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北海道的対、 32 : 2-11， 2011. 

癌著

i唾液流量検査シートの改良

山口友降1)

柏崎晴彦2)

竹原順次1)

森田 学3)
阿部

抄録: は，加齢，刻の副作用， 全身の水分代謝隙などを総出とし，

とする疾患である O また，口幹乾燥症は， う蝕およびi冷暗病の増怒，カンジダ菌の感染，

おし、て，

れている O

おける誤!渋性姉炎の主主同となり得る。そのため， 日常の歯科臨床;こ

ることは，全身および口腔の健康保持の点から議姿であり，簡便な検奈方法が求めら

我々は，ペーパークロマトグラフィーの際理とヨードデンプン反応による発色を利用した， 3つの発色可能スポ

ットをもっ安静持品展i夜討検ヂチンートを製作した。 1しJカか、し， 3つの発色ロ吋j能スボ、ツノトでは， 唾t液合官-分J泌泌必必、:放渋;にこ対すゐ比1

性という点』にこおいて，改良の必要なことが明らかとなった。

そこで，本研究では 5つの発色可能スポットをもっシートを来ITたに製作し，被救お100:{:，を対象に上i墜j去に

より安綴将軍要江主対をiNれにしたIti、に， このシートにおいても安静咋将液ぷ:を測定し出j給月主の関連性を検討したc そ

被検者の安ii手時前釘そとこのシートによる ì~IJ5該当呆の問には，イ訟な柏!対 (r ロー 0.801 ， p<0.01)が;官、

められ，時液分泌i誌に対して比例悦に安務時唾液ゑ裁を推定できることが明らかとなった。また， シートの先端部に

侵刺激物質であるカプサイシンを捻布することで丘一lIJ:分泌“;試の増加が確認されたことから，

でなし刺激的傾液以に関しでも測定できることが示唆された b

キーワード，口!jを乾;燥症，

緒 百

ろ紙.ヨ‘ ドデンプン反応"カプサイシン

のひとつに口腔粘膜

があるが，的確な診紛を行うためには多く 必、

ドライマウスとも呼ばれる 要とする. には，安務時唾液の分i在、故

症は，

の

，2)をー主症状とし，

10) ふ身の水 などによって引き

女に多い.口腔乾燥

13町1') カ

， n長およびi時喜子

にとっては，日

活の民 (QoL)の低 Fや渋燃性肺炎27)の原闘にもなり得るー

そのため，お齢お'の口n空乾燥症を早期に診断することは，

全身および[J!庄の館主役保持や誤!感性肺炎の予防に表であ

ると考えられる。
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4) 〒 06か8648 北海滋札収 m~ヒ区北14条郎 5T

つ
~ 

およびワッ

刺激時本液の分泌7討を測定するものとして 9 ガム法30.35.36)

およびサクソン法30.31) 口腔粘膜の湿潤!主を調べるもの

として，口腔水分i汁30.31.36.37)およ

がある.

吐唾法{よ，座った状態でりを閉じ語表液を [J)桂内に留さ

せ， 10分間もしくは15分間，随時n縫 1)のf、jいた谷誌に01
き出させることで，唾液分泌滋を測定する方法である.ワ

ッテ法は， "r5下部もしくは耳下腺開1]部付近の口舵前庭部

にロールワァテを置いて， 30~歩もしくは60~歩間j時泌をロー

ルワッテに吸収さ吋た後に，ロールワッテの乾燥索後を主主

:本多丘人

(キf千.か



唾液沈没検査シートの改良 3 

し引くことで唾液分泌総を る方法である.ガム法

は，味のないガムもしくはパラフインを駆燃して崎一液をIJ

腔内に貯切させ， 10分間もしくは15分間 9 随時[1凝りの付

いた終段に吐き出させることで，唾:l1足分泌:設を測定する方

法であ6. サクソンj去は， 2分間，ガーゼを組L隠してi除液

をガーゼにi吸収させた後1，こ，ガーゼの乾燥:金泌を差し引く

ことで唾液分泌殺を測定する方法である.口腔水分計は，

る

として計測するセンサーを使用して，口腔

ゆムまれる水分を測定する装院である. ì~jlír~J 

している係液を牧子t紙に

る裟:摂である.なお 9

舌;こ舌苔がfヅく付諒してい

は，それ自体に保水作用があ

るため古川、他となり，逆に王子i骨舌の場合には，

が正常でも日中一波を保水できないため低い値となるようであ

る.

臨床的にはこれらのhi去を組み合わせて実施し，総合的

に評価を行う必要があり，集[丹捻科健診や庶務機関のチェ

アサイドおよびベッドサイドにおいて容易に佼用できる，

唾液分子宮、:自の検方法が求められている.そのため我々は，

ペ、パ』クロマトグラブイ…のば理とヨ』 ドデンプン反r;e;、

による発色を利用した 3つの発色スポットをもっ，安釘I

ろ紙製の種差j夜流沿検査シも トを製作し，

その有用性を報告した42j しかし，発色スポット数が3

つのシ、 トでは，安静時日経液没をより尚い精度で測定する

という点で改良が必要なことが明らかとなった.今回，発

色スポ y ト数を 5つに増やしたシートを新たに製作し，安

腔乾燥症の診訴には，

も ì~IJ定することが設をさである.そのため， シート

るカプサイシンを含有させることで，刺

測定についても った.

方 ;去

1.1街I虫的岡山怠

本研究は，北海道大学病院 会(平

号 白008-0072) と大学院総学研

究科鞠床・ (可プ成21 Ijミ認書

号2009第14号)に研究プロトコールを提出し，承認を得た

ものである.なお，後述の方法4については北海道大学病

院自主臨床試験診交委討会，方法 3， 5， 6については大

学院紛争研究科臨床・疫f子'研究{街想議後委設会の務主訟を経

ている.

ヒの配慮，研究遂行による不利益，

インフォームドコンセントなどについて るた

め，ヘルシン ? 
に〆，

人権およ

した.また，疫学研究に闘する (平成14年6Jj 17 

3-

日文f;日科学主雪量厚手主労働省告i.f'箔 2号)および疫学研究に

関する倫現指針の施行吟について(平成l41'['6 n 17日付け
局長・

長述名通知)に基づき，研究を実施した.

2.材料

1)安静時託手液j社会資シート

KMに，べ、パ、クロマトグラブイ』用ろ紙
EiJさ0.7mm)を70X2Jmm のシート ~Rにカットした. :9¥ ¥，こ，

カットしたろ紙上にデンプン・ヨも ドカリウム溶液 (1% 

デンプン溶液と0.3Mヨード・カリウム溶液を 3・1の割

合でin合したもの)を 4μiずつ 5ヵ所に滴 1、して発色

可能スポットを設定した.また，口腔粘絞との付税を防止

するため，スポット部分を非1起業系 5府構造ポリエチレ

ン。ポリプロピレン耐熱ラップ(日本紙パック株式会社)

で被被し廷にン‘ ト全体をアルミニウム箔で包殺した.

flI1去に，オートクレーブにてi滅的およひ1乾燥を行った，以

上の千阪により 5つの発色可能スポットをもっ安静時唾

シート(以1"，“安静時唾液用シート"と呼ぶ)

を裂作した([2]1).なお.1吏!lJするまでは，バ7政jヰミ (40C)

にて保存した.

2 ) 刺激!よい1暴行なたそ検炎シ、 ト

カブサイシンをふタノールに溶解させたカプサイシン

(和光純薬)溶液(法度 o~133 t1g/ml) 60μlを，安静

シートの先端部に f~l布(簡積JO.8X21. 0 mm)し，

自然乾燥させた.その後，スポット郎分を耐熱ラァプで被

後し，長i~こシート全体をアルミニウム箔で邑装した.以上

の手般により 5つの発色可能スポァトをもっ刺激i時略行記

シート(以下，“刺激時喚液用シート"と呼ぶ)を

製作した(図1).なお，使用するまでは，冷域活 (4"C) 

にて保有:した.

3 )発色波

発色液は，過問主化水;業水 (31%，関東化学)，エタノー

ル(間以化学入蒸留水をそれぞ)1.1 7 の剖合で混

合して製作した{え冷蔵政 (4"C) にて保存した.

3. in vitroにおける時液吸収対と安静時iilf1液用シートで

の発色スポ y ト数との関係

1)研究用の唾液採取

ら3名が比較的静かな環境の中でイスに阿った状態

で，ポリプロピレン裂の遠沈管 (30X JJ5 m m ; Becton 

Dickinson and Company， Frankli日Lakes，NJ守 USA) に安静

時唾液を10分間 き出した(吐p垂法にその後，採取

した唾液を混合，遠心(10，000rpm， 10分間)し，上清を

計20ml'集めた.
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2)採取した滋液の吸収試験

1 )の殺行誌をシーャーレに取り，

分間怒りj又ぢせた.怒り伐さ

100， 150， 200， 250， 300， 400， 

Lヲ

ト;ニ

反応により

スポァトの半分だけが予言総

ントしfこ.

L
t
 

、ン スボ yト主.

数との関係

2 ) 安締約主義誌記;誌のiftlj主主

比較的検かごとを築後ジ)イ

とliij1二方法により 10分間

:こ岐;液採取2時間前か

し，採取20分前に;)えで史上

.1) 

測定した.なお，

ぴ綬僚の致点余を将

3 ) 

H上唾j去による ぐ人，

，戦くおJo

ト

した発色スポット

した.そ Lて， 1 lHJ 0 

私
自
尻
町
ーた

仰

出

し

、ノト

とフウウントし， 1回

し

2回行の

4 )データ

安治時 ァト数との椋 iお係

0)づきァト i橡OmJ以下グコ場合

委つ

をそ

れ守れ求まう

九九l!NDOWS (vel¥!日会沼いだ

fぐ)

5.科惨波別シ…ト被作のため カサイシン

1) 

:札女性 1イー…ナ/
 

一門ノ

52絞l.

2 j 

m 
至適カてプサイシン交の決定のため，種々の設!長(0 ， 

， 8， 16， 23， 33， 66， 133μ記ImJ) のカプザイシン浴

を安静時唾液用シも トの先端に絵¥ 白熱乾燥

ぞたものを製作L ふ 3 )とi五li二;方法で発色ス示ット

の濃度のカプサイシン溶液をi手 したシートの使

した

シも トと シートでの発色コミ6. 

<;Jト

1 

ボランティア26名

2 )安静跨道義液誌のii!ll定

イスにiがった」大¥ 3. 

によっJ.O分111]の安静時道警液;ぷwをiRlj乏し

2時間前からの欽会および喫慢の余止

取20分前に7)(で含殺させた.

)とi五;

なおも， 議発;段取

し，掠

3 )安静時および刺支持唾波間シート0)1受用

H止i減法によるf記者争時i援液援のiWJ浴後すく1二

ぷ!と方法で，安静時i主義液用シートを使消し，手をそ立ス <;J ト

数1!:主主長ました. また， その20分校に lril:tふの， ~ilj激時

シートを使郎し， 3t色スポ y ト数を l~ 

を

と 4)データの分析

日分間の安静i汗唾液以に基づいて，

訟がj圃OmJ以下， 1.0-2.0 ml， 2.0 ml以上

シート Jえ

\~， 

ポァト数の追いを比較した.

1. in vitro 

吸収された考委液裁がひ およびおりがで;ム

トが発色した. また， 150μ1 Jよぷ?では，吸収ぶれ

くなるにつれ，発稔スポット数が少なく会ごっ

y 

500および総合よ1]で、は，

{留し三三υ.
0):;ミフ <;J ト

? ト(:安諮ら符殺;江主用シート

教と

1)発色スポット数と

発色スポット数と

関心一 =-0.801， pぐ0.01)

ことから，発色スポット

映していることが分かった.

0)綴

反

4 
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A 

70 mm 

=二>舌下部に挿入21 mm 

。
一。一--Q410 nv :.15 mm. : 
， L2Z旦旦→!
E 空9m~;
36mm 

I 4 43mm l 

B 

O 
円ず凶

J 

O 

一 白円す的

C 

• i. ，. 1，.・'・
図1

Aは安静時l唾液用シートの模式図.Bは安静時|唾液用シートと刺激時l唾液用シートの写真.下が安静時l唾液用シート，上が先端部に

カプサイシン浴液を塗布した刺激時l唾液用シート. 写真は比較のためシート全体を鉄塩 (皿)溶液に浸積させ，カ プサイシン溶液塗布

部分を視認できるよう にしである. 本来は無色. c は m vUmにおけるl唾液吸収荒と発色スポ y 卜数との関係における発色液滴下後の
写真.

表 1 mvuγoにおけるl唾液吸収量 と発色スポ y ト数との関係

発色スポッ卜数 | 
l唾 i夜 景 (μL)

。 100 150 200 250 300 350 400 450 500 600 

+ + + + + + + + ± 

2 + + + + + + + ± 

3 + + + + + ± 

4 + + + ± 

5 + + ± 

著者 ら3名から採取したl唾唾液を{混昆合およひ

を碓認.スポッ卜が全て発色した場合は+，スポッ卜の半分が発色した場合はi:，スポッ卜が発色しなかった場合はーと表記.

- 5一
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5 
φ . .. .. . ..。 。..... @ 

‘' 
。φ 。. @ 

.. • • R=-O.80J (p<O.Ol) 
@ 4砂 φ 

@ . .. 。 φ 
‘' 。. φ 

@ 

@ 。
。

@ 

発 4

色

ス 3

ポ

ッ 2

ト

数 1

。
2 3 4 5 6 7 富

安静時唾液量 (10分間、単位回 ml)

国2 安静時唾液量と発色スポット数との関係

10分間の安静時唾液置と安静時唾液用シートでの発色スポッ

ト数との関係をプロットし，相関係数の相関係数，

n =100， p<O.Ol)を求めた.

。

2) 10分間の安静時唾液量のカットオフ植を1.0mlに設

定 Lた場合の敏感授と特異!支

発色スポット数が5つのときを仁i腔乾燥症とした場合

は，敏感度が0.688，特異!支が0.857であった(表 2).同

表2 発色スポット数が5つのときを口腔乾燥症とした場合の

敏感度と特異度

発色スポット数
口腔乾燥症

(十一)

5 

5未満

つ
山
つ
U

114

門

2
4

t
i
ム

「
J

t
i
ム

敏感度 0.688 特異度 0.857

表 3 発色スポット数が4つ以上のときを口梓乾燥市とした場

合の敏感度と特異度

発色スポット数
口牒乾燥症

(十) (-) 

4以上 16 42 

4未満 。 42 

敏感度1.0 特異度 0.523

発色スポット数が4つ以上のときを口腔乾燥症とし

た場合は，敏感伎が1.0，特異肢が0.523であった(表 3). 

3.刺激時唾液用シ』 ト製作のための至適カプサイシン濃

度の決定

カプサイシン溶液を塗布していないシート，すなわち安

静時唾液用シ』 トでは，発色スポット数が3つであった.

また，カプサイシン濃度が4および8μgimlのシートでは，

発色スポット数が 2つ，カプサイシン濃度が16μgimlの

シートでは lつ半，それ以降の濃度のシートでは全て 1つ

であった.カプサイシン濃度が高くなるにつれ，発色スポ

ット数は少なくなった. しかし，カプサイシン濃度が23

μgiml以上になると，発色スポット数に変化は認められな

くなった(表 4). 

4.安静時唾i食用シートと刺激時唾液用シートでの発色ス

ポット数の比較

10分間の安静時唾液荒から，被検者を 1ml 以下(6名人

1 ~ 2 ml (8名)， 2 ml以上(12名)と群分けした.安

静時唾液用シートの後に刺激時唾液用シートを使用した場

合の発色スポット数の違いは 1ml 以|、の群で 6名中 3

名が変化なし 3名が減少， 1 ~ 2 mlの群で 8名中 3名

が変化なし 5名が減少， 2 ml以上の群で12名中]名が

1名が変化なし， 10名が減少という結果となった(図

3) .多くの被検者では，刺激降、〉唾液用シートを使用した

場合に発色スポット数の減少が認められた.

考

1. 't:;静時足立法用シ、 トについて

吐唾j去およびワッテ

i去を除いて，得られた結果から唾液分泌長を推定できるも

のはない.前回の研究で報告した発色可能スポットが3つ

のシートでは，口腔乾燥症の有無の鑑別という点において

は十分な評価が可能であったが，時液分泌以;に対して比例

性に安静時唾液殺を測定するという点ではスポットの間隔

が広すぎたことから函難であった.今回の研究で使用した

表4 刺激時f~li' i夜用シート製作のための至適カプサイシン濃度の決定

カプサイシンii再度 (μg/ml)
発色スポット数 。 4 8 

ワ 十 十 十

16 23 33 66 133 

3 十

4 

5 

主適カゾサイシン濃度決定のため，種々の濃度のカゾサイシン溶液を安静持唾液吊シートの先端部に塗布したものを製作し，発色ス

ポット数の速いを隊認.スポットが全て発色した場合は十，スポットの半分が発色した場合は土，スポットが発色しなかった場合はー

と
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B 

1-2ml/l0分間

(叫 (4】

4 ~ (，) 

発

(1) 

(1) 

ツ

ト2
数 (2) 

A 

lml以下110分間

5 (3) (l) 

(j) 

(2) }
 
1
 
(
 

4刊(1)

発
色3日
ス
ポ
ッ
ト2

数

}
 
1
 
(
 

(2) 

G Q 
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図3 安液用シートと刺激符除淀川シートてへの発色スポ y ト数の比絞

l二illU'k:した10分間のか必殺波:れから. 1 ml 以下(6名)をA. 1 ~ 2 ml (8名)を B，2ml 以上(J2名)を Cと群分けし，

安総持および利放ふ主将淡泊シートにおける発色スポ y ト数をi七iji)¥絞殺hは発色スポット数，十前納;ま安治守、与が安i絡待i前夜用シート，刺激

時が刺激il与i殺さ主用シート カyコ内は人数

発色可能スポットが5つの安静時特液用シ』 れよ ln Vlt-

1'0の結束ーからも， また， 100名の被検ますを対象1，こ Lた研究

において， 10分間の安静時務長波紋と発色スポット数とのfMj

に向い負の相関(1'=-0.801，Pく0.01)が認められたこ

とからも欧液分泌誌に対して比例性に安争時唾ilた泌を推

定できることが認められた。

として，敏感伎と特異!立がいずれ

も尚いことが求められる.安静11手i時液用シ…トは，発色ス

ポット数が大の 5つのときを「口脈乾燥症(十)J とす

ると，敏感度は0.688，将兵!文はO凶857となり，そのおい特

ら疑路性者は少なくなるものの，

ため検出精度という点でiらう訟が認められた.発色スポァト

数が4つ以 lのときを「口腔乾燥症(十)J とすると，ほ

とんどの口腔乾燥症の被枚おを検出できるようになるが，

特災!支は0.523と下がることから疑陽性おも増え，やはり

という点で開泌があると考えられた.敏感!主を上

げつつ，かつ将兵!交を上げるためには，スポットの1iI:霞を

ることで可能と思われるが，いずれの場合もカ

ットオフ{直との悶迷も

今回の研究では，悦診を

更な ある.

認める干すがヤ数以上いたが，臨5誌の現場では，明らかに他

党的な口腔乾燥の症状を示しているにも関わらず，全く口

腔乾燥を自覚していないおが時折見受けられる.このよう

な者に対し，安i1幸町f~.1!i:液用シートは，比較的に短時間かっ

視覚的に，口肢乾伐の絞!主を王理解させるのに有効でミある.

2.刺激時唾液fl-Jシも トについて

カプサイシンによる刺激は侵?とA刺激4おであり会 し

たシ、 トの先端部からi!l長液中に;~出した結果，おおよび口

腔全体に:存在する VRlパニロイド受容体44)により痛み感

として受容され，生体の防御反応から総みを洗い流そう

とすることで，瞬時に唾液分泌を促進していると考えられ

る.

:=tJ庖カプサイシン渋皮決定のためのh式会では，カプサイ

シンによる特液分泌の促進は，濃度依存在Jに交揮された.

しかし，カプサイシン溶液の法度が23μg/ml以上，すな

わち，シ』 トに漆イ11するカプサイシン溶液60μp:tにカプ

サイシンを1.4μg以上をむ拐、では，その刺激効呆が

定であるにもかかわらず，濃度依存的により強い桶みの

感立をま長じさせた.そのため，刺激時泊シートでは，

1.4μgのカプサイシンを含むカプサイシン溶液を用いる

ことにした.なお，カプサイシンはエタノー Jレに可i容なた

め，

i司ー

シ、 トへの塗布が幸子易であった.

ゆおける安静時および刺激昨年崎被用シートで

を

の発色スポット数の遠いについては，大部分の被牧草立にお

いて，刺激持軍要液山シートの方で発色スポット数が減少L

ていた.カプサイシンにより時液分泌郊の増加が認められ

たと考えられる. しかし， 26名中 8名では，うと色スポット

数の減少が認められなかった.これらの{削険者では，カブ

サイシンを溶出主せるだけの喚液すらも出ていな

すなわち，設)支の口股乾保1主であることが考えられる.ま

た，加齢などにより VR1パニロイド受容体数が減少して

いる場合や日常の食事で得手料の扱収総が多い被検おで

は，カプサイシンによる刺激効果が滅拐していることも考

えられ，そ弓した1&1'会をfHl託金などでに把採しておく

ことも必要である.

今回，阻嶋および味覚刺激による

は，全く測定されていない.被検おによっては，阻附や味

よる唾液の分泌 きるが，カプサイシンの

ょう に対しては反応の乏しいケ、スも想定され

る.刺激時特液府シートについては，あくまでも佼宍刺激

に特化した許飾であることを，十分に考長ぎすることが必要

7-
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である.また，刺激時係液矧シートは，安静iゆ暁ilP:Jllシ

トといj株!こ 2分間，被検おの舌ァドtil)に置いて使F討すること

から，カプサイシンの佼刺激による刺激時幣~:主主どのみな

らず，同時に安静I~:):n長液議;も jßIJ浴していると考えられるた

め，ころした点についても把際しておくことが必要て、あふ.

なお，刺激IJit I~善治A用シートの使川時間は安静i時唾液，4]シー

トと|司じ 2分間としたが，カプサイシンによる

効果自体が，おおよそ 2分間で終わってしまう 45)ことが

その理由である.

"ついては，刻性の

訴えている

などの点において，その測定はた

としては，安静呼吸液放のみが減少しているおの場合，

ガムを附ませることでfI長崎刺激や味覚刺激による刺激時隊

液の分泌を促進させる)i法， カプサイシンをてを潟させた軟

を口腔内:こ徐布することで刺激による刺激H寺i首長液

の分泌を促進させる力法なと、が行われている.また，安歳

時i経液らをのみならγ刺数時唾液そも減少している者の場

合，人lJi経液の使用か，保;:14斉1]の11腔内へのさ民布しかない

のが現状である.安静時および刺激時単語液出シートのi両方

を組み合わせて評価することで，口腔乾燥を訴えている

への適切な対応の選択が可能になるものと考えられる.

なお，純スl¥.， クエン撚溶液 Lーグルタミン椅ナトリウ

ム溶液， Iki化ナトリウム溶液，ショ糖溶液で刺激したとき

の唾液分泌?訟を調べた研究，16)において，いずれも時液分

に比べ有なにおかったとの報告があることか

ら，ぉ:者らは，味覚刺激物質であるクエン綬について予備

研究的に樹べた.その結果，クエン般はカプサイシンと同

桜に，短時間で刺激時徴液の分泌が認められたが，十分な

刺激効栄を発掃するには，シートに捻布する溶液の設!支が，

カプサイシンの約1400倍も必安であった.このため，塗布

後の自然乾燥により， シートの先立計三;が荘1，立ょになること 9

また，スポットの発色をiill害してしまうことが明らかとな

また，

った.

3. 今後の滋について

本初|究は，集f詩的科健診や医療機関のチムアサイドおよ

びベ y ドサイド，または自宅など，様々な場所において，

口腔乾燥症の検安方法のひとつとして，安および刺激

|巧il!号、波間シートが利用されることが，最終的な日標である.

そのためには，このシートを商品化するのに十分

まで到達させる必要がある.例えば，シ』 トと口腔粘膜と

を防止するための|耐一熱ラップ。については， シートの

し，口腔粘膜;こ付税しない他の素材に後き換

えることで，より簡便に扱えるよう改良する必要があり 9

ろ紙と類似した水分吸収特4肢を為し，ろ紙同秘にデンプン

を安定した状態でシートトーに閥、行できる素材であることが

となる.また，敏感皮と特呉皮についても''1:2.なる

改ー訟が必要きである.その他， カプサイシンだけでなく，他

の刺激物質による刺激時吸波紋の測定についても実用可能

なものとなるよう，今後もなる検を続けていく所存で

ある.
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ORIGINAL 

A study describing a simple screening method for eval uation 

of resting and stimulated sali va 

Tomotaka YamaguchiJ)， Junji TakeharaIl， Takae Matsushita2)， Haruhiko Kashiwazaki2)， 

Manabu Morita3)， Wataru Sakamoto4) and Takashi Kanehi 3) ャ 4)
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ABSTRACT: [)ry mouth， 3 condition characterized by redllctions in sa1ivary seCJで上ion，occurs in many e1der1y p日op1e.lt is 

caused by a range of factors， inc1 uding aging， medication， head and neck radiation therapy， and clistuJ七ancesin the fj uid meta 

LJo1 iSIll 

Symptoms other than oral dryness， dry mOllse inclllde masticatory dysfllnction， swal10wing disorders， deterioration dlle to 

denUli caries and perioclontal diseases， Iw1itosis， ijj-fitting de日tures.taste and speech disturbonces， and pain ond burning sen-

sations in the ora1 mucosa. Particu1ar1アinb巴driddene1d巴1'1ァanddisab1ed patiems， salivary hyposecretion r巴su1tsin reduc 

tions in the qllality of life as well a又 manyother p1'oblems Sl1ch a又aspl1'atlO日 pnellmo日iacll1e to impai1'ment of the 

self-cleaning lunction of saliva. Early diagnosis 01 dry mouth in elderly and disabled patients is thelでloreimportant lor oral 

as wel as overall health 

A number 01 methocls are usecl in the cliagnosis 01 sal ivary secretion. These i日clude inspection 01 the oral m ucosa， 

measulでmentof water content 01 th己mllcoS3using an electrical CI己vice，ancl m巴3surem巳nt01 m ucosal water bas巳CIon the capil-

lary phenomenon， ancl is performecl by app1ying strips with printecl meaSllrement scales to the ora1 mllcosa. These methocls 

provicle clata on the humiclity coefficient 01 the oral mucosa but are not an objective evaluation 01 the severity of clry mouth 

A more objective and reliable method is direct measurements 01 the outPllt 01 resting sa1iva. However 上hi s i s 

time-consuming and not suitab1e 101' mass health screenings. There is， therefonムaneed 101' a simple method to diagnose saliv-

ary secretion that can b巳llsedin mass 11巳althscreenings and in clinics 

1へlehave developed a novel， simp1e and safe method using filter paper 101' diagnosis of dry mouth based on the 

starch-iodine test. A1so an irritating substance， capsaicin， was app1ied to the sheets 01 fijter paper to evaluate the v01ume 01 

secreted saliva callsed by irritation. This study investig3tecl tl1己 useflllness01 this new methocl 

The resu1ts of this stlldy make it c1ear that this method is llsefu1 in c1i日ical screening of saliva at rest and that it enables an 

ピsllllJ試しどりflhヒallJUUlIluf saliv弘法ll'ピsl.Furlher lhe l'ピs111 ls仁ullfirrlllhal lhis llJeLllllU ellab1ピちり11ピva1ualiulI uf lhピじりいりむilyuf 

secreted saliva caused by irritation by coating the tip of the filter paper sheet with capsaicin， an irritating substance 

Key Words : clry mOllth， sc1'eening， saliva secret.ion. fjjte1' paper， capsaicin 
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