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はじめに
わが国では国民の歯の保有状況を把握できる統
計として歯科疾患実態調査（以下、「歯調」）が
1957年以来、6年間隔で実施されてきたが、2003
年より国民健康・栄養調査（以下、「栄調」）の生
活習慣状況調査票においても歯の保有状況が調査
されるようになった。「栄調」では2004年より現
在歯数（自己評価値）が調査されるようになり、
結果も公表され 1）、「健康日本21」の評価指標と
して活用されている。しかしながら、その推移に
関する経年的な評価は、筆者の知る限りでは行わ
れていない。
そこで、本報告では「栄調」の公表値を用いて、
歯の保有状況の推移を検討するとともに「歯調」
の公表値との比較も行った。

方　法
資料として2004〜2011・2013年「栄調」の生

活習慣状況調査票における歯の保有状況（歯の本
数）に関する公表値1）とを用いた。また比較対照
として、2005・ 2011年「歯調」における現在歯
数に関する公表値3，4）を用いた。
「栄調」における推移については、調査期間

（2004〜2011・2013年）を通じて調査されている
年齢階級（20歳代〜60歳代、70歳以上）につい
て、歯の数が20歯以上／24歯以上／28歯以上／
0歯（無歯顎）の割合について推移をみた。
「歯調」との比較については、「栄調」では

2004年と2009年では「健康日本21（一次）」にお
ける歯の保有状況に関する目標値の標的年齢に相
当する55〜64歳と75〜84歳の結果が報告されて
いるので、この年齢階級における前述4指標の推
移を比較した。

結　果
表1に「栄調」における歯の保有状況の推移と

「歯調」との比較した結果の一覧を示す。図1は、
歯の喪失が生じやすくなる 50歳以上に限定して
「栄調」における各指標の推移（図の左列）と
「歯調」との推移を比較（図の右列）を図示した
ものである。「栄調」における20歯以上・24歯以
上・28歯以上の割合についでは全体的に緩やかな
増加傾向が、また0歯（無歯顎）の割合について
は緩やかな減少傾向が認められた（図1の左列）。
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「歯調」の推移は、「栄調」の推移に比べ、20歯以
上および24歯以上の割合で増加傾向が、0歯（無
歯顎）では減少傾向が著明であり、28歯以上の割
合では傾向が明瞭ではなかった（図1の右列）。

考　察
「歯調」は「栄調」の身体状況調査に付随して
実施され、両調査の対象者は基本的には同一であ
るが、身体状況調査を受けても「歯調」を受けな
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表１　「栄調」における歯の保有状況の推移と「歯調」との比較
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図1　「栄調」における20歯以上／24歯以上／28歯以上／0歯（無歯顎）の割合と推移と「歯調」との比較（50歳以上）



い対象者が多いため、歯の保有状況に関する分析
対象者数「栄調」のほうが「歯調」よりも多い。
歯の保有状況は、「栄調」では質問紙による自

己申告、「歯調」では歯科医師による口腔診査に
より情報が得られており、両者の相関係数は0.93
と高く 5）、他の調査でも同様の結果が得られてお
り 6−8）、集団における歯の保有状況を把握するう
えでは信頼性の高い指標である。
「栄調」と「歯調」における歯の保有状況の推
移をみると、2004年「栄調」と 2005年「歯調」
との差に比べて、2009年「栄調」と 2011年「歯
調」の差が拡大しており（図1の右列）、「歯調」
の結果に偏りが生じたことが示唆される。

結　論
「栄調」の公表値を用いて歯の保有状況の2004
〜2011年における推移を示し、同期間中に行われ
た「歯調」の結果と比較した。「栄調」による歯
の保有状況を示す諸率は改善傾向を示していた
が、「歯調」ではこれを上回る改善傾向を示して
いた。
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The purpose of this report is to evaluate the trends in tooth retention of Japanese by using published data
of National Health and Nutrition Survey (NHNS, 2004-2011･2013） and National Survey of Dental Diseases
(NSDD, 2005･2011).  Both data showed that tooth retention has improved steadily.  However NSDD showed
more improvement than NHNS.  The sample of NSDD is originally same as NHNS. Therefore this findings
suggested that the results of NSDD had some kind of biases.
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