
もう怖くない食事介助
～明日から使える介助技術お伝えします～

川崎市立川崎病院 10月22日 市民公開講座

摂食嚥下障害看護認定看護師 森居久恵



Å森居について

Å8年半救命センターで勤務。

Å重症患者の栄養管理をきっかけに、

Å摂食嚥下障害看護認定看護師を志す。

Å資格取得後すぐに

脳神経外科内科病棟に配属。



私（森居）の父の話

60歳定年を迎えヘルパーの資格を取得
憧れの有料老人ホーム（某有名企業）勤務をスタート
すぐに気が付いてしまった！！！！

「あれ？人が足りないぞ？」
「おや？この人俺が食べさせていいの…？これって嚥下
障害というのでは…？！」
「隣で介助されている人大丈夫かな…口の中食べ物で
いっぱいじゃないか？そもそも眠ってないか？」
「この人全然食べてないけどいいのかな？栄養不足に
なってないかな？」

※個人の感想です

本当大丈夫かな・・・？



•窒息

•誤嚥

•目に見えない

食事介助が怖いと思う理由





覚醒している

食事の時間であると理解している

食べ物であると理解している

食事に集中できる

先行期に問題があ
る場合

＊眠ってしまっている

＊口に食べ物を取り入れるが咀嚼しない、飲み込まない

（ため込んでしまう）

＊食事時間であると認識できていない

＊食事を食事であると認識できていない

＊嫌いな食べ物/満腹

＊集中できず注意散漫になってしまう



対策
ポジショニング

感覚刺激

口腔ケア

環境調整

食べたいものを提供す

る

先
行
期
障
害



お尻が前方にずれて、
背もたれとの間に空間が出来ている。

丸まった背中で胸郭が
広がる事ができない。

腹部が縮まりお腹を膨らませる事が
できない。

ベッド上では更にこの姿勢に

なってしまいやすい。





横隔膜が下がりお腹は膨らむ。

それにより空気を取り込む。

更に胸郭が広がると多くの

空気を吸う事が出来る。

私たちの呼吸



先行期に対するポジショニングでのチェックポイント

その体勢きちんと呼吸できてますか？

脳は体の中で最も酸素を必要とします。

酸素不足になる要因の一つが浅い呼吸。



正しいポジショニング

膝が軽く曲がっている

足底
接地

脇、背中、腕の下など
の隙間が埋まっている

肩や首の隙間が埋
まっている

後頭部が支えられ頭
部が後屈しない





ペンフィールドのホムンクルス

脳の感覚と運動の機能局在を絵にしたもの。

大きい箇所はそれだけ脳への刺激面積も大きくなる。

感覚刺激
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森田婦美子, 山本純子, and 高橋弘枝. "脳の活性化を促す口腔内刺激近赤外光イメージング装置を用いた脳血流量の
測定を行って."太成学院大学紀要 14 (2012): 149-154.

口腔ケアの効果



食事の始まりは
まず、

見る事

Å視覚

Å人の情報入力の80％を占めていると言われて
いる。

Å見て“美しい”、“美味しそう”、“どんな味なの
かな”、“私の好きな味そうだな”

Åなど食事を摂る前に思考し食事を開始する。



食品の視覚認知が嚥下機能に与える影響

神谷正樹, et al. "食品の視覚認知が嚥下機能に与える影響."日本摂食嚥下リハビリテーション学会
雑誌 19.1 (2015): 24-32.

結果

→



食思を働かせる
ために

匂いをかぐ

Å嗅覚

Å風邪をひいたとき、鼻が詰まったとき、

Å“食事の味がしないな”、“何か味気ないな”と
思ったことがある人は多いはず。

Å夕方の帰り道どこかの家の食事の匂いがかおっ
てきたとき“お腹すいたな”

Å食事を作っているとき、食事が目の前に来た時、
“美味しそう”という思考につながる。



食事開始の合図

水分摂取

Å味覚

Å味覚は舌と咽頭の一部にある味蕾という場所で
脳に伝達される。

Å味蕾から味を伝達するためには唾液が必要。

Å味があるものが味蕾に触れるだけでは不十分と
いうこと。

Å“美味しそう”という刺激でも唾液は出やすくな
るが、高齢者では唾液腺が減少する。

Åまず水分で口を潤して食事の準備を始めると良
い。



Å注意障害のある方は、
食事だけが見えるよう
周囲と仕切る。

Å介助者は声掛けを極
力少なくする。

環境整備



一人での食事より誰かとの食事の方がおいしい

人が映っていて声が入っている
人が映っていて無音
人が映ってなくて声が入っている
人が映っていなくて無音

の4種類の映像を見ながら食事をした時の
おいしさと食べた量の比較実験

⇩
声が聞こえていると、美味しさも摂取量も
多くなる。

おいしさ 食べた量

引用：A human voice, but not human visual image makes people perceivefood to taste better and to eat more: “social” facilitation ofeating in a digital media （人が見
えることでなく、人の声によっておいしいと感じ、食べる量も増える：デジタルメディアにおける食の「社会的」促進）著者：Kawai, N., Guo, Z., Nakata, R..川合伸幸
（名古屋大学／中部大学）、郭茁根（名古屋大学）、中田龍三郎（名古屋大学）



口に入れた食物を飲み込みやすい形状にかみ砕く

→食塊形成

準備期に問題があ
る場合

＊歯がない・欠損している

＊舌や頬の動きが悪く食物を奥歯の上に乗せられない

＊咀嚼せず丸のみしている

＊唾液が十分量でず口の中で食物がばらつく

＊舌圧が低下している

＊麻痺により食物の一部が麻痺側に溜まってしまう



対策

口腔ケア

義歯の調整

舌圧

食形態の調整

準
備
期
障
害
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今までに行われた歯の本数と食品を噛む（咀嚼）能力に関する調
査によれば、だいたい20本以上の歯が残っていれば、硬い食品で
もほぼ満足に噛めることが科学的に明らかになっています。

原文まま

引用 厚生労働省生活習慣病予防のための健康情報サイト
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Å日本臨床歯周病学会より
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ポイント

・水分がなるべく流れ込まない

ように水は十分にしぼり、

取れない汚れはジェルで

軟化させること

・口腔ケア用ウェットシートを

使用する事も有効



義歯の調製

本来入れ歯はポリグリップを使用せずとも

ずれることなく使用できるそうです。

体重減少や口腔機能の低下により

使用している入れ歯が合わなくなった際には

義歯の調製を行う必要があります。



•食品多様性は口腔機能の維持にも繋がる

•口腔機能低下は炭水化物など食べやすい食品の摂

取に偏る恐れあり

咀嚼できる食品が

増える

•咽頭通過時間の減少舌骨や喉頭の運動

範囲の減少

•舌が不適合な義歯を支えておく必要がなくなる

•咬合が安定することで舌骨上筋群の運動が行いや

すくなる

嚥下時間の短縮

•舌が固定され、嚥下時に口蓋に密着する

ことで舌圧の形成に一役かっている舌圧の形成

適合した
義歯が必要

月村直樹, et al. "口腔機能の回復が全身機能に及ぼす影響."日本補綴歯科学会誌 9.4 (2017): 279-284.

厚生労働科学研究費補助金（循環器疾患・糖尿病等生活習慣病対策総合研究事業）「歯科介入型の新たな口腔管理法の開発及び介入効果の検証等に
関する研究(24120701)」について分担研究報告書義歯装着が嚥下機能に及ぼす即時効果に関する研究研究分担者吉田光由広島市総合リハビリテー
ションセンター医療科部長



月村直樹, et al. "口腔機能の回復が全身機能に及ぼす影響."日本補綴歯科学会
誌 9.4 (2017): 279-284.



健康長寿ネット より



Key phrase

舌圧

矢野実郎, et al. "若年健常者における舌筋力訓練の効果."日本摂食嚥下リハビリテーション学会
雑誌 22.2 (2018): 120-126.



食べ物を
押しつぶす力





準備期でまとめた食塊を咽頭入口（喉の奥）に送り込む

食塊や水分を口腔内に保持する

口腔期に問題があ
る場合

＊口腔内に食物が残留している

→舌や頬の機能が低下している

＊口唇をしっかりと閉じられず送り込みの際に口から

溢れる

＊飲み込む前にむせこんでいる



対策

舌圧

口唇閉鎖

食形態の調整

体位調整

口
腔
期
障
害



奥舌で口腔内に
水分・食物を
とどめる



口唇閉鎖



咽頭入口まできた食塊を食道へ送り込む

舌口蓋閉鎖、鼻咽腔閉鎖で嚥下圧を高める

咽頭期に問題があ
る場合

＊食べている途中鼻水がでてくる

＊なかなか飲み込めない

＊ヒューヒュー・ゼーゼーしたような呼吸になる

＊湿性嗄声がでる

→がらがらとした声

＊喉に残っている感覚がある

＊飲み込んだ瞬間/飲み込んだ後むせこむ



対策
舌圧

嚥下代償法

食形態の調整

体位調整

咽
頭
期
障
害







座位 60° 30°

摂食姿勢と重力



喉頭蓋谷残留 or 梨状窩の残留
©えすてぃちゃん/熊谷櫂









田上裕記, et al. "姿勢の変化が嚥下機能に及ぼす影響ˈ頚部・体幹・下肢の姿勢設定における嚥下
機能の変化ˈ."日本摂食嚥下リハビリテーション学会雑誌 12.3 (2008): 207-213.

姿勢による咽頭通過時間の変化
a≒b→c→dの順に早かった

つまり
腹部や下肢に
緊張や伸展がかからない体位は
嚥下がスムーズに行われる
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食道から胃へ食塊を送り込む

→蠕動運動であり意図的な調整は不可

食道期に問題があ
る場合

＊一度飲み込んだと思っても逆流してくる

＊胸やけがする、げっぷが良く出る

＊飲み込んだ後しばらくしてからむせる



対策

姿勢調整

食後ギャッジアップ

排便コントロール

食
道
期
障
害



座位 60° 30°

摂食姿勢と重力



食後ギャッジアップ

•座位の耐久性がある方は30分程度なるべく座位に近い角度で

ギャッジアップしておくと良い。

•耐久性がない方は最低でも15°は上げておく。

排便コントロール

•排泄できるから摂取できる。

•しっかりと排便することで腸内の要領を減らし腹部膨満感のない

状態で食事を摂取することが望ましい。



フレイル

アンチエイジングへのキーフレーズ





精神・心理的フレイル

運動器の障害

低栄養

口腔機能低下

…

閉じこもり

独居

孤食

…

軽度認知障害（MCI）

うつ

認知症

…

身体的フレイル

社会的フレイル

ロコモティブシンドローム

骨 関節

筋

（サルコ

ペニア）

ADL低下
生活機能
障害

鈴木隆雄：日本サルコペニア・フ
レイル学会誌 2(1):6-12,2018



フレイル回避

サルコペニア

ロコモ予防
運動

栄養
摂取

健康な

口腔機能



口腔機能とフレイルの関係性



口腔機能
とは

Å口腔機能は捕食（食べ物を口に取り込むこ

と）、咀嚼、食塊の形成と移送、嚥下、構音、

味覚、触覚、唾液の分泌などに関わり、人が

社会のなかで健康な生活を営むための必要な

基本的機能です。

厚生労働省生活習慣病予防のための健康情報サイト より



口腔機能を支えるものたち

Å筋肉

…口の開閉、咀嚼、表情、

Å歯

…食物をかみ切る、すりつぶす、

Å舌

…食物を口腔内に保持する、食物を歯の上に乗せる、発音、

Å唾液

…食物をまとめる、口腔内の自浄作用、話しやすいよう保湿



口腔機能が
低下すると



出典：歯科診療所におけるオーラルフレイル対応マニュアル2019年版（日本歯科医師会）
作図：平野浩彦先生

東大との共同研究で65歳以上

の高齢者を追跡調査した結果、

オーラルフレイルのある人は

ない人より、要介護になった

り亡くなったりするリスクが

2倍以上も高いことが判明
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歯間ブラシの使用

電動歯ブラシ

定期的な歯科受診

ᵓ βϥ

家族との交流

他者との交流

社会参画

ϢΨᶺϚ

30回嚙んで食べる

強く嚙むとは違う

口腔機能維持のために出来る事



ありがとうございました。



市民公開講座②アンケート


