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2006年に窒息事故が不慮の事故死因の1位となって以来、増加の一途を辿
っている(図1)。消費者庁の発表によれば、窒息事故件数の多い食品は、も
ち、ご飯、飴、パン、寿司の順である。通常の食品を摂取している人が窒息
事故を起こしており、原因として摂取者の嚥下能力と摂取食品のミスマッチ
が考えられる。摂食嚥下障害スクリーニング検査は、質問紙法(大熊ら
,2002)、反復唾液嚥下テスト(小口ら,2000)、水のみテスト(窪田ら,1982)な
ど多くが開発され実施されているが、本人に自身の嚥下能力の程度を明確に
理解されにくい課題がある。

*p<0.01

我々の先行研究での知見(図2～図４)を応用して、舌骨上筋群表面筋電を用いて、「強く飲む」タスクと、「普通に飲む」
両タスク実行時に平均筋活動量と最大筋活動量を算出し嚥下能力(嚥下予備能)を判定する手法を岩手大学と共同開発した。

我々が実施したこれまでの研究では、異なる食物を摂取する際に口腔運動が異なり、それが舌骨上筋群の筋活動や大脳活
動に表れることが判明している(図2・図3)。すなわち、人は固形物を摂取する際に瞬時にその物性を認識し、安全に摂取す
るために食物物性ごとに口腔運動を変更していることが考えられた。

図1 不慮の事故死因(厚生労働省)

図3 物性が異なった3タイプ固形食物嚥下時の大脳活動パタン

図4 「強く嚥下したとき」、「通常の嚥下をしたとき」の舌骨上筋群筋活動量

【平均筋活動量】 【最大筋活動量】

人が随意的に嚥下を変えたときの舌骨
上筋群の筋活動を筋電図学的に検討し
たところ、強く嚥下するときと普通嚥
下する時では筋活動量が有意に異なる
ことが判明した(図4)。
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