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原 著

ガム咀嚼を用いたゆっくりよく噛む指示の効果

松尾 恭子1），川崎 裕美2）

1）四国大学看護学部
2）広島大学大学院医系科学研究科

（2020年 3月 30日受付）

要旨：本研究は，ゆっくりよく噛むという指示の効果を明らかにするために，ガムを使用してゆっ
くりよく噛むことを意識した咀嚼と自由に噛む咀嚼を比較することによって，咀嚼時間，咀嚼力，
唾液分泌量の違いを検証することを目的とした．10歳代から 60歳代までの 73名を対象に調査を
行って分析した．その結果，ゆっくりよく噛む時は，自由に噛む時に比べて咀嚼時間は有意に長
く（p＜.001），咀嚼力は有意に高かった（p＜.001）．唾液分泌量は，有意な差はなかった．咀嚼力
への影響について性別，年齢，咀嚼時間，唾液分泌量の 4要因の関連を調べた結果，ゆっくりよ
く噛む時の咀嚼力に，有意差は無かった．自由に噛む時の咀嚼力は，年齢（p＜.05）と咀嚼時間
（p＜.001）に有意差があった．本研究におけるゆっくりよく噛むという指示は，自由に噛む時と比
較して咀嚼時間が長く，年齢や咀嚼時間に影響されない高い咀嚼力が得られることが示された．

（日職災医誌，69：14─19，2021）

―キーワード―
ゆっくりよく噛む，ガム咀嚼，咀嚼力

I．はじめに

早食いは，BMI１）２），動脈壁硬化３），メタボリックシンド
ロームとの関連４）５）が明らかになっており，食後血糖値に
も影響６）を与えている．早食いは生活習慣病と関連が深い
と考えられる．高齢の糖尿病患者はインシュリン注射が
困難７）であり，間食をする者の中には空腹感を低血糖症状
と自覚できない８）ことがあるため，高齢者の自己管理は困
難である．健やかな老年期を迎えるためには，成人期か
ら健康を考えた咀嚼について考える必要がある．第 3次
食育推進基本計画は，健康寿命の延伸に向けて，ゆっく
りよく噛んで食べる国民を増やすことを目標９）としてい
る．ゆっくりよく噛むことは，生活習慣病の予防にも有
効なことを示している．食育に関する意識調査報告書（平
成 28年 3月 内閣府食育推進室）１０）によると，ゆっくり
よく噛んで食べるために必要なこととして，メリットを
知っていることに 42.3%の回答を得たと報告している．
ゆっくりよく噛む咀嚼に関心が向くためには，どのよう
な効果があるのかを伝えていく必要がある．ゆっくりよ
く噛む効果について調べると，安藤ら１１）は，ゆっくりよく
噛むことを実践した群は，体重の変化に有意な減少が認
められたのに対して，非実践群は有意差が認められな
かったと報告している．しかし，その他のゆっくりよく

噛む効果については，渉猟しえなかった．効果が明確で
ない場合，対象者に指示することは難しい．考えられる
効果としては，ゆっくりよく噛むことを意識すると，咀
嚼時間が長く良く噛むことで咀嚼力が増すと考えられ
る．咀嚼力と唾液分泌との関連は，咬筋活動と耳下腺流
量の間に正の相関関係があることが報告１２）されており，
ゆっくりよく噛む咀嚼は，唾液分泌を促すと推察される．
被験者に早い咀嚼や遅い咀嚼を指示して，咀嚼周期の随
意的調節は可能である報告１３）や，咀嚼時の被検食品は，ガ
ムが最も安定した咀嚼リズムが得られる１４）ことや，ガム
で咀嚼力の測定を行った報告１５）１６）がある．本研究では，
ゆっくりよく噛む効果を検証することを目的に，ガムを
使用してゆっくりよく噛むことを意識した咀嚼と自由に
噛む咀嚼を比較することによって，咀嚼時間，咀嚼力，
唾液分泌量の違いを検証する．

II．研究方法

1．研究デザイン：一群前後比較の準実験研究のデザ
インを用いた．
2．研究調査期間および調査時間：2015年 8月～2016

年 10月，11時～14時の間
3．調査対象者：学校等の 8施設の管理責任者に，研究

協力の依頼に関する文書を持参し，口頭で説明を加えた
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図 1　研究プロトコール

後，代表者の承諾を文書で得た．成人期の健常者で自分
の歯でガム咀嚼を行うことが可能で有歯顎者であるこ
と，および 2日間連続して調査を行うことが可能な人の
うち，承諾の得られた人に協力を依頼した．
4．調査内容：2日間の調査は，以下に示した．プロト

コールは，図 1に示す．
1）測定前の口腔内の環境：測定前は，口腔内環境を一

定にするために，水で 30秒間口腔内をゆすいだ．口腔内
をゆすいだ後は，5分間の安静とした．
2）被験食品：キシリトールガム咀嚼力判定ガムⓇ（発

売元（株）オーラルケア，販売者（株）ロッテ）を使用
した．香味は，ミックスフルーツ味である．以下，キシ
リトールガム咀嚼力判定ガムⓇは，咀嚼力判定ガムと記
す．
3）咀嚼運動の指示：咀嚼回数は，60回とした．咀嚼力

判定ガムは，2分間の咀嚼を行うことで咀嚼後にガムの
色変わりを測定するが，色の変化と咀嚼回数は，60回か
ら 160回までの相関係数が高かったという報告１７）から，
今回の咀嚼回数は 60回とした．咀嚼運動の指示として，
1日目は「60回，自由に噛んでください」と指示を行い，
自由に噛む咀嚼（以下，自由咀嚼とする）を行った．2
日目は「60回，ゆっくりよく噛んでください」と指示を
行い，ゆっくりよく噛む咀嚼（以下ゆっくり咀嚼とする）
を行った．同一対象者に 2日間の調査を行った．
4）咀嚼回数の測定：数取器を使用して，対象者自身で

60回のカウントを行った．咀嚼時間は，タイマーを使用
して時間（秒）を計測した．
5）咀嚼力の判定：噛んだ咀嚼力判定ガムを透明のビ

ニール袋に入れた．透明のビニール袋の中には，白い色
の紙を入れて，その上に噛んだ咀嚼力判定ガムを置くこ
とで色調を判断した．咀嚼力判定ガムの色による変化は，
調査した研究者と調査対象者の 2人で一緒に目視で確認
して判定した．咀嚼力判定ガムの色は，黄緑色から咀嚼
により徐々に十分咀嚼されていれば鮮やかな赤色を呈す

る．咀嚼力判定ガムのパッケージに示されているカラー
チャートの 5色を基準にして，色変わりを 5段階で評価
した．判定の点数は，黄緑が 1点から赤色が 5点とし，
単位はない．
6）唾液分泌量：口腔水分計ムーカスⓇ（埼玉県・（株）

ライフ）を用いて，舌背部で測定した．口腔水分計ムー
カスⓇの表示範囲は，00.0～99.8で示されて，単位はない．
口腔水分計ムーカスⓇによる測定値は，安静時唾液量，刺
激時唾液量それぞれと統計学的相関を認めるという報
告１８）から，ここでは唾液分泌量として表す．測定は，咀嚼
前後にそれぞれ 3回連続して測定を行い，中央値を測定
値として用いた．咀嚼後の測定値から咀嚼前の測定値を
引いて，唾液分泌量を算出した．咀嚼力及び唾液分泌量
の測定は，同一の研究者が全て行った．
7）質問紙調査：性別と年齢の属性，筆者が作成したガ

ム咀嚼後に唾液が出て口の中が潤うかどうかに関する唾
液分泌の主観的評価項目等の合計 5項目である．唾液分
泌の主観的評価は 5段階評価で，1）まったくそう思わな
い，2）あまりそう思わない，3）すこしそう思う，4）わ
りにそう思う，5）非常にそう思うとした．
5．分析方法：対象者の特性を確認するために基礎統

計量を算出した．自由咀嚼群とゆっくり咀嚼群について，
咀嚼時間，咀嚼力，唾液分泌量，唾液分泌の主観的評価
を算出した．Wilcoxonの符号順位和検定により，2群間
の比較を行った．咀嚼力への影響は，咀嚼力を独立変数
として性別，年齢，咀嚼時間，唾液分泌量の 4要因との
関連性をみるために強制投入法による重回帰分析を行っ
た．咀嚼力と年齢に差があるのかどうかについて，10
歳代と 20歳代，30歳代と 40歳代，50歳代と 60歳代の
3群に年代を分けて，一元配置による分散分析を行った．
統計分析は，IBM Statistics ver.23を使用した．
6．倫理的配慮：対象者には，研究の主旨・方法を説明

し，あくまで任意であり，同意が得られた後でも途中で
拒否できること，答えたくない質問に関しては答えない
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表 1　対象者の属性

（n＝73）

属性 n %
年齢

平均値±標準偏差

全体 73 100 35.0 14.2

性別
男性 37 50.7 31.3 12.8
女性 36 49.3 38.8 14.6

年代別

10歳代 3 4.1 18.4 0.6
20歳代 30 41.1 22.2 2.1
30歳代 9 12.3 32.4 1.3
40歳代 19 26.0 44.6 2.8
50歳代 8 11.0 55.8 2.3
60歳代 4 5.5 62.8 2.6

表 2　自由咀嚼とゆっくり咀嚼の比較

（n＝73）

自由咀嚼 ゆっくり咀嚼
p値

平均値±標準偏差 平均値±標準偏差

咀嚼時間
54.3 12.8 112.7 34.5 ＊＊＊ p＜.001

（秒）

咀嚼力
（1～ 5）

3.7 0.7 4.6 0.6 ＊＊＊ p＜.001

唾液分泌量 0.7 0.8 0.9 1.1 0.478

主観的唾液分泌
（1～ 5）

3.7 0.1 3.9 0.1 0.267

表 3　咀嚼力と 4要因との関連

目的変数：咀嚼力 （n＝73）

項目
自由咀嚼 ゆっくり咀嚼

β p-value β p-value

性別 －0.136 －0.103
年齢 －0.012 ＊ 0.002
咀嚼時間 0.023 ＊＊＊ 0.002
唾液分泌量 0.032 －0.070
重相関係数（R） 0.490 0.188
決定係数（R2） 0.240 0.035

β：標準回帰係数　＊＊＊：p＜.001　＊：p＜.05
説明変数：4変数

ことが可能であること，そのことにより不利益が生じる
ことは無いこと，得られた情報は研究以外で使用しない
こと，個人が特定されないように配慮すること，結果を
学会で発表することを文書と口頭で説明して，同意書に
て同意を得た．この研究は，四国大学の研究倫理審査専
門委員会で審査を受け承認を得て行った．

III．結 果

1．対象者の背景
対象者は，2日間を通して協力が得られた 10歳代～60

歳代までの 73名を分析対象とした．対象者は，男性 37
名（50.7％），女性 36名（49.3％），年齢は 18～65歳で，
平均値（±標準偏差）は 35.0（±14.2）歳であった．年代
別では 20歳代が 30名（41.1％）と最も多かった（表 1）．
2．自由咀嚼群とゆっくり咀嚼群の比較
自由咀嚼とゆっくり咀嚼の 2群間において，咀嚼時間，

咀嚼力，唾液分泌量を比較した（表 2）．ゆっくりよく噛
んでくださいという指示では，咀嚼時間が 2倍となり有
意に長く（p＜.001），咀嚼力は有意に高い（p＜.001）．唾
液分泌量及び唾液分泌の主観的評価は，ゆっくり咀嚼の
方が平均値は高いが 2群間の有意差はみられなかった．
3．咀嚼力に与える条件の検討
自由咀嚼とゆっくり咀嚼のそれぞれの咀嚼力と，性別，

年齢，咀嚼時間，唾液分泌量の 4要因の関連性をみるた

めに，強制投入法による重回帰分析を行った（表 3）．自
由咀嚼は，年齢（p＜.05）と咀嚼時間（p＜.001）で有意差
があった．ゆっくり咀嚼の咀嚼力は，4要因全てに有意差
はみられなかった．
4．咀嚼力の年代別による比較
自由咀嚼とゆっくり咀嚼のそれぞれにおいて，3群に

分けた年代別の一元配置の分散分析を行った（表 4）．咀
嚼力は，自由咀嚼群に有意差（p＜.05）があり，10歳代と
20歳代の群の平均値が一番高かった．

IV．考 察

1．対象者の背景
調査協力者は，50歳代から 60歳代の対象者数が他の

年代に比べて少ない．理由は，義歯があることや歯の治
療中でガム咀嚼が困難であることであった．欠損補綴物
の装着者は 55歳以上で半数を超えている報告１９）がある
ことから，被験食品をガムとした場合は，調査方法や年
齢の選定を考慮する必要があると考える．
2．ゆっくりよく噛む咀嚼の効果
本研究のゆっくり咀嚼は，自由咀嚼に比べて咀嚼時間

が有意に長く，咀嚼力も有意に高かった．神庭ら１３）は，咀
嚼運動を速く行うように指示したときは，咀嚼周期は短
縮し，咀嚼運動を遅く行うように指示したときは，咀嚼
周期は延長したことを報告しており，本研究の結果は，
咀嚼条件に対して咀嚼周期に変化があり，咀嚼時間の長
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表 4　年代別による咀嚼力

（n＝73）

n
自由咀嚼

p値
ゆっくり咀嚼

p値
年代 平均値 標準偏差 平均値 標準偏差

咀嚼力
（1～ 5）

10歳代と 20歳代 33 4.0 0.7
＊ p＜.05

4.6 0.5
0.45930歳代と 40歳代 28 3.5 0.6 4.5 0.7

50歳代と 60歳代 12 3.7 0.7 4.8 0.5

さに影響したと考えられる．咀嚼力の違いは唾液分泌量
に影響すると考えられたが，2群間における唾液分泌量
の統計的有意差はなかった．鈴木ら２０）は，4種類の異なっ
た香料を有するガムとガムベースを用いて咀嚼中の混合
唾液の分泌量と pHの変動を調べた結果，全てのガムで
咀嚼中唾液分泌量は増加し 30秒からほぼ 3分後迄が最
も多量であったことを報告している．本研究の咀嚼時間
は，自由咀嚼とゆっくり咀嚼の平均が 3分以内であった
ことから，唾液分泌量による統計的有意差がなかったと
考えられる．
3．咀嚼力と 4要因の関連
自由咀嚼の咀嚼力は，年齢と咀嚼時間で有意差があっ

た．ゆっくり咀嚼の咀嚼力は，年齢，性別，咀嚼時間，
唾液分泌量の 4要因の全てに有意差は無かった．ゆっく
り咀嚼は自由咀嚼に比べて約 2倍の咀嚼時間の長さがあ
り，咀嚼時間をかけることによって良く噛むことが意識
でき咀嚼力を高めた要因になったと考えられる．咀嚼力
と年齢との関係について，米澤ら２１）は，プラスチック容器
を用いた咀嚼機能評価を用いて，被験者の年齢が高くな
るに従い咀嚼力が低下する傾向がみられたと報告してい
る．本研究結果は，自由咀嚼において 10歳代と 20歳代
の群が他の年代より咀嚼力が高いという結果であり，年
齢と咀嚼力に関連があったと考えられる．性別による咀
嚼力は，平均 22歳の男女を対象に調査を行い咀嚼能力に
有意な性差は認められなかった報告２２）や，65歳以上の高
齢者を対象にガムを 2分間咀嚼して色変わりを測定した
結果，有意な男女差を認めなかった２３）と報告があり，本研
究も性別は咀嚼力に影響を与えていないという結果で
あった．ゆっくり咀嚼は，自由咀嚼時に比べて年齢や咀
嚼時間に影響されず咀嚼力の値が高くなるとなることが
示唆された．本研究の成果は，ゆっくりよく噛むことを
意識すると，年齢や咀嚼時間に関係なく咀嚼力向上に効
果があると考えられる．
今後は，ゆっくりよく噛む咀嚼を習慣とした場合の効

果検証や，どのようにすればゆっくりよく噛む事に関心
が向くのかを考えていく必要があると考える．

V．結 語

本研究は，ゆっくりよく噛む咀嚼の効果を明らかにす
るために，18歳から 65歳までの成人期の人を対象にし
て，ガムを使用してゆっくりよく噛むことを意識した咀

嚼と自由に噛む咀嚼を行った場合の咀嚼時間，咀嚼力，
唾液分泌量の違いを検証することを目的として比較検証
した結果，以下のことが明らかとなった．
1．咀嚼時間は，ゆっくりよく噛む時のほうが自由に噛

む時より咀嚼時間が有意に長かった．
2．咀嚼力は，ゆっくりよく噛む時のほうが自由に噛む

時より咀嚼力の値が有意に高かった．
3．唾液分泌量及び唾液分泌の主観的評価は，ゆっくり

よく噛む時と自由に噛む時で有意差はなかった．
4．自由に噛む時の咀嚼力は，年齢と咀嚼時間に有意差

があり咀嚼力に影響があった．
本研究におけるゆっくりよく噛む指示の効果は，自由

に噛む時に比べて咀嚼時間が長く，年齢や咀嚼時間に影
響されない高い咀嚼力が得られることが示された．健康
を考えてゆっくりよく噛むことは，年齢に関係なく咀嚼
力向上に効果があると考える．今後は，ゆっくりよく噛
んで食べることに対する人々への関心が高まるための方
策や，咀嚼習慣とするにはどのような方策があるのかを
検討することが課題である．
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Effects of Slow and Thorough Chewing Based on Chewing GumMastication

Kyoko Matsuo1) and Hiromi Kawasaki2)
1)Faculty of Nursing, Shikoku University

2)Graduate School of Biomedical and Health Sciences, Hiroshima University

The objective of this study was to examine the effects of instructing people to chew slowly and thoroughly
by comparing differences in mastication time, masticatory force, and saliva secretion levels when consciously
chewing gum slowly and thoroughly and when chewing gum freely. Seventy-three subjects (aged from their
10s to 60s) were surveyed and their results were analyzed. The results showed significantly longer mastication
time (p＜0.001) and greater masticatory force (p＜0.001) when chewing slowly and thoroughly compared to
chewing freely. No difference in saliva secretion level was observed between the 2 groups. Examination of the
relationship between masticatory force and the 4 factors of sex, age, mastication time, and saliva secretion lev-
els revealed no significant differences in masticatory force in the group that chewed slowly and thoroughly.
When chewing freely, significant differences in masticatory force were seen according to age (p＜0.05) and mas-
tication time (p＜0.001). As compared with chewing freely, the effects of instructing people to chew slowly and
thoroughly seen in this study were a longer mastication time and greater masticatory force, which was not af-
fected by age or mastication time.

(JJOMT, 69: 14―19, 2021)
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