
合同会社KoKoRo企画
個別式学習塾 学舎KOKORO

言語聴覚士

甘利 秋月

第112回 岐阜県介護老人保健施設職員現任研修会

「アフターコロナで再確認 自立支援のかなめは口腔ケアと嚥下機能向上から」

「みんなで実践 〜嚥下訓練のいろいろ〜」
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プロジェクト

講師

経営者

セミナー事業

合同会社KoKoRo企画

⼤学 ⾮常勤講師
（2校）

研究

マネジメント・リーダー教育

コンサルティング事業

執筆活動

⽶国名称独占資格LSVT®LOUD認定⼠

戦略戦術⽴案

リハビリ、病院・診療所・介護施設
⼈材育成・業務改善・マーケティング

医療・介護 経営戦略・⼈材育成関連
記事連載

KoKoRoステーション
⼀般・医療者向けブログ

訪問看護ステーション
放課後等デイサービス

共同研究（3つ）

会議・ファシリテーション研修

仕事の仕⽅プロジェクト
PDCA実践塾

⾔語聴覚⼠ 職能団体活動

第22回 全国ST学会in愛知 広報部⻑

個別式学習塾
学舎KOKORO

発達障害児やグレーゾーンの⼦供たちへ
の学習塾

フリーランス
ST

訪問・通塾・オンライン対応

職能団体

ST’s Café 代表世話⼈
新しい研修システムによる双⽅向的研修会

アプリ開発

評価・訓練法の普及

オンライン個別指導

愛知県⾔語聴覚⼠会 監事

⽇本MIT協会 セミナー講師

⾔語聴覚⼠概論

⾔語聴覚評価⼼理学

国試対策
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⼈材育成事業
経営戦略事業

認知症ケア専⾨⼠

保険外リハビリ
学舎KOKORO

主に成⼈向けリハ
⾼次脳機能障害、構⾳障害等

訪問・通い

執筆活動

愛知県⼀宮本校
岐⾩県⼤垣校
岐⾩県多治⾒校
⼤阪府茨⽊校
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皆さんの職場に

言語聴覚士（ST）さんはいますか？

質問です



摂食嚥下領域で働くSTの割合は高い
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2022年3月末

日本言語聴覚士協会HPより引用

ST総数
38,200人
（2022年3月末）



介護現場に進んでいるSTは増えている？
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4年後

日本言語聴覚士協会HPより引用

延 12,483／42,063人（29.7％） 延 14,630／50,658人（28.9％）
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老健ではまだまだ
レアキャラすぎて

足りていない声が多いです・・・

それでもSTは
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福祉医療機構リサーチレポート 「2020年度(令和 2 年度)介護老人保健施設の経営状況について」より引用 



老健の強化型などの区分
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嚥下訓練（間接訓練）は誰がするのか？

全てのスタッフ
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嚥下訓練（間接訓練）はいつするのか？

・食事前
・口腔ケア時
・レクリエーション時
・いつでもできる



代表的な嚥下訓練（間接訓練）
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©KoKoRo Creating LLC サラヤ福祉ナビ 口腔ケア体操 から引用

嚥下体操

意義：食事前の準備体操。また覚醒を促すことにもつながる.
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おでこ体操

額に手を当てて抵抗を加え，おへそをのぞきこむように強く下を向くようにする.

次の 2 つの方法で実施する.
1 持続訓練 : ゆっくり 5 つ数えながら持続して行う.
2 反復訓練 : 1 から 5 ま で数を唱えながら，それに合わせて下を向くように力を
入れる.即時効果もあるため，食前に実施すると良い.
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最長発声持続時間（MPT）

発声には、発声に必要な呼吸機能と適切な呼吸パターンの調節が必要.
そのため、MPTは呼吸筋、声帯、喉頭などの嚥下に関連する呼吸器系の筋肉の
機能を評価することができる.

やり方
・大きく息を吸う。
・自然な発声量で「ア」をできるだけ長く発声し、その時間を測る。

・3回測定し、最高値を採用する。

目安
・自己排痰不可能群：3.3秒
・自己排痰可能群 ：8.8秒

参考：垣内優芳: 排痰能力と最大発声持続時間との関係性. 日本呼吸ケア・リハビリテーション学会誌. 2019; 27: 206-209.
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道具を使用した訓練

①舌抵抗訓練

意義：舌の筋力を増強し，舌の容積も増大させることで，舌による食塊の送り込み
や口腔，咽頭内圧を高めることを目指す訓練である.

主な対象者：舌の筋力の低下した患者をはじめ多くの摂食嚥下障害患者
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道具を使用した訓練

②呼気負荷トレーニング

意義：呼気に負荷を加えることにより呼気機能を向上させる.

方法：口すぼめ呼吸を行いながらティッシュペーパーがなびくように持続的な呼
気活動を行う.

最初は，5 cm 程度の距離から始め，10 cm ずつ適宜距離を伸ばしていく.
1 回 5 分程度で，1 日2~3 回行う.
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道具を使用した訓練

③ のどのアイスマッサージ

意義：凍らせた綿棒に水をつけ，前口蓋弓のみならず，舌後半部や舌根部，軟口蓋や咽
頭後壁の粘膜面を軽くなぜたり， 押したりして，マッサージ効果により嚥下反射を誘発す
る方法である. 

主な対象者：嚥下障害を持つ患者全般. 

具体的方法 
前口蓋弓から gag が消失している患者では，舌根部から咽頭後壁を凍らせた綿棒に水を
つけて刺激し，その直後に空嚥下を促す. 
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誰でもできる嚥下訓練

会 話

話すことにより、認知機能が活性化される。
唾液が分泌され、口腔内の清潔が促進される。

「話す機能」と「食べる機能」はほぼ同じ器官。

その方の体調変化をいち早く察知できる。
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全身状態のチェックが重要

呼吸状態は？

低栄養・脱水はないか？

認知機能は？

口腔内、歯の状態は？

嚥下訓練だけでは、嚥下機能は良くならない？

身体機能は？



栄養士

同じ目標に向かって、専門分野を補い合った
多職種協働

看護師 全スタッフがケアの度に声かけ

トイレ介助、口腔ケア、食事介助
など色々な場面でちょっとした訓
練ができないか検討

作業活動
アクティビティ参加促進
離床時間の拡大

毎日、全員離床
整髪、車椅子から椅子へ

カンファンレンスで情報共有

21

歯科
衛生士

相談員

事務

リハビリ
PT・OT・ST

介護士

医師
歯科医師



嚥
下
機
能
評
価

改定水飲みテスト

フードテスト

VE・VF

食事場面の観察・聞き取り

先行期の障害
（注意散漫、盗食等

の場合）

食事場所、席の変更

準備期の障害
（食事の取り込み、
咀嚼の障害）

義歯の調整
口唇閉鎖訓練、口腔・舌の体操

構音訓練（パタカラ）、咀嚼訓練・意識
化基

礎
的
嚥
下
訓
練

口腔期の障害
（食事の送り込みの

障害）

口唇閉鎖訓練
口腔・舌の体操
構音訓練（パタカラ）

咽頭期の障害
（飲み込みの障害）

咳払い訓練、シャキア訓練（おでこ体
操）、呼吸訓練、発声訓練

食道期の障害
（逆流の有無など）

食後の離床時間設定

体
力
向
上
0
廃
用
予
防

廃用の改善
（体力の改善）

離床時間設定
声掛け・会話促進（大きな声での会話）

食事形態の見直し
トロミの調整

ミールラウンド
適宜、水飲みテストなどで評価

呼吸機能の改善 咳払い訓練、呼吸訓練、発声訓練
体力向上のための運動（棒体操など）

環
境
調
整

評価
VFなど

入院

基礎体力向上を重視
（居室でも可能だが離床を促進）

離床促進、咳払い、呼吸訓練（深呼吸など）、
口腔・舌の体操、発声訓練（大きな声で話す）

7日 14日 21日（退院）

評
価
5
応
7
8
訓
練

評価に基づく訓練を重視
（食堂などで集団訓練、食事時指導）
咀嚼訓練・意識化、おでこ体操、咳払い

歌唱、構音訓練再評価 再評価

退院後を見据えた訓練
セルフトレーニング・家族指導
食事形態・トロミの見直し
補助具や市販品の検討
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A
指
導

聞
E
取
G

退
院
5
向
J
8
訓
練
0
環
境
調
整

全
身
状
態
評
価

FIMなどの定量評価

呼吸状態・麻痺の有無等

認知機能の評価

退院後の生活環境の確認

食事提供者、協力者などの確認

口腔ケア指導

食事形態の注意点
トロミの付け方の指導

補助具の検討

市販品の勧め

認知症薬などの薬物療法

例 粥・刻み食、弱トロミ、一部介助 米飯・刻み食、トロミフリー、食事自立 米飯・常食、トロミフリー

１ 誤嚥性肺炎後のケース （嚥下障害軽度〜中等度）
（以前は普通食レベル、若干の嚥下機能低下、認知機能の低下、体力の低下など）

訓練目標：
病前の食事形態への

回復

入院前の
状態に
戻そう！

反復唾液飲みテスト
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入
院
時
評
価



嚥
下
機
能
評
価

２ 経管栄養のケース （嚥下障害 重度）
（誤嚥頻回、経口での摂取が困難）

VE・VF

唾液嚥下の有無

先行期の障害
（注意散漫、盗食等

の場合）

離床の促進・盗食予防の環境調整

準備・口腔期の障害
（食事の取り込み、
咀嚼・送込みの障害）

義歯不適合判定
口唇閉鎖訓練、口腔・舌の体操

構音訓練（パタカラ）
基
礎
的
嚥
下
訓
練

咽頭期の障害
（飲み込みの障害）

咳払い訓練、シャキア訓練（おでこ体
操）、呼吸訓練、発声訓練

食道期の障害 胃瘻注入前後の離床時間設定

体
力
向
上

体力の改善 離床時間設定
声掛け・会話促進（大きな声での会話）

呼吸機能の改善 咳払い訓練、呼吸訓練、発声訓練
体力向上のための運動（棒体操など）

環
境
調
整

評価

入院

基礎体力向上を重視
（居室でも可能だが離床を促進）

離床促進、咳払い、呼吸訓練（深呼吸など）、
口腔・舌の体操、発声訓練（大きな声で話す）

7日 14日 21日（退院）

評価に基づく訓練を重視
（食堂などで集団訓練、食事時指導）

喉のアイスマッサージ、空嚥下訓練、咳払い、
トロミ水摂取訓練、おでこ体操、歌唱、構音訓練再評価

再評価
VFなど

退院後を見据えた訓練
家族指導

お楽しみで食材の選定・姿勢調整

家
族
指
導

聞
E
取
G

退
院
5
向
J
8
訓
練
0
環
境
調
整

全
身
状
態
評
価 FIMなどの定量評価

呼吸状態・麻痺の有無等

意識レベル・
認知機能の評価

退院後の生活環境の確認

介護者・協力者などの確認

口腔ケア指導

吸引指導

お楽しみ経口摂取の指導

認知症薬などの薬物療法

例 経管栄養 （必要量の8割） 経管栄養 （必要量の10割） 経管栄養、お楽しみレベル（数口）の経口摂取

吸引の必要性・頻度

訓練目標：

誤嚥の防止、お楽しみレベ
ルの経口摂取

唾液処理
呼吸パターン学習

空嚥下訓練、喉のアイスマッサージ
誤
嚥
予
防

呼吸訓練（空嚥下後、呼気から）

口腔ケア、口腔体操、吸引口腔環境整備

再
評
価

お楽しみ摂取可能
かを評価し判定

水飲みテスト、頸部聴診法、VFなど

肺炎予防を
第一に
しよう！

反復唾液飲みテスト
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評
価
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応
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練入

院
時
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嚥
下
機
能
評
価

改定水飲みテスト

フードテスト

VE・VF

食事場面の観察・聞き取り

運動障害
可動域制限

食事場所、席の変更

準備期の障害
（食事の取り込み、
咀嚼の障害）

義歯の調整
口唇閉鎖訓練、口腔・舌の体操

構音訓練（パタカラ）、咀嚼訓練・意識化

基
礎
的
嚥
下
訓
練

口腔期の障害
（食事の送り込みの

障害）

口唇閉鎖訓練
口腔・舌の体操
構音訓練（パタカラ）

咽頭期の障害
（飲み込みの障害）

咳払い訓練、シャキア訓練（おでこ体
操）、呼吸訓練、発声訓練

食道期の障害
（逆流の有無など）

食後の離床時間設定

体
力
向
上
0
廃
用
予
防

廃用の予防 離床時間設定
声掛け・会話促進（大きな声での会話）

食事形態の見直し
トロミの調整

ミールラウンド
適宜、水飲みテストなどで評価

呼吸機能の維持 咳払い訓練、呼吸訓練、発声訓練
体力向上のための運動（棒体操など）

環
境
調
整

評価
VFなど

入院

基礎体力維持訓練を重視
（居室でも可能だが離床を促進）

離床促進、咳払い、呼吸訓練（深呼吸など）、
口腔・舌の体操、発声訓練（大きな声で話す）

7日 14日 21日（退院）

評
価
5
応
7
8
訓
練

評価に基づく訓練を重視
（食堂などで集団訓練、食事時指導）
咀嚼訓練・意識化、おでこ体操、咳払い
歌唱、構音訓練、口腔・舌の体操再評価 再評価

退院後を見据えた訓練
セルフトレーニング・家族指導
食事形態・トロミの見直し
補助具や市販品の検討
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環
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調
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全
身
状
態
評
価

FIMなどの定量評価

呼吸状態・麻痺の有無等

認知機能の評価

退院後の生活環境の確認

食事提供者、協力者などの確認

口腔ケア指導・介助指導

食事形態の注意点
トロミの付け方の指導

補助具の検討

市販品の勧め

運動機能に応じた机・椅子の選定

例 粥・刻み食、弱トロミ、一部介助

３ 難病のケース （段階的機能低下）
（徐々に悪くなっていく）

訓練目標：
安全な食事の選択と

環境調整

粥・刻み食、中トロミ、一部介助 粥・刻み食、中トロミ、一部介助

状態に合った
食事環境を
整理しよう

反復唾液飲みテスト
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入
院
時
評
価



本セッションは
以上です


