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Physical functions of elderly people may decrease when their food intake is reduced. Malnutrition 

may develop due to a decrease in masticatory or swallowing force and digestive function, in addition 

to reduced senses of taste and smell for foods. In order to prevent malnutrition in elderly people, 

we performed sensory assessment in a cooking method useing pineapple to provide meat dishes that 

elderly people could eat easily, even those with a low masticatory force. We assumed that evaluation 

of masticatory force using chewing gum would not be affected by use of original or artificial teeth. 

In the sensory assessment, in meat cooked with pineapple was evaluated as good for eating based on 

appearance and smell/taste/hardness by approximately 40% and 80% of the elderly people, respectively. 

Regarding hardness of the meat, a significant difference in the number of mastications was found 

between meat cooked with and without pineapple (first tasting: p<0.05, second tasting: p<0.001). These 

results suggest that meat dishes cooked with pineapple are favorable for elderly people, and this is 

likely to lead to an increase of protein intake.

１．はじめに

2009年栄養改善マニュアル改訂版１）では、高齢者の「食べること」の意義が明示され、高齢

者の食べる楽しみや生きがいを重要とした食支援を通して、低栄養状態を防ぐこと、高齢者自身

が社会参加しコミュニケーションを図りながら日常生活を送ることが、ＱＯＬの維持・向上や健

康寿命の延伸につながるとされた。

健康寿命の延伸には、栄養管理が大きく関与するが、高齢者は、咀嚼力・嚥下力・消化機能

の低下などにより、エネルギーやたんぱく質の摂取が十分にできず低栄養状態になる危険性が

高まっている２）。それに加えて、食べ物の味やにおいがわかりにくくなるなど五感の機能低下に

より、食べる楽しみが減り、食事量にも影響している。低栄養により全身状態の虚弱（フレイ

ル）、ＱＯＬ低下、免疫力低下、日常生活動作能力低下などが報告されている３）。一方、自立し

た高齢者を対象とした老化遅延のための介入研究において、多様な食品を摂取することが地域在

宅高齢者の高次生活機能の自立性の低下を予防する、「多様性に富む食品摂取」のプログラムは

栄養状態の改善に有効である。また、配食サービスの利用も、高齢者の栄養量の補給、健康や栄

養状態の維持などに一翼を担っていることがいわれている４-６）。

高齢者にとって栄養バランスを整え、たんぱく質を十分に摂取し低栄養を予防するという食支

援が欠かせない。また、可能な限り住み慣れた地域で自分らしい生活を人生の最後まで続けるこ

とが高齢者の尊厳保持と自立生活の維持、ＱＯＬの向上につながるとした地域包括ケアシステム７） 

をはじめ、地域高齢者の栄養状態を適切に保つことの重要性がますます増大している。
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本研究では、地域在住高齢者のＱＯＬ向上を目ざした食事内容の充実や栄養等一定の質を担保で

きる食支援を考える研究の一環として、現行の高齢者の実態を踏まえるためのアセスメント（基本

属性、身体・栄養状況、生活および食事の満足感、身体状況、食事摂取状況、味覚、咀嚼力等）を

行い、調理により軟らかさ・味などを検討した食材を活用し、高齢者個人の状態に応じた食事提供

（配食サービスを含む）を図ることを目的とした。また、食事内容については、十分な咀嚼力を必

要とする肉類の摂取量の低下を防ぐために、咀嚼力が低下しても食べやすい鶏肉料理の調理法を検

討したものを提供することで、肉からのたんぱく質の摂取量の向上を図ることも検討した。

２．方法

１）対象と実施期間

対象者は地域在住の60歳以上で、在宅訪問および通所サービス利用等で個人の状況が把握で

き、且つ、聞き取りアンケートに答えられる男性16名（67 ～ 89歳）、女性35名（60 ～ 91歳）と

した。高齢者施設は、通所介護サービス事業施設３ヶ所、地域交流事業施設１ヶ所、在宅支援事

業所１ヶ所で実施した。実施期間は2017年６月から９月とし、実態調査（聞き取りアンケートと

咀嚼力測定）１回と調理した鶏肉料理の試食およびその咀嚼回数の測定を２回実施した。

さらに、喫食調査を2017年12月と2018年１月に通所サービス事業の利用者に対し、調製した

鶏肉料理と通常調理の鶏肉料理（コントロール）を昼食献立として提供しておこなった。調査

内容と実施日は表.１に示した。

２）実態調査

①アンケート調査

聞き取りにてアンケート調査を実施した。調査項目は、基本属性（性別、年齢、家族構

成）、身体状況、日常生活の活動状況、介護度、持病の有無、食事摂取状況（食べる意欲、満

足度、食事摂取等）、残存歯数、義歯の有無、主観的幸福感、配食の利用状況等とした（表.２ 

生活状況調査を参照）。

②咀嚼力

咀嚼判定はガム（LOTTEキシリトール咀嚼判定ガム　図.１）を使用し、咀嚼力の判定をおこ

なった。対象者は、咀嚼前に水を１口摂取し、ガムを60回咀嚼した。なお、咀嚼回数は調査担当者

が数え確認した。咀嚼後のガム色の変化について専用のカラースケールにて評価をおこなった８- ９）。

３）鶏肉料理の試食と、その咀嚼回数測定及び官能評価

鶏肉料理の試食１回目を実施し、官能評価の結果をもとに調味料と調理の方法を再検討して

味を調整し、２回目の試食を実施した。

①試食用の鶏肉料理の調製

試食には、パイナップルのたんぱく質分解酵素を利用し軟らかさ・味を検討し調理した「鶏

肉の照り焼き」（藤村 10））（以下、パイン有）と、パイナップルを使用しない「鶏の照り焼

き」をコントロール（以下、パイン無）とした。調理は試食当日におこない、対象者による官

能評価をおこなった。

②咀嚼回数の測定および官能評価

前述の２種類の試料は同一部位となるように２㎝×２㎝角に切り分け、摂食順序はパイン有

を試食し、１口の飲水または口をゆすぎ、口腔内に食塊が残っていないか確認後、次にパイン
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表 . １ 生活状況調査

図 .１ 咀嚼判定ガムとカラースケール

噛むことで唾液と反応し変化する。赤くなるほ
どよく噛めているという指標となる。

図 .２ 「軟らかお肉料理」の提供献立

鶏の照り焼き・ブロッコリーの和え物・
ちくわの磯辺揚げ・洋ナシ・ご飯・味噌汁

表 .２ 各施設での調査内容と実施日（2017 年６月～ 2018 年１月）
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無の試食をおこなった。対象者の咀嚼回数は調査担当者が数えた。官能評価は見た目の色・に

おい・軟らかさ・味について２点嗜好法を用い、聞き取りにて調査した。

４）喫食調査

　①2017年12月15日（金）と②2018年１月19日（金）において、通所介護サービス事業Ｂのデ

イサービス利用者に対し、調製した鶏肉料理と通常調理の鶏肉料理（コントロール）を昼食献

立として提供し喫食状況調査をおこなった。当日の利用者から、普通食または１口大食の対象

者を選んだ。献立は「ご飯・鶏の照り焼き・ブロッコリーの和え物・ちくわの磯部揚げ・味噌汁・

洋ナシ」（図.２）で、鶏肉１人分の盛り付け量は約65g（調理済み）とした。①では42名に対

しパイン有を提供し、②では39名に対しパイン無を提供し、それぞれの残食量を計量した。ま

た、対象者には鶏肉料理の違いは伝えず、献立は同一内容で実施した。

３．統計解析方法

統計解析はIBM SPSS Statistics 23を用い、パイン有とパイン無の咀嚼回数について、対応

のあるｔ検定をおこなった。また、得られ回答から各質問の関連性についてPearsonの相関分析

をおこなった。なお、有意水準はp＜0.05 とした。

４．倫理的配慮

ヘルシンキ宣言および臨床研究に関する倫理指針を厳守して11）、帝塚山大学研究倫理員会の審

査・承認を受けた後、十分な配慮のもとで実施した。対象者には事前に研究内容を説明し、文書

による同意を得られたものにみを対象者とした。

５．結果および考察

１）対象者

実態調査および官能評価において有効な回答を得られた37名について、利用施設ごとの対象者

数と平均年齢を表.３に示した。また、調査は対象者および施設職員等に確認しながらおこなった

が、可能な限り知り得た基本属性、身体状況、咀嚼力等の項目については表.４に示した。

２）咀嚼力について

咀嚼判定ガムによる判定について、図.３に対象者による咀嚼後の色の変化を示した。咀嚼

前の緑色の咀嚼ガムは、噛むことで唾液と反応し赤色に変化し、咀嚼が適切にできていれば濃

い赤色に変化する。写真①から④はよく咀嚼ができた状態である。一方、写真⑤のガムは緑色

がまだらに残り、咀嚼がうまくできていないことを示している。カラースケールでは４～２を

示し、色がまだらな状態のものが多かった。

咀嚼判定ガムより咀嚼力には個人差があるが、自歯と義歯の違いによる咀嚼力については、

図.４に示すように自歯が20本以上で義歯を使用していないが、咀嚼があまり良くない状態が

みられた。また、図.５に示すように自歯は10本以下で部分義歯だが、咀嚼できている状態も

見られた。この結果から、自歯または義歯の本数のみが咀嚼に関連している訳ではなく、咀嚼

力（ガムの色）と自歯および義歯の違いとの相関はあまり見られなかった（ｒ＝0.397）。
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３）鶏肉料理の官能評価について

質問により、回答が得られた人数が異なるため、回答者数は項目ごとに示した。また、試食

１回目で得られた評価から、調味料の割合、調理方法を再検討し、試食２回目を実施した。

図.６-１に示すように、「見た目（焼き色）」については、４割が変わらないと回答し、色の変化

に対する回答の違いはあるものの、明らかな偏りがなく、パイナップル使用の影響はなかった。

「軟らかさ」については、軟らかいが１回目の48.5％から２回目は63.3％と２回目の試食で

評価が良くなっており、軟らかい・変わらないを合わせると８割の評価であった。

表 .４ 対象者の基本属性、身体状況、歯の状態、咀嚼力の結果

表 .３ 利用施設ごとの対象者の数と平均年齢
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 写真① ② ③ ④ ⑤

図 .３　60 回噛んだ後の咀嚼判定ガムの色の変化

上：咀嚼前、咀嚼後の色の変化見本
下：対象者による咀嚼後の色の変化
①～④は咀嚼できている状態。⑤は咀嚼できていない状態。

 咀嚼前のガムの色 良く咀嚼できたガムの例

カラースケール＝１⇒

 80代 女性A 80代 女性B 70代 男性

図 . ４　自歯は 20 本以上で、義歯は使用していないが
咀嚼があまり良くない状態

図 . ５　自歯は 10 本以下で、部分義歯だが、咀嚼できてい
る状態

 80代 女性C D E
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図 .６- １ 調理法を変えた 「鶏肉の照り焼き」 の官能評価の結果（全体）

図 .６- ２ 調理法を変えた 「鶏肉の照り焼き」 の官能評価の結果　（ 咀嚼力別 ）

咀嚼力は、5 : よく噛めている ～　1 : 噛めていない（咀嚼判定ガムカラースケール値の逆数）
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「におい」については、たんぱく質の分解が進むと、独特のにおいが発生し、１回目の試食で

は良いが3.2％、良くないが22.6％と評価が低かった。２回目の試食で、良いが25.8％と増え、良

くないが9.7％と減少して、においの問題は改善できた。「味」については、パイン有のほうが、

美味しい44.8 ～ 48.4％、変わらない32.3 ～ 31.0％と合わせてほぼ８割の良い評価であった。

図.６-２には、咀嚼力別で官能評価の結果を示した。比較的咀嚼力がありよく噛めている

「５・４」と咀嚼力が弱めであまり噛めていない「３・２・１」とした。未測定はガムを食べ

たことが無いや、嫌い、義歯のためガムを噛みたくないなど対象者の意思や、当日の体調など

様子をみて実施しなかった結果である。そのため、未測定の咀嚼力には個人差がみられた。咀

嚼力別では、「軟らかさ」については、咀嚼力が弱い３-１の対象者は試作１回目のほうが軟ら

かいと感じているが、両回ともに軟らかい・変わらないが８割であることから、官能評価では

咀嚼力の違いによる大きな差はみられなかった。

４）鶏肉料理の咀嚼回数の比較

試食は２回実施したが、対象者の体調や当日欠席などで咀嚼回数が計測できたものについ

て、表.５に示した。試食１回目は、24名、２回目は18名、両回ともに測定できたのは、11名

であった。

また、咀嚼力については咀嚼判定ガムにて判定し、噛んだ後のガムの色が示すカラースケー

ル値の逆数をとり、良く噛めているを「５」、噛めていないを「１」として、５段階で評価し

示した。（図.１、表.４参照）

咀嚼回数については、試食１回目のパイン無は平均52.2回、パイン有は平均42.2回であっ

た。試食２回目はパイン無が平均36.8回、パイン有が平均28.2回であった。パイン有より、パ

イン無の鶏肉は咀嚼回数が少ない結果であった。なお、パイン有とパイン無の咀嚼回数の平均

値には、統計的に有意な差がみられた（試食１回目p＜0.05、試食２回目p＜0.001）。

また、咀嚼力とパイン無の咀嚼回数には相関がみられず（ｒ＝0.039）、パイン有とも相関は

見られなかった（ｒ＝0.165）。この結果より、咀嚼力がある人は、パイン無の鶏肉もしっかり

噛めているので、咀嚼回数が少なくなっている。一方、咀嚼力が弱い人は、咀嚼回数が極端に

多いわけではないが、嚥下できる程度まで咀嚼するか、あるいは、ある程度咀嚼したら嚥下す

るかのいずれかの可能性が考えられる。また、噛む速さは測定していないので、ゆっくりしっ

かりと噛み、咀嚼していることも考えられる。咀嚼回数を数えるにあたり、喫食の様子を見

守っているが、大きな塊を飲み込んでいる対象者はいなかった。

咀嚼回数で見る限り、咀嚼力が弱くともパイン有の鶏肉はよく噛めていることが考えられ

る。試食１回目より試食２回目の咀嚼回数はパイン有で10回程度、パイン無で８回程度少なく

なった。

さらに、図.７のグラフでは、対象者ごとに咀嚼回数を縦に並べて表示し比較している。

個人内での変動についてパイン無とパイン有を比較すると、パイン有のほうが咀嚼回数の少

ない人が多かった。また、表.５に示す試食を２回ともに測定できた11人について試食１回目

では、パイン無よりパイン有の咀嚼回数が減ったのは７名、同じは２名、増えたのは２名で

あった。一方、２回目では、減ったのは10名、同じが１名となった。このことから、パイン無

よりパイン有の鶏肉のほうが軟らかく、１回目より２回目の試食のほうが鶏肉は軟らかかった

ことがわかった。

咀嚼力をしめす鶏肉の咀嚼回数と日常活動とに逆の相関がみられた（パイン無　ｒ＝
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-0.7471（p＜0.01）、パイン有　ｒ＝-0.589（p＜0.01））。つまり日常活動指数が高い人は、咀

嚼力があり食べ物をしっかり噛めるので鶏肉を噛む回数が少ないと考えられる。また、日常活

動と握力に相関がみられ（右　ｒ＝0.544（p＜0.01）、左　ｒ＝0.524（p＜0.05））、日常活動

の衰えを知るには、握力が一つの指標になる可能性が示唆された。咀嚼力を測る手段として咀

嚼測定ガムを使用したが、対象者の意思や状態でガムを噛めない場合には測定できない。そこ

で代替として握力がわかれば（測定できれば）それにより咀嚼力を推定し、個人にあった調理

の方法で、より食べやすい食事の提供ができる。また、在宅で家族または本人への調理指導に

も、簡易な方法で咀嚼力を把握できれば適正な支援にもつながると考えられる。

咀嚼力と自歯、義歯の状態は統計的な関連は見られず、個人差はあるが歯の影響のみではな

いことが推定された。

５）喫食調査

残食量は鶏肉のみを計量し、パイン有が200g（7.3％）、パイン無が280g（11.0％）であった。パイ

ン有の方が残食量は3.7％少なかったが、調理法の違いによる残食量に差はあまり見られなかった。

表 .５ 調理法を変えた「鶏肉の照り焼き」の咀嚼回数の比較と咀嚼力

注：

パイン無 : パイナップルを使用せず調理した「鶏肉の照り焼き」

パイン有 : パイナップルを使用して調理した「鶏肉の照り焼き」

咀嚼力は、5 : よく噛めている ～　1 : 噛めていない（咀嚼判定ガムカラースケール値の逆数）

網掛けは、試食2回共に実施した対象者11名を示す。
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図 .７　実施した 2 回の試食における調理法を変えた「鶏肉の照り焼き」の対象者ごとの咀嚼回数の比較

●パイン無 : パイナップルを使用せず調理した「鶏肉の照り焼き」の咀嚼回数

■パイン有 : パイナップルを使用して調理した「鶏肉の照り焼き」の咀嚼回数
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７．まとめ

官能評価の結果から、パイナップルに含まれるたんぱく質分解酵素を利用した鶏肉料理は、高

齢者に受け入れられることが分かった。また、咀嚼力には個人差があるが、自歯、義歯の影響の

みではないことが推定され、たとえ咀嚼力が弱くても、パイナップルを使用した鶏肉料理は食べ

易いことが分かった。この結果から、肉からのたんぱく質摂取量を増やすことを目的に、パイ

ナップルを用いて調理し、鶏肉を軟らかく仕上げる料理方法は有効であることが示唆された。大

量調理にも対応可能であるが、パイナップルにより味の変化が起こるため、調理の標準化には細

かい調整が必要である。今後は、在宅支援や施設でも使用できるレシピの作成、および、鶏肉の

軟らかさについてはレオメーターによる物性測定値による評価を検討する。
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