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10か 月児のう蝕の関連要因が 1歳 6か 月児う蝕に

およぼす影響について

佐藤 公子D,小田  慈a,下野  勉Э

〔論文要旨〕

A市の10か月児歯科健康診査と1歳 6か 月児歯科健康診査をともに受診した乳幼児415名 (男児230名 ,

女児185名 )を対象に,う 蝕関連要因として10か月児健康診査時点の4項 目「保護者の意識」,「食生活」,「生

活習慣」,「口腔衛生」をあげ, 1歳 6か 月児う蝕に及ぼす影響を検討した。この結果,関連要因として

あげたもののうち,10か 月児健康診査時点の保護者の意識項目では「歯の清潔に注意している」,食生

活項目では「間食回数」,「砂糖を含む甘味飲料水」が 1歳 6か 月児う蝕に影響を与えていることが明ら

かとなり,保健指導の重要性が示唆された。また,10か 月時点での離乳食の状況と1歳 6か月時点の咀

疇状況とう蝕発生に関連性が認められたことから,健診を行う際に保護者に対して乳幼児期の咀疇機能

の発達に合わせた食事の必要性や正しい食習慣,日腔衛生を身につけるような支援を行うことが必要で

あると思われる。

Key words:10か 月児健康診査, 1歳 6か 月児健康診査, う蝕関連要因,間食,摂食行動
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I.は じめ に

10か 月児,1歳 6か 月児歯科健康診査は,乳
幼児に対する歯科健診と口腔衛生指導が同時に

実施されることで乳歯う蝕予防や抑制作用とし

て重要な役目を担ってきた。岡山県の平成17年

度の10か月児健康診査,1歳 6か 月児健康診査
における受診率は,10か 月児88.5%,1歳 6か

月児87.4%で ,1歳 6か 月児の一人当たりの平
均う蝕指数は0.08であつた。う蝕罹患率を減少

させるためには,10か 月の時点で1歳 6か 月の

う蝕を予想し,リ スク要因を考慮した保健指導

を行うことが有用であると思われる。

笹原,二木ら1～のは,う 蝕は多要因の疾患で

あり,その発生には「食生活」,「歯科保健行動」

など数々の要因が複雑に関与していると述べて

いる。また,孝L幼児期は,乳歯う蝕が永久歯の

う蝕に関連することや口腔清掃や食習慣などの

基本的な歯科保健習慣を身につけていく時期で

あるため,生涯を通じた歯の健康づくりに対す
る指導効果が期待できると考える。本研究では,

1歳 6か 月児のう蝕予防を目的として10か月児

歯科健診時点のう蝕関連項目が1歳 6か 月児う

蝕に及ぼす影響を同一児で経時的な追跡調査を

したので報告する。
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10か月児のう蝕の関連要因が1歳6か月児う蝕に

およぼす影響について

佐藤　公子工），小田　　慈2），下野 勉3）

〔論文要旨〕

　A市の10か月児歯科健康診査と1歳6か月児歯科健康診査をともに受診した乳幼児415名（男児230名，

女児185名）を対象に，う蝕関連要因として10か月児健康診査時点の4項目「保護者の意識」，「食生活」，「生

活習慣」，「口腔衛生」をあげ．1歳6か月児う蝕に及ぼす影響を検討した。この結果，関連要因として

あげたもののうち，10か月児健康診査時点の保護者の意識項目では「歯の清潔に注意している」，食生

活項目では「間食回数」，「砂糖を含む甘味飲料水」が1歳6か月児う蝕に影響を与えていることが明ら

かとなり，保健指導の重要性が示唆された。また，10か月時点での離乳食の状況と1歳6か月時点の1咀

囎状況とう蝕発生に関連性が認められたことから，健診を行う際に保護者に対して乳幼児期の咀囎機能

の発達に合わせた食事の必要性や正しい食習慣，口腔衛生を身につけるような支援を行うことが必要で

あると思われる。

Key　words＝10か月児健康診査，1歳6か月児健康診査，う蝕関連要因。間食，摂食行動

1．はじめに

　10か月児，1歳6か月児歯科健康診査は，乳

幼児に対する歯科健診と口腔衛生指導が同時に

実施されることで乳歯う蝕予防や抑制作用1とし

て重要な役目を担ってきた。岡山県の平成17年

度の10か月児健康診査，1歳6か月児健康診査

における受診率は，10か月児88．5％，1歳6か

月児87　．4％で，1歳6か月児の一人当たりの平

均う蝕指数は0．08であった。う蝕罹患率を減少

させるためには，10か月の時点で1歳6か月の

う蝕を予想し，リスク要因を考慮した保健指導

を行うことが有用であると思われる。

　笹原，二木ら1’”3）は，う蝕は多要因の疾患で

あり，その発生には「食生活」，「歯科保健行動」

など数々の要因が複雑に関与していると述べて

いる。また，乳幼児期は，乳歯う蝕が永久歯の

う蝕に関連することや口腔清掃や食習慣などの

基本的な歯科保健習慣を身につけていく時期で

あるため，生涯を通じた歯の健康づくりに対す

る指導効果が期待できると考える。本研究では，

1歳6か月児のう蝕予防を目的として10か月児

歯科健診時点のう蝕関連項目が1歳6か月児う

蝕に及ぼす影響を同一児で経時的な追跡調査を

したので報告する。
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Ⅱ.対象と方法

1.調査対象

平成14年 3月 から平成14年 9月 ,平成16年 3
月から平成16年 5月 までに出生 した乳幼児で ,

平成15年 7月 ～平成18年 1月 の間にAttBセ ン
ターにおいて10か月児歯科健康診査と 1歳 6か

月児歯科健康診査をともに受診した乳幼児415

名 (男児230名 ,女児185名 )である。

2.調査方法

AttBセ ンターの健康診断に来所 した乳幼児
の保護者があらかじめ記入して持参した健康診

査票と歯科健康診査結果から調査した。

1)う蝕罹患状態の把握

① 歯科健診
10か 月児,1歳 6か 月児に対 して,十分な照
明下で歯鏡・探針を用いた視診型診査を行っ

た。厚生労働省の基準に従いCl以上をう蝕と

した。。

② う蝕活動試験
う蝕活動試験は,カ リオスタット (デンツプ

ライ三金 東京,以下「CAT」 と略す)を用いた。
CATは ,う 蝕感受性とう蝕の進行度を判定す
るう蝕活動性試験であるい。10か 月児, 1歳 6
か月児の口腔内から滅菌綿棒で歯垢を採取し,

う蝕原性菌の酸酸性能力を判定する。エナメル

質の脱灰の臨界 pHは5.4(ScOre l)と いわれ
ている。また,CAT tt Score 2以 上のものは

食習慣を中心とした生活習慣に問題があると示

唆されていることから,ScOre O～ 1.5を 口腔衛

生状態が良好なLow Risk群 ,Score 2.0以上を

High Risk群 とした。

3.分析方法

10か 月児ならびに 1歳 6か 月児歯科健診結

果から,う 蝕有病者率,1人 平均 う蝕歯数 ,

CAT分布を算出した。次に,10か 月時点のう
蝕関連要因「保護者の意識」,「食生活」,「生

活習慣」,「 口腔衛生」と 1歳 6か 月児う蝕 ,

CATの 関連性をχ2検定で行った。χ2検定の結
果から,1歳 6か 月児う蝕を目的変数として有
意差があった要因についてロジスティック回帰

分析を行った。離乳食と咀疇状況については,

小 児 保 健 研 究

10か 月時点での離乳食の進行状況 (かゆ食,軟
食,お となと同じもの)と 1歳 6か 月時点の咀
疇状況 (ためて飲み込まない,あ まりかまない,

チユクチユク吸う)を調査 した。健康診査票か
ら,今回は摂食行動に対するこれまでの報告。つ

を参考にして咀疇機能面からみた「ためて飲み

込まない」と咀疇機能面から食物を貯留したま

ま吸綴様の動きをする「チュクチュク吸う」,

咀疇,嘩下の機能面からみた「あまりかまな
い」を分析項目とした。統計処理には,SPSS
14.0」 fOr windowsを 使用した。

4.倫理的配慮

乳幼児健康診査および歯科保健指導のために

作成されたデータをA市および健診受診者の承
諾を得たうえで,匿名化し分析を行った。

Ⅲ.結   果

10か 月児,1歳 6か月児健康診査の萌出歯数
およびう蝕罹患状況を表1に示した。10か 月時

点の萌出歯数は 1人5.12本 ,1歳 6か 月時点で
14.82本であった。

1.10か 月児健診および1歳 6か 月児健診のう蝕罹

患状況

10か 月児,1歳 6か 月児の歯科健診結果 を
表 2に示 した。 10か 月時点, 1歳 6か 月時点の

う蝕罹患状況を調べたところ,「 t(405)=3.81,

p<0.000」 で統計学的に有意差が認められ,

1歳 6か 月時点ではう蝕が増加する傾向が認め

られた (表 3)。 また,10か 月時点, 1歳 6か

月時点の CATも 同様に,「 t(392)=2.14, p
<0.033」 で統計学的に有意差が認められたが ,

10か 月時点より1歳 6か 月時点で CAT High
Risk群が減少する傾向が認められた。

表 1 10か 月児ならびに 1歳 6か 月児健康診査別
萌出歯数

項 目 平均 標準偏差 範囲

10か月児健康診査 5.12 2 352 0～ 9

1歳 6か 月児健康診査 14.82 2.164 6-20
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皿．対象と方法

1．調査対象

　平成14年3月から平成14年9月，平成16年3

月から平成16年5月までに出生した乳幼児で，

平成15年7月～平成18年1月の問にA市Bセン

ターにおいて10か月児歯科健康診査と1歳6か

月児歯科健康診査をともに受診した乳幼児415

名（男児230名，女児185名）である。

2．調査方法

　A市Bセンターの健康診断に来所した乳幼児

の保護者があらかじめ記入して持参した健康診

査票と歯科健康診査結果から調査した。

1）う蝕罹患状態の把握

①歯科健診

　10か月児，1歳6か月児に対して，十分な照

明下で歯鏡・探針を用いた視診型診査を行っ

た。厚生労働省の基準に従いC1以上をう蝕と

した4）。

②　う蝕活動試験

　う蝕活動試験は，カリオスタット（ゲンツプ

ライ三金　東京，以下「CAT」と略す）を用いた。

CATは，う蝕感受性とう蝕の進行度を判定す

るう蝕活動性試験である5）。10か月児，1歳6

か月児の口腔内から滅菌綿棒で歯垢を採取し，

う蝕原性菌の酸酸性能力を判定する。エナメル

質の脱灰の臨界pHは5．4（Score　1）といわれ

ている。また，CAT値Score　2以上のものは

食習慣を中心とした生活習慣に問題があると示

唆されていることから，Score　O～1．5を口腔衛

生状態が良好なLow　Risk群，　Score　2．0以上を

且igh　Risk群とした。

3，分析方法

　10か月児ならびに1歳6か月児歯科健診結

果から，う蝕有病者率　1人平均う蝕歯数

CAT分布を算出した。次に，10か月時点のう

蝕関連要因「保護者の意識」，「食生活」，「生

活習慣」，「口腔衛生」と1歳6か月児う蝕，

CATの関連性をX2検定で行った。ガ検定の結

果から，1歳6か月児う蝕を目的変数として有

意差があった要因についてロジスティック回帰

分析を行った。離乳食と咀囎状況については，
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10か月時点での離乳食の進行状況（かゆ食，軟

食，おとなと同じもの）と1歳6か月時点の咀

噛状況（ためて飲み込まない，あまりかまない，

チュクチュク吸う）を調査した。健康診査票か

ら，今回は摂食行動に対するこれまでの報告6・’7）

を参考にして咀噛機能面からみた「ためて飲み

込まない』と咀囎機能面から食物を貯留したま

ま吸綴様の動きをする「チュクチュク吸う」，

咀噛，嚥下の機能面からみた「あまりかまな

い」を分析項目とした。統計処理には，SPSS

14．OJ　for　windowsを使用した。

4．倫理的配慮

　乳幼児健康診査および歯科保健指導のために

作成されたデータをA市および健診受診者の承

諾を得たうえで，匿名化し分析を行った。

皿．結 果

　10か月児，1歳6か月児健康診査の萌出歯数

およびう蝕罹患状況を表1に示した。10か月時

点の萌出歯数は1人5．12本，1歳6か月時点で

14、82本であった。

1．10か月児健診および1歳6か月児健診のう蝕罹

　患状況

　10か月児，1歳6か月児の歯科健診結果を

表2に示した。10か月時点，1歳6か月時点の

う蝕罹患状況を調べたところ，「t（405）＝3．81，

p〈0．OOO」で統計学的に有意差が認められ，

1歳6か月時点ではう蝕が増加する傾向が認め

られた（表3）。また，10か月時点，1歳6か

月時点のCATも同様に，「t（392）＝2．14，　p

＜0．033」で統計学的に有意差が認められたが，

loか月時点より1歳6か月時点でCAT　High

Risk群が減少する傾向が認められた。

表1　10か月児ならびに1歳6か月児健康診査別

　萌出歯数

項　　　目 平均 標準偏差 範囲

10か月児健康診査 5．12 2，352 0～9

1歳6か月児健康診査 14．82 2，164 6～20



項 目 う蝕なし う食虫あり う蝕総数
一人平均

う

'虫

才旨蛮交

CAT
(Low Risk群 )

CAT
(High Risk群 )

10か月児健康診査 409(98 6) 4(1.4) 349(93.3) 25(6.7)

1歳 6か月児健康診査 38703.3¥) 28(6.7) 371(94.6) 21(5.4)
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表 3 10か 月児ならびに 1歳 6か月児健康診査別

う蝕状況の変化

項 目 平均値 標準偏差
95%信頼区間

T値 有意確率
下 限 上限

- 123 - 186 - 059 -3809 000

CAT 090 - 008 1 739 2 142 033事

***p<0.001,*p<0.05(t検 定)

2.10か 月児のう蝕関連要因と 1歳 6か 月児健診の

う蝕罹患状況 。CATと の関係

10か 月時点のう蝕関連要因と1歳 6か 月児健

康診査のう蝕罹患状況との関係は,表 4の とお

りである。保護者の意識項目では「歯の清潔に

注意している」,食生活項目では「間食の回数」,

「砂糖を含む甘味飲料水 (ジュース,炭酸・乳

酸飲料,ス ポーツ・イオン飲料を含む)」 にお

いて,う 蝕が有意に高い傾向が認められた。し

かし,間食の内容で検討した場合では,最 も多
いせんべい (148名 ),く だもの (124名 ),ボー

ロ (121名 )な どのすべてにおいて10か 月児と

1歳 6か 月児う蝕と明らかな差が認められな

かった。10か 月の時点でよく飲む飲み物は,お

茶,果汁,市販ジユースであったが,1歳 6か
月時点ではお茶,牛乳,市販ジュースの順であつ

た。 1歳 6か 月時点と10か月時点で頻度の高い

飲料水および種類数を比較すると,1歳 6か 月
時点の方がお茶を9割以上,牛乳や市販ジュー

スを6割以上飲んでおり,飲料水の種類が 2種

類増えていることが示された。

離乳食については,10か 月時点での離乳食の

主食が軟食を食べているものは51.1%,お かゆ。

おじやを食べている子どもが47.1%,お となと

同じものを食べているものが13.6%であった。

離乳食の形態が10か 月時点でおかゆ 。おじやを

食べている子どもは,1歳 6か 月時点で CAT
High Risk群 が統計学的に高い傾向が認められ

た。

また,保護者の意識「子育ては楽 しい」は,
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10か 月時点のう蝕に影響を与えていたが, 1歳

6か 月時点では統計学的有意差が認められな

かった。

3.ロ ジスティック回帰分析

χ
2検
定の結果をふまえて,1歳 6か月児う蝕

に影響を及ぼす 3項 目,保護者の意識項目の「歯

の清潔に注意している」,食生活項目の「間食
の回数」,「砂糖を含む甘味飲料水」をう蝕関連

要因として,ロ ジステイック回帰分析を行った

(表 5)。 この結果,1歳 6か 月児う蝕は,保護
者が「歯の清潔に注意している」ものほど少な

く,食生活項目の「間食の回数」,「砂糖を含む

甘味飲料水」を高頻度で摂取しているものほど

多い傾向が認められた。10か 月の時点で「歯の

清潔に注意している」保護者は,1歳 6か 月時
点で口腔衛生に関心が高く「寝かせた状態での

仕上げ磨き」,「寝る前の歯みがき」を行ってい

る傾向が高いことが認められた (表 6)。 また,

口腔衛生については表7に示すとおり「寝る前

の歯みがき」が 1歳 6か 月児う蝕予防に関与し

ていることが示された。

10か月時点での離乳食の状況と1歳 6か 月時

点の咀疇状況との関連を表8に示した。10か月

時点で離乳食の状況が「おとなと同じもの」を

食べている子どもは, 1歳 6か 月の時点で「口

腔内にためて飲み込まない」,「チュクチュク吸

う」といった咀曙が多い傾向にあることが認め

られた。次に,う 蝕と咀疇を検討した結果,「チュ

クチュク吸う」と1歳 6か 月児う蝕には統計学

的有意差は認められなかったが,「あまりかま

ない」子どもがう蝕が少ない傾向にあることが

認められ,「口腔内にためて飲み込まない」子

どもほどう蝕が多い傾向が示された (表 9)。
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表 2 10か月児ならびに 1歳 6か 月児健康診査別う蝕罹患状態
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表2　10か月児ならびに1歳6か月児健康診査別う蝕罹患状態 人く％）

項　　　目 う蝕なし う蝕あり う蝕総数
一人平均

､蝕指数
　　CAT
iLow　Risk群）

　　CAT
iHigh　Risk群）

10か月児健康診査 409（98．6） 4（1．4） 4 0．01 鈎9（93．3）125（6．7）
一　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　一

1歳6か月児健康診査 387（93．3） 28（6．7） 57 O．1 371（94，6）i21（5．4）

表3　10か月児ならびに1歳6か月児健康診査別

　　う蝕状況の変化

95％信頼区間
有意確率項目 平均値 標準偏差

下限1上限
T値

う蝕 一．工23 ．650 一・1ｮ一㈱一3，809 ，000．”

CAT ．090 、855 一（倒1・739 2，142 ．033雫

＊＊＊ 吹モO．001，’p〈0．05（t検：定）

2．1’　Oか月児のう蝕関連要因と1歳16か月児健診の

　う蝕罹患状況t・　CATとの関係

　10か月時点のう蝕関連要因と1歳6か月児健

康診査のう蝕罹患状況との関係は，表4のとお

りである。保護者の意識項目では「歯の清潔に

注意している」，食生活項目では「間食の回数」，

「砂糖を含む甘味飲料水（ジュース，炭酸・乳

酸飲料．スポV一一一Lツ・イオン飲料を含む）」にお

いて，う蝕が有意に高い傾向が認められたeし

かし，間食の内容で検討した場合では，最も多

いせんべい（148名），くだもの（124名），ボー

ロ（121名）などのすべてにおいて10か月児と

1歳6か月児う蝕と明らかな差が認められな

かった，，10か月の時点でよく飲む飲み物は，お

茶，果汁，市販ジュースであったが，1歳6か

月時点で．はお茶，牛乳，市販ジュースの順であっ1

た。1歳6か月時点と10か月時点で頻度の高い

飲料水および種類数を比較すると，1歳6か月

時点の方がお茶を9割以上，牛乳や市販ジュー

スを6割以上飲んでおり，飲料水の種類が2種

類増えていることが示された。

　離乳食については，10ヵ・月時点での離乳食の

主食が軟食を食べているものは51．1％，おかゆ・

おじやを食べている子どもが47．1％，おとなと

同じものを食べているものが13．6％であった。

離乳食の形態が10か月時点でおかゆ・おじやを

食べている子どもは，1歳6か月時点でCAT

High　Risk群が統計学的に高い傾向が認められ

た。

　また，保護者の意識「子育ては楽しい」は，

10か月時点のう蝕に影響を与えていたが，1歳

6か月時点では統計学的有意差が認められな

かっ1た。

3．ロジスティック回帰分析

　X2検定の結果をふまえて，1歳6か月児う蝕

に影響を及ぼす3項目，保護者の意識項目の「歯

の清潔に注意している」，食生活項目の「間食

の回数」，「砂糖を含む甘味飲料水」をう蝕関連

要因として，ロジスティック回帰分析を行った

（表5）。この結果，1歳6か月児う蝕は，保護

者が「歯の清潔に注意している」ものほど少な

く，食生活項目の「間食の回数」，「砂糖を含む

甘味飲料水」を高頻度で摂一取しているものほど

多い傾向が認められた。10か月の時点で「歯の

清潔に注意している」保護者は，1歳6か月時

点で口腔衛生に関心が高く「寝かせた状態での

仕上げ磨き」，「寝る前の歯みがき」を行ってい

る傾向が高いことが認められた（表6）。また，

口腔衛生については表7に示すとおり「寝る前

の歯みがき」が1歳6か月誓う蝕予防に関与し

ていることが示された。’

　10か月時点での離i乳食の状況と1歳6か月時

点の咀噛状況との関連を表8に示した。10か月

時点で離乳食の状況が「おとなと同じも．の」を

食べている子どもは，1歳6か月の時点で「口

腔内にためて飲み込まない」II「チュクチュク吸

う」といった咀噛が多い傾向にあることが認め

られた。次に，う蝕と焼野を検討した結果，「チュ

クチュク吸う」と1歳6か月児う蝕には統計学

的有意差は認められなかったが，「あまりかま

ない」子どもがう蝕が少ない傾向にあることが

認められ，「口腔内：にためて飲み込まない」子

どもほどう蝕が多い傾向が示された（表9）。
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*い いえ (どちらともいえないを含む)出 中p<O IXll,*p<005

表 5 10か月児健康診査時の要因と1歳 6か月児健康    表 6 10か 月児健康診査時「歯の清潔に注意してい
診査時のう蝕との関係 (ロジステイック回帰分析)     る」と1歳 6か月児健康診査時の口腔衛生の関係

項   目 odds
95%信頼区間

有意確率
下限 上 限

保護者の意識

歯の清潔に注意している

子育ては楽しい
.214

1.489

754

1 382

.016・

.177

食生活

間食回数
よく摂る甘味飲料水

4 597

2.230

2.433

090

8 688

2 590

.000+*十

.002+■

目的変数 説明変数 odds
95%信頼区間

有意確率
下 限 上 限

寝かせた状態での

仕上げ磨き

寝る前の歯みがき

歯の清潔に

注意 している

2 271

3 130

1 444

1 987

3 572

4 931

000

000

表 4 10か月児健康診査時のう蝕関連要因とl歳 6か 月児健康診査時のう蝕 。CATと の関係

項 回 答

10か 月児健康診査 1歳 6か月児健康診査 10か 月児健康診査 1歳 6か 月児健康診査

う蝕なし う蝕あり う蝕なし う慣虫あ り CAT
Low Risk群

CAT
High Risk群

CAT
Low Risk群

CAT
High Risk群

保護者の意識

歯の清潔に注意 している

疾患のことでス トレスがある

子育ては楽 しい

育児協力者がいる

はい
いいえ
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表4　10か月児健康診査時のう蝕関連要因と1歳6か月児健康診査時のう蝕・CATとの関係
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表5　10か月児健康診査時の要因と1歳6か月児健康

　　診査時のう蝕との関係（ロジスティック回帰分析）

表6　10か月児健康診査時「歯の清潔に注意してい

　　る」と1歳6か月児健康診査時の口腔衛生の関係

95％信頼区間
項　　目 ◎磁s

下限 上限
有意確率

保護者の意識

浮ﾌ清潔に注意している

q育ては楽しい

．214

k489

．061

D173

．754

P，382

，016串

D177

食生活

ﾔ食回数
謔ｭ摂る甘味飲料水

4，597

Q，230

2，433

D090

8，688

Q，590

．000串躰

CQO2躰

95％信頼区聞
目的変数 説明変数 odds

下限 上限
有意確率

寝かせた状態での

d上げ磨き

Qる前の歯みがき

歯の清潔に

壕ﾓしている

2，271

R，130

1，444．

P，987

3，572

S，931

．◎oo．鱒●

C000．●●

’＊i 吹ョO。①o工

”’ 吹qO．（X）1．　”p〈O．Ol



説明変数 odds
95%信頼区間

有意確率
下限 上 限

寝かせた状態での仕上

げ磨き

寝る前の歯みがき

1.293

1 239

511

1.096

3 272

3.595

588

.002**
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表 7 う蝕発生に関与する 1歳 6か 月児健康診査時
の口腔衛生要因

ホ十p<o01

表 8 10か 月児健康診査時の離乳食の状況 と 1歳 6

か月児健康診査時の摂食行動 との関係

*p<005

表 9 1歳 6か 月児健康診査時の摂食行動とう蝕と
の関係

説明変数 odds
95%信頼区間

有意確率
下 限 上 限

ためて飲み込まない

チュクチュク吸う

あまりかまない

４４

３２

８０

Ｈ

８９

４３

010*

529

.000・
**

***pく〔0 001, キp<0.05

率は92.7%,1歳 6か 月児健康診査は93.3%で

あった。この値は,岡 山市の10か 月児健康診査

受診率および 1歳 6か 月児健康診査受診率と比

較して各4.2%,5.9%と 高いことから,乳幼児

健康診査に対するA市の保護者の関心の高さが

推測された。また,A市の10か 月児の一人当た
りの平均う蝕指数は0.01であったが,1歳 6か
月児において0.1と 8か 月の間で10倍増加して

いることが明らかになった。これらは, t検定

の結果においても同様で,1歳 6か 月時′点にう
蝕が増加する傾向が認められた (表 3)。 この

ため,A市のう蝕罹患率を減少させるには,10
か月の時点で 1歳 6か 月のう蝕を予想し, う蝕

関連要因を考慮した保健指導を行う必要性があ

ると考えられた。
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1.10か 月時点のう蝕関連要因「保護者の意識」,「食

生活」,「生活習慣」,「 口腔衛生」と 1歳 6か 月児

う蝕,CATの関連性について

10か 月児,1歳 6か月児健康診査時点で笹原 ,

二木ら1～のがう蝕関連要因としてあげた 4項 目

「保護者の意識」,「食生活」,「生活習慣」,「口

腔衛生」を考慮して,1歳 6か 月児う蝕に及ぼ
す影響を検討した。この結果,関連要因として

あげたもののうち,10か月児健康診査の「歯の

清潔に注意している」,「間食回数」,「砂糖を含

む甘味飲料水」が 1歳 6か月児う蝕に影響を与

えていた。佐野ら旬ま,1歳 6か月児から3歳
児う蝕罹患を考える場合,生活習慣のうち「間

食回数」や母親の「歯磨き習慣」はう蝕影響要

因として注目に値すると述べている。本研究で

も,「間食回数」が 1歳 6か 月児う蝕に影響を

及ぼしていることから,1歳 6か 月児う蝕と「間

食回数」の関連はかなり高いものと推測でき

る。しかし,酸産生量,食品停滞量が高い間食
の種類「ビスケット」などが乳歯う蝕に影響を

与えておらず,砂糖を多く含んだ食品や口腔内

での停滞性が高い食品を食べることよりも,乳

児期からの間食頻度や間食習慣が 1歳 6か 月児

う蝕に影響してくると推測された(表 4)。 また,

離乳後期の段階である10か月時点で歯茎でつぶ

せる固さのおかゆ・おじやを食べていた子ども

が 1歳 6か月時点において CAT High Risk群

となる傾向がみられたのは,軟 らかい食事が歯

垢として歯に付着しやすいため食後の回腔衛生

方法によって口腔環境に差が生じたことが推測

される。このため,離乳期から食後の口腔内清

掃に関する指導や支援の必要性があると思われ

る。

う蝕と関連が深い飲料水の摂取状況について

の検討では,10か月,1歳 6か 月の時点でよく
飲む飲み物としては,お茶が「砂糖を含む甘味

飲料水」よりも多く飲まれていることが示され

た。このことから,最近では保護者のう蝕予防

に対する知識が高まり,う 蝕の原因になりやす

い飲み物の与え方に注意していると思われた。

しかし,多種類の「砂糖を含む甘味飲料水」を

10か 月の時点で飲んだ経験を持っているものほ

ど1歳 6か 月の時点でう蝕の発生が高いことか

ら,「砂糖を含む甘味飲料水」の与える時期を

目的変数 説明変数 odds
95%信頼区間

有意確率
下 限 上 限

ためて飲み込

まない

おかゆ・おじや

軟食
おとなと同じもの

チュクチュク

吸う

おかゆ。おじや

軟食
おとなと同じもの

886

821

1.373

あまりかまな
おかゆ。おじや

軟食
おとなと同じもの
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表 7 　 う 蝕 発 生 に 関 与 す る 1 歳 6 か 月 児 健 康 診 査 時

　 　 の 口 腔 衛 生 要 因

説 明 変 数
9 5 ％ 信 頼 区 間

o d d s
下 限 上 限

有 意 確 率

寝 か せ た 状 態 で の 仕 上

ｰ 磨 き

Q る 前 の 歯 み が き

1 2 9 3

P ， 2 3 9

． 5 1 1

k O 9 6

3 ， 2 7 2

R ， 5 9 5

． 5 8 8

D Q ◎ 2 懸

＊ ＊吹 q O ． O l

表 8 　 1 0 か 月 児 健 康 診 査 時 の 離 乳 食 の 状 況 と 1 歳 6

　 　 か 月 児 健 康 診 査 時 の 摂 食 行 動 と の 関 係

目 的 変 数

9 5 ％ 信 頼 区 剛
説 明 変 数 o d d s

下 限 上 劇
有 意 確 率

た め て 飲 み 込

ﾜ な い

お か ゆ ・ お じ や

譿 H
ｨ と な と 同 じ も の

　 8 1 4

D 6 4 2

P 4 3 5

． 4 0 9

D 3 2 6

D ⑳ 5

L 6 2 1
P ， 2 6 8

k 9 2 0

． 5 5 8

Q 0 2
C 0 2 伊

チ ュ ク チ ュ ク

z う

お か ゆ ・ お じ や

譿 H
ｨ と な と 同 じ も の

． 8 8 6

B 8 2 1

P β 7 3

． 3 7 7

R 5 7
P 1 5 5

2 ， 0 8 1

k 8 8 5
Q ， 9 0 0

， 7 8 1

C 6 4 2

C Q 2 8 ホ

あ ま り か ま な

｢

お か ゆ ・ お じ や

n 食
ｨ と な と 同 じ も の

8 9 2

D9
77

4 5 5

A 4 6 6

D 4 6 3

1 0 7 5
P ， 7 5 7

Q ， 0 5 8

， 7 4 1

A 7 6 1

C 9 5 0

＊ p 〈 e ． o s

表 9 　 ユ 歳 6 か 月 児 健 康 診 査 時 の 摂 食 行 動 と う 蝕 と

　 　 の 閾 係

9 5 ％ 信 頼 区 間
説 明 変 数 o d d s

下 限 ｝ 上 限
有 意 確 率

た め て 飲 み 込 ま な い

` ュ ク チ ュ ク 吸 う

ﾜ り か ま な い

1 ， 2 4 4

P ， 4 3 2

C 1 8 0

． 0 8 0

D 4 6 8

D 0 9 4

． 7 1 1

S ， 3 8 9

Q ， 3 4 3

』 1 0 ＊

A 5 2 9

D 0 0 0 ＊ 艸

＊ ＊ ＊吹 q 0 ． 0 0 1 ， 　 ＊ p く 0 ． 0 5

率 は 9 2 ． 7 ％ ， 1 歳 6 か 月 児 健 康 診 査 は 9 3 ． 3 0 ／ ・ で

あ っ た 。 こ の 値 は ， 岡 山 市 の 1 0 か 月 児 健 康 診 査

受 診 率 お よ び 1 歳 6 か 月 児 健 康 診 査 受 診 率 と 比

較 ： し て 各 4 ． 2 ％ ， 5 ． 9 ％ と 高 い こ と か ら ， 乳 幼 児

健 康 診 査 に 対 す る A 市 の 保 護 者 の 関 心 の 高 さ が

推 測 さ れ た 。 ま た ， A 市 の 1 0 か 月 児 の 一 人 当 た

り の 平 均 う 蝕 指 数 は 0 ． 0 1 で あ っ た が ， 1 歳 6 か

月 児 に お い て 0 ． 1 と 8 か 月 の 間 で 1 0 倍 増 加 し て

い る こ と が 明 ら か に な っ た 。 こ れ ら は ， t 検 定

の 結 果 に お い て も 同 様 で ， ユ 歳 6 か 月 時 点 に う

蝕 が 増 加 す る 傾 向 が 認 め ら れ た （ 表 3 ） 。 こ の

た め ， A 市 の う 蝕 罹 患 率 を 減 少 さ せ る に は ， 1 0

か 月 の 時 点 で 1 歳 6 か 月 の う 蝕 を 予 想 し ， う 蝕

関 1 連 要 因 を 考 慮 し た 保 健 指 導 を 行 う 必 要 性 が あ

る と 考 え ら れ た 。

9 3

1 ． 1 0 か 月 1 時 点 の う 蝕 関 連 要 因 「 保 護 者 の 意 識 」 ， 「 食

　 生 活 」 ， 「 生 活 習 慣 」 ， 「 ロ 腔 衛 生 」 と 1 歳 6 か 月 児

　 う 蝕 ， C A 丁 の 関 連 性 に つ い て

　 1 0 か 月 児 ， 1 歳 6 か 月 児 健 康 診 査 時 点 で 笹 原

二 木 ら 1 ” 3 ’ ） が う 蝕 関 連 要 因 と し て あ げ た 4 項 目

「 保 護 者 の 意 識 」 ， 「 食 生 活 」 ， 「 生 活 習 慣 」 ， 「 口

腔 衛 生 」 を 考 慮 し て ， 1 歳 6 か 月 児 う 蝕 に 及 ぼ

す 影 響 を 検 討 し た 。 こ の 結 果 ， 関 連 要 因 と し て

あ げ た も の の う ち ， 1 0 か 月 児 健 康 診 査 の 「 歯 の

清 潔 に 注 意 し て い る 」 ， 「 間 食 回 数 」 t 「 砂 糖 を 含

む 甘 味 飲 料 水 」 が 1 歳 6 か 月 比 う 蝕 に 影 響 を 与

え て い た 。 佐 野 ら B ； は ， 1 歳 6 か 月 児 か ら 3 歳

唱 う 蝕 罹 患 を 考 え る 場 合 ， 生 活 習 慣 の う ち 「 面

食 回 数 」 や 母 親 の 「 歯 磨 き 習 慣 」 は う 蝕 影 響 要

因 と し て 注 目 に 値 す る と 述 べ て い る 、 本 研 究 で

も ， 「 間 食 回 数 」 が 1 歳 6 か 月 児 う 蝕 に 影 響 を

及 ぼ し て い る こ と か ら ， 1 歳 6 か 月 児 う 蝕 と 「 間

食 回 数 」 の 関 連 は か な り 高 い も の と 推 測 で き

る 。 し か し ， 酸 産 生 量 ， 食 品 停 滞 感 が 高 い 間 食

の 種 類 「 ビ ス ケ ッ ト 」 な ど が 乳 歯 う 蝕 に 影 響 を

与 え て お ら ず ， 砂 糖 を 多 く 含 ん だ 食 品 や 口 腔 内

で の 停 滞 性 が 高 い 食 品 を 食 べ る こ と よ り も ， 乳

児 期 か ら の 間 食 頻 度 や 間 食 習 慣 が 1 歳 6 か 月 1 児

う 蝕 に 影 響 し て く る と 推 測 さ れ た （ 表 4 ） 。 ま た ，

離 乳 後 期 の 段 階 で あ る 1 0 か 月 時 点 で 歯 茎 で つ ぶ

せ る 固 さ の お か ゆ ・ お じ や を 食 べ て い た 子 ど も

が 1 歳 6 か 月 時 点 に お い て c A T 　 H i g h 　 R i s k 群

と な る 傾 向 が み ら れ た の は ， 軟 ら か い 食 事 が 歯

垢 と し て 歯 に 付 着 し や す い た め 食 後 の 口 腔 衛 生

方 法 に よ っ て 口 腔 環 境 に 差 が 生 じ た こ と が 推 測

さ れ る 。 こ の た め ， 離 乳 期 か ら 食 後 の 口 腔 内 清

掃 に 関 す る 指 導 や 支 援 の 必 要 性 が あ る と 思 わ れ

る 。

　 う ： 蝕 と 関 連 が 深 い 飲 料 水 の 摂 取 状 況 に つ い て

の 検 討 で は ， 1 0 か 月 ， 1 歳 6 か 月 の 時 点 で よ く

飲 む 飲 み 物 と し て は ， お 茶 が 「 砂 糖 を 含 む 甘 味

飲 料 水 」 よ り も 多 く 飲 ま れ て い る こ と が 示 さ れ

た 。 こ の こ と か ら ， 最 近 で は 保 護 者 の う 蝕 予 防

に 対 す る 知 識 が 高 ま り ， う 蝕 の 原 因 に な り や す

い 飲 み 物 の 与 え 方 に 注 意 し て い る と 思 わ れ た 。

し か し ， 多 種 類 の 「 砂 糖 を 含 む 甘 味 飲 料 水 」 を

1 0 か 月 の 時 点 で 飲 ん だ 経 験 を 持 っ て い る も の ほ

ど 1 歳 6 か 月 の 時 点 で う 蝕 の 発 生 が 高 い こ と か

ら ， 「 砂 糖 を 含 む 甘 味 飲 料 水 」 の 与 え る 時 期 を
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検討する必要性があると考える。また,乳幼児
期の飲料水の選択は,保護者の「食事やう蝕に
関する意識」の影響が強いと考えられるので ,

保護者が多種類の飲料水の中から望ましいもの

を選ぶ力や与える時期を検討できるように支援

する必要があると考える②。次に,歯みがき習
慣では,佐野 ら8,"の研究と同様に保護者が寝
る前に歯みがきを行っているものほど1歳 6か

月の時点でう会虫の発生が低いことが明らかに

なった (表 7)。 保護者が10か月の時点から「歯

の清潔」に関心を持っていると 1歳 6か 月の時

点で「寝る前の歯みがき」など口腔衛生を行う

傾向が高いことから,「歯みがき習慣」は母親

に対する保健指導によって変容できる要因と推

測され,う 蝕予防のために乳幼児期からの取 り

組みが重要であると考える (表 5,6)。

A市では,10か 月,1歳 6か 月時点で CAT
Low Risk群 が約 9割 を占めていることから良

好な口腔状態のものが多かったが,1歳 6か
月時点でう蝕が増加 しているにもかかわらず ,

CAT High Risk群 は低 くなっていた。 これは,

う蝕の発生が宿主や微生物,食生活要因が関与
して発生する多要因性疾患であるが,一方食習
慣を中心とする生活習慣に影響を受けるCAT
は,間食の不規則などにより口腔内の脱灰と再
石灰化の平衡が乱されると高くなることが要因

の 1つ として考えられる5～
"。
1歳 6か 月時点

の口腔の清潔や生活習慣改善によって口腔内

の脱灰と再石灰化の平衡が維持できCAT High
Risk群 が低下 したのではないかと推測される

(表 4)。 しかし,10か月時点のう蝕関連要因と

1歳 6か 月時点の CATに ほとんど関連が認め
られなかったため,10か 月～ 1歳 6か 月ではう

蝕数をう蝕関連要因の指標として用いたほうが

有用であると思われる。

2.離乳食,咀嘔状況とう蝕の関連性について

乳幼児期は歯の萌出から咀疇機能の発達につ

ながる重要な時期であるため,「咀曙機能の発

達」に対する早期からの取 り組みが重要である

と思われる。食生活とう蝕との関連を検討した

結果,10か月時点の離乳食の主食は,軟食を食
べているものが 1番多かったが,1割の子ども
がおとなと同じものを食べているなど離乳食の

小 児 保 健 研 究

進め方に対する問題が示された (表 4)。 次に,

離乳食と咀曙との関連を検討すると,10か 月の

時′点で離乳食をおとなと同じものを食べている

子どもが, 1歳 6か 月時点で摂食機能の未熟な

「ためて飲み込まない」,「チュクチュク吸う」

といった問題のある咀曙が多い傾向が認められ

た (表 8)。 また, 1歳 6か 月児う蝕と咀曙の

関連では,「口腔内にためて飲み込まない」子

どもほどう蝕になりやすく,「あまりかまない」

とう蝕になりにくい傾向があるという現状が示

唆された。

水上ら。は,咀曙とう蝕の関係を検討 し,
「チュクチュク食べ」と「丸のみ」のう蝕罹患

との関連性は対照的であり,「チュクチュク食
べ」の頻度が多いほどう蝕のないO型が少なく
なり, 1人平均 df― 歯数も高い傾向が見られる

が,「丸のみ」はその逆傾向にあると述べてい

る。村上らH)は ,保育園で「かまないで飲み込
み,食事時間が短い幼児」の背景因子について
調査を行っているが,こ れらの幼児の食べ方は
一口量が多く,口いっぱいにほおばるため咀疇
することが困難で丸のみする傾向があると述べ

ている。「あまりかまない」ことは決して良い

ことではなく,よ く咀疇することは身体的発達
のうえで重要なことであるが,咀疇とう蝕の関
係では「あまりかまない」子どもが食物を臼歯

部で処理しないことや食物が口腔内に停滞する

時間が短いといった理由でう蝕になりにくいと

推測される。10か月の時点でおとなと同じもの

を食べていた子どもに「ためて飲み込まない」

ものが多くみられたことや歯の平均萌出数が約

5本であることを考えるとおとなと同じものを

食べていた子どもは,咀鳴能力以上の固さの離
乳食を食べていることが推測される。また,10
か月時′点で間食に「せんべい」を与えている保

護者が半数以上いたことは,保護者が甘さを控
えた「歯ごたえ」のあるものを早期から与えた

方が咀曙機能の発達やう蝕予防に良いと考えて

いるのではないかと思われる。しかし,子 ども
が咀曙機能以上の固さの食事を食べているとス

ムーズに飲み込むことが困難であったり,食べ

にくいため無理に飲み込もうとしなくなる可能

性も考えられる。飲み込めないと食事が口腔内

で停滞している時間が長くなるためう蝕の重症
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検 討 す る 必 要 性 が あ る と 考 え る 。 ま た ， 乳 幼 児

期 の 飲 料 水 の 選 択 は ， 保 護 者 の 「 食 事 や う 蝕 に

関 す る 意 識 」 の 影 響 が 強 い と 考 え ら れ る の で ，

保 護 者 が 多 種 類 の 飲 料 水 の 中 か ら 望 ま し い も の

を 選 ぶ 力 や 与 え る 時 期 を 検 討 で き る よ う に 支 援

す る 必 要 が あ る と 考 え る 1 2 ） 。 次 に ， 歯 み が き 習

慣 で は ， 佐 野 ら 8 ・ 　 9 ’ ） の 研 究 と 同 様 に 保 護 者 が 寝

る 前 に 歯 み が き を 行 っ て い る も の ほ ど 1 歳 6 か

月 の 時 点 で う 蝕 の 発 生 が 低 い こ と が 明 ら か に

な っ た （ 表 7 ） 。 保 護 者 が 1 0 か 月 の 時 点 か ら 「 歯

の 清 潔 」 に 関 心 を 持 っ て い る と 1 歳 6 か 月 の 時

点 で 「 寝 る 前 の 歯 み が き 」 な ど 口 腔 衛 生 を 行 う

傾 向 が 高 い こ と か ら ， 「 歯 み が き 習 慣 」 は 母 親

に 対 す る 保 健 指 導 に よ っ て 変 容 で き る 要 因 と 推

測 さ れ ， う 蝕 予 防 の た め に 乳 幼 児 期 か ら の 取 り

組 み が 重 要 で あ る と 考 え る （ 表 5 ， 6 ） 。

　 A 市 で は ， 1 0 か 月 ， 1 歳 6 か 月 時 点 で C A T

： L Q w 　 R i s k 群 が 約 9 割 を 占 め て い る こ と か ら 良

好 な 口 腔 状 態 の も の が 多 か っ た が ， 1 歳 6 か

月 時 点 で う 蝕 が 増 加 し て い る に も か か わ ら ず ，

C A T 　 H i g h 　 R i s k 群 は 低 く な っ て い た 。 こ れ は ，

う 蝕 の 発 生 が 宿 主 や 微 生 物 ， 食 生 活 要 因 が 関 与

し て 発 生 す る 多 要 因 性 疾 患 で あ る が ， 一 方 食 習

慣 を 中 心 と す る 生 活 習 慣 に 影 響 を 受 け る C A T

は ， 二 食 の 不 規 則 な ど に よ り 口 腔 内 の 脱 灰 と 再

石 灰 化 の 平 衡 が 乱 さ れ る と 高 く な る こ と が 要 因

の 1 つ と し て 考 え ら れ る 5 “ ’ 9 ） 。 1 歳 6 か 月 時 点

の 口 腔 の 清 潔 や 生 活 習 慣 改 善 に よ っ て 口 腔 内

の 脱 灰 と 再 石 灰 化 の 平 衡 が 維 持 で き C A T 　 H i g h

R i s k 群 が 低 下 し た の で は な い か と 推 測 さ れ る

（ 表 4 ） 。 し か し ， 1 0 か 月 時 点 の う 蝕 関 連 要 因 と

1 歳 6 か 月 時 点 の C A T に ほ と ん ど 関 連 が 認 め

ら れ な か っ た た め ， 1 0 か 月 ～ 1 歳 6 か 月 で は う

蝕 数 を う 蝕 関 連 要 因 の 指 標 と し て 用 い た ほ う が

有 用 で あ る と 思 わ れ る 。

2 ， 離 乳 食 ， 咀 噛 状 況 と う 蝕 の 関 連 性 に つ い て

　 乳 幼 児 期 は 歯 の 萌 出 か ら 咀 噌 機 能 の 発 達 に つ

な が る 重 要 な 時 期 で あ る た め 、 「 咀 ロ 爵 機 能 の 発

達 」 に 対 す る 早 期 か ら の 取 り 組 み が 重 要 で あ る

と 思 わ れ る 。 食 生 活 と う 蝕 と の 関 連 を 検 討 し た

結 果 ， 1 0 か 月 時 点 の 離 乳 食 の 主 食 は t ！ 軟 食 を 食

べ て い る も の が 1 番 多 か っ た が ， 1 割 の 子 ど も

が お と な と 同 じ も の を 食 べ て い る な ど 離 乳 食 の

小 児 保 健 研 究

進 め 方 に 対 す る 問 題 が 示 さ れ た （ 表 4 ） 。 次 に ，

離 乳 食 と 咀 噛 と の 関 連 を 検 討 す る と ， 1 0 か 月 の

時 点 で 離 乳 食 を お と な と 同 じ も の を 食 べ て い る

子 ど も が ， 1 歳 6 か 月 時 点 で 摂 食 機 能 の 未 熟 な

「 た め て 飲 み 込 ま な い 」 ， 「 チ ュ ク チ ュ ク 吸 う 」

と い っ た 問 題 の あ る 咀 瞬 が 多 い 傾 向 が 認 め ら れ

た （ 表 8 ） 。 ま た ， 1 歳 6 か 月 児 う 蝕 と 咀 噛 の

関 連 で は ， 「 口 腔 内 に た め て 飲 み 込 ま な い 」 子

ど も ほ ど う 蝕 に な り や す く ， 「 あ ま り か ま な い 」

と う 蝕 に な り に く い 傾 向 が あ る と い う 現 状 が 示

唆 さ れ た 。

　 水 上 ら 1 0 ） は ， 七 二 と う 蝕 の 関 係 を 検 討 し ，

「 チ ュ ク チ ュ ク 食 べ 」 と 「 丸 の み 」 の う 蝕 罹 患

と の 関 1 連 性 は 対 照 的 で あ り ， 「 チ ュ ク チ ュ ク 食

べ 」 の 頻 度 が 多 い ほ ど う 蝕 の な い 0 型 が 少 な く

な り ， 1 人 平 均 d f 一 歯 数 も 高 い 傾 向 が 見 ら れ る

が ， 「 丸 の み 」 は そ の 逆 傾 向 に あ る と 述 べ て い

る 。 村 上 ら 1 1 D は ． 保 育 園 で 「 か ま な い で 飲 み 込

み ， 食 事 時 間 が 短 い 幼 児 」 の 背 景 因 子 に つ い て

調 査 を 行 っ て い る が ， こ れ ら の 幼 児 の 食 べ 方 は

一 口 量 が 多 く ， 口 い っ ぱ い に ほ お ば る た め 咀 噌

す る こ と が 困 難 で 丸 の み す る 傾 向 が あ る と 述 べ

て い る 。 「 あ ま り か ま な い 」 こ と は 決 し て ． 良 い

こ と で は な く ， よ く 1 咀 噛 す る こ と は 身 体 的 発 達

の う え で 重 要 な こ と で あ る が ， 二 二 と う 蝕 の 関

係 で は 「 あ ま り か ま な い 」 子 ど も が 食 物 を 臼 歯

部 で 処 理 し な い こ と や 食 物 が 口 腔 内 に 停 滞 す る

時 間 が 短 い と い っ た 理 由 で う 蝕 に な り に く い と

推 測 さ れ る 　 1 0 か 月 の 時 点 で お と な と 同 じ も の

を 食 べ て い た 子 ど も に 「 た め て 飲 み 込 ま な い 」

も の が 多 く み ら れ た こ と や 歯 の 平 均 萌 出 数 が 約

5 本 で あ る こ と を 考 え る と お と な と 同 じ も の を

食 べ て い た 子 ど も は ， 咀 噛 能 力 以 上 の 固 さ の 離

乳 食 を 食 べ て い る こ と が 推 測 さ れ る 。 ま た ， 1 0

か 月 時 点 で 間 食 に 「 せ ん べ い 」 を 与 え て い る 保

護 者 が 半 数 以 上 い た こ と は ， 保 護 者 が 甘 さ を 控

え た 「 歯 ご た え 」 の あ る も の を 早 期 か ら 与 え た

方 が 咀 囎 機 能 の 発 達 や う 蝕 予 防 に 良 い と 考 え て

い る の で は な い か と 思 わ れ る 。 し か し ， 子 ど も

が 咀 囎 機 能 以 上 の 固 さ の 食 事 を 食 べ て い る と ス

ム ー ズ に 飲 み 込 む こ と が 困 難 で あ っ た り ， 食 べ

に く い た め 無 理 に 飲 み 込 も う と し な く な る 可 能

性 も 考 え ら れ る 。 飲 み 込 め な い と 食 事 が 口 腔 内

で 停 滞 し て い る 時 間 が 長 く な る た め う 蝕 の 重 症
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化や発生につながることが考えられる。

このような咀疇問題は,食事内容が子どもの

咀噛機能や身体的発達段階を考慮したものでな

かったことや保護者の咀曙機能獲得に対する

誤った解釈に影響されているのではないかと思

われる。乳幼児期では,日の機能,と くに食べ

物を「咀疇する」,「鳴下する」などといった摂

食機能を営むための咀疇機能の育成が重要であ

るH'D。 咀疇は哺乳のような生理的な機能とは

異なり,学習によって獲得される機能であるた
め,「かむこと」を中心とした咀疇機能の低下

は,全身や心の健康にも影響を及ぼすと考えら
れる。今後,健診で保護者が乳幼児期の咀疇機
能の発達に合わせた離乳食の進め方や食べ方 ,

食の大切さを理解し,乳幼児が適正な食習慣を

身につけることができるようにオ旨導していく必

要性があると思われる。

V.結   論

1)10か 月児健康診査時点で「歯の清潔に注意

している」,「間食回数」,「砂糖を含む甘味飲

料水」が 1歳 6か 月児う蝕に影響を与えてい

ることが示唆された。

2)う 蝕関連要因のうち「間食回数」や「歯の

清潔に注意している」,「砂糖を含む甘味飲料

水」は,保護者の意識に影響されることが多
いと考えられ,保健指導によって変容できる
要因であるので,乳幼児期の早期からの取 り
組みが重要であると考える。

3)咀疇状況とう蝕発生に関連性が認められた
ことから,健診を行う際に保護者に対して乳
幼児期の咀曙機能の発達に合わせた食事の必

要性,正 しい食習慣や食を選択する力,日腔
衛生を身につけるような支援を行うことが必

要であると思われる。
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化や発生につながることが考えられる。

　このような咀噛問題は，食事内容が子どもの

咀囎機能や身体的発達段階を考慮したものでな

かったことや保護者の咀噛機能獲得に対する

誤った解釈に影響されているのではないかと思

われる。乳幼児期では，口の機能，とくに食べ

物を「咀嚇する」，「曝下する」などといった摂

食機能を営むための咀幡機能の育成が重要であ

るu・13｝。咀囎は哺乳のような生理的な機能とは

異なり，学習によって獲得される機能であるた

め，「かむこと」を中心とした二二機能の低下

は，全身や心の健康にも影響を及ぼすと考えら

れる。今後，健診で保護者が乳幼児期の咀囎機

能の発達に合わせた離乳食の進め方や食べ方，

食の大切さを理解し，乳幼児が適正な食習慣を

身につけることができるように指導していく必

要性があると思われる。

V．結 論

1）10か月児健康診査時点で「歯の清潔に注意

　している」，「間食回数」，「砂糖を含む甘味飲

　料水」が1歳6か月児う蝕に影響を与えてい

　ることが示唆された。

2）う蝕関連要因のうち「間食回数」や「歯』の

　清潔に注意している」，「砂糖を含む甘味飲料

　水」は，保護者の意識に影響されることが多

　いと考えられ，保健指導によって変容できる

　要因であるので，乳幼児期の早期からの取り

　組みが重要であると考える。

3）咀噛状況とう蝕発生に関連性が認められた

　ことから，健診を行う際に保護者に対して乳

　幼児期の咀囎機能の発達に合わせた食事の必

　要性，正しい食習慣や食を選択する力，口腔

　衛生を身につけるような支援を行うことが必

　要であると思われる。
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