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一般高齢者の反復唾液嚥下テスト（RSST）記録を用いた嚥下機能回復の要因解析

目　的
高齢者における日常生活の楽しみとして「食事」
があげられる 1）。超高齢社会を迎えた我が国では

様々な理由によって希望する食事が摂取できなく
なり、QOLの低下につながっている場合が少なく
ない。おいしく楽しい安全な食事を営むためには、
良好な摂食嚥下機能が重要である。摂食嚥下機能
は口腔から咽頭において一連の動作であり、それ
らの感覚や運動の異常を伴う疾患によって機能障
害が生じるために、そのような疾患による摂食機
能障害者に対して摂食嚥下リハビリテーションは
積極的に実施されるようになっている。一方で、
加齢による筋力低下や歯の欠損、口腔乾燥などの
口腔環境の変化によっても機能低下がひきおこさ
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要　旨
一般成人歯科健診時に反復唾液嚥下テスト（RSST）が陽性と判定された高齢者が5年後にRSST陰性に
なった要因を明らかにする目的でレトロスペクティブ研究を行った。
成人歯科健診を受診した65歳以上の者で、反復唾液嚥下テスト（RSST）が2回以下の陽性であり、さら
に5年後の同健診においてRSSTを受診した50名を対象とした。5年後のRSST陰性の割合は68.0%で、歯科
健診時に実施した自記式質問票調査において「お茶などでむせる」との回答者では5年後のRSST陰性の割
合が統計学的に有意に少なかった（OR＝0.109、p<0.05）。年齢や「口の渇きが気になる」などの自覚症状
については有意な関連は認められなかった。



れることがわかってきた。これらの変化の多くは、
オーラルフレイルと定義される状態であり、この
ような状態は口腔の健康な状態と機能障害の中間
といえ、口腔機能の専門家として齲蝕や歯周疾患
による歯の喪失の予防や咀嚼機能の回復のみなら
ず、摂食嚥下機能へ配慮することで口腔機能向上
がはかれるといえる。しかし、オーラルフレイル
を伴う高齢者は多く、摂食嚥下機能に関して支援
の必要な対象者を適切に把握し、効率的な対応を
行うためには適切な評価が必要である。
反復唾液嚥下テスト（ the Repetitive Saliva

Swallowing Test: RSST）2）は嚥下障害のスクリー
ニングテストとして医療職・福祉職などの多職種
で応用可能な嚥下評価方法であり、口腔機能向上
事業や要介護高齢者の評価として広く利用されて
いる。しかし、その報告の多くは健常者による評
価法の妥当性の研究以外、嚥下障害を伴う要介護
者に関する内容であり、外来診療を受診できる健
康高齢者については散見されるのみであり、その
ような背景から我々は、一般診療所で行う成人歯
科健診時に実施したRSST結果について注目し、
一般成人のRSSTに関して調査を報告してきた3）。
そこで今回、平成22年にRSSTが陽性と判定さ
れた者の 5年後の RSSTについてレトロスペク
ティブ研究により調査し、RSSTの変化に関与す
る要因の解析を行った。

方　法
平成22年に東京都内の歯科診療所で実施された
成人歯科健診を受診した65歳以上の者で、RSST
（反復唾液嚥下テスト）の結果が2回以下の陽性と
判定されたもののうち、さらに5年後に同健診を
受診してRSST検査を行った50名を対象とした。
成人歯科健診は対象地域の歯科医師会会員の歯
科診療所で実施された。歯科健診実施時には受診
者に対して自記式の質問票を用いて「半年前より
固いものがたべにくい」「お茶などでむせる」｢口
の渇きが気になる｣に関する口腔に関する自覚症
状を調べた。成人歯科健診の内容は、歯数、う蝕、
歯周疾患の有無、RSSTなどであった。RSSTは

診査者が第2指と第3指の指腹を対象者の喉頭隆
起および舌骨部に軽く当てて、対象者に対して30
秒間繰り返し唾液を嚥下するように指示し、喉頭
拳上によって喉頭隆起が診査者の第2指を越えた
回数をRSST数として記録した。このRSSTの手
技については事前に研修会を実施して統一性をは
かった。RSST数が 3回未満を嚥下機能低下の陽
性とした。
解析は5年後にRSSTが陰性に回復した要因に

ついて、歯科健診結果および口腔に関する自覚症
状との関連性の検討を行った。５年後のRSST陰
性（3回以上）を目的変数とし、平成22年の時点
での歯数、RSST、口腔内の自覚症状を従属変数
としてロジスティック回帰分析を行った。なお、
統計解析にはSPSSver22を用いた。
なお、本研究は日本大学松戸歯学部倫理審査委
員会の承認を得て行った（15−017）。

結　果
平成22年のRSST陽性者が5年後に陰性と判定

された割合を表 1に示した。H22年にRSST陽性
であったが５年後にRSST陰性と変化した者は50
名中の34名（68.0%）であった。歯数別では、20
歯以上の群では71.9％であるのに対し、9歯以下
の群では50.0％であった。また、自覚症状におい
ては、「お茶などでむせる」との回答者でRSSTが
陰性に変化した者が40.0％と最も少なかった。
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表1 RSST陽性者（2回以下）が 5年後に陰性と判定
された割合



表2にRSST陽性者が5年後に陰性と判定された
要因のロジスティック回帰分析結果を示した。
「お茶などでむせる」と回答した者において、5年
後にRSSTが陰性となった割合が統計学的に有意
に少なかった（OR＝0.109、p<0.05）。その他、年
齢、歯数、口の渇きが気になるなどの自覚症状に
ついては有意な差を認めなかった。

考　察
嚥下機能の代表的な評価法として、ビデオレン
トゲン造影（videofluorography : VF）やビデオ内
視鏡（videoendoscopy : VE）があるが、これらの
検査は、機器使用や被検査者に負荷があることか
ら精密検査であり、スクリーニング法には適さな
い。摂食嚥下障害のスクリーニング法には反復唾
液嚥下テスト（the Repetitive Saliva Swallowing
Test : RSST）、改訂水飲みテスト（Modified
Water Swallowing Test : MWST）、フードテスト
（Food Test : FT）などが標準化されている 4−6）。
これらの検査法のうち、改訂水飲みテストやフー
ドテストは、実際に水や食品を使用するために嚥
下障害者にとっては危険を伴う検査であることか
ら、一般に広く用いることは難しい。また、歯科
健診などの場面での応用は現実的ではない。一方、
RSSTは、その手技が簡便なために診査者の熟練
でなくても実施可能なだけでなく、特別な器具も
必要としないため口頭指示が理解できる被験者で
あれば、場所を選ばずに安全にかつ簡便に実施で

きるスクリーニング法であるといえる。そのため、
嚥下障害者の治療目的だけでなく介護予防事業や
成人歯科健診時などにおいても広く活用されてい
る。RSSTスクリーニング検査の特性について、
小口らは鋭敏度を0.981、特異度を0.658と鋭敏度
は良好であるが特異度はやや低いと報告してい
る 7，8）。このことを考慮すると、本研究の対象と
したRSST陽性の50名の中には偽陽性であった者
がいる可能性は否定できない。したがって、5年
後のRSST陰性となった 68.0%のすべての者にお
いて嚥下機能が回復したのではなく、偽陽性で
あったものも含まれると考えられる。そのため、
実際に嚥下機能が低下していた者が５年後に回復
した割合はRSSTが回復した者の割合よりはから
り少ないことが考えられる。
また、嚥下機能訓練には嚥下体操や頭部挙上訓
練などが提案されている9）。大岡ら10）は、特定高
齢者および要支援高齢者を対象として、器具を用
いない口腔体操および口腔ケアを含む口腔機能向
上プログラムを自宅にて約3カ月継続しRSSTに
おいて嚥下回数が増加したことを報告している。
さらに、金子ら 11）は地域在住高齢者に対する口
腔機能向上事業において機能的口腔ケアを実施
し、RSSTの回数が有意に増加したことを報告し
ている。本研究においては、RSSTによって嚥下
機能の低下が疑われた者に対して、機能訓練を含
む保健指導の実施状況についての記録がえられな
かったため、嚥下機能訓練との関連については不
明である。
年齢との関係では、RSSTが 3回未満の者は年

齢とともに多くなることが報告2，3）されているが、
本研究では年齢により、回復率に有意な関連は認
められなかった。本研究は、歯科診療所に歯科健
康診査を目的として受診し、かつその5年後にも
歯科健康診査を受診した者を対象としたものであ
り、特に、80代以上の群では健康上の理由で歯科
健康診査が受診できない者の割合が増加すること
が考えられ、それらの者が対象者から除外される
ため、年代別比較か困難であると考えられる。
歯数との関係では、統計学的には有意ではないが、
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表2 RSST陽性者（2回以下）が 5年後に陰性と判定
された要因のロジスティック回帰分析
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歯数の少ない群の方が、5年後にRSSTが陰性に
なった者の割合が少なかった。これまでに、嚥
下機能には咬合や顎位の安定が影響することが
報告 12，13）されている。本研究の対象者では、地
域の歯科健康診査の受診者であり、多数の喪失歯
のある群においても、義歯などで、顎位や咬合が
適切に維持されていた者が多かったために、歯数
による影響がほとんど認められなかったものと考
えられた。
自覚症状との関係においては、「半年前より固

いものがたべにくい」「お茶などでむせる」｢口
の渇きが気になる｣の全項目に関して自覚してい
る者ではRSSTが2回以下の割合が高いことが報
告 12）されており、嚥下機能低下を自覚している
だけでなく、その周辺症状である咀嚼機能低下や
口腔乾燥などの環境の変化を自覚も嚥下機能低下
のサインと考えられた。本研究では、「お茶など
でむせる」と回答した者では、5年後のRSSTの
増加が少なく、RSSTでの真陽性者の割合が高
かった可能性が考えられる。そのため、一般高齢
者におけるRSSTによる特異度がやや低いことを
補う指標として有用であることが示唆された。

結　論
一般成人を対象とする歯科健康診査時にRSST

が2回以下であった高齢者が、5年後のRSSTでは
68％の受診者が3回以上であった。「お茶などで
むせる」と回答したものは有意に5年後にRSST
が3回以上となった割合が少なく、「お茶などでむ
せる」といった自覚症状は嚥下機能の経過と関連
している可能性が考えられた。
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The purpose of this retrospective study was to investigate the factor of the deglutition functional recovery
in elderly people who assessed the deglutition function positive in repetitive saliva swallowing test (RSST) at
public dental check-up. The data of 50 people were analyzed which aged 65 years old and more, judged posi-
tive (two times or less) by RSST in the public dental check-up and examined RSST after 5 years. Subjective
symptoms regarding dry mouth, masticatory problems and swallowing disorder were investigated by ques-
tionnaire.  The rate of judged negative by RSST (three times or more) after 5 years was significantly low in
subjects who had the symptom regarding swallowing disorder (OR=0.109,p=0.033).  Significant difference of
the rate of judged negative by RSST after 5 years were not observed in subjective symptoms regarding dry
mouth and masticatory problems.
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