 一浩 1) 

Kaho Yamada1), Jumpei Okawa1), Ma Therese Sta. Maria1), Aye Mya Mya 

Khaing1)，Min Thu Ya1), Takahiro Ono2), Kazuhiro Hori1) 

1) 新潟大学大学院医歯学総合研究科包括歯科補綴学分野 

2) 大阪歯科大学高齢者歯科学講座 

1) Division of Comprehensive Prosthodontics, Niigata University Faculty of Dentistry 

& Graduate School of Medical and Dental Sciences 

2) Department of Geriatric Dentistry, Osaka Dental University 

Ⅰ. 目的 

 摂食行動において、咀嚼による食品の粉砕

は、嚥下しやすい食塊を作る要素であるとと

もに、食品を味わうための要素でもある。特

に、食品摂取時に感じる香りはレトロネーザ

ルアロマと呼ばれ、咀嚼によって食品から放

出され、咽頭を経て鼻腔にて知覚される。我々

は、咀嚼中にレトロネーザルアロマの減弱す

るタイミングと嚥下閾に到達するタイミング

とには一致性があることを報告した 1)。しか

しながら、食品の持つ香料含有量の変化が嚥

下閾にどのように影響するかは不明である。

そこで本研究では、規格化された咀嚼機能評

価用グミゼリーの香料含有量を調整し、それ

を自由摂取したときのレトロネーザルアロマ

および嚥下閾の変化について検討した。 

 

Ⅱ．方法 

 

 対象は、健常成人 30 名（女性 15 名，男性

15 名，平均年齢 26.4±3.4 歳）とした。  

被験食品は、咀嚼機能評価用グミゼリー

（UHA 味覚糖）とし、香料含有量は咀嚼機能

評価用グミゼリーを 100％として、0％、50％、

100％、150％の４種類に調整した。  

レトロネーザルアロマの測定には、ポータ

ブル型ニオイセンサ（新コスモス電機）を用

い、ネーザルチューブを介して鼻孔に設置し

た。また、咀嚼および嚥下のタイミングを計測

するため、ワイヤレス筋電計（Delsys Inc.）を

左右の咬筋および舌骨上筋群に貼付して筋活

動を計測し、咽喉マイク（南豆無線電機）を輪

状軟骨直下の右側気管外側上に設置して嚥下

音を計測した。  

測定タスクは、各グミゼリーの自由摂取と

し、測定順序はグミゼリー４種類についてラ

ンダムに１回摂取を１セットとして、計３セ

ット（計 12 試行）実施した。また、測定前に

香料含有量 100％のグミゼリーを摂取させ、そ

の時の味の強さを 50 としたときの各グミゼリ

ー 摂 取 時 の 味 わ い の 強 さ に つ い て Visual 

Analog Scale（VAS）を記録した。  

図１に波形例を示す。解析項目として、各

図１. グミゼリー摂取時のレトロネーザルア

ロマ強度と咬筋筋活動の波形例（筋活動

は全波整流波形）。  
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試行における嚥下閾までの咀嚼回数と咀嚼時

間、咀嚼中のレトロネーザルアロマ強度の最

大値とそのときの咀嚼回数、および、味わい

強さの VAS 値をそれぞれ算出した。  

統計解析は、各評価項目におけるグミゼリ

ー間の比較として、対応のある t 検定あるい

は Wilcoxon の符号順位検定を行い、Bonferroni

法により調整を行なった。  

 

Ⅲ．結果及び考察 

 

嚥下閾における咀嚼回数および咀嚼時間

は、香料含有量 150％において香料含有量 50%

および 100％に比べて有意に延長した（図２）。 

グミゼリー摂取時におけるレトロネーザル

アロマ強度の最大値は、香料含有量が増加す

るに従って有意に増加した（図３）。一方で、

味わい強さの VAS 値は、いずれのグミゼリー

間にも有意差を認めなかった。  

レトロネーザルアロマ強度が最大値となっ

たときの咀嚼回数については、香料含有量が

0%の場合、最大値となる点が不明瞭であった

ため 50%、100%、150%の３群で比較したとこ

ろ、香料含有量 150％において香料含有量

50％および 100％と比べて有意に増加した（図

４）。  

 以上より、食品の香料含有量が増加するこ

とにより、レトロネーザルアロマ強度と最大

値までの咀嚼回数が延長することで、嚥下閾

までの咀嚼時間および咀嚼回数が増加する可

能性が示唆された。  

 

Ⅳ．文献  

 

1) Okawa J, Hori K, Yoshimoto T, et al. 

Retronasal aroma dynamics related to the 

swallowing threshold. J Oral Rehabil 2023; 

50; 69-75 

 

本研究は，新潟大学倫理委員会の承認を得

て行った（承認番号：2022-0180）。  

 

 

図２ . 各グミゼリー摂取時の嚥下閾におけ
る咀嚼回数および咀嚼時間  

図３ . 各グミゼリー摂取時におけるレトロ
ネーザルアロマ強度の最大値  

図４ . 各グミゼリー摂取時におけるレトロ
ネーザルアロマ強度が最大となった
ときの咀嚼位回数  
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外耳道のひずみを基にした人工知能による咀嚼能力の評価 
について 

Evaluation of chewing ability using artificial intelligence based on 

distortion of the ear canal 

○仲座 海希、船岡俊介、増田裕次 

Miki Nakaza, Shunsuke Funaoka, Yuji Masuda 

松本歯科大学 大学院歯学独立研究科 顎口腔機能制御学講座 
Department of Oral & Maxillofacial Biology, Graduate School of Oral Medicine,  

Matsumoto Dental University 

Ⅰ．目的 

 

近年、要介護状態へ移行するリスクのひと

つとして、オーラルフレイルが重要視されて

いる。また 2021 年には我が国の保険診療に

おける口腔機能低下症の対象となる年齢層

も広く改定されたことにより、今後口腔機能

を評価する機会が増え、より簡便かつ迅速に

測定できることが望ましいと考えられる。現

在、咀嚼機能評価法として、グルコース溶出

量を測定するグミゼリーを用いた方法が広

く使われている。しかし、測定中に、咀嚼時

の唾液を嚥下しないことや、咀嚼後のうがい

でグミを吐き出すといった複雑な行程を確

実に行わなければならない。さらにグミゼリ

ーを用いた方法では、糖尿病リスクの高い者

を対象にした際に注意が必要である。これら

の こ と か

ら 対 象 者

を 選 ば な

い 新 た な

方 法 の 開

発 は 、 口

腔 機 能 の

測 定 に 多

い に 役 立

つ も の と

考える。 

 一方、

外耳道と

顎関節の解剖学的位置関係（図１）から、外

耳道のひずみは顎運動に対応した波形とし記

録されることが知られている。本研究では、

気圧計を用いた耳栓型センサーから得られる

外耳道ひずみの波形データを基にして、人工

知能を用いることにより咀嚼能力の判定が可

能かどうかを調べることを目的とした。 

 

Ⅱ．方法 

 

本研究は、松本歯科大学研究等倫理審査委

員会の承認（第 350 号）を受けて行った。松

本歯科大学付属病院の職員および附属病院

で治療を受けている患者、つきおか歯科（山

口県岩国市）で治療を受けている患者、その

他研究への参加に同意を得られた方を被験

者とした。本研究は、松本歯科大学研究等倫

理審査委員会の承認（第 350 号）を受けて行

った。松本歯科大学付属病院の職員および附

属病院で治療を受けている患者、つきおか歯

科（山口県岩国市）で治療を受けている患者、

その他研究への参加に同意を得られた方を

被験者とした。合計 220 人で年齢は 19～92

歳（平均±標準偏差：42.7±20.7）であった。

被験者には、グルコース含有グミ「グルコラ

ム」(GC）を 20 秒間、習慣性咀嚼側で咀嚼さ

せ、専用グルコース量測定器「グルコセンサ

ーGS－II」（GC）を用いて咀嚼機能を評価し

た。その咀嚼中に耳栓型センサーを習慣性咀

嚼側の反対側に装着し、外耳道のひずみを波

図 1 
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形データとして記録した。得られた波形を前  

半と後半の部分に分けて、各咀嚼サイクルの

咀嚼サイクル時間（谷－谷時間）、谷－山時

間、山－谷時間を算出し、それぞれの平均と

標準偏差に関する 12 次元の特徴量を抽出し

た。さらに、フーリエ変換により、0.39 Hz

から 7.74 Hz までの 0.49Hz ごとのパワー値

を算出し、最大値を 1 とする相対値（16 次

元）を特徴量に加えた。まず、特徴量を用い

て、K-means 法によるクラスタリング（教師

なし学習）を行い、最適なクラスター数を導

き出し、各クラスターにおける咀嚼能力は、

一元配置分散分析を用いて比較し、２群間の

比較には t-test を用いた。次いで、咀嚼能

力の値から咀嚼能力良好群と非良好群に分

類し、この２群をもとにした教師あり学習

を、分類学習器を用いて行った。これらの分

析には MATLAB（MathWorks）を用いた。 

 

Ⅲ．結果及び考察 

1.結果 

K-means 法による分類の結果、３つのクラ

スターへの分類が最適であった。図２に第 1

主要因と第２主要因で描いた散布図を示す。

これら３つのクラスターの咀嚼能力には一

元配置分散分析で、相違が認められ、一つの

グループが他の 2 つのグループに比べて有

意に小さい値を示した。このことから記録し

た波形の特徴量は咀嚼能力を反映しており、

咀嚼能力について良好、非良好と分類できる

可能性が示された。 

次いで咀嚼能力の値での 150 mg/dl を境

にそれ以上の群（141 人）を咀嚼能力良好群、

150mg/dl より小さい群（79 人）を非良好群

とした。SVM（サポートベクターマシーン）学

習を用いると、5 分割交差検証により 70.5％

の分類精度（正解率）が得られた。良好者の

うち良好と判定された割合は 61.7％であっ

た。非良好者のうち実際に非良好者と判定さ

れた割合は 51.9％であった。 

 

2.考察 

本研究での外耳道のひずみ波形は、人工知

能を用いた教師なし学習により 3 群に分類

され、そのうち一つのグループは咀嚼能力評

価値が小さかった。このことから、外耳道の

ひずみ波形の特徴量は咀嚼能力を反映して

いる可能性が示された。しかし、咀嚼能力値

で２群に分類する精度は高くなく、外耳道ひ

ずみから咀嚼能力評価を目指すためには、今

後、咀嚼能力評価法や波形記録、特徴量の抽

出など検討する必要があると考える。 

 

Ⅳ．文献 
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ラットを用いた食品テクスチャー認知の評価 

Analysis of food texture perception in rats 
 

〇中富千尋、小野堅太郎 
Chihiro Nakatomi, Kentaro Ono 

 

九州歯科大学生理学分野 

Division of Physiology, Kyushu Dental University 

Ⅰ. 目的 

 

 円滑な摂食・嚥下を行うには、食品の形状や

物理的性質に合わせた咀嚼や嚥下運動の調節が

必須である 1,2)。食品の物理的性質（食品テクス

チャー）は粘性、硬さ、弾力性、粒子性などに

分類されている 3)。これまで、口腔内での食品

テクスチャーの受容や認知のメカニズムはほと

んど明らかにされていない。これは、食品テク

スチャーの認知を客観的に評価する動物実験系

が確立されていないことが一因と考えられる。

実験動物でのテクスチャー認知研究の難しさと

して、食品に物性を付与する添加物の味や匂い

を齧歯類が認知しているために、テクスチャー

のみを対象とした解析が困難である点が挙げら

れる 4,5)。本研究では、食品の粘性と粒子性に着

目し、動物実験での口腔内テクスチャー認知評

価法の確立を目的とした。 
 

Ⅱ．方法 

 粘性物質には 2 種類の粘度のカルボキシメチ

ルセルロース（低粘度および高粘度タイプ：

CMC-L, -H）（図 1）、粒子性物質として微結晶セ

ルロースを用いた（直径20~170 m、濃度 1.6%）

（図 1）。実験動物には雄性 Wistar ラットを用

い、摂食行動試験を用いた物性認知評価として、

LiCl 腹腔内投与を無条件刺激とした嫌悪条件付

け試験、グルコースおよびフルクトースを用い

た嗜好学習試験を行った。 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ⅲ．結果及び考察 

 

１.粘性認知評価 

 粘性テクスチャー認知を評価するために、粘

性への嫌悪学習試験を行った。ラット鼓索神経

は CMC に味応答することから、条件付け手続

き前に CMC に事前曝露することで、味に対す

る嫌悪学習の成立を抑制した（図 2）。 

 

 

 

 

  

0.1% CMC-H（3.6 mPa·s）を条件刺激（CS：

図 3 の矢印）とした嫌悪条件付け手続きの 3 日

後に CS への嗜好性を二瓶選択試験により評価

したところ、0.1% CMC-H への嫌悪学習が成立

していた。また、 0.1% CMC-L（1.7 mPa·s）を

CS とした場合には嫌悪学習は成立しなかった。

これらの結果は、ラットがおよそ 3.6 mPa·s の

粘度（ウスターソース程度の粘性）の認知が可

能であることを示唆している。 

図２  嫌悪学習試験  

図１（左）CMC の粘度および（右）微結晶セルロース

の顕微鏡像。セルロース粒子のろ液には 1.5 m のご

く微細な粒子が含まれていた。  

一般口演 ③ 
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２.粒子性認知評価 

 粒子性テクスチャー認知は、グルコースとフ

ルクトースを用いた嗜好学習試験を用いて評価

した（図 4）。グルコースとフルクトース溶液（と

もに濃度 8%）を繰り返し呈示するとグルコー

スへの嗜好学習が成立するが、同時にグルコー

ス溶液への添加物にも嗜好学習が成立すること

が知られている 6)。これを利用し、グルコース

とフルクトースに異なるサイズの粒子を加える

ことで、粒子への嗜好学習が成立するか検討し

た。もしラットが粒子を認知しているならば、

粒子への嗜好学習が成立すると予想される。  

  

グルコースに 170 m、フルクトースに 20 

m、またその逆の組み合わせを摂取する 2 群に

対して上記の学習試験を行うと、170、20 m

それぞれに対して嗜好学習が成立した（図 5,

左）。これはラットが170 と20 m の粒子サ

イズの違いを識別していることを示している。

また、20 m とそのろ液を用いた実験では、

20 m に対する嗜好学習が成立したことから

（図 5,中央）、ラットが20 m 粒子を認知して

いることが明らかとなった。興味深いことに、

ろ液と蒸留水を用いた実験において、ろ液への

嗜好学習が成立したことから（図 5,右）、ラッ

トはろ液中のおよそ1.5 m のごく微細な粒子

（図 1）を認知している可能性が示唆された。  

れた。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

３.総括および今後の展望 

 本研究により、ラットでの粘性および粒子性

認知を評価できる実験系を確立した。現在硬さ

や弾力性を評価する系の確立に取り組んでい

る。今後これらの実験系を、脳破壊試験や遺伝

子改変動物を用いた解析と組み合わせることに

より、テクスチャー受容に関わる受容体の分子

レベルでの解析や、認知に関わる神経回路の検

討が可能となる。将来的に、咀嚼や嚥下を含む

顎口腔機能全体における食品テクスチャー認知

の役割および重要性を明らかにしていくことに

繋がるだろう。 
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図３  条件刺激を（左） 0.1% CMC-H または（右）

0.1% CMC-L とした嫌悪条件付け手続きから 3 日後

に、 0.1% CMC-H に対する嗜好比を二瓶選択法にて

測定（ * P  < 0.05,  student ’s  t-test）。  

図４  嗜好学習試験  

図 5 （左）グルコースに 170 m または 20 m を

加えた 2 群での嗜好学習試験。グルコースに加えた

粒子に対する嗜好比を評価した。（中央）グルコース

に 20 m または 20 m のろ液を加えた 2 群、（右）

グルコースにろ液または蒸留水を加えた 2 群での嗜

好学習試験（ * P  < 0.01, one sample  student ’s  t-test）。 
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光遺伝学を用いたセロトニン神経の制御による 
咀嚼運動の変化 

Optogenetic activation of serotonergic neurons in the dorsal raphe 

nucleus modulate masticatory movements in mice 

○壇辻昌典１）、望月文子１）、中山希世美１）、中村史朗１）、井上富雄１）,２） 

Masanori Dantsuji, Ayako Mochizuki, Kiyomi Nakayama, 

Shiro Nakamura, Tomio Inoue 
1) 昭和大学歯学部口腔生理学講座 

2) 京都光華女子大学短期大学部 

Department of Oral physiology, Showa University School of Dentistry 

Department of Contemporary life design, Kyoto Koka Women's University 
 

Ⅰ.目的  

 

咀嚼は食物を嚥下しやすくするだけでな

く、食物からのエネルギー摂取の効率を上

げ、生命維持に重要な役割を果たす。咀嚼

運動のパタンはリズミカルに反復される

顎運動を基本とし、口腔内の感覚情報によ

り、食物の物性に応じて変化する。縫線核

に存在するセロトニン（5-HT）神経は，咀

嚼を含めた呼吸や歩行などのリズミカル

な運動で活動が増大し，様々な運動機能に

関与することが報告されている 1）。咀嚼筋

を支配する三叉神経運動ニューロンも

5-HT 神経からの入力を受け取り神経活動

が調節される 2）。セロトニンは顎運動の制

御に関与する可能性が高いが、セロトニン

神経系が実際の咀嚼運動にどのように関

与するか詳細は不明である。そこで本研究

では、光遺伝学的手法を用いて，上位脳へ

投射する背側縫線核（DRN）もしくは、三

叉神経運動核を含む脳幹へ投射する不確縫

線核 (Rob)の 5-HT 神経を活性化し、咀嚼運

動への 5-HT の影響を検討した。  

 

Ⅱ.方法  

 

実験には、生後 10-28 週齢の 5-HT 神経特  

異的に Channelrhodopsin-2（ChR2）を発現  

 

さ せ た 雄 性 の 遺 伝 子 改 変 マ ウ ス

（ tph-tTA::tetO-ChR2(C128S)-EYFP）を使

用した 3）。まず、三種混合麻酔薬の腹腔内

投与による麻酔下にて、光ファイバー (直

径：0.12 ㎜ )を DRN（AP： -8.75 mm, ML: 0 

mm, DV: 3.0 mm から水平方向に 3.0 mm）

もしくは Rob（AP：-4.2 mm, ML: 0 mm, DV: 

4.5 mm）に刺入した（図１）。咬筋（閉口

筋）と顎二腹筋（開口筋）に筋電図の記録

用ワイヤー電極をを埋入した。電極からの

接続ケーブルを頭頂部に誘導し、頭蓋骨に

歯科用レジンで固定したコネクタに接続

した。手術後１週間の回復期間を置き、24

時間の絶食した後に 0.3 g の固形飼料を与

え、咀嚼運動の筋電図を記録した。咀嚼中

の ChR2 の活性化には青色光照射（ 470 nm, 

1 mW, 1 s）、対象群として黄色光照射（ 590 

nm, 1 mW, 1 s）を行なった。光照射後の咀

嚼運動の 10 サイクルを解析した。  

 

 

 

 

図１  光照射部位  
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Ⅲ.結果及び考察  

 

咀嚼時の DRN へ青色光照射により、リズ

ミカルな咀嚼サイクルの頻度は有意に上

昇した（黄色光 : 4.7 ± 0.9 Hz, 青色光 : 8.7 ± 

0.7 Hz, n = 8; P < 0.001）。1 サイクル毎の

筋活動を解析したところ、咬筋の RMS 最

大振幅（黄色光 : 0.6 ± 0.3 mV, 青色光 : 0.2 ± 

0.1 mV, n = 8, P < 0.01）と持続時間（黄色

光 : 102.8 ± 16.8 ms, 青色光 : 65.5 ± 14.0 ms, 

n = 8, P < 0.01）は減少した。顎二腹筋の

RMS 最大振幅に変化は認められなかった

が（黄色光 : 0.3 ± 0.1 mV, 青色光 : 0.3 ± 0.2 

mV, n = 7, P = 0.45）、持続時間が減少した

（黄色光 : 112.5 ± 20.1 ms, 青色光 : 85.7 ± 

27.2 ms, n = 7, P < 0.01）。咀嚼開始直後ま

たは咀嚼途中（開始から 60 秒以降）の違

うタイミングで光照射を行ったところ、ど

ちらの青色光照射のタイミングでも同様

の速い咀嚼サイクルと小さい咀嚼筋活動

が見られた。しかし、安静時の青色光照射

による DRN の 5-HT 神経の活性化では、咬

筋と顎二腹筋の筋活動は増大したが、リズ

ミカルな顎運動は誘発されなかった。

5-HT2A 受容体拮抗薬 MDL100907（ 0.3 

mg/kg）の皮下投与後、咀嚼中に DRN へ青

色光照射を行うと、咀嚼サイクルに変化見

られなかった。さらに 1 サイクル毎の咬筋、

顎二腹筋の RMS 最大振幅と持続時間にも

変化が見られなかった。一方、5-HT1A 受

容体拮抗薬 WAY100635（1.0mg/kg）または、

5-HT2C 拮抗薬 SB242084(1.0 mg/kg)を腹腔

内投与後には、咀嚼中の DRN への青色光

照射によって咀嚼サイクルの頻度は増加

し、小さい咀嚼筋活動に変化した。  

次に、咀嚼中に Rob へ青色光照射を行っ

たところ、咀嚼サイクルに変化が見られず

（黄色光 : 4.1 ± 0.5 Hz, 青色光 : 4.4 ± 0.6 

Hz, n = 5; P = 0.61）、さらに、咬筋と顎二

腹筋の RMS 最大振幅と持続時間に変化は

見られなかった。安静時の Rob への青色光

照射は、DRN の光照射と同様に咬筋と顎

二腹筋の筋活動は増大したが、リズミカル

な顎運動は誘発しなかった。以上の結果よ

り，DRN または Rob の 5-HT 神経の活性化

はリズミカルな顎運動の開始には関与し

ないが、咀嚼中には、DRN5-HT 神経の活

性化は、5-HT2A 受容体を介して速い咀嚼

サイクルの咀嚼パタンへの変化に関与す

る可能性が考えられた。  
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咀嚼しやすい発酵漬物による腸内細菌叢変化の解析 

Analysis of changes in gut microbiota by ingestion of easy-to-eat fermented pickles 

 

〇真山達也, 中川量晴, 吉見佳那子, 山口浩平, 戸原 玄 
Tatsuya Mayama, Kazuharu Nakagawa, Kanako Yoshimi, Kohei Yamaguchi, Haruka Tohara 

 

東京医科歯科大学大学院医歯学総合研究科 摂食嚥下リハビリテーション学分野 

Department of Dysphagia Rehabilitation, Graduate School of Medical and Dental Sciences,  

Tokyo Medical and Dental University 

Ⅰ. 目的 

 

食物形態を調整することは嚥下機能が低下した

患者の誤嚥，窒息を予防するために有効である．

一方で，嚥下障害患者は食べられる食品が制限

され，特に漬物などの発酵食品は食べたいと希

望する者が多いにも関わらず嚥下調整食から除

外されることが多い．そこで，発酵食品を食べ

やすい形態に調整し，咀嚼能率の比較を実施し

た（実験 1）．次いで，腸内環境の変化を解析し，

その有用性を明らかにすることを目的とし，ま

ず事前研究として開発した発酵食品を健常成人

に摂取させ，腸内環境の変化を解析した（実験

2）．  

 

Ⅱ．方法 

 

（実験 1）ザワークラウト 3g（発酵漬物），軟菜

一口大 3g，硬いきざみ食 3g をそれぞれ簡易型模

擬咀嚼装置（オキノ工業ロボ株式会社）を用い

て，咀嚼能率を比較した．模擬装置の咬合力を

150N，咀嚼回数 30 回，咀嚼速度 1 回/秒とし、

篩に残留した試料の重量を測定した．この試行

を 7 回繰り返した．咀嚼効率の算出の仕方は以

下に示す．  

 咀嚼効率  = {3 (g) - 篩上の残留試料の乾燥後

の重量  (g) } / 3 

各試料の咀嚼効率を Kruskal-Wallis 法で多重群

間比較し、Bonferroni 法で調整した．p < 0.05 と

した．  

（実験 2）対象は，健常な成人男性 3 名，女性 3

名(平均年齢 28.2±1.8 歳)とした．共同研究施設で

新たに作製したザワークラウト（発酵漬物）を，

食べやすいように 1mm 幅に調整したものを試料

として用いた．対象者には 1 日に 3 回，計 50 g

の試料を 2 週間摂取させた．試料の摂取前後に

対象者の糞便を採取し，細菌 DNA 抽出，次世代

シークエンサーを用いた 16SrRNA 解析を行い，

試料摂取前後で対象者の腸内細菌叢に変化があ

るかを解析した．種の多様性は，QIIME2 を用い

て Shannon Index で α 多様性を，PCoA plot を用

いて β 多様性を評価した．また，ザワークラウ

トの食べやすさ、便通の頻度などについてもア

ンケートにてヒアリング調査を実施した．  
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Ⅲ．結果及び考察 

 

（実験 1）ザワークラウトの咀嚼効率は硬いきざ
み食と比較し，咀嚼効率が有意に高かった．ま
た，軟菜一口大と比較すると、有意な差を認め
なかった．  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（実験 2）ザワークラウトの摂取前後で有意に減
少した菌を以下のテーブルに示す．  

 

 

 

 

 

 

 

 

Lachnospiraceae 科は肥満糖尿病などと関連し，  

Erysipelotrichaceae 科は腎不全と，  

Peptostreptococcaceae 科は腸管炎症と関連するこ
とがわかっている．  

 

次に，ザワークラウトの摂取前後で 6 名中 4 名
の Shannon Index 値の上昇を認め，多様性が高く
なったことがわかった．  

 

 

 

 

 

 

 

PCoA plot において，Bray-Curtis 距離に基づく
PCoA plot が同方向への上昇を認めたため、腸内
における主要な細菌叢がザワークラウトの摂取
により同方向へ変化したことがわかった．  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

以上から，本研究で使用したザワークラウトは
咀嚼力が低下した人，少なくとも軟らかい一口
大を食べている人は摂取できるといえる．  

健常成人において，ザワークラウトを摂取する
ことで，糖尿病などに関連する菌や炎症関連菌
が減少するため腸内環境ならびに健康の改善が
期待される．ザワークラウトにより腸内細菌叢
の多様性を変化させ，便通の改善等を含めた腸
内環境を整えることが期待される．  
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高齢者に対する新規口腔リハビリテーションの検討 

Analysis of novel oral motor training for elderly people 

 

○石井 優貴，飯田 崇，山川雄一郎，岩田 好弘，小見山 道  
Ishii Y, Iida T, Yamakawa Y, Iwata Y, Komiyama O 

 

日本大学松戸歯学部 クラウンブリッジ補綴学講座 

Department of Oral Function and Fixed Prosthodontics,  

Nihon University School of Dentistry at Matsudo 

Ⅰ. 目的 

 

超高齢社会を迎え，高齢者の健康維持・フ
レイル予防は重要な課題となっている．ま
た，高齢者における口腔機能の低下が，栄養
状態を介して身体機能，認知機能に影響を与
えることが報告されており 1,2)，高齢者におけ
る口腔機能低下の早期予防ならびに低下した
口腔機能の回復は，歯科領域のみならず，フ
レイルや認知機能低下の予防，あるいは高齢
者の生活の質向上といった観点においても，
貢献度は高いものと考えられる．これまでに
口腔リハビリテーションとしてガムを用いた
咀嚼訓練が高齢者の口腔機能維持，改善に有
用と報告されている 3)．しかしながら，ガム
を用いた咀嚼訓練は，認知機能や嚥下機能が
低下した高齢者において窒息，誤嚥性肺炎の
リスクを伴うとともに訓練方法の定量化が困
難であると考えられる．したがって，より侵
襲性の低く，安全性の高い咀嚼トレーニング
の確立は高齢者の口腔機能低下に対する対処
手段として今後必要になると考えられ． 
 さらに過去の疫学調査より，高齢者の平均
臼歯残存歯数は，60～69 歳（11.1 本），70～
79 歳（8.0 本），80～89 歳（5.1 本）であり
4)，下顎大臼歯は歯の喪失頻度が高いと報告さ
れている 5)．したがって，残存歯を考慮した
口腔リハビリテーション方法の確立も必要と
考えられる． 
 本研究は，高齢者を対象とした，歯の欠損
状況に影響を受けない，非侵襲的で定量化可
能な口腔リハビリテーション方法の確立を目
的とした。 

 

Ⅱ．方法 

 

被験者はインフォームドコンセントを得た
口腔顔面領域に異常を認めない健常者 40 名
（若年者群 24 名；平均年齢 28.1±2.3 歳，
中高年者群 16 名；平均年齢 60.5±3.5 歳）
とした．除外基準は，妊婦，精神疾患を認め
る者，実験期間中に歯科診療を予定している

者，測定の 48 時間以内に薬物（鎮痛薬, 抗う
つ薬 , 睡眠 薬） の 服 用が あ る者 と した 。 
 本実験で使用した新規に開発したバイトデ
バイスは板バネをシリコーン部に内蔵し，咬
合をすることで音が鳴る仕組みとし， 3 種類
の異なる強度（高強度の板バネ，低強度の板
バネ，板バネなし）を用いた。運動課題は右
側小臼歯または大臼歯の咬合面に新規に開発
したバイトデバイスのシリコーン部を設置
し，1 秒に 1 回の頻度による 50 回連続の咀嚼
様運動をする形とし，各運動課題間に 30 秒の
休憩時間を設定した。全被験者の両側咬筋，
両側側頭筋の筋活動を筋電計にて測定し，運
動課題開始前に咬頭嵌合位で 3 秒間の最大噛
み し め （ 100% maximum voluntary 
contraction（MVC））を 3 回行った(図 1)．
100 %MVC に お け る 実 効 値 （ Root Mean 
Square：RMS 値），各運動課題中における両側
咬筋，両側側頭筋の RMS 値より両側咬筋，両
側側頭筋の咀嚼筋筋活動を相対比率にて算出
した。算出された各運動課題中における相対
比率より咬筋，側頭筋の筋活動の変動係数
（CV 値）を算出した。筋電計による測定と並
行して各運動課題中における咀嚼筋の筋疲労
を 各 運 動 課 題 終 了 後 に 0-10 Numerical 
Rating Scale（NRS；0：疲労なし；10：想像
しうる最大の疲労）を用いて疲労度 NRS スコ
アとして評価した。統計学的分析は各運動課
題における RMS 値の相対比率，RMS 値の相対
比率から算出した各運動課題における CV 値，
各運動課題における NRS スコアを，年齢群
（若年者群・中高年者群），使用部位（小臼
歯・大臼歯），バイトデバイスの強度（高強度
の板バネ，低強度の板バネ，板バネなし）を
因子として三元配置分散分析を用いて比較し
た．多重比較には Tukey-Kramer 法を用い，
有意水準は 5％とした． 

 

Ⅲ．結果及び考察 

 

各運動課題における RMS 値の相対比率は，
両側咬筋および側頭筋において，各年齢群お
よび各使用部位間に有意な差を認めなかっ
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た．また，両側咬筋，平衡側側頭筋におい
て，各バイトデバイスの強度間に有意差は認
めなかったが，作業側側頭筋において，板バ
ネを含まないデバイス使用時と比較して高強
度の板バネ，低強度の板バネを含むデバイス
使用時で有意に低い値を示した（P < 0.05）
（図 2）．RMS 値の相対比率から算出した各運
動課題における CV 値および各運動課題におけ
る NRS スコアは，各年齢群，各使用部位およ
び各バイトデバイスの強度間に有意差を認め
なかった（図 3，4）． 
 以上の結果より，バイトデバイスを用いる
ことで年齢や使用部位に関係なく口腔リハビ
リテーションの内容を定量化できる可能性が
示唆された。 

 

図 1 実験スケジュール 

 

 

図 2 各運動課題における 

RMS 値の相対比率の比較 

 

図 3 各運動課題における RMS 値の相対比率
から算出した CV 値の比較 

 

 

図 4 各運動課題における NRS スコアの比較 
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肥満と咀嚼関連パラメータの関係性  

Relationship between obesity and mastication parameters 

 

○山本梨絵, 高岡亮太 

Yamamoto R, Takaoka R 
大阪大学大学院歯学研究科 クラウンブリッジ補綴学・顎口腔機能学講座 

 

Department of Fixed Prosthodontics and Orofacial Function, Osaka University Graduate School of Dentistry 

 
Ⅰ. 目的  

 
これまで肥満と咀嚼の関係性についてさまざ

まな臨床研究が行われてきた．なかでも，いわ
ゆる早食いが肥満につながることがたびたび報
告されている 1)．しかし，過去の研究では早食い
が自己回答の質問票により評価されており，早
食いについての具体的な定義や客観的指標が確
立されていないのが現状である．  
そこで本研究では，筋電図を用いて食事中の

咀嚼筋活動を計測し，咀嚼関連パラメータを用
いて肥満に影響を与える早食いを定義すること
を目的とした．  

 
Ⅱ．方法  

 
本学歯学部附属病院の外来患者や職員，株式

会社タカラベルモントの社員，およびツインデ
ンタルクリニックの外来患者や社員の計 73 名
（男性 43 名，女性 30 名，平均年齢 46.6 ± 20.4
歳）を研究参加者とした．  
実験前に，研究参加者に簡易型自記式食事歴

法質問票（BDHQ：brief-type self-administered 
diet history questionnaire）に回答させた．また，
食べる速さについての質問より，研究参力者を  
3 群（遅い・普通・速い）に分類した．  
実験当日に体組成計にて BMI，内臓脂肪レベ

ルを計測し，その後筋電パッドを装着した状態
でサンドイッチおよびおにぎりを実食させた．
食事中は咀嚼筋筋電図の記録および動画撮影を
行った．食後に満腹度を 10 段階（1 は空腹，10
は満腹）で回答させた．  
筋電図計測データは Python を用いて解析した
（図 1）．咀嚼関連パラメータとして，「総咀嚼回
数」，「何口で食べたか」，および「一口あたりの
平均咀嚼回数」を算出した．また，BDHQ から
は 1 か月の食習慣のアンケートを基に１日あた
りの「推定摂取エネルギー量」を抽出した．  
統計解析は，まず，食べる速さ（遅い・普通・

速い）から分類した 3 群間で，BMI，各咀嚼関連
パラメータを Kruskal-Wallis 検定で比較した．次
に，Spearman の順位相関係数を用いて咀嚼関連
パラメータと満腹度，内臓脂肪レベル，および
体脂肪率との関連を調査した．  

 さらに，BMI を目的変数とし，「何口で食べた
か」，「一口あたりの平均咀嚼回数」，および「推
定摂取エネルギー量」を説明変数とする重回帰
分析を行った．統計解析には IBM SPSS Statistics 
V29 を使用した．  
本研究は大阪大学歯学部附属病院倫理審査委

員会の承認を得て行った（承認番号：R4-E17）． 
 

Ⅲ．結果及び考察  
 

1． 食べる速さと BMI および咀嚼関連パラメー
タについて  

自己申告による食べる速さの 3 群間（遅い・
普通・速い）で，BMI と咀嚼関連パラメータを
比較した結果を図 2 に示す．  
 
2． 咀嚼関連パラメータと満腹度，内臓脂肪レベ

ル，および体脂肪率との関連について  
 満腹度と有意な弱い相関を認めたのは，咀嚼
関連パラメータの「総咀嚼回数」と「何口で食
べたか」であり，それぞれの相関係数は 0.373，
0.361 であった（表 1）．  
 また，内臓脂肪レベルと咀嚼関連パラメータ
の「何口で食べたか」と「何口で食べたか」が
弱い相関を示した（P < 0.05，表 2）．  
 
3． BMI を目的変数，「何口で食べたか」，「一口

あたりの平均咀嚼回数」，および推定摂取エ
ネルギー量を説明変数とした重回帰分析に
ついて  

有意な関連が認められた項目は，「何口で食べ
たか」（標準偏回帰係数：-0.441, P < 0.001）およ
び「一口あたりの平均咀嚼回数」（標準偏回帰係
数：-0.258，P = 0.021）であった（表 3）．  
一口が大きいこと，咀嚼回数が少ないことが

BMI の増加に関与している可能性が示唆され
た．さらに，一口を小さく摂取する食事習慣が，
満腹感を上昇させる可能性も明らかとなった
２）．加えて，一口の大きさと咀嚼回数が内臓脂
肪レベルと関連している可能性も示された．  
一方で，「一口あたりの平均咀嚼回数」は「総咀
嚼回数」や「何口で食べたか」と比較し，BMI
や内臓脂肪量との関連が弱い可能性が示唆され
た．  
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以上の結果から，肥満に影響を与える早食い

の定義を考える際には，咀嚼回数を考慮するだ
けでなく，何口で食べたか，すなわち一口あた
りの大きさも考慮する必要があると考えられ
る．  
今後さらに研究協力者数と咀嚼関連パラメー

タの項目を増やし，肥満に関する早食いの定義
を明らかにしていく予定である．  

 
本研究の機会を与えていただき，ご指導とご

高配を賜りました大阪大学大学院歯学研究科口
腔科学専攻口腔再建学・包括歯科学系部門クラ
ウンブリッジ補綴学・顎口腔機能学講座の石垣
尚一准教授に対し，深甚なる謝意を表します．  
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図 1．記録した筋電図から Python を用いて咀嚼部分をカウン

トし咀嚼関連パラメータを算出した図．ビデオ撮影のデータ

および筋電図記録から，筋電図波形におけるノイズの閾値を

設定し，咀嚼運動時における筋活動のみを抽出した．（赤：咀

嚼時の筋活動  青：ノイズ）  

 
 
 
 
 

 

 

図 2．食べる速さ（遅い・普通・速い）各群における BMI と

各咀嚼関連パラメータの比較 (Kruskal-Wallis 検定  p<0.05) 

各群の人数：遅い 20 人，普通 24 人，速い 29 人．  

「一口あたりの平均咀嚼回数」の速さ普通の群において，中

央値と平均値の差が大きくみられた．  

 
 
表 1．満腹度と咀嚼関連パラメータとの相関係数  

（Spearman の順位相関  **p<0.05）  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
表 2．体脂肪率・内臓脂肪レベルと咀嚼関連パラメータとの相

関係数（Spearman の順位相関  **p<0.05）  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
表 3．BMI を目的変数とし，「何口で食べたか」，「一口あたり

の平均咀嚼回数」，推定摂取エネルギー量を説明変数とする重

回帰分析の結果  

R2=0.21，分散分析の有意確率 .000，VIF=1.054 

 

 

95％信頼区間
有意確率
（p<0.05）

標準偏回帰係数偏回帰係数

-0.138-0.4060.000-0.441-0.272何口で食べたか

-0.030-0.3470.021-0.258-0.188
一口あたりの
平均咀嚼回数
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負荷試験時の重心動揺と頭頸部筋活動 
Postural instability and head and neck muscle activities  

during weight loading tests 

〇柴垣あかり 1), 冨田洋介 2), 鈴木善貴 1), 大倉一夫 1), 新開瑞希 1),  

小澤彩 1), 谷脇竜弥 1) , 吉原靖智 1), 松香芳三 1) 

Akari Shibagaki1), Yosuke Tomita2), Yoshitaka Suzuki1), Kazuo Okura1), 

Mizuki Shinkai1), Aya Ozawa1), Tatsuya Taniwaki1), Yasutomo Yoshihara1), 

Yoshizo Matsuka1) 

1) 徳島大学大学院医歯薬学研究部顎機能咬合再建学分野 

2) 高崎健康福祉大学保健医療学部理学療法学科 

1)Department of Stomatognathic Function and Occlusal Reconstruction, Graduate School 

of Biomedical Sciences, Tokushima University, 2)Department of Physical Therapy, 

Graduate School of Health Care, Takasaki University of Health and Welfare 

Ⅰ．目的  

 

姿勢調整と頭頸部筋活動は関連し，機能を補

助し合う関係にある可能性がある．第 70 回大会

にて， 挙 上 中 の上 肢 に負 荷 を加 えると上 下 肢 筋

だけでなく，咬筋，舌骨上下筋群，側・後頸部筋

の活動を認めることを我々は報告した１ )．また，予

測 不可能 なタイミングで負 荷を加 えると予 測可能

な場 合 よりも大 きな筋 活 動 量 が認 められた． しか

しながら， 負 荷 を加 えた際 の上 下 肢 筋 や頭 頸 部

筋 の活 動 のタイミングや重 心 動 揺 との関 連 性 は

未だ明らかとなっていない．本研究の目的は挙上

上 肢 に負 荷 を加 えた時の姿 勢の乱れと， 姿 勢調

整時の頭頸部筋の筋活動の関連について明らか

にすることである．  

 

Ⅱ. 方法  

 

被験者は右利きの若年健常成人 12 名 (男性

7 名，女性 5 名，平均年齢 22.7±3.1 歳 )とした．

表面筋電計 (Ultium, Noraxon 社 )を用いて重り

負 荷 試 験 時 の咬 筋 ， 前 方 舌 骨 上 筋 群 ， 後 方 舌

骨 上 筋 群 ， 舌 骨 下 筋 群 ， 頭 板 状 筋 ， 胸 鎖 乳 突

筋 ， 三 角 筋 ， 腓 腹 筋 の筋 活 動 を測 定 した． 三 次

元 動 作 解 析 装 置 (VICON vero2.2, Oxford 

metrics)を用いて関 節角 度を計測 し，床 反力計

(BP400600 、AMTI)を用 いて姿 勢 の安 定 性 の

指標である足圧中心位置 (Center of pressure: 

COP)を測 定 した． 負 荷 試 験 時 の初 期 姿 勢 は立

位で両肩の関節を 90 度に曲げ，肘を完全に伸

展した状態とした．長さ 80cm の棒の中央に重り

(体 重 の 3%)を設 置 し， できる限 り棒 を水 平 に保

持するよう指示した．測定条件は重りを 3 秒間の

カウントダウンの後 に負 荷 する予 測 可 能 な条 件

(可 能 条 件 )と被 験者 はアイマスクとヘッドフォンを

装 着 し， 重 り負 荷 のタイミングが予 測 不 可 能 な条

件 (不可能条件 )とした(図 1)．棒の中央に重りを

設 置 し， 各 条 件 3 回 ずつ無 作 為 な順 に施 行 し

た．  

解析は筋電図データ(サン

プリング周 波 数 1000Hz)を

整流化し，バンドパスフィルタ

(Butterworth, 50-100Hz)

した後 ， 100ms での移動 平

均 を用 いて平 滑 化 処 理 を行

った． ①可 能 条 件 と不 可 能

条 件 における各 筋 の筋 活 動

の Onset の有無による筋の動員についてカイ二

乗検定を用い検討を行った．床反力計の鉛直方

向の力の変化点を重り負荷時間 (0msec)とし，重

り負荷の 150msec 前から 1500msec 後までの計

2000msec を 150msec ずつ 11 の区間に分け，  

図 1．不 可 能 条 件  
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COP の前後方向への最大移動量と各筋の最大

筋 収 縮 (MVC)に対 する筋 活 動 量 である平 均 筋

活動量を検討した．②不可能条件における COP

前後最大移動量と筋活動発現との関連と③不可

能 条 件 における咬 筋 と前 方 舌 骨 上 筋 群 の筋 活

動 発 現 の 関 連 と 時 間 的 特 性 に つ い て

Mann-Whitney U 検定で比較検討した．複数

の 筋 の 同 時 収 縮 の 程 度 を 示 す 指 標 と な る

Coactivation Index(CI)も算出し，評価した.  

本研究は高崎健康福祉大学倫理委員会の承

認 (承認番号 2253)を得て行った．  

 

Ⅲ．結果および考察  

 

結 果①： 可能条件と不可能条件における筋活動

の発 現 について， 全 ての筋 で可 能条 件に比 べて

不 可 能 条 件 において高 い割 合 で筋 活 動 が発 現

する傾 向 にあった． 特 に， 前 方 舌 骨 上 筋 群 では

可能条件でベースラインを超える筋活動を認めた

のが全試行の内 50.0%であるのに対し，不可 能

条件では 77.8%と有意に高頻度で筋活動が生じ

ていた(p＜0.05). 

結果②：不可能条件における COP の前後方向

の最大移動量と各筋のベースラインを超える筋活

動の有無との関連では，COP の移動量が大きい

ほど両 側 咬 筋 と右 側 前 方 舌 骨 上 筋 群 で有 意 に

筋活動が発現していた(p＜0.05：図 2)．  

 

 

 

ダイナミックな運動 である， デッドリフト時の力 を

発 揮 している状 況 で噛 みしめは生 じず， 舌 骨 上

筋 群 である顎 二 腹 筋 前腹 と共 に咬筋 ， 側 頭 筋 も

活 動 することが報 告 されており 2)， 姿 勢 の大 きな

乱 れを調 整 するために開 閉 口 筋 が共 縮 し， 下 顎

位 を一 定 に保 つために作 用 する可 能 性 が考 えら

れる．  

結 果 ③ ： COP 前 後 最 大 移 動 量 を 認 め た

300~450msec の区間よりも早い 0~150msec の

区 間 でベースラインに対 し両 側 の咬 筋 ， 前 方 舌

骨上筋群の筋活動量の増加を認め，重り負荷直

後に姿勢調整のため筋活動が発現している可能

性がある．CI は 1 に近いほど複数の筋が同時に

収縮していることを示す指標で，左側の CI(咬筋

筋 活 動 量 / 前 方 舌 骨 上 筋 群 筋 活 動 量 ) は

0~150msec の区間で最も 1 に近い値を取り，同

程度の活動を認めたといえる(表 1)．   

 

 

咬 筋 と前 方 舌 骨 上 筋 群 は負 荷 直 後 の同 じ区

間で筋活動量増加，共縮を認め，姿勢の乱れに

対 する姿 勢 調 整 時 に両 者 が時 間 的 かつ量 的 に

関 連 をもって作 用 していると考 えられる． 特 に予

測不可能な姿勢の乱れに対し，上下肢筋だけで

なく， 頭 頸 部 筋 も姿 勢 を調 整 する筋 として動 員 し

ていることが示唆される．  
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図 2．右側前方舌骨上筋群の筋活動の有無による 

COP 前後最大移動量  

表 1．Baseline に対する筋活動量の増加率 (%)と CI 

咬筋(%) 前方 舌骨上筋群(%) CI

0～150msec 3.2, 7.2 20.2, 20.3 1.01, 0.70

300～450msec 1.8, 0.6 8.7, 11.1 1.12, 0.83

(左側, 右側)
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高齢者における視覚と味覚の感覚間協応とそれが食品選択に与える影響 
Presence of crossmodal correspondence between vision and taste in the older 

people and its influence on food selection. 

○金井亮太、山口浩平、吉見佳那子、中川量晴、戸原玄 

Ryota Kanai, Kohei Yamaguchi, Kanako Yoshimi, Kazuharu Nakagawa, Haruka Tohara 

 

東京医科歯科大学大学院医歯学総合研究科 摂食嚥下リハビリテーション学分野 

Department of Dysphagia Rehabilitation,Graduate School of Medical and Dental Sciences, 

Tokyo Medical and Dental University, Tokyo, Japan 

Ⅰ. 目的 

 

感覚間協応は、五感において一見無関係な感覚

どうしの情報間に自然な結びつきを感じる現

象である。感覚間協応に関しては、先行研究に

て健常成人で認められることが明らかとなっ

ている 1)。一方で、高齢者を対象としたものは

少ない。そして感覚間協応が実際の食行動に与

える影響は明らかでない。従って今回我々は、

視覚・味覚感覚間協応が高齢者においても成立

するか、また、成立した場合、食行動に与える

影響を明らかにするため調査した。 
 

Ⅱ．方法 

 

本研究では、高齢者における感覚間協応の程度

をアンケートにて評価した調査１と、その結果

を踏まえて実際に食事においてその効果を明

らかにする調査２の２つを実施した。対象は 65

歳以上の地域在住高齢者と本学所属の学生・職

員（18-64 歳）のうち重度認知機能障害、色覚

異常を持たないものとした。 

調査１：アンケート調査 

高齢者、健常成人を対象に、形・色と味覚(五

味)の関連を問うアンケート調査を実施した。

アンケートはそれぞれ 15 種類の形、12 種類の

色を提示し、それぞれに最も合致する味覚を１

つ選択させた。また、色の正確な認識が可能で

あるかを確認するため、提示した各色調の色名

を解答する欄を設け、解答を指示した。 

調査２：実食調査 

高齢者のみを対象とし、調査１で関連のあった

形、色の中で嗜好性の高い甘味、嗜好性の低い

苦味に関連の強かったものの 2種類の組み合わ

せを選択し、食品を加工した。食品は成形・加

工のしやすい粥ゼリー（株式会社フードケア）

を用い、2 種類それぞれ 3 個ずつ（計 6 個）準

備した。調査２では実際の食品においても調査

１同様の結果が得られるかに加え、感覚間協応

の経次的変化を評価するために、実際に食前の

食品を見た段階、1 口摂取した段階、満足いく

まで摂取した段階それぞれで味覚をリッカー

トスケールにて評価した。さらに、感覚間協応

の食選択に対する影響を評価するために 1口目

にどちらの色・形の組み合わせを選択したか

（＝ファーストチョイス）を評価し、さらにそ

の後自由に摂取してもらった段階での最終的

な摂取個数も計測した。また、調査１同様に色

調名の解答欄を設けた。調査１では得られた結

果のうち、まず選択可能な五味の観察度数の偏

りを評価するため X 二乗適合度検定を実施し

た。また、それぞれの形・色と味覚の関連に関

してコレスポンデンス分析で解析し、それぞれ

の関連の強さを示した。調査２に関しては、調

査１同様に、五味とそれに加えファーストチョ

イスの観察度数分布を X二乗適合度検定で評価

した。また、甘味増強想定群、苦味増強想定群

の２群のリッカートスケールの回答結果の平

均値の比較を Paired t 検定で解析し、さらに

甘味に関してはフリードマン検定にて感覚間
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協応の経時的変化を評価した。 
 

Ⅲ．結果及び考察 

 

調査１では高齢者 31 名、健常成人 55 名のアン

ケート結果が得られ、調査２では高齢者 35 名

が参加した。今回高齢者の参加者の年齢中央値

は調査１、調査２それぞれ 79 歳、81 歳であっ

た。健常成人の中央値は 25 歳であった。性別

に関してはいずれも女性が多かった。 

なお、今回のいずれの調査も色の認識が明らか

に異なる者は認めず、その他回答不備等の理由

で結果から除外されたものはいなかった。 

調査１：アンケート調査 

高齢者では 15 種類の形、12 種類の色のうち、

13 種類の形、9 種類の色で回答に有意な偏りが

あり、特に甘味では形はハート（58%）、涙滴

(55%)、、色は赤(65%)、ピンク(61%)の順で多く

選択された。一方苦味では形は非対称星(68%)、

星(45%)、色は黒(71%)、グレー(65%)の順で多

く選択された。健常成人では回答頻度分布は、

形・色いずれも全種類で偏りに有意差が認めら

れた。甘味に関して、形は同様にハート(87%)、

色はピンク(85%)で高い選択率となった。一方

苦味は Blob（42%）と高齢者に比べて特異的な

形はなく、色は高齢者でも高かった黒(71%)、

グレー(64%)に加え、緑(67%)、黄緑(64%)が選

択率の高い割合を占める結果となった。高齢者

と成人の間で多少の差異はあるものの、概ね一

貫した感覚間協応が認められた結果となった。 

調査２：実食調査 

調査１の結果から、高齢者において甘味増強を

想定したハート/ピンク色、苦味増強を想定し

た星/黒色の粥ゼリーを既成の型と食紅(共立

食品)を用いて作成した。食前、食間、食後の

３つの段階でのハート/ピンクと星/黒色の甘

味、苦味の程度を示したリッカートスケールの

平均値の比較では、食前のみで 2 群に有意差を

認めた（p<0.05）また、ファーストチョイスに

関しては星/黒色よりもハート/ピンク色で有

意に選択率の高い結果となった(p<0.05)。 

さらに感覚間協応の経次的変化は有意に変化

が認められ(p<0.05)、食前と食間・食後で大き

く結果が異なることがわかった。摂取量に関し

ては今回参加した 31 名のうち 22 名が完食しす

る結果となり、ハート/ピンク色、星/黒色の２

群間で明らかな摂取個数の差は認められなか

った。 

今回の結果を通じて、調査１では高齢者におい

ても感覚間協応が成立することが示唆された。

また、高齢者で認められる感覚間協応は健常成

人のそれと比較し、多少の差異はあるものの、

概ね共通した特徴を持つことがわかった。 

調査２では、実際の食品でも食前であれば、食

品の見た目が味覚に影響を与える可能性が高

いことが示された。これはベイズ推定モデル 2)

にて説明される。一方で食事を実際に口にして

以降は感覚間協応による実際の風味への影響

は有意に認められなかった。これは食事を口に

運ぶことで視覚情報に対する信頼度が低下し、

味覚情報に大きな重みづけがされた結果であ

り、最尤推定モデル 3)に基づくと考えられる。

以上より、感覚間協応は食品を実際に味わうま

では、対象の味覚イメージに影響し、それが摂

食行動、特に食品選択に影響する可能性があ

る。これは食欲増進という観点で有用な可能性

がある。摂取量に関しては、今回食品の準備の

限界から 6 個という少数であったため、完食者

が多く、有意な結果は得られなかった。今後食

品個数を増やした上で再評価する必要がある。 
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