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研究成果の概要（和文）：肥満は糖尿病の最大の危険因子であり肥満と糖尿病は比例関係にあり、咀嚼回数の少
ない人程，糖尿病になる可能性が高いといえる。しかし、噛む回数が少ない方が，食後の血糖値の上昇を抑えら
れるという報告がある。これらの相反した報告が存在するのは何故だろう? そこで、本研究では「多く噛む人ほ
ど肥満や糖尿病が少ないのか、 同程度の咀嚼回数で肥満度に違いがあった場合それは何の違いによるのか」と
いう本質的な問いを掲げ、咀嚼にの粉砕する以外の要素の唾液に着目し、咀嚼回数と唾液量、アミラーゼ活性と
血糖値の関係を調査する。
本研究の結果、健常成人のアミラーゼ活性の差は食後30分後の血糖値に影響を与る可能性が示された。

研究成果の概要（英文）：Obesity is the biggest risk factor for diabetes, and there is a proportional
 relationship between obesity and diabetes, so it can be said that the fewer times a person chews, 
the more likely they are to develop diabetes. However, on the other hand, there are reports that it 
can suppress the rise in blood sugar levels after meals it is better to chew less frequently. Why 
are there these conflicting reports? Therefore, in this research project, we posed the fundamental 
question, "Are people who chew more less likely to be obese or diabetic? If there is a difference in
 obesity level with the same number of chews, what is the difference?'' We focused on saliva, which 
is an element other than grinding, and aimed to clarify the relationship between the number of 
mastication, saliva volume and components (amylase activity), and blood sugar levels.
The results of this study indicate that differences in amylase activity in healthy adults may 
influence blood glucose level 30 minutes after a meal.

研究分野： 補綴
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  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究では、アミラーゼ活性と相関を認めたものは、30分後の食後血糖（R2=0.2045、弱い相関）、唾液量と相
関を認めたものは、咀嚼能率（R2=0.1008、極めて弱い相関）だった。アミラーゼ活性が高い被験者の方が咀嚼
回数が少なく、咀嚼能率が低くかったが、30分後、60分後の食後血糖値は高かった。過去の研究では、よく咀嚼
され食物の粒子が細かくなることでより早く血糖値が上がると指摘する研究があったが、今回の結果とは異なっ
ている。
今回の結果は、咀嚼回数以外にも、個人の唾液中のアミラーゼ活性の違いによって食後血糖値に差が生じる可能
性があることを示唆している。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。
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１．研究開始当初の背景 
肥満は糖尿病の最大の因子である。過去の報告から、咀嚼回数の少ない人ほど BMIが高いとい
うことが示唆されており、よく噛むことは肥満や糖尿病などの生活習慣病の予防につながるこ
とが期待されている。そのため、日本肥満学会の肥満症治療ガイドラインでは、肥満の行動療法
の一つに咀嚼法を挙げ、1口 30回以上咬むことを推奨しており、臨床の場でも糖尿病患者に対
し“よく噛んで食事をするように” という食事指導が行われている．しかし，肥満や糖尿病に
は、多くの関連要素が考えられるため、咀嚼がどの様に肥満や糖尿病の予防に効くのか不明な部
分が多く、同じ食品を摂取した時に、咀嚼行動の違いが肥満や血糖値に大きく影響を与えるのか、
やや懐疑的である。また、“よく噛む”という人同士でも BMIに差がある場合や，よく咀嚼する
事が血糖値を上げる最大の因子であるとする報告、よく咀嚼した方が血糖値の急上昇を抑えた
(Suzuki.et al.2005)とする報告もあり、これらの関係には不明な部分が多い。よく咀嚼し、唾液
中のアミラーゼと食品中の澱粉が十分に混和される状態では、消化吸収が速やかに行われ，食品
の摂取量がまだ少ない段階で食後血糖値の上昇が生じ、それに反応し速やかにインスリンが分
泌されそれ、結果的に血糖値を速やかに抑制することができる。また、生来唾液中アミラーゼ活
性が高い人以外は咀嚼数の増加によって唾液および唾液中の消化酵素もより多く分泌される様
になるため、咀嚼回数の増加と比例して食後の血糖値の上昇の始まりは早く起こったとしても
ピーク値や低下はスムーズになり、結果食後血糖の濃度曲線下面積（AUC）は縮小するという
予測を立てた。 
そこで本検討課題では、咀嚼が肥満や糖尿病に影響を与える因子は、噛む回数以外の要素にある
のではと考え、唾液中の消化酵素であるアミラーゼ活性に着目することとした。 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は、咀嚼行動が肥満・糖尿病に
与える影響を調べ、特に、唾液中の消化酵素
であるアミラーゼ活性の影響に着目し，咀嚼
によって糖尿病を防止する可能性を模索す
る事である。 
本研究課題では、「多く噛む人ほど肥満や糖
尿病が少ないのか、 同程度の咀嚼回数で肥
満度に違いがあった場合、それは何の違いに
よるのか」と言う本質的な問いを掲げ、咀嚼
に関して粉砕する以外の要素である唾液に
着目することとし、咀嚼回数と唾液量や成分
(唾液中のアミラーゼ活性)と血糖値の関係を
明らかにすることを目的とした。 
 
３．研究の方法 
本研究では、肥満・糖尿病などの生活習慣病
患者、及びその予備群を対象とした規定量の
おにぎり(1 個 100g 海苔巻きおにぎり［昆
布］，フードスナガ、日本)摂食時の、咀嚼回
数・取り込み回数・食事時間・咀嚼スピード・
一口当たり回数等のモニタリング計測を実
施し、それと同時に、耐糖能を食後 2時間計
測し、その関連を分析することとした。さら
に、唾液中の消化酵素であるアミラーゼ活性
および唾液量、舌圧、咬合力、咀嚼能率等の
口腔機能の調査を実施した。具体的には、経
時的食後血糖値の AUC（血糖上昇曲線下面積）
と、おにぎり摂取時咀嚼回数・摂取時間・咀
嚼スピード・一口当たり咀嚼回数・取り込み
回数、唾液中のアミラーゼ活性および唾液量
の相関を算出した。 
対象者の HbA1cの結果をもとに３群（健常成
人：HbA1c5.5 未満、境界型〜軽症糖尿病患者：
HbA1c5.5 以上 7.0 未満、2 型糖尿病患者：
HbA1c7.0 以上)に分け、おにぎり摂取時咀嚼
回数・摂取時間・咀嚼スピード・一口当たり
咀嚼回数・取り込み回数および唾液中のアミ

Mean ± SD Minimum Maximum
年齢（歳） 40.8 ± 16.7 20.0 76.0
身長（cm） 162.7 ± 10.1 147.6 181.6
体重（kg） 60.2 ± 10.8 45.3 88.0
BMI 22.7 ± 2.9 18.3 28.9
腹囲（cm） 82.6 ± 9.7 70.2 102.0
最高血圧（mmHg） 124.8 ± 18.6 94.0 182.0
最低血圧（mmHg） 73.6 ± 12.7 49.0 102.0
脈拍（拍/分） 70.1 ± 9.4 54.0 87.0
体脂肪率（%） 28.6 ± 7.6 14.1 45.1
空腹時中性脂肪（md/dl） 87.7 ± 50.7 38.0 317.0
LDLc（md/dl） 116.4 ± 27.8 78.0 188.0
HDLc（md/dl） 61.9 ± 13.8 31.0 91.0
総コレステロール（md/dl） 198.6 ± 31.4 151.0 284.0
AST（U/L） 20.5 ± 4.8 15.0 42.0
ALT（U/L） 17.5 ± 16.6 7.0 103.0
γGTP（U/L） 23.5 ± 16.0 8.0 86.0
コリンエステラーゼ（U/L） 323.3 ± 64.9 202.0 478.0
アルブミン（g/dl） 4.4 ± 0.3 3.9 4.9

表１．被験者の基本情報

Mean ± SD Minimum Maximum
空腹時血糖（mg/dl） 94.3 ± 5.5 83.0 109.0
摂取直後血糖値（mg/dl） 100.9 ± 10.3 86.0 129.0
食後15分血糖値（mg/dl） 107.8 ± 14.2 81.0 147.0
食後30分後血糖値（mg/dl） 134.3 ± 19.7 101.0 185.0
食後60分後血糖値（mg/dl） 147.6 ± 19.4 114.0 184.0
食後90分後血糖値（mg/dl） 131.4 ± 23.2 98.0 181.0
食後120分後血糖値（mg/dl） 114.9 ± 19.1 82.0 155.0
IAUC０ 3847.5 ± 1300.0 1380.0 7027.5
HbA1c（%） 5.4 ± 0.3 4.9 6.0
インスリン（μU/mL） 7.3 ± 3.4 2.4 18.0

表２．被験者の血糖値と関連する検査項目

Mean ± SD Minimum Maximum
唾液中アミラーゼ（klU/L） 23.1 ± 20.2 2.0 82.0
唾液量（ml/分） 4.6 ± 1.4 1.7 8.1
舌圧（kPa） 28.5 ± 7.5 15.2 45.1
咀嚼能率（㎟） 4639.6 ± 1995.6 758.0 7845.9
咬合力（MPa） 996.8 ± 520.5 160.8 2132.7
テンポ（回/分） 78.8 ± 15.8 48.3 122.1
取込み回数（回/分） 11.9 ± 5.8 4.0 24.0
取込み動作回数（回） 11.5 ± 5.6 4.0 24.0
一口咀嚼（回/口） 25.6 ± 14.6 6.3 60.3
咀嚼回数（回） 253.4 ± 109.9 38.0 603.0
食事時間（秒） 211.6 ± 61.5 83.8 324.6
咀嚼時間（秒） 195.6 ± 82.1 43.0 503.3

表３．被験者の口腔機能・咀嚼行動に関する検査項目



ラーゼ活性および唾液量の群間差異を検討した。  
上記の方法に沿って、31 名の被験者について計測を実施した。 
 
４．研究成果 
解析の結果、当初の予定に反し参加した被験者は、血液検査の結果 HbA1cの値が 5.5 未満の健常
成人 19 名、正常高値（HbA1c：5.6以上〜6.0 未満）11 名であり、境界型と診断される HbA1c：
6.0以上〜6.5 未満の被験者は１名のみであった。被験者の基本情報、血糖値と関連する検査項
目、口腔機能・咀嚼行動に関連する検査項目をそれぞれ表 1、2、3に示す。 
計測を行った項目で，Spearman の順位相関係数を用いて唾液中のアミラーゼ活性との相関を調
べたところ、30 分後の食後血糖に対してのみ弱い相関を認めた（r=0.205）。また、唾液量につ
いては、咀嚼能率と極めて弱い相関が認められた（r=0.101）。 
 
唾液中のアミラーゼ活性の値に関しては、中央値の 19.0 klU/L以上をアミラーゼ活性高値群値
（15 名，平均 38.4klU/L），19.0 klU/L 未満をアミラーゼ活性低値群（15 名，平均 8.0 klU/L）
とし，各測定項目について 2 群間で Mann-Whitney U Testを用いて比較検討した。 
 
アミラーゼ活性高値群では、食後 30分後食後血糖値（p=0.04）、アミラーゼ活性値（p=0.00）が
有意に高かった。今回の結果から、アミラーゼ活性高値群の方が食後 30分後食後血糖値高くな
ったが、60分後、90分後、120分後の食後血糖値、血糖上昇曲線下面積、腹囲、最高血圧、咬合
力、体脂肪率、コリンエステラーゼ、HOMA-βの値が高かったが、いずれも有意差を認めなかっ
た。口腔機能に関する項目では、統計的に有意差は認めなかったものの、咬合力（高値群平均：
1014.1N、低値群平均：904.3N）、一口あたり咀嚼回数（高値群平均：27.3回/口、低値群平均：
24.8回/口）、咀嚼時間（高値群平均：198.2 秒、低値群平均：193.2 秒）の項目ではアミラーゼ
活性高値群で高値であったが、その一方で咀嚼スピード（高値群平均：75.25 回/分、低値群平
均：83.9回/秒）、取込み回数（高値群平均：10.5回、低値群平均：13.1回）、咀嚼回数（高値群
平均：236.9回、低値群平均：274.9回）、食事時間（高値群平均：205.2 秒、低値群平均：217.5
秒）については、アミラーゼ活性低値群の方が高値であった。 
 
また、唾液量についても中央値の 4.7ml以上をサクソンテスト高値群（15 名，平均 5.7ml）、4.7ml
未満をサクソンテスト低値群（15 名，平均 3.6ml）とし、各測定項目について２群間で Mann-
Whitney U Testを用いて比較検討した。サクソンテスト高値群では、唾液量（p=0.00）が有意
に高かく、空腹時血中中性脂肪量（p=0.03）は有意に低かった。 
 
今回の結果では、統計的な有意差は出なかったが、アミラーゼ活性が高い被験者の方が、咬合力
が高く、取込み回数および咀嚼回数は少なく、食事時間は短い傾向を示し（いわゆる“早食い”
の傾向）、30分後、60分後の食後血糖値は高かった。取込み回数が少なくなると、一口に詰め込
む食事の量が多くなり、結果として咀嚼回数が減り、食事量が増えることが指摘されており、肥
満症予防のための食事指導では、一口量を少なくすることを推奨している。 
過去の研究では、咀嚼を多くおこない、食物の粒子がより細かくなることで、より早く血糖値が
高かくなる可能性を指摘するものがあった。しかし、今回の結果では、噛む回数が少なく・食事
時間が短かったアミラーゼ活性高値群の方が食後 30分後の血糖値が有意に高くなっていた。過
去の報告では、噛む回数が少なければ食物の粒子は大きくなるため、吸収が遅くなり食後の血糖
値の上昇は遅くなると考えられていたが、今回の結果では、アミラーゼ活性高値群は咀嚼回数が
少ないにも関わらず、食後 30分後の血糖値は有意に高く、今回の研究結果は過去の報告とは異
なった結果となった。 
 
以上から、健常成人のアミラーゼ活性の違いは食後 30分後の食後血糖値に影響を与えている可
能性がある。 
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