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研 究

食べ方相談に来所した親子の相談内容の検討

　冨田かをり1），高橋　面心1），内海　明美1），白井　淳子2）

五十嵐由美子3），吉村　知恵4），塩津　敏子5），向井　美恵1）

〔論文要旨〕

　乳幼児の食に対する親の不安を明らかにし，支援：方法を確立する一助とすることを目的に個別歯科相談に来所し

た乳幼児187名（男児109名，女児78名）とその保護者に対する相談記録を後方視的に検討した。

　主訴で最も多いのが「かまない・丸のみ」で約半数の保護者が感じていた。「ためこみ，飲みこまない」，「時間

がかかる」，「好き嫌いが多い」がそれに続いて多かった。

　生じやすい問題点は月齢や歯の萌出状況に応じて変化していくことから，個別相談の必要性が示唆された。また，

子どもの食事の問題は，育児困難の要因となりやすいことから，子育て支援事業の一環としての歯科相談事業は意

義深いものと考えられた。
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1．緒 言

　わが国では，出生率の低下に伴い少子高齢化が急速

に進んでいる1＞。同時に核家族化が進み，育児のノウ

ハウが家庭内で伝わりにくくなっているため，社会全

体で支援していく必要性が高まっている。

　乳幼児にとって食は生活の中心ともいえる営みであ

り，栄養や口腔機能を獲得する機会であると同時に親

子の愛着の形成など心理的な発達の基盤でもある2）。

平成17年に制定された食育基本法では，「子どもたち

が豊かな人間性をはぐくみ，生きる力を身に付けてい

くために『食』は何よりも重要」と位置付け，家庭，

学校，地域で食育を推進していくことを明記している。

また育児支援において食支援は乳幼児期の親子双方に

とって不可欠であるという観点から，平成19年の「授

乳・離乳の支援ガイド」3）の策定，母子健康手帳の改

訂などによって具体的な情報発信が行われてきた。し

かし，発達には個人差も大きいため，保護者の食事に

関する不安は出産直後をピークに1歳前後でまた高く

なり3歳ごろまで続くと報告されている4）。そのよう

な状況を踏まえ，東京都某区では平成20年度より「歯

から始める子育て支援事業」を開始し，その一環とし

て子どもの食べ方に不安のある親子に対し希望者に個

別相談を行ってきた。本研究では，乳幼児の食に関す

る保護者の不安を明らかにし，支援方法を確立する一

助とすることを目的に，その相談内容と要因について
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検討したので，結果を報告する。

1。対象と方法

　本研究の調査対象地域は都心に位置し，昼間人口が

夜間人口の2倍以上であり，昼夜間人口比率は全国の

市区町村で9位の高い割合を示している区である。対

象者は平成21～22年度に東京都某区の4つの保健セン

ターにおいてそれぞれ隔月で行われている「もぐもぐ

ごつくん歯科相談」に来所した乳幼児187名とその母

親である。

　「もぐもぐごつくん歯科相談」とは，乳幼児の食事

の隔り方や口の機能に不安や疑問を感じている保護者

を対象とした個別相談であり，予約制で行っている。

相談当日，保護者は相談記録票（図1）を記入し，日

本摂食・嚥下リハビリテーション学会認定士である専

門歯科医師が歯科衛生士と共に個別相談を行ってい

る。相談では保護者から話を聞き，持参した食品や飲

物を児が摂取する様子を見て機能評価をしたうえで，

疑問や不安に対するアドバイスを行う。本研究では相

談記録票および相談時の記録を後方視的に解析し，相

談内容とその背景について検討した。

　対象児の年齢は来所時の月齢が0～12か月未満を0

歳12～24か月未満を！歳，24～36か月未満を2歳
l
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図1　相談記録票
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表1　対象児の属性

男児人数 女児人数

（月齢range） （月齢range）

（人）（month） （人）（month）

0歳 10（7～ll） 10（7～11）

1歳 66（12～21） 52（12～22）

2歳 28（25～35） 13（24～33）

3歳 3（37～45） 2（38～40）

4歳 0 1（48）

5歳 2（63～68） 0

計 ！09寧 78＊

＊：p＜0．05（X2検定）

36～48か月未満を3歳48～60か月未満を4歳60～

72か月未満を5歳と表記した（表1）。

　対象児の男女別人数の有意差の検定，および食事に

対する児の様子と親の気持ちの相関の検定にはx2検

定を用いた。また主訴別に分けた多群間における対象

児の月齢の有意差の検定，かまずに飲みこむ食材で

分けた多山間における対象児の月齢および歯数の有意

差の検定，ためこむ食材で分けた多群間における対象

児の月齢および歯数の有意差の検定には，Kruska1－

Wallis検定を用いた。統計解析は統計ソフトSPSS

（Ver．17．0）を用いて行い，いずれもp＜O．05を有意水

準とした。

　なお本研究は「昭和大学歯学部医の倫理委員会」の

承認を得て行った（承認番号2011－001）。

皿．結 果

1t対象者の属性

　児の性別は，全体の58％が男児であり，同区の歯科

健診受診率5）と比較して，女児より有意に多かった（z2

検：定，p＜0．05）。児の年齢は1歳が最も多く全体の

63％を占め，2歳（22％），0歳（11％）がそれに続

き，3歳以上は4％であった。出生順位では第1子が

157名（84％），第2子が28名（15％）で，第3子以上

は2名（1％）であった。

2．相談内容と対象児の月齢

　相談に訪れた親子の主訴（相談内容）で最も多かっ

たのは「あまりかまない・丸のみする」（以下「丸の

み」）で，約半数にあたる92名が挙げていた。続いて

「時間がかかる」（45名），「飲みこまない，口にためる」

（42名，以下「ためこみ」），「好き嫌いが多い」（36名，

以下「好き嫌い」）が多かった。「その他」の内容は，
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表2　主訴別にみた年齢分布

主訴
全人数
@（人）

年齢別人数
@　（人）

　　月齢＊

將l（range）

@　（month）0歳 1歳 2歳 3歳 4歳 5歳

かまない・丸のみ 92 9 63 17 2 0 1 13．0（6～63）

時間がかかる 45 3 24 ！4 2 1 1 15．0（10～68）

ためこみ 42 5 23 12 1 0 1 14．0（7～68）

好き嫌い 36 0 19 ！5 2 0 0 18℃（12～37）

吸うように食べる 7 0 3 4 0 0 0 24、0（14～35）

つめこみ 12 0 8 4 0 0 0 16．5（12～28）

食欲がない 10 2 7 1 0 0 0 13．5（7～25）そ
　
の
　
他

自食しない 9 0 8 1 0 0 0 13．0（12～25）

離乳が進まない 4 O 4 0 0 0 0 13，0（13～15）

その他 19 6 ll 1 1　1 0 0

　
　
1
2
ρ
（
6
～
3
7
）
［

（重複あり）＊：p〈0，05（Kruskal－Wallis検定）

「つめこみ」，「食欲がない」，「自食しない」，「離乳が

進まない」の記述が多かったのに加え，「今の食べ方

でいいかどうか見てほしい」という相談も複数あっ

た（表2）。

　年齢分布を見ると「丸のみ」，「時間がかかる」，「た

めこみ」は1歳前半に集中しているが，0歳や3歳以

降も散見され，広い年齢幅にわたっているのに対し，

「食欲がない」，「自食しない」，「離乳が進まない」は，

月齢13か月を中心に1歳児に多く見られ，2歳以降で

はほとんど認められなかった。一方「好き嫌い」，「つ

めこみ」は，1歳半ばを中心に1，2歳児に集中して

認められる主訴であり，「吸うようにして食べる」は，

24か月を中心に1，2歳児のみで認められる主訴で

あった。主訴別に分類した多二間で対象児の月齢に有

意差が認められた（Kruskal－Wallis検定　p〈0．05）。

　また，187名中単独主訴のものは57％にあたる106名

であり，残る81名は複数の主訴を挙げていた。「丸の

み」を主訴とするものは61％にあたる56名が単独主訴

であったのに対し，「時間がかかる」，「ためこみ」，「好

き嫌い」，「食欲がない」，「つめこみ」は互いに重複し

て挙げているものが多かった。

べて」，「やわらかいもの」，「果物」，「納豆」と答え

たものは，歯数中央値が8（本）で乳臼歯が未萌出

であった。一方，「麺類」，「肉・魚」と答えたもの

は，歯数中央値が，15～16（本）であり，第1乳臼

歯がほぼ萌出していた。かまない食下によって分類

した多面間で対象児の月齢に差は認められなかった

が，歯数には有意差が認められた（Kruska1－Wallis

検定，p＜0．05）。

表3　かまずに飲みこむ食指

3　相談内容の分析

①「丸のみ」を主訴とする92名にかまない食べ物を

　尋ねた結果，「ご飯」（おかゆを含む）が多く，次い

　で「すべて」，「麺類」の順であった（表3）。「ご飯」，「す

人数 月齢　n．s． 歯数寧

かまない二二 中央値（range） 中央値（range）
（人） （month） （本）

ご飯 31 13．0（9～40） 8．0（2～20）

すべて 17 13．0（8～38） 8．0（0～20）

麺類 7 24．0（10～35） 15．0（8～20）

やわらかいもの 6 13．0（9～37） 7．5（2～20）

野菜 6 16．0（11～27） ！！．0（2～17）

果物 6 13．0（12～26） 8D（6～11）

肉・魚 5 25．0（10～27） 16．0（15～20）

納豆 3 12．0（11～13） 8．0（7～8）

その他 2 13．0（13） 7．5（7～8）

無回答 36 14．0（6～63） 8．0（0～20）

（重複あり）

　n．s．：not　significant＊：p〈O．05（KruskaトWallis検定）
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②2番目に多かった主訴は「時間がかかる」で，45

　名に認められた。年齢では1歳が53％で最も多かっ

　たが，2歳も31％と一定数認められた。「時間がか

　かる」という主訴の親子に児の実際の食事時間を尋

　ねた回答では，約30分が最も多く17名であった。さ

　らに40分（8名），60分（8名），50分（3名）と続

　き，70分，80分，90分が各1名であった。また「時

　間がかかる」主訴の児は，単独主訴のものは14名

　（31％）で，「ためこみ」を同時に挙げている者が15

　名（33％），「好き嫌い」を同時に挙げている者が11

　名（24％）であった。

③「ためこみ」を主訴とする42名にためこむ食材を

　尋ねたところ，最も多かったのが「肉」で，次いで

　「すべて」，「ご飯」の順であった。「その他」の中には，

　イモ類パンなどのほか「食事の最後のほう」とい

　う回答もあった。ためこむ食材によって分類した多

　群間で対象児の月齢，および歯数ともに有意差は認

　められなかった（表4）（Kruska1－Wallis検定）。

④「好き嫌い」を主訴とする児に嫌いなものを尋ね

　た結果は，「野菜」が最も多く14名で，「肉類」（6

　名），「果物」（5名），「ご飯」（3名）がそれに続い

　ていた。また「ぱさっくもの」，「固形物」といった

　食感での好みを挙げた回答や，「炭水化物以外は食

　べない」，「納豆ご飯以外は食べない」など，食べら

　れる物が限定されていると思われる回答もあった。

⑤その他の中で数の多かった「つめこみ」を主訴と

　する児は，12～26か月の12名で，年齢幅が狭かった。

　また12雨中10名は「手づかみ食べをよくする」と答

　えていた。「自食しない」という相談も1歳児が8名，

　2歳児が1名で同様に年齢幅が狭かった。

⑥その他の中で「食欲がない」と答えた10名は13～

　14か月の児が多く，1名を除く9名は授乳が継続さ

れていた。そのうち7名は母乳のみであり，授乳回

数は1回のものから多いケースは13回であり，夜間

授乳が続いている児も5名いた。ミルクのみの児の

授乳回数は2～4回で，夜間授乳はなかった（表5）。

表4　ためこむ食材

人数 月齢　n．s， 歯数　n．s．

ためこむ丁丁 中央値（range） 中央値（range）

（人） （month＞ （本）

肉 8 14．0（10～26） 8．0（6～19）

すべて 7 24D（13～38） 16．0（8～20）

ご飯 6 13．5（9～26） 7．0（5～16）

果物 6 19．0（9～26） 7．5（5～18）

硬いもの 5 25．0（13～28） 16．0（8～16）

魚 4 25．5（10～26） 16．0（8～19）

野菜 4 14．5（9～26） 7．5（6～16）

飲物 3 14．0（12～19） 8．0（6～14）

その他 7 12．0（10～26） 6．0（2～16）

無回答 8 13b（7～68） 7．0（2～20）

（重複あり）n．s．：not　significant（Kruska1－Wallis検定）

表5　食欲がない児の授乳状況

人数
i人）

授乳回数

將l（range）

@（回／day）

夜間授乳

@（人）

　　月齢

將l（range）

@（month）

母乳のみ 7 5（1～13）
有：5

ｳ：2
13（7～19）

ミルクのみ 2 3（2～4）
有：0

ｳ：2
14（14）

混合 0
一 一 一

授乳終了 1
一 一

25

表6　食事に対する感じ方

　　　　　　親の気持ち

凾ﾌ様子

　　楽しい
@　人数（人）

似賴將l（range）

@　（month）

あまり楽しくない

@　人数（人）

似賴將l（range）

@　（month）

　わからない

@　人数（人）

似賴將l（range）

@　（month）

　　無回答
@　人数（人）

似賴將l（range）

@　（month）

楽しんでいる
　　　83

P4．0（7～37）

　　　18

P3．5（9～40）

　　　2

P0．5（8～13）

　　　3

P2．0（8～31）

あまり楽しんでいない
　　　6

Q1．0（12～25）

　　　26

P3．5（7～48）

1
1
3
．
0

1
1
2
．
0

わからない
　　　8

P4．0（7～15）

　　　15

P3．0（6～68）

1
2
5
．
0

1
1
5
．
0

無回答
　　　4

P如（13～26）

1
2
6
．
0

0
　　　17

P3．0（12～63）
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　　　その他

　　つめこみ

　　自食しない

　　好き嫌い

かまない丸のみ

　　ためこみ

　時間がかかる

　　　　　0　　　　5　　　　10　　　15　　　20　　　25　　　30　（人）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（重複あり）

図2　食事があまり楽しくないと答えた保護者の主訴
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4．食事に対する感じ方

　食事に対する感じ方では，親から見た児の様子と親

の感じ方には相関が認められた（X2検定，　p＜OOI）。

すなわち，児が食事を「楽しんでいる」と，親も「楽

しい」と感じ，児が「あまり楽しんでいない」と，親

も食事を「あまり楽しくない」と感じていた。親子と

もに食事を「楽しい」と感じる群の児の月齢中央値は

14か月，親子ともに「あまり楽しくない」と感じる群

の児の月齢中央値は13．5か月でほぼ同じであった。児

が食事を楽しんでいるかどうかわからない場合，親は

「楽しい」と感じるより，「あまり楽しくない」と感じ

る方が多かった（表6）。

　食事があまり楽しくないと答えた保護者の主訴で最

も多かったのは「時間がかかる」で，「ためこみ」，「丸

のみ」が同数でそれに続いていた（図2）。全対象者

の主訴では，「丸のみ」が最も多かったのに対し，「時

間がかかる」，「ためこみ」，「好き嫌い」，「自食しない」

の比率が高かった。

N．考 察

1．対象児について

　対象児，すなわち相談に訪れた児は，男児が女児よ

り有意に多かった。乳幼児の運動発達，生活習慣の自

立については性差が指摘され6・7），女児の発達が男児に

比べて早い。また偏食についても男児に有意に多いと

いう報告7）があり，乳幼児期では男児のほうが食べる

ことに問題を生じやすい可能性があるために相談件数

が多かったと考えられる。また対象者に1歳児が多

かったのは，離乳の過程でさまざまな問題が顕在化し

やすい時期であるためと考えられた。乳幼児栄養調

査4｝においても授乳や食事について不安な時期を4歳

未満の乳幼児を持つ親に尋ねた結果，出産直後と1歳
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前後にピークがあった。1歳～1歳半は離乳の完了期3）

で，この時期にうまく食事が進んでいないと不安にな

る保護者が多いと考えられる。さらに本研究で対象と

した区では1歳児歯科健診の通知はがきに食べること

に関する質問があり5），1歳児歯科健診を受診したの

ちに紹介されるケースがあることにも起因していると

考えられた。

2．気になる食べ方とその要因

　「かまない」を主訴とする児をかまない食盛によっ

て分類した多年間で児の月齢に有意差は認められな

かったが，歯数には有意差が認められた。歯の萌出状

態によって，かまない食材が変わることから，咀噛能

力との関連が推察された。表3に示したようにかまな

いで飲みこむ食材として「ご飯」，「すべて」，「やわら

かいもの」，「果物」，「納豆」を挙げた児の歯数中央値

は8本であり，乳臼歯は未萌出である。乳前歯だけの

時期は，舌での押しつぶしや歯肉でのすりつぶしで処

理できないものは「丸のみ」という処理方法になりや

すいと考えられ，どんな形態の食事がふさわしいかの

指導が必要と考えられた。軟固形食を舌でつぶして飲

みこむことは発達過程における生理的な動きであり，

咀噛以前に発達する捕食や押しつぶしができていれば

心配する必要はないことを伝えることが大切であると

考えられる。森尾ら8）は4～23か月の乳幼児を対象に

食物摂取状態の調査を行い，第1乳臼歯が上下十分に

接触すると食べ方に著明な変化が認められ，すべての

子どもが「臼歯部でかんでいる」と報告している。ま

た石川ら9，1。）も第1乳臼歯の萌出はかむ動きに寄与す

るとし，咀噛機能は第1乳臼歯の萌出以降急激に発達

し，2歳6か月までにはよくかめる子どもが65％以上

になると報告している。これらのことから1歳代の児

の「丸のみ」は，子どもの口腔の食物処理能力と与え

られる食物の問のギャップが主たる要因である可能性

が推察された。歯科相談では歯の萌出・咬合状態を診

たうえで，乳臼歯の咬合が未獲得の段階では舌での押

しつぶしや臼歯部歯肉ですりつぶせるものがふさわし

いこと，処理能力を超えた難しい食材は丸のみする可

能性があることを説明したうえで，どんな形態の食

材でどんな機能をひき出すかの指導が重要と考えられ

る。

　これに対して，「ためこみ」は，ためこむ食材で分

類した多群間で歯数月齢ともに有意差が認められな
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かったことから，食物処理能力だけでは説明しにくい

問題であると考えられる。また，「時間がかかる」，「好

き嫌い」との重複が多く，口腔機能以外にもさまざま

な要因が関わり合っている可能性が高い。村上らlL12）

は，「かまない」には，「かまないで飲みこむ」，「口に

ためたまま飲みこまない」，「口にためたままチュク

チュク吸う」の3つのタイプがあり，このうち「口に

ためたまま飲みこまない」タイプの子どもは食事時間

が長い，口の動きが鈍い，偏食があるなどの傾向が認

められたと報告しており，本研究における主訴の重複

傾向と同様であった。さらに「ためこみ」，「時間がか

かる」，「好き嫌い」を主訴とする保護者は食事が楽し

くないと答える割合が多かったことから，親の不安や

いら立ちの要因になりやすい現象と考えられ，早期に

適切な指導をすることで悪循環を防止する必要性があ

ると考えられた。

　相談票では，「時間がかかる」と答えたものにしか，

食事にかかる時間を尋ねていないため比較はできない

が，「30分」を長いと感じるか，普通と感じるかは児

の食べ方にもよると考えられる。「ためこみ」，「好き

嫌い」，「時間がかかる」を同時に挙げているものが多

いことから，食べることに積極的ではない状況は心理

的にも親に食事を長いものに感じさせる可能性が考え

られた。

　「好き嫌い」を主訴とする児の月齢中央値は18か月

で，比較的高かった。味覚の発達や自我のめばえなど

から，月齢が進むにつれて食べ方に個性が出てくるこ

とは十分起こると考えられる。大岡ら13）は，1～6歳

の保育園児を対象とした調査における「好き嫌い」の

馬面割合は男女ともに3歳がピークであったと報告し

ている。山本14）は，ヒトには「新規恐怖」が備わって

いて初めての食物には拒否が強いこと，また「味覚嗜

好学習」は繰り返しが必要であることを指摘している。

これらのことから低年齢でのこの時期の好き嫌いは，

定着したものではなく，調理形態や味付け，食べると

きの親をはじめとする周囲の雰囲気に作用される可能

性が大きく，はじめは食べなくても，変わっていく可

能性は十分にある。そのことをしっかり保護者に伝え，

不安やいらだちを軽減していくことが大切であると考

えられた。

　「つめこみ」は対象児の年齢が限定されているこ

と，手づかみ食べをよくすると答えていることから，

手指の機能の未熟な児が適量を取り込むことができ
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ずに口に入れ込んでいることが推察された。千木

良ら15）は乳幼児の手づかみ食べの動作観察から，生

後15か月ごろで指が口の中に入らずに捕食する動き

が獲得されること，「押し込み」（手掌で口に食物を

押し入れる動き）や「引きちぎり」（前歯でくわえた

部分を頸部の動きで引きちぎる動き）が見られなく

なり，口唇で挟んで支える動きが観察されることを

報告している。手づかみ食べの発達には，上肢およ

び頸部の双方がより機能的な肢位と動作をとること

が必要である16）と報告されていることからも，自食

に向けた正しい指導が必要であると考えられる。さ

らに二目を使った食べ方では，スプーンの柄の長さ

の分だけ食物が手指から遠くなり画具操作も加わる

ことから，より上肢・手指の複合的・巧緻的要素が

含まれるため，機能獲得に時間を要する17）。田村ら18）

によれば，スプーンによる三食では，口唇での捕食

が可能になるのは24か月とされ，さらに入る角度が

45度より正中になるのは，28か月であったと報告さ

れている。このことは「つめこみ」を主訴に挙げた

対象児が28か月以内である本研究の結果に一致する

と考えられる。つまり手指機能の発達により多くは

解決すると考えられるが，その間食物を口につめこ

むことによる窒息などの不慮の事故の防止に十分な

注意を払うことを指導する必要がある。向井らの研

究19）では，調査に協力の得られた消防本部および救

急救命センターに平成18年，窒息で搬送された10歳

未満の乳幼児は全体の12％を占めていたが，そのう

ち79％は1～4歳の幼児であったと報告されている。

介助摂食から鼠食へと移行する過程で，食形態やペー

ス，一口量などの指導は不可欠であり，手指機能の

未熟な乳幼児の自暴においては見守りや心添えの必

要があるという指導が重要と考えられる。

　「食欲がない」を主訴とする児は，授乳を終了した

1名を除いてまだ母乳やミルクで食欲が満たされてい

る可能性が考えられる。南部ら20）は母乳の栄養学的証

乳は離乳食の順調な実践と並行し，9～12か月である

とし，また心理的不安を解消するための広義の自然卒

乳は第1自我期の2～3歳でこれをもって心理学的卒

乳であると述べているが，相談に来る親子の場合，夜

間授乳や頻回の授乳のために児の離乳食が進まず，栄

養学的にも母乳に依存していると考えられる。曽我部

ら21）は，！歳2か月児で夜間の母乳摂取をしている群

は飲んでいない群に比較して「食が細い」児「起床
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時間が遅い」児の割合が有意に高く，母乳継続が生活

全般にわたって影響を及ぼすことを報告している。現

在の離乳は親子ともに自然な形で授乳を卒業できるま

で自然に任せるという考え方が基本とされ，「授乳・

離乳の支援ガイド」の基本的な考え方は従来の「管理」，

「指導」から「支援」に代わっている22＞。個別相談で

は離乳食に“自然に”移行できず，具体的なアドバイ

スを求めているケースが多く，タイミング・量・与え

方など離乳食の具体的な進め方23）を提示することが大

切であると考えられる。

　食事に対する気持ちは，親子で相関が認められたこ

とから，子どもの食事に対する姿勢は親の心理と相互

に関わり合っていることが示唆された。また親子とも

に楽しい群も親子ともに楽しくない群も児の月齢差が

ない一方で，主訴には特徴が認められたことから，月

齢ではなく食べ方が親子の心理に影響する要因と考え

られた。根ヶ山24）によれば，食事場面は「食物の味に

対する共感性を基盤にした，母子の親密な交流の舞

台」であり，親と子の思いが一致すれば円満であるが，

志向性が対立すれば当然確執の場となりうるとして

いる。Morris25）はそのことを「Feeding　is　a　relation－

ship」と表現し，「食事」は“食物を体内に取り込む行

為”とは大きく異なるものとしている。そういう意味

では，乳幼児期の食支援は，子育て支援そのものと言っ

ても過言ではないだろう。本研究からも食べ方に関す

る不安は多岐にわたり，しかも相互に関わり合って育

児そのものの不安につながり，親の心理に影響するこ

とが示唆された。食べ方相談は現在歯科医と歯科衛生

士で担当しているが，相談内容や背景も多岐にわたる

ことから，必要に応じて関連多職種と連携をとりなが

らフォローアップしていくことが大切であると考えら

れる。

V．結 論

　食べ方相談の個別相談記録を検討することによっ

て，食べることに問題を感じている乳幼児とその保護

者の状況を多角的に把握することができた。生じやす

い問題点が月齢によって変わること，歯の萌出状況に

よって内容が異なることなどから，個別に時間をとっ

て相談することの意義と必要性が示唆された。また子

どもの食事が進まないことは親にとって苦痛の要因と

なりうることからも子育て支援の一環として歯や口か

ら行う支援事業は意義深いものであると考えられる。
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〔Summary〕

　The　purpose　of　this　study　is　to　reveal　the　concern　of

the　parents　regarding　the　feeding　of　their　children　in　or－

der　to　establish　an　appropriate　support　method。

　The　feeding　consultation　records　of　the　parents　of！87

children（109　males，78　females）are　examined　retro－

spectively．

　The　rnost　common　cornplaint　is“swallow　without

　　　りchewing，which　was　mentioned　by　more　than　half　of　the

subjects，　fol！owed　by“pooling　in　the　mouth”，“long　meal

コ　　　　　　リ　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　りtlme，selective　eating　habits．

　As　the　problems　change　according　to　the　age，　and　the

eruption　of　the　teeth，　it　is　suggested　that　personalization

of　the　consultation　is　indispensable．　Furthermore　as　the

mealtime　trouble　may　cause　the　stress　for　the　parents，

it　is　meaningful　to　build　the　parentirlg　support　program

from　the　point　of　view　of　feeding．

（Key　words）

infants，　personal　consultation，　feeding　function，

feeding　behavior

Presented by Medical*Online


	0369
	0370
	0371
	0372
	0373
	0374
	0375
	0376



