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鳥取県歯科医師会は平成26年度地域医療総合確保基金を活用して地域歯科医療連携室を立ち上げました。
県歯に連携室本部を置き、各地区歯科医師会に委託して地区連携室を設置しました。

地域歯科医療連携室

目 的

在宅歯科医療における医科や介護等の他分野との連携を図るための窓口を設置することにより、県民や在宅歯

科医療を受ける者及び家族等のニーズに応え、県の在宅歯科医療の推進及び安心で安全な歯科医療の提供体制

の構築を図る。

事業内容

1.医科・介護等との連携・調整に関する業務

2.在宅歯科医療や口腔ケア指導等を実施する歯科診療所等の紹介に関する業務

3.在宅歯科医療機器の貸出しに関する業務

4.広報に関する業務

5.在宅歯科医療の啓発・研修

6.高齢者歯科健診に関する業務























本事業の当会の目的：

① 県下歯科医院にて、口腔機能評価が受けられる体制づくり
（口腔機能低下症の診断ができる歯科医院）

② 「フレイル」、「オーラルフレイル」の普及啓発・データの蓄積

③ オーラルフレイルを入り口としてフレイル予防できる地域づくり

（介護予防を目標）

鳥取県後期高齢者歯科健診事業
2016年～
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以下の項目を含む健診業務とすること

（１）問診

（２）咀嚼機能評価

（３）舌機能評価

（４）嚥下機能評価

（５）口腔内診査
歯および歯肉の状態について





【対象者】

平成28年度に後期高齢者歯科健診を受診した1007名．
(平均年齢80.0±4.2歳，男性43.1％)

【検討】
健診結果の特性に関する検討．

オーラルフレイルと関連する因子の検討．

対象および検討内容

【統計解析】
カテゴリー変数はカイ⼆乗検定，連続変数にはMann-Whitney U検定を⽤いて，統計分析には，
IBM SPSS Statistics23®を⽤いた．有意⽔準5％を有意差ありとした．



1.質問紙

基礎情報(性別・年齢・基礎疾患等)，服薬状況，咀嚼能力評価，むせの有無，

食品摂取の多様性，食欲等

2.実測調査

口腔内診査(歯数・義歯の状況等)，口腔衛生状況，咀嚼能力，嚥下機能評価，

口腔機能検査(咀嚼能力・舌の巧緻性等），ふくらはぎの太さ等

調査項目

咀嚼能力
検査用グミゼリー(約 2cm×約 2cm×1cm，UHA味覚糖)を

30 回咀嚼した時の粉砕の程度を咀嚼能率スコア法により目視
で評価し，スコア0，1，2を咀嚼能力低下とした．

SNAQ

（食欲）

4問(合計20点)で構成されている食欲に関する質問項目であり，
得点が高いほど食欲が高いことを示す．14点以下を食欲低下
とした．

現在歯数 残根歯は現在歯数に含まず，20本以上/未満に分類し検討した．

歯周病進行度 初期・中等度・重度の3段階で評価を行い検討した．



健診受診者全員の集計①

20本以上, 49.8 20本未満, 49.9

無回答,0.4

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

n=1007

現在⻭数

初期, 30.9 中等度, 46.5 重度, 9.2 無回答, 13.4

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

n=1007

⻭周病進⾏度

平均現在歯数は17.4±9.1本であり，全国平均とほぼ同等であった．

中等度以上の歯周病を有する者が55.7％であった．



健診受診者全員の集計②

はい, 31.4 いいえ, 68.0

無回答, 0.6

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

n=1007

硬いものが⾷べにくい

咀嚼能⼒

良好, 71.2 低下, 27.9

無回答,0.9

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

n=1007

咀嚼能力低下者が27.9％，硬いものが食べにくいと回答した者が31.4％と

口腔機能低下者の割合が高かった．



健診受診者全員の集計③

あり, 8.3 なし, 84.5 無回答, 7.1

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

n=1007

肺炎の既往

21.0以上, 62.3 21.0未満, 27.6 無回答, 10.1

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

n=1007

BMI（kg/㎡）

BMI21.0kg/㎡未満の者が27.6％，肺炎の既往がある者が8.3％みられた．



健常者
(n=422)

オーラル
フレイル
(n=555)

P-value

性別（男性） 45.5％ 41.8％ 0.268

mean±SD mean±SD

年齢 79.1±3.67 80.6±4.49 0.003

BMI 22.4±2.92 22.6±3.21 0.203

服薬種類 3.45±2.57 4.27±3.17 0.021

【対象】
後期高齢者健診受診者

1007名
平均年齢 80.0±4.2歳

男性434名，女性573名

口腔機能５項目

１）咀嚼能力低下

２）口腔巧緻性低下

３）主観的咀嚼能力低下

４）むせの自覚

５）残存歯数２０本未満

のうち，３項目以上の該当者を
オーラルフレイルとした．

オーラルフレイル群と健常群の比較①

オーラル

フレイル

56.8%

健常者

43.2%

健常者は422名(79.1±3.67歳，男性45.5％) ，

オーラルフレイル該当者（以下OF群）は555名
(80.6±4.49歳，男性41.8％)であり，OF群の割合は
56.8％と他県(K県41.7％)よりも多かった．

また,BMIはそれぞれ22.4±2.92，22.6±3.21と有意差
はなかったが，服薬種類に関しては，それぞれ3.5±2.57，
4.3±3.17であり，有意差を認めた(P＝0.021)．



15以上, 69.5

15以上, 53.5

14以下, 30.5

14以下, 46.5

0% 20% 40% 60% 80% 100%

健常群

OF群

5以上, 87.4

5以上, 81.6

4以下, 12.6

4以下, 18.4

0% 20% 40% 60% 80% 100%

健常群

OF群

⾷ 欲

⾷品摂取の多様性

オーラルフレイル群と健常群の比較②

P=0.017

P＜0.001



隙間あり, 32.5

隙間あり, 40.6

ちょうど囲める, 

59.6

ちょうど囲める,

51.0

囲めない,

7.9

囲めない, 

8.4
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健常群

OF群

あり, 7.3

あり, 16.1

なし, 92.7

なし, 83.9

0% 20% 40% 60% 80% 100%

健常群

OF群

ふくらはぎの太さ

半年以内の体重減少

オーラルフレイル群と健常群の比較③

P＜0.001

P=0.024



はい, 58.9

はい, 74.2

いいえ, 41.1

いいえ, 25.8

0% 20% 40% 60% 80% 100%

健常群

OF群

あり, 56.3

あり, 47.0

なし, 43.8

なし, 53.0

0% 20% 40% 60% 80% 100%

健常群

OF群

以前より歩く速度が遅い

運動習慣（週1回以上）

オーラルフレイル群と健常群の比較④

P=0.005

P＜0.001



低下, 10.2

低下, 15.9

良好, 89.8

良好, 84.1
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OF群

あり, 16.2

あり, 28.3

なし, 83.8

なし, 71.7
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健常群

OF群

うつ傾向

認知機能

オーラルフレイル群と健常群の比較⑤

P=0.010

P＜0.001



あり, 1.7

あり, 5.0

なし, 98.3

なし, 95.0

0% 20% 40% 60% 80% 100%

健常群

OF群

インフルエンザの既往

オーラルフレイル群と健常群の比較⑥

P=0.007



OR 95％CI P-value

年齢 1.075 1.03-1.12 0.000 

性別 1.201 0.89-1.63 0.235 

BMI 1.054 1.00-1.11 0.047 

服薬種類 1.055 1.00-1.11 0.048 

SNAQ 0.616 0.45-0.85 0.003 

うつ傾向 0.556 0.38-0.82 0.003 

体重減少 0.528 0.31-0.89 0.015 

認知機能 0.618 0.38-1.00 0.052 

年齢，性別を調整したオッズ⽐
（⼆項ロジスティック回帰分析法による）
0：健常群，1：オーラルフレイル群を従属
変数とした．

独⽴変数として投⼊した因⼦：
年齢，性別，BMI，服薬種類，SNAQ，う
つ傾向，
体重減少，認知機能

オーラルフレイルの関連因子として、年齢、BMI、服薬種類、SNAQ

（食欲の指標）、うつ傾向、体重減少に有意な関連がみられた．

オーラルフレイルに関連する因子の検討




