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はじめに
食べ物や飲み物を飲み込むことを「嚥下（えんげ）」、

上手に飲みこむことができない状態のことを「嚥下障

害」といいます。嚥下機能が低下した場合に、唾液や

食べ物、逆流した胃液が細菌とともに気管に入ると、

炎症を引き起こして誤嚥性肺炎になる場合がありま

す。この誤嚥性肺炎を引き起こす原因は、脳血管障害、

脳腫瘍、筋疾患、呼吸器疾患、認知症、薬の後遺症、

加齢などさまざまですが、高齢者で肺炎になった方々

の多くが、誤嚥性肺炎であるといわれています１～２）。

誤嚥性肺炎の予防は、口の中の細菌や食べかすな

どを少なくするなど口腔ケアをすること、そして高

齢者の方々にとっては、低栄養にならないように体

力を維持することが大切です。低栄養にならないた

めには、充分な食事を取ることが必要になってきま

す。嚥下機能が低下している方々が誤嚥しないよう

に適切な食事を取るために、とろみ調整食品や嚥下

困難者用食品が使用される機会が多くなってきまし

た。これらの食品はでん紛を利用している場合があ

ることから、ここでは、これらの食品がどのように

使用されているかを紹介したいと思います。

○食品の物性と誤嚥
誤嚥を引き起こしやすい食事として、食品の物性

が大きく関わります。例えば、水やお茶などさらさ

らとした液体、肉類や種実類などのかたいもの、か

まぼこやこんにゃくなど弾力が強いもの、餅などの

粘りが強いもの、のりやウエハースなどの口腔内な

どに貼りつきすいもの、口の中でばらばらとまとま

りにくいもの、水分が少なくぱさつきやすいもの、

つるつるとし過ぎるものなどは、上手に食道に入ら

ず、気管に入ってしまうことがあります。

○嚥下障害を持つ方の食事
昔から和食においてはとろみを付ける際に、片栗粉

などがよく利用されてきました。特に、とろみ付けは、

食べ物が口の中で適度にまとまりやすくなり、飲み込

みやすくなることから誤嚥の防止につながります。ま

た、ゼリー状、豆腐状の食品は嚥下しやすい食品です。

一方、片栗粉などによるとろみは加熱することによっ

てとろみがでるため、低温食品に利用できないことか

ら、低温でもとろみ付けが可能なとろみ調整食品が開

発され、病院の病棟などでお茶のとろみ付けや薬を飲

用する際などにも広く利用されています。

○とろみ調整食品の原料１）

とろみ調整食品の原料は、でん粉、カラギーナン、

グアーガム、キサンタンガム（注）があります。これら

は、食べ物や飲み物に混ぜるだけで、とろみを付け

ることができます。でん粉では、α化させて溶解し

やすいように加工したものが利用されている場合が

多く、使用時には多量に使用する必要性があります。

そのため、味、風味、物性に影響を及ぼしやすいと

でん粉などを原料とする
とろみ調整食品の利用について
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いわれています。濃くとろみを付ける場合は、べた

つき、付着性が強くなります。カラギーナンは、た

んぱく質に作用することによってとろみが付くこと

から、乳製品や流動食のとろみ付けに利用されるこ

とが多く、グアーガムは少量でとろみが付きますが、

粘性を付けるために時間がかかります。また、白濁し、

不透明になることが多く、特有の臭いが残ることが

あることから、他の原材料で作られたものと組み合

わせて使用されている場合が多くみられます。キサ

ンタンガムは、味や臭いがなく、透明で付着性が低

いことから、さまざまな飲食物へのとろみ付けに利

用されています。特に、飲料水などへのとろみ付け

に向いています。しかし、溶けにくくだまになりや

すいことが短所です。これらの原料は、長所や短所

があることから、組み合わせて使用することで、問

題点について改善されてきています。現在では、多

くのメーカーよりとろみ調整食品が販売されていま

すが、それぞれに特徴があるために使用量や使用方

法、時間経過による変化については留意が必要です。
（注）カラギーナン　：�紅藻類の海藻より抽出される多糖類を主

成分としたもので、増粘安定剤として利
用される。

グアーガム　　：�インドなどで栽培されるグアーという植
物から得られた多糖類を主成分としたも
ので、増粘安定剤として利用される。

キサンタンガム：�キサントモナス属菌の培養液から得られ
た多糖類を主成分としたもので、増粘安
定剤として利用される。

○嚥下困難者用食品ならびにとろみ調整食
品の基準

咀
そ

嚼
しゃく

機能や嚥下障害の人に対する食形態の基準や

分類においては、消費者庁の「えん下困難者用食品」

の基準、日本介護食品協議会による日常食品から介

護食まで使用できるかたさや粘度の規格による四つ

の区分に分類された「ユニバーサルデザインフード」、

農林水産省の「スマイルケア食」、一般社団法人日本

摂食嚥下リハビリテーション学会による、「嚥下調整

食分類2013」（学会分類2013）などがあります。こ

こでは、学会分類2013についてご紹介いたします。

○日本摂食・嚥下リハビリテーション学
会嚥下調整食分類2013（学会分類2013）
について
学会分類2013では、嚥下調整食品としての「食

事」と「とろみ」がその形態などに応じて分類され

ています。図は学会分類2013（食事）をピラミッ

ド式に図式化したもの、表１はその早見表、表２は

学会分類2013（とろみ）早見表です。図では食品

の形態や咀嚼能力によってコード０から４の５段階

の分類とされており、ピラミッドの頂点に近づくほ

ど咀嚼能力が低い人に対応した食事となります。コ

ード０は、重度の嚥下機能に障害がある方に対応す

るもので、j（jelly）のゼリー状、t（thickness）

のとろみ状が設定されており、嚥下訓練食品として

舌や口腔周囲をほとんど動かさなくても、少量をそ

のまま丸のみすることができる食形態です。0jは均

質で付着性・凝集性・かたさに配慮したゼリーで、

次の段階の1jは、咀嚼に関連した能力は不要で、嚥

下調整食のゼリー・プリン・ムース状の食品になり

ます。一方、0tは均質で付着性・凝集性・かたさ

に配慮したとろみ水です。コード2は、ペースト・

ミキサー状の食品で、2-1はなめらかで均質なもの、

2-2はやわらかい粒などを含む不均質なものです。

コード３はソフト食、やわらかい食で、形はあるが、

歯などがなくても押しつぶしが可能で食塊形成が容

易であり、咽頭通過時のばらけやすさがないもの、

コード４は咀嚼や嚥下機能に軽度の機能低下がある

人を想定し、軟飯や全粥、煮込み料理などがこの段

階となります。

表２の学会分類2013（とろみ）では、段階１の

スプーンを傾けるとすっと流れ落ちる程度の「薄い

とろみ」、とろとろと流れる程度の「中間のとろみ」、

形状がある程度保たれ、流れにくい「濃いとろみ」

の３段階に設定されています。
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資料：学会分類2013（食事）を参考に著者改変

表１　学会分類2013（食事）
コード

【I-8項】 名称 形態 目的・特色 主食の例 必要な咀嚼能力
【I-10項】

0

ｊ 嚥下訓練食品　0j 
均質で、付着性・凝集性・
かたさに配慮したゼリー、
離水が少なく、スライス状
にすくうことが可能なもの

重度の症例に対する評価・
訓練用、少量をすくってそ
のまま丸呑み可能、残留し
た場合にも吸引が容易、た
んぱく質含有量が少ない

（若干の送り込み能力）

ｔ 嚥下訓練食品　0t

均質で、付着性・凝集性・
かたさに配慮したとろみ水

（原則的には、中間のとろ
みあるいは濃いとろみのど
ちらかが適している）

重度の症例に対する評価・
訓練用、少量ずつ飲むこと
を想定。ゼリー丸呑みで誤
嚥したりゼリーが口中で溶
けてしまう場合。たんぱく
質含有量が少ない

（若干の送り込み能力）

1 ｊ 嚥下調整食　1j
均質で、付着性、凝集性、
かたさ、離水に配慮したゼ
リー・プリン・ムース状の
もの

口腔外で既に適切な食塊状
となっている（少量をす
くってそのまま丸呑み可
能）。送り込む際に多少意
識して口蓋に舌を押し付け
る必要がある。0jに比し表
面のざらつきあり

おもゆゼリー、ミキサー粥
のゼリーなど

（若干の食塊保持と送り込
み能力）

2

1 嚥下調整食　2-1

ピューレ・ペースト・ミキ
サー食など、均質でなめら
かで、べたつかず、まとま
りやすいもの。スプーンで
すくって食べることが可能
なもの

口腔内の簡単な操作で食塊
状となるもの（咽頭では残
留、誤嚥をしにくいように
配慮したもの）

粒がなく、付着性の低い
ペースト状のおもゆや粥

（下顎と舌の運動による食
塊形成能力および食塊保持
能力）

2 嚥下調整食　2-2

ピューレ・ペースト・ミキ
サー食などで、べたつかず
まとまりやすいもので不均
質なものも含む。スプーン
ですくって食べることが可
能なもの

やや不均質（粒がある）で
もやわらかく、離水もなく
付着性も低い粥類

（下顎と舌の運動による食
塊形成能力および食塊保持
能力）

3 嚥下調整食　3

形はあるが、押しつぶしが
容易、食塊形成や移送が容
易、咽頭でばらけず嚥下し
やすいように配慮されたも
の。多量の離水がない

舌と口蓋間で押しつぶしが
可能なもの。押しつぶしや
送り込みの口腔操作を要し

（あるいはそれらの機能を
賦活し）、かつ誤嚥のリス
ク軽減に配慮がなされてい
るもの

離水に配慮した粥など 舌と口蓋間の押しつぶし能
力以上

4 嚥下調整食　4
かたさ、ばらけやすさ、貼
りつきやすさなどのないも
の、箸やスプーンで切れる
やわらかさ

誤嚥と窒息のリスクを配慮
して素材と調理方法を選ん
だもの。歯がなくても対応
可能だが、上下の歯槽提間
で押しつぶすあるいはすり
つぶすことが必要で舌と口
蓋間で押しつぶすことは困
難

軟飯・全粥など 上下の歯槽提間の押しつぶ
し能力以上

資料：学会分類2013（食事）を参考に著者改変
　注：�表の理解にあたっては『日摂食嚥下リハ会誌17（3）：255–267,�2013』または日本摂食嚥下リハビリテーション学会ホームページ
　　　https://www.jsdr.or.jp/doc/doc_manual1.html�『嚥下調整食学会分類2013』を必ずご参照ください。
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おわりに
今日では、高齢者の誤嚥が多いことから、とろみ

調整食品や嚥下困難者用食品は、病院、高齢者福祉

施設などさまざまな施設で使用されています。しか

し、嚥下が少々困難な方々の場合には、自宅での対

応が必要となってきます。自宅での食事では、ばら

ばらとなりやすいものは、片栗粉でとろみを付けた

り、粘り気の強い餅などの代わりに白玉粉を利用す

るなど、昔から使用されてきたでん粉を使用した食

事を工夫することによって対応することがある程度

可能です。一方、とろみ調整食品や嚥下困難者用食

品も利用しやすくなってきたことから、一般の家庭

でも広く使用されるようになってきました。なお、

高齢者だけではなく、発達期の子どもにおいても摂

食嚥下障害が見られる場合があることから、「発達

期摂食嚥下障害児（者）のための嚥下調整食分類

2018」が昨年度発表されました。どの世代の人々

にとっても、口から食べ物を食べることができると

いうことは生活の質を向上させることにつながりま

す。すべての人々が食事を楽しく取ることができる

よう、今後もでん粉やその他の原料を利用したとろ

み調整食品や嚥下困難者用食品のさらなる開発が期

待されます。
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表２　学会分類2013（とろみ）
段階１　薄いとろみ 【Ⅲ―３項】 段階２　中間のとろみ【Ⅲ―２項】 段階３　濃いとろみ　【Ⅲ―４項】

英語表記 Mildly thick Moderately thick Extremely thick

性状の説明（飲んだとき）

「drink」するという表現が適切なとろ
みの程度
口に入れると口腔内に広がる液体の種
類・味や温度によっては、とろみが付
いていることがあまり気にならない場
合もある。飲み込む際に大きな力を要
しない、ストローで容易に吸うことが
できる

明らかにとろみがあることを感じ、か
つ「drink」するという表現が適切なと
ろみの程度。口腔内での動態はゆっく
りですぐには広がらない。舌の上でま
とめやすい。ストローで吸うのは抵抗
がある

明らかにとろみが付いていて、まとま
りがよい、送り込むのに力が必要
スプーンで「eat」するという表現が適
切なとろみの程度
ストローで吸うことは困難

性状の説明（見たとき）
スプーンを傾けるとすっと流れ落ちる。
フォークの歯の間から素早く流れ落ち
る。カップを傾け、流れ出た後には、 
うっすらと跡が残る程度の付着

スプーンを傾けるととろとろと流れる。
フォークの歯の間からゆっくりと流れ
落ちる。カップを傾け、流れ出た後には、
全体にコーテイングしたように付着

スプーンを傾けても、形状がある程度
保たれ、流れにくい。フォークの歯の
間から流れ出ない。カップを傾けても
流れ出ない（ゆっくりと塊となって落
ちる）

粘度（mPa・s）【Ⅲ―5項】 50-150 150-300 300-500

LST値（mm）【Ⅲ―6項】 36-43 32-36 30-32

資料：学会分類2013（とろみ）を参考に著者改変
　注：�表の理解にあたっては『日摂食嚥下リハ会誌17（3）：255–267,�2013』または日本摂食嚥下リハビリテーション学会ホームページ

https://www.jsdr.or.jp/doc/doc_manual1.html�『嚥下調整食学会分類2013』を必ずご参照ください。


