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お口の健康に奉仕するrモリタ」

私たち「モリタ」は常に「患者さんが望まれる治療」をテーマに追求し、痛みの少ない治療や、より美しい口元の再現、

良く噛める義歯製作、短時間で快適な診療ができる診療環境づくりなどを支援しています。世界規模のネットワー

クを通じて製品の開発や流通、各種情報を先生方に提供してお口の健康に携わる、歯科専門の企業グループです。
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N 巻頭言■
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頭
書

社団法人日本学校歯科医会

会長　西連寺　愛　憲

　あけましておめでとうございます。今，本誌をお読み頂く頃は，新年を迎え1ヵ月近く

経っていると存じますが，本年はじめてのご挨拶ですので，年初のご挨拶を申し上げ，今

年1年のご多幸をお祈り申し上げる次第です。

　平成9年4月に発足した現執行部は，会員諸兄姉と加盟団体長の皆様の深いご理解とご

協力により，第61回全国学校歯科保健研究大会をはじあ協議会，研修会そして学校歯科保

健に関わる表彰事業等，初年度の主行事をほぼ終え当初の目的に沿って大きな成果を残す

ことができました。

　理事者を代表して厚く御礼申し上げます。

　さて，本号は昨年10月に開催いたしました第61回全国学校歯科保健研究大会を特集して

おります。

　第60回大会に続き，主題を「21世紀の学校歯科保健」とし，副題に「確かな健康観の育

成をめざして」を据えて，シンポジウムあるいは領域別研究協議会・全体協議会を行い，

来るべき世紀に向けて，新しい概念を構築すべく検討し着実に歩を進めることができまし

た。これ偏に参加者の皆様と開催をお引き受けいただき準備と運営に全会を挙げてご尽力

を賜りました福島県歯科医師会，同県教育委員会，そして福島歯科医師会と福島市教育委

員会はじめ関係各位のお陰と存じ，誌上を借りて改あて御礼申し上げる次第です。

　なお，本大会にっきましては，昨年末に発行いたしました広報「日学歯」に写真を主体

にして掲載しておりますので，本誌と併せてご覧いただければ幸いです。

　次回の第62回全国学校歯科保健研究大会は南国，沖縄県にて11月19・20日の両日，平成

10年度学校歯科保健研究協議会と併せて開催いたします。

　大会のあとは連休となり南国リゾートで，ゆったりすることも可能ですので，ぜひ多く

の方々のご参加をお願いいたします。
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［五騒羅羅翻羅懸翻21世紀の学校歯科保健

　　　　　　　　　　　　　　　一確かな健康観の育成をめざして一

　「21世紀の学校歯科保健」は，学校における口腔保健の実践活動を通じて，新

しい世紀を心豊かに生きる人間の育成を目指すものである。

　即ち，過去10年間にわたって研究協議し，発達段階に則した実践活動を行って

きた「学校歯科保健の包括化」の成果を踏まえて，その上に新しい概念の構築を

進めなければならない。

　本研究大会は，東京大会に続き21世紀に生きる児童生徒に対して確かな健康観

をいかにして育成，定着させていくかをシンポジウムと公開授業，各領域別研究

協議会の研究協議を通じて明らかにし，新しい学校歯科保健の構築に寄与しよう

とするものである。

3滋灘懸．難 ㈹日本学校歯科医会，㈲日本学校保健会，㈹福島県歯科医師会，福島県

福島県教育委員会，福島歯科医師会，福島市，福島市教育委員会

文部省，厚生省，㈹日本歯科医師会，㈹日本歯科衛生士会

全国養護教諭連絡協議会，奥羽大学歯学部，福島県学校保健会

㈲福島県医師会，㈹福島市医師会，㈹福島県薬剤師会，福島県学校薬剤師会

福島県市町村教育委員会連絡協議会，福島県保育協議会

日本保育協会福島県支部，福島県国公立幼稚園長会

㈹福島県全私立幼稚園協会，福島県小学校長会，福島県中学校長会

福島県高等学校長協会，福島県私立中学高等学校協会

福島県公立幼稚園教育研究会，福島県小学校教育研究会

福島県中学校教育研究会，福島県高等学校教育研究会，福島県PTA連合会

福島県高等学校PTA連合会，㈲福島県歯科技工士会，福島県歯科衛生士会

平成9年10月16日（木）～17日（金）
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開催要項■

［6［EleC　lffl＄E］　レ第1日　10月16日（木）

　　　　　　　　　　　　・開　　会　　式

　　　　　　　　　　　　・表　　彰　　式

　　　　　　　　　　　　・シンポジウム

　　　　　　　　　　　　・記　念　講　演

・ 懇　　親　　会

レ第2日　10月17日（金）

　・公　開　授　業

・ 領域別研究協議会

福島県文化センター「一大ホール）

〒960福島市春日町5－54

サンパレス福島

〒960福島市一ヒ町430

福島市立福島第三小学校

〒960福島市松浪町3－46

福島市立北信中学校

〒960－Ol福島市鎌田字御仮屋20

　・幼稚園・保育所（園）部会

　・小学校部会

　・中学校部会

　・高等学校部会

・ 領域別研究協議会報告

・ 全体協議会
・ 閉　　会　　式

福島県文化センター「小ホール」

福島市立福島第三小学校「体育館」

福島県文化センター「大ホール」

福島県文化センター「視聴覚室」

福島県文化センター「小ホール」

福島県文化センター［小ホール」

福島県文化センター一小ホール」

　学校歯科医，歯科医師，歯科教育関係者，都道府県市町村教育委員会関係職

員，学校・幼稚園・保育所（園）の教職員，学校医，学校薬剤師，歯科技工

士，歯科衛生七，PTA会員，その他歯科保健関係者

8　H程及び内容

9　　　　　　　10　　　　　　11　　　　　12　　　　　　　　　　13　　　　　　　　14二30　　14二50　　　　16　　　　　　17　17：30　　　　　18　　　　　　　19

欝
、
欝
ハ
塞
）

受付 開会式・

　　表彰式

⑫大ホール

昼　食

アトラク

ション

⑭大ホール

記念講演

⑫大ホール

休

憩

シンポジウム

⑭大ホール

移
動

懇親会

サンパレス
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9 9：30　　10 10：15 10：30 11　　　12 13 14 15 16　　　16：15

㍑ゴや

♂’1、
幼稚園 希望する公開授業 受 付 幼稚園・保育
保育所 に参加してくださ 所（園）部会
部　会 い ⑫小ホール
欝 小学校 受付 公開授業 移動・ 小学校部会

昼 領
域

全
体

閉

灘・♪ 部　会 第三小学校 受　付 第三小学校
別
研

協
議

会

鴇　　　　甘　寸 9 9：30 10二20 10：30 11 12：30ユ3 食 究 会 式

バ
奪 中学校 受付

公開授業
移動・ 中学校部会 協

藁
部　会 北信中学校 受 付 ⑭大ホール 報

止
高　等 希望する公開授業 受　付 高等学校部会

口

学　校 に参加してくださ ⑫ ⑫ ⑫ ⑭
部　会 い ⑭視聴覚室 小ホール 小ホール 小ホール 小ホール

（1）開会式・表彰式 福島県文化センター「大ホール」

（2＞記念講演 福島県文化センター「大ホール」

演　　　　題　　動物の歯と健康

講　　　　師　　（元）東京都恩賜上野動物園園長 増　井　光　子

（3）シンポジウム

（4）懇　　親　　会

福島県文化センター「大ホール」

テ　　ー　　マ　21世紀の学校歯科保健

　　　　　　　　一確かな健康観の育成をめざして

座　　　　長　東京医科歯科大学名誉教授

シンポジスト　1．奥羽大学歯学部口腔衛生学教授

　　　　　　　2．日本大学歯学部小児歯科学教授

　　　　　　　3．千葉県佐原市立第五中学校養護教諭

　　　　　　　4．

サンパレス福島

郎

治

人
子

五

　
　
津

昭
憲
守
美

田

　
坂
田

岡
楠
赤
多

滋賀県大津市立平野小学校（他2校）学校歯科医

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　人　見　晃 司

（5）公　開　授　業
　　領域別研究協議△

①幼稚園・保育所（園）部会

●研究協議会　福島県文化センター「小ホール」

　テ　ー　マ　確かな健康観の育成をめざす幼稚園・保育所における

　　　　　　　歯科保健活動

　　　　　　　座長　東京医科歯科大学名誉教授　　　　　　岡　田　昭五郎

　基調講演　東京都教育庁体育部保健給食課歯科保健担当係長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　森　　　律　子
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開催要項■

発表者1．福島県岩瀬郡岩瀬村立白方幼稚園主任教諭大原幸枝

　　　　　　2．宮城県岩沼市立玉浦幼稚園学校歯科医　　南　舘　秀　雄

②小学校部会

●公開授業

●研究協議会

　テ　ー　マ

　座　　　長

　基調講演

　発　表　者

福島市立福島第三小学校（9：30～10：15）

福島市立福島第三小学校「体育館」

確かな健康観の育成をめざす小学校における歯科保健活動

明海大学歯学部口腔衛生学教授　　　　　　　安　井　利

文部省体育局学校保健教育課教科調査官　　　戸　田　芳

－
⊥
9
白
り
0

福島県福島市立福島第三小学校養護教諭

福島県いわき市立郷ケ丘小学校養護教諭

沖縄県具志川村立清水小学校学校歯科医

雄

子
子
雄

　

裕
洋
民

　

竹

野

城

　

大
笠
玉

③中学校部会

●公開授業　福島市立北信中学校（9：30～10：20）

●研究協議会　福島県文化センター「大ホール」

　テ　ー　マ　確かな健康観の育成をめざす中学校における歯科保健活動

　座　　　長　日本体育大学教授　　　　　　　　　　　　　吉　田　螢一郎

　基調講演　東京医科歯科大学歯科矯正学教授　　　　　　黒　田　敬　之

　発　表　者　1．福島県福島市立北信中学校養護教諭　　　藤　川　道　代

　　　　　　　2．福島県伊達郡国見町立県北中学校養護教諭

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　石　幡　もと子

　　　　　　　3．日本大学歯学部歯科保存学助教授　　　　伊　藤　公　一

④高等学校部会

●研究協議会　福島県文化センター「視聴覚室」

　テ　ー　マ　確かな健康観の育成をめざす高等学校における歯科保健活動

座　　　長

基調講演

発　表　者

大阪大学歯学部口腔生理学教授

国際武道大学教授

1．福島県立若松商業高等学校養護教諭

2．青森県立八戸西高等学校学校歯科医

文
二
子
彦

俊
俊
智
文

本
股
田
寺

森
猪
石
奥

（6）研究協議会報告　　福島県文化センター「小ホール」

（7）全体協議会　福島県文化センター「小ホール」

（8）閉会式福島県文化センター「小ホール」

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／　9



21世紀の

学校歯科保健

第61回全国学校歯科保健研究大会の方針

　第60回全国学校歯科保健大会で改めて設定された方針を

受けっいで，一層これらの活動を具体的にすすめ21世紀に

生きる児童生徒が歯・口腔の健康づくりを通して，主体的

に自らの健康を改善できるようにするための歯科保健教

育，歯科保健管理及び家庭，地域社会との連携の在り方を

探究し，21世紀の学校歯科保健を志向することを基本方針

とする。

　このため，過去10年間にわたって「学校歯科保健の包括

化」のもとに発達段階に即した歯科保健活動の在り方，進

め方にっいて協議を重ねてきた成果を踏まえ，特に次の事

項を重点に研究協議を進めることとする。

（1）生涯学習教育における健康の考え方と学校歯科保健

　活動の在り方

②　歯科医学からみた幼児及び児童生徒の課題と学校歯

　科保健活動の在り方

（3）幼児及び児童生徒の発達段階に即した歯科保健の目

　標・内容及び活動の在り方

10／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月



1　縫会試磯彰式

（10：00～12：00）

　　　第綴露，，、

全欝校翻瞬
・解巻㌔
プロ｝グヲム

受付開始　　　　　9：00～

司会：高　達　奈　巳

　福島県文化センター・大ホール

（1）開　会　式

　　開　　会　　宣　　言

　　国家「君が代」斉唱

　　物故者への黙疇

　　挨　　　　　　　拶

（2）祝 辞

（3）来賓紹介

（4）表　彰　状

　　●感謝状贈呈

　　　前回開催地代表

　　●全日本よい歯の学校表彰

　　　審　査　報　告

期　日　平成9（1997）年10月16日（木）・17（金）

場　所　福島県文化センター

福島県歯科医師会副会長　本内榮

日本学校歯科医会会長

福島県歯科医師会会長

文部大臣

厚生大臣

福島県知事

参議院議員

参議院議員

福島市長

西連寺　愛　憲

讐　田　雄一郎

村
泉
藤
上
島
田

町
小
佐
井
大
吉

日本歯科医師会会長（参議院議員）

　　　　　　　　　　　　　中　原

日本学校保健会会長　　　　矢　野

信　孝

純一郎

栄佐久

　　裕

慶　久

修　一

爽

亨

日本学校歯科医会会長　　　西連寺　愛　憲

東京都学校歯科医会副会長　山　本　　　佳

全日本よい歯の学校審査委員長

　　　　　　　　　　　　　森　本 基

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／ll



●表彰状授与
文部大臣賞

受　賞　校

日本歯科医師会特別賞

受　賞　校

　　・よい歯の学校表彰

　　・受賞校代表

　　・受賞校代表謝辞

（5）祝　電　披　露

（6）次回開催地決定報告

（7）学校歯科の鐘引継ぎ

（8）次回開催地代表挨拶

　　次回開催　沖縄県紹介

（9＞閉式のことば

12／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

賞状：文部大臣　　　　　　町　村　信　孝

副賞：日本学校歯科医会会長

　　　　　　　　　　　　　西連寺　愛　憲

秋田県山本郡八竜町立湖北小学校

栃木県佐野市立植野小学校

千葉県柏市立名戸ケ谷小学校

静岡県静岡市立横内小学校

和歌山県有田郡金屋町立鳥屋城小学校

福岡県北九州市立祝町小学校

日本歯科医師会会長　　　　中　原

北海道札幌市立西岡北小学校

山形県山形市立第三小学校

福島県福島市立清水小学校

埼玉県浦和市立本太小学校

大阪府大阪市立上福島小学校

兵庫県神戸市立向洋小学校

島根県飯石郡赤来町立来島小学校

香川県小豆郡池田町立池田小学校

鹿児島県鹿屋市立古江小学校

日本学校歯科医会会長　　　西連寺

愛媛県新居浜市立中萩小学校

福岡県北九州市立祝町小学校

日本学校歯科医会会長　　　西連寺

福島県歯科医師会会長　　　智　田

日本学校歯科医会会長　　　西連寺

沖縄県歯科医師会学校歯科医会会長

　　　　　　　　　　　　　喜屋武

沖縄県歯科医師会学校歯科医会会長

　　　　　　　　　　　　　喜屋武

（スライド使用）

福島県歯科医師会副会長　　小野塚

爽

愛　憲

愛　憲

雄一郎

愛　憲

満

満

忠　雄

一



プログラム■

昼　　食

・ アトラクション　（12：20～12：30）「霊山太鼓」

2鵜禽講濃
　　（13：00～14：30）

●記念講演テーマ

●謝 辞

「動物の歯と健康」

　　（元）東京都恩賜上野動物園園長

　　　　　　　　　　　　　　　増　井　光　子

一 休　　憩

3　釜繋膨ウム
（14：50～17：00）

挨

テ

拶
マ

座　　　　　長

シンポジスト

　　　　　日本学校歯科医会会長　　　西連寺　愛　憲

21世紀の学校歯科保健

　一確かな健康観の育成をめざして一

　　　　　東京医科歯科大学名誉教授　岡　田　昭五郎

　　　　　奥羽大学歯学部口腔衛生学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　楠　　　憲　治

　　　　　日本大学歯学部小児歯科学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　赤　坂　守　人

　　　　　滋賀県大津市立平野小学校（他2校）

　　　　　学校歯科医　　　　　　　　人　見　晃　司

　　　（17：30～19：30）

一一 移　　動

サンパレス福島

司　会：福島県歯科医師会専務理事　飯久保　正　雄

（1）開宴のことば　　　　　　福島歯科医師会会長　　　　鈴　木

（2）挨　　 拶　　　日本学校歯科医会会長　西連寺

　　　　　　　　　　　　　　福島県教育委員会教育長　　杉　原

　　　　　　　　　　　　　　福島県歯科医師会会長　　　響　田

（3）乾　　　　　杯　　　　　　沖縄県歯科医師会学校歯科医会会長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　喜屋武

（4）アトラクション　「おんな白虎隊」

⑤　万　歳　三　唱　　　　　　日本学校歯科医会常務理事　立　花

⑥　閉宴のことば　　　　　　福島県歯科医師会監事　　　本　田

尚
憲
夫
郎

　

　

　

一

　

愛

睦
雄

満

義　康

　　淳
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小学校部会　福島市立福島第三小学校（9：30～10：15）

中学校部会　福島市立北信中学校（9：30～10：20）

※｝幼稚園・保育所（園）部会一と「高等学校部会」は公開授業を行わない。

2 領　域　　溺
研究協議会
（11：00～13：00）

eeee““eooeeeeeeeee“eeoe“eeee”eo9“eeeee“““◎oo偽“eeewe““eeeeeoe“eooeo卿

●幼稚園・保育所部会　　　　　福島県文化センター・小ホール
◎●o●－e“eeo“e“eeee●eoo●eeoOs“oeee““ee●●騨ooo●㈹●o齢oo鱒●●e“e“eeoeeee

　司　会：島　貫　光　泰

　挨拶　　日本学校歯科医会副会長松島悌ニ
　テ　ー　マ　確かな健康観の育成をめざす

　　　　　　　　幼稚園・保育所における歯科保健活動

　座　　　長　　　　　　　　　　東京医科歯科大学名誉教授　岡　出　昭tt郎

　基調講演　　　　　　　　　　東京都教育庁体育部保健給食課

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　歯科保健担当係長　森　　　律　子

発　表　者　1．福島県岩瀬郡岩瀬村立白方幼稚園主任教諭　大　原　幸　枝

　　　　　　　2．宮城県岩沼市立玉浦幼稚園学校歯科医　　　南　舘　秀　雄

o鱒oo●oo““eeeeee“o●o●●鱒o●9鱒o●eeee“ee“eeegOtseoe“eoeeeee●●o●鱒oのoee
●小学校部会　　　　　　　　　福島市立福島第三小学校・体育館

e●eee●e“o●e“oee“eoe◎eeeeseeeee“eo“eeeeeeoee“e“eooe●●ge“eee“ee“eeeee

　司　会：斎　藤　俊　明

挨　　　拶　　　　　　　　　　日本学校歯科医会会長　　　西連寺　愛　憲

テ　ー　マ　確かな健康観の育成をめざす

　　　　　　　小学校における歯科保健活動

座　　　長　　　　　　　　　　明海大学歯学部口腔衛生学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　安　井　利　一

基調講演　　　　　　　　　　文部省体育局学校健康教育課教科調査官

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　戸　田　芳　雄

発表者1．福島県福島市立福島第三小学校養護教諭　大竹裕子

　　　　　　2．福島県いわき市立郷ケ丘小学校養護教諭　　笠　野　洋　子

　　　　　　3．沖縄県具志川村立清水小学校学校歯科医　　玉　城　民　雄

一
14／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月
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プログラム■

鯵㈱㈱㈱輔輔鱒鱒鱒㈱嚇磁鱒麟鱒㈱騨撃鱒韓囎㈱o◎◎締鱒●騨鱒●eee“eee““e像““o

●中学校部会　　　　　　　　　福島県文化センター・大ホール
鱒㈱㊥纏韓㊥麟鱒鱒鱒鱒ゆ鱒麟◎鱒縄鱒網榊締鱒◎魯鱒oo◎鱒◎鱒鱒o鱒騨輔o●oooo

　司会：西川祐介
　挨拶　　日本学校歯科医会副会長梅田昭夫
　テ　ー　マ　確かな健康観の育成をめざす中学校における歯科保健活動

　座　　　長　　　　　　　　　　日本体育大学教授　　　　　吉　田　榮一郎

　基調講演　　　　　　　　　　東京医科歯科大学歯科矯正学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　黒　田　敬　之

　発表者1．福島県福島市立北信中学校養護教諭　　藤川道代
　　　　　　　2．福島県伊達郡国見町立県北中学校養護教諭　石　幡　もと子

　　　　　　　3．日本大学歯学部歯科保存学助教授　　　　　伊　藤　公　一

opeeeoeeeee“eweeig＊opeseeeseee“eeeevaeeeeeeoeeoe“eeeee“oo●●●鱒●eeeeoeoooooee

●高等学校部会　　　　　　　　福島県文化センター・視聴覚室
evees“oeeoeeewee“oeeeeeeeoo●eeeeeeee●e●oee●eooe●○鱒●●◎鱒●●eeeoo●●●o●●

　司会：斎藤愼一
　挨拶　　日本学校歯科医会副会長櫻井善忠
　テ　＿　マ　確かな健康観の育成をめざす高等学校における歯科保健活動

　座　　　長　　　　　　　　　　大阪大学歯学部口腔生理学教授

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　森　本　俊　文

　基調講演　　　　　　　　　　国際武道大学教授　　　　　猪　股　俊　二

　発　表　者　1．福島県立若松商業高等学校養護教諭　　　　石　田　智　子

　　　　　　　2．青森県立八戸西高等学校学校歯科医　　　　奥　寺　文　彦

3 瓢究購警
　（14：00～15：00）

福島県文化センター

　　　　小ホール

司　会：福島県歯科医師会専務理事　飯久保　正　雄

座　　　長

シンポジウム報告
幼稚園・保育所部会報告

小学校部会報告

中学校部会報告
高等学校部会報告

日本学校歯科医会専務理事　森

東京医科歯科大学名誉教授　岡

東京医科歯科大学名誉教授　岡

明海大学歯学部口腔衛生学教授

　　　　　　　　　　　　　安

日本体育大学教授　　　　　吉

大阪大学歯学部口腔生理学教授

　　　　　　　　　　　　　森

本
田
田

　　基

昭五郎

昭五郎

井　利　一

田　榮一郎

本　俊　文
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本
森
団
会
長
司
議

処理報告

基

議　　　事

　第1号議案　代表提案者

　第2号議案　代表提案者

　第3号議案　代表提案者

　第4号議案　代表提案者

大会宣言起草委員選出

休　　憩

日本学校歯科医会副会長　　櫻　井　善　忠

東京都学校歯科医会専務理事

　　　　　　　　　　　　　田　中　建　吾

沖縄県歯科医師会学校歯科医会会長

　　　　　　　　　　　　喜屋武　　　満

福島県歯科医師会会長　　　智　田　雄一郎

東京都学校歯科医会専務理事

　　　　　　　　　　　　田　中　建　吾

福島県歯科医師会

東京都学校歯科医会

沖縄県歯科医師会学校歯科医会

福井県学校歯科医会

［Illffl］glll

　　　（16：00～16：15）

大会宣言案朗読

　朗　読　者

大会宣言文提出

　提出議長

閉会宣言

福島県歯科医師会常務理事

　　　　　　　　　　須　藤　清　寛

　　　　福島県歯科医師会会長　響　田　雄一郎

受領者：日本学校歯科医会会長　西連寺　愛　憲

福島県歯科医師会副会長

井　草　重　雄

16／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月
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一
研究協議の全体構想

◇主題

21 世紀の学校歯科保健

一
確かな健康観の育成をめざして一

◇シンポジウム

1．確かな健康観の育成をめざす学校における健康教育

と歯科保健活動の在り方

2． 歯科医学からみたこれからの健康観と学校歯科保健

活動の在り方

3．確かな健康観の育成をめざす学校歯科保健活動の進

め方

4．確かな健康観の育成をめざす学校歯科保健活動にお

ける学校歯科医の役割とかかわり方

◇部会嗣課題

i 1 1 1

幼稚園・ 保育所部会 小学校部会 中学校部会 高等学校部会

確かな健康観の育成をめざ 確かな健康観の育成をめざ 確かな健康観の育成をめ 確かな健康観の育成をめ

す幼稚園・ 保育所における す小学校における歯科保健 ざす中学校における歯科 ざす高等学校における歯

歯科保健活動 活動 保健活動 科保健活動

◇研究の
内容

1．幼児の発達段階からみ 1． 小学生の発達段階から 1． 中学生の発達段階か 1． 高校生の発達段階か

た歯科保健の目標と内容 みた歯科保健の目標と内 らみた歯科保健の目標 らみた歯科保健の目標

及び活動の在り方 容及び活動の在り方 と内容及び活動の在り と内容及び活動の在り

方 方

2．歯科医学からみた幼児 2． 歯科医学からみた小学 2． 歯科医学からみた中 2． 歯科医学からみた高

期の課題と歯科保健活動 生期の課題と歯科保健活 学生期の課題と歯科保 校生期の課題と歯科保

の在り方 動の在り方 健活動の在り方 健活動の在り方

3．幼稚園・保育所の歯科 3．小学校の歯科保健活動 3． 中学校の歯科保健活 3． 高等学校の歯科保健

保健活動における園歯科 における学校歯科医の役 動における学校歯科医 活動における学校歯科

医（歯科医師）の役割と 割とかかわり方 の役割とかかわり方 医の役割とかかわり方

かかわり方
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鰻秀受賞校1秋田県

　　　　　　　
　　　　　　　栃木県

　　　　　　　千葉県
　　　　　　　
　　　　　　　静岡県

　　　　　　　和歌山県
　　　　　　1福岡県

　　　　　　…

特3償受賞校 北海道

山形県

福島県

埼玉県

大阪市

神戸市

島根県

香川県

鹿児島県

山本郡八竜田位湖北小学校

佐野市、γ植野小学校

柏市、k名Jiケ谷小学校

静岡市、Z横内小学校

有田郡金屋町立鳥屋城小学校

北九州市立祝町小学校

札幌rf泣西岡北小学校

山形市、Z第一｛小学校

福島市立清水小学校

浦和市立本太小学校

人阪市立ヒ福島小学校

神戸市立向洋小学校

飯石郡赤来町立来島小学校

小豆郡池田町立池田小学校

鹿屋市立古江小学校

一
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青森市立高田小学校

二戸市立金田一小学校

仙台市立南小泉小学校

仙台市立荒町小学校

気仙沼市立階上小学校

ひたちなか市立外野小学校

日立市立水木小学校

下都賀郡石橋町立北小学校

佐野市立船津川小学校

群馬郡群馬町立上効小学校

吾妻郡東村立東小学校

群馬大学教育学部附属小学校

柏市立増尾西小学校

柏市立旭小学校

千葉市立新宿小学校

千葉市立若松台小学校

北葛飾郡栗橋町立栗橋東第一・小学校

熊谷市立熊谷南小学校

川口市、ア並木小学校

新宿区立富久小学校

江東区立第三大島小学校

品川区立第二日野小学校

大田区立大森第六小学校

世田谷区立八幡小学校

渋谷区立中幡小学校

豊島区立高南小学校

北区立工子小学校

横須賀市立汐入小学校

相模原市立くぬぎ台小学校

足柄上郡大井町立大井小学校

厚木市立荻野小学校

甲府市立東小学校

岡谷市立神明小学校

田方郡天城湯ケ島町立狩野小学校

田方郡伊豆長岡町立南小学校

北設楽郡東栄町立粟代小学校

名古屋市立新明小学校

全日本よい歯の学校表彰校■
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嫡
嫡
薙
剛
謡
岬
鵤
醐
醐
開
朋
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朋
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名古屋市立鳴子小学校

揖斐郡池田町立宮地小学校

揖斐郡池田町立池田小学校

揖斐郡池田町立温知小学校

加茂郡白川町立白川北小学校

羽咋郡押水町立相見小学校

富山市立桜谷小学校

東浅井郡びわ町立びわ北小学校

彦根市立稲枝東小学校

香芝市立三和小学校

亀岡市立吉川小学校

相楽郡木津町立相楽台小学校

京都市立有済小学校

豊中市立中豊島小学校

泉佐野市立大木小学校

高槻市立松原小学校

堺市立上神谷小学校

大阪府立和泉養護学校

阪南市立東鳥取小学校

大阪市立北天満小学校

大阪市立新庄小学校

明石市立江井島小学校

三田市立っっじが丘小学校

倉敷市立茶屋町小学校

世羅郡甲山町立中央小学校

阿武郡阿武町立奈古小学校

勝浦郡勝浦町立横瀬小学校

大洲市立大洲小学校

新居浜市立中萩小学校

北九州市立中島小学校

久留米市立山川小学校

春日市立春日西小学校

福岡市立赤坂小学校

八代市立昭和小学校
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〒018－24

秋田県山本郡八竜町鵜川字上谷地28

　庵話　0185－85－3120

　　●校　　　長　　畠沢富士郎

　　●学校歯科医　　桜井養之輔

　本校は，明治10年に創立され，今年で創立120

周年を迎える。年々児童数の減少化がみられる

が，素直で明るい235名の児童が学んでいる。

　本校では，教育目標「心豊かでたくましい実践

力のある子どもの育成」のために，校訓「積善」

のもと「思いやりのある子ども」の育成を経営の

重点の一っとしている。また「住みよい学校・楽

しい学級」を合い言葉に開かれた学校づくりを目

指している。

　平成6年度に秋田県教育委員会・秋田県学校保

健会より健康教育（むし歯予防）推進校の指定・

委嘱を受け，平成7年度に公開研究会を行ってい

る。その後，学校歯科医・歯科衛生士・町保健婦

などの熱心な指導・助言をもとに歯科保健活動の

充実に努めている。本校は健康教育の一環として

保健指導を教育課程に位置づけ，むし歯予防を中

心に栄養指導も含めた継続的に指導している。

　平成8年度には「県よい歯の学校表彰」最優秀

校に選ばれ，成果を収めている。

　現在，本校では，「健康な歯づくりに努める児

童」を歯科保健の目標に掲げ，次のことについて

工夫や努力をしている。

　①　歯科保健指導を教育課程に位置づけ，児童

　　の発達段階に応じた指導

　②　養護教諭による指導・相談活動

③学校歯科医・歯科衛生士との連携

④学級担任の日常の学校生活における指導

⑤　児童の活動

　　・児童会保健委員会活動の充実

　⑥　家庭・地域との連携及び家庭への啓発



〒327

栃木県佐野市植上町1272

　　電話　0283－23－0711

　　●校　　　長　　上岡　晴雄

　　●学校歯科医　　柳川　健一

　　　　　　　　　柳川　敏夫

　本校は明治6年創立で，児童数948名（28学

級），教職員数47名の大規模校で，教育目標の

「じょうぶな子」～（体育）自分の健康状態を知

り，進んで体力つくりに励む子ども～を挙げ，そ

の達成を目指し取り組んできた。

　平成8年度には，全日本健康教育推進学校大規

模校の部，全国優秀校「すこやか賞」を受賞し，

本年度は栃木県歯科保健賞「第20回記念特別賞」

に輝いている。

　現在，本校は教育目標を達成するために，「生

きる力をはぐくむ健康教育～すずかけ活動を通し

て～」を，学校経営の中核に捉えるとともに，健

康教育実践の研究主題とした。

　歯科保健については，「子どもが自分の歯・口

の健康課題を見つけ，自らその解決を図る自己管

理の能力や態度の育成」を目標に，総合的な健康

づくりを目指し，推進しているが，特に次の点を

工夫し，努力している。

　①　学校活動

　　　授業は学級担任と学校歯科医，保健婦，歯

　　科衛生士とのティーム・ティーチング。

　②　学校行事

　　　歯科検診を4月と2月の年2回実施，結果

　　を学級活動等の授業や指導に活用。

　③　組織活動

　　　児童会活動として，「すこやかの集い」で

　　　「むし歯予防集会」を開催し保健委員が自作

　　自演の予防劇等を実施。

　④個別指導と日常指導

　　　子どもや保護者，地域住民への学校歯科

　　医・養護教諭等の定期と随時健康相談実施。

　　　　　　　　　　　　　　（写真は柳川健一一先生）

全日本よい歯の学校文部大臣賞受賞校プロフィール■

千葉麟姉糞犠欝ケ劉噸榛・

〒277

千葉県柏市名戸ケ谷474番地の1

　　電話　0471－63－0540

　　●校　　　長　　大場　　力

　　●学校歯科医　　會田　憲良

　　　　　　　　　巻淵　順子

　本校は，柏市の中心街の南東部に位置し，周囲

が水田や雑木林等で自然環境に恵まれた地域であ

る。四季の変化が肌で感じられる静かな環境の中

で，素直で明るく逞しい414名の児童が元気に学

んでいる。

　本校では，教育目標「よく考え自ら進んで，学

ぶ子ども，思いやりがありよく働く子ども，進ん

で体を鍛え最後まで頑張る子ども」達成のため，

全教職員の英知を結集し，家庭・地域との連携を

深め，学校経営を進めている。

　保健指導においては，歯科保健のみ重点化して

取り組むことではなく，教育活動全体の中の健康

教育の一環と考え実践している。

　そのために，児童一人一人が，健康や安全に対

して気付き，考え，生涯にわたり健康で安全な生

活を送るための基礎を培うことを目標としてい

る。そして，自分の健康は自分で守ることは勿論

のこと，健康は一夜漬けではなく，長い時間をかけ

て培われていくものであることを基本としている。

　現在，本校における健康教育の中の歯科保健の

指導体制及び内容は次のとおりである。

　①教育目標，教育課程への位置付けの明確

　②保健室での指導・相談活動の徹底

　③学校歯科医の指導・助言とその連携

　　○歯科検診時の児童，担任への指導・助言

　　○歯科保健に関する保護者への講話会開催

　④学級担任の個に応じた指導の充実

　⑤児童会保健委員会活動の充実

　⑥家庭・地域との連携及び啓発活動の充実

　⑦関係諸期間との協力・支援の確保

　　　　　　　　　　　　　　（写真は會田憲良先生）
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欝騨嬢静岡市立横内小学校t一

〒420

静岡県静岡市緑町1番1号

　　電話　054－245　一　4695

　　●校　　　長　　岩崎　武士

　　●学校歯科医　　小出　文夫

　本校は，保健指導において，学校医の永年にわ

たる円常活動への熱心な指導・助言のもとに，児

童の実態に基づいた指導ができ，「文部省の保健

体育表彰　県よい歯の学校表彰1等を受けるな

どの成果を収めてきた。

　現在，保健目標を序どもたちが進んで自分の

健康を保持増進できるように，実践を通して自己

管理のできる子を育てる　ことを目指し，歯科保

健指導を健康な体を育てる一環として位置付け，

次のことにっいてTl夫，努力をしている。

　◎　保健指導を教育課程の中に位置づけ，児童

　　の発達段階に応じた指導

　②　学級担任による日常の学校生活における指導

　　・歯科検診時での・人・人の口腔状態の把握

　　　と継続した指導

　　・給食後の歯みがき指導

　③　学校歯科医との連携

　　・歯科検診後の子どもの歯の様子についての

　　　指摘と騙歯予防にっいての研修

　　・CO・GO児についての継続観察と指導

④保健室での指導

　　・個に応じた歯科指導

⑤　児童活動

　　・保健委員会活動の充実

　　・児童集会「よい歯」の啓発

　　・洗面所衛生管理

⑥家庭・地域との連携及び啓発

　　・学校保健委員会の開催と内容の充実

　　・参観会での親子歯みがき，カラーテスター

　　の実施

22／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

〒643－01

和歌山県有田郡金屋町中井原136番地

　　電話　0737－32－2202

　　●校　　　長　大西　義弘

　　●学校歯科医　　前田　秀夫

　全校児童315名で，児童は明るく素直で真面目

である。児童会活動等を通して，自主性が育ちっ

っある。本校では，「自ら考え，心豊かで，たく

ましい子どもを育成する。1という学校教育目標

を掲げ，日々教育活動に励んでいる。

　また，保健指導のねらいを「21世紀に生きる子

ども達が，健康で幸せな毎日を送り，自分の身体

は自分で維持管理できるような基礎を培う。」と

し，　歯から健康な身体へrということで歯の保

健指導にも永年取り組んできた。本校の歯科医

は，48年にも及ぶ在職期間で，歯科保健活動に献

身的に尽力している。

　歯科保健では，「子ども達が，自分の歯や口腔

の健康状態に関心をもち，その問題を自分で考

え，処理できるような態度や習慣を身にっける。」

ようめざし，次のような工夫や努力をしている。

　①　歯科保健指導を教育課程に適切に位置づ

　　け，児童の発達段階に応じた指導

②保健室での指導・相談活動

③学校歯科医との連携

④学級担任による日常の指導

　　・歯科検診時での口腔状態の把握

　　・カラーテストの実施など

⑤　児童の活動

　　・児童会保健給食委員会活動の充実

　　・歯ブラシ保管庫，歯ブラシ点検，洗口場の

　　　管理

⑥家庭，地域との連携

　　・親子歯みがき・親子カラーテストの実施

　　・歯みがきカレンダー原画募集への参加



r一

福岡粟北九弼市立祝町小学校

〒805

北九州市八幡東区祝町1丁目23－12

　　電話　093－652－8322

　　●校　　　長　　古田　和子

　　●学校歯科医　　富山　元也

　本校は，平成7年度より文部省研究開発にかか

わる調査研究委嘱校，平成8・9年度文部省研究

開発校委嘱を受け，21世紀に生きる子どもの教育

の在り方について重点的に取り組んでいる。具体

的には，学校教育目標「豊かな心を持ち，みんな

と仲良くする子ども，よく学び，よく考える了ど

も，体を鍛え　じょうぶな子ども；をかかげ，開

校以来貫して，学校と地域が一体となって，生

涯にわたって心身共に心豊かにたくましく生きる

力を育む教育を推進している。

　平成5年度からは，文部省の1むし歯予防推進

指定校一1として，学校歯科医の永年にわたる日常

の熱心な指導・助言のもと児童の実態に基づいた

目標を設定した歯科保健活動の充実に努め，平成

5年文部省健康推進学校賞，平成7年度PTA文

部大臣賞，’F成6年度学校安全教育文部大臣賞を

受賞する等成果を収めてきている。

　現在，本校では，学校保健目標を「健康で明る

く，心の豊かな子ども・健康を自分でつくりだす

子ども」の達成を目指し，下記のような重点目標

で具体的に推進している。

重点目標

　　、健康な生活を定着させるため，体育科の保健

　　学習及び，学習指導における保健指導の深化

　　を図る。　（性教育も含む）

　r自他の生命を尊重し，進んできまりを守り，

　　安全に行動できる態度や能力を育てるため

　　に，学級指導における安全指導の深化に努め

　　る。

全日本よい歯の学校文部大臣賞受賞校プロフィール■
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第36回
全日本よい歯の学校表彰
最優秀候補校を審査して

全日本よい歯の学校表彰審査委員会

　全日本よい歯の表彰校の実施審査を実施して，本年ほど学校・家庭・地域（行政）が連携し

て児童の口腔の健康増進に意を注いでいたことはなかったと認識させられた。歯・口の健康づ

くりが，望ましい健康的な生活を創造し，究極には子どもの人間成長の基礎に関連しているこ

とを，教育行政はじめ教職員，保護者の誰もが理解してきていると推察されたことである。審

査の概要について述べる。

◆審査概要

　　　本年度の候補校は，昨年度まで最優秀校として表彰された地域の都道府県だけでなく，

　　今まで表彰されたことがなかったか，また極めて少なかった地域の県の学校が候補校に選

　　考されていることが大きな特徴である。このことはよい歯の学校表彰の意義が，全国に浸

　　透し，行政担当・教職員・学校保健関係者・保護者などに衆知されてきていることに他な

　　らない。

　　　次に本年度の候補校は，歯・口の健康づくりだけでなく，児童が生涯にわたって健康な

　　生活を実践していくことを志向していたことである。さらには，教育制度の改革で，学校

　　週5日制が実施されることが必然的な状況にあって，旧来の学校歯科保健の活動に拘泥し

　　ていたのでは，進展はあり得ないとの共通認識が高かったことである。

◆歯科に関する保健教育

　　　「なぜ歯はみがかなければならないのか」の児童はじめ保護者の素朴な疑問が応えられ

　　る歯科に関する理論を教職員が具備していたことがあげられる。フッ化物応用の学校に

　　あってもこの実践方法は明確にされていた。旧来フッ素洗口の実践校の多くが，フッ化物

　　のう蝕予防の効果を優先し，歯をみがくことの教育効果を過小評価してきたことが，学校

　　歯科保健の進展を阻害してきた嫌いがある。習慣形成の適時性を踏まえた生活技能の習熟

　　は，人間性の成長に不可欠なことなのである。歯科に関する理論を発達段階に応じて展開

　　する教材研究の工夫が，候補校全てにみられたことは喜ばしいことである。

　　　平成7年度から学校保健法令の改正により，歯の健康診断の結果としてCO・GO・顎

　　関節の異常等が指摘されることになったが，これらは，学習と生活技能の実践によって改

　　善することが可能な異常の一っである。候補校では学校歯科医の指導と助言を受け健康診

　　断結果についての児童に対する集団指導と個別指導が充実していたことである。

　　　歯周疾患の予防についての学習と実践が，どの候補校でも歯科保健活動の重要な項目に

　　なっていたことは，日本人が成人してから歯を喪失する大きな原因であることを予防する

　　観点から，児童期における基礎理解は歯科保健の重要な活動である。食習慣の在り方を含

　　めて保健指導の題材になっていたことは，8020活動の基本の理解として適切な学習方

　法である。
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◆歯科に関する保健管理

　　　候補校における保健管理は，保健教育との補完関係が適切に実施され，望ましい方法が

　　展開されていたことである。集団的管理はともすれば規制による管理方法に傾きやすい弊

　　害があるが，学級担任による管理が基盤にあって，養護教諭さらには学校歯科医による管

　　理へと発展していく方法が採られていたことは，望ましい集団的管理と考えられる。保健

　　管理に伴う個別指導が重要視されていたことは，候補校では，保健室登校の児童がいな

　　かったことからも窺うことができる。保護者にとって児童の学校適応が円滑に行われるこ

　　とほど，学校に対する信頼が増幅され，協力関係が強くなるものである。

　　　学校と家庭との連携は，簡単なようで至難な活動の方法である。さらに行政が絡んでの

　　活動の展開は，基礎づくりに多くの努力が注がれた結果である。行政主導でないバランス

　　のとれた連携の在り方は，他の学校の実践にとって参考になりうる活動方法である。歯科

　　保健に関する管理活動の展開は多様であり，本年度の候補校の実践を参考にして各校が独

　　自の方法を創出されることを願っている。

◆教職員の研修

　　　学校教育の基本は，各学級における教育活動である。学級王国と呼称されるほど児童に

　　とって，学級集団から受ける影響は大きい。歯科保健活動の活性化は学級担任と児童との

　　創作に基づくものである。歯科保健の課題をどのように児童生徒一人一人に適用させてい

　　くのか，主要な教材研究の一つである。候補校の学校歯科医はパターナリズムに階ること

　　なく，教職員の歯科保健の研修を支援していたことが印象的であった。昨年度の受賞校に

　　おける学校歯科医の活動も，リーダーよりアドバイザーとして機能していたが，本年度の

　　候補校における学校歯科医の活動も支援を主体に活動し，児童と教職員が主人公であると

　　の姿勢が認められ，学校の責務が増しているように思量されるのである。

　　　教育改革が必須の今日，様々な活動方法が変革されてきている中で，従来の方法に固守

　　した教材研究を推進していくだけでは問題があると考えられる。歯科保健に関する教職員

　　の研修の在り方にさらに創意工夫が求められる。

◆学習環境の整備

　　　学校週5日制の実施が確実である状況下で，いたずらに学習時間の確保を目標にするの

　　ではなく，児童に多くの影響を与える学習環境の整備を重視していくことが肝要になって

　　くる。空き教室を活用した歯科資料室の整備と活用，廊下壁面を活用した言語環境や絵画

　　環境の充実と利用，自校製作の視聴覚教材の活用，保護者は共同した歯科保健活動の習慣

　　化，市町村が実施する健康フェスティバルへの学習参加など候補校が少しずつ実践してい

　　た活動内容である。

　　　これら学習環境の整備には，児童の参加によって実施されることが望まれる。たとえそ

　　の学習資料の制作が幼拙であっても，意図的に学習しようとする児童にとっては代え難い

　　教材になるものである。参加型学習は教材の提示と受容において成り立っものだからであ

　　る。学校歯科医等の専門的な内容を加味しながら充実していくことが望まれる。

　　　よい歯の学校表彰候補校の実施審査の講評を終えるに当って，表彰候補校に選考されな

　　かった学校でも歯科保健活動の実践内容は紙一重の差であったと考える。いずれの学校に

　　あっても「希望を抱いて，汝，銀難に耐えなさい」の言葉を添えて審査会の報告とする。
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動物の歯と健康

元東京都恩賜上野動物園園長　増井光子先生

動物園の役目

　私も昭和34年に動物園に入りまして37年ほど動物園の動物たちと過ごしてまいりました。その間

に動物園の役割りと言うものも随分変わってきました。一苦前までは世界中の珍しい動物を集めて

これを展示して見ていただく，こういうことが動物園の大きな役割でした。最近では滅びそうに

なっている動物を安全な動物園にいれてこれを保護して増やして万一野生で数が少なくなっている

ときには元に戻すような仕事のお手伝い，とかこれには環境が整っていないといけませんので，環

境を守ることの大切さを動物園に来てくださる皆さんがたにお伝えし，環境学習の実践の場として

の動物園，こういうものに重点が置かれるようになってまいりました。

　そうなってきますと前にもまして動物園で生まれた動物たちを健康に育てなければいけないとい

うことになってきたわけです。以前も動物を疎かにしていたわけではありませんが，だんだんデー

タが集まってきますと今までやっていたことが，可愛がっているっもりで実は大きなお世話だっ

た，もっと動物に任せておけばよかったのに過保護にしてしまった，という事例もなきにしもあら

ずでした。

動物も歯が命

　歯というのは私たち人間にとってもとても大切なものですが，動物にとっても同じです。栄養を

吸収する消化器管の入口にあって，そこでものを良く噛んで唾液と混ぜて，胃のなかにおくりこ

み，胃のなかに行ってから消化しやすい状態をっくりだす。歯がなくなりますとそれがほぼ動物の

寿命を決めてしまいます。

　動物たちももし歯が丈夫だったらもっと長生きしたかもしれない，ということがあります。例え

ばモグラはとても寿命が短いのです。1年から3年位で死んでしまいます。それは何故かというと

歯が使用に耐えられなくなってしまうからです。モグラはミミズを食べていますが，ミミズのなか

に沢山土が入っています。ミミズは泥を食べて泥のなかの養分を採って残りを外に出していきま

す。それを餌にしているモグラは否応なく土ごとミミズを食べることになり歯が早くすり減ってし

まいます。もしモグラが泥を食べなければ，歯がもっと丈夫だったら，1年という寿命ではなくて

もっと長生き出来たと思います。

　大体動物たちというのは，この動物は人間の年齢で言うと100歳ですとか良く言います。キリン

の30歳というと人間にすると100歳だ，と良く言うのですがこれが当たらないのです。わたしのと

ころの動物園で死んだ「はるかぜ」というキリンは29歳のとき子供を生みました。14番目の子供で

す。その子供を育てている途中に死んだのですが，キリンの平均寿命は25．6歳ですが30歳を越える

キリンはそう多くはありません。その比率で言えば30歳のキリンは人間で言えば80歳か90歳，と言

えるかもしれません。

　しかし，人間が80，90歳で子供が生めるか，と言うとこれは無理です。30歳で死んだキリンを良

く調べてみますと奥歯がすっかりすり減ってしまっていて，線維をすりつぶすことが出来なくなっ
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ていました。歯も抜けていてものが噛あない，栄養が採れなくなり体が衰弱して死んでしまうこと

になります。

ロバに金の入れ歯

　わたしが動物の歯の治療を最初に経験しましたのは　文字」というロバでした。第’次世界大

戦のときに大変功績があったということで，大変偉い方からのご依頼があって動物園に引き取られ

ました。表彰することになったとき入れ歯を作ってトげることになりそれも金歯の総入れ歯を作っ

てあげましたが，凄く若返ったものでした。

　野生の動物も観察したいと70年代にアフリカに行きました。まず，プロポーションが違うなと思

いました。ライオンも野生のライオンと比べて顔が丸いな，と感じましたし，キリンは足が短いと

思いました。スライドを見ながらお話したいと思います。

世話をやきすぎてはダメ

　わたしたちは動物を可愛がるのは手をかけてやることだと思っておりますが，食べやすい様に調

理をしてやりますと食べるほうは楽になりますが顎の発達が段々悪くなって動物たちにはよくあり

ません。

　タンザニアのライオンです。たてがみをとってしまうとライオンは随分細長い顔をしています／一、

口が大きい。動物園のは鼻面が短い，これは家畜化の現象です。また，動物園の餌は馬肉です。カ

ルシュウム分が少ないので羊の肋，鶏の頭等も与えています。従って顎の発達が悪く，野生のライ

オンの様に精桿な感じがしなくなってくるのだと思います。

　キリンの野生の雄のようには動物園では鍛えられません。背の高いキリンが強い，ということが

あります。一一一寸でも仲間より高く見せたい，よく観察しているとそういうところがみられます，1背

比べをして自分が低いと思ったらはじめから喧嘩はうらない，本当のキリン同1：の喧嘩は凄まじい

ので，オス同士で2時間以上も頭でたたきあって，傷だらけになることもあります。無駄な喧嘩を

避ける意味で背比べをしているのです。

　らくに餌が食べられるということは決して動物の為になりません。首を伸はすように餌も高いと

ころから与えるように，キリンの社会においては背が高くなるということは大きな意味を持ってい

ます。それを伸ばすようにしてやらなければいけない。

　カリフオルニアコンドル，人間が育てると自分も人間だと思って他の仲間と馴染みません。コン

ドルの親をかたどった手袋をはあて餌などをやって育てるようにします。ペンギンでも同じです

（スライト終り）。

　動物は精神的にもケアしてやらなければならないことが判ってきました。栄養を採るための食事

のさせかたにも工夫がいりますし，少しでも動物たちが動物園で退屈さを感じないようにするには

どうしたらよいか，これがいま私たちが…生懸命考えていることです。永い間ご静聴を有難うござ

いました。　（要約）
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○シン求ジウム

甑t

21世紀の学校歯科保健

一確かな健康観の育成をめざして

東京医科歯科大学名誉教授 岡　田　昭五郎

　健康に対する考え方は時代の変遷とともに変

わってきた。WHO憲章（1946年）には「健康と

は，肉体的，精神的，社会的に完全に良好な状態

であって，単に疾病や虚弱でないということだけ

ではない』と示されている。このWHOの健康の

定義の解釈についてはいろいろな意見があるが，

健康は与えられるものではなく，自分の健康は自

分の責任において勝ち取っていくものであるとい

うように考えられている。すなわち，健康な人

は，肉体的，精神的にとくに病気はなく，また虚

弱でもなく，自然環境や社会環境に対してうまく

適応できる人である。そして，それぞれの人の状

態に応じて自分自身で肉体的，精神的能力をコン

トロールでき，環境の変化にも十分適応できる能

力を身につけていて，自分の能力に応じて社会に

貢献できる人ということができる。

　健康な生活に生活習慣が深く関連していること

が近年強く叫ばれるようになってきた。喫煙はか

なり早くから健康への障害が指摘され，世界的な

禁煙運動へと広まっていった。これは健康な社会

の創造のひとっの断面といえるものであるが，今

後は，いろいろな面の生活習慣の改善を通して健

康な社会の創造が進あられていくことであろう。

　わが国では，1978年以来，国民の健康づくりが

行われている。当時，わが国は未曾有の速さで人

口の高齢化が進むことが予測され，それに対応し
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て元気な高齢者の多い社会をめざしてこの運動が

開始された。近年，高齢者の疫学調査から生活習

慣病（成人病）になりにくい生活についての研究

も行われている。健康な老後の生活のために若い

ときからの栄養，運動，休養のバランスのとれた

生活が大切であることが叫ばれて，現在の国民の

健康づくり運動では，健康的な生活習慣を確立す

ることに重点がおかれている。

　高齢者の歯科保健の研究の中で，比較的自分の

歯が揃っていて何でも食べられるお年寄りには健

康な人が多いことが報告されている。歯科保健が

健康に果たす役割としては咀噛器官としての役割

が先ず挙げられる。口は栄養の摂取口で，自分の

歯が揃っていて何でもよく噛んで食べる習慣が身

にっいている人の場合は栄養の偏りが少なく，健

康な生活の基盤が確保されることになる。若いと

きから歯が悪く，食べられるものが限られている

ような人の場合は，おのずと食べ物が偏り，長年

の間に健康の確保が困難になる場合が多いのでは

ないかと考えられる。

　歯科疾患もまた生活習慣とのかかわりの多い病

気である。う蝕，歯周疾患のいずれも歯の清掃，

食生活とのかかわりが深く，歯をきれいに保つ習

慣，食物の嗜好，規則正しく食事を摂る習慣等が

かかわってくる。歯をきれいに保つ習慣の形成は

わが国では昭和の初期から一部の学校で教育され
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てきており，その歴史は古い。今は幼児から老人

まで95％の国民が毎日歯を磨いているということ

である。これは種々な形で行われてきた習慣形成

の教育の成果といえよう。

　　確かな健康観の育成をめざす学校におけ

　る健康教育と歯科保健活動の在り方

　健康観の育成には，自分の健康の価値を認識

し，その重要性に気付くことが大切である．最

近，Quality　of　life（生活の質）という言葉をよ

く耳にする。各自の生活の質には各人の考えが

あって画一的に優劣を付けることは困難である

が，各人はそれぞれ自分の生活の質の向Lをめざ

して生活している。健康は各自の生活の資源（財

産）であり，また国の資源（財産）でもある。こ

のように考えると各人が自分の健康の価値を認識

し，その重要性に気付いて健康をめざした生活を

考えることが健康教育の第一歩となる。歯科保健

は独立したものではなく，各自の健康を保持する

うえで歯科保健もかかわりをもっていることを踏

まえた健康教育が必要である。

　歯や口の機能は，摂食の機能の他に，言語発音

の機能，顔の表情としての機能，口の感覚の機能

　（味覚や歯ざわり等），唾液の機能などがある。

会話や顔の表情としての口の機能は，他人とのコ

ミュニケーションに重要な機能であり，口の感覚

や唾液の機能は生活の質の向上のうえで大切な機

能である。しかしこれらの機能はあまりにも日常

的なことなので，人はそれらの機能に気付かずに

過ごすことが多い。歯や口の重要性や歯の病気は

身近かにあるので小学校児童でも理解できる。歯

科疾患の予防対策はほぼ体系化されているので，

予防のために生活習慣を各人の生活のなかに定着

させるように指導することが歯科保健教育で必要

なことである。

止

シンポジウム■

　歯科医学からみたこれからの健康観と学校

　歯科保健活動の在り方

　人の一一生の間で，幼稚園児，小中学生のころは

顎顔面の成長発育が盛んで歯が交換し，次第に成

人の顔面状態に近くなっていく時期である　ま

た，永久歯の歯科疾患や不IF咬合が発生する時期

で，学校での顎顔面の負傷も多く，この時期の歯

科疾患や異常がその幼児，児童，生徒の生涯の目

の機能に影響を及ぼすこともある、、　ん，幼椎園

や学校は教育の場であるので，幼児，児童，牛徒

が歯や口の健康にっいて自覚し，生涯よい習慣を

身につけた生活をしてゆくような教育を受けるの

に適している。

　21世紀をめざした健康観の教育の中での歯科保

健教育は，生涯自分の歯で食べるということが教

育の目標となろう。21世紀の前半に高齢祖会の

ピークが到来するといわれている、21世紀を生き

る者として，生きがいのある人生を送るために

は，歯や口が1分に機能を果して健康に牛活でき

る人であることの重要性を教育するとよい，

　確かな健康観の育成をめざす学校歯科保健

　活動の進め方

　保健教育は保健学習と保健指導とに分かれてお

り，保健教育は主に健康で安全な生活を送るため

の基礎知識の習得，保健指導は手1として健康の保

持増進を図るための実践力の育成をめさして行わ

れている。歯科保健は単に知識だけがあっても毎

日の保健行動がっいていかなけれは，結果として

歯や口の健康の保持増進は困難である、すなわ

ち，知識が翌日からの実行に結びつくように教育

し，それが習慣として各幼児，児童，生徒の身に

つくようにすることが大切である。

　幼児，児童，生徒の歯科保健教育は発達段階に

応じて実施されるが，う歯のこと，歯周疾患のこ

と，歯並びのこと等，歯科保健の問題点は幼稚

園，小中学校在学期間中に年齢とともに変わって

いく。そこで，適切な時期に幼児，児童，生徒が
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自分たちの歯科保健上の問題点を認識し，興味を

もって予防に必要なことを実践できるように教育

することが必要である。

　　確かな健康観の育成をめざす学校歯科保

　健活動における学校歯科医の役割とかかわ

　り方

　学校歯科医の任務は，学校保健法施行規則に示

されているように，学校保健安全計画への参与，

歯・口腔の健康診断，予防処置，保健指導，健康

相談に従事し，必要に応じて保健管理に関する専

門的事項について指導することである。学校にお

ける保健管理は，幼児，児童，生徒，学生，教職

員の健康の保持増進を図り，学校教育の円滑な実

施とその成果が得られるようにすることを目的と

して実施するものであって，健康診断はその中核

となっている。

　幼児，児童、生徒に対する健康診断は各自の健

康状態を把握することにあるので，その場で診断

を確定するというより，問題のある者，疾病異常

のある者やその疑いのある者をふるい分けること

が行われる。また，幼児，児童，生徒が自分の健

康状態を知り，それを自分の健康の保持増進に役

立てる教育的な目的も含まれている。

　幼稚園や学校における定期健康診断は平成6年

の学校保健法施行規則の改正によってその取り扱

いが少し変わり，歯・口腔の健康診断では精密検

査や処置を要する者の他に，定期的観察が必要な

者（GOの者，　COの歯のある者，歯垢付着のあ

る者，歯列・咬合・顎関節の軽度の異常が認めら

れる者）を選び出すようになった。これらの者は

ただちに処置を要するほどではないが，そのまま

放置すると疾病へと進展する怖れのある者であ

る。そこで，学校や幼稚園における適切な指導に

よって疾病への進展を阻止して健康状態が保持で

きるようにすることが必要である。これらの定期

的観察が必要な者については教職員と連携を保っ

て適切な指導を行い，学校や幼稚園における保健

管理の趣旨が生かされるように努めることが大切

である。

　近年幼児，児童，生徒のう歯は減少傾向を示し

ているが，先進諸国と比較するとわが国の幼児，

児童，生徒はまだう歯が多い現状である。このシ

ンポジウムは4人のシンポジストがそれぞれ意見

を述べ，参会の方々との意見交換が行われるが，

本日のこのシンポジウムが幼稚園や学校における

今後の歯科保健活動に活用され，幼児，児童，生

徒の健康の保持増進に役立っことを望むものであ

る。

フ

（
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●発表要旨

確かな健康観の育成をめざす学校における

健康教育と歯科保健活動の在り方

奥羽大学歯学部ロ腔衛生学教授　　楠 憲　治

◇はじめに

　21世紀の到来を間近に控え，次世紀を担う子ど

も達の健康の課題が，今ほど熱心に語らなければ

ならない時期は，かってなかったといっても決し

て過言でないと考える。この数十年間の科学・技

術の進歩のテンポが早く，われわれの置かれてい

る社会環境や生活環境はかなり大きく変貌して来

ており，健康のバックグラウンドを形成する人々

の価値観も社会的，経済的な諸問題により影響さ

れている。このように混沌とした社会における確

かな健康観の育成をめざして働きかける健康教育

はこれまで以上に重要になってくる。

　一方，高齢社会を迎えているわが国では，平成

4年から「80歳で20歯以一Lを保っこと』をキャッ

チフレーズにした8020運動が広く推進されて

いる。このことは，歯科疾患は生命に直接かかわ

らないので，これまでややもすれば軽視されがち

であったが，健全な歯・口腔で万全な咀囎機能を

営むことができれば，高齢者になっても健康を保

っのに役立っことから提唱されている。言い換え

るならば歯科保健の健康とのかかわりは咀囎機能

として果たす役割であり，食べ物を摂取する食生

活と密接にかかわっている。っまりQOL（Qual－

ity　of　life：生活の質）の視点から歯科保健の重

要性が強調されてきている。

　そこで本シンポジウムのトップバッターとして

確かな健康観の育成の基盤をなす健康理念を保健

活動の立場から，健康教育の在り方を健康行動の

成立あるいは変容を図る基礎となる行動科学の立

場からそれぞれ解説し，それらの中で歯科保健を

どのように活用していくか，言い換えるならば歯

科保健の実践（歯科保健活動）が子ども達の健康

づくりにどのように役立つかにっいて言及した

い。

φ　実践に必要な健康理念

　健康とはどのようなものか。これに対しては，

時代により，民族とその文化によりあるいはそれ

ぞれの人の立場によって定義づける内容は異な

る。

　そこで，健康に対する統一的な見解を持とうと

したのが，よく知られている世界保健機構（WH

O）の定義である。すなわち，「健康とは，身体

的，精神的そして社会的に良好な状態であって，

単に病気や病弱ではないというだけのものではな

い」と定義し，さらにっづけて「到達し得る最高

水準の健康を享受することは，すべての人々が有

する基本的権利の一っである』と決議している。

このように，とにかく健康とは心身ともにWell

－
beingな状態であり，健康であることはすべて
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の人の権利であると決めたわけである。

　しかし，Well－beingといってもやはり何と

なく抽象的である。そこで，このWel1－being

な状態，っまり健康というものについて考えてみ

る。

　人の心やからだは生まれっきの素因によって基

礎づけられることが大きいが，人の健康は，生後

の生活環境によって育ち，さらには当人の意志と

努力によって作りあげられるものである。すなわ

ち，自分の素因に適した最高のものを求め得たと

き，人は健康な自分の姿を発見するに違いない。

健康は棚ぼた式に得られたり，生まれたままなす

こともなく作られるものではない。自らの努力に

よって獲得するものであるという考え方である。

　そのたあには，健康の獲得に当たって個人の努

力はもちろんのこと，国や社会も生活しやすい文

化環境を整備し，援助を惜しまない状況が望まれ

る。

　また健康というものは，晴れた日があり雨の夜

があるように，最高の状態のときもあり，病弱に

近いところまで落ち込むことがある。たとえば，

生まれて以来病気知らず楽しい生活を送っていた

ものが，突然死をすることを誰も予測できない。

われわれは元気にやってきたので，多分明日も来

年も，そしてこれからも長く生きていることがで

きると，何の心配もなく生活している。しかし，

健康というものは一定のリズムをもって流動して

おり，いったんそれが激しく乱れ不安定になると

きには，死に至らなくても長く病床に就くような

ことにまでなる。したがって，いままで続いてき

た心身の健康を明日以降も長く安定したものとし

ていくためには，健康は生体のリズムの上に成り

立ち，流動的であることを十分に理解し，そのリ

ズムを保っための生活，そしてリズムを乱さない

ための現在の自分に適した対応をする必要があ

る。

　病気が病原体によって人から人に感染するよう

に，人の健康そのものが人からひとに伝播すると
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考えられている。すぐれた人の健康生活や行動あ

るいは考えは，その人に接する人々を魅了する。

その結果，人々はその人のような健康生活や行動

に憧れ，それを自分の生活の中に取り入れて実践

に移そうと試みる。またその人の考えに従ってい

こうとする。このようにひとりの望ましい健康生

活，行動などは次第に広がりを持っものである。

つまり，健康は伝播するということである。

　さらに，ひとりの病気が，病原体によって健康

集団に感染をもたらせば，その集団の健康は乱さ

れる。また病的な集団に入り込んだ個人の健康は

大きな影響を受けざるを得ない。このように個人

の健康と集団の健康は密接な関係がある。言い換

えるならば健康は個人だけのものでもなければ，

ある地域の人々のものでもない。生きとし生ける

もの，すべてが協力して守るべきものが健康であ

る。

　これら4項目にわけて健康の理念を記述した

が，すべてこれは互いに関連するものである。健

康は獲得すべきものであるからこそ，その流動的

な要因を知らなければならないし，他の人の健康

そのものをモデルにすべきであり，互いに協力し

てこそ，よりよいものを獲得することができるよ

うになる。

　健康を理解し，健康生活を送るたあには，人間

の存在を高く評価することであり，人の生命を尊

ぶことである。すなわち確かな健康観が人生観に

通じるとされるのはこのたあである。

◇　健康教育の在り方

　健康行動の成立あるいは健康行動の変容といっ

た場合，健康についての知識や技能の獲得に加え

て，健康に対する自己概念や価値観を高めること

が必要である。従来より学校における健康教育の

課題として「できる」と「わかる」の対立があ

る。すなわち，「できるがわかっていない」と

「わかるができない」のどちらが良いとか悪いと

L～
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かの議論はあまりに生産的でない。「できる」と

「わかる」をっなぐものの追求が必要であり，

「わかってできる」が重要な課題となる。

　学校健康教育の目標は，現実生活の中で自分の

身についた・っけた知識を活用できる子どもをそ

だてることとされている。この活用できる知識の

獲得がまさに健康教育であり，単なる知識の習得

と異なる。健康に良いあるいは悪いという知識や

技術を持っていただけでは行動に結びつきにく

い，さらに身についた行動を変容させることは容

易でない。これらの困難さは，われわれが日常的

に経験する事柄である。

　そこで，健康行動につなげる健康教育の根本に

は，健康にどのくらいの価値を置いているか，す

なわちそれらに対する自己概念や価値観の変化が

要求される。しかしながらこのことは容易なこと

ではないが，これらのことの取り組みとしては自

己を見っめる学習が契機になるとされている。

　いずれにしても行動は，生活実践の中で実感や

気づきから生まれ・変容が期待される。その行動

が新たな実感や気づきを生み動機の形成にっなが

る。この実感や気づきは身体的，精神的要因に

よって起こり，社会的要因の支持が強化する。言

い換えるならば健康行動科学で得られた成果を生

かした教育が「できる」と「わかる」をっなげる

のに大切な要素になる。行動を課題とした健康教

育では，正しい行動（生活習慣）が形成できれば

よいとか，できなければ悪いという躾け的，修身

的な考え方とは一線を画するものである。つま

り，できる，できないという評価ではなく，健康

教育ではまず達成しやすい行動目標を提示し次第

に高度な目標に変えていく方法を採用し，その達

成度を評価の対象にする。また，正しい行動（生

活習慣）という考え方も健康教育には馴染めない

シンポジウム■

表現であり，すべてのひとが同一行動をとると考

えただけで拒否反応が起きる。

　確かな健康観の育成をめざす健康教育は健康行

動科学の観点から選んで教育内容にすることが望

まれる。

¢〉歯科保健の役割

　健康教育で問題となる行動は生活の中での行動

であり，教育の中でそれ自体を実行できることは

余り多くない。加えて健康教育において扱うべき

健康課題は大変多い。

　その中で歯科保健は児童・生徒の身近かな健康

問題であり，生活行動（習慣）と密接に関連して

いることから健康教育に果たす役割は極めて大き

い。たとえばう歯を多くもっ子どもはその子の食

生活に偏りのあることを教えてくれる。一方，子

どもの食生活のあり方は健康づくりの基本である

にもかかわらず，そのあり方を評価する適切な指

標が見出せていないといわれている。そこで，歯

科保健（う歯を多くもっ子ども）を小児期の健康

指標として有用となるばかりでなく，歯科保健を

健康課題とした健康教育は，小児期の健康生活の

形成を進展させることにも通じる。また，歯肉炎

は自分で観ることができるし，歯みがきで改善で

きる歯科疾患である。これほど児童・生徒のセル

フケア行動の強化に適した健康課題（歯肉炎）は

見当たらない。

　歯・口腔の重要性や歯科疾患はあまりにも日常

的で身近か過ぎるので，っい忘れやすく，疎かに

なりがちであるが，確かな健康観を育成していく

たあの学校における健康教育のすぐれた教材にな

ることを強調したい。
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●発表要旨

歯科医学からみたこれからの健康観と

学校歯科保健活動の在り方

日本大学歯学部小児歯科学教授 赤　坂　守　人
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◇はじめに

　学校保健の目的の一一っは，自らの健康保持増進

を図ることが出来るようにする能力を育成するこ

とにあるといわれている。我が国は，急速な生活

環境の変化とともに，疾病構造が変化し，人の平

均寿命は急速に伸びているが，一方では新たな疾

病・健康の課題もみられ，さまざまな生活習慣病

が若年化している。児童生徒の健康については，

今日，様々な心と体に関わる問題が指摘されてい

る。これらの課題は，学校保健や学校教育の中だ

けで解決できるものではなく，家庭を基本にしな

がら地域社会を含めた広範な対応が必要である。

今年度から，母子保健法の改正により，生涯を通

じた健康づくりを市町村が中心となって推進して

いくことが明確になり，学校保健と地域保健の連

携が以前にも増して必要となっている。そこで，

学校において健康づくりを実りあるものとし，学

校保健関係の連携を強化し，組織的に実践するた

めにも，また，学校保健と地域保健とが一環性を

持って活動を推し進めるためにも，学校保健委員

会が果たす役割が大きい。

　学齢期は心身の成長期・自立期にあたり，ま

た，基本的生活習慣を身にっける時期でもあり，

個人が生涯にわたって健康に暮らしていくための

資質を備える重要な時期である。高齢社会を迎え
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て，生涯にわたる健康が指向されている現在，ラ

イフステージの第一段階としての学童期における

健康づくりと，それを果たす学校保健の役割は，

ますますその重要性を増して来ている。そこで，

児童生徒に対し健康は自分自身の一一生の問題とし

て理解されることが必要である。

②〉新しい学校健診の目標

　従来の学校保健，特に歯科保健は，う蝕など疾

病の早期発見，早期治療という疾病を基礎にした

健康診断であった。平成7年度の学校保健法の改

正では，今日の児童生徒の健康問題の変化に対応

して，健康診断の診査項目の見直しが行われ，疾

病を早期発見し，治療の勧告を行うだけでなく，

健康指向の時代に対応した学校の健診の在り方が

示されており，健康であるかどうか飾い分けるこ

とを目標にしたスクーニング健診としての性格を

強調している。この様なことは，単に疾病・異常

の発見とその疾病の予防処置や受診勧告，並びに

観察するなどの事後措置にとどまらず，健康状態

を把握し，将来を含む自分の問題として捉え自主

的な健康づくりに役立てることに意義がある。そ

こで，健診の結果はその後の保健教育や定期的観

察などの事後措置に重要な意義をもっようになり

健康教育活動と密接な連携を保つようにしなけれ

⊥一h．．，＿



ばならない。

◇　保健調査の活用

　学校保健法施行規則によると，「健康診断を的

確かっ円滑に実施するため，教育，健康状態など

に関する調査を行う」ものとしている。保健調査

は，個々の児童生徒の健康情報を得て，児童生徒

の家庭や地域における実態を把握して，健康状態

を総合的に評価する補助資料となるものであり，

それによって健康診断を的確に行い，その結果を

日常の健康管理，保健指導に活用することができ

るという意義を有するものである。従来，歯科健

診ではこの保健調査を行い，十分活用されていな

かった。今後，GO，　COおよび顎関節調査が導

入され，事後措置が重視されてくると，健康情報

としての保健診査が行われ，十i分活用されること

が必要である。

＠・今後の学校歯科保健の方向性

　現在，歯科界は歯科保健医療の目標として80

20運動（80歳で20以上の歯を残す）が推進され

ている。この運動を達成するには，歯を失う大半

の原因とされるう蝕，歯周疾患の発病時期にあた

る児童生徒期に，これらの疾患にたいし，学校保

健での予防，管理が行われることが必要である。

特に我が国の医療のさまざまな面に影響を及ぼし

ている医療保険制度は，疾病治療を中心とした出

来高払い制であって，小児期の疾病の予防・管

理，健康指導にはほとんど対応していない。この

点からも，この時期の学校歯科保健による管理，

保健指導が果たす役割は大きい。

　今回の歯科健康診断に導入されたCO，　GO

は，学校において経過観察を行いながら，生徒・

児童が適切な保健指導を受け，自分の健康状態を

認識して，生活を見直し，自己管理能力を育てる

契機となり教材にもなろう。
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　近年，急速な食環境の変貌にともない，食べ物

を噛まない，噛めない子どもの摂食についての問

題が一般にも注目されている。高齢者にとって豊

かな食べ物をたべること，人と話をすることな

ど，口の働きは重要であって，この機能を正しく

育成するためにも，この機能の発達期にあたる児

童生徒に，咀囑機能にっいての保健指導（教育）

を行うことは最も適している。この機能の発達と

維持から，改めて歯・口の健康づくりの保健教育

を考える必要がある。また，口腔の機能を健全に

発達させる生活・食環境を再考することは，現代

のあらゆる健康問題や各世代に共通する内容を含

んでおり，家庭や地域との連携が要求されること

もあって，今後の学校保健が取り組むべき重要な

課題である。

　今回のシンポジウムでは，改正になった歯科健

康診断の内容，事後措置の方法にっいて述べると

同時に，今後の歯科領域の健康観に加えるべき機

能面として，咀囎機能の育成にっいて述べてみた

い。

◆　学校健康診断の改正に伴う歯科

　　健診の課題

（1）う蝕　COについて

　今日でも，学校歯科保健活動の具体的な中

心課題は，依然としてう蝕である。世界保健

機関（WHO）は，西暦2000年までのう蝕予

防対策の目標として，世界諸国にその実践を

呼びかけている。我が国はとくに以下の2点

を目標として掲げ推進している。

①5～6歳児のう蝕有病者率を50％にす

　る。

②12歳児の1人当たりう蝕経験歯数（DM

　F歯数）を3．0本未満にする。

　歯科疾患実態調査によると，5歳児のう蝕

有病者率は77．0％，12歳児の1人当たりう蝕

経験歯数は3．6本であり，徐々にWHOの目
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標に近づいているが，先進諸国の多くがすで

にこの目標に達し，さらに低下しているのに

比べ我が国は依然として高いレベルを維持し

ている（図1）。

図1　先進国の12歳児DMFTの変動

　児童生徒のう蝕罹患歯の大半が第一大臼歯

および第二大臼歯である。この歯のう蝕罹患

時期は，萌出直後から遅くとも2，3年間と

されており，従って現在第一大臼歯の萌出時

期が幼稚園，保育園の年長時期にあり，下顎

第二大臼歯では11歳で約40％が萌出している

とされているため，この時期のう蝕予防が最

も重要である。第一および第二大臼歯は歯冠

の一部が口腔内に萌出を開始し，歯冠の全部

が萌出するまでに長期間かかる。この期間は

歯冠の一部が歯肉によって覆われているため

不潔域になっている。近年，子ども達が食べ

る食物は全体に軟食になり，良く咀囎しない

こともあって，いっまでも歯肉が退縮せず不

潔域の期間がますます長くなっている。この

部分に歯ブラシを使用した特殊な清掃法が必

要である。また，第一大臼歯，第二大臼歯に

対するう蝕のリスク因子との関係を診査し把

握したうえでの個別的な指導および予防処置

を行うことが，予防効果を高めることにな

る。

　今回の歯科健診の改正にあたり，最も重要
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な改定の一っが，CO（questionable　Caries

for　Observation）の設定である。　C　Oは，

児童・生徒に適切な保健指導を行うことに

よってう蝕の予防，進行の抑制ができるもの

であり，生活を見直し，自分の健康を自分で

守る意欲を育てる契機となり，健康教育の教

材にも有効である。

　このCOが設定されるに至った背景につい

て日本学校歯科医会は次のようにその理由を

述べている。

①従来に比べ，児童生徒の口腔内環境は改

　善されてきてう蝕活動度が低い時代となっ

　ている。

②萌出直後のエナメル質表層の再石灰化現

　象についての科学的な知見が明らかにな

　り，初期状態のう蝕の1年後の推移をみる

　と再石灰化によって健全な状態に戻ってい

　る。

③従来の学校歯科検診時にC1の検出には

　診査者間に検診上の誤差が見られ，これを

　除外する必要がある。

④可能な限り治療を行わず，保健指導また

　は予防処置を行うようなヘルスプロモー

　ションとして保健教育を行う時代を迎えて

　きている。

　要観察歯（CO）の所見としては，以下の

ものが挙げられている。

O　小窩裂溝において，エナメル質の軟化し

　た実質欠損は認められないが，褐色窩溝お

　よび粘性（sticky感）が探針で触知され

　るもの。

○　平滑面において歯質脱灰を疑わしめる白

　濁や褐色斑が認められるが，エナメル質の

　軟化した実質欠損の確認が明らかでないも

　の。

　このCOを導入することは，もしそのまま

放置するとう蝕に進行することもあり，早期

発見の機会を逃すことになるので，事後の観



シンポジウム■

S

）
ぐ
隔
交

、

’

じ

気

）

日
尼

「

玉
ア
）

、

よ

レ

ビ

r
、

察と精査，そして積極的な保健指導，予防措

置が必要になってくる。現在のところ，学校

健診の場でCOがどのように推移していくの

か検出方法との関係あるいは，保健指導や

予防処置との関係など，まだ十分検討されて

いないことが多く今後の緊急課題である。

　今後の健診では，CO，う蝕の検出に限ら

ず以下の項目のリスク要因について診査，検

討した上で定期的な観察期間，刷掃指導，食

生活指導などの保健指導を行うことが必要で

ある。

＠　児童生徒の現在のう蝕罹患，あるいは過

　去の乳歯う蝕の罹患状態を把握する。罹患

　が高ければ危険度は高くなる。特に第一大

　臼歯と乳臼歯のう蝕とは相関が高い。そこ

　で児童生徒の過去の口腔状況を知ることの

　出来る健康手帳のようなものを活用する。

⑤児童生徒の家庭，社会の環境状況を把握

　する。例えば祖父母の同居，兄弟数，母親

　の就労時間，就寝時間などはう蝕の進行と

　関係する。この点を把握するため，保健調

　査を重視する。

◎　日常の刷掃習慣，刷掃法について調べ，

　現在の歯垢沈着状態（プラークスコア）を

　　観察して歯垢沈着が高ければう蝕は進行す

　　る。う蝕への進行の予測を検討しながら刷

　　掃指導の資料とする。

⑥食習慣とくに含糖食品の摂取状況とう蝕

　　の発生・進行とは関係が深い（図2）。

　　　そこでCOの推移の予測には最も重視し

　　なければならない条件であり，保健指導の

　　中心と考えるべきである。

　◎　今後のう蝕発病因子のうちの食餌因子が

　　改善され，口腔環境が良くなる時代にう蝕

　　リスク因子として注目されてくるのは，唾

　　液因子，口腔細菌因子である。今後，これ

　　らの活動性試験法を学校保健の保健指導に

　　導入することも考慮すべきであろう。

（2）歯肉炎，GOについて

　　歯を失う最大の原因は歯周疾患である。と

　くに歯周炎は歯を支えている骨が異常に吸収

　を起こしていることもあり，歯の喪失と直接

　関係する。この歯周炎の発病時期が若年化し

　ており，ある報告では高校生の約20％に骨吸

　収を伴う歯周炎がみられる。この時期，歯周

　炎や歯肉炎が多発する理由に

　①学童期に含糖間食類の摂取が多くなっ

　　て，歯垢が沈着しやすく歯肉炎が発病ある
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　　　　　　　　　　図2　各種のう蝕活動性試験とそのスクリーニング評価

　7歳時（1981年）に30名の学童に，カリオスタット（Cariostat⑪），唾液緩衝能，生検によるエナメル質
　　　　　　），プラークスコア（P6），食事日記による間食（回数・内容）評価を行い，3年後の10歳児溶解牲測定（9，

（1983年）に一6T6のう蝕比較増量（RID　Index）を指標に，スクリーニング（敏感度＋得意度）で評価。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（中垣より）
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　　いは増悪する。

　②歯の交換期にあって部分的に対合歯がな

　　い時期になるため，食べ物の咀囎による自

　　浄作用が失われ歯垢沈着が増す。

　③歯列不正，咬合異常が増加して咬合性外

　　傷が多発する。

　④思春期性のホルモンが影響する。

　⑤幼児期，青年期に比べこの時期は歯磨き

　　の励行が低下しやすい。

　　この時期の歯肉炎，歯周炎は炎症の消退，

　進行度などかなり流動的なのであり，保健指

　導と共に継続的な管理が必要である。特に日

　常生活での正しい歯ブラシによる刷掃法に

　よって歯肉炎の進行を抑制することが出来

　る。

　　小学生の後半，中学生に稀にみられる局所

　的な歯周炎（歯肉退縮）は歯列・咬合異常が

　誘因となって，顎運動時に異常な咬合圧が加

　わって発生することが多い。この異常な圧は

　睡眠時の歯軋りによっても引き起こされるの

　で，前歯の歯列が乱ぐい状で歯軋りがみられ

　る小児は注意が必要である。このような異常

　に歯肉が退縮した歯は，その歯の周囲の骨が

　吸収しており，転倒，スポーツなどの外傷時

　に歯の脱臼（脱落）を起こしやすいので注意

　が必要である。

　　8020運動を達成するには，この時期か

　らの歯肉炎，歯周炎に対する保健指導がその

　鍵を握っている。

（3）顎関節診査について

　　今回の改正のポイントの一っが顎関節診査

　が導入されたことであって，歯列・咬合診査

　とともにまだ多くの課題が残されているが，今

　後の学校歯科保健の方向性として重要である。

　　学校保健での顎関節症の対応は，この時期

　の顎関節異常についての実態，原因，治療法

　などいまだ不明な点が多く，この時期は特に

　固定的と考えるべきでない。そこで，徴候の

40／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

発現をみた場合でも，要観察として定期的に

その推移をみていくことが必要である。

　健診前の保健調査でも，従来の内容に増し

て顎関節についての調査を加えるべきであ

る。学校歯科医による口腔の健診時には，こ

の保健調査に記載された児童生徒について顎

関節の診査を行う。診査は正面よりの顔貌の

診査を行い，その対称性について診査する。

最大開口を命じ，開口障害の状態を観察す

る。このとき顎関節雑音を術者が注意深く聴

くか，学童生徒に問診を行う。また，咬筋，

側頭筋などの筋群，顎関節部の触診を行い疹

痛があるか確認する。

　要観察児，要精検児に対する学校の定期的

観察システム，地域の顎関節に関する精査お

よび治療に対する医療機関システムなど地域

全体の受入れ体制に応じてその診査基準の内

容も変える必要があろう。

⑨　児童生徒の咀囎の育成と保健指

　　　導

　歯科保健医療の目標として，8020運動が提

唱されているが，このように健全な歯を残すこと

は，咀噌，発語など口腔の機能が豊に営むことに

ある。とくに食物を豊かに摂り，よく咀囎するこ

とは，人間が健康に過ごすため，また人間のQC

Lにとっても重要である。最近，さまざまな分野

で咀噛することと身体的，精神的影響との関係が

検討され報告されている（表1）。とくに，局所

的影響としては，軟食により咀囎活動が低下する

と，口腔周囲筋が十分活動せず，唾液の分泌が減

退することによって，う蝕，歯周疾患，歯列・咬

合異常などの誘因になることが知られている。

　しかし，近年，とくに食環境の急速な変貌に

伴って，日常の食物の大半が軟らかくなり，咀囑

を必要とせず，また，ゆっくりと食物をおいしく

味わい咀囎する食事時間がすくなくなっている。
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表1－1　“噛まないこと”とロ腔の健康の影響

1　咀囑筋活動の低下，口腔周囲筋活動の不均衡によ
り，顎骨の発育不全および歯の位置変化をおこし，

歯列・咬合異常の誘因となる。
2　唾液の分泌，口腔周囲筋の活動の不足を来たし，
自浄性，清掃性を低下させ，う蝕，歯周疾患を発生

　させる。

3　抵抗力，耐性の低下により顎関節症の誘因とな
　る。

4　普段，噛みこたえする食物を“噛まない”と，咀

囑力は低下し“噛めなく”なる。

表1－2　“よく噛むこと”と全身の健康への影響

1　唾液や胃液の分泌を促進し，食物とくに動物性蛋

　白質食品の消化吸収を助ける。

2　唾液成分であるリゾチーム，ラクトペルオキシ
　ターゼ，IgA（免疫抗体）を分泌し，疾病の予防，

健康増進に役立っ。

3　食事時間を十分とり，血糖値を高めたり，神経性

　ヒスタミンを分泌して，満腹中枢を刺激し，過食・

肥満を予防する。

4　食物の味物質を溶出し，味覚を感じ食慾を増進
　し，心理的満足感，情緒的豊かさを感じる。

5　脳の血液量を増加させ（ポジトロンCTによる），
　知的発達を促進し，老化の予防となる。

　小児保健の分野で食物を“噛まない子”，“噛め

ない子”と称され，幼児の摂食機能に障害ある状

態が指摘され始めたのは1980年前半である。この

年代には，“肩こり”“疲れやすい”“めまい”な

ど子どもの不定愁訴が社会的に話題となり，親の

生活や社会の姿を反映するものとして広く社会問

題となった。今日，子どもに見られる咀囑問題

も，大きくは急速に変貌してきた子どもを取り巻く

社会・育児環境と関連しているものと思われる。

　咀噛運動は哺乳運動のような生得的な機能では

なく，学習により獲得される機能である。従って

咀囎の学習は，成人期から始めたのでは手遅れで

あって，咀囎機能の発達期に何らかの手だてが必

要になっている。なぜなら今日の食環境はこれら

機能を正しく育成するには決して好ましい環境に

あるとは言えないからである。

　咀噛の発達は，他の運動・感覚系の発達と同様

に，咀囎に係わる諸器官の成熟と，それに見合っ

た環境刺激を受けることが必要である。咀噛の発

シンポジウム■

表2－1　摂食の基本的機能獲得のための要因

1　哺乳期
1）哺乳瓶（人工乳）哺乳より乳房（母乳）哺乳

2）人口乳の場合適切な哺乳時間と哺乳姿勢

2　口への感覚（刺激）体験
1）玩具，手指，衣類，歯固めなどを吸う，噛む行動

2）食物（スティック）のしゃぶり，噛みによる味，

　大きさ，性状の経験
3　食行動の経過，体験
1）介助食べ：スプーン食べの方法，成人嚥下（口唇

　　閉鎖）

2）手づかみ食べ：上肢と手と口の協調運動

3）食器食べ：コップから皿スプーンから箸の使用

4　顎口腔系器官の発育状態
　1）歯の萌出の個人差，前歯と臼歯の役割

　2）舌の位置，運動の変化

　3）咀囑筋，顎関節の発育

5　食欲，保護者，性格にっいて
　1）一緒においしく，楽しく，ゆったりとして食べる

　2）性格の個人差に合わせ

　3）空腹感，食べたい意欲をもっ

表2－2　咀噌機能の育成上の留意点
　　　　　　　　　　　　　　（幼児後期・学童期）

1．歯の萌出，咬合の推移との関係
　乳歯列完成期，第一大臼歯の咬合，永久前歯交換

期

2．食物の物性，調理法との関係
　食物のテクスチャアー，大きさ，調理形態

3．食物のもっ栄養と咀囎の働きのバランス

4。食物の食べ方
　食事の姿勢，食事の飲み方，ばっかり食い

5．食器，食具の選択，使用法
　食器（スプーン，フォーク，皿），箸の持ち方

6．食事する環境の整備
　　空腹感・食欲，塾・稽古と食事，家庭（親）との

　食事，おいしく食べる

7．学校給食，就園時の食事
　　昼食時間，給食用食器具，家庭との連携

達に必要な環境条件とは，表2にあげるさまざま

な条件が関係している。

　今後の学校保健では，咀囎をはじめとする口腔

機能の育成という観点から保健管理および保健教

育の在り方を再検討してみることが必要であろ

う。今回のシンポジウムでは，保健指導・保健学

習に“咀囎”を導入する際に考慮しておくべき，

「歯列・咬合と咀囎機能の関係」「児童の咀囎機

能の評価法」などにっいて解説し，某小学校での

具体的な取り組み方を示説する。
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③

●発表要旨

確かな健康観の育成をめざす

学校歯科保健活動のすすめかた

千葉県佐原市立第五中学校養護教諭 多　田　美津子

◇はじめに

　学校における健康教育は，健康に関する基礎的

基本的な知識を習得させると共に，それらを日常

生活や全教育活動を通じて，健康な生活を営むこ

とのできる能力や態度を育てることを目的として

いる。

　国民の疾病構造は感染症から生活習慣に関わる

疾病（むし歯・歯周病・小児の成人病・視力低下

など）へと変わってきているが，これらライフス

タイルに起因する疾病は，学校ばかりでなく，家

庭・地域社会との連携が重要である。危険因子を

少しでも少なくするために，家庭や地域ぐるみで

ライフスタイルの歪みを是正していくなど，きめ

細かな指導を根気よく続けていく必要があると考

える。

O　保健教育のねらい

①保健体育科等関連教科の学習を通して健康

　に関する認識を深め思考力，判断力及び意志

　決定能力等を育てる。

②健康診断後に医師による健康相談や保健指

　導を通して，生徒自身に健康管理の大切さに

　気づかせ，健康管理のしかたを身にっけさせ

　ていく。
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③学級活動の指導を通して，生徒自身が自己

　の健康度（P・日）を把握し，日常生活にお

　ける健康の自己評価を定期的に実践し，自ら

　の健康の保持増進に努める態度を育てる。

④学校のみならず，地域社会全体でも健康づ

　くり体験をさせ，生活に生かすことのできる

　能力と態度を育てる。

◇　学校における実践活動

（1）全体指導計画の作成

　　保健教育，保健管理，組織活動を内容とす

　る学校保健に関する総合的な基本計画である

　学校保健計画を作成した。それを具体化した

　計画の一っとして，歯科保健の指導計画を作

　成し，実践している。

（2）指導の実際

　【生徒に対して】

　①健康診断と健康相談

　　　保健調査票に基づく一方的な検診に終始

　　せず，生徒に納得のいく健康診断になるよ

　　う，予あ相談希望票を提出してもらい，学

　　校歯科医による個々の健康相談を実践して

　　いる。さらに，歯科衛生士による健康相談

　　の機会も設けている。

　　ア　健康相談（医師による）

」一＿



L

　　・希望票による……個別

　　・CO・GOの人……グループ・個

　　・健歯……個別

　イ　健康相談（歯科衛生士による）

　　　対象……CO・GO・Cの人

　〈相談方法〉

　・全体指導……刷掃指導と実践

　・個別相談……歯みがきのポイント

②　健康度の把握

　　自分の健康は自分でっくる観点からBT

　B試験紙を活用した唾液による検査法で客

　観的に健康状態をチェックしている（6月

　に実施し生活改善の機としている）

③　生活評価

　　規則正しい生活を意識づけるたあ生徒

　個々が生活目標を決あて，長期休暇中も自

　己評価をしている。（9月と1月）

④　教科指導

　　「保健体育科』

　・歯・口の生活習慣病

　　目標……食生活の習慣の乱れから起こる

　　　　むし歯や歯肉炎の実態を知り，生活

　　　　改善の必要性に気づく事ができる。

　　「家庭科』

　・望ましい食生活

　　目標……食物の役割を知り，自己の食生

　　　　活を見直すことができる。

⑤　学級指導

　・1年……むし歯と健康度

　・2年……歯肉炎と健康度

　・3年……咀囎と健康度（歯並び）

　　目標……健康度や生活の評価から自分の

　　　　実態を把握して生活の改善を図るこ

　　　　とができる。

⑥健康相談活動・個別指導（養教など）

　　CO・GOの人の口腔写真を撮って，歯

　や歯肉の炎症の軽減を目でみることによ

　り，歯みがきの励みとしている。

　　　　　　　　　　　　　　　シンポジウム■

＠組織活動

（1）生徒保健委員会

　　生徒の実態から，その年度のテーマを話し

　合って決め，調査研究を通して自主活動をす

　すめている。成果にっいては，地区保健発表

　会で地区全体へと発表している。

（2）学校保健委員会

　　保健・安全・給食における課題について公

　　開学校保健委員会で啓発をしている。（参加

　　者は学校医・学校歯科医・学校薬剤師・保護

　　者の代表・教師及び生徒全員）

（3）地域学校保健委員会

　　・各学校保健委員会で問題になった共通課題

　　　を，講師を招き研修をする。

　　・構成メンバー……医師会・歯科医師会・教

　　　育委員会・各学校代表・PTA代表・栄養

　　　士会など

O家庭との連携

　【保護者に対して】

（1）健康相談活動と連携

　　生徒の抱えている歯や口の健康課題につい

　て，背景となる課題を保護者と相談し，援助

　　してもらっている。

②　生活点検

　　　「家族みんなで健康を考えよう」をテーマ

　　に長期の休み明けに実施しているが，保護者

　　の協力が大きな効果をもたらすので，家族を

　　巻き込んだ生活評価を取り入れている。

（3）保健だより等の発行

◆　地域社会との連携

　健康教育の成果をめざすため，学校と市学校保

健会・教育委員会の連携のもとに啓発活動をして

いる。
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（1）健歯コンクール……郡市歯科医師会主催

　・小学校6年生と中学校3年生の健歯の児童

生徒が対象　　　　（女子本年度2位入賞）

・むし歯予防図画・ポスターコンクール

　　　　　　　　　　　　（本年度2位入賞）

　・歯科医や歯科衛生士による講話と歯みがき

　　指導

（2）歯の健康フェア……歯科医師会・学校保健

　会主催

　・歯の健康相談

　・フッ素塗布とRDテスト

（3）健康っくり大会……市主催

　　テーマに沿って各セクションの実践発表を

　している。

　・構成メンバー……医師会・歯科医師会・教

　　育委員会・養護教諭会・市保健婦・看護協会・

　　母子推進委員・栄養士会・福祉介護員など

　・内容……身体測定・血圧・尿検査・健康相

　　談・体力測定・食生活の改善（主菜・おや

　　つづくり）・小中学生の保健活動・老人介

　　護の実演・手づくりおもちゃ制作など

◇おわりに

健康教育は学校・家庭・地域社会が一体となっ

て推進していくことが肝要と思われ，実践面で次

の点に留意している。

　（1）一斉指導型から個別解決型へ

　　　生徒の健康問題はそれぞれ違うので，健康

　　課題を自分で見っめ考えさせ，課題解決をし

　　ていく体制づくりをしている。

（2）一方通行型から相互通行型へ

　　　保護者・地域市民から「家族みんなで健康

　　を考えよう……生活評価」や「健康づくり大

　　会」などを通してフィードバックする工夫を

　　し，相互連携を心がけている。

（3｝強制型から自己評価型へ

　　　生徒が学習したことや自己の生活行動を自

　　己評価し，さらに実践的態度の育成へ結びっ

　　けるような健康教育の啓発をしている。

（4）受け身型から積極型へ

　　　自分の健康は自分で……という立場から生

　活のしかた，生き方をどのようにしていくか

　　を積極的にとらえさせていく。

　以上のことで，健康教育の成果は少しずっでき

ているが，まだまだ問題は山積している。生徒

がたくましく生きていくための援助をこれからも

地道に一っひとっ実践していきたいと考えてい

る。

」

1

～
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確かな健康観の育成をめざす学校歯科保健活動

における学校歯科医の役割とかかわり方

滋賀県大津市立平野小学校（他2校）学校歯科医人見晃司

）

、

◇　学校歯科保健活動の基本的な考

　　　え方

　21世紀を担う，児童・生徒を取り巻く生活環境

や社会環境の変化は，少子化現象と相侯って著し

い。児童・生徒の疾病構造の変化と自殺やいじ

め，不登校などの心の問題が社会的な問題となっ

ている。児童・生徒が生涯を通じて健康で充実し

た生活が送ることができるような健康っくりの推

進は重要な課題であろう。

　文部省の小学校歯の保健指導の手引にもあるよ

うに，学校の保健指導は，健康な生活を営むたあ

に必要な事柄を体得させ，積極的に健康を保持増

進できる態度や習慣を身に付け，生涯を通じて健

康で安全な生活を送るための基礎を培うことをね

らいとしている。歯の保健指導は，このような保

健指導の重要な内容の一環として行われるもので

ある。児童一人一人が自分の歯や口の健康状態に

関心を持ち，歯や口の健康上の問題を自分で考

え，処理できるような態度や習慣を身に付けるこ

とができるようにするものでなければならない。

　平成元年学習指導要領の改訂に当たっては，

「生涯を通じて健康で安全な生活を送るための基

礎が培われるよう配慮しなければならない」が加

わり，さらに平成8年の中央教育審議会において

は「21世紀を展望した我が国の教育のあり方」に

っいて協議され，これからの社会の展望と今後に

おける教育の在り方の基本的な方向が答申された

ところである。

　歯の保健指導をより適切に進めるたあには，全

校的によりどころとなる目標及び内容を設定して

おくことが必要である。歯の保健指導の目標と指

導は次のように掲げてある。

◆歯の保健指導の目標

　◎　歯・口腔の発育や疾病など，自分の歯や口

　　の健康状態を理解させ，それらの健康を保持

　　増進できる態度や習慣を身に付ける。

むし歯や歯肉の病気の予防に必要な歯のみ

がき方や望ましい食生活などを理解し，歯や

口の健康を保っのに必要な態度や習慣を身に

付ける。

◆歯の保健指導

　　歯の保健指導は体育科の保健領域，特別活動

　の学級活動，学校行事及び児童会活動，さらに

　は学校給食，その他日常の学校生活における指

　導や，児童の実態に即した個別指導などを十分

行うようにすることが必要となってくる。この

　ことは学校生活のみならず家庭生活等の日常生

　活でも，適切に実践させることが重要であり，

　家庭との密接な連携を図ることが必要となって

　くる一と記されている。
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¢〉生涯保健を見据えた一学校歯科

　　　　保健のすすめ方一

　日本学校歯科医会は時代の変化と共に，将来の

学校歯科保健をどのように進めていくのかを考

え，その推進充実を図るために取り組んでいる。

その1つに，学校歯科医が学校歯科保健活動を進

めるにあたって，その取り組み方を習得するため

に，学校歯科医研修会がある。この研修会は2日

間，学校歯科保健活動の取り組みをワークショッ

プとして受講するものである。学校歯科医とし

て，学校歯科保健活動の取り組みを，学校保健安

全年間計画を作る基礎から，学校現場での応用，

活用に至るまで研修するものである。

　生涯を見据えた学校歯科保健の取り組みは，滋

賀県では「口腔疾患予防対策一事業がある。

　滋賀県においては，平成4年に生涯歯科保健を

見据えた，歯科保健将来構想検討委員会が設置さ

れ，その後，生涯歯科保健推進協議会となった。

毎年，推進された事業内容と資料を，「歯っらっ

しが」として冊子が作成されている。学校歯科保

健活動も，その協議会の中に位置づけられてい

る。滋賀県教育委員会は平成9年度，生涯保健を

見据えた「学校歯科保健のすすめ方」として冊子

を作成された。この冊子は，平成7年度に学校保

健法施行規則の改正を受け，さらに学校歯科保健

活動を幼・小・中・高の連携を図り，推進するこ

とは重要な意味があり，それを考慮して作成され

た。

　その巻頭言には，健康を健口と変えると，自分

の口の内の様子が観察できるだろう。健考を考え

ると，むし歯ができるのはなぜだろう？　歯周疾

患への対応は？　歯の健康は？　と児童が主体的

に考えるだろう。そして健康が行動の健行に連動

していくという。さらに，健口・健考・健行と考

えてきたが，それが継続されていくと健康は健幸

に繋がっていくだろうと提言している。

　また，滋賀県歯科医師会（学校歯科部）は県教
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育委員会　県学校保健会　県学校三師連絡協議会

県養護教諭研究会　県歯科衛生士会　県学校保健

学会　県小児保健協会　歯の衛生協会，など対外

機関との定例協議会を持ち，学校歯科保健活動の

推進充実を図っている。

　県歯科医師会としては，学校歯科医の講話集，

学校歯科保健実践集，位相差顕微鏡，などの冊子

を作成している。さらに，文部省「歯・口の健康

っくり推進指定校」の学校，平成7年度より日本

学校保健会の「歯・口の健康つくり推進事業」の

指定学校，また県学校保健研究大会での学校歯科

保健にっいての発表，それらに対する助言，指導

も行ってきた。

　滋賀県での，学校歯科医研修会は，県歯と県教

委と共催して，今年13年目を迎かえており，毎年

研修会報告書を作成している。学校歯科医の研鑛

の場として，学校歯科保健活動の充実を図る場と

して，研修会は重要な位置をしめてきた。

　県学校三師連絡協議会は，学校保健活動の情報

交換，身分保障などにっいて協議している。

　歯の衛生週間における図画，ポスター，標語の

募集は毎年行い，それぞれ日本学校歯科医会へ応

募し，児童・生徒の学校歯科保健の啓蒙に役立て

ている。表彰伝達式も行う。

　「歯の衛生協会」は，学校歯科保健に寄与され

た関係団体，個人へ記念品の贈呈も行っている。

　県下の保育園，幼稚園，小学校での歯科保健の

講話と歯みがき指導は，ライオン歯科衛生研究所

の支援を得て，毎年応募を募り，12園（校）程

度，巡回してもらっている。

　県学校保健会では，学校歯科保健活動の取り組

みに対して，「よい歯の学校」として，小学校で

は小規模校，大規模校，と中学校を表彰してい

る。中学校での学校歯科保健の取り組みを評価し

て，その活性化を図っている。　「全日本よい歯の

学校表彰」での，中学校，あるいは高等学校での

学校歯科保健の取り組みの評価があってもよいの

ではないだろうか。また，今回の学校での健康診



断様式の変更に沿った，新たな選定規定を望むも

のである。　　　　　　　　　　　、

　県下での，保育園，幼稚園での歯科保健の保育

での取り組みは，日本歯科医師会の「全日本保育

園，幼稚園表彰」に応募して昨年は16の保育園，

幼稚園で賞をいただいた。

　幼稚園一小学校一中学校一高等学校の連携によ

る学校歯科保健活動にも，目をみはるすばらしい

ものがある。日本学校保健会事業を通しての県内

での取り組みは，中学生自らが幼稚園や小学校に

出向いて，幼い弟や妹達に，歯みがきや紙芝居，

講話をする光景は何ともほほえましい。

　地域活動として，児童が学区の高齢者の家を訪

問し，歯や口の会話を通じて，高齢者への労りを

感じたり，昔ながらの食品や遊びを学ぶ姿は何も

のにもかえがたい。それが縁となり，運動会や児

童会に招待し，一緒に民謡などをおどる光景にも

感動を覚える。

　親子での料理教室，親子での歯みがき指導など

を通じての，学校歯科保健活動は，親子の絆のす

ばらしさと，食事っくりからの健康感歯みがき

を通しての家族の健康感が伝わってくる。

　有線放送を通じての歯みがき励行，地区の伝言

板，またカレンダーへ児童・生徒の歯科標語の掲

示なども，地域での啓蒙に一・役かっている。

　空いた教室を食堂として，校長先生と食事をす

る日を決め，楽しい会話の中，みんなで食事をす

る児童の姿は，何ともほほえましい光景で，よい

歯の学校の実施審査でみかける。

　学校歯科保健の取り組みの指導事例は，県教育

委員会の「学校歯科保健のすすめ方」の中から抜

粋した。幼稚園では，歯・口の健康指導のねらい

と内容，小学校では，関連教科等指導事例を，中

学校では，歯・口の保健指導（学級活動）指導事

例，高等学校ではL・H・R指導事例をのせた。

　県では，「全日本よい歯の学校」の文部大臣賞

を受賞した学校もあり，さらに学校歯科保健活動

を通して，健康教育へとその活動が進み，先の全
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国健康推進学校で，すこやか大賞の中の奨励賞を

受賞した学校も出てきている。

◇　学校歯科医の役割とかかわり方

　学校における歯・口の健康つくりは家庭や地域

社会との連携を図りながら，学校教育活動の中

で，保健指導を通じて実施されるものであろう。

　それには，まず学校は学校保健委員会の開催

と，その活性化を図り，学校歯科医は学校保健安

全年間計画をはじめとして，歯や口腔の健康に関

する保健学習，学級活動，学校行事，児童・生徒

会などの助言や指導に参加することからはじま

る。

　滋賀県での学校保健委員会の設置状況をみる

と，県内の約96％の学校で設置されており，ほと

んどの学校で開催されていると言える。

　学校歯科医は，定期の健康診断後は要観察を認

める児童・生徒と2学期か3学期に個々に接し，

話す機会があることが大切である。それは学校保

健の「相談活動」とも言える。

　さらに，学校歯科保健の推進には，教職員の協

力を得ることも重要なことである。学校歯科医と

教職員の共通の理解のため「校内研修」は必要で

あり，学校歯科医はそれに出席することは不可欠

である。

　児童・生徒の歯・口の健康っくりは基本的な生

活習慣の育成と，児童・生徒自らが，それの課題

解決に自主的に取り組めるような能力や態度を育

成することであろう。基本的な正しい生活習慣を

培うことは，それはまた規則正しい食生活と咀噌

を考えることであろう。規則正しい食生活と正し

く咀囎することの重要さは，生涯の健康を左右す

ると言っても過言ではないだろう。8020運

動，それは80歳で20歯存在すれば，自分の歯で咀

囎でき，食事が楽しあるという意味である。自分

の歯が20歯存在する人は，ほとんどの人が自立し

ていると言われる。自立度がある人は社会の中
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で，仕事，役割などを持ち，友人も多く，世の動

きに関心もあり社会との関わりのある人生を送っ

ているという。こうした目標を達成するにも，学

齢期の歯科保健は基盤をなすものと思う。しか

し，学齢期にあって，80歳を予測し，目標を定め

るというのも余りに遠くて理解するのに難しいと

思われる。21世紀へのWHOの掲げている歯科目

標の達成も…っの課題ではある。

　しかし，学齢期の実情にあった目標，スローガ

ンがあってもよい。

　また児童・生徒自らが歯・口の健康つくりの課

題解決に取り組めるような能力や態度の育成と

は，成長段階に即したそれの課題解決とも言え

る。

　小学校の歯・口の健康っくり指導内容は，かな

りできてきているが，中・高等学校の歯・口の健

康つくりの指導内容があってもよいのではないだ

ろうか。小学校の延長線上の持続というのではな

く，最近の生徒の抱いている課題解決の手引書の

作成を望む。それは生活習慣からみた口腔内であ

り，科学的にみた歯周疾患であり，咀塒機能とし

ての咬合，歯列状態であり，顎関節の機能として

の働きへの理解であろう。小学校で行われてきた

歯みがきも，中学校からは遠のく感がする。小学

校の歯みがきの習慣化がまだ行き届いていなかっ

たからだろうか。それはまた「はにかみ」からく

るものか，「自分たちにまかせてほしい」「目立

っのがいや」などの反応がもどってくる。この年

代の行動様式を踏まえた発達心理と教育学習の両

面を理解する必要がある。中・高校生にやさしい

温かい働きにより，共に学び，共に喜びあえる学

校歯科保健の場を持っことができるのではない

か。この時期は，学校歯科保健活動を通じて，仲

間意識や連帯感といったものが培われる頃でもあ

る。明るい生気の満ちあふれた青春を謳歌してく

れることを望むものである。

　咬合，歯列，顎関節にあっては，最近の学校保

健調査をみても，生徒自らが異常を訴える数が多
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い傾向にある。それには，乳幼児からの噛まな

い，噛めない状態から，正しく噛み，ゆっくりし

た楽しい食事ができる雰囲気を作ることでもあ

る。時代と共に生活のリズムがスピード化され，

食事を味わう時間がなくなってきた。家庭では，

家族そろって食事できる時間をつくってもらいた

いと思う。児童・生徒の食事の流し込みも気にな

る問題である。幼い頃からの正しい噛み方，咀

囎，健全な口腔の状態，口腔習癖のない，また精

神的に安定した生活が大切である。

　学校健康診断での顎関節は，顎関節症の予防と

いう点を留意すべきであろうとされている。学校

歯科保健教育にあって，咬合，歯列，顎関節につ

いては，健康な状態，機能を営める育成が大切で

あり，生徒が理解し，興味を示してくれる，わか

りやすい保健教育が必要となろう。

　歯周疾患については，口腔の生活習慣病とまで

言われ，年齢とともに成人のほとんどの人は歯周

疾患があり，それが，中・高校生からみられる。

思春期のからだの影響もあるが，食物の変化も相

まって，成人へのスピードも速く，歯肉炎を助長

させる。不潔による歯肉炎が多くみられ，適切な

歯みがき指導により，ほとんどは改善される。し

たがって，人生の長い生活習慣から起こる歯周疾

患への取り組みは，この頃からの食生活と生活習

慣の改善と，歯・口腔の清掃の重要性を確認させ

る指導が大切であろう。

　う蝕は，平成8年度学校保健統計調査によれ

ば，小学校は85．7％，中学校は84．8％と90％未満

となった。未処置者は小学校44．7％，中学校38．6

％，高等学校39．5％である。12歳の永久歯一人当

たりの平均う歯数は3．514となった。しかし女は

3．81と，男の3．21と性差間に差異を認める。第一

大臼歯は小学校3年生までに約80％にう蝕が発生

し，歯の寿命の最も短い第二大臼歯は中・高等学

校にかけてう蝕が発生し，その年代年代に対応し

た細かい配慮により，う蝕はもっと減じていくと

思われる。
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　スポーツに関連する歯の傷害も増えてきた。ス

ポーツが関係している事故で顎顔面領域への傷害

でも，歯の傷害はかなりの頻度で発生している。

そこで，中・高等学校でのスポーツの際のマウ

ス・プロテクターの使用がさけばれている。今

後，考えていかなくてはならない面である。

＠　学校における歯・ロ腔の健康診

　　　断について

（1）学校における保健管理

　　学校における保健管理には対人管理と対物

　管理がある。

（2）保健調査

　　この調査は保健管理の目的に沿って行われ

　るもので，調査の様式や内容にっいては決め

　られていないが，学保法第6条に基づき，

　歯・口腔の健康診断の際にもあらかじめ質問

　に答える形式で調査することができる。保健

　調査には法施行規則5条の10に示されている

　ように，学校歯科医による診断の前に実施

　する」ことになっており，1学校歯科医は保

　健調査を活用して診断に当たる」ことになっ

　ている。

　　日本学校歯科医会は学校保健調査表（歯

　科）を作成した。

　　この学校保健調査表は，児童・生徒健康診

　断表（歯・口腔）に貼付しておくか，他の

　CO・GOを含む指導内容と共に別に，健康

　診断表の裏面に「学校保健調査・指導表1な

　どとして作成するのも方法かと思われる。

③歯・口腔の健康診断

　　学校の健康診断にあっては，個人のプライ

　バシーの保護を十分配慮することとされてい

　る。

　　また，各項目の判定基準は，日本学校歯科

　医会の歯・口腔の健康診断のパネルを参照し

　ていただきたい。

シンポジウム■

◆歯列・咬合・顎関節

　　今回の改正の健康診断では，歯列異常にお

　いては，歯列異常の診断または分類ではなく

　健康調査であり，次のことが付記されてい

　る。

①2歯列以kに異常が認められ，かっもの

　　を噛むことが困難である場合

　②将来歯列異常になると思われる状態の歯

　　列

　⑧明らかに歯列異常と思われる場合

　④口腔習癖がある場合

　　顎関節は顎関節における顎関節症の予防と

　いう点を留意することが付記されている。

　　この歯列・咬合・顎関節は1つの項目とし

　てあるので，それぞれを分けた場合は所見欄

　を応用するのも方法と思う。

◆歯垢の状態

◆歯肉の状態

　　歯周疾患要観察者GOについて

　①歯肉に軽度の炎症症候が認められるが，

　　健康な歯肉の部分も認められる。

　②歯垢の付着は認められるが歯垢の沈着は

　　ない。

　③歯の清掃指導を行い，注意深い歯みがき

　　を続けて行くことによって，炎症症候が消

　　退するような歯肉の保有者をいう。

◆歯の状態（歯式の欄）

　　（注）として，未処置歯Cとして検出する歯

　は，探針を用いた触診でエナメル質に軟化し

　た実質欠損の認められる歯，あるいはう窩の

　認められた歯である。これはいわゆる臨床的

　う蝕を指し，WHOの口腔診査マニュアルに

　示されている検出の基準に合致するものであ

　ると付記されている。

　要観察歯COにっいて

　　エナメル質に軟化した実質欠損は認めれな

　いが，

　①小窩裂溝において褐色状の着色が認めら
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　　れ粘性が触知されるもの

　②　平滑面において粗造面や白濁・褐色斑が

　　認められるもの

　③隣接面等において，エナメル質の軟化・

　　実質欠損の確認が明らかでないもの（精密

　　検査が必要な場合は健診票の所見欄に〈要

　　精検〉と記入する）。乳歯にもCOは取り

　　入れる。

◆学校歯科医所見の欄

　　今回，所見の欄が少し広く取ってあるが，

　次のような事項があれば記入するとされてい

　る。

　①保健調査の結果と視診触診の結果から必

　　要と認められる事項

　②事後措置に関連して学校歯科医が必要と

　　認める事項

　③要観察歯がある場合にはCOと記入する

　④歯肉の状態が1または2の者については

　　歯垢と歯肉の状態を総合的に判断してGO

　　またはGのいずれかを記入する

◆事後措置

　　学校保健法第7条及び同施行規則第7条に

　事後措置が掲げてあり，それは治療勧告・精

　密検査受診の勧告であり，普通「健康診断結

　果のお知らせ」という形で保護者に知らされ

　ている。

◆COならびにGOの事後措置と保健指導につ

　いて

一 COの事後措置

　①治療勧告の対象とはしないが，放置する

　　と，う蝕に進行する可能性が高いので，定

　　期的な観察（3～6ヵ月毎）及び，刷掃指

　　導，食事指導などの保健指導・保健管理を
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　　行う。

　②1～2年間は経過観察を続け，う蝕へ進

　　展の有無を確認する。

　③軟化歯質が認められ治療が必要と認あら

　　れたら，その時点で受診を勧める。

　④乳歯のう歯の罹患率の高かった児童生徒

　　には保健指導を強化する。

　⑤隣接面う蝕の確認が極めて困難な場合

　　は，精密検査の必要がある。

一一 GOの事後措置

　①治療勧告の対象としない

　②事後措置として，学校で刷掃指導，食事

　　指導などの保健指導を行う。（学校歯科医

　　が参加しなければならない場合もある）

　③　定期健診後，適当な期間（3～6ヵ月）

　　を経て，炎症症状の改善がなされたかどう

　　か再診査する。その時点で医療機関で処置

　　を要すると判断されれば受診を勧める。

◆CO・GOの児童・生徒の保健指導

　　歯の清掃に重点を置いた保健指導を行う。

歯垢の染め出し等により，磨き残し部分がど

　こにあるのかを認識させ，隅々まで磨く指導

を行う。また，歯垢が細菌によってできてい

ることを理解させるよう指導する。

　生活のリズムの乱れ，健康状態や疲労の蓄

積，甘味飲食物の摂取が歯垢の付着，歯肉の

炎症に関わっていることを理解させ，規則正

　しい生活習慣を指導する。

　平成7年度の学校歯科健診の改正により学校保

健統計調査も，それに沿った内容で集計される

と，学校歯科保健活動に活かせるものになると思

う。
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座長

確かな健康観の育成を

めざす幼稚園・保育所

における歯科保健活動

東京医科歯科大学名誉教授

　　　　岡田　昭五郎
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　日本人の平気寿命は年々延びて男女とも世界第

一位になったが，急速な人口の高齢化と疾病構造

の変化にともなって高齢者の健康と福祉のことが

問題になっている。高齢者に多い生活習慣病（成

人病）はそれぞれの病気に関連の深い，問題のあ

る生活習慣が長年にわたって積み重なって発病す

る場合が多いと考えられている。わが国では21世

紀の前半には65歳以上の老人が国民のおよそ1／4

になることが予測されており，健康な老人で生涯

を送るためには若いときから健康的な生活習慣の

確立を図ることが必要である。生活習慣の基礎は

幼児期からといわれており，幼児教育の重要性が

叫ばれている。

　わが国は第二次世界大戦後に甘味飲食物の氾濫

等で幼児のう歯が急増し，1975年頃まで子どもの

う歯が非常に多い国であった。しかしその後の歯

科保健対策が功を奏して近年は幼児う歯もだいぶ

減少してきた。

　世界保健機関（WHO）が国際歯科連盟と共同

で1981年に提案した2000年までの口腔保健の目標

では，r5～6歳児の50％はう蝕のない者にしよ

う」というとが示されている。幼稚園や保育所に

通っている幼児の口の中は乳歯列の幼児が多い

が，乳歯は噛むための機能だけではなく，将来永

久歯が生え揃い，うまく機能するたあにも大切な

働きをしている。

　近年は4～5歳児の多くの者が幼稚園か保育所

のいずれかに通っている現状を考えると，この時

期の幼児教育としての歯科保健教育は大切なこと

である。

▽　　　幼児の発達段階からみた歯科保健の目
　　標と内容及び活動の在り方

　現行の幼稚園教育要領に示されている幼稚園教

育の5つの目標の第一に『健康，安全で幸福な生

；
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活のための基本的な生活習慣・態度を育て，健全

な心身の基礎を培うようにすること』とあって，

これを受けて健康の領域では，3っのねらいと9

つの内容が示されている。これらのねらいや内容

は直接的，間接的に歯科保健に関係するものであ

るが，それらの中でも次の項目は歯科保健との関

連が深い項目である。

ねらい：

　（3）健康，安全な生活に必要な習慣や態度を身

　　に付ける。

内容：

　（5）健康な生活のリズムを身に付ける。

　⑥　身の回りを清潔にし，衣服の着脱，食事，

　　排泄など生活に必要な活動を自分でする。

　（8）自分の健康に関心を持ち，病気の予防など

　　に必要な活動を進んで行う。

　小学校では，“自分の歯や口の健康状態を理解

し，また歯の病気の予防に必要な歯の磨き方や望

ましい食生活などを理解して，歯や口の健康を保

つのに必要な態度や習慣を身に付ける”ことを目

標として歯の保健指導が行われている。

　幼児は小学校児童とは発達毅階が異なるが教育

の目標は同じである。そこで，次のようなことを

目標として歯科保健活動を行う。

目標：

　（1）自分の歯や口のなかの様子を理解し，歯や

　　口に関心を持っ。

　②　発達段階に応じて，歯や口の健康の保持増

　　進に必要な態度や習慣を身に付ける。

　4～5歳の幼児は多くの歯が乳歯で，う蝕がで

きやすい。近い将来，乳歯永久歯の交換や第一大

臼歯が萌出する時期である。そこで次のような内

容の歯科保健活動を行う。

内容：

　（1）自分の歯の様子を知り，口のなかに関心を

　　もつ。

幼稚園・保育所（園）部会■

　・こわがらずに歯の検査を受ける。

　・治療が必要なときは，いやがらずに歯の治

　　療を受ける。

　・歯の交換や，第一大臼歯の萌出に関心をも

　　つo

（2）歯の清掃方法がわかり，自分で歯が磨ける

　ようにする。

　・食事の後で歯をみがく習慣が身に付いてい

　　る。

　・自分で歯をみがくことができる。

　・歯みがきの後で保護者に見てもらい，仕上

　　げみがきをしてもらう習慣が身に付いてい

　　る。

　・ブクブクうがいができる。

（3）歯のためによい食物，よくない食物がわか

　る。

　・むし歯を作りやすい飲食物のとりすぎに注

　　意する。

　・偏食をなくし，よくかんで食べる習慣を身

　　につける。

　　　歯科医学からみた幼児期の課題と歯科▽
　　保健活動の在り方

（1）乳歯のう歯について

　　乳歯は生涯使う歯ではないが，幼児期の咀

　噌器官としては大切である。また，乳歯は永

　久歯列の噛み合わせの完成や幼児期の発音を

　訓練するうえでも大切な役割をしている。

　　4～5歳児では，乳臼歯隣接面（歯と歯の

　間）にう蝕が発生することが多く，う窩（む

　し歯の穴）がかなり大きくなるまで気が付か

　ないことが多い。乳歯のう歯は疹痛の原因と

　なるばかりでなく，永久歯との交換がうまく

　行われない場合や永久歯の歯列不正の原因に

　なることもある。また乳歯にう歯の多い者は
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　永久歯も多数のう歯をもっ者が多いことが報

　告されており，乳歯のう蝕の発生の防止と早

　期治療が必要である。

（2）食べることについて

　　平成7年乳幼児栄養調査で，年齢別に食事

　の噛み方について質問した結果では，この調

　査で最高年齢の4～4歳6ヵ月児の場合，よ

　く噛んで食べる者は75。8％であった。よく噛

　めない者では，堅いものが噛めない（5．3

　％），噛んでも飲み込めず口にためたり口か

　ら出してしまう（11，0％），よく噛まずに丸

　呑みする（7．8％）者であった。よく噛んで

　食べる者の率は各年齢とも昭和60年の調査結

　果より少なくなっていて，噛むこと，飲み込

　むことで問題のある者が近年多くなる傾向が

　みられている。このほかの調査で，保護者が

　子どもの食事で困っていることがあると答え

　た者は81．4％おり，その中で最も多かったの

　は遊び食い（43．4％）で，次いでむら食い

　（29．2％），第3位は偏食する（24．9％）で

　あった。

　　食事に関する習慣では単に甘味飲食物の問

　題だけでなく，テレビを見ながら食事をする

　習慣のある幼児はう歯が多いといわれてお

　り，幼児教育のなかで遊び食いはせず，よく

　噛んで食べるよい生活習慣を確立することが

　大切なことと考えられる。

（3）よい生活習慣の確立にっいて

　　健康的な生活リズム，身の回りの清潔，衣

　服の着脱，食事，排泄など基本的な生活習慣

　や態度を育てることは幼児教育で大切なこと

　である。手洗い，洗顔入浴とともに身の回

　りの清潔のひとつとして，歯をきれいに保つ

　ことがある。幼児が自分で歯をきれいに清掃

　することは無理な場合が多いので，歯科疾患

　予防の見地からは保護者による仕上げ磨きを

54／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

　してもらうことを勧めている。幼児の発達段

　階に合わせて少しずつ自分できれいに磨くこ

　とを訓練するように教育していくことが大切

　である。

（4）運動にっいて

　　幼児期は運動能力も発達するが，運動にと

　もなって骨や筋肉もまた発育することはよく

　知られている。近年，若い人たちに面長で逆

　三角形の顔の人が多くなってきたといわれて

　いる。また歯並びの悪い人が多いことも指摘

　されている。これらは軟らかい食物が多くな

　り，噛むことが不足して顎の発育が悪くなっ

　たためといわれているが，幼児期の日常の運

動量の不足が骨や筋肉の発達に及ぼす影響も

　あると考えられる。したがって，進んで戸外

　で遊ぶ，いろいろな遊びの中で十分に体を動

　かす教育も幼児期の顎の発達に間接的に影響

する課題と考えられる。

▽　　　幼稚園・保育所の歯科保健活動におけ
　　る園歯科医（歯科医師）の役割とかかわ方

　幼児に対する健康診断は各自の健康状態を把握

することであるので，その場で診断を確定すると

いうより，問題のある者，疾病異常のある者やそ

の疑いのある者をふるい分けることが行われる。

また，幼児や保護者が幼児の健康状態を知り，そ

れを幼児の健康の保持増進に役立てる目的も含ま

れている。

　3歳児健康診査以後の幼児は幼稚園や保育所で

実施する健康診断以外には一般に歯・口腔の健康

診査を受ける機会はない。幼稚園における定期健

康診断は平成6年の学校保健法施行規則の改正に

よってその取り扱いが少し変わり，歯・口腔の健

康診断では精密検査や処置を要する者の他に定期

的観察が必要な者（COの歯のある者等）を選び
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出すようになった。これらの者はただちに処置を

要するほどではないが，そのまま放置すると疾病

へと進展するおそれがある者である。

　幼児では，乳歯う歯と新たに萌出する永久歯に

特に注意を払って診査する必要がある。乳歯う歯

では，う歯数が多い者や進行した未処置う歯のあ

る者は，歯の清掃が困難なことや発達途上にある

幼児への影響があるので注意が必要である。例え

ば，下顎乳臼歯に進行したう蝕があって，その奥

に第一大臼歯が萌出してきたような場合には，第

一
大臼歯は清掃が困難なことが多いので，そのま

まにしておくと第一大臼歯にう蝕の発生すること

が多い。このようなう蝕のハイリスク児について

は，保護者に乳歯う蝕を放置することの悪影響に

ついて説明し，可能なかぎりう歯の治療をするよ

う勧告するとともに，家庭での歯の清掃と甘味飲

食物に注意するよう指導することが必要である。

また，幼稚園や保育所の教職員と連携を保って可

能であれば毎日園（所）で歯の清掃を行うように

するとよい。

　定期的観察が必要な者（COの歯のある者や清

掃状態が悪い者等）については教職員と連携を

保って適切な指導を行い，幼稚園や保育所におけ

る保健管理の趣旨が生かされるように努めること

が大切である。

　幼稚園や保育所において，保護者とその幼児に

対して小集団で歯科保健指導を行うことは効果的

である。多くの保護者は1歳6ヵ月児，3歳児健

康診査で幼児の歯の磨き方にっいては指導を受け

ているはずであるので，その復習と萌出直後の第

一
大臼歯の清掃，歯の交換等について実施指導を

するとよい。

　近年，幼児のう歯は減少傾向を示しているが，

先進諸国と比較するとわが国の幼児はまだう歯が

多い状態である。本日の発表が幼稚園や保育所に

おける今後の歯科保健活動に活用され，幼児の健

康の保持増進に役立っことを望むものである。
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確かな健康観の育成をめざす

幼稚園・保育所における歯科保健活動

①はじめに

東京都教育庁体育部保健給食課歯科保健担当係長　　森

　健康は，生涯を通じて充実した生活を送るたあ

に必要な基本的資源としてとらえることができ

る。

　幼児期は，一生を健やかに送るための生活習慣

の基礎が培われる時期であり，健康観を育む端緒

となる時期である。したがって，幼稚園・保育所

における健康つくり活動は，幼児が集団生活を始

めた段階での取り組みとして，極めて重要であ

る。

②幼稚園・保育所の教育・保育と
　　健康つくり

（1）幼稚園教育の基本・目標と健康つくり

　　幼稚園教育要領では，「幼稚園教育は，幼

　児の特性を踏まえ環境を通して行うものであ

　ることを基本とする。」と述べられている。

　　幼児が発達の過程で豊かに生きていくたあ

　の能力や態度を身に付けるには，大人から教

　えられた通りに覚えていくというだけでな

　く，幼児自身が環境と能動的にかかわり，主

　体的な活動を行うなかで身に付けていくこと

　が重要であると思われる。

　　幼稚園教育の目標の中には，健康に関する

　こととして，「健康安全で幸福な生活のた

　あの基本的な生活習慣・態度を育て，健全な
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　心身の基礎を培うようにすること。」があげ

　られている。

　　幼稚園教育の内容としては，健康，人間関

　係，環境言葉，表現の5領域が示されてお

　り，それぞれの内容は具体的な活動を通じて

　総合的に指導されるものである。

　　「健康」の内容としては健康な生活リズム

　を身に付けることや，自分の健康に関心をも

　ち，病気の予防などに必要な活動を進んで行

　うこと等があげられている。歯科保健活動は

　歯・口という目で確認できる幼児にもとらえ

　やすい題材であることや，生活リズムの定着

　を重要な内容としていることなどから，単に

　歯科疾患の予防だけでなく，全身の健康っく

　りの一環として，積極的に取り組むべきもの

　であると考えられる。

（2）保育所保育の目標と健康つくり

　　保育所は，児童福祉法に基づき保育に欠け

　る乳幼児を保育することを目的とする児童福

　祉施設であり，養護と教育が一体になって豊

　かな人間性を持った子どもを育成するところ

　に保育の特性がある。

　　保育所保育指針では，保育の目標に健康に

　関することとして，「健康，安全など生活に

　必要な基本的な習慣や態度を養い，心身の健

　康の基礎を培うこと。」があげられている。

　　保育所においても幼稚園と同様に，様々な

　体験を通して，歯・口の健康つくりが進あら
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れることが必要である。

③幼児の発達段階からみた歯科保
　　健の目標と内容

　生まれてから3歳ごろまでの子どもの体の発育

は目ざましく，乳歯もほぼ3歳ごろに生えそろ

う。一方，行動面からみると，3歳ごろまでの子

どもは，環境そのものを受け入れながら行動して

いるとも言え，親や保育者との相互作用により情

緒的に安定した中で，徐々に人への信頼感と自己

の主体性を形成していく。

　3歳ごろ以降になると，自我がよりはっきりし

てきて，集団の一員として子ども同士で刺激し合

いながら，我慢することを覚えたり積極的な活動

ができるようになる。したがって3歳以降では，

集団の特性をよく生かし，子ども同士が励まし合

い，刺激し合いながら好ましい生活習慣を身に付

けていくように指導する必要がある。たとえば苦

手な食べ物を食べられるようになったり，よくか

んで楽しく食べる習慣や食後の歯みがきの習慣を

身に付けたりするには，子ども同士のかかわりが

大きな意味をもっ。

　8020運動や西暦2000年における歯科保健目

標（WHO）は，ライフサイクルを考えた生涯に

おける歯科保健目標として捉えることが重要であ

り，その中で幼児期における健康教育を発達段階

に即して組み立てる必要がある。

　参考に，「生涯を通じた歯科保健対策の概要

（厚生省健康政策局）」を表1に示す。

◎幼児期の歯・ロ腔の健康課題と
　　歯科保健活動

　3歳ごろまで全ての乳歯が萌出し，乳歯列が完

成する。乳歯のむし歯は，前歯の隣接面，奥歯の

咬合面や隣接面に発生しやすく，進行が早い。そ

のため，早期から，むし歯をっくりにくい生活習

L
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慣を身に付けられるような指導を継続的に行い，

また，むし歯の早期発見・早期治療にも気を配る

必要がある。

　6歳ごろには，第一大臼歯や下顎の切歯など永

久歯の萌出が開始され，乳歯と永久歯の交換が始

まる。第一大臼歯は「咬合の鍵」といわれるポイ

ントとなる歯であるが，萌出に時間がかかること

や溝の形が複雑なことなどから，早期にむし歯に

なりやすく，注意が必要である。永久歯の生えて

きた時期をとらえ，おとなの歯が生えてきたこと

への驚きや喜びの気持ちを生かしながら，個々の

幼児や保護者に，歯みがきや食生活への再認識を

促すことも大切である。

　また，幼児期においても，歯垢の多量な付着に

よる歯肉炎や，萌出性歯肉炎などが見られること

もあり，歯肉の健康にも目を向ける必要がある。

　さらに最近はかむことなどの口腔機能の健全な

発育の重要性が改めて認識されてきている。

　むし歯や歯肉炎は生活習慣病としてとらえるこ

とができ，歯科疾患から幼児の生活の実態が見え

てくることもある。

　単に歯みがきの習慣や技術を身に付けるだけで

なく，自分の歯・口に関心を持ち，生活リズムや

食生活など健康的で好ましい生活習慣が身に付く

ように，家庭と連携しながら活動を進めていくこ

とが肝要である。

　歯の保健指導のねらいとしては，以下のことが

あげられる。

　　〔歯の保健指導のねらい〕

　　　学校歯科医の活動方針　平成8年3月

　　　　　　　　㈹日本学校歯科医会　より

　①自分の歯の様子を知り，歯にっいて関心を

　　もたせる。

　　・いやがらないで歯の検査をうける。

　　・こわがらないで，むし歯の治療をうける。

　　・第一大臼歯に関心をもつ。

　②口の中をきれいにする方法がわかり，自分

の歯を自分で守ろうとする気持ちを持たせ
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表1　生涯を通じた歯科保健対策の概要
　　中　覗中　ウ中、，

二唱　曽
鍵づ鼎嚥鱗灘毛
，聴

　　　　　　　蒔　　亮　　苧サΣ　㌃　　　　　宵’　． 　　　　　　　　　　　　吊　　　ア　　鴇　　　　七

歯稗保健対策
1無三＿＿、、　曽　　　　　…許論 i；i灘的鰍窪，難歎鰻鱒㌔ おもな異体策 ね　ら　い

胎　　箆　　期 歯の形成期 バランスがとれた栄養 母親教室における歯科保 丈夫な歯をっくるための

摂取が必要 健指導 食生活指導

毅　　児　　期 乳前歯の萌出期 乳児歯科健康診査，歯科 乳歯むし歯の予防，歯口

保健指導 の清掃の動機づけ

幼　　児　　期 乳臼歯の萌出期 乳歯むし歯の発生しや 1歳6ヵ月児歯科健康診 乳歯むし歯の予防，歯口
壌～3歳 すい時期（甘味の不規 査 清掃の確認，指導，間食

則摂取等） 等に対する食生活指導
一一一一一一一一一一一　一一一　一一一　一一一一一一　一一一一一一一一一一一一一＿ 『一　　一一　一一一一一一一一一一』一一一一一一 旧｝　　　一　　一一一一一一一一一一一一一一一　　

乳歯列の完成期 乳歯むし歯の急増期 3歳児歯科健康診査 乳歯むし歯，不正咬合等

幼児に対する歯科保健指 の早期発見，早期治療，

導 予防処置
晦　一　幡　榊　常　輌　嚇　榊　一　叫　｝鱒　一，　｝弾　幣　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一　一

一　一一　一一一　一一一一一一一一一一一一一一 一一一一一一一一一一一一一一一一一一一『一一　一 一一一　一一一一一一一一一一一一｝一｝一一一一一一

4～5歳 永久歯の萌出開始 永久歯むし歯の発生し 保育所・幼稚園における むし歯予防と早期治療
時期（第一大臼歯） やすくなる時期 歯科保健診査 （とくに永久歯）

心身障蜜（兇）者 歯の形成不全およ 広範囲のむし歯発生等 歯科保健指導の推進，治 早期治療，歯科保健状況

び唇顎口蓋裂等 咀囎・発音障害 療機関の紹介 の改善，形態および機能

の早期回復

掌　　童　　期 乳歯と永久歯の交 永久歯むし歯の多発期 就学時歯科健康診査 永久歯むし歯予防と早期

（小攣校） 換期 治療の推進

6歳～ 歯科衛生思想の普及啓発

（中学校〉 永久歯列完成期 歯ぐきの炎症が始まる 定期歯科健康診査および
不正咬合の予防

肇2歳～ 歯周組織の過敏期 時期 歯科保健教室

（高等学校） 第三大臼歯萌出 むし歯が放置されやす 歯科衛生思想の普及啓発
掲歳～ く歯周疾患の発生が始 歯周疾患の予防

まる時期

成　　人　　期 歯周組織の脆弱期 歯周疾患の急増 歯周疾患の予防および早 歯科治療の推奨および歯
20歳～ 期健康診査 口清掃の徹底

歯科保健指導
一　榊　尉　尉　桝　鼎　庸　鼎　麟　閣　｝　榊　酬　騨　帰幌停　一　一　一　一　一　一　一　＿　＿　＿　＿　＿　＿　＿　＿　＿　＿　＿

一一一一一一一一一一一　一『一『一一一一｝一 一一 　一一一一一　　　　一　一一一一　　＿＿＿＿＿

r妊産婦」 生理的変化 永久歯むし歯の増加 妊産婦歯科健康診査およ

歯周疾患の急増 び歯科保健指導

40歳～ 歯の喪失開始時期 咀囑機能の低下が始ま 老人保健事業における歯 歯周疾患の早期治療推進
る時期 の健康教育，健康相談等 歯の喪失予防

および事業所等における

歯科健診診査

老　　無　　期 歯の喪失急増期 咀囎機能の低下 義歯等に対する歯科保健 咀噛機能の回復，歯口清
65歳～ （義歯装着者急増） 指導 掃の徹底（義歯の手入れ

rねたきり」 一＿＿＿＿一＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿一一一一一一一一

歯科保健に関する訪問指

導

等）

る。

・ 口の中をきれいにした時の感じがわかる。

・ 歯ブラシの持ち方，毛先の当て方，動かし

方がわかる。
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（厚生省健康政策局歯科衛生課）

・ 生えたばかりの第一大臼歯のかみ合わせの

ところにも，歯ブラシの毛先が届くみがき

方ができる。

・ ブクブクうかいができる。
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③歯の健康によい食べ物，よくない食べ物に

　関心をもたせる。

　・歯によい食べ物に関心をもち，進んで食べ

　　ることができる。

　・甘い飲食物の取り過ぎに気をつける。

　・かむことの大切さがわかり，いつも関心を

　　もっ。

⑤幼稚園・保育所の歯科保健活動
　　における歯科医師の役割とかかわ
　　り方

　幼稚園には学校歯科医がおかれ，学校保健法施

行規則の「学校歯科医の職務執行の準則」によ

り，職務に従事している。

　保育園における嘱託歯科医も幼稚園における学

校歯科医と同様の役割を担っていると考えられ

る。

　歯科医師は，幼稚園・保育所の教育目標，保育

目標を目指した歯科保健活動を行う必要があり，

健康診断だけでなく，幼児への保健指導や保護者

の啓発，保健指導計画の策定などに積極的にかか

わることが期待されている。

⑥おわりに

　平成8年7月の中央教育審議会第一次答申で

は，今後の教育のあり方の基本的な方向として，

子どもに「生きる力」を育み，「ゆとり」を確保

することが示されている。特に健康や体力は「生

きる力」の基盤で不可欠なものと位置付けられて

いる。健康は，自己実現をして豊かに生きていく

ために基本的なものであり，また，健康を育む健

康教育が生きる力を育てることに寄与すると考え

られる。幼児期における歯・口の健康つくりが，

子どもたちの心と体の健康っくりに役立ち，子ど

も達の未来を豊かなものとすることに期待した

い。

参考文献

・ 文部省「幼稚園教育要領」　　　平成元年3月
・ 厚生省児童家庭局「保育所保育指針」

　　　　　　　　　　　　　　平成2年3月
・ 社団法人日本学校歯科医会

　「学校歯科医の活動指針」　　　平成8年3月
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幼稚園における歯科保健指導の実践

　　　福島県岩瀬郡岩瀬村立白方幼稚園一

函 福島県岩瀬郡岩瀬村立白方幼稚園主任教諭 人　原　幸枝

①地域・園の概要

　昭和44年に岩瀬村、Z白方幼稚園として白方小学

校の中に創設され，昭和47年に独塑園舎となっ

た。開設当時から5歳児のみの保育で園長は白方

小学校との兼務である。

　本園で育てたい幼児像として1明るく楽しい幼

稚園生活をとおして，自己をト分発揮し兀気に遊

べるr一ども1。を掲げ，教育目標は

　①　明るく元気なFども

　②　心の豊かなr一ども

この2点をあげている。

　基本的な生活習慣・態度を育て，健康な心身の

基礎を養うために「歯科保健指導1に取り組み，

［常の保育で実践している。また幼稚園のほぼ同

敷地内に白方小学校が位置し，地域の人々も幼

稚園・学校に対しては協力的であり，幼稚園・学

校・地域で発達段階に即した取り組みをしてき

た。

②指導計画

　歯科保健指導1は白方小学校と連携した年間

指導計画に基づいて実施しているが，毎月の具体

的な指導目標を掲げ，日々の保育活動の環とし

て取り組んでいる。

　歯みがきの習慣化のあり方は，全園児で行う活

動の中で，健康な身体，健康な歯を保つには家庭

－
こ
↓
さ
る
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幼稚園・保育所（園）部会■

レ幼稚園保健年間計画一覧表

司
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常　　　時 学級の指導

　　覇…　遍一》獣：｛
篤
麟
噸
嚢
爆
｝
ザ
　
賦
　
ミ

4 ・ 自分の体をよく知ろう

・ハンカチ

・ちり紙

・便所の使い方・病気の観察・健康診断の受け方 ・幼稚園生活のきまり
・ 歯の検査を正しく受け
よう

・ 自分の健康に関心を持

ち進んで診断を受けた

か

5 ・けがをしないように気を

つけよう

・ 身の回りの整理整頓
・ 衣服の正しい着方
（運動着に着替える）

・ 挨拶と言葉使い
噸分の歯の様子を知う　つ・ブクブクうがい

・けがの予防に心がけそ

の発生件数の減少に努

めたか

6 ・むし歯にならないように

　しよう

・っめ

・ 手洗い

・

むし歯予防と治療・清潔な体と衣服・保健だより

　（歯の特集）

・
むし歯とその予防・正しい磨き方をして歯

や口の中に清潔にしよ
　う

・手洗い爪の衛生に関心

を持ったか

・歯磨きやおやっに気を

つけたか

・治療を効果的に進めて

いるか

7・8 ・夏を健康に過ごそう・規則正しい生活をしよう

・手洗い

・
手足の清潔・プールの使用法

・

食中毒予防・夏の健康生活・歯磨きカレンダー

・むし歯治療の徹底

・ 身の回りの整理整頓
・進んで治療を受ける
・ 新しく生えた歯を大切

にしよう

・未治療幼児への個別指

導

・積極的にプール等に参

加したか
・ 規則正しい生活ができ

たか

9 ・進んで運動をしよう ・
個に応じた運動・歯ブラシの点検 ・好き嫌いをなくして丈

夫な歯をっくろう

・積極的に運動すること

に参加したか

10 ・ 目を大切にしよう
・ 歯磨き

・
目の病気とその予防法・テレビやゲームは時間

を決めて

・
上手に洗った綺麗な手・むし歯の原因を知る

・ 目に関心を持ち進んで

目を守ったか

1
1

・ 薄着で体を鍛えよう ・ 衣服の調整
・ うがいの仕方

・ 自分の歯に合ったみが

きかたをしよう
・ 染め出し指導

・薄着に心掛け風邪の予

防に努めたか

12 ・ 風邪をひかない生活をし
よう

・ハンカチ

・ちり紙

・衣服の調整
・
うがいの仕方・冬休み歯磨き運動

・ストーブのあたり方・口の中の病気について

知る

・ 自分の健康に関心を持

ち風邪の予防に努めた
か

1 ・風邪をひかない生活をし

よう

・ 手洗い
・ うがい

・
手洗いうがいの励行・口の病気について知る

・歯磨き状況調査

・ うがいをする（ガラガ
ラうがい）

・風邪の予防に努めたか

との密接な連携が大切なので，「親子での歯みが

き練習」を通して保護者の意識の高揚を図ってい

る。

　＜具体的目標レ

　・ブクブクうがいの仕方を知り，上手にうがい

　　ができる。

　・むし歯があるかないかがわかり，早く治そう

　　という気持ちをもっ。

・ 自分の歯の様子を知り，むし歯は奥歯に多い

　ことがわかる。

・ 歯ブラシの持ち方，当て方，みがき方の順序

がわかる。

・ 歯をみがく習慣を身にっける。

・ 奥歯のじょうずなみがき方がわかる。

・ かむことの大切さを知り，よくかんで食べ

　る。
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・ 動物の歯と人間の歯のちがいにっいて知る。

・ 歯と歯の間，歯と歯ぐきの問がきれいにみが

ける。

・おやっのとり方について知る。

・歯を大切にする習慣がっいたかを振り返り，

これからも歯を大切にしようとする意欲をも

つo

③具体的な方策

・ 歯と口の健康づくりの学習

。 歯みがきタイム

・ 個別指導

。 家庭や地域との連携

。 保健だよりの発行等

（1）日常的活動

　①歯みがきタイム……歯みがきタイムは全

　　園児一斉に行っている。

　　　給食終了後，各自が歯みがき（歯みがき

　　剤は使用しない）をする。その後各自が鏡

　　をみてみがき残しがないか（食べカスが

　　残っていないか）を見っけだし習慣化する

　　ことをねらっている。

　②みがき残し調べ

　　　みがいてもみがき残しがあっては「みが

　　けた」ことにはならないので，学期に1回

　　歯垢染色剤を使ってみがき残し調べを行っ

　　ている。

　③歯みがきカレンダー

　　　家庭での歯みがき習慣の定着を図るため

　　に夏季休業や冬季休業等の長期休業を利用

　　して行い休業あけに提出し担任の感想等を

　　記入し，ごほうびシール等をはって廊下等

　　に掲示し，歯みがきに関心を示し，子ども

　　自らが意欲を持って取り組めるようにし

　　た。特に長期休業中には家庭と幼稚園の両

　　方から子どもを見守り励ますように工夫し

　　たカレンダーを使用している。
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④家庭や地域との連携を図る活動

　・家庭との連携の方法

　　　園だより，クラスだより，給食だよ

　　り，大切な歯をまもるためのよい歯の資

　　料等を通して啓発している。

地域との連撹の方法

　・親子むし歯予防教室（行政の中の保健

　　婦）

　・お母さん教室（バランスの取れた食生活）

　・歯科衛生士による指導（ビデオ使用）

　・むし歯治療の啓発

⑤定期健診と幼稚園での措置

　　幼稚園入園前と入園後の2回学校歯科医

　による歯科検診を実施している。早期治療

　が大切なので，保護者宛に直ちに治療のす

　すめを出し，治療が済めば，学校歯科医に

　治療終了届を発行していただき，それが提

　出された幼児には全体の前で名前を呼び，

　完全処置歯賞を渡し，親子で健康な歯づく

　りに意欲を高めている。
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レ歯科検診の結果

箪成7無縫 平成8駕慶 寧成奪驚慶

対象人数　　　43名 42名 41名

むし歯あり　65．2％ 52％ 36．6％

むし歯なし　34．8％ 48％ 63．4％

むし歯総数　111本 68本 45本

一人平均　　2．6本
1．6本 1．09本

　⑥　絵本や紙芝居，ビデオでの学習

　　　歯の健康についての絵本「は，は，はの

　　はなし一「はみがきシュッシュッシュッ」

　　「歯のいたいカバさん」「カバさんとふう

　　せんガム」「口と歯のはたらき」「はいしゃ

　　さん」を読んで聞かせたり，紙芝居を見た

　　りして，視覚にうったえた指導を図り，興味

　　を示す工夫をし，意欲を高めるようにした。

　　　大型ハブラシと歯の模型を使って園児に

　　歯みがき指導またはパネルシアターを使用

　　して歯を丈夫にする食べ物について子ども

　　たちにわかりやすくお話をする。

＜考　察レ

　　むし歯のある子は平成7年度から平成8年

　度9年度と年々減少してきている。処置率に

　っいても平成8年度は90％近くになってきて

　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

いて（1年保育なので継続して読みとること

ができないが）全体的に良い傾向を示してい

る。これは地域の連携家庭との連携の効果

があらわれてきているものと思われる。

（D成果と残された課題

　幼稚園児の「健康づくり」は日常の保育の中で

の実践は大切であるが，基本的な生活習慣に大き

く係わっていることなので，地域と園と家庭との

連携を密にして取り組むことで，歯の健康づくり

に対して保護者の理解を容易に得ることができ

た。また保健婦さんによる子どもの食生活にっい

てお母さん教室を開くことにより，食生活の改善

を心がける保護者も増えてきている。

　歯みがきの習慣も子どもたちに密着し，保護者

が子どもたちと一緒に歯みがきをすることによ

り，家族全員で歯みがき習慣を見直すようになっ

てきているので新たなむし歯をっくらないように

今後もいろいろな機会をとらえて，子どもの歯に

ついて保護者の関心を高めていく必要があるとと

もに，幼稚園での健康づくりと並行して，入園前

の幼児とその保護者に対していかに働きかけてい

けばよいかが今後の大きな課題である。

　子どもの食生活，歯みがき指導等の保健指導等

の保育参観を通して保護者の「むし歯のない健康

づくり」が浸透してきているので，これが真に生

活に根ざしたものにするためには，今回の試みを

定着させ，家庭，地域，園と密接な連携を取りな

がら，生涯教育の一環として取り組み，実践して

いくことが大切であると共に，幼稚園における歯

科保健指導をどの様に教育課題と結びっけていけ

ばよいかが課題として残された。
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幼稚園における歯科保健活動

　　一小規模幼稚園での実践の概要一

匿 宮城県岩沼市立玉浦幼稚園学校歯科医 南　舘　秀　雄

①はじめに

　日本学校保健会は，平成4年度より2ヵ年にわ

たり「児童生徒等歯・口の健康つくり推進事業」

を5県の学校保健会に委託し展開してきた。

　さらに’F成7年度より3ヵ年にわた8道県（地

区）の学校保健会に委託し事業展開をしている

が，その1っが岩沼市玉浦地区であり，推進中心

校として岩沼市立玉浦幼稚園（以ド玉浦幼稚園と

称す），岩沼市立玉浦小学校（以ド玉浦小学校と

称す），岩沼市立玉浦中学校が指定された。私

は，玉浦幼稚園と玉浦小学校の歯科校医としてこ

の推進事業に携わっており，幼稚園と小学校の連

携，また，学校と家庭・地域社会との連携を考慮

しつつ歯・口の健康増進に関す啓蒙活動を積み重

ねて，より効果的な方法を模索してきた。玉浦幼

稚園は，本年度の在籍園児数9名と「小規模」で

あるという事と，1年教育であるため，園児およ

びその保護者との関わりは，4月から始まり，翌

年3月で終了する「短期間」であるという事の2

つの特異性をもっ。ここで，実践してきた内容，

幼稚園との関わり方等にっいて紹介する。

②玉浦幼稚園の概要

　玉浦幼稚園は，玉浦小学校地内に，昭和51年4

月10日設立され，昨今の少子化傾向にもれず，園

児が減少しているが，父母の幼稚園教育に対する

期待や関心は高く，きわめて協力的である。

64／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

　教育目標は，「心身ともに健康で明るいr・　．i

で，

　1）明るく元気な子ども

　2）仲よく遊べる子ども

　3）よく考える子ども

具体的目標の元に，少人数であることから，個々

をよく見極めた，きめ細かな教育が実践されてい

る。

　在籍園児数は，男児4名，女児5名，計9名，

5歳児1クラスで，園長，副園長，養護教諭，業

務員は，玉浦小学校の校長，教頭，養護教諭，業

務員が兼務し，技術主査，教諭は各1名常時勤務

している。

③学校歯科医としての玉浦地区推
　　進事業活動

（1＞組織図

　　　図1に示すような組織構成で，岩沼市教育

　　委員会，宮城県歯科医師会，同岩沼支部の

　　バックアップを受け，現場での実行は，玉浦

　　地区児童生徒等歯・口の健康つくり推進協議

　　会が担っている。この協議会は，幼，小，

　　中，3校の各役職職員，学校歯科医，PTA

　　役員，栄養士，県の保健所，市の保健婦，市

　　教育委員会等，幅広いセクションからの参加

　　を得，事業の多方面にわたる柔軟な展開を可

　　能にしている。

曖
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（2）主な推進事業

　　平成7年度，事業開始にあたりまず，現在

　の口腔疾患の基礎と臨床に関する最新の情報

　を得るべく，幼・小・中の殆どの教諭，保健

　主事，養護教諭，栄養士等を対象に「生化学

　的立場から」東北大学歯学部口腔生化学講座

　・阿部一彦助教授，「予防歯科学的立場か

　ら」東北大学予防歯科学講座・小澤雄樹講

　師，「小児歯科学的立場から」元東北大学歯

　学部小児歯科学講座・斎藤　徹先生，「まと

　めと助言」宮城県学校歯科医会副会長・中條

　幸一先生の4講師を招いて，現職研修会を開

　催した。
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　各校各々の研究計画に沿って推進事業の実

践が展開された。学校歯科医としては，指導

計画作成の助言，アンケート調査への助言，

授業計画への助言，参加児童生徒父兄への講

話，歯と口の健康だより“歯っぴ一”への寄

稿，年2回の歯科検診等の実践があった。

　平成8年度は，“指導者自身が歯みがきの

知識技術を習得していなければ子ども達へ

歯みがき指導が十分にできない”との考えに

より，財団法人ライオン歯科衛生研究所の黒

川亜紀子衛生士らを招いて，歯みがき実習・

講習会を8月に開催し，教諭、養護教諭自

ら，歯みがき後の爽快感を体験しっつ，最新

の歯みがき指導とそのカンどころを習得し

た。参加者は指導を受ける側の体験を得，今

後の指導に自信を深めることができ，大きな

効果があったと思う。

　10月に地域の方々，特に玉浦地区では，三

世代同居の家族が多いことから，主に祖父母

を対象とした講演会を，東北大学歯学部高齢

者歯科，渡辺　誠教授を講師にお招きし，幼

・ 小・中学校のPTA，岩沼市，保健所，学

校保健会，岩沼歯科医師会等の幅広い後援を

いただき開催した。

◎幼稚園での取り組み

（1＞保護者へのアンケート調査と講話会

　　アンケートは，それまで，玉浦小学校で実

　施した日常の生活習慣，歯科保健への関心度

　を調査する内容のものに，専門的な質問，保

　護者が考えて答える設問を追加し，知識の浸

　透と啓発をはかった。1週間後，同じアン

　ケートの設問について説明しながら，最新の

　情報を整理してもらう目的で講話会を開催し

　た。その結果及び所感を紹介する。
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設問1．あなたはお子さんの口の中を見ます

　　　か。

　①よく見る……・…………・…………・…（3）

　②ときどき見る…・……………・………・（6）

　③ほとんど見ない…・……・……・………（0）

　家庭での子どもの歯に対する意識が高いこと

が伺われる。

設問2．お子さんに，むし歯または歯ぐきの

　　　異常があるかどうか知っていますか。

①知っている…・…・…………・…………（9）

②しらない………………………………（0）

「知っている」と答えた方に聞きます。

どうしてわかりましたか。

　①こどもに言われた……・…………・・…（1）

　②家族が見っけた……………・…・…・…（3）

　③幼稚園の歯科検診で・………………・・（5）

　④　自主的に受けた歯科検診で…………（1）

　⑤　歯医者にかかっているので…………（1）

　⑥その他・………………・……………・…（0）

　子どものむし歯や歯ぐきの異常への意識が高

い。また「家族が見っけた」も多いことから，

保護者は子どもたちの口の中をよく見ているこ

とが伺われる。

設問3．あなたのお子さんがむし歯になる原

　　　囲は何だと思いますか。　（いくつ○を

　　　つけてもいいです。）

①お菓子の食べ過ぎ………・………・・…（5）

②ジュース類の飲み過ぎ………………（2）

③歯みがきが十分でない…………・…・・（9）

④食べ物の好き嫌いが多い……………（0）

⑤カルシウム不足……・…………・・……（1）

⑥　むし歯になりやすい歯ならびや体

　質だから・・………………・………………（2）

⑦その他…・……・………・………………（0）
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　⑧わからない………・……・………・……（0）

　歯みがきが不十分と感じているのは全員で，

お菓子の食べ過ぎを原因と考えている人が過半

数いた。

設問4．お子さんにむし歯があったときにど

　　　うしていますか。

　①すぐに治療にいくようにしている。

　　　　　　　。t・・・・・…　。・・・・…　。・。。…　。一・・・・…　。（7）

　②すぐにはいかないが，親の都合が

　　っき次第治療にいくようにしてい

　　る。・・………………・・………・………・…（2）

　③しばらく様子を見て，長期の休み

　　に治療にいくようにしている。………（0）

　④痛くならない間は治療にいかな

　　い。・…………………………………・・…（0）

　⑤その他…………・…・…・………………（0）

　むし歯は病気である，という認識はあると思

われる。

設問5．お子さんがきちんと歯みがきをする

　　　ように気をつけていますか。

①気をつけている。………………・…・・（6）

②気をっけていない。………・………・・（3）

「気をつけている」と答えた方に聞き

ます。どんなことに気をつけています

か。　（いくつ○をつけてもいいです。）

①歯ブラシの大きさ……………………（3）

②歯ブラシの交換時期……・…………・・（4）

③歯みがきにかける時間…・・…………・（1）

④歯みがきの回数……………・…・……・（1）

⑤いつ歯みがきをするか・……・………・（4）

⑥歯ブラシの動かし方…………………（3）

⑦汚れが落ちているか……………・…・・（3）

⑧歯みがき剤の種類や量………………（1）

⑨その他・…・……………・………………（0）

設問1，2と同様に家庭でも歯みがきに対し

て

た
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てかなり意識している。

　歯ブラシの交換時期，いっ歯みがきをするか

等大切なポイントに気をっけていることがわか

る。

般問6．お子さんの趣みがき剤は，どんなも

　　　のを使っていますか。

①フッ素入りの歯みがき剤……………（6）

　②フッ素の入っていない歯みがき剤…（1）

　③その他アパガード，使っていな

　　い………・…・………………………・……（2）

　ほとんどの家庭でフッ素含入剤，または特殊

な歯みがき剤を使用し，口腔の健康へ配慮して

いることが伺われる。

　また歯みがき剤を使用していないケースは，

口腔ケアーに熱心な家庭で，口腔内健康は申し

分ない状態であった。

設問7．お子さんの歯みがきについて，家庭

　　　ではどのようにしていますか。　（いく

　　　つ○をつけてもいいです。）

①1人でみがいている・……・…………・（6）

②家族の誰かと一緒にみがいている…（3）

③大人の人が毎日のように仕上げみ

　　がきをしてあげている…………………（2）

④大人の人が時々仕上げみがきをし

　　てあげている………………・・……・……（3）

⑤毎日のように声がけしている………（7）

　⑥きちんとみがけたか見てあげてい

　　る……………・…・・……………・…・…・…（1）

⑦その他…・……………・…………・……（0）

　毎日のように声がけしているが，一人でみが

いている子どもが多い。例えば，夕食後保護者

が歯みがきしないで，子どもだけ“みがきな

さあ一い”では真意が伝わらないと思われる。

やはり保護者が一緒にみがき，仕上げみがきも

してあげるような，家族全体での環境作りが子

どもにとって大切であろうと思われる。またみ

　　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

がいた後の，爽快感を体験し，実践している親

は，より熱心に継続すると思われる。

　　このことは，講話会で保護者に問うた。

設問8．①　歯と口の健康つくりのための食

　　　事作りを考えていますか。

①
②
③

いつも考えている……………・・…・…（6）

時々考える・・………………・…………（4）

ほとんど考えない………………・・…・（2）

（2）「いつも考えている」「時々考える」と

　　答えた方に聞きます。どんなことを考

　　えていますか。

　　a　歯に良くない砂糖やジュース類など控

　　　え目にする。

　　b　歯ごたえのある食物が含まれている

　　　か，カルシウムは足りているか。

　　c　カルシウムをとれる様に，砂糖をカル

　　　シウム類にかえたり，デザート類もカル

　　　シウムの多いものを選んでいる（ヨーグ

　　　ルトなど……）。

　　d　やわらかいものを好みますが，なるべ

　　　く1品はよくかんで食べる固いものなど

　　　メニューに加える。

　むし歯予防のためと，咀囑回数を多くするた

め多々工夫している。講話会では，料理のポイ

ントとして，以下のことを話した。

・ 野菜の妙め物は火を通しすぎず歯ごたえを残

　す。ただし最近はO－157感染の心配から季

　節によっては実践しにくい。

・ オムレツに野菜をまぜて歯ごたえを出す。

・豆を妙飯などに加える。

・ 肉はかみこたえのある部分（モモやロース）

　を選んで調理する。

・から揚げはごまなどを衣にする。

・ 同じ食べ物を同じ分量だけ食べても，その大

　きさによって顎の運動量は大きく変化する。

　8等分すると顎の運動量は約40％減少するの
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で，食べやすさだけ考えて小さく切ることは一

考を要する。

設問9．ごはんを一口食べて，何回噛んで飲

　　　み込むか教えてください。

子 5 20 30 36 5 17

親 30 50 12 5 10

無回答　2

　意識しないとだいたい5回の咀噛回数と伺わ

れる。9家族中4家族は咀囎に対する関心が高

く，実践をしていると思われる。講話会では咀

囑回数を増やすことによる良好な種々の影響に

っいて話した。常々，幼児には15回噛み，小学

生には30回，大人には50回噛みを奨励してい

る。

設問10．むし歯予防に効果のあるおやつは次

　　　の中のどれだと思いますか。　（いくつ

　　　○をつけてもいいです。）

　①シュガーレス・シュガーカットの

　　表示のあるもの　　　　　　　　……（3）

　②ノンシュガーの表示のあるもの……（3）

　③キシリトール使用の表示のあるも

　　の…・……………・…………・……・・……・（1）

　④　砂糖不使用の表示のあるもの………（2）

　⑤次のマークの表示のあるもの

　　　［図2参照］　…・…………・…・………（2）

　⑥よくわからない・…………・…・………（4）

　むし歯を予防するたあ大変重要なおやっの選

択だが，現状は，本当に何が安全なのか，よく

わからない混沌とした状態であるといわざるを

得ない。学校歯科医として，正しい情報を知ら

せる責務があると考えている。

　以前は，「シュガーレス」とは，砂糖やブド

ウ糖といったむし歯になりやい糖を含まない食

品に対し表示され，「ノンシュガー」とは砂糖

が含まれないだけで，ブドウ糖や麦芽糖，水飴
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図2　歯に信頼マーク

などが20％程度使われている食品に表示されて

いた。したがってむし歯を発生させるおやっ

だったが，平成8年5月栄養改善法の改正によ

り，「シュガーレス」は，単，二糖類の含有量

が0．5％以内であるものにのみ表示できること

になった。ある意味では改善し，う蝕誘発能が

ほとんどないと考えられる。しかし，この法律

には，2年間の猶予があるたあ，平成10年の4

月までは双方が市販されている。子どもたちに

う蝕をっくるには十分な期間である。このよう

に現在の成分で判定して表示を許すのは，本当

にう蝕を発生させないかどうかよくわからない

たあ，できあがった商品を科学的根拠で調べる

べきという立場の日本トゥースフレンドリー協

会の“歯の信頼マーグ’は安心して与えられる

おやっといえる。他に厚生省が行っている特定

保健用食品のむし歯に関する表示があるが，い

ずれも十分認知されているとはいえず，また，

商品が入手しにくいのが残念である。
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　キシリトールは，日本で発売許可され間もな

いが，盛んな広告により急速に認知されはじめ

ている。アンケート調査の時点では，ほとんど

知らなかったたあ，1名のみだった。

　キシリトール90％，砂糖10％の商品はキシリ

トール10％，ソルビトール90％よりう蝕を誘発

しやすいといえる。たいていのキシリトール表

示商品は安心だろうが，すべて安心かどうかは

未だ不明であるといわれている。何かの方法

で，消費者に正確に知らせる対策を早急にすべ

きであろう。

設問11．お子さんが夕食を食べるとき，テレ

　　　ビを見ながら食べますか。

①ほとんど見ながら食べる……………（4）

②時々見ながら食べる…………………（2）

　③見ながら食べることはあまりない…（8）

　テレビを見ながらの食事が一般的になってき

ていることかが伺われる。子どもの心はテレビ

に向かい，親子の対話の絶好のチャンスを失っ

ているといえ，また，食材の味わい，歯ごたえ

など十分わからないまま，中途半端な咀囑で胃

に食塊を流してしまことが危惧される。講話会

では，少年鑑別所の子どもたちに「夕食の絵」

を描かせると，共通して，テレビ，食卓，カッ

プラーメン，箸そして自分1人だけ食事をして

いる絵になるということを話した。ふれあう人

（家族）がいないという事が重大な影響を与え

ることと，親子の対話がはずむ食事の大切さを

幼稚園・保育所（園）部会■

教えてくれる事例だと思われる。

設問12．お子さんのむし歯予防に関して，保

　　　護者として自信はありますか。

①自信がある…・……………・・…………（2）

②　やや不安である…………・…・…・……（3）

③不安である…………・……・………・…（4）

◎　それは，どんな理由からですか。　（い

　　くつ○をつけてもいいです。）

①歯みがきをきちんとしている（し

　　ていない）から……………・・…・………（4）

②食事に気をっかっている（いな

　　い）から………・・…・・………………・・…（1）

③おやつに気をつけている（いな

　　い）から……………………・…・……・…（3）

④歯ならびや体質で，むし歯になり

　　にくい（なりやすい）と思うから……（5）

⑤その他食事以外のおやっなど，

　　あまり好んで食べないので，歯の健

　　康の大切さを知ったので………………（1）

　やや不安，また，不安な保護者へ，歯・口の

健康に関する最新の情報を知らせ，いずれ自信

をもっていただきたいと考えている。

設問13．あなたは，いつ歯みがきをしていま

　　　すか。（いくつ○をつけてもいいです。）

①朝食前……………・・…・………………（1）

②朝食後…・…・…………・………………（8）

③昼食後…・……・………・………………（3）

④間食後…………・・……・………………（0）

⑤夕食後…………・・…・………・………・・（3）

⑥就寝前……・…………・・………………（7）

　⑦ほとんどみがかない…・…・………・…（0）

⑧その他…………………………………（0）

　朝食後，就寝前の1日2回が多いと思われ

る。夕食後，昼食後もみがく様改善できればと

思う。
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設問14．歯みがきは，いつしたら一番効果的

　　　だと思いますか。

　①ごはんやおやっを食べる前にみが

　　くといい…・……………………………・・（0）

②ごはんやおやつを食べて，すぐに

　　みがくといい…・・……………・…………（g）

　③ごはんやおやっを食べて30分位

　　たってからみがくといい………………（0）

　食直後の歯みがきが効果的であるという知識

はあるが，設問13の様に実際はなかなか実行で

きていない。

設問t5．だ液はむし歯予防と，どう関係があ

　　　ると思いますか。

　①だ液は，むし歯予防とは関係がな

　　いと思う。…………・・……・……………（0）

　②だ液は，消化を良くし栄養分が高

　　率的に吸収され，丈夫な歯を作ると

　　いうことで，むし歯予防にはいくら

　　かの関係があると思う。………………（3）

　③だ液がたくさん出ると，口の中がき

　　れいになるので，だ液の量はむし歯

　　予防と関係があると思う。……………（0）

　④だ液には口の中を中和する力があ

　　り，その力が強いほどむし歯を防ぐ

　　力が強いと思う。・…・……………・……（2）

　⑤よくわからない……・………・……・…（4）

　意図的に複数回答可と記載せず，いちばん重

要と思っている事項を選ばせた。②③④が正解

となるが，特に③と④が重要である。

　専門的内容で正解が少なかったが，これも今

後の情報提供により理解が深まればと考えてい

る。

　講話会では，唾液緩衝能について，糖摂取に

よるpH変化図を用いて説明し，唾液緩衝能の

低い人は，糖質の摂取により容易に脱灰が起こ

る事。緩衝能が高い人は，う蝕のリスクは無視
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してよいレベルまで減少する事など説明した。

　唾液の量に関しては，急速に流出した唾液は

緩衝能も高く中和しやすい事。また，口腔内乾

燥症や唾液腺機能障害の場合，重篤なう蝕発生

が認められている事など，またその対策とし

て，よく噛む事，う蝕になりにくいガムを利用

する事，また，唾液分泌促進錠について説明し

た。

設問16．砂糖を含む甘いものを食べた時，む

　　　し歯を作りやすいのはいつだと思いま

　　　すか。

　①朝起きてすぐ食べた時………………（0）

　②食後すぐに食べた時…………・……・・（0）

　③食事と食事の真ん中ごろに食べた

　　日寺……・…・………　……………・…・…・…・（0）

　④夜寝る前に食べた時………………・・（9）

　全員が正解だった。就寝時唾液分泌量が極端

に減少することにより中和しにくいという説明

をした。

設問17．むし歯のでき方をお子さんに説明し

　　　てあげられますか。

　①説明できる………………・・……・……（6）

　②やや不安である・………………・…・…（3）

　③説明できない………・……・…………・（0）

　概念としては全員把握しているようだが，そ

の理解の深さはこの設問で知ることはできな

い。要点は「バイ菌が甘い物から歯垢と酸をっ

くり，歯を溶かしていく」ということだが，歯

をみがく事，糖質摂食をコントロール（おやっ

の糖度，選び方）する事の根拠はしっかり理解

してほしい。さらに，唾液の緩衝能，量，再石

灰化等も知識として身にっいてもらえればと思

い説明した。全員が不安なく子どもに説明でき

るようにになってほしい。
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設闘璽8．r歯・口の健康つくり」に関して，日

　　　頃から疑問に思っていることや心配な

　　　ことがありましたら，お書きください。

　以下の質問があり講話会で，また後日父兄と

のおたより“歯みがきシュッシュッだより”の

質問コーナーで知らせた。

a　昔の人は，今日のようにむし歯は多くな

　かったように思えますが，歯みがきに関して

　は，昔の人には殆どあるいは全くなかったの

　ではないかと思えます。やはりむし歯は食事

　との関係が強いのでは？

b　3人の子どもがいるのですが，今まで誰一

　人歯みがき剤を使用していません。いっ頃か

　ら使用を始あたらよいのか教えて下さい。ま

　た，どのような歯みがき剤が適当なのかも教

　えて下さい。

c　たまに歯をみがくのと同じで，舌もみがか

　ないと口の中が本当にきれいにはなっていな

　いという人がいるのですが，舌にも食べた時

　の残りなどがいっまでもっくものなのか，舌

　もみがいた方がいいのか，ふと思うことがあ

　ります。

d　乳歯から永久歯になる時のむし歯はもちろ

　ん歯ならびが心配です。

e　歯ならびが悪いたあ，歯ブラシが届かない

　ところがあります。みがき残しをなくすため

　に，どのようにしたら良いのでしょうか？

　　（下の前歯4本）

（2）園児へのカリエス・リスク・スクリーニン

　グテスト

　　指導の資料にするため，また保護者へのモ

　チベーションとより細かな指導のため，園児

　全員にカリエス・リスク・スクリーニングテ

　ストORION，　DIAGNOSTICA，（FINLA

　ND）を用いて実施した。

　　テスト項目は，

a
b
C

幼稚園・保育所（園）部会■

唾液分泌量　Dentobuff⑪　Strip

St．ミュータンス菌の量　Dentocult⑪

SM　Strip　Mutans

唾液緩衝能　Dentbuff⑪Strip

　の3種を実施した。

i）方法

　テストは幼稚園側と事前に打合せをし，昼

食2時間前に実施できるよう日程を決あ，歯

科衛生士2名が，幼稚園に行き，テストを実

施した。

　a　唾液分泌量

　　　園児を直立に座らせて，パラフィンを与

　　え，噛みはじめて30秒後に一度唾液を飲み

　　込ませる。そしてタイマーを作動させて，

　　正確に3分間連続して試験管に唾液をはき

　　出しながら咀囑させる。

　　　3分間で溜まった唾液の量を測定し，刺

　　激唾液分泌速度を計算する。例えば4・meで

　　あれば4÷3－1．3me／分。

　b　St．ミュータンス菌の量

　　　唾液分泌量を測定した後，Strip　mutans

　　テストを行う。ストリップをキットから取

　　り出し，6歳臼歯付近の位置になるまで挿

　　入し，舌の上に置き，唾液で濡れるように

　　10回ほど回転させ，園児に口唇を閉じさせ

　　て，ストリップを引き出し，キットの試験

　　管に挿入し，蓋をし，約48時間37℃で培養

　　する。

　　　Dent　buffに含まれている使い捨てピ

　　ペットを使ってストリップのテストパッド

　　に先に採取した唾液を移す。テストスト

　　リップに染み込んでいたpHの低い酸が唾

　　液で溶解し，最終pHは，唾液の緩衝能に

　　依存する。　「最終pH』はインディケー

　　ターの色調で5分後に判定する。

iDリスク判定

　a　唾液分泌量

　　　成人の正常な唾液分泌量は1～3　me／分
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パラフィンと目盛付管

で幼児はその半分といわれていることか

　ら，今回は0．5nt～1．5meを正常値とした。

全員が正常値の範囲に入っていたが，その

中で分泌量が多い方，少ない方という表現

で説明をした。

b　St．ミュータンス菌の量

　　図のようにストリップのコロニー数を比

較し，0から3までの4クラスの判定がで

きる。クラス0とクラス1は細菌数10万／

認以下。クラス2は細菌数10万m．eL）4上，100

万／nd以下。クラス3は細菌数100万／nt

以上。
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St．ミュータンス菌を選択的に培養する

Dentcult　SM　Strip　Mutansキット

コロニー数をチャートにより判定

緩衝能測定用テストストリップ

　　クラス0，クラス1は低値，クラス2，

　クラス3を高値とみなし，保護者へ説明し

　た。

c　唾液緩衝能

　　テストストリップの色により3クラス判

定できる。

　pH5．5以下の園児にリスクがあるとみな

　した。

三種のテスト結果が必ずしも一致した傾向



，

し

」「半

な

向

ではない為，リスク判定は悩んだケースも

あった。また唾液分泌量は，途中で噛むこと

に疲れて中断した園児や，飲みこんでしまっ

たと思われる園児もいて，測定の誤差も考慮

する必要がある。どうしても唾液を吐き出せ

ない園児には，ロールワッテを下顎舌側に

3ヶ，上顎頬側に2ヶ入れて，パラフィンを

咀囎させ，ディスポ注射筒でしみ込んだ唾液

をしぼり出してシリンダーへ採取し，測定し

た。

　St．ミュータンス菌の量がクラス3は，リ

スク“高い”にし，クラス0～1はリスク

　“無し”にした。

　　園児“H”は，唾液分泌量は問題なくSt．

　ミュータンス菌の量はクラス0だが，唾液緩

衝能は4．0以下で判定に悩んだ1人だ。この

園児はカルバマゼピンを継続して服用してい

　ることが判明し，この薬剤の影響により口内

　唾液が酸性になりやすいということが推定さ

　れ，今回は“リスクあり”と判定した。保護

　者にもこの事情をよく説明し，う蝕管理の継

　続，定期的な再検査の必要性等理解しても

　らった。

（3）個別指導

　i）テスト結果に基づいた個別指導

　　各データに基づき，当院の歯科衛生士らが

　ティスカッションをしながらテスト結果の説

　明と，今後の留意点について1人ずっ連絡表

　をっくった。

　　改善点は，食事，おやっ，歯みがき，フッ

　素，その他の5項目で，それぞれ箇条書きで

　ポイントをわかりやすく記載した。

　　この表をもとに，歯科衛生士が幼稚園に行

　き，技術主査教諭，養護教諭に説明し，保護

　者への指導内容を確認した。

　　唾液緩衝能の説明には，砂糖を摂取した後

　のpHの変化が砂糖液の濃度別に表示してあ

　る表を利用し代用した。緑・黄のリスク有り

　　　　　　　　　　幼稚園・保育所（園）部会■

には頻繁な糖質の摂食により歯の脱灰が起こ

　りやすいことを伝えた。

　　唾液分泌量は全員正常範囲で，その中で量

が少ない方はどうか説明し，急速に流出した

　唾液は緩衝能が高く中和しやすいことを伝え

　た。

　　Stミュータンス菌の量は，クラス3で

　は，歯面の約80％～100％にSt．ミュータン

　ス菌がいることを伝えた。

　　総合判定で，リスク有りの場合，主に次の

　改善点を指導した。

食事

　・よく噛むことで唾液分泌量を増やすことが

　　できる。1口15回噛みを声がけする。

　・夕食前は，おやつを与えず，少し空腹をが

　　まんさせ，しっかり食事をとるように。

　・食後にう蝕を誘発させないガムを約5分か

　　ませ唾液分泌能を増やす。

おやつ

　・頻繁なおやっやダラダラ食いで，容易にむ

　　し歯になる。回数を減らす。

　・ジュース類の買い置きをなくし，牛乳，麦

　　茶等に変えてゆく。

歯みがき

　・毎食直後の歯みがきを一緒にする。

　・食事後の歯みがきは，しばらく保護者が仕

　　上げみがきを1日1回はする。

　　・歯間隙少ない場合は，糸ようじ等利用す

　　る。

フツ素

　・フッ素含有の歯みがき剤を利用する。

　　・できれば，定期的に歯面フッ素塗布をす

　　る。

その他

　　・むし歯があると，う蝕原因菌が増えやすい

　　為、未処置歯の早期治療をする。

　　・6歳臼歯の萌出に注意し，生えたらよく歯

　　みがきができているかチェックする。
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　歯科衛生士が幼稚園の先生方へ説明する際

に1っ注意したい。それは，“保護者への指

導の際決して深刻に話さないように”という

ことである。科学的根拠ということであまり

数値にこだわりすぎて神経質な状態においこ

むのは避けたい。あくまでも1っの指標であ

ること，また食生活，咀囑，歯みがき等の工

夫で改善できる，ということをよく理解させ

るよう，お願いした。

　幼稚園教諭が，園児を迎えに来た保護者に

対し，結果，改善点を説明し連絡表を渡し

た。

　以下幼稚園教諭と担当した歯科衛生士の感

想を紹介する。

・ 子どもたちも指導のたびに「歯をみがいて

　自分の歯を守ろう」という気持ちが少しず

　っ育ってきています。また逆に，毎日の歯

　みがきにも慣れ，時折手ぬきも感じられる

　ようになりました。

　　そうした時期の幼児への検査（唾液緩衝

　能・ミュータンス菌培養）は，親に対して

　もわが子の歯の見直しをする良い機会と

　なったようですし，歯・口中についての話

　を伝えられ幼いながらに，自分の歯につい

て考え，食後の歯みがきも，より丁寧に

　なったように感じます。

　　6歳臼歯，永久歯が萌出し始めるこの時

期に，自分の唾液の質や，ミュータンス菌

について少しずっ知識を与えることは，将

　　来に亘って自分の歯を守るために役立っの

　　ではないかと考えますし，健康な体づくり

　　のために役立てて行く事と思います。（幼

　　稚園教諭）

　・いつもの集団指導では歯の清掃だけに重点

　　をおいて指導してきましたが，今回の唾液

　　緩衝能と分泌検査，ミュータンス菌培養を

　　することによって，科学的裏づけをもちな

　　がらの指導でお互いによく理解でき，個人

　　指導に大変役立ったと思います。9人の園

　　児達も一生懸命でした。バランスのとれた

　　食事，規則正しい生活の中で健康は維持さ

　　れると思います。その中で子どもの歯に少

　　しでも関心をもってもらえればむし歯は予

　　防できるのではないでしょうか。そして先

　　生方と「歯」の事を通して，十分に話し合

　　えたことは，責任感からのプレッシャーも

　　ありましたが，私にとってたいへんプラス

　　になりました。歯科衛生士としてのやりが

　　いが増えました。　（歯科衛生士）

li）おやつの調査結果に基づいた個人指導

　歯科衛生士と幼稚園の先生方との打合せの

際，より具体的な指導は，おやつのアンケート

調査が不可欠との結論となり，歯科衛生士より

報告を受け実施することとなった。幼稚園側へ

あまり負担をかけたくないと躊躇していたが，

現場から背中をおされる形で実行された。

　父兄に調査用紙を，木曜日に配布し，金，

土，日曜日の食べたおやっと量を記入していた
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だき月曜日に回収した。

　歯科衛生士らが，リスク有りの園児のおやつ

表から，う蝕誘発おやっを選出し，具体的に指

導案を個別にまとめ，幼稚園の先生方と打合せ

をし，保護者への指導をお願いした。

　リスク無しの園児の場合，口腔内健康状態は

極めて良好な為，指導はしなかった。もっと

も，おやっの量も少なく，特に問題となりそう

なおやっは記入されていなかった。

（4）おたよリ「歯っぴ一」はみがきシュッ

　シュッ

　　保護者への継続的な啓発の為に，定期的に

　刺激になりうる情報提供が必要と考えた。玉

　浦小学校の推進事業の1っに，「歯っぴ一」

　と題した歯・口の健康だよりが月1回発行さ

　れ，各種の情報の中に「おしえて南舘先生Q

　＆A」のコーナーがある。これを玉浦幼稚園

　では月2回という短いインターバルで，集中

　　して情報発信し，保護者からはできるだけ毎

　回，感想，質問等反応を伺うように先生方に

　お願いをした。

　　　現実的で素朴な質問が多く，解答はなるべ
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③円滑な永久歯への生えかわりにつながる。　小学5－6年生までは乳歯から永久歯への生え代わりの時期です。生え代わりは．乳
歯の歯根吸収という合理的なメカニズムで行われます。この歯橿吸収がうまくいくため
に必要なことは．どんどんかむことによって歯に刺激を与え観けることなのです。

　　　　　　　　囲燈

★南蟄先生に重についての貫国がありましたら，子供を通して据任までお寄せください．

図3

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／75



　くわかりやすくを心がけた。

⑤　ペープサートを併用した歯みがき指導

　　歯みがき指導は，園児は1人では歯みがき

　ができない為，原則として保護者を交えての

　指導を常に心がけている。

　　保護者が見守る中，基本的なブラッシング

　法で，園児が確実に歯ブラシを当てられるこ

　とを確認しっっ，歯牙模型を利用し指導し

　た。

　　これは玉浦小学校，玉浦幼稚園で毎日実践

　している給食後の歯みがき指導，「歯っぴ一

　はみがき」（みがき残しのないみがき方を定

着させるたあ，みがく順序を入れた音楽テー

　プによる歯みがき指導）と同じ順序である。

　　次に，園児，保護者共にペープサードを観

てもらい，モチベーションと主におやっ，食

Q陛oo
マ

司　3
図4　歯っぴ一はみがき
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事，早期治療等の指導をした。

　その後別室で保護者へ講話会をしている間

に，園児に染め出しを実施し，担当衛生士が

歯みがき残し部位を個別にチェックしてお

く。

　講話会終了後，保護者に子どものみがき残

し部位を確認させながら，その仕上げみがき

方法を指導した。

⑤まとめと今後の課題

　幼稚園と小学校の連携に関しては，講習会，研

修会等の共同開催による情報収集，また，小学校

の研究授業，年間計画等の資料を得ることによ

り，統一性をもった幼稚園での授業，事業の立

案，実践が可能になっていると思われる。

　特に，小学校の研究授業の成果，低学年の授業

の理解度に関する情報を得る事や，研究授業で創

作された器材を利用することにより，より効果的

な事業が展開されている。

　養護教諭をはじめとした兼務職員の果たす役割

は大きいと思われる。

　次に，学校と家庭の連携に関しては，幼稚園児

においてはことさら重要な課題である。

　保護者の理解を得ないことには，幼稚園児の

「歯・口の健康つくり」の成果は望めない。

　アンケート調査の後半部は調査の名を借りた，

保護者への歯と口の健康っくりに関する知識の

「試験」の意味あいがあった。講話会で初めて説

明
を
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合
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明されるより，事前に自分で考えてみてから説明

を受ける方が，より効果的に情報を吸収してもら

えると考えたたあである。これは歯のおたよりも

合わせて正しい情報を集中して保護者に提供し，

歯・口の健康つくりのスペシャリストになってい

ただき，各人がやがて地域において他の保護者の

方へ情報発信者になってほしい，という1っのね

らいがある。他に，歯みがきカレンダーの活用，

歯によい栄養指導等実施している。

　カリエス・リスクスクーニングテストは，自分

の子どものう蝕抵抗性がどれくらいあるのかを知

るとともに，う蝕のでき方及び，う蝕の予防のし

かたを理解するのに有効だと思われた。

　テスト費用がやや高い（3種で1人約1，400

円）のが難点だが，今後も継続して，永久歯の萌

出を迎える大切な時期にテストを受け，保護者，

子どもと共にしっかりとしたう蝕の予防のプログ

ラムを立て，実践していただきたいと思う。

　今回，園児が少ないため，普通ならかなり実施

困難と思われたことを計画，実践できたと思って

いる。それにしても，幼稚園の教諭の方々の理

解，協力がなければなにひとっ実践できなかった

ことは確かである。

　講話会打合せ，アンケート調査の設問，検討，

実施，またカリエス・リスクスクリーニングテス

ト実施，おやっ調査案検討・実施等，幾度となく

玉浦幼稚園の技術主査，養護教諭らと打合せを重

ねることによって，私達歯科医師，歯科衛生士側

との事業推進に関する温度差もなくなり，予防に

関する理解も深まり円滑に事業展開ができた。

　今後の課題として1っはおやつに関してであ

る。むし歯予防にとって大変重要なファクターで

あるにもかかわらず，何が安全で，何が危険か，

消費者が判断しにくい現状は放置されたままとい

幼稚園・保育所（園）部会■

わざるを得ない。

　これは，行政，日本歯科医師会はじめ，関連業

界が積極的に取組むべき問題だと思う。　「本当に

歯に安全な商品」を容易に選択でき，入手できる

ようになればと願うものである。

　2っめは，保護者の方々が知識を十分得たとし

ても，それを実践し，継続できるか，ということ

が今後の課題となるだろう。実行するには小さな

衝撃に似た“きっかけ”が必要である。保護者が

“きっかけ”を得るには，保護者自身が，歯みが

きの効果に気づき，歯と口が健康であることの実

体感が必要だと考える

⑥おわりに

　今回の発表にあたり，多くのご協力をいただい

た，水上國夫玉浦小学校校長をはじめ職員各位，

また玉浦幼稚園職員各位，そして，ご助言いただ

いた宮城県学校保健会副会長・中條幸一先生，東

北大学歯学部口腔生化学教授・山田　正先生に深

く感謝申し上げる次第である。
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㊨　確かな健康観の育成をめざす小学校における歯科保健活動

座　　　長●

基調講演●
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座長

確かな健康観の育成を

めざす小学校における

歯科保健活動

明海大学歯学部口腔衛生学教授

　　　　　　安井利一

◇はじめに

　「21世紀の学校歯科保健」は，学校における口

腔保健の実践活動を通じて，新しい世紀を心豊か

に生きる人間の育成をめざすものとされている。

第61回全国学校歯科保健研究大会においては，昨

年の東京大会に引き続き「確かな健康観の育成を

めざして」という主題のもとに，児童に対して確

かな健康観を育成し定着させるたあの研究討議を

行うこととなった。小学校部会においては，確か

な健康観の育成をめざす小学校における歯科保健

活動の課題のもとに，基調講演と提言を戴きなが

ら以下の研究内容を包括した研究討議を行う。

①小学生の発達段階からみた歯科保健の目標

　　と内容及び活動の在り方

②歯科医学からみた小学生期の課題と歯科保

　　健活動の在り方

③小学校の歯科保健活動における学校歯科医

　　の役割とかかわり方

◇健康観を育成するための環境づ
　　くり

　「健康，安全で幸福な生活のために必要な習慣

を養い，心身の調和的発達を図ること」は，学校

教育法に示された小学校教育の重要な目標であ

る。小学校における歯の保健指導は，この目標を

達成するための基礎を培うものでなければならな

い。平成4年に出された文部省「小学校　歯の保

健指導の手引（改訂版）」の総説においてこのこ

とが次のように記載されている。

　「近年，国民生活の向上に伴い，児童の体格は

著しく向上したが，反面，肥満，近視などが増加

しているとともに，依然としてむし歯の被患率が

高い傾向にある。加えて歯肉の病気が注目される

など社会的にも歯や歯肉の病気の予防が強く望ま
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れている。このような疾病，異常の増加の背景に

は，生活環境や国民の生活様式などの様々な問題

が関連している。このような問題を解決していく

ためには健康の保持増進に関する知識のみなら

ず，児童が自分の健康状態に関心を持ち，病気の

予防や健康な生活の実践に必要な事柄を体得する

とともに，生活環境や生活様式の変化に応じて常

に健康に適した生活を実践できるように計画的

で，継続的な指導を行うことが必要である。歯の

保健指導についても，このような考え方に立っ

て，児童一人一人が自分の歯や口の健康状態に関

心を持ち，歯や口の健康上の問題を自分で考え，

処理できるような態度や習慣を身に付けることが

できるようにするものでなければならない。1

　すなわち，確かな健康観が育成されてこなけれ

ば，必要な態度や習慣は必然的に生まれてこない

ことになる。言い換えれば，児童に対して保健行

動の変容を期待する際に，教えることの教育と，

学んでいく学習のバランスを考慮しなければなら

ない。これらの事柄はヘルス・プロモーションの

展開において，しばしば問題提起される事項であ

るので幾っかを列挙する。

　（1）問題解決学習プログラムの研究

　学校歯科保健における保健指導案については，

これまで本研究大会を通じて極めて優れた指導案

が紹介されている。ヘルス・プロモーションにお

いては，「学ぶこと以上に教えることに重点がお

かれ」，行動を変えるべきだとされている人の同

意を取りっけたいと願い，あるいは得られるべき

結果に対してある種の約束や契約を取りっけよう

とすることが問題視される。常に，児童の発達段

階を基盤とした体験的学習など問題解決学習の研

究が必要である。

　（2）学校組織としての取り組み

　健康を主体的に確立する努力は個人の実践にか

かっていることは言うまでもないが，児童がおか

小学校部会■

れている学校全体で取り組みがなされていないと

児童自らの自己実現に困難が生ずることもありう

る。保健教育と保健管理のバランスのとれた全学

的な環境づくりを目指して，学校歯科保健の領域

（図1）を有効に作動させることが必要である。

　（3）家庭・地域の教育力

　児童の生活の場である家庭や地域との連携も重

要な要因となっている。特に，家庭は保健行動の

実践の場として重要な位置を占めている。保健行

動の変容には，低レベルから高いレベルまでの幅

の広い行動決定要因がある。例えば，最も基礎的

な生物的反射とか条件づけと言われている要因に

「効果の法則」がある。すなわち，「快楽的で報

酬のある条件をもたらすような行動は，将来いっ

そう起こりやすくなる」のであるから，家庭での

児童の歯科保健活動の実践に対して，ほあて支援

してあげることは，その行動の継続性に有効であ

る。

　また，平成9年4月から地域保健法が全面実施

され，ほとんどの対人保健サービスは市町村が実

施することとなっている。このことから，市町村

で実施する生活習慣病としての成人期の歯周疾患

や食生活指導などの保健事業の展開について，学

校歯科保健の現状を踏まえて実施することは有効

性を向上することにもなる。その意味で，「地域

学校保健委員会」の設置なども有効であろうと思

われる。

◎〉小学生期の歯科疾患への対応

　小学生期における歯科疾患では，蠕蝕と歯肉炎

が主たる疾病であり，その他の乳歯から永久歯へ

の交換にかかわる疾病・異常や咀囎の問題なども

生じてくる。編蝕について言えば，図2に示した

ように近年明らかに被患率の減少が認められてい

る。しかし，図3に示したように小学校6年生の
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体育科6年「病気の予防」

生活科、理科、家庭などにおける保健に関する知識

学級活動、ホームルーム活動における保健指導

児童会活動、生徒会活動における保健指導

学校行事における保健指導

日常の学校生活における指導

保健室や学級における個別指導　　一一

歯・腔の顯診断と轍措置　i

歯・口腔の健康相談　　一一一一一一一一一一一一」

理解・態度・実践状況の把握

洗口設備の整備・拡充

教材・教具の整備

教職員の協力体制

家庭との連携

地域の関係機関・団体等との連携

学校保健委員会・地域学校保健委員会

図1　学校歯科保健の領域

時点でDMFTが5歯以上であった児童の，1年

生からの永久歯蠕蝕の発生状況（■）と，同じ児

童の3歳からの乳歯の鯖蝕発生状況（口）を比較

すると，これらの児童では既に3歳の時点で13歯

以上の乳歯編蝕のあることがわかり，さらに小学

校入学時にはピークに達していることもわかる。

反対に，小学校6年生の時点でDMFTが3歯以

下であった児童の1年生からの永久歯鯖蝕の発生

状況（●）と，同じ児童の3歳からの乳歯編蝕の

発生状況（○）を比較すると明らかに3歳児での

爾歯数も少なくまた小学校入学以降の永久蠕蝕発

生も少ないことが理解できる。編蝕に関して言え
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ば，小学校入学前後での環境に変化がなければ，

永久歯の踊蝕は乳歯鶴蝕と同じ状況になるのであ

ろうことが推察できる。その意味からも，家庭と

の連携が必要である。一方，図4には歯肉炎と歯

周炎の被患率の年齢推移を示したが，歯肉炎の発

生状況が鯖蝕と同様に6歳から10歳頃に急激に増

加しているのが判ると思う。小学校で歯肉炎に対

する保健指導を実施したところ，鯖蝕数も減少し

たという例が報告されているが，鶴蝕も歯肉炎も

発生し，増加する時期はほぼ同じだからであろ

う。

　また，図5には歯肉炎の被患率を男女別に年齢

0
．
や
「
」
ん
。
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図2　年度別12歳児DMFT指数
　　　　一学校保健統計調査（文部省）一

歳　議　歳　議　載　　　議

〔⊃歯肉炎＋歯周炎

　　　　　　　（平成5年　歯科疾患実態調査より作図）

図4　歯肉炎と歯周炎の状況（被患率）

の推移で分類したものを示した。小学校低・中学

年では男女共に同じような発生状況を示している

が，高学年になる頃に男女の被患率に差が出始め

ることが推察される。

　小学生期の学校歯科保健の重要性と，その継続

小学校部会■

df－t（DMFT≧5）

DMFT（DMFT≧5）

df－t（DMFT≦3）

DMFT（DMFT≦3）

図3　12歳児DMFT　3以下とDMFT　5以上を示す
　　児童乳歯・永久歯鯖蝕経験

　畿　歳　畿　歳　歳

＋男子＋女子

　　　　　　　（平成5年　歯科疾患実態調査より作図）

図5　歯肉炎の状況（男女別被患率）

性の必要度が理解できると思う。

　座長として，以上の事項を踏まえなから，小学

校部会の研究協議が実り多きものとなるよう努力

致します。
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確かな健康観の育成を目指す

小学校における歯科保健活動

文部省体育局学校健康教育課教科調査官戸田芳

＜1＞はじめに一現在の「健康観」一

　WHO（世界保健機構）は，世界保健憲章（10

46年）で，「健康とは，単に病気や虚弱でないと

いうだけでなく，身体的，精神的及び社会的に完

全に良好な状態にある。」と定義している。

　さらに，アルマ・アタ宣言（1978年）におい

て，「国が提供する保健サービスと個人，家庭及

び地域住民の積極的な参加によって，世界中の

人々が社会的，経済的に生産的な生活ができる生

活水準の達成を目指すこと」を宣言。続いて，ヘ

ルスプロモーションに関するオタワ憲章（1986

年）において，ヘルスプロモーションの理念を提

唱している。ヘルスプロモーションは，和訳しに

くいが，現在文部省が使用している「健康つく

り」や「健康の保持増進」，高石昌宏氏（現大妻

女子大教授）などが言う「健康推進」などと同様

の意味合いを持っ概念であると思う。以下一部

（和訳）を引用する。

　「ヘルスプロモーションとは，人々が自らの健

康をコントロールし，改善することができるよう

にするプロセスである。身体的，精神的，社会的

に完全に良好な状態に到達するためには，個人や

集団が望みを確認・実現し，ニーズを満たし，環

境を改善し，環境に対処（cope）することがで

きなければならない。それ故，健康は，生きる目

的ではなく，毎日の生活の資源である。健康は，

身体的な能力であると同時に，社会的・個人的資
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源であることを強調する積極的な概念なのであ

る。それ故，ヘルスプロモーションは，保健部門

だけの責任にとどまらず，健康なライフスタイル

をこえて，well－beingにもかかわるのであ
る。」

　このようなWHO（世界保健機関）が提唱する

健康観（ヘルスプロモーションの理念）を子供た

ちにはぐくみ，発育発達等に応じて具現化するこ

とが，確かな健康観の育成といえるのではない

か。言い換えると，健康は人生や生活にとって大

切なもので，それは，自分自身の生活習慣や生活

行動を改善したり，環境に積極的に働きかけ，よ

り良くっくりかえるなど普段の努力によって得ら

れるということを学習や体験を通して理解し，健

康に良い行動が実践できるようにすることが即ち

「確かな健康観の育成」であると思う。

　したがって，本研究大会を契機に，ヘルスプロ

モーションの理念に基づいた学校における口腔保

健の実践活動を一層充実することによって，新し

い世紀を心豊かに生きる人間の育成を目指すこと

が求められる。

＜》　「はぐくむこと」と「培うこ

　　と」

　昨年7月の中央教育審議会（文部省）第一次答

申で，「子供にrゆとり』とr生きる力』を」と

いう標題を掲げ，今後の教育において重視すべき

こ
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ことを提唱している。

　豊かな人間性，正義感や公正さを重んじる心，

自らを律しっっ，他人と協調し，他人を思いやる

心，人権を尊重する心，自然を愛する心などを培

うことなどどんなに社会が変化しようとも，「時

代を超えてかわらない価値のあるもの」（不易）

をしっかり身に付けるとともに，少子化，高齢

化，国際化，情報化など社会の急激な変化など

「時代の変化とともに変えていく必要があるも

の」（流行）に柔軟に対応していくことが教育の

課題であるとしている。

　そのたあには，現状を踏まえ，子供たちに「生

きる力」と「ゆとり」が必要であるという認識か

ら，子供たちや社会全体に「ゆとり」を確保する

中で，学校・家庭・地域社会が相互に連携しっ

っ，子供たちに「生きる力」をはぐくむというこ

とを基本として展開すべきであるとしている。

「ゆとり」とは，時間的な「ゆとり」だけでな

く，心の「ゆとり」，考える「ゆとり」も重要で

あり，現在，教育課程審議会において，総授業時

間数の削減に加えて，学習内容の厳選について審

議を進あているところである。家庭や地域社会で

の取組みは今後の長期的な課題である。

　また，「生きる力」は，いかに社会が変化しよ

うと，自分で課題を見っけ，自ら学び，自ら考

え，主体的に判断し，行動し，よりよく問題を解

決する資質や能力，自らを律しっっ，他人ととも

に協調し，他人を思いやる心や感動する心など豊

かな人間性，それに，たくましく生きるために不

可欠であり，「生きる力」を支える基盤でもある

健康や体力としている。

　そのうような「生きる力」の重要な柱である健

康を保持増進することは，今後の教育でも一層重

要であり，健康教育の充実が求められていると言

える。

　その「はぐくむ」の意は，「親鳥がその羽で雛

をおおいっっむ。養い育てる。成長発展をねがっ

て育成する。」（広辞苑）ことであり，類似の語

小学校部会■

に，学習指導要領の総則で使用されている「培

う：草木の根に土をかけて育てる。能力や性質を

養い育てる。（広辞苑）」がある。いずれも，促成

栽培的で性急な働きかけでなく，ゆっくり，じっ

くり時間をかけ，手をかけて，子の自立を促す意

味合いをもっている。この「はぐくむ」と「培

う」は，高度成長など激しい社会の変化の中で置

き忘れられたものが何かということを，私たちに

示唆してくれている。

　文部省では，従来から「小学校歯の保健指導の

手引」（改訂版）などにおいて，歯・口の健康つ

くりにおいては，問題解決的な学習を通して，健

康に関する望ましい価値観や子どもたちが主体的

に実践できる能力や態度の育成に努めており，

「生きる力」をはぐくむ教育と正しく軌を一にす

るもので，先取りする形で既に取り入れている考

え方である。これは，学校歯科保健に携わられて

きた社団法人日本学校歯科医会並びに学校歯科医

など関係各位の慧眼と先見によるものである。今

後は，全国の全ての学校，家庭，地域にこの考え

方が充分浸透し，子どもが主体的に取り組む歯科

保健を目指して努力したい。

＜》学校健康教育の総合的な取組の

　充実を図る必要性

　さらに，本年9月の保健体育審議会答申におい

て，「生涯にわたる心身の健康の保持増進」に関

して，様々な内容の答申を行っているが，特に，

近年における生活習慣病や心の健康問題などの健

康課題に適切に対応するためには健康的な生活行

動を実践するという一次予防を重視する必要があ

ることが提言されている。

　これまで，学校においては，心身の保持増進の

たあの保健教育・保健管理を内容とする学校保

健，自他の生命尊重を基盤とした安全能力等を図

るための安全教育・安全管理を内容とする学校安

全，望ましい食習慣の育成等を図るための給食指
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導・衛生管理等を内容とする学校給食が，独自の

機能を担いっつ，相互に関連を図りながら，学校

健康教育として包括的にとらえ，推進してきた。

　今後は，これまでの考え方を一層推進し，教育

指導面では，保健教育，安全教育及び給食指導を

統合した概念を健康教育とし，児童生徒の健康課

題に学校が組織として一体的に取り組む必要があ

る。

　保健体育審議会では，総意において幅広く総合

的な視点から検討を行うとともに，「児童生徒等

の健康・体力に関する特別委員会」「生涯スポー

ツに関する特別委員会」「競技力向上に関する特

別委員会」の3っの特別委員会を設け，諮問の3

っの視点に対して，それぞれの分野における専門

家が臨時委員として加わり，より深い検討を行っ

た。

　このうち，健康教育に関する問題については，

「児童生徒等の健康・体力に関する特別委員会」

において検討され，次のような内容にっいて答申

がなされた。

　・ヘルスプロモーションの理念に基づく健康の

　　保持増進

　・学校健康教育（学校保健・学校安全・学校給

　　食）の総合的推進

　。教職員の役割と資質の向上

　・保健室，学校給食室などの施設設備の改善

　・家庭及び地域社会における健康学習の推進

　・「スポーツ・健康推進会議（仮称）」の設置

＜奪》小学校で目指す健康教育

（1＞学習指導要領に示された小学校教育の在り

　方

　　平成元年に改訂され，平成4年度から全面

　実施された小学校学習指導要領では，これか

　らの社会の変化とそれに伴う児童生徒の生活

　の変容に配慮しっっ，生涯学習の基礎を培う

　という観点を踏まえて，「社会の変化に自ら
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　　主体的に対応できる心豊かな人間の育成を図

　　る」ことを基本的な狙いとしている。

　具体的には，次の4つの方針に基づき，教育課

程を編成することとしている。

　　①心豊かな人間の育成

　　　　人間としての生き方について自分の考え

　　　をもち，人間としての豊かさをもとめて主

　　　体的に生きることができるようにする。

　　②基礎・基本の重視と個性教育の推進

　　　　子ども一人一人が個性を発揮しっっ，豊

　　　かな自己実現をめざすとともに，一人一人

　　　の心身の望ましい発達と成長を促す基礎的

　　　・基本的な内容を重視し，子どもたちが生

　　　涯にわたって自分の考えをもち，よさや可

　　　能性などを発揮しながら心豊かにたくまし

　　　く生きることができるようにする。

　　③自己教育の育成

　　　　激しい変化が予想されるこれからの社会

　　　においては，子ども一人一人が自ら学ぶ意

　　　欲を高め自分の課題を見っけ，自ら考え，

　　主体的に判断したり，表現したりして，よ

　　　りよく解決する資質や能力を育成すること

　　　が重要である。特に，新たな発想を生み出

　　すもとになる論理的な思考力や想像力，直

　　観力など，創造性の基礎を培うようにす

　　　る。

　④文化と伝統の尊重と国際理解の推進

　　　国際化の進展の中にあって，国際社会に

　　おいて自己の役割と責任を自覚し，それを

　　主体的に果していくことができるための基

　　礎となる資質や能力を育成する。そのため

　　　には，我が国の文化と伝統への関心や理解

　　を深め，日本人としての自覚やものの見

　　方，考え方をもち，それを尊重する態度を

　　育てるとともに，外国の人々の生活や文化

　　にっいての外国の人々の立場や発想に立っ

　　て理解を深め，それを尊重する態度を育て

　　　ることを重視する。



」 （2）小学校教育と保健教育の進め方

　　これからの小学校教育においては，自ら考

　え，主体的に判断し，それを解決できる資質

　や能力の育成を図ることが重要である。その

　ためには，自ら学ぶ意欲を高め，思考力，判

　断力，表現力などの育成をめざした新しい学

　力観に立った指導を進ある必要がある。ま

　た，学習指導要項の総則第1の3では，学校

　における体育に関する指導（保健教育を含

　む）は，教科，道徳，特別活動など教育活動

　全体を通じて行うこと，生涯を通じて健康で

　安全な生活を送るたあの基礎を培うよう配慮

　しなければならないことなどが示されてい

　る。

　　さらに，家庭や地域社会との連携，学校相

　互の連携や交流，協力授業や視聴覚教材の活

　用など指導の工夫も求めている。

（3）これからの学校歯科保健

　　現在の学校教育のめざす方向に即した，こ

　れからの学校歯科保健（歯・口の健康つく

　り）を推進するためには，生涯にわたる健康

　つくりのため，単なる病気の治療や予防だけ

　でなく，積極的な健康っくりや全身の健康つ

　くりに向けた総合的で一貫した指導を進あな

　ければならない。

　　つまり，子どもの発育発達に応じて，歯・

　口の健康つくりのたあの基本的な生活習慣，

　例えば歯・口の清掃や望ましい間食の取り方

　などを身に付けたり，自分で歯・口の健康課

　題を見っけ，課題解決を図ったりするなど子

　どもが自ら進んで健康っくりに取り組めるよ

　うにする。その際，学級活動，学校行事，児

　童会活動などを中心に，新しい学力観に即

　し，子どもが思考，判断したりする機会を増

　やしたり，実習を取り入れた実践的な学習や

　養護教諭との協力授業，課題解決的な学習を

　行うなどの工夫が必要である。

　　また，歯・口の健康は，全身の健康にも密

　　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

接な関係があり，生活リズムや食生活の改善

など健康によい生活行動（ライフスタイル）

の確立をめざし，健康に関する自己管理能力

の育成などを重要な課題として取り組む必要

がある。

く婁》小学校の歯科保健活動の充実及

　　び目標・内容等

　小学校においては，健康に関する知識を理解さ

せるとともに，健康な生活を営むために必要な習

慣や態度を養うことをねらいとして，体育を中心

とした教科及び特別活動等，学校教育活動全体を

通じて保健教育を行うとともに，学校保健法に基

づき，学校保健計画の策定，健康診断，健康相

談，環境衛生の維持改善等を行っている。

　学習指導要領では，健康科学を基盤として，自

他の生命を尊重し，生涯を通じて健康で安全な生

活を送るための基礎を培う観点から，児童生徒が

発達段階に応じて自主的に健康で安全な生活を実

践できる能力と態度を育成することを重視し，教

育活動全体を通じて指導の充実を図ることとして

いる。

　（1＞保健学習及び保健指導の充実

　　　学習指導要領に基づく保健学習の充実を図

　　るとともに，学級活動・ホームルーム活動等

　　特別活動を中心とした保健指導において，基

　　本的な生活習慣の育成，エイズや喫煙・飲酒

　　・薬物乱用防止などの指導の一層の徹底を図

　　る。その際には，自ら学ぶ意欲や思考力・判

　　断力の育成を重視するなど新しい学力観の定

　　着が一層図られるよう各学校の指導の充実が

　　望まれる。

　　　また，健康的な生活習慣を形成するたあに

　　は，早い段階から繰り返しての指導が大切で

　　ある。このため，平成4年2月に「小学校歯

　　の保健指導の手引」，平成6年3月には，「小

　　学校保健指導の手引」を改訂，平成7年10月
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　「小学校体育指導資料」を発刊するなど，新

　しい学習指導要領，新しい学力観や新たな課

　題等に即した適切な指導が行われるようにし

　ている。

（2）学校歯科保健活動の推進

　　乳歯から永久歯への転換期にあたる6歳か

　ら13歳頃の年齢期は，歯科保健上，極あて重

　要な時期であるので，適切な健康診断の事後

　措置の徹底を図るとともに，健康相談や健康

　相談活動の充実及び個別指導や集団での保健

　指導を一層充実し，歯科保健上望ましい習慣

　を身に付けさせる必要がある。加えて802

　0運動を推進し，生涯を通じて健康な生活を

　送る基礎を培ううえからも，家庭や地域の関

　係機関等と連携し，小学生のみならず中学

　生，高校生等に至るまで，歯・口の健康っく

　りに努める必要がある。

　　さらに，㈲日本学校保健会の学校保健セン

　ター的事業として「歯・口の健康つくり推進

　事業」を実施し，実践事例集及び指導資料

　「歯・口の健康つくりをめざして」を作成・

　配布した。また，口腔機能発達研究委員会に

　よる調査研究を行うなど，積極的に歯・口の

　健康っくりに関する施策を推進しているとこ

　ろである。

　　このたあ，昭和53年度から行ってきた「む

　し歯予防推進指定校」（小学校）を本年度か

　らは，「歯・口の健康つくり推進指定校」と

　改称し，むし歯以外の新たな課題（歯周疾

　患，口腔機能の健全な発達等）への対応にっ

　いても積極的な取り組みが行えるようにし

　た。

（3）小学校における歯科保健の目標と内容

　　小学校歯の保健指導の手引（改訂版）に，

　小学校における歯の保健指導の目標と内容が

　次のように示している。
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〈歯の保健指導の目標〉

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　…1　歯・口腔の発育や疾病・異常など，自i
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　i　分の歯や口の健康状態を理解させ，それi
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　i　らの健康を保持増進できる態度や習慣を1
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　［　身につける。　　　　　　　　　　　i
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　12　むし歯や歯肉の病気の予防に必要な歯i
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　i　のみがき方や望ましい食生活などを理解i
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　i　し，歯や口の健康を保っのに必要な態度1
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　3　や習慣を身に付ける。　　　　　　　　l
　I　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　l

〈歯の保健指導の内容＞

　1　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　「

　l　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　l

　　自分の歯や口の健康状態の理解　　　　・1

歯．。腔の懸診断に主体的に参力一

　し，自分の歯や口の健康状態にっいて知i

　　　　　　　　　　　　　　　　　　1　り，健康の保持増進に必要な事柄を実践i

できるようにする。　　　　　　　　　i

。歯。腔の懸診断とその受け方i

。歯。腔の病気幌常の撫と程度i

　O歯・口腔の健康診断の後にしなければ1

　ならないこと。　　　　i

2　むし歯や歯肉の病気の予防に必要な歯1

のみがき方や蝕活　　　i
　　　　　　　　　　　　　　　　　　：
（1）歯や口を清潔にする方法について知1
　　り，常に清潔に保つことができる。i

噛のみがき方とうがいの仕方　i
　　　　　　　　　　　　　　　　　　：
（2）むし歯や歯肉の病気の予防，さらに1
　歯の懸に必要な食べ物について知i

　　り，歯の健康に適した食生活ができる1

　ようになる。　　　　i
Oむし歯や歯肉の病気の原因　　　　　i

。囎（そしゃく）と歯の健康の健康i

　O歯の健康に必要な食生活　　　　　　　i

O間食のとり方，選び方　　　　　　　i

　　　　　　　　　　　　　　　　　　F

　各学校では，これらの目標及び内容を受け，

地域や子どもの実情等を勘案して，重点項目を

設定するなどして，歯の保健指導に取り組む必

要がある。



　なお，その際次のような点に留意する必要

がある。

　①学校歯科保健指導は，特別活動の学級活

　　動を中心に保健指導の一貫として行われる

　　ものである。

　②学校における保健指導は，生涯を通じて

　　健康な生活を送るための基礎となる資質や

　　能力を育てるものであり，健康に関する自

　　己管理能力を育てるものである。

　③　学習内容は，身近な生活で子どもが現在

　　当面しているであろう歯・口の健康に関す

　　る課題に即して設定する。

　④学習内容は，可能な限り行動目標で設定

　　し，子どもが学習によって身に付けてほし

　　い内容を，「どんなことが分かり，どのよ

　　うな行動や技能を身にっければよいか」が

　　分かるようにする。

　⑤目標が，評価の観点としても機能しうる

　　ように具体化されている。

（4）小学生の自発性を育て，習慣化を図る指導

　計画と指導の在り方

　　指導計画には，「全体計画」，「年間指導計

　画」，「行事等の実施計画」，「単位時間・題材

　ごとの指導計画（学級活動指導案）」などが

　あり，前述の目標，内容に即して計画するこ

　ととなる。

　　計画を作成する場合には，他の教育活動等

　の調整や保健管理との関連などを考慮すると

　ともに，先に述べた新しい学力観に即した指

　導が実現できるよう工夫しなければならな

　い。

　　具体的には，次のような点に留意し，指導

　計画の作成や指導の充実を図る必要がある。

　①ねらいを明確にし，指導内容を精選す

　　る。

　②指導時間数を確保し，教育課程に位置付

　　ける。

　③　子どもが思考し，判断する場面を多くす

小学校部会■

　　る。

　④実践的な理解を図り，生活行動の改善が

　　できやすいよう歯みがきや歯垢染め出しな

　　どの実習を取り入れた学習過程や学習形態

　　を工夫する。

　⑤校内研修などを取り入れ，教師の共通理

　　解を図る。

　⑥課題（問題）解決的な学習を行う。

〈学級活動等の学習過程の一例〉

醐の鰍化洪通化1
1

原因や理由の追求・撰1
1

1課 題　の設　定1　　　　　　　　1

1

解決の仮説・見通しの設定
1

匪決方法・技術の槻や検証1

1

まとめ・実践への意欲化

⑦養護教諭，学校歯科医等との協力授業に

　よる効果的な指導を実施する。

⑧視聴覚教材や模型，実物等を活用し，分

　かり易く，学習意欲が増すような指導に努

　める。

⑨歯の保健指導の系統性や他教科等と関連

　させ，効果的な学習となるよう指導時期な

　どについても工夫する。

⑩学校歯科医や歯科衛生士などの協力にっ

　いても積極的に考慮する。

＠学校と家庭地域社会との連携
　　の在り方

　歯・口腔の健康に関しては，子どもだけでな

く，保護者にも共通の課題（問題）として受け入

れられやすいという特性をもっている。

　また，地域社会との連携についても，「802

0運動」という共通の目標があり，生涯保健の推
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進という観点からも協力を得やすく理解を得やす

い環境にある。したがって，学校としては，「開

かれた学校の促進」の一貫として，歯科保健に積

極的に取り組んでいくことが望まれる。例えば，

次のようなことを実践すると効果的である。

　①学校参観に歯科保健指導の授業を公開した

　　り，保護者の研修会を実施する。

　②歯みがきカレンダーを活用し，親子歯みが

　　きを推進する。

　③学校保健委員会の議題に歯科保健をとり上

　　げ，家庭，地域の役割や活動の推進について

　　話し合う。

　　　また，幼稚園（保育園）や中学校及び小学

　　校間の連携や交流などにも留意する。

　　職務に従事したときは，その状況の概要を学

　　校歯科医執務記録簿に記入し，校長に提出す

　　る。

　特に，平成6年度の児童生徒の健康診断の改正

（7年度より実施）が，管理と疾病の診断から，

教育と健康を志向したものであり，健康診断は，

結果をその後の指導に活かすことを通して，学校

での健康教育を活性化し，「生きる力」をはぐく

む重要な機会となる。学校歯科医の先生方には，

これまでよりちょっと多あに時間と目と声をかけ

て，親や教師とともに子どもをはぐくむパート

ナーシップを発揮していただければありがたい。

それが，子どもの主体的な健康っくりにっながる

すばらしい支援となることはまちがいない。

＜》小学校における歯科保健指導・

　　管理における学校歯科医の役割と
　　かかわり方

　学校保健法施行規則に「学校歯科医の職務準

則」が定あられているが，小学校の学校歯科医は

この規定により，次の7項目の職務に従事するこ

とになる。

　①学校保健安全計画の立案に参与する。

　②定期及び臨時の健康診断のうら，口腔及び

　　歯の検査を行う。

　③　健康診断の結果に基づく予防措置のうちう

　　歯その他の歯疾の予防措置及び保健指導を行

　　つ。

　④児童・生徒の健康相談のうち，歯及び口腔

　　の相談に従事する。

⑤市町村の教育委員会の依頼に応じ，就学時

　　の健康診断のうち，歯及び口腔の検査に従事

　　する。

　⑥　以上に掲げるほか，必要に応じ学校におけ

　　る保健管理に関する専門的事項の指導を行

　　う。

⑦学校歯科医は，以上に掲げる事項について
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＠指導の評価

　小学校歯の保健指導の手引（改訂版）では，学

級活動の指導の評価について，次のように示して

いる。

　（1）評価の考え方

　　　評価は，指導によって児童の意識や行動が

　　どの程度目標に向かって向上し，指導計画や

　　指導方法の改善に役立てるために行うもので

　　あり，指導計画，指導方法，指導の成果など

　　について，長期的に継続して行う必要があ

　　る。

　（2）評価の観点

　　①指導計画について

　　　ア　指導計画が児童の実態及び学校，地域

　　　　社会，家庭生活の実態を考慮して適切な

　　　　指導内容のもとに計画され，保健指導の

　　　　計画に適切に位置づけれられているか。

　　　イ　指導のねらいや内容は，児童の心身の

　　　　発達段階に応じて計画され，体験的な活

　　　　動が重視されているか。

　　　ウ　各教科，道徳，特別活動の他の内容と

　　　　の関連が考慮されているか。
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　工　内容との関連から見て，指導の時間が

　　各学年を通じて，適切に計画されている

　　か。

②指導方法について

　ア　児童が，歯や口の健康に興味や関心を

　　持ち，積極的に身近な健康の問題に対処

　　しようとする意欲を育てることができる

　　ようにな指導方法が工夫されているか。

　イ　みがき残しのない歯のみがき方やむし

　　歯や歯肉の病気の予防に必要な食生活習

　　慣などが身に付くような学習活動が行わ

　　れているか。

　ウ　児童一人一人の歯や口の健康状態及び

　　歯や口の健康に必要な生活の実践状況を

　　把握することができるように，個に応じ

　　た指導方法が工夫されているか。

　工　指導の効果を高めるたあに，適切な教

　　材・教具を用意し，それを適切に活用し

　　ているか。

③指導の成果について

　ア　指導のねらいは達成されているか。

　イ　児童の変容の状態から見て，指導計画

　　や指導方法が適切であったか。

　ウ　評価の結果が，個別指導や保護者との

　　連携などに活用されているか。

④評価実施上の留意点

　ア　指導の過程や成果を評価し，指導の改

　　善を行うとともに，児童の自主的，自発

　　的な活動が高められるようにする。ま

　　た，評価の観点を明確にし，その結果が

　　十分生かされるようにする。

　イ　児童の歯や口の健康に関する実践状況

　　の評価は，学級毎の評価だけでなく，一

　　　　　　　　　　　　　小学校部会■

　定の項目について学年あるいは全校的立

　場からも総合的に行い，指導計画や指導

　方法の改善に役立てるようにする。

ウ　児童の自己評価，相互評価などの場合

　には，評価の項目や評価の観点を明確に

　し，それを児童に十分に理解させるよう

　にする。

工　家庭に対しての児童の歯や口の健康に

　関する実践状況の調査票を配布する場合

　には質問内容を明確にし，分かりやすい

　ようにする。さらに，家庭を啓発するこ

　とにも配慮する。

＠おわりに

　高齢化社会が急速に進展する現在，生涯健康で

ありたいということが，国民の大きな願いとなっ

てきている。その一っの重要な柱が歯・口の健康

っくりであるということは，誰もが異論のないと

ころであろう。しかしながら，ローマは一日にし

てならずと言われたように，歯・口の健康も日々

の小さな営みによって築かれる。私たち大人が，

子ども一人一人の自立に向かって，温かく，根気

強く支援し，小さくて，偉大な日々の歩みを大切

にしながら，歯科保健という側面から確かな健康

観と「生きる力」をはぐくむことが，子どもに，

生涯を通じて健康な生活を送る基礎を培い，生涯

の宝となって具現することとなる。そのために

は，新しい世紀に向かって，親，教師，学校歯科

医など全ての大人が子どものサポーターとなっ

て，より一層学校歯科保健にご尽力を賜れば幸い

である。
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一
1

大きく変わる学校歯科保健

これからの学校徽胃の

ねらいと方針

ねらい

　歓食♂》変儒㍍霞ら謡箔で霊あ

　む癩かな人驚の驚歳

・芳射

｛1｝心裏かな入翼の賓護

｛鶏纂礎・纂本の墓懐ξ鰍鴛生

　かす椴驚の媒蕩

偶藏a救糞力⑳糞嘆

㊧文化ε鶯魏の騨豊と糧纏潮鰐

　の嶺憲

新しい学檀赦胃と像聲揺導

歯・口の健康つくり推進Q＆A－．

Q1　「小学校歯の保健指導の手引（改訂版〉」では

　　　どのようなことがらが強調されているのでしょうか

2

一一
2

・鵜しい攣力膿に立った幾灘の

児翼

単鍍の軟響濤鋤麟量道にぬ

繕導の簸
・ 纐・脚＠紙虫との懲薩、掌

畿総の懲憶や歎

Q2　歯・ロの保健指導の目標と内容は

　　　どのように設定したらよいのでしょうか 4

これからの学校薗科傑臆の

課層

Q3歯口の保健指導の指導計画は

　　　どのようにたてればよいのでしょうか一 6

10

・籔蜘輪勲ら馨潔ウく鯵へ

・ 勲の駿潔ウ《tjに嫡貯撫驚

嫉晦欄命簸』

Q4　学校での実践はどのようにしたらよいのでしょうか

Q5　学校歯科俣健活動を進めるための校内での役割分担は

どのようにしたらよいのでしょうか 一
12

一
14

　平域元年に改訂された掌校学習指導要領では，これからの社会の変

化とそれに伴う児璽生徒の生活の変容に配慮しつつ、生灌学習の基曜

を培うという観点に立ち　社会の変化に自ら主体的に対応できる心豊

かな人間の育成を図ることを墨本的なねらいとし．左記の4つの方針

を示しています。

学校における保健指導の充実については，特に、豊かな心をもち　た

くましく生きる人悶の育成を重視する観点から，基本的な生活習慣の

蕎成　すごやかな精神と身体を育てることなどが強調されています。

　これからの学校教育においては，自ら考え主体的に判断し，それを

解決できる翼貨や能力の育成を図ることが重要です。’fのためには

巳ら学ぶ意欲を高め　思考力　判断力、表現力などの育成を目指した

新しい掌力観に立って指導を進める必要があります。

　また．＃習指導要領総則の趣旨に即して　学校における保健指導は、

教科　遵徳　特別活勤など学校教育活動全体を通じて計画的、組織的

に行い．家庭や地域社会との連携、掌校相互の連携や交流を図りなが

ら、生涯を通じて健庫で安全な生活を送るための墓曝が培われるよう

充実を図る必要があり3す。

　それでは　これからの学校歯科保健噛　ロの健康つく吻の推進

にとって重要な課題はどんなことでしょうか。

　新しい学校歯科保健では，まず．生涯にわたる健康噌進のための

歯　ロの健顧つくりのための基本的な生活習慣　例えば晦　□の澗掃

や望ましい闘食の取り方などを身に付けたり．自分で歯　ロの健康課

題を見つけ，課題解決を図ったりするなど児童生徒自らが積極的に

歯　ロの健康つくりに取り組めるような能力や態度を育成することが

課題となります。

　さらに．歯　0の健頗は、全身の健康にも留接な関連があり、生活

リズムや食生活の改善など健康によい生活行動（ライフスタイル》の

確立を目指した総合的で包括的な健康つくりが求められています。

Q6　学校歯科医の役割はどのようなことでしょうか

Q7　家庭・地域社会との連携のポイントはどのようなことでしょうか一

Q8　学校保健委員会をどのように活用したらよいのでしょうか

15

一
16

Q9　児童生徒の歯・〔］の健康診断はどのように改正されたのでしょうか一

児重生徒等歯　〔］の健康つくり推進委員会名簿

71

〈表紙写真　朝日新闘社提供〉
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小学校部会■

歯・口の健康つくり推進Q＆A

Q1　「小学校歯の保健指導の手引（改訂叛）」では

　　　　どのようなことがらが強■されているのでしょうか

「小学校歯の保健指導の手引」は　小学校教育における歯科保健のあり方を示すものとして　昭和53年に

文部省から刊行されました。そして　新しい学習指導要領の趣旨を踏まえて　平成4年2月に改訂が行わ

れ　その内容が次のように大きく変わりました。

小学校だけてなく　幼稚園や中学校　高等学校等においてもこの手引の趣旨をよく理解し　歯科保健指導

の教育的効果を認識して　学校における歯科保健活動を進めましょうe

〔主な内容〕

学級活動における授桑としての歯

の保健指導のあり方が示されてい

ます。

歯口疾感についての項目が、歯の

保趣指導の大きな柱として加λら

れました。

’

　e
A　　　　●

。難謝る歯の保健興生涯にわたる健康つくりの職

学級を単位として　児重の心身の発遅段階や生活行動等の実態に即し

て　計画的　継続的に行う歯の保健指導の授業がとても重要てす。

　歯肉炎は小学校高学年ごろから増加します。「幽肉炎は児童が自分

て見付けられること　麟みがきて自ら改善することがてきること」を

生かし　小学生期から適切な自己管理能力を育成することが大切です。

「歯肉の見分け方」

麓竃なt閃

曲許

≦電、・

舞
懇
漁

諮
彩
鮎

熱
熱

鰯膜叫の蟹分｝の師験 o肉炎

（塵閥帳鼻要蟹察奮OQ）

　　　　　　　thG　GOLつLτtt17買壷9照しτくたさい

歯みがきの基本的な方法が　示し

てあります。

自みがきを「局題解決学巴」とし

てとらえています。

「発還段階に即した歯みがきの到遺

目雛」が示されています。

家庭や地域社会と遷携した保健活

助のあり方が示されていますe

　歯みがきの基本的な方法は　児重が自分の歯ならひにあわせて　歯

プランの毛先の部分を　みがこうとする歯の面に直角に当てて　軽い

力て　小きざみにこすって　歯垢を確実に落とすことてす。

「　法といった画一的なみがき方を指導するのてはもく　児童自身が

基奉を理解したうえて　自分の歯もらひにあった「みがき残しのない

みがき方」を工夫し　発見し　自己評価して解庚していく過程が大切

です。

「発達段階に即した歯みがきの到遷目標」

　歯の保健指導における組織活動は　家庭や地域社会と連携して　総

合的に推進する必要があります。特に　学校保健委昌会を　学校保健

の推進的役割を担う委員会として十分活用し「開かれた学校」を目指

し　地域ぐるみの函　ロの健腰つくりを進めることが大切てす。

　そして　この手引の趣旨が　小学校たけでなく中学校　高等孚校を

含めk地域全体て　歯　ロの健康つくりの推進に生かされることが期

待されています。

2 3

Q2歯・口の保健指導の目標と内容はどのように設定したらよ　いのでしようか

r小翔岡慶虞の儀健櫓導の」炉引｛亀町厳｝」壷¢●して●陰官と韓臓に”した幽穫と内訓壱承し奮しh■鱒敏の實憎に応じて盈竃しマください●

4

4 5
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Q3　歯・口の保健指導の指導計画は

　　　　よいのでしょうか

どのようにたてれば

薗・口の像健指導の全体計画例（小、中学校）

年周擢導計口

　学校における纏康の保持増進に関する指導は　教育活動全体で

行うようになっています。歯　ロの保健指導も童要な内容として

位■づけられています。

　歯　ロの保鍵指導を効果的に遵めていくためには　総合的む基

本計画としての全体計画を作成する必要があります。

　歯の保健指導の年聞指導計画は　萄の保健指導の全体計画に基

づいて　学級活動における指導の題材名　ねらい　内容などを示

したものです。

この計画は　学級活動における保健指導の興体的な指導計画を作

成するよりどころとなるものです。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（8～9頁参照）

6 7

薗・口の裸健指導の年聞描導計i例（小・中学校）

ー　　
「

［

［

1

〈小学校〉

8

〈中学校〉

9
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小学校部会■

Q4　学校での実践はどのようにしたらよいのでしょうか

学校ではいろいろな機会を通じて、歯・ロの健康つくりが実践されます。次にそのいくつかの活動のポイントを述へますv

し

轟
総
論
齢

　　　　　活動のポイント

歯　口に興味関心をもつための環境づくり

歯ブラシに慣れること　鐙を見てみがくこ

とに慣れるようにする、

一一．　““t°，，’°，°tntlt四

1
’…■■圏・

指導計画に墨ついた指導の実践をする。

一 人一人の歯　□の健康課題にあ，た指響

にする、

1．．＿

…
層　
ー

　　　　　活動のポイント

敦材　教貝、指導資料を適切に活用する．

必要に応じて養護教諭　掌校歯科医　学校

栄養職員等の協力授業の工夫をする、、

保護者との運携を図る。

i

tnVt｝t’

雛鷺難
活動のポイント

1　県童の発想を十分に生かし

　　支援する。

　　児童の実践活動を重視可る、、

Lumww

児重の活動を

」

集会　文化祭　生徒保健発表会等の場を生

かして活動する」

L，ttrm

　　　　　を一僅の流れとしてスムーズにいくように

懲墾ll塾∴

ド…imig』’ ttt“tt」“VTtWUtt． く

　　　　…

　　歯　〔〕の健康っくりのためL一児童生徒が自　　i

　　発的に相談を受けたり　指導を受けられる

　　ようにする．

　　健康課題をは♪きリ認識して指薄が受け㌧

　　れるよつにする．．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　…
　　必要に応して掌校歯科医の健康褐談を骨け　　．
L竺・國・・墜烹一tt．．」

　　実践の手だてがイメージできる護題を設定

　　する。

　　委員会で協議された箪項は実践に移すよう
…
　　にする、

tww＿w．wwLmu．臆、．tt、Hmtt

鶏 ”
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Q5　学校歯科保健活動を進めるための校内での役割分担はどのようにしたらよいのでしようか

掌校における歯・口の健康つくりを効果的にすすめるためには、教職員の役割を明確にして協力しあっていくことが大切です、具体的には次の通りです。
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Q6　学校歯科医の役割はどのようなことでしょうか

騨｝ご「
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Q7　家庭・地域社会との連携のポイントは

　　　　どのようなことでしょうか
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歯・口の健康つくりは、学校・家庭・地墳社会が一体となってこそ、その成果が現れてきます。

次に示した家麿・地域社會との遮携活動例や碁本的な考えを磨まえて案践活勘tしていt敦しょう。

〈轟体的な遮携活動例〉

学級P了A・像慶轡会等で賭し合

いをします。

贋潰会、翻冒会等を開催します。

欄瞳相陵などを翼緬します。

家雇健窟会臓など健康董考える

日壱殴定します。

広趨活勘セ充實します。

地域の関係機関・団体との協

力で健鷹つくりを達めます。
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　　勢の皇潜激鋤し丸窃　嶺の醸戴ひく～」の像凌

　｛寧槻檬㌶範縫彊膿麟鈴驚獅構｛珍藤撒鞍霜し㌧撚し嚇

　　vema「職’n輪w職磯　　　　　　　　　　　　　1
　訪搬・欝の巌鞭つく～鼻捻灘繰恥饒難を象かレ、嚇娯導級鎌鹸瓢

　　磯　嚢、tjS，恥、職の叶衡し凝鵜憂鋤
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Q8　学校保健委貢会を

　　　　どのように活用したらよいのでしょうか

学檀保健を鮭進するため、各学校は、児童生捷の婁態や地域の突惰に応じて学校倶健計画を作戒し、

像謹者尊と胤力して岨織的に躁懸解決を図る必翼があります。その中心的な役割を担うのが学校保D

委員會です。次に．その役割や活用の観点等を上げますので、参考にしてください。

［学校保健委員会の役割1

　多様化する学校保健の諸問題に適切に対処するため，単なる霧複の機関としてではなく、1門的夢項の研

究や実践上の課題を協襯するなど学校保健の課題解決のため　積極的な役割が期待されています。当然のこ

とながら，歯　ロの健慶つくりの推進にも璽要な役割をもっています。

［活用の観点と運営上の工夫1

（1）学校と霞塵の畿弼登

　　用らかにし康す。
　健慶診断の事後捲置．

　保健指導，日鴬生沽で

の実践

［璽員盆の柵臨1

i5

Q9　児童生徒の歯・口の健康診断は

　　　　どのように改正されたのでしょうか

児置生徒の健康問題の変化，医原技術の進歩，地域における振M医療の状況の変化等を踏まえて，畢

成7年度から曲・口を含めた健康診断の内容　方法等が大きく改正されました。歯　ロの健壌診断に

ついては，積極的な健康つくりを目指す観点から，主として次のような点が変わりました。

〔主な改正点〕

う蝕の診断が変わりました。 1う自のうち、禦魁ttのE遷は「C」のみとなi）ました。

　承久0の束処■働〔C〕駐　ただちに魁冒を埜響とするものをいいますe

　従果のC1、C4という4度分顕は行いませんg

2覇たに翼鳳嘆薗｛CO）董巴λすることになり掌した。

　勲腺幽にO）とは．探針を用いての鯉診ではう8とは判窓しにくいが，看色　白斑など初購腐慶

　の屡いがあるもの。小罵裂澗の讐色や貼性が鯉切されまたは，平滑面におけ看脱灰を疑わせる白

　濁や禰色珊が認められるがエナメル藤の歓化，実質欠矯が麟8できないものをいいます。

　嬰覗寮e［CO》のある児璽生縫に対しては　泊優ぱむ饗ないが．幽みがきや陶虚に翻Vる注態など「

　漕切な像置指導を“後描■としτ行う必璽があります。

卜
．

◎o

e
（
丑
即
慧
ー

●

姐
糖
備
裡
榔
累
晋
）

（2）寅臨の手だてがイメ

　　ージで8る麟●にし

　　畿Te
具体的な行動目標

〔3｝　鶏累的な運賞がでt

　　るよう工夫し畿す。

　資料の覇選，簡潔な提

　奥，小委目会

（4，話し脅いが満露に行

　　われ6よう麗璽し康
　　す。

　座鷹の工夫，話しやす

　い雰囲気．親しみやす

　い名称等

〔5）　腰員魯で鵬慶された

　　“項は寅践に鰺され

　　るようにし畿す。
　各委員会に属する紹織

　での活動，反省　評価、

　改善

簸
壽隙鴻襯襯掴購のftme’t
i嶺劇しk壌塗疲、蟻確嫉獅聖蝋・

；聯灘嚢藻轍。窯遷繋倉、
1徽鯨織愚鮒爾醜凝、櫛翁鷺

兄璽生賛撮8・難

婁臨t，轍隻弓

〔6）塘域学較傑健曇員倉の活陰

　　奪生かし蜜す。

橘報や成果の活用　遅携した

活動

σ）均聴の闘爆轍闘・団体馨と

　　の遇携を國り豪す。
　研修会，大会等への参加、遅

　携活動

IG

阿A愈畳・

圏曹畳

鉄り

t・、ρ

（8，　手璽1司P昌鳳貿隅、　事蹴の膚

　　果董活用し農す。

　小学校幽の保健指導の手引，

　むし歯予防推進指定校

　児1生徒等歯　ロの健康つく

　リ推遵事業他

自閥療轟の診断が変わり摩

した。

顎や顔薗全体の択鱈を繕合

的に診断することになりま
した。

斬しい健康診断票の頓式の

参考例が示されました。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1／．．、、　s轟臥瀞

　　　　　〔■慶嘘働CO｝　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　｛＊鍛置働c）
’1唱薯Mの19馴　　　　　　　　　　　9滑画の鰍を難わ讐る白層幽

1禽緬の撰口．歯肉の練騒壷それぞれの0に．3殿霜⑩，1．2｝に区分しτ記λ†ることになIJ塞した。

　自垢の状賑［何醤状睡について診董］0　ほとんど薗垢の付薯なし，　　1春干の付看あリ，

　　　　　　　　　　　　　　2　相当の何1がある
　6肉の撰●〔炎症択態について診1〕0　興常なし　　　1定嗣的曜察があ要，

　　　　　　　　　　　　　　2　専門医噛科医師｝にょる診噺がむ璽

2嘗纈と爵網の妖離壷鋸舎繭に鵯顕して、働秣匿による陰獅と油曹がゆ要な場禽”CG）．儘屑霞O疑

　臓察奢の場含はCGO｝と．孚捜蘭科医斎見欄に已入†61とになりぽしたっ

　麟周疾懇要観寮響〔GO）とは　歯肉に軽匿の炎展症蟹が認められているが，●石沈8は認められ

　ず注磁潔いブラッシングを行うことによって炎疲痘侯が消邊するような當肉の傑有晋をいいま肌

　GOの児量生徒に対しては　治蟹は必要ないが　屡後掲醒として歯みがきや食生落等に闘する保健

　揃碍を行い「爾肉の炎薩の改替を図る必要があります。

巌GO．Gについては　2員の写翼を磐照してください。

畠凋の緩■．咬食の択鰹、それに停oて皇じる顎口鵬の駅璽について．3閥鴨IO．12｝に区分して巴λ

†ることになり富した，

0　異常なし　1定躍酌観票が心要，2　専門医（繭科医師〕による診断が必蟹

健肇診噺冨の楯弐偲、各蝕■脅8「参考馴董量に定めることになり雲した。

k下の［廣診断禦の網かけ圏分に注意しτください。
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歯の健康を守るため，主体的に

取り組む児童の育成をめざして

團 福島県福島市立福島第三小学校養護教諭 大　竹裕　子

◇はじめに

　「8020運動」の推進により，健康の価値が

再認識され，生涯にわたる健康っくりの基礎を培

う学校歯科保健のありかたが問われている。

　また，学校保健法が改正され，歯科健診の内容

や方法が大幅に変わり，歯ばかりでなく口腔や顎

の状態も詳しく調べることになった。

　これらの状況を踏まえ，本校では「歯の健康を

守るため，主体的に取り組む児童の育成をあざし

て」という授業テーマのもと，児童が自分の歯や

口の健康に関心を持ち，歯や口の健康に関する問

題を自分で考え，解決できる態度や習慣を身に付

け，21世紀を健康でたくましく生き抜くことがで

きるような歯の保健指導の授業を進めながら，い

ろいろな機会をとらえて歯科保健活動に取り組ん

でいる。

＜》歯科保健活動の方針

　①年2回の歯科健診の受診により，自分の歯

や口の健康状態を理解させ，疾病・異常の早期発

見と早期治療に努める態度を育てる。

　②歯みがきの習慣形成の望ましい食生活の実

践のために，家庭との連携を図る。

　③歯科保健に関わる学級活動学校行事，児

童会活動，学校給食，日常の指導等の諸活動を積

極的に行う。
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＜》歯科健診の結果

　平成9年度の歯科健診の結果，むし歯の罹患率

は全体で78．8％と昨年の82．2％より減少してお

り，逆にむし歯のない児童の割合が増加してい

る。　（資料1）

　さらに，永久歯のDMF歯数（1人平均むし歯

本数）は0．84本と昨年の1．02本より減少してい

て，6年生のDMF歯数は、1．76本となってい

る。　（資料2）

　この健全歯の状態をできるだけ長く保持させる

たあにも，歯の保健指導の必要性を強く感じてい

る。

◆主な実践活動

（1）年2回の歯科健診

　　春の定期健康診断を実施している。これ

　は，年1回の健診では期間が長いため，春に

　「健康な歯」と診断されていても，年度途中

　でむし歯になっていることを見過ごしてしま

　わないようにするたあである。

　　また，春の健診の結果，未処置歯の治療に

　努めているかどうか，あるいは治療が正しく

　行われているかどうかを確かめたり，早期に

　診断して指導することをねらいとしている。

　　さらに，要観察者（CO）や歯肉要観察者

　（GO）の経過観察，むし歯や歯周疾患が進

　行せずにとどまっているかどうかの確認と歯

資
瞬
膝
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資料1　平成9年度　歯科健診の結果
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1年
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　　　14－一一　一一

34．1

　　　30－一一一一　　

　30．3
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3年
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4年
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　　　17－一一一一一一

　39．5

　　　11－一　　一一

27．5

　　　28－一一一一一一

　33．7

　　　10　一　一一一一

23．3

　　　　壁一一一　－

15．0
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　51．7
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　　　　　　　51．9
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　16．7

　　　12－一一『一一

27．3

　　　22一一一一　　－

　21．2
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　40．0
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27．3

　　　36－　一一　一一

　34．6

合計
303 245 548 　　120－一一一一一一

　39．6

121

49．4

　　　　　　　　241＿＿一＿一一｝一一一一一一

　　　　　　　44．0

　　114－一一一一一一

　37．6

　　77

31．4

　　　　　　　　191－一一　『一一一一一一一一

　　　　　　　34．8

　　　69一一　　一一一

　22．8

　　　47－　一　　－

19．2

　　116凶一一　　　－

　21，2

　　　74－－　24．4　　　　　　　82一一一　一一一一　一一

　　　　　33．5

　　156－一一一一一一

28．5

（注）「その他の歯疾患」とは，歯周疾患（歯肉炎等），不正咬合，要注意乳歯のある者。また，歯・口腔の健康

　　診断票において「歯列・咬合・顎関節」若しくは「歯肉の状態」が2（専門医の診断が必要）と判定され

　　た者を含む。

資料2　平成9年度　歯科健診の結果（永久歯）

　川”蕪∴艶㌶・諦、　　雄
　　葺　ざ竃㌦
書　鰺；

識＿鮒懸諸輸掃

二

　　卦　　レ
済銀

　壼翠　　～

受　　検　　人　　数 99 84 82 83 96 104 548
一

う歯のない者 ，　99 77 64 53 40 41 374 68．3％

処　理　完　了　者 0 2 10 23 49 52 136 24．8％

未　　処　　置　　者 0 5 8 5 9 11 38 6．9％

う歯の総本数 0 11 42 64 166 178 461
一

処　　置　　歯　　数 0 4 31 48 148 162 393
一

処　　置　　歯　　率 0 36．4％ 73．8％ 75．0％ 89．2％ 91．0％
一

85．2％

一 人平均う歯数 0 0．13 0．51 0．77 1．73 1．71
一

（0．84本）

前年度う歯なし率 62．9％

前年度う歯処置歯率 84．3％

列，咬合，顎関節，歯垢の状態で要観察の児

童のチェックなどをする上でも非常に効果的

である。

　この9月の健診の時，学校歯科医の荻生先

生のご協力で実施している歯科衛生士によ

る，1年生の6歳臼歯を中心とした歯みがき

指導は，児童も真剣に取り組んでいて，効果

を上げている指導である。　（写真1）

（2）歯科健診の事後指導

　　歯の検査結果にっいては，健診と同時にそ

　の場で「歯の検査結果のお知らせ」に記入し

　て，担任が個別に指導をしながら全児童に渡

　して保護者に通知している。異常がみられな

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／99



写真1　歯科衛生士による1年生の歯みがき指導

　　　（臨時の歯科健診）

　い児童にも結果を知らせることにより，健康

　な歯を維持するための指導を強化しているの

　が特徴である。

　　また，夏休みや冬休みなどの長期休業の前

　には，未治療者に再度治療勧告を行い，個別

　懇談会の機会には直接保護者に治療を勧める

　ことにより，歯の健康保持のための意識の高

　揚を図っている。

（3）学級活動を中心とした指導

　　1歯の健康を守るため，主体的に取り組む

　児童の育成をめざして　という授業テーマの

　もと，むし歯や歯肉の病気の原因とその予防

　について，科学的な理解を通して，望ましい

　態度や習慣を身にっけさせるため学級活動の

　指導計画の中に位置づけ，児童の自主的な実

　践活動を援助するように，計画的，継続的に

　指導を進めている。

　　この指導の機会を授業参観日に設けて，児

　童はもちろん保護者の歯の健康に関する意識

　の高揚を図った活動も行われた。　（写真2，

　3）

　　また，授業参観に出席していた歯科衛生士

　が保護者の方に協力を依頼し，歯みがき指導

　を実践してもらう授業も行われ，児童が真剣

　に話を聞いている姿がみられた。　（写真4）

（4）日常の歯の保健指導

　　歯みがき活動の習慣化を図るため，給食後

　に洗口の時間を位置づけて，学級毎に，テー

100／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

写真2

写真3

写真4

プの音楽に合わせて歯みがきを行っている。

歯みがきの仕方については，児童が容易にで

きて，しかも，みがき残しがないように，学

校歯科医の荻生先生の指導を受け「スクラッ

ピング法」を採用して，自分の歯並びに合っ

たみがき方ができるように実践している。

　また，栄養十の協力で保健室の他にも，給

食コーナーに歯に関する資料を掲示したり，

毎日の給食の時間に，学級へ配られる「給食

室からのおたより」の中に，時々，歯の健康
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と食物の関係にっいて載せたりして意識の高

揚を図っている。　（写真5）

写真5

（5）歯の衛生週間への取組み

　　歯の衛生週間は，6月4日を中心に全国的

　に行われているが，本校においてもこのうよ

　な社会的行事に呼応して，次のような活動を

　行い，歯の健康に関する意識の高揚を図って

　いる。

　①　全校集会での「よい歯の表彰1

　　・TV放送による紙芝居の発表

　　・むし歯予防のポスター作成

　　・6年生による1年生の歯みがき指導

　　児童委員会で，歯の衛生週間の取り組みに

　ついて協議した結果，3っの活動を確認し

　て，それぞれの仕事に取りかかった。紙芝

　居，ポスター作り，1年生の歯みがき指導と

　も，児童は意欲的に仕事に取り組んでいて，

　毎日自毛的に練習している姿がみられた。特

　に1年生の歯みがき指導では，歯みがきの仕

　方について，6年生自身が再確認する機会と

写真6

小学校部会■

　もなり効果的な活動である。　（写真6）

⑥　家庭，PTAとの協力

　　毎月の保健だよりや学年，給食だよりなど

　に歯に関することを載せて意識の高揚を図る

　とともに，次のような活動が行われている。

　①学年PTA活動
　　　学校歯科医の荻生先生を講師に招いて，

　　「歯の健康を考えるっどい1と題して，校

　　医の先生より専門的な話を聞いたり，児童

　　のアンケート調査の結果発表などを行った

　　学年活動も実施された。参加した保護者か

　　らは，改めて歯の大切さを感じたという感

　　想も寄せられていて，意識づけが図られた

　　活動である。　（写真7，8）

写真7

写真8

②　学校保健懇談会（学校保健委員会）

　　校長，教頭，教務，体育主任，保健主事

　（養護教諭），給食主任，栄養lr，学校医

　（内科，歯科，眼科，耳鼻科），学校薬剤

　師の学校保健委員会のメンバーの他に，P

　TAの学級役員に出席を依頼して年1回学

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／101



校保健懇談会を開催している。この中で，

学校歯科医からの歯の健康に関する話につ

いては，保護者から歯の矯正や治療の時期

などにっいての質問が多く出され，関心の

高さがうかがえる。

＠実践の成果と課題

（1）実践の成果

　①　「給食後の歯みがき」の実施より，歯み

　　がきの習慣が身にっいてきた。

　②学級活動を中心とした，授業での歯の健

　　康保持に関する指導により，歯みがきを積

　　極的に行う姿がみられ，意識づけが図られ

　　た。

　③歯の検査後，当日のうちに結果を全児童

　　に知らせることにより，児童ばかりでな

　　く，担任や保護者も歯についての関心が深

　　まってきた。

④校内の掲示板の利用などにより，むし歯

　　などの歯の治療状況が分かり，歯の健康保

　　持への関心が高まり，治療への意欲づけが

　　図られた。

　⑤　「学校保健懇談会」を開催することで，

　　保護者に対して歯の健康保持のための意識

　　づけが図られた。

　⑥歯の衛生週間の機会をとらえて，全校集

　　会，TV放送，児童保健委員会の活動，学

　　級活動という一連の指導を計画的に行うこ

　　とにより，意識が高まった。

（2）今後の課題

　①健康診断の結果を十分に生かし，歯の保

　　健指導に役立っような資料作りを工夫して

　　いきたい。

　②歯の治療については，あるレベルまで治

　　療率を高あることができるが，それ以後の

　　指導が難しく，保護者や児童の意識の問題

　　や経済的な問題，また，通院時間の確保の

　　問題など，学校の指導だけでは解決が困難

　　な問題が多い。

　　　しかし，一生の健康を支える土台ともい

　　うべき歯の健康にっいては，指導法や啓発

　　の方法等を工夫しながら，根気強く進めて

　　いきたい。

③児童一人一人が，積極的に健康を保持増

　　進できるようにするため，児童の実態に即

　　した個別指導を充実させていきたい。

7
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小学校部会■

健康な歯をつくる意欲を高めさせるための

実践活動を通して

匪藝司福島県いわき市立郷ケ丘小学校養護教諭笠野洋子

◇はじめに

　「治す」より「予防する」を基本理念に本校の歯

科保健指導は，開校以来継続的に進められてきた。

　平成4年度より，「小学校歯の保健指導の手

引」の改定に伴い「発見し」「工夫し」「解決す

る」すなわち「見て」「考えて」「理解する」事を

重要課題として，生涯にわたって健康な生活を営

むためにも児童一人一人が自ら自分の歯や口の健

康に関心を持ち，それらの健康を保持増進できる

態度や習慣を身に付けさせるための保健指導を低

学年の時期から実施し体得させ，継続している。

　一方，歯を含あた口腔保健指導の活動として，

学校・地域・保護者との組織活動を重要と考え，

学校歯科医との連携をもとに，保護者自らの口腔

の健康に対する関心を高める指導に取り組んでき

た。

　これらの基本的な考えを中心として開校以来心

身共に健康な子どもの育成について深い関心を持

ち，歯科保健指導に予防の面から取り組み継続

し，17年の経過をたどっている。

〈本校の概要〉

　本校は，開校時（56年度）児童数551名，14学

級の中規模校であったが隣接地の急速な開発に

よって平成元年度には1，000名を越える大規模校

となった。そして校舎のまわりには多くのプレハ

ブ校舎が建ち並び，洗口場の数も問題となった。

　平成3年度，中央台北小学校との分離により現

在児童数350名，12学級となっている。開校17年

の間に新興住宅地域に起こる諸問題に直面しなが

ら歯科保健活動を実践できたのに対する高い関

心，及び協力があったからと考えられる。

〈歯の検査結果から〉

　年度別歯科健診結果（資料1）

　①検査の結果，むし歯保有児も減少し，口腔

　　も清潔な児童が目立っようになってきた。

　　・平成6年度むし歯のない児童

　　　　　　　　　　　　　　　8．0％（34名）

　　・平成7年度むし歯のない児童

　　　　　　　　　　　　　　　8．6％（34名）

　　・平成8年度むし歯のない児童

　　　　　　　　　　　　　　　10．3％（38名）

　　・平成9年度むし歯のない児童

　　　　　　　　　　　　　　　12．0％（42名）

　　　と年々予防に対する関心が深まってきてい

　　　ると思われる。

　②検査にあたっては

　　・学校歯科医と事前に打ち合わせを持ち1歯

　　　の検査事前保健調査　を実施し，児童のプ

　　　ライバシーを守りながら個別に検査を行

　　　い，学級毎に担任と児童に説明をしながら

　　　検査を実施している。

　　・待機中の児童に対しては，歯に関する掲示

　　　物を見せたり，歯に関する本をあたえ読ま

　　　せたりしている。

　　・歯の健康に関心が高い保護者が多いため健

　　　診結果通知には即，多くの反応がかえって

　　　くる。
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資料1　歯科健診の結果（年度別）
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＠めざす子ども像

　本校の教育目標である「健康な子ども」の具現

化から健康で明るい生活をおくるために8020

運動をめざして，自分の歯や口腔の様子を知り，

むし歯予防に効果的な歯のみがき方や食生活に対

する問題解決に向けて，すすんで実践し，習慣化

できる児童の育成をあざす。

＠実践活動

（1）学級活動における歯の保健指導

　①授業

　　　「ただしいはみがき」

②学級活動指導案

　　一ただしいはみがき1

③　参観日授業

　　　むし歯をなくそう」（写真1）

“ ’・講叢

写真1　参観日の授業風景……2年
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（2）行事における歯の保健指導

　　「歯の衛生週間一・「いい歯の日」等の行事

　には，集中して歯の保健活動を実施してい

　る。

　①歯みがきカレンダー

　◇　保護者に，子どもの歯みがきの様子を観

　　察したり，みがき方の指導をしてもらうこ

　　とを願って，歯みがきカレンダーに「家の

　　人の一言』を記入してもらう形式とした。

　②よい歯の児童の表彰

　　　歯の衛生週間にむし歯をっくらなかった

　　児童に手づくりの賞状を与え表彰してい

　　る。　（写真2）

写真2

③親と子のむし歯予防教室（資料2）

◇　3年生を対象に毎年実施

　　校医の先生のスライド，VTRを使用し

　ながらの講話と，染め出し剤を使って，自

　分の歯ならびに合った歯のみがき方の個別

　指導を受ける実習がプログラムされてい

　る。

　　毎年多くのお母さん達の参加がある。

　　（写真3）

写真3　歯科衛生士さんより歯みがき指導

　◇　「自分の子どもにむし歯を作らないため

　　に」校医の先生の講話を聞くお母さん達。

　　（写真4）

④よい歯の児童の作文発表

　＼　むし歯を作らなかった児童の生活の様子

資料2　6月4日（水）親と子のrむし歯予防教室』AM9：45～PM12：00
1　3校時945　　　　　55

　　　　　　　　　lo州　4校時10　05　　　　　　15　　　　　　　　　　　　　　10　30　　　　10　40　　　　　　　　　50　　　　　　　　　口　　00 　　　　1ユo分110　　　1120　1130 5校時　　［給食　　1200　　　1210

器全（・・分）
（約40分） （30分）

　　　　　　　＼1日≡〉 〈i　　　　　　　　　　　　　　　　≡〉 ＜
児
童
の
日
程

忠「糊鰍さんや醐さんの　　の個別指導を受けながら準攣噛垢の染め肌する　　（2）自分の歯ならびにあった歯　　　　のみがき方（ブラシの使い

↓方）の学習囎）をする・

休
み

時
聞
ト
イ
レ

校医の先生や歯科衛生1‘さんや石

護婦さんの個別指導を受けながら

　q噛垢の染め出し

　（2＞自分の歯ならびに合った歯の

　みがき方（ブラシの使い方）の

　学習（実習）をする。

休
み
時
喝
1
ト
イ
レ

10051
（35分）

子
1
　
　
　
（
約
4
0
分
）
ど
1

i （約30分）保
護
者
の
日
程

＜i

・ 視聴覚室で校医の巾

　川先生の講義を聞く。

　II自分の∫どもに

　むし歯をっくらない
　ためには…　一

〉 もド　　　　　　　　　　　　1の3・参観（fどもと　・緒に学習）3

教：　　　　　　　　　　1
烈※巖者の施陀もと緒1・染移i　め出しの実習をしても吋　　1
碧
…
　
　
　
l
　
I

I　i＞ 〈

　・校医の先生や担任の

　　先生との話し合い。

　（質問などあれば校医

　　の先生から答えてい

　　ただく。）
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写真4

や，むし歯予防のために，自分で努力し実

践している事などを校内テレビ放送を通し

て全校に放映している。　（写真5）

写真5　テレビスタジオでの発表児童

⑤　むし歯予防のVTR視聴

　　学級活動の時間を利用して，児童の発達

　段階や，学級の実態に合わせ「じょうぶな

　歯，っくろうね一1一小学生のためのブラッ

　シング」等のVTRを視聴している。

⑥　親子歯みがき点検

　　歯の衛生週間の期間中，親子で染め出し

　剤を使って「歯みがき点検」を行う。親子

　で口の中をのぞき合って点検し合う等，親

　子のふれあいにも一役かっている。回収率

　も良く，父親の参加が年々高まり関心度が

　深まってきている。　（資料3，4，5）

⑦むし歯予防の標語募集

　　児童活動の中での代表委員会の活動とし

　て，標語の募集と入選作品の発表会を全校

　集会時に実施している（写真6，7）

106／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

資料3

や　歯み麟・一・＿漏＿・纏
　　　　煮頓日9彫6月　、日　【⊥，
　　　　　　　　　　　鰍した人一＠母ua児中維その他】

1蝦1隔、．隠，嚇、「，姻，．ノ

1。．＿．。齢鞭＾

一み声ぐあ、晒号のピ凡・帽嫉列
　　　　　　　　　　　　　　　一
罎酬ノ耳力11師職ず・ら刎・
匿授画り師払璃1ギー
匪，、、鰍辮曜餉、1，ら

『よし　げラシとだめな　ブラシ

濡蟹○轄齢蹴磐
　鯛ツラシ6旨σ腎　　　　　　　　上孚にみか《ために

一輔o－」一輪ッサぞ・一辱　一

資料4

（3）日常生活における歯の保健指導

　①給食後の歯みがき

　◇　「歯みがきタイム」の時間にVTRに合

　　わせて3分間自分の席で素みがきを実施

　　し，その後水道に移動し，ブクブクうがい

　　で洗口している。　（学級担任も児童と一緒

　　に歯みがきをしながら指導している。）

　　（写真8）

②歯みがきカレンダーの使用

　◇　歯みがきカレンダーは保健指導年間計画

　　にそって年6回使用している。

　　　（6月・夏休み・10月・冬休み・2月）
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写真6　全校集会風景

写真7　入選作品と児童

　　その都度回収，集計し，結果については職

　　員打ち合わせ会に提示し，共通理解を図っ

　　ている。
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写真8　歯みがきタイムの素みがき

　　特に，いい歯の日（11月8日）を含んで

　の10日間は，親子で一緒にみがく形式とし

　た。

③個人ファイルの使用

　《ファイルの内容》

　a　やくそくカード

　b　がんばり賞（資料6）

資料6

犠ジー　拳．一”
饗叢藍緯1

　　　　も
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　s無
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磁
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飴

憲蕪
籔
纏
耀
綻
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ノ
こ
ご
臼
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ぎ
乱
と
δ
．
て
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デ

　c　歯に関する6年間の資料

　　6年間の歯に関する資料を一冊のファイ

　ルにとじ込み，学校と家庭との連携をとり

　共通理解を深めている。

④ほけんだより

　　保護者を対象に月1回発行，学校医にも

　届け連携をとっている。

⑤ほけんのしおり

　　児童を対象に月1回発行
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（4）組織活動における歯の保健指導

　①学校保健委員会

　　　年2回（7月・2月）学校医並びに教職

　　員・PTA役員により，子ども達の健全育

　　成を願い開催されている。

　　　ここでは，毎回歯科保健に関する実態が

　　報告され，学校医からの助言指導をもと

　　に，以後の指導に生かせるよう配慮されて

　　いる。

　　　保護者や歯科医以外の専門医からも児童

　　の歯に対する質問が多く，短時間で内容の

　　ある委員会として運営がなされている。

　　（写真9）

写真9　学校保健委員会

②　児童活動

　a　代表委員会

　　　「よい歯をっくろう運動」の一環とし

　　て，「歯を守る」の標語を全校生に呼び

　　かけ人気投票をした。入選学級に手製の

　　メダルを贈るなどの集会運営を行った。

　　その他各委員会が行う歯に関する活動を

　　推進し，各委員会の連絡調整にあたって

　　いる。

　b　放送委員会

　　　毎日の歯みがきタイム時のVTR放映

　　の他，よい歯の児童の作文発表や，他の

　　委員会のTV放送への運営協力を行った。
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　c　保健委員会

　　　「むし歯予防の紙しばい」を作成し，

　　TV放映を行ったり，ミニドクターを毎

　　月発行し，歯の健康を全校生に呼びかけ

　　ている。

　d　給食委員会

　　　歯によい食べ物について，低学年にも

　　わかるような絵に表し活動を行った。

　e　図書委員会

　　　歯に関する本を昼の放送で読んだり，

　　図書の紹介を行っている。

⑧　家庭との協力

　　く保護者からの一言〉

◇おわりに

　今までの実践活動の経過をたどってみると，

　①むし歯の罹患率が減り，処置率も高まり，

　　むし歯のない児童が年々増加している。

　②家庭や，給食後における歯みがきが定着

　　し，特に親子歯みがき点検により，親子のき

　　ずな，親子のふれあいを深めるのにも役立っ

　　ている。

　③母親の関心が深まり毎日の食生活，特にお

　　やっの選び方や与え方が改善されてきてい

　　る。

　この様に積極的に学校における歯の保健指導に

参加してもらい，児童を中心とした家族全員の健

康に高い成果をおさめている。

　今後も，健康で明るい児童から大人へと成長し

てくれることを願い，17年間にわたる学校歯科医

の先生の指導・助言に支えられてきた今までの活

動に反省や改善を加えて学校と家庭が一体となっ

た連携を図り，地道な努力を継続して行きたい。
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小学校の歯科保健活動における

学校歯科医の役割とかかわり方

團沖縄県具志川村立清水小学校学校歯科医玉城民雄

〈はじめに〉

　清水小学校は昨年の第60回全国学校歯科保健研

究大会，東京大会において，［全日本よい歯の学

校表彰」で，最優秀受賞校に選ばれ，文部大臣表

彰の栄を受けました。学校にとっても地域にとっ

ても大きな励みになっています。

　この学校の歯科保健活動が単なる学校行事の消

化として義務的に行われて来たのではなく，児童

の歯と口の健康をっくりあげ，守る教育として，

実践されてきたことが評価されたものと思いま

す。日本学校歯科医会はじめ関係者の方々に深く

感謝申し上げます。

〈学校歯科医の原点〉

　ある日，突然にこの学校の歯科保健活動が活発

になったのではありません。まず始めに養護教諭

の児童の健康を願う思いがありました。

　これが，卒後間もない学校歯科医に伝わりまし

た。養護教諭の情熱が学校を変え，地域を変えて

きました。児童の健康を守ることに情熱を傾けて

いる養護教諭とのあぐり会いは，私に大きな影響

を与えてくれました。単なる歯科検診をするだけ

の学校歯科医から地域歯科や学校歯科保健を考え

行動する者へと導いてくれました。

　歯科医療に恵まれてなかった，この久米島に

は，幼児，児童，生徒の歯と口の健康を憂い，歯

科保健の大切さを認識している，二人のキーパー

ソンがいました。ひとりはこの小学校の養護教

諭，もうひとりは保健婦です。この二人との関わ

りが学校歯科医としての成長の原点になりまし

た。

〈学校歯科保健の現状　昭和57年〉

　久米島全体でもそうですが，ここ清水小学校に

おいても歯科保健の第1の問題点は，う歯でし

た。児童のう歯被患者率はほぼ100％，処置完了

者率は20％以ドでした。6年生のDMFTは10本

をこえていました。

　いま思えば異常なほどのう歯の集団です。しか

し当時は，そのようには感じませんでした。島の

他の5つの小学校も同様な状況でした。私の学校

歯科医としての前任校は，那覇市の郊外にあるマ

ンモス小学校でしたが同じ傾向でした。特にこの

清水小学校が突出しているという印象は全くあり

ませんでした。

　子どもは甘いもの好き，子どもにう歯はっきも

の，歯科医師の私にとっては，全く問題のないこ

とでした。なぜなら，大学の6年間の教育で充分

う歯の治療についての基礎理論を学んできました

から。う歯をいかにヒ手に削ってうまく墳める

か，被せるか，抜歯の手技，義歯の作成法等々，

基礎学習や臨床学習を行ってきました。

　すべて病んだ歯をどう治療するかということを

学んできたわけです。現在のように予防歯科学の

講座はありませんでした。ですから，う歯を治療

することは，仕事であり使命であり，児童の溢れ

るほどのう歯をみても，それは仕事の対象以外の

なにものでもありませんでした。学校歯科医は命
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じられれば当然受けるものと考えていました。学

校歯科医にとって，大変面倒なことは年1回の学

校検診です。どこで決定されたのか，ある日突然

学校検診をお願いしますと電話連絡が入ります。

特に学校や教育委員会からの挨拶や文書が来るわ

けでもありません。

　学校歯科医の唯一の仕事は学校検診であり，し

かたのないボランティアだと考えていました。前

任のマンモス校ではそれはそれは大変なものでし

た。流れ作業で保健指導のできる状況ではありま

せんでした。精魂尽きて帰って来たものです。

　マンモス校では，複数の学校歯科医がチームを

組んで歯科保健活動を行うことを検討すべきだと

思います。

　また，ひとっの地域では，学校歯科医が連帯し

て，学校歯科保健活動を進めていくこともこれか

らは必要になってくると思います。

　大学教育の中で学校歯科医の役割や，学校歯科

保健活動の取り組み方など，社会的責任について

の教育は全くありませんでした。大学教育の根本

的改革が待たれるところです。

　学校検診では，多くの矛盾点にぶっかりまし

た。COやC，であげていても，治療の段階で

は，小窩裂溝を追求すると，う蝕の進行は象牙質

にまで達していることが多くありました。そのた

め，検診基準が学校検診の基準のそれとは，ずれ

を生じていた時期がありました。

　最初の夏休み直前のことです。養護教諭の先生

が児童の名簿を手に診療所へやってきました。先

生がおっしゃるには，「これは，夏休み中に治療

を受ける子どもたちです。休み中に1本でも多く

の治療をお願いします。」とのことでした。1日

あたり20人程度で，1人が少なくても2回受診す

るように，組まれていました。それはまさに先生

の作ったアポイント表でした。養護教諭にとっ

て，児童のう歯の多さ，処置率の低さは，最大の

悩みだったのです。

　この夏休みの忙しさは，いうまでもありませ
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ん。削っては填めて，削っては被せる毎日でし

た。乳歯のう歯の状態は特にひどく，途方に暮れ

たものです。乳歯20本のすべてがう歯の子も少な

くありませんでした。乳歯14本のう歯なんてごく

普通でした。永久歯のう歯も乳歯に負けず劣らず

たいへんなものでした。萌出中の第一大臼歯（6

歳臼歯）はほとんどが立派なう歯になっていまし

た。

　〈学校歯科医の役割〉

　学校検診で一番困ったことは，検診終了後の校

長室でのお茶です。校長先生は，「うちの学校は

どうでしょうか。」と必ず尋ねてきます。　「は

あ！」と答え，「昨年に比べて多少は良くなって

いるようです。」とお茶をにごします。

　本来なら，悪ければ悪いなりに歯科保健への取

り組みや，改善の方法等，提言をする絶好のチャ

ンスです。学校保健委員会を発足させたり機能さ

せる好機だったはずです。

　検診だけが学校歯科医の仕事だと思っておりま

したので全くなんにも浮かんできませんでした。

学校歯科保健の大切さを理解していませんでし

た。

　学校歯科医としてのビジョンや理念があるな

ら，ひとっひとつ，こっこっと少しずっ，改善し

てゆくことができたはずです。5年，10年も経て

ば，ひとつの成果が得られるはずです。如何せん

この学校歯科医には，全くなにもなかったので

す。なんにもしなくても10年は勝手に過ぎてゆき

ました。

　学校側と無理をせず，コミュニケーションをは

かりながら少しずっ，目標に向かうことが大切で

す。無駄に過ごした数年間が惜しまれます。もし

あのとき自覚しておれば，もっと，もっと良く

なっていただろうと思うことがあります。

〈治療から予防へ〉

夏休みが終わり2学期の初あには，処置率は，
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少し改善されます。しかし，翌年の4月の検診ま

でには，またう歯が増え，処置率は元へもどって

しまいます。毎年それの繰り返しでした。

　歯の衛生週間には学校へ招かれ，講話をしブ

ラッシング指導をしました。しかし気持ちが入っ

てなかったように思います。多分，通り一辺のも

のだったのでしょう。

　毎年の検診で心が痛んだことは，処置済みの歯

から，インレーや，乳歯冠等の充墳物がうそのよ

うに消えている時です。技術の未熟さに落胆しま

した。学校検診は仕事の結果をまざまざと見せっ

けられる試練の場でした。

　久米島に来て5～6年たった頃からでしょう

か。何かおかしいと思いはじめました。子ども達

の口の中には多くの乳歯冠やインレー，クラウン

が黒びかりしてきました。

　大学ではう歯は治療するものと教わりました。

私の誤解だったのでしょうか，治療すればう歯の

有病者は減少すると思っていました。しかしどう

もちがうのです。治療してもまた増えるのです。

咬合面を充填すれば，っぎ頬側面，こちらを填め

ればつぎ隣接面と，処置しても次から次へと増え

続けました。

　DMFTは，小学校，中学校と増加をし高校で

は17本以上になったことがあります。処置率は依

然20％前後をうろっいているばかりです。正直

言って児童の治療をしていてだんだん虚しくなっ

て来ました。

　ある時，ある養護教諭が，「どうせ治療して

も，またむし歯になるしねえ！」ともらしたこと

がありました。少しなげやりなこのひと言はどう

にもならない学校歯科保健のゆきずまりのひと言

だったように思います。

　このひと言は，私の胸にぐさりと突き刺さりま

した。むし歯が減らないのは，「あなた方歯科医

のせいだ」というように私には聞こえました。

　どうしたらう歯は防げるか児童の歯と口の健康

について，予防について考えました。この時，初
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めて学校歯科医の原点に立ったように思います。

〈給食後のブラッシング

　　　中学校歯科保健の基本〉

　給食後の歯みがきタイムは，久米島の各小学校

でばらばらでした。給食後にブラッシングをさせ

ようと努力している養護教諭の先生方も給水設

備洗い場，歯ブラシの保管庫，予算の問題，学

校スケジュール，教員の理解に阻まれていまし

た。

　現在の設備や歯みがきタイムは，この先生方の

長年にわたる努力によって勝ちえたものです。本

来なら，学校歯科医も積極的に協力して関係者に

働きかけなければならないはずです。しかし，私

は気がっいた時は，すべて整っておりました。

　他の地区では，校長や養護教諭が代わるたびに

歯みがきタイムが無くなったり，復活したりする

そうです。この間児童の歯肉炎が急激に増加する

そうです。失われた歯みがきタイムの復活には，

さらに大きなエネルギーをっいやすそうです。

　それぞれの学校では学校なりの事情があってと

てもとても歯みがきタイムなんてと話される先生

方もあります。

　21世紀にもなろうという現在，先進国の日本で

は学校歯科保健の大事さが関係者に理解され歯み

がきタイムや設備が当然整っていると思いでしょ

うがそうではありません。

　今年の沖縄県の学校保健研究大会で，ある養護

教諭の方が発言されていました。歯みがきタイム

の設定やそれにともなう設備は，養護i教諭だけで

はどうにもならない，是非学校歯科医会が県や教

育委員会に強く働きかけてほしいと訴えておりま

した。

　厚生省は8020を掲げて国民の歯と口の健康

を増進させようとキャンペーンを行っています。

それならば文部省とも是非連携してほしいもので

す。国は学校保健法の中で学校保健の理念を述べ

保健教育，保健管理，保健組織活動を位置づけて
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います。それならばお題目だけでなく指導強化を

計ってもらいたいものです。

　学校歯科保健の基礎になるのは給食後のブラッ

シングです。このブラッシングに必要な設備を是

非，常設のものとしてもらいたいものです。教室

には黒板や机，イスが必要なように同等のものと

してブラッシング設備を，また，授業時間，休み

時間，給食時間と同等にブラッシング時間を設定

するなど行政の責任で予算化し指導すべきだと思

います。

　〈学校歯科保健への共通理解〉

　学校歯科医と養護教諭の歯科保健に対する共通

理解は最も重要なことです。この共通理解のヒに

学校歯科保健は成り立っといっても過言ではあり

ません。

　この共通理解が理想の形に築きヒげられるには

時間がかかるかも知れません。お互いの仕事の領

域や特殊性を理解し認めあい少しでも，ひとっで

も多く協力してゆくという姿勢が求められます。

　私ども学校歯科医がはりきって，一度に多くの

要求をしてもなかなかうまくゆかないものです。

　なぜこれくらいの事ができないのかと腹の立っ

ことや落胆することもたびたびです。しかし，

じっと我慢し学校の立場も理解しながら少しずっ

改革してゆくことこそが大切です。学校歯科医に

必要なものは，と問われれば「柔軟性と根気強い

こと」と答えます。

　養護教諭との共通理解がすべてに優先します。

これがあれば校長先生はじめ，他の教員の先生方

との共通理解へもこぎっけることができます。学

校歯科保健にっいての教員研修の場はお互いの理

解を築いていきます。担任の先生の協力なしには

これからの学校歯科保健活動はやってゆけませ

ん。先生方へは検診結果の報告，過年度との比

較，現在の問題点とその対策，等を具体的に説明

します。

　児童の歯と口の健康に関心を持ってもらうには
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先生方が自分の歯と口に関心をもってもらうこと

が大切です。

　先生自身がきちっとブラッシング，フロッシン

グ，プラークコントロールが出来るように指導し

なければなりません。給食後のブラッシング時に

は担任の先生の指導が児童の大きなささえになり

ます。

　しっかり噛んで，食べることが全身の健康に

とって大切で，意義があることを理解してもらい

ます。堅いもの噛みずらいものを残す児童たちに

とって担任の先生のはげましのひと言は，大きく

影響してくると思います。

　〈養護教諭研究会からの提案〉　　　　　　　・

　久米島の小，中，高校，10校の養護教諭の先生

方は児童，生徒の学力向上と健康の増進にっいて

常に前向きに取り組んできました。

　春の検診を終え治療勧告書が配られると児童は

治療に通ってくれるようになたました。う歯の本

数が多く治療回数が多いのにもかかわらず児童，

生徒はがんばってくれました。処置率は少しずつ

上昇して来ました。重症う蝕も減少しっっありま

す。

　久米島養護教諭研究会は年2回の歯科検診を提

案して来ました。教育委員会との予算の交渉も済

んでいました。年2回の歯科検診をする理由は次

のとおりでした。

　児童は検診後がんばって処置完了までこぎっけ

ます。しかし1年経て次の年の検診までにはまた

う歯の発生をみる児童が多いということです。こ

のことは処置率は，一時的に改善されるけど，ま

たもとの木阿彌になります。

　児童にとっても1年間のスパンは長すぎるとい

うことです。処置率も同じところで上下するばか

りです。春秋2回の検診で，う歯の早期発見，早

期治療をはかり現状を打開しようということでし

た。

　平成元年より年2回検診がスタートしました。
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う歯以外の歯肉炎，不正咬合も細かくチェックで

きるようになりました。ハイリスクのCOに対す

るシーラント処置をはじめとして積極的に早め早

めの治療をすることになりました。

　当初歯肉炎の発現率は75％程度ありました。早

期発見，早期治療をしてもう歯の発生や再発があ

れば処置率は改善されません。ブラッシング指導

はこれまで以上に取り組みました。あらゆる機会

をとらえて行いました。

　この方法はそれなりの効果が出て来ました。処

置率はかなり改善されました。沖縄県の平均を大

きく上回るようになりました。児童の口の中から

重症う蝕は減少しきれいになってきました。

　しかし気づいてみるとDMFTがかなり高く

なって来ました。それに小学校高学年，中学生の

前歯，小臼歯の隣接面う蝕や，第二大臼歯の咬合

面う蝕はなかなか減りません。小臼歯咬合面う蝕

については少しオーバートリートメントぎみにな

りDMFTをおし上げる原因になりました。

　第一大臼歯（6歳臼歯）は最近では4歳児から

萌出し始めます。この第・大臼歯は6年生までに

ほとんどがう歯になっていました。この第一大臼

歯だけでDMFT　4．0本を切るためには6歳臼歯

を守ることとそれ以外の24本の歯を全くう歯にし

ないことが絶対に必要です。処置完了でう歯なし

の児童は30％から少しずっ増えて来ました。

　しかし，真っ白なカリエスフリーの児童はほと

んどいません。時折カリエスフリーの児童にあぐ

り会った時，その歯の美しさに感動しました。

　処置完了者を増やす，処置率を上げることには

限界がありました。いっ崩れるかわからないう歯

の発生と治療のいたちごっこの関係に疑問と不安

が残りました。

　カリエスフリーのう歯なしを実現するためには

他の方法を考えなければなりませんでした。フッ

素洗口の導入が検討されました。

　フッ素洗口の導入目的は，

　①萌出開始時から幼若永久歯を保護する。
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②隣接面う蝕の予防

③う蝕一治療一う蝕の悪循環を断っ

④MDFTの抑制
⑤カリエスフリー児童を増やす

ことでした。先進国や新潟県に近づけるかもしれ

ないという期待がありました。

〈フッ素塗布と歯科教室〉

　具志川村の保健婦は，定期的なフッ素塗布で乳

歯のう歯は少なくなると常々報告していました。

　年間4回の1歳半，3歳児の乳幼児検診では保

健所の衛生士がフッ素塗布を行っていました。こ

のフッ素塗布をきちっと受けている乳幼児はそう

でないものと比較するとう歯が少ないということ

でした。この保健婦（県立南部保健所派遣）の提

案で平成元年より具志川村立の歯科診療所で，乳

幼児の定期的フッ素塗布が無料で行われることに

なりました。さらに平成2年具志川村福祉課は1

歳～4歳の乳幼児と母親を対象とした　歯科教

室」をスタートさせました。毎月1回行われま

す。年間スケジュールが決められ，リコールも行

います。

　染め出し→プラークチャート記入→ブラッシン

グ，フロッシング指導一・検診及び歯科相談と指導

一フッ素塗布→保健婦による育児栄養指導の順序

で行われます。

　歯科医師，歯科衛生i’r，保健婦，母子推進委

員，福祉課職員がメンバーです。母親には乳歯及

び乳歯裂の重要性を理解してもらうと同時に乳

歯，永久歯ともにカリエスフリーを目標にさせま

す。

　歯科教室がスタートして8年目になります。今

年幼稚園に入園した5歳児は14．2％がカリエスフ

リーです。処置率も61．2％です。

　子どもの口の中に関心を示しはじめたお母さん

たちは自らのむし歯の治療やお口のケアーも積極

的に行うようになって来ました。

　乳歯列の咬合機能が永久歯の歯列不正や顎関節
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症の予防をすること，また学力や運動能力の向上

にも不可欠であることをわかっもらうようにして

います。

　この歯科教室は母親の手でその子に「健康な人

生のスタートである健康な歯と咬み合わせをプレ

ゼントする」ことです。

　妊娠中のお母さんには母乳保育と離乳期からの

カミカミ育児法を紹介して指導しています。この

「歯科教室」が，この村の地域歯科保健活動と学

校歯科保健活動の基礎であり核となっています。

　〈フッ素洗口の導入〉

　平成2年の12月から村立の2っの保育所でフッ

素洗口が導入されました。対象は4歳児です。毎

日法で行っています。

　0．05％のフッ化ナトリウム溶液，7～10・meを

1分間ブクブク洗口して吐き出します。歯科医師

が調剤分包したフッ化ナトリウム粉末0．25gを

500ccの洗口用ポンプに水道水で溶かします。こ

のフッ化ナトリウム水溶液はフッ素濃度225ppm

です。洗口用ポンプをふた押しすると約7～10nt

が出ます。

　園児は昼食を終えるとお昼寝の準備をし，着替

えてから音楽に合わせてブラッシングをして後

に，フッ素洗口をします。そしてお昼寝です。

　最近では6歳臼歯の萌出が4歳児からみられる

ようになりました。このフッ素洗口は幼若永久歯

のエナメル質の成熟を加速させることができま

す。

　3歳児以下の乳幼児はフッ素洗口が上手に出来

ませんので，同じ濃度のフッ素スプレーを用いて

行います。

　このフッ素洗口の導入にあたっては，地域歯科

保健及び学校歯科保健の担当者としての歯科医師

が「フッ素洗口を導入した新しい地域歯科保健活

動の要請文」を村長と教育長に提出しました。

　村長，教育長は両名の公文書で所轄の沖縄県立

南部保健所ヘフッ素洗口の安全性の確認を行いま

114／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

した。その後，村議会で審議され予算化されまし

た。幼児，児童，生徒一人当たりの年間予算は

150円～250円です。

　小学校2校のフッ素洗口は平成3年度の2学期

から始まりました。

　久米島養護教諭研究会，10人の先生方は新潟県

や日教組の資料を取り寄せて勉強されていまし

た。フッ素洗口の安全性と効果にっいて学校歯科

医としての意見を求められました。

　①フッ素応用によるむし歯予防は世界の流れ

　　であり日本は遅れている。

　②ほぼ100年間の疫学調査と基礎研究がされ

　　ている。

　③過去50年間の応用の歴史がある。

　④その安全性にっいては，十分に確立されて

　　いる，十分な理論的裏づけがある。

　⑤う蝕抑制率は，40～60％である。

　⑥フッ素洗口について専門家の間では議論の

　　余地がない。

　⑦フッ素反対の旗手は，日本には，ただひと

　　りであり，その下に3～4人の同調者がいる

　　のみ。

　⑧この人々は専門家ではない。

　⑨主に外国のフッ素反対派の資料や過去に否

　　定された論文を自分流に活用して結論づけて

　　いる。

　⑩その著書には多くの嘘と矛盾があること。

等を述べました。そして両方の資料を提出しまし

た。フッ素洗口実施の最終決定は10人の養護教諭

にゆだねられました。

　保育園，幼稚園は，毎日法，小学校，中学校は

週1回法で実施することになりました。

　フッ素洗口は，毎日法，225ppm，週1回法，

900ppmの濃度です。7～10meで1分間洗口しま

す。フッ素洗口の口腔内残留フッ素量は洗口液の

約10％程度です。毎日法で0．2～0．3mg，週1回法

で0．9～1．3mgです。1．　Omgは私たちが食物や飲料

水から摂取するフッ素の1日量とほぼ同じ量で

す、
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す。必須栄養素としてのフッ素の1日必要量は

3mg～4mgです。

　食物摂取の1日量と口腔内残留量と合わせて

も，WHOの勧ある必要量には，達しません。

　フッ素洗口によるう歯の抑制率はWHOによる

と40～60％とされています。フッ素洗口開始より

7年目になります。同じような結果がえられてい

ます。

　2000年までの目標は，

　a　う歯なし（カリエスフリー）を50％にす

　　る。

　b　12歳児DMFTを3．0以下にする。

　c　歯肉炎，歯周炎の被患率をゼロにする。

ことです。

　この目標を達成するためには，ブラッシング，

フロッシング，プラークコントロールはさらに重

要になります。生涯を通じた，歯，歯肉，口の健

康の基礎になるには，プラークコントロールで

す。

　清水小学校の児童の歯肉炎は75％から50％へ，

さらに10％以下へFがりました。今年は，3．4％

で大きく減少しています。

　人の健康管理の原点であるプラークコントロー

ルを保育園から小学校6年生までに完全にマス

ターさせることが，私たちスタッフの目標です。

わたしたちのブラッシング指導のあり方は，この

目標を持ったことで大きく変わってきました。

　児童自らのセルフチェック，セルフコントロー

ルの手法を試みています。学校歯科保健におい

て，ブラッシング，フロッシング，プラークコン

トロールとフッ素洗口は車の両輪と同じです。い

ずれが欠けても児童の健康な口腔は獲得できませ

ん。

　う歯の発生が減少してきたことは，児童の自信

を深めています。努力はむくわれていることを実

感しています。

　検診の時「むし歯なし，歯肉炎なし，上等」と

言われたときの児童の笑顔と誇らしげな顔は，ま
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さにそれを物語っています。

　清水小学校の1人あたりの未処置歯は，1，3本

です。乳歯が0．79本，永久歯0．51本です。

　う歯なしの児童は50．78％です。この中で，過

去にう歯を保管していたが処置をしてのう歯なし

が37．68％です。全くのカリエスフリーが13．1％

です。未処置歯を有する児童のう歯の程度は，ほ

とんどがClからC2の初期う蝕です。　C3やC4の

重症う蝕は，ほとんどみられなくなりました。

時々，転校生がC3～C4をもち込んできます。

〈学校歯科医とは〉

　児童の学力向上と健康は，保護者をはじめ学校

関係者の願いです。

　学力向上は，教員の方々が日々努力されていま

す。健康については，学校保健に携わる私どもが

学校側とともに歯科保健の向上に努力しなければ

なりません。

　私は，学校歯科医の16年間の中で，前半の9年

間は全くなにも自覚していない校医でした。歯科

医療機関が1件しかなく，処置率の低いう歯の多

い学校でした。

　児童，生徒は，甘いものが好きです。学校には

う歯をもった児童が多くいてもなにも不思議では

ありませんでした。う歯は治療すれば，すむこと

と認識していました。

　学校検診と6月の歯の衛生週間の講話とブラッ

シング指導が最大の仕事でした。幼児，児童，生

徒の歯科保健の向上に努力することなどとは思っ

てもみませんでした。

　治療しても減少しない児童のう歯の実態に気づ

くのに10年を費やしてしまいました。「人間は考

える葦」であると，パスカルは言いましたが私ど

もは「児童の健康を考える歯科校医」にならなく

てはなりません。次の時代を担う児童は私たちの

手で健康の基礎づくりをしてあげなければなりま

せん。

　21世紀のこれからの高齢化社会はこの児童たち
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がささえることになります。学校歯科医らしい自

覚に立った時はじあて学校とは，学校歯科保健と

はなにかということを考えるようになりました。

しかし学校歯科医の提案がすべてすんなりと受け

入れられるものではありません。

　児童の健康を願い，その学校に合った歯科保健

の目標を立て実現させてゆくには，少なくても10

年というスパンで取り組まなければならないと思

います。

　学校という所を理解し，校長，養護教諭，教員

との学校歯科保健への共通理解を築いてゆかなけ

ればなりません。これがなければ，すべてうわす

べりで，すぐに崩れてしまうことになります。

　毎年入れ替わる校長，養護教諭，教員のなかで

ただひとり動かないのは学校歯科医です。

　学校歯科医の学校歯科保健に対する確固たる理

念と信念がなければ児童はいっまでたっても健康

になりません。

　ないにもしないでも10年はすぎてゆきます。し

かし，目標をもった10年は必ず成果をもたらしま

す。

　いま再び学校歯科医とは，と問われれば「目標

と，揺るぎない情熱と，ねばり強さ」と答えま

す。

　学校歯科医は非常勤の嘱託的性格の公務員で

す。学校のメンバーのひとりです。教員とお互い

の職務を理解しあい，コミュニケーションをはか

り，少しずっ，こっこっとあせらず目標に向かう

ことが大切だと思います。

〈学校歯科保健の特殊性〉

　清水小学校における学校歯科保健の第1の問題

点は，う歯の被患率の高さと1人あたりのう歯の

保有歯数が多いということでした。しかし，う歯

のみならず多くの問題をかかえているのが学校歯

科保健です。学校歯科保健は，う歯の問題だけで

なく多くの特殊性を有し複雑にからみ合っている

ことです。
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　①う歯及び歯肉炎の有病率が高い。

　②歯の交換期で，タイミングがからんでい

　　る。

　③う歯が急増し，急速に進行する。

　④う歯には，自然治癒がない。放置する程治

　　療が困難になる。

　⑤乳歯のう歯は永久歯の不正咬合をひきおこ

　　す。

　⑥乳歯のう蝕と永久歯のう蝕には，相関関係

　　がある。

　⑦歯周疾患や不正咬合が発症する時期であ

　　る。

　⑧多くの児童で，歯と顎の発育に大きなアン

　　バランスを生じている。

　我が校では，う歯，歯肉炎に対しては，フッ素

洗口やプラークコントロールの徹底等の対策を講

じました。現在では明らかな減少傾向が見られま

す。

　新たな問題は，歯列不正や不正咬合に対する対

策で苦慮しています。

　う歯歯肉炎はなくなったが歯列不IEのままで

は，将来に悔いが残ります。小学校の給食で咀噛

トレーニングが必要です。しかし噛みこたえのあ

る食物は，残量が多いのが実情です。

　専門家は，母乳哺育，離乳期のカミカミ育児法

等，乳幼児の咀囎習慣から変えてゆかなければな

らないと指摘しています。

　学校歯科保健で乳幼児期は対応できません。

「歯科教室」を開催している地域歯科保健活動の

中で，乳幼児期の咀囎機能の基礎づくりをしっか

りやってもらうよう，お願いしています。

〈学校歯科医の仕事〉

（1）学校歯科保健教育

　　小学おける歯科保健教育は，これまで全学

　年を対象にした歯科講話などが行われて来ま

　したが，大きな効果や動機づけにはなりませ

　んでした。



F

　ブラッシング指導もクラス単位で，しかも

染め出して，セルフチェック，セルフコント

ロールの意識を持たせることが，児童の自覚

をうながします。

　歯科保健教育も，児童用にレベルを下げる

のではなくスライドやビデオを使って，う歯

や歯肉炎の実態を説明する。

　もしブラッシングやプラークコントロール

を怠った時どうなるのか10年後，20年後の臨

床の症例をビジュアルに児童の記憶の中へや

きっけさせ，動機づけをすることが必要です。

　ブラッシング指導も通り一辺のものではそ

の場限りになってしまいます。指導する側の

「たゆまざる工夫と気合い」が成否のカギに

なります。

　指導したことは実際の給食後のブラッシン

グで生きてこなければなりません。歯科衛生

士が，毎日学校に出かけてゆくわけにもいき

ません。担任の先生にブラッシングのアドバ

イスをしてもらいます。担任の先生自らが歯

に関心をもち，プラークコントロールをき

ちっと身にっけてもらわなければなりませ

ん。　児童のブラッシング指導の時には担任

も共に行います。教員の歯科保健の研修の時

間をもうけてもらえればなおのこと，共通理

解を深めることができます。これから学校歯

科保健は，担任の理解と協力が必要です。
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（2）歯科保健管理

　　春，秋2回の歯と口腔の検診を実施してい

　ます。年2回行うことで口腔内の管理や歯の

　交換期の対応も十分に行えます。

　　う歯のみならず，歯肉炎，歯垢，顎関節，

　不正咬合等，口腔顎顔面の検診と指導も時間

　的ゆとりをもって行うことができます。C

　O，GO，要観察に対しても，年2回検診

　は，有効に機能します。

　　検診結果の集計と分析から，各学年ごとに

　指導上の問題点を明らかにし保健指導の方法

　を検討します。教員研修の場で報告し先生方

　の協力をお願いします。

（3）歯科保健活動

　　学校保健委員会を発足させたり委員会が十

　分機能するよう，定期的な開催を関係者へ強

　く働きかけます。

　　私どもでは，春，秋の検診時には，各クラ

　ス毎に1時限を検診とプラークコントロール

　指導にあてています。検診直後の指導は児童

　も緊張があり，また，う歯なしが5割以上も

　いますのでさらに効果的です。

　　これらの検診，指導や毎月1回の各クラス

　毎の染め出しセルフチェック，セルフコント

　ロール，歯科保健の教員研修等，年間のスケ

　ジュールを定期的なものとして組み入れ確保

　します。

清水小学校歯科検診結果の推移

繋鰻饗欝讐
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⊆平成9 268 　％13．1 　　％
86．9

　　％
43．3

　　％
56．7

　本
3．6 1．3 1．1

禦成8 285 9．5 90．5 41．5 58．5 3．4 2．0 1．2

平成γ 286 3．1 96．9 34．5 65．5 3．9 2．3 1．6

1単成6 289 1．0 99．0 38．1 60．9 6．5 1．8 1．9

平成δ 298 1．0 99．0 44．7 55．3 6．6 1．9 2．5

平成4 295 1．7 98．3 44．5 55．5 6．5 1．9 2．9

昭和s駐 315 0．3 99．7 18．1 81．6 5．6 3．1 4．7
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　学校歯科保健教育，保健管理を学校行事の

中でシステム化することによって，校長，教

員のめまぐるしい転勤の変化にも流されるこ

となく，おちっいた歯科保健活動ができるよ

うにします。

　学校歯科保健活動の普遍化，恒久化を計る

ことが重要です。

〈おわりに〉

（1）児童と学校歯科医のきずな

　　15年間，この地区の学校歯科医をして良

　かったことは，保育園から高校まで常に子ど

　もたちと接することができ，口の中を診れた

　ことです。もし遠距離校を担当させられてい

　たなら学校や児童に対して今のような気持ち

　や愛情は，持っていなかったのではないかと

　思います。

清水小，沖縄，全国のう歯被患者率 （ノJ＼学†交）

男子 女子

清水小
　　％
41．58

　　％
45．02

処　　置

完了者
沖縄県 27．09 30．40

全　国 40．00 42．20

清水小 58．42 54．98

う
　
　
　
　
鶴

未処置歯
のある者

沖縄県 67．08 63．86

全　国 45．85 43．39

清水小 86．86 87．02

被患者率 沖縄県 94．18 94．26

全　国 85．86 85．60

全国・沖縄県は平成8年度，清水小学校は平成9年度

1人当り処置歯数 清水小　平成9年度

1人当りの
処置歯数

乳　　歯 3．04本

永久歯 0．56本
3．6本

1人当りの未処置歯数

被検者　268名

清水小　平成9年度

1人当りの
未処置歯数

乳　　歯 0．79本

永久歯 α51本
1．3本

被検者　268名
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　　児童の口の中をいっも診ていられたこと，

　成長がみれたこと，私の思いをっのらせ大き

　なきずなとなりました。

　　このことは，学校歯科医の配置を考えるう

　えで重要なことだと思います。児童，生徒と

　のフェィストゥフェイスの関係がよい結果に

　っながると思います。

　　真夏の太陽の下，日に焼けて大っぶの汗を

　かきながら息をせきって，白い歯と笑顔で遊

　び回る子どもたちをみるのが大好きです。

　　カリエスフリー，歯肉炎フリーの歯と口の

　健康，日本一になるよう努力してゆこうと決

　意しています。

②　地域歯科保健とのかかわり

　　この村では，昨年の清水小学校の受賞を

　きっかけに，乳幼児から8020までの，新

　しい地域歯科保健活動を起動させようとして

　います。その予算の獲得のために県と国への

　折衝に入っています。

　　私たちは地域歯科保健や学校歯科保健をさ

　さえている人々と共に手をたずさえて，共通

　理解を深あてゆきたいと思っています。

　　これまでは，地域歯科保健活動が学校歯科

　保健活動をささえてきました。しかし今度

　は，学校歯科保健活動の成果が地域歯科保健

　活動に広がりを与えようとしています。

　　息の長い着実な，しかも継続性のある学校

　歯科保健活動を定着させてゆくには，しっか

　りと地域歯科保健活動と連動することが必要

　です。

　　0歳から8020までの生涯歯科保健の中

　で，保健教育，保健管理が活用できる学校歯

科保健は重要な役目を担っていると思いま

す。

《
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座長

確かな健康観の育成を

めざす中学校における

歯科保健活動

　中学校部会は，「21世紀の学校歯科保健一確か

な健康観の育成をめざして一」という本研究大会

の主題に即して，「確かな健康観の育成をめざす

中学校における歯科保健活動」を課題に，次の研

究内容にっいて基調講演と3人のシンポジストに

よる提言を行い，研究協議を進めることとされて

いる。

1．中学生の発達段階からみた歯科保健の目

標と内容及び活動の在り方

2．歯科医学からみた中学生期の課題と歯科

保健活動の在り方

3．中学校の歯科保健活動における学校歯科

医の役割とかかわり方

日本体育大学教授

吉田螢一・郎

▽健康観をめぐって

　本年6月，文部省保健体育審議会は「生涯にわ

たる心身の健康の保持増進のための今後の健康に

関する教育及びスポーツの振興の在り方につい

て」中間まとめを公にしたが，「21世紀に向けた

健康の在り方」について次のように述べている。

（21世紀に向けた健康の在り方）

　国民の健康をめぐって今日指摘されている様々な

問題は，経済や科学技術等の発展に伴う社会の変化

によって生じたものであり，これらの変化は今後も

基本的には変わらないと予想される以上，その克服

のためには，国民一人一人が，これらの心身の健康

問題を意識し，生涯にわたって主体的に健康の保持

増進を図っていくことが不可欠である。

　健康とは，世界保健機関（WHO）の憲章では，

病気がなく，身体的・精神的に良好な状態であるだ

けでなく，さらに社会的にも環境的にも良好な状態

であることが必要とされている。

　すなわち，健康とは，国民一人一人の心身の健康

を基礎にしながら，楽しみや生きがいを持てること

や，社会が明るく活力のある状態であることなど生

活の質をも含む概念として捉えられている。した

がって，国民の生涯にわたる心身の健康の保持増進
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、 を図るということは，すなわち，このような活力あ

る健康的な社会を築いていくことであると言えよ
う。

　また，健康を実現し，さらに活力ある社会を築い

ていくたあには，人々が自らの健康をレベルアップ

していくという不断の努力が欠かせない。WHOの

オタワ憲章においても，「人々が自らの健康をコン

トロールし，改善できるようにするプロセス」とし

て表現されたヘルスプロモーションの考え方が提言

され，急速に変化する社会の中で，国民一人一人が

自らの健康問題を主体的に解決していく必要性が指

摘されている。ヘルスプロモーションは，健康の実

現のための健康づくり等も含む包括的な概念である

が，今後とも時代の変化に対応し健康の保持増進を

図っていくため，このヘルスプロモーションの理念

に基づき，健康に関する正しい知識を理解し，適切

な行動をとる実践力を身に付けることが益々重要に

なっている。

　以上のことから，21世紀に向けた健康をどう見

るかという健康の在り方は，国民一人一人が生涯

にわたって主体的に心身の健康の保持増進を図る

ことができるようにするということであり，その

上に楽しみや生きがいを実感できるような健康な

社会を構築することができるようにするというこ

とであろう。

　したがって，学校においては，改めて教育過程

編成の原則に示されている「児童生徒の人間とし

て調和のとれた育成」（小学校，中学校，高等学

校学習指導要領総則教育過程編成の一般方針1）

ということと，「生涯を通じて健康で安全な生活

を送るたあの基礎が培われるよう配慮しなければ

ならない」（3体育に関する指導）ということの

今日的意義を改めて確かあてみる必要があると考

えるのである。

恥科保健教育をめぐって

　中学校の歯科保健教育は，学習指導要領におけ

る位置付けからいって，もっぱら特別活動の学級

中学校部会■

活動，生徒会活動，学校行事における保健指導と

朝や帰りの会などにおける日常指導，個別指導と

いった保健指導（health　guidance）に委ねられ

ることになる。

　したがって，小学校における指導を一層発展さ

せ，中学校の発達段階に応じた歯科保健指導を計

画的に行うようにしなければならないのである。

　（1）中学校における歯科保健指導の特質

　　　学校における歯科保健指導は，生徒が自分

　　の歯や口の健康に責任をもっ独立心と能力を

　　育てることを目指して，特別活動の学級活動

　　を中心に計画的，継続的に行われるものであ

　　る。っまり，学級担任中心にすべての教職員

　　によって行われるものである。中学校におい

　　ては，教科担任制のため，様々な障害が予想

　　されるが保健主事と養護教諭が一体となって

　　推進体制を整えていくことが望まれる。

　　　そして，歯科保健指導は，生徒が現在当面

　　しているか，ごく近い将来当面するであろう

　　歯・口の健康の問題が「学習内容」になるこ

　　とから，各学年の生徒の歯科的課題（学習要

　　求）を把握し，学校ごとに目標と内容を設定

　　して指導を行うことになるのである。

　　　しかし，中学校には小学校のような文部省

　　からの指針（「小学校歯の保健指導の手引「改

　　訂版）」もなく，各学校が主体的に指導の目

　　標や内容を設定して行うようにしなければな

　　らないのである。

　（2）中学校の発達段階からみた指導上の課題

　　①歯・口腔の発育と疾患や異常の面から

　　　ア　歯と口の発育は，永久歯が28本生えそ

　　　　ろい，永久歯が完成する。

　　　イ　歯肉炎の生徒が多い。

　　　ウ　不正咬合の生徒が少なくない。

　　　工　永久歯のむし歯が多発する。

　　　　・歯と歯の間
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　　　・歯と歯肉の境部

　　オ　むし歯は女子に多く，歯肉炎は男子に

　　　多い傾向がある。

　②意識や行動の面から

　　ア　永久歯列の完成期を迎えるので，混合

　　　歯列期の小学生のころにくらべると歯・

　　　口腔への関心はうすれてくる。

　　イ　クラブ活動や部活動，受験準備などに

　　　追われ，歯みがきなどの望ましい行動が

　　　乱れるようになる。

　　ウ　認識力が発達するので科学的感銘から

　　　強い動機を受けるようになる。

　　工　集団からの影響を強く受けるようにな

　　　るので，保健委員会などの生徒の自発

　　　的・自治的活動の効果が大きくなる。

（3）歯科保健指導の着眼点（解決を迫られてい

　る問題）

　①自分の歯や歯肉の健康状態を理解できる

　　ようにする。

表1　中学校歯の保健指導の内容

　②歯列の特徴に合ったみがき残しのない歯

　　のみがき方や歯肉炎の予防と改善のたあの

　　歯のみがき方を習得できるようにする。

　③歯問清掃用具（デンタルフロスなど）の

　　使い方を習得できるようにする。

　④社会生活の人間関係における口の中の清

　　潔の大切さを理解できるようにする。

　⑤食事，間食，夜食をコントロールできる

　　ようにする。

　⑥　歯や口の健康上の問題で起こる不安や悩

　　みを解消する方法を理解できるようにす

　　る。

（4）中学校における歯科保健指導の目標と内容

　　以上のような中学校の諸課題から，中学校

　3年間の歯科保健指導の指導目標と指導内容

　は，表1のように要約できよう。

⑤　学級活動における指導計画

　　それでは，3年間でどのような題材でどの

　ような内容の授業を行ったらよいのだろう。

A　自分の歯や口の中の様子

　　自分の歯や口の健康状態を知り，進んで病気の予防に努め，歯の検査や治療を受けるようになる。

①　健全歯むし歯（処置歯未処置歯）がわかり，進んでむし歯の治療を受ける。

②自分の歯並びの特徴がわかる。

③　健康な歯肉と病的な歯肉がわかり，自分の歯肉の状態に関心をもつ。

④　歯垢が生きた細菌の塊であることが分かり，歯の病気の予防に関心をもっ。

⑤歯垢やむし歯などが口臭の原因になることがわかり，歯や口の清潔に関心をもっ。

B　歯や口の清潔

　歯や口の清潔の状態を知り，常に清潔に保つようになる。

①歯垢染め出し検査で口の中の汚れの状態を自分で確かめることができる。

②自分の歯並びを考え，歯ブラシの毛先をどの歯面にも当てて歯垢をきれいに落とすみがき方ができる。

③歯肉の健康状態を保つみがき方ができる。

④歯と歯が重なり合っている所の歯垢は，歯ブラシ以外の糸や輪ゴムなどを使ってきれいに落とすことがで
　　きる。

⑤　第二大臼歯に関心をもち，咬合面にも歯ブラシの毛先が届き，みがき残しのないみがき方ができる。

C　歯の健康によい食生活

　歯の健康と食生活のかかわりにっいて関心をもち，栄養素のバランスのとれた食事をとることや，間食のと

　り方に気をつけるようになる。

①歯と口の働きがわかる。

②よくかむことが，消化や歯・顎の成長を促すことがわかる。

③歯応えのある食品を進んでとることができる。

④　栄養素のバランスのとれた食事を規則正しくとることができる。

⑤間食のとり方（夕食後や就寝までの間食）を改善することができる。

（吉田螢一郎・西連寺愛憲：新しい歯の保健指導の授業と展開（ぎょうせい）より）
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生徒が当面している歯や口の健康をめぐる問

題に即して考えてみると，各学年少なくとも

2回ずつの学習の機会は確保すべきものと考

える。

　表2は，日本学校保健会がまとめた「学校

における歯の保健指導の進め方」（平成7年

　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

3月）で示している年間指導計画例を紹介し

たものである。

　しかし，これだけでは，学級担任が指導を

行うことは困難が予想されるので，題材ごと

の指導計画を作成し，どの学級でも生徒に

とって楽しい学習ができるよう配慮しなけれ

表2　中学校の年間指導計画例
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瓶年　ド

　　　　　　や永魂
、障　ξ

案旛
時期

こう こう こう

○歯垢の正体 ・歯垢は細菌であり， ・ 歯垢の性質とう歯や ・ 顕微鏡（または
こう

をさぐろう う歯や歯肉炎の原因 歯肉炎との関連の理 歯垢の写真）

となることを理解し， 解 ・ う歯や歯肉炎の

進んで予防しようと

する態度を身にっけ

・う歯や歯肉炎の予防　　　　　こうに有効な歯垢清掃の 進行図　こう・歯垢染あ出し用

6月

1 ることができるよう 方法の習得 具

学
にする。 ・歯ブラシ，コッ

プ等
年

○間食と歯・ ・ 歯・口の健康と間食 ・ 食生活とう歯や歯肉 理科：動物の生活 ・ 間食記録表

口の健康に の関連を理解し，間 炎の関連についての と体づくり

っいて考え 食の内容や取り方を 理解と自己管理 家庭科：食生活を 11月

よう 改善できるようにす ・ 自分の間食の改善 見直そう

る。

こう こう

○歯みがきの ・ 自分の歯並びに合っ ・ 歯垢染め出しによる ・ 歯垢染め出し用

ポイントを

身にっけよ

た歯みがきの方法を

工夫できるようにす

みがき残しの確認　こう・歯垢を残さない歯の 具・歯ブラシ，コッ
6月

2 う る。 みがき方の工夫 プ等

学 　そしやく

○咀囎と歯・
　そしやく
・ 咀噌の重要性を理解

　そしやく　　　　　こう

・咀囑と不正咬合の関
　　こう
・不正咬合の写真

年 口の健康に し，よくかんで食べ 連の理解　　　　　　そしやく ・食品のかみごた

っいて考え ることができるよう ・ 食物の選択，咀囑習 え表 11月

よう にする。 慣の重要性の理解と ・ 各自の食事の記

食生活の改善 録表

○歯肉の健康 ・ 正しい歯みがきによ ・ 歯肉炎の原因と症状 保健体育科：疾病 ・ 歯肉炎の写真
こう

を守ろう り，歯肉炎の予防と ・歯肉炎の予防に有効 の予防 ・ 歯垢染め出し用

改善ができることを な歯みがきの方法 具 6月

理解し，実践できる ・ 歯ブラシ，コッ

3 ようにする。 プ等

学 ○きれいな歯 ・ 病気予防の面の外に， ・ 感じのよい口もと

庫 ・口でスマ 人間関係の円滑化の ・ 友達づくりと清潔さ

一 トに生き

よう

面から，歯・口の清

潔と健康の大切さを

・歯・口の多様な役割
11月

理解し，実践できる

ようにする。

（日本学校保健会「学校における歯の保健指導の進め方」（平成7年3月）より引用）
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　ばならない。その際可能な限りguest　tea－

　cherとして養護教諭はもとより学校歯科医

　の参加が得られるようにすることが望まれ

　る。

（6）生徒会活動における歯科保健指導

　　生徒会活動は，生徒の自発的，自治的な活

　動を通して，自律的な生活態度や体得や民主

　的な社会の形成者としての資質を身につける

　ことをねらいとしている。このため，「学校

　生活の充実や改善向上を図る活動一1生徒の

　諸活動間の連絡調整に関する活動」「学校行

　事の協力に関する活動」などが内容となって

　いる。

　　こうした，生徒の自発的，自治的活動の過

　程において歯科保健に関する問題が取り上げ

　られることが少なくない。中学校において

　は，特に保健委員会の活動や学年集会や全校

　集会といった集会活動で歯や口の健康に関す

　る問題を積極的に取り上げ，生徒の自発的な

　活動を推進することによって，学級における

　活動の充実を図っている例が多い。

　①委員会活動で

　　　保健委員会を中心に計画され，活動が行

　　われるが，新聞や放送などの委員会におい

　　ても本来の活動に付随して扱う委員会もあ

　　る。

　　　およそ次のような活動が予想されるが，

　　生徒の自発的で自治的活動は予想以hに効

　　果をもたらすことが認められている。

　　ア　歯や口の健康に関する努力目標の設定

　　イ　歯・口腔の健康診断の結果や事後措置

　　　の状況に関する情報提供

　　ウ　歯みがきの励行やそしゃくを含む食習

　　　慣の実態に関する情報提供

　　工　給食後や昼食後の洗口や歯みがきの励

　　　行及び洗口場の利用に関する広報活動

　　オ　歯や口の健康に対する意識を高めるた

　　　めのポスター，標語，作文の募集
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　　力　研究活動による問題解決の方法につい

　　　ての調査とまとめによる提言など

　②　集会活動で

　　　生徒保健委員会主催による［8020歯

　　の健康集会」「クイズにチャレンジ」と

　　いった健康集会が行われるようになってい

　　る。

　　　学校によっては6月だけでなく，11月に

　　も計画し，年間2回開催している例も少な

　　くない。

　　保健委員会からの研究活動や実態調査から

　の提言，学校歯科医との交流（歯肉炎予防Q

　＆Aなど），歯・口の健康づくりクイズ，ボ

　スター・標語などの表彰，歯・口の健康づく

　り意見発表といった活動が予想される。

　　中学校においては，楽しさの中にも科学的

　感銘が得られる活動を取り入れておくことが

　大切である。

　　生徒会活動においては，生徒の自発的，自

　治的活動の過程そのものが保健指導であるこ

　とを忘れてはならない。

（7）学校行事における歯科保健指導

　　学校行事は，日常の学習成果を総合的に生

　かす活動であり，全校または学年という大き

　な集団を単位として行う実践活動である。そ

　の活動を通して，生徒自身が相互の理解や協

　力の意義を体得し，学校生活を明るく，より

　豊かなものへ充実させる教育活動であるとこ

　ろにその特質がある。

　　学校行事の種類としては，中学校学習指導

　要領に（1犠式的行事，（2）学芸的行事，（3）健康

　安全・体育的行事，（4）旅行・集団宿泊的行

　事，（5働労生産・宿泊的行事が示されてい

　る。歯科保健指導の計画的な指導は，（3）の健

　康に関する行事の内容として行われる。具体

　的には，「歯・口腔の健康診断」と「歯の衛

　生週間における指導」である。

　①歯・口腔の健康診断



　　生徒の歯・口腔の健康診断は，学校保健

　法（第6条）の規定に基づいて行われるも

　のであるが，生徒が健康診断の体験を通し

　て，自分の歯や口の健康状態を具体的に知

　り，健康の保持増進に対する意欲をいっそ

　う高あることをねらいとして，学校行事の

　（3）の健康に関する行事の内容（広い意味の授

　業）として位置付けられているものである。

　ア　実施計画の作成

　　　実施計画の作成に当たっては，定期健

　　康診断は4月から6月までの間に，学校

　　歯科医と十分な協議の上学校の教育計画

　　や生徒数に即して適切な日数や時間を設

　　定するようにする。

　　　また，健康診断を行う場所，準備すべ

　　き器具，記録の仕方，個別指導の対象者

　　を選ぶ基準などについて十分な打ち合わ

　　せを行い，徹底が図られるようにする。

　　その際，㈲日本学校保健会作成の「児童

　　生徒の健康診断マニュアル」（平成7年

　　3月）を参照し，遺漏のないようにす

　　る。

　　　さらに，全校教職員の理解と協力のも

　　とに行うようにする。

　イ　事前・実施・事後の指導

　　　中学校においては，特に事前・事後の

　　指導を重視する必要がある。学級活動で

　　の時間の確保が容易でないことを考える

　　と朝の会や帰りの会の時間を活用して，

　　指導を徹底できるようにするのが大切で

　　ある。

②歯の衛生週間における指導

　　我が国で最も伝統的な歯科保健指導の形

　態であるといえる。したがって，中学校の

　多くはこの形態に依存しているものと考え

　られる。

　　全体計画でも明らかなように，行事の形

　態としては，学校歯科医の講話と生徒の集

　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

　　会活動を盛り込み，全校的に意識の高揚を

　　図ることを目指しているが，これだけでは

　　生徒一人一人の歯や口の健康問題の解決に

　　貢献することは不可能である。

　　　それゆえに，学級活動での保健指導や歯

　　垢染め出しなども計画し，個別化に結びっ

　　く行き届いた指導が見られるようにするこ

　　とが大切である。

　　　中学校の歯科疾患の実態から見て，呉々

　　も学校歯科医の講話や映画の上映だけに終

　　ることのないようにしたいものである。

（8）日常の指導

　　日常の学校生活における指導のことで，朝

　や帰りの会，休憩時間などに学校や学級の日

　常生活の中で生起する問題について適時に行

　う指導と学級活動や学校行事における保健指

　導の補完，継続を図る指導とが考えられる。

　　歯科保健指導においても同様の観点からの

　指導が考えられるが，中学校の場合は保健主

　事と養護教諭が協力して，学級担任が指導で

　きるように適時に情報提供をすることが大切

　である。

　　また，生徒保健委員会の活動を通して生徒

　からの問題提起による学級での話し合いなど

　がみられるようにすることも大切である。

　　しかし，近年中学校においても給食後や昼

　食後に「洗口の時間」を設けたり，生徒が自

　主的に洗口できるような環境づくりをする学

　校が見られるようになっている。こうした活

　動が行われるような場合には，歯垢の染め出

　しによる自己評価をまじえた日常的な実践活

　動が可能になり，確かな行動が身に付いてい

　くものと考えるのである。

（9）個別指導

　　生徒の歯や口の健康状態，歯や口の健康に

　関する態度や習慣には個人差があるので，学

　級や全校を単位とした集団指導だけでは，生

　徒一人一人の問題に即した行き届いた指導に
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は至らない場合がある。

　そこで，次のような問題を持っ生徒に対し

ては，養護教諭と学級担任，学校歯科医が協

力して，組織的に指導が行われるようにする

ことが必要である。

①定期健康診断で，CO（要観察歯），ま

　たはGO（歯周疾患要観察者）の対象に

　なった生徒

②むし歯が多いのに歯の治療を受けない生

　徒

③歯みがきの習慣の定着の度合いが低く，

　みがき残しの多い生徒（「歯垢の状態」が

　「1」「2」の者）

④食事のときによく噛まない生徒，よく噛

　あない生徒

⑤口臭をいっも気にしている生徒

⑥歯の色や歯並びの悪いことを気にしてい

　る生徒

⑦歯肉炎がひどく，たびたび出血すること

　を気にしている生徒

⑧歯ぎしりが気になる生徒

⑨不正咬合が目立っ生徒

⑩　その他

　これらの中には，歯科健康相談に委ねなけ

ればならない問題も少なくないが，個別指導

の対照ごとの指導方針や方法にっいては，学

校歯科医をまじえて十分な話し合いを行い，

指導に万全を期するようにする。

▽歯科保健管理をめぐって

　学校における歯科保健管理は，学校保健法の規

定に基づく歯・口腔の健康診断の実施と事後措

置，歯科保健相談などを中心とした活動を通して

児童生徒の歯や口の健康づくりに貢献し，学校教

育の円滑な実施と成果の確保に寄与することを目

指す保健管理の一環として行われるものである。

　したがって，その対象は「人」と「物」に大別

126／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

され，人的管理と物的管理で構成されることにな

る。

　人的管理には，主体（心身）管理と生活（行

動）管理にかかわる「歯・口腔の健康診断と事後

措置」「歯・口腔の健康相談・健康相談活動」「要

観察者の継続観察・指導」及び歯科保健に関する

「理解・態度・実践状況の把握」などが含まれる

ことになる。

　物的管理には，望ましい歯科保健行動を育てる

上から洗口施設を整備したり，歯科保健教育に必

要な教材・教具の整備などが含まれる。

　（1）歯・ロ腔の健康診断

　　　歯・口腔の健康診断は，平成6年12月の学

　　校保健法施行規則の一部改正によって，その

　　基本的な性格や内容・方法が大幅に改められ

　　た。これまでも昭和48年5月に一部改正がな

　　されているが，今回の改正は，昭和33年の学

　　校保健法制定以来の画期的なものといえよ

　　う。

　　①学校における健康診断は，確定診断を行

　　　うものではなく，問題のあるもの，疑いの

　　　あるものを選び出すスクリーニング（ふる

　　　い分け）であることを前提に，「健康一異

　　　常なし」「要観察」「要医療（精密検査，治

　　　療）」に分ける考え方が取り入れられてい

　　　ること。

　　②内容においては，「歯列・咬合・顎関節」

　　　「歯垢の状態」「歯肉の状態」「歯の状態」

　　　「その他の疾病及び異常」といったよう

　　　に，歯・口腔の健康状態全体を総合的に診

　　　断できるようにしていること。

　　③むし歯にっいては，従前の4度分類を廃

　　　止し，要観察歯（CO）を記入することと

　　　されたこと。

　　④歯周疾患にっいては，歯垢と歯肉の状態

　　　を総合的に判断して，歯科医師による診断

　　　と治療が必要な場合は（G），歯周疾患要

　　　観察者の場合は（GO）は学校歯科医所見
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　　欄に記入すること。

　　といったように，従前のむし歯の早期発

　見・早期治療，っまり2次予防から，CO・

　GOの導入に見られるように健康増進を志向

　した1次予防の理念が色濃く反映されたもの

　となっている。

　　したがって，歯科保健教育から見れば，

　歯・口腔の健康診断はその成果の評価の役割

　を担っているものといえるし，同時にそれは

　指導内容や指導方法までも志向することにな

　るのである。

（2）歯・口腔の健康相談

　　学校における健康相談は，学校保健法第11

　条の規定に基づき，学校医，学校歯科医に

　よって行うこととされている。このため，学

　校歯科医の職務執行の準則（学校保健法施行

　規則第24条）にも「～歯に関する健康相談に

　従事すること。」が規定されている。そし

　て，対象者や実施方法についても指針が示さ

　れている。

　　その中で，「健康診断の結果，継続観察を

　必要とする者」「心身の異常を自覚して自発

　的に健康相談の必要を認めた者」「保護者の

　依頼によって健康相談の必要と認あた者」な

　どがあり，改正された歯・口腔の健康診断の

　内容から見て，学校歯科医による計画的で継

　続的な健康相談の充実が求められているもの

　といえよう。

（3）歯・口腔の健康相談活動

　　学校医，学校歯科医が行う健康相談と養護

　教諭が日常的に行う健康相談とを区別する観

　点から，「健康相談活動」といっているもの

　である。したがって，対象にっいても「健康

　診断及び健康相談の結果，継続的な観察や相

　談を必要とする児童生徒」その他が挙げられ

　ており，歯科領域においても今後養護教諭に

　よる相談活動がよりよく行われ，生徒の不安

　や悩みの解消，生活習慣の形成に効果を挙げ

　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

　ていくことが望まれる。

（4）要観察者の継続観察・指導

　　歯科領域においては，要観察者（CO）の

　ある生徒と歯周疾患要観察者（GO）のこと

　である。個別指導の項でも取り上げている

　が，歯口清掃や間食などの食生活の改善が必

　要となるので，養護教諭を中心に学級担任，

　学校歯科医，そして保護者が連携して指導に

　当たることが大切である。

（5）教材・教具の整備

　　学級活動における歯科保健指導に必要な映

　像教材の整備はもとより，日常的に生徒の目

　に触れることができるような掲示物の工夫は

　できないものだろうか。科学的感銘を与え，

　かつ，歯や口の健康に強い動機を与えるよう

　なパネルや模型，糖分の分量などを示す実物

　など，環境の設定にも工夫を凝らしたいもの

　である。

▽組織活動をめぐって

　学校歯科保健における組織活動は，歯科保健教

育や歯科保健管理を円滑に，かつ，適切に推進す

る上で極めて重要な意義をもっている。歯科保健

教育や保健管理は，歯や口の健康づくりの内容で

あるのに対して，組織活動は教職員，保護者，地

域社会の関係機関・団体などの「人」の問題だか

らである。

　第1に，校内の推進体制が保健主事・養護教諭

を中心に確立され，学級担任の歯科保健に関する

校内研修の機会が計画されていることである。そ

のための講師には学校歯科医が当たるようにし，

健康診断の終了時や学級活動の歯科保健指導の授

業日を活用するなど積極的に参画することが望ま

れる。

　第2に，保護者の啓発である。授業参観日や歯

の衛生週間などの機会をとらえ，講話を行った

り，疑問に答えたりなどといった活動が期待され
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る。

　第3に，学校保健委員会が必ずしもすべての中

学校で運営されているとはいえないが，生徒の歯

と［の健康づくりの観点から，その組織化と運営

の充実を図ることが必要である。このことにっい

ては，前掲保健体育審議会中間まとめにおいても

「家庭・地域社会の教育力を充実する観点から，

学校と家庭・地域社会を結ぶ組織として学校保健

委員会を機能させる必要がある　と指摘し，その

活性化を促している。

　こうした組織の要の役割を担うのは保健主事で

あり，積極的な活動が望まれる。

　なお，学校歯科医は，歯・日腔の専門家として

指導助言の役割を果たすことはいうまでもないこ

とである。

　終りに，学校健康教育活動における学校歯科医

の在り方について，去る6月公表された保健体育

審議会中間まとめの一文を紹介して筆を欄くこと

にする。

　学校医，学校歯科医，学校薬剤師等については，

各学校の実績を踏まえ，学校の教育活動に積極的に

参画し，必要に応じて，学習指導等への協力を行っ

たり，教職員の研修に積極的に取り組むなど，その

専門性を屑発揮できるよう配慮すべきである。

引用文献

1）島内憲夫訳：ヘルスプロモーション　WHO

　オタワ憲章，垣内出版，1990

2）江口篤寿：健康の意義，小児科臨床別冊，第

　49巻増刊号，p．79，日本小児医事出版社，1996．

3）保健体育審議会：生涯にわたる心身の健康の

　保持増進のための今後の健康に関する教育及び

　スポーツの振興の在り方について（中間まと

　to）平成9年6月
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確かな健康観の育成をめざす

中学校における歯科保健活動

東京医科歯科大学歯科矯正学教授 黒　田　敬

中学校部会■

／le中学棚の特殊性

　近年，中学生の身体の成長発育状態は，平均的

に見ると，年々向ヒしてきており，とくに，身長

の伸びは著しい。もちろん，個体の発育状態，成

長のタイミングなどの違いにより大きな個体差は

認められる。12歳から14歳にかけてのいわゆる思

春期性の成長期では，身体を構成している骨の中

でも，脚や腕の骨を構成する長管骨と言われる骨

の長さがいちじるしい伸びを見せる時期に相当し

ている。人間の頭部や顔面部では，ド顎の骨が，

この長管骨と同じ様な成長のパターンを示すこと

が知られている。

　歯や口腔の成長発育に伴う変化も，これら骨の

変化と同様に著しく，自分自身で気がつくことが

できる身体の変化の一っとして認識され得る。そ

れ故に，この時期での保健指導の鍵は，望ましい

生活習慣の獲得をいかに啓発するかにあるといっ

ても過言ではない。集団指導と同時に個別指導に

も力を入れる必要性がある時期と言える。小学校

期に続いて，口腔保健の生活化，健康観の育成を

あざして指導していくことに変わりはないが，個

体差が明確にしかも大きくなっている時期である

ことから，よりキメの細かい指導を心がけていか

なくてはならない。

　精神的にも，自己の確立期に相当し，成人に向

かって足を踏み出そうとしている子ども達にとっ

て，自分と社会との関係，社会人としての責任と

義務などにっいて適切なアドバイスも必要になっ

ている。昨今の世間を驚愕の眼差しに追い込んだ

多くの事件も，その誘因の一端はこの時期の子ど

も達の心身発達段階のアンバランスに起因するの

ではないだろうか。すなわち，画一的な集団指導

から，一歩進んで，個々の特徴を踏まえた個別指

導の必要性が指摘されるところである。家庭教育

の重要性は異論のないところであるが，学校にお

ける，子どもを取り巻く環境から受ける子ども達

の精神構造の健全な発達が，大きなウエイトを占

めてくることも確かであろう。いじめや自殺，あ

るいは，登校拒否，家庭内暴力，校内暴力など一

番難しい問題が生じやすい時期である。

　世間でよく話題になることに，爆発的な流行を

リードしているのは，女子中学生であるとも言わ

れる。確かに，プリクラ，ルーズソックス，ベル

友やKittyちゃんグッズなど大人の計り知れな

い感覚をもっている。これらの事柄は，一面から

見ると，いかに子ども達が，なにかに関心もった

場合には，直ぐに自分達のものとして取り入れて

しまう可能性の大きいことを示していると言えよ

う。良い意味でも悪い意味でも影響を受けやすい

素地を有していると言える。

　2．中学校期の歯，口腔組織の保
　　健指導に関する課題

中学3年生までには，恐らく95％の生徒は第三
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大臼歯を除くすべての永久歯が萌出して，永久歯

咬合が完成するものと考えて間違いない。いわゆ

る親不知を除く28本の永久歯がそろう。鶴蝕に関

する有病者率は全体の4割強に達している。歯周

病を中心とする編蝕以外の疾病有病者率は，12％

という平成7年の報告がある。学業やクラブ活

動，受験勉強など生徒を取り巻く環境は必ずしも

これらの疾患の処置をスムーズに運ばせ得る環境

にはない。そのような視点からも，口腔疾患の予

防と口腔衛生指導の重要性が叫ばれる所以でもあ

る。

　一方，永久歯の萌出に伴って，これまでそれほ

どはっきりとした状態にはなかった不正咬合，咬

合異常が，顕在化してくるのもこの時期である。

とくに，歯の萌出遅延や先天的欠如などもはっき

りとしてきて，その結果，将来を見越した総合的

な歯科健康相談も必要となる。単に歯科疾患の指

摘とその治療のすすめという個別指導だけではな

く，それらを通じて口腔の健康観を育成し教育す

る視点を忘れてはならない。8020運動の本来

の狙いは，自己の判断力が育まれていくこの時期

に最も身近に感じさせて具体化されていくことが

大事な点と言えよう。

　子ども達にとって，自分の存在が，他の仲間と

の関係から，はっきり認識されていくために，逆

に，必要以上に自己を見っめてしまう傾向もあ

る。その結果，必ずしも正しい情報でなくても，

それに気が掛かりすぎて悩みを持ってしまう子ど

ももいる。このことは時として，自分の悩みをな

にかに転化して，その責任の所在を無理矢理他に

押しっけることとなり，それが，日常生活におけ

る閉鎖的な性格形成が結びっいたり，あるいは，

いじめ問題とのっながりに発展していくことが考

えられる。

　具体的な事例を挙げると，歯並びが悪いとか顎

が出ているとか，受け口であるとか，先天的な異

常をもっているとか，口臭があるといったことや

発音の仕方が幼い，食べ方がおかしいなどといっ
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た友達にからかわれたことから事態が大きな問題

に発展することはよく耳にすることである。精神

発達の正しい指導は専門家の助言に待っとして，

いじめの誘因になるような事柄に対してなぜそう

なるのか，どの程度改善しうる問題なのか，この

まま放置した場合どの程度のリスクがあるのかを

認識させる必要があると思われる。中学生になれ

ば，それらを判断する能力は既に有しているので

はないだろうか。

　疾患の痛みや歯の喪失の結果の痛ましさを説明

するよりは，むしろ，自分と社会の接点から自己

の存在を健全に位置づけることの大切さを強調す

ることも重要であろう。社会の変化につれて，大

人の価値観とはかなりかけ離れている価値観を子

ども達が抱いていることも教育の現場では日常的

に理解されていることであり，それに対応した教

育方針も生まれてきているはずである。

　色々な口腔疾患や口腔機能異常にっいては，顎

顔面構造の成長変化の激しい時期であるため，そ

の増悪の速度や異常の顕在化の速度が速く，抑制

的な処置が手遅れになってしまうケースが多いの

もこの期の特徴と言えよう。

　思春期にあっては，男女の差も顕著になってく

る。疾患自体の頻度にも性差が見られると言う報

告もあるが，生活指導の点からは，とくに差をつ

けることはないと思われるが，反応の点から言え

ば，男子の方が指導を受ける姿勢に問題を抱えて

いることが多い。

　3．学校歯科保健活動への学校歯
　　科医の役割とかかわりかた

　変化の激しい時期であることから，最も大事な

点は，子どもの現有する疾患の将来像，これから

の変化の予測を的確に見定あることが大切であ

る。これはかなりの専門的知識を要求されること

であるが，自己研鐙を積むことにより的確な助言

をしていくことが出来よう。またそれらを折に触

i

’

u

れ
ら
当
の
れ
あ
の
考
う

わ
・
え
の
・
か
し



窺
一
」
目
「

》
）

し

1
1
」
」
」

＼

乙

「
り
女

百
只
’
＝
）

侵
）

7
し

プ

」

／

よ
う
ろ
ヒ
言
虫

れ，学校行事の中でなんらかの機会を捉えなが

ら，計画的に指導していく必要があろう。指導に

当たっては，具体的な事例をもとに，問題解決型

の指導方法を工夫することが肝要と言えよう。そ

れには，養護教諭や担任との密接な連携が大切で

ある。この点は，学校側の理解と授業計画などと

の関連があるので，学校行事の年間計画の中でお

考えいただくべく周到な計画を立てる必要があろ

う。

　さらに大切なことは，集団指導の視点でのかか

わり合いに加えて，個人指導の視点で，問題を抱

えている子どもやその父兄に口腔保健の問題がそ

の子どもにとって，現在いかに大事な局面にある

かを理解してもらうよう努力をすることである。

しかし，この点は，学校歯科医として，治療の視

　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

点からその適切な受け皿との関係を悩む結果にな

ることもある。本来そのように大切な保健問題で

あるならばなぜに，児童生徒に機会均等な医療と

して位置づけられないのかという医療行政の問題

に発展した議論を招く結果になるからである。

　学校教育の一環として口腔保健を次代を担う子

ども達に理解させることが第義であったとして

も，事後措置の義務も抱えていることでジレンマ

に陥ることになる。

　日頃から，学校側との連絡を緊密にとるととも

に，教育者としての視点を函養することが大切で

ある。

　以上の視点に立って，いくっかの中学校期にお

ける咬合の変化と顎関節の問題とを挙げながら，

講演を組み立ててみたい。
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自ら健康づくりに努める

生徒の育成をめざして

　　　　歯を通した健康教育の実践

囲 福島県福島市立北信中学校養護教諭 藤　川　道　代

／1．はじめに

　生徒を取り巻く社会環境は急速に変化し，それ

に伴い健康問題も多様化している。

　このような中で，生徒が生涯にわたって心身の

健康を保持増進できるような，必要な知識や態度

を身にっけていくことが大切であると考える。

　本校は「よい歯の学校」として13年連続表彰を

受賞している。その伝統を受け継いで健康教育を

実践しているが，この全国学校歯科保健研究大会

を機会に，さらに生徒の意識を高あ，自分の健康

に関心を持っことができるように工夫・実践して

いることにっいて報告する。

　（1）本校の概要

　　　本校は福島市の東北部に位置し，4つの小

　　学校からの入学者で編成されている生徒数

　　920名の大規模校である。そのため養護教諭

　　は平成6年度から複数配置となっている。

　（2）生徒の実態

　　　本校の生徒は，素直で部活動を活発に行う

　　など活気に満ちている。

　　　自分に与えられた役割は，黙々と実践して

　　いる姿が多くみられる。

　本校では，内科・歯科・眼科・耳鼻科の校医か

ら積極的に，それぞれの専門分野について指導を

受けている。

　特に，歯については本校就任20年目になる学校

歯科医の熱意ある指導を受けながら全職員で取り

組んでいる。

　平成8年度から9年度7月までの学校歯科医の

執務状況は次のとおりである。

　〈平成8年度〉

（、4月23日

●4月30日

c5月8日
●6月14日

011月29日

02月5日

02月7日
〈平成9年度＞

c4月30日

05月6日
05月30日

06月4日

06月6日
07月14日

歯科検診（3年）

歯科検診（2年）

歯科検診（1年）

歯科講話（1年）

歯科検診（未実施生徒）

歯みがき実習（1年）

歯の健康相談（1年）

全国学校歯科保健研究大会にっ

いての打ち合わせ

歯の健康相談（2年）

歯科検診（1年）

歯科検診（3年）

歯科検診（2年）

全国学校歯科保健研究大会につ

いての話し合い

歯の健康教室（保護者）

PTA教養委員会主催

歯科講話（1年）

全国学校歯科保健研究大会授業

についての打ち合わせ
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3．歯を通した健康教育の取り組
み

　本県では「よい歯の学校」表彰の事業を県教育

委員会，県歯科医師会，福島民報社等の主催によ

り実施している。

　本校では13年前に，歯科検診でう歯被患率が低

かったので，応募した結果，優秀校をいただい

た。同時に学校歯科医に相談，県総合衛生学院歯

科衛生学科の学生による「歯みがき実習」も行う

ようになった。

　後任の養護教諭が受け継ぎ健康教育を実践。学

級活動における歯科講話（1年），さらに禁煙学

習（2年），性に関する指導（2・3年），エイズ

に関する指導（1・2年）についても教育課程に

位置づけた。

　本校は特に研究の指定は受けていないが，昭和

60年度に「よい歯の学校」優秀校受賞を契機とし

て，歯を通した健康教育が今日まで継続できたの

は，全職員の協力の賜と考える。

　その受賞歴は次の通りである。

　　昭和60年度　優秀校受賞

　　　　61年度　優秀校受賞

　　　　62年度　特別優秀校受賞

　　　　63年度　優秀校受賞

　　平成元年度　優秀校受賞

　　　　2年度　特別優秀校受賞

　　　　3年度　優秀校受賞

　　　　4年度　優秀校受賞

　　　　5年度　特別優秀校受賞

　　　　6年度　特別栄誉賞

　　　　7年度　優i秀校受賞

　　　　8年度　優秀校受賞

　　　　9年度　特別優秀校受賞

　※　特別優秀校は優秀校が3年継続する毎に与

　　えられる賞である。特別栄誉賞は10年継続す

　　ると与えられる賞である。

中学校部会■

（1）研究主題

　「自ら健康づくりに努める生徒の育成」

　　～歯を通した健康教育の実践～

　　　（平成3年度よりの継続研究）

（2＞主題設定

　①教育目標から

　　　社会の変化に対応し，21世紀をたくまし

　　く生きぬく生徒の育成を目指し，本校では

　　「いのち」「こころ」「ことば」を大切にす

　　る指導・援助を基本として，

　　・確かな学力を身にっける生徒　　（学力）

　　・奥ゆかしい品性を身にっける生徒

　　　　　　　　　　　　　　　　　（品性）

　　・たくましい活力を身にっける生徒

　　　　　　　　　　　　　　　　　（活力）

　　の三つの教育目標を掲げ，教育活動の全領

　　域において，その具現化に努めている。

　　　歯と口腔の保健指導では，歯の健康づく

　　りを通して，1日の生活リズムを見直し，

　　心身の健康の保持増進に努あることを重点

　　目標として，「う歯の予防と早期治療」「歯

　　周疾患の知識の習得」「自分に合った歯み

　　がき」等については実践指導にあたる。

　②生徒の実態から

　　∩う歯治療率が全国・県平均より高い。

　　Oう歯のない生徒が年々増加している。

　　○給食後にもすすんで歯みがきをしている

　　　姿が多くみられる。（自発的）

　　▲毎年，数名に新たなう歯がみられる。

　　▲歯肉炎や歯石沈着などの疾患をもっ生徒

　　　がいる。

　　○生活のリズムをくずしている生徒がい

　　　る。

　③　家庭・地域

　　　食生活が豊かになった反面，インスタン

　　ト食品及びレトルト食品の氾濫による栄養
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　　の偏りや糖分摂取の増加等の問題も多い。

　　　歯の健康を考えた場合も，栄養のバラン

　　スのとれた食生活が重要視される。同時

　　に，家庭における歯みがきの習慣化を図る

　　ことも大切である。バランスのとれた食生

　　活や歯みがきが，日常生活の中で実践でき

　　るようにするため，学校と家庭・地域の一

　　貫した取り組みが必要であると思われる。

（3）保健指導におけるめざす生徒像

　①自分の健康状態を知り，健康に関する知

　　識を身にっける生徒

　②　自分の健康は自分で守るために努力する

　　生徒

　③何事にも積極的に取り組める生徒

（4）研究仮設

　　以上のことから次の仮設を設定した。

　　［学校及び家庭生活において，自分の健康

　状態を把握させ，正しい知識を与えれば，関

　心を持っようになり，生徒が自ら健康づくり

　に努めるようになるであろう。」

∠5．歯を通した顧教育の概要

「学校歯科保健の包括化」　　一一一一一資料1

「研究組織」

　　　（全国学校歯科保健研究大会にむけて）

（1）保健管理面

　　歯科検診や諸調査により，生徒の実態把握

　に努め，適切な指導・管理をする。

　　また，年間計画で個別指導や健康相談も実

　施する。

（2）保健教育面

　　学級活動や，歯の衛生週間における行事

　や，年間を通し「歯の日」には講話を実施す

　る。

（3）保健室経営

　　生徒自らが健康づくりに努めるような資料

　づくりや掲示内容・方法を工夫する。
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（4）学校保健委員会

　　学校保健委員会において問題点を検討し，

　その改善に努めると共に，保護i者に対して事

　実を知らせ啓蒙を深める。

（5）組織活動

　　校内の組織を通して共通理解を深めるとと

　もにPTAとの連携も深める。

⑥　生徒保健委員会

　　委員会の活動を活発にし，学級との連携を

　強化する。

（7）給食や他領域とのかかわり

　　給食や他の保健領域との関連を図りながら

　歯の健康の指導を強化する。

（1）保健管理の面から

　①　歯科検診

　　ア　健康診断の実施方法や保健年間計画に

　　　ついては，保健指導部及び職員会議にて

　　　周知徹底を図る。

　　　　「歯の保健指導年間計画」　資料3

　　イ　歯科検診にっいては，事前に「歯科検

　　　診についてのお願い」を配布し関心を深

　　　めている。

　　　○歯科検診をするにあたっての家庭での

　　　　話し合い。

　　　○歯科検診事前保健調査

　　　O本校における歯の健康づくりの一環と

　　　　しての「給食後の歯みがき」の呼びか

　　　　け

　　ウ　事前指導及び事前保健調査により，検

　　　診がより充実したものとなるように配慮

　　　する。

　　　c事前指導……検診方法やC・CO・

　　　　G・GOにっいての説明

　　　J事前保健調査…検診時ひとりひとり確

　　　　認しながら検診
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工　歯の健康相談（前年度2月に実施）時

　に撮影した口腔写真と現在の歯肉との比

　較により検診

ロ腔写真をみながらの検診

　　オ　歯科検診事前保健調査及び歯みがき状

　　　況調査結果

②　事後指導

　　ア　歯科検診結果は，全生徒に配布「歯科

　　　検診結果のお知らせ］

　　イ　「歯科検診結果の状況」により担任が

　　　学級の実態を把握しながら指導にあた

　　　る。

表1　歯とロ腔の健康診断において1もしくは2と
　　診断された生徒数　　　（）は2と診断された者

鋳墜 女峯
高

攣鎗 三奪鍍 歯　列
咬　合
顎関節

歯垢の

状　態

歯肉の

状　態

歯　列
咬　合
顎関節

歯垢の

状　態

歯肉の

状　態

1年 H9 9

（1名）

　15 9

（2名）

　12 7 4

2年 H8
（2名）

　6

（2名）

　6

（1名）

　ユ 3 1 2

H9 9 7 4 4 3 1

3年 H7 10 ユ4 7 3 2 4

H8 9

（2名）

13 5 4 1 1

H9 14 9 13 8 2 4

1年 9 15 9 12 7 4

2年 9 7 4 4 3 1

※

平
成
9
年
度

3年 14 9 13 8 2 4

合計 32 31 26 24 12 9

　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

③統計資料作成

◆歯列・咬合・顎関節・歯垢・歯肉の状態及

　び歯周疾患・COについて

　○歯列～歯肉の状態で1もしくは2と診断

された生徒数

C歯周疾患で治療を勧めた生徒数

　CICOと診断された生徒数

〈考察〉　表1・2・3より

一 表1

表2

表3

　平成9年度の結果より，次のようなことが

考えられる。

・ 歯肉と歯垢の状態では，男女差が顕著にみ

　られる。

　　歯みがきの実態をみると，男子の方があ

　まり磨かないという生徒も多く，このこと

　との関連が考えられる。

・ 昨年は歯肉炎と診断された生徒が，今年は

　診断されなかったケースが多かった。指導

表2　歯科検診の結果　歯周疾患で治療を勧めた生

　　徒数　　　　　　　　　　　　　（GおよびGO）

【叢艦1’ ” ～　甘 ぐダ膨
韓職鐘馬舗

歯垢 歯石 歯肉炎 歯垢 歯石 歯肉炎 誘羅

1年 H9 1 2 2 2

2年 H8 4 1 1

H9 1 1

3年 H7 2 1

H8 1 1 5

H9 2 2

1年 1 2 2 2

2年 1 1

※
平
成
9
年
度

3年 2 2

合計 1 3 3 2 2 2

表3　COと診断された生徒数

轍：〃 貸欝陣，・漁
1∴1転繋三．、帯・　　　　詩

H7
（1年）

　0

（1年）

　1

H8
（1年）（2年）
　7　　　　5

（1年）

　4

（2年）

　2

H9
（1年）

　7
（2年）（3年）
　7　　　11

（1年）

　10

（2年）

　9

（3年）

　3
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（％）

100

　　　　　　　　　　93．62　　91．36　　　91・28

90
　　90．05　　　　90．54　　　　90．43

　　　　　　86．5
8。84・3 　　M・5

70

60

　　　　　　53．7
　　51．5

　　41．51　　　41．50

　　37．89　　　　　　36．74

（％）

　　52．16

50

　　49．86

40

30

20

　　　　91．73　　　92．22
90．11

89．96

　　　　83．7　85・9

54．2

43．60

鋳

轍
年
国2
全

年4

県

図1　う歯被患率・処置完了者・未処置歯のある者の推移及び本校・全国・本県との比較

　　　されたブラッシングをやっている様子がう

　　　かがえる。

　　④歯の健康相談

　　　ア　1年生，2年生を対象に実施する。
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　（2月の時点でう歯・歯周疾患等未治療

　者及び歯科検診時CO・GOだった生
　徒）

イ　検診及び歯ブラシを使っての歯みがき



指導

ウ　歯周疾患生徒については，口腔の写真

　を撮影する。（後日比較）

　　工　結果については，「歯の健康相談結果

　　　のお知らせ」により家庭に通知してい

　　　る。

　　オ　う歯の治療をしていない理由として，

　　　次のようなことがあげられた。

　　　・治療に行くのがこわい。

　　　・行く時間がない。（勉強・部活）

　　　・家の人に話していない。

　　　・忘れていた。

　　力　歯科校医の先生から早期治療を勧めら

　　　れたり，1健康相談結果のお知らせ」通

　　　知より，相談後に治療の計画を立てる生

　　　徒が見られる。

　　　　「治療完r証明書」の提出や新年度の

　　　歯科検診結果によりそのことが伺える。

　⑤歯と口腔の管理簿

　　　学級保健一覧簿に治療状況等記入し指導

　　管理にあたる。

　⑥治療の勧め（治療カード配布）

　　　6月……歯科検診後

　　　12月……教育相談

　　　2月……歯の健康相談後

（2）保健教育面

　①　「6月の歯の衛生週間にむけて」に基づ

　　き歯科指導をすすめる

　　ア　歯に関するアンケート実施

　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

②1一歯の日」を設定して年間を通して指導

　　する。

③学校歯科医による歯科講話

④歯みがき実習　　　　資料3
　　目的：思春期の口腔疾患は，むし歯から歯

　　　　肉への疾患に移行していく時期である

　　　　ため，歯周疾患の予防に関する指導に

　　　　重点をおき，歯をとおして生涯にわ

　　　　たった健康づくりができる能力を養

　　　　う。

　　ねらい：

　　　a）自分の歯の清掃状態ならびにむし歯

　　　　や歯肉の状態を観察させる。

　　　b）口腔疾患を予防する正しい歯みがき

　　　　の方法や歯周疾患にっいての理解を深

　　　　めさせる。

　⑤「歯と健康」冊子配布（3年生）

　　　　一一やがて親となるあなたへ

　　　　　卒業の記念として作成

　（学校歯科医より）……別項とて掲載

（3）保健室経営を通して

　　保健コーナー・学級掲示資料の作成

　「1保健通信［そよかぜ一1の発行

　⊂歯周疾患生徒へのブラッシング指導

（4）学校保健委員会を通して

　　家庭への啓蒙

　　　PTA広報誌「白雲」や，学校だより

　　「せせらぎ1を通しての啓蒙

（5）組織活動の面から

　⊂1各学年との密接な連携

　　・学級活動（保健に関する指導）の内容に

　　　ついて事前に学年会で検討

　　・学年発行一週報」での啓蒙

　　・学級通信の中で関連記事掲載

　○教科や部活動の協力

　　（県歯科衛生ポスター・習字コンクールへ

　　　の出品）

　OPTAとの連携
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　　・教育委員会主催　歯の健康教室

　　目的：乳歯から永久歯への移行時期であ

　　　　り，歯の一生涯を左右するかもしれな

　　　　い生活習慣の基礎っくりの時期でもあ

　　　　る中学生を持っ保護者に対し，生涯学

　　　　習の一貫として歯の健康に対しての意

　　　　識の高揚を図る。生徒が一一・生自分の歯

　　　　を守っていくことができるように家庭

　　　　への協力を求める。

（6）生徒会保健委員会を通して

　ら委員会の年間計画にそって活動

　　・保健だよりの作成と資料の掲示（毎月）

　　・給食後の歯みがきの呼びかけ

　　・清潔検査の実施（毎週）

　Cその他

　　・歯の標語募集，ポスター作成

　　・夏休みの歯みがきカレンダー作成

　　・『白雲祭」における展示物の作成，実験

　　　（11月）

　　　　　歯みがきカレンダー

（7）給食や他領域との係わり

　○歯の健康を守るための献立

　・噛むことの大切さと食物の関係

　　・献立表，一口資料配布，資料の掲示

∠7菌の健康に係る論と反省

（1）学期毎に学年末に学校経営，努力目標に

　添って実施した結果の評価，反省を全職員で

　している。

〈平成8年度の評価・反省〉

⑧歯科講話をしていただき，学年全体とし

　　ての健康教育に関しては，計画的に行われ

　　ている。

⑤歯科講話がわかりやすく，生徒の意識づ

　　けになった。

◎　「歯みがき実習」「性・エイズに関する指

　　導」禁煙教育1など学級活動の中に保健

　　指導がきちんと位置づけられ，学年会等で

　十分協議の上，実践できたことはよかった。

　　　　　　　　　　　温

醗　　　　血一

生徒の反省と親からのコメントをいただいた歯みがきカレンダーの例
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一／

し

“
）

ニ
ヨ

巨

）

◎　よい歯の学校にふさわしく，昼にもっと

　　歯みがきをする生徒がいてもよいのだが，

　　今後の指導のあり方にっいて考えていかな

　　ければならない。

　◎　健康教育は実施されているが，実践力が

　　身についていない。

（2）学級活動においては，実施後担当学年教師

　で評価，反省をし次年度へ向けての指導の指

　標としている。

　　以上のような反省をふまえ，平成9年度今

　までの指導に加えて，新たな取り組みとして

　次のようなことを実施した。

　・歯に関するアンケート調査

　・歯に関する放送を毎月実施（2回）

　・保護者への「歯の健康教室」

　・歯の標語募集・ポスター・習字の応募

　・禁煙学習における歯・口腔に関する指導

①各学年とも，歯や口腔に関する意識が高ま

　り，特に1年生は自ら歯みがきを積極的に学

　校や家庭で実施するなど，自ら健康づくりに

　努める姿勢がみられるようになった。

②う歯の処置率や処置完了者，う歯のない者

　等，年度により変動はあるが，わずかずっ増

　加の傾向にある。

③歯周疾患についての理解が深まり，単に歯

　を磨くだけでなく，自分に合った磨き方が身

　についてきている。

④自らすすんで歯の検診をしたり，早期治療

　を積極的に行うようになった。また教師も共

　に，昼の歯みがきを実践している。

⑤保護者も子どもの歯にっいて，関心を高

中学校部会■

め，学校からの治療勧告の通知に対しすぐに

対応するようになっている。

／9．今後の踊

　今年度実施した歯科検診の結果並びに歯に関す

るアンケート調査や給食後の歯みがき状況をふま

え，次のことについてさらに努力していく必要が

ある。

　①個別指導の機会を多くとらえ，特に歯周疾

　　患のある生徒に対し，個に応じた歯みがきを

　　徹底させた。

　②今後さらに歯を通した健康づくりは，家庭

　　生活と密接な係わりがあるので，家庭への啓

　　蒙をしていきたい。

　③上学年生徒の給食後の歯みがきをさらに，

　　充実させたい。

厘おわりに

　生涯教育を考えるとき，中学校時代に触れた資

料で，より高められた健康への関心は，生涯にわ

たって健康保持について自ら求めていく力を身に

付けていくことになる。従って生きて働く資料を

どう収集し，生徒に与えていくかが大切であるこ

とを，この研究を通して痛感した。

　このことからも本研究に取り組んだことは大き

な収穫であった。

　本校における歯を通した健康教育は，学校歯科

医の指導のもと，全職員の協力により本校の伝統

になっている。

　本校の卒業生が将来にわたり，自分の歯と口腔

の健康について関心を持ち続け，“自分の歯は自

分で守る”ことができるよう願うものである。

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／141



中学校における歯科保健活動の

定着化をめざして

函福島県伊達郡国見町立県北中学校養護教諭　石　幡　もと子

△はじめに

　歯についての指導は，乳児期から老年期まで

様々な形で各方面で取り上げられ，それぞれの発

達段階にあった保健活動が繰り広げられている。

しかし，学校保健統計調査によると，中学校での

疾病・異常被患率の第1位はむし歯であり，学校

保健の大きな課題になっている。さらに，平成7

年度からの健康診断の改正により学校歯科検診に

おいては，検診の方法，記入の仕方が大幅に変

わった。そのねらいは，単なるむし歯治療・予防

だけでなく，歯・口の健康つくりから全身の健康

つくりに向けた包括的な指導の充実にあると言わ

れている。

　本校では，平成3年度より学校保健努力目標と

して「歯・口の健康つくりの指導を通して1日の

生活リズムの定着を図り，心身の健康の保持増進

に努める」を掲げ，教育活動のあらゆる機会をと

らえて歯科保健活動を実践してきた。その取り組

みの一端を紹介する。

　本校は，生徒数413名，学級数12学級の中規模

校である。県都福島市より北東部，宮城県境に位

置し，果樹・農業の地域である。生徒は，素朴さ

と明るさを持っており，楽しく学校生活を送って

いる。全員が部活動に参加しており，積極的に心

身の強化に取り組んでいる。また，保護者の教育
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に対する関心も高く，学校行事やPTA活動にも

協力的である。

3．本校の歯の検査結果・歯科意
識調査結果から

歯の検査結果から

　・むし歯なし者は，毎年少しずつ増加傾向に

　　ある。男子の方が女子よりむし歯なし者が

　　多い。

　・未処置歯のある者は，毎年少しずっ減少し

　　ており，全国・県と比較しても少なくなっ

　　ている。

　・一人平均むし歯数では，3．04本（12歳）で

　　全国平均3．51本より下回っている。

（1）歯科意識調査から（平成9年2月21日実

　施）

　・歯みがきの目的は，むし歯予防と捉えてい

　　たことは評価したい。しかし，歯肉予防の

　　面では目的意識の低さが，これからの指導

資料1　むし歯と処置者の年次推移



動にも

頃向に

し者が

資料2　DMF指数の推移（12歳）

資料3　歯みがきの目的

　　　　習慣だから

　　爽やかになるから

　　口の中が臭いから

むし歯予防になるから

歯肉炎の予防になるから

　　　　　　その他

資料5　歯の保健指導年間計画

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

資料4　自分の歯や歯肉を鏡で見るようになった動機

1年男子

1年女子

2年男子

2年女子

3年男子

圏定期側康吟断で甘われたから

9ヨ学較の捜桑で敏わったから

国治躍を受けた時・歯科医に勤められたから

目その他

課題となる。

・自分の歯や歯肉を鏡で見るようになった動

機を見ると，1・2年では4割近くの者が

授業で教わったからという理由であった。

　3年は，その他「きれいになったかの確認

のため，大事にしたいから，何となく1と

いう理由であった。指導を通しての意識づ

けと評価したい。

県北中学校

し
つ
少
な
威
く

歳）で

1日実

｛てい

予防の

D指導

1t 歯科保健指導の基本的構想

目標
●歯の健康づくりを通Lて羽の生活リズムを見直し，心身の健康の保持・増進に努める。

q）歯の働きについて躍解し，歯の尺切さ口腔内の清潔の重要性を知る。
〔2〕う歯は病気であることを理解し，健康に及ぼす影響の大きいことを知り，早期発見・早期治療の重要性を

　　理解する。

個　中学生の年代から始まる歯肉の病気にっいて知り，予防方法を理解する。

学級活動

1
年
2
年
3
年

日
募
蕩

奮
果
動

保
健
行
事

個
別
指
導

集
団
指
導

庭
毒
携

教
科
指
導

随H基本的視点H基本内容ト 行動目標（指導内容）

1 自分の歯の本数や部位名がわかる。 ◎ ◎ ◎

◎ ◎ ◎ ◎
歯・日腔の

2 自分のむし歯の場所・処置歯など数がわかる。 ◎

「様f 一

一

：

3 自分の歯並びや不正咬合がわかる。 ◎ ◎ ◎ ◎ ◎

4 自分の歯垢や歯肉の様fがわかる。 ◎ ◎ ◎ ら ◎

◎ ・
こ i　一

⊃
5 歯垢の病原性がわかる。

昌強い歯をっくるト
むし歯の四要素（歯質・糖・菌・時間）がわかる。 ◎ 1　　．

「L／1

6

7 歯垢や歯石が歯肉炎の原因であることがわかる．
⊂
、 ◎ 1－’

ヨ　歯・日腔の　病気と働き

一 8
歯肉炎は正しい磨き方で治ることを知り．自ら実行することが
できる。

◎

9
むし歯や歯周疾患がもたらす病気や体への影響を理解し．ア防

に努めることができる。
◎ 1二戸 ◎ ⊂1

一
10 進んで検診や治療に心がけ，早期発見・早期治療ができる。 ◎

⊂
’

ノ

1 ◎ ＠

1
1
歯の構造と機能が理解できる。 ◎ 葦 ◎

12 自分の永久歯の発育状態がわかる。 o し
一
歯・顎骨の
働き 一 13 歯と顎の成長，歯の寿命がわかる。 ◎ ◎ ⊂ ・こ

自歯

ら科

健保
康健
に活
努
動
め
を
よ
通
う
し
と
て
す
る
生
徒
の
育
成

一

一

一

14 かむ力と体力や運動能力への影響がわかる。 ○ L、 ◎ こ
こ．．

一 15 汚れやすい歯の場所がわかる。 ◎ ◎

一
臨囎の

一［ 16 染め出しテストで自分の口腔の状態が評価できる。 ◎ ◎ 4 L㌔ノ

17 歯垢をきれいにおとす磨き方ができる。 ◎ ◎ ○ ⊂．
し

一 18 歯ぐきをきれいにする磨き方がわかる。 ◎ ◎ ● k4

一

適切な歯み
がき 一

19 食後必ず歯をみがくことができる。 ◎ ◎ ◎ ●

◎ ・こノ

1ノ ◎ 1こ

20 良い歯ブラシの知識をもち，選び使うことができる。

一
21 自分の歯にあった磨き方ができる。 ◎ ⊃ ◎ 1こ．

22 歯に良い食物を理解し，進んで摂取することができる。 ◎ ◎ ら ◎ G
刊よい食事H：

23 食物をよくかみ，バランスを考えて食事をすることができる。 ◎ ◎ ◎ ◎
よい食習慣を身

につける 一
．乙 ●

24 どんなおやっがむし歯になりやすいのかわかる。 ◎
潤食の取り

一［ 25 糖分・粘着性などを考えておやつを選ぶことができる。 ◎ 二 L4

L
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∠4．取り組みの実際

（1）保健室経営計画

　　学校保健計画並びに保健室経営計画の中に

　「歯科保健指導の充実」を入れ，年度当初に

　全職員の共通理解を図っている。

（2）年間歯科保健活動

　①　健康診断

　　（a）定期健康診断

　　　　一人一本の歯鏡を全員分準備し検診し

　　　ている。定期健康診断において，特に配

　　　慮していることは，次の2点である。

　　　　まず，検診結果通知を，検診後その場

　　　で配布していることである。通知表の表

　　　面は検診結果，裏面は検診内容について

　　　の説明と歯周疾患の説明を載せておき，

　　　各自にその検診票を検診場所に持参さ

　　　せ，待機中に裏面を読ませ，検診結果を

　　　意識させるようにしている。

　　　　次に，その場で細かい指導を受けられ

　　　るような時間的余裕の確保に努めたこと

　　　である。適時性を持たせた指導は，むし

　　　歯・歯周疾患への意識を高め，早期治療

　　　に結び付いていると考えている。さら

　　　に，学校歯科医がきれいな歯・口の生徒

　　へ「とてもきれいだ」と言ってくれるこ

　　　とも，生徒への意欲づけの一っとなって

　　　いる。

　（b＞臨時歯科健康診断・健康相談

　　　　2月下旬に1年生全員と2・3年生希

　　望者に臨時歯科健康診断・健康相談を実

　　施した。これは，継続して自分の歯や口

　　を知ることによって，自分の健康に関心

　　を持たせることをねらった。

　　　さらに，健康相談によって，自分の悩

　　みをうち明けられるチャンスを作った。

②　保健指導

　（a）学級活動
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　　平成2年度より歯科保健教室を実施し

　ている。平成3年度からは学級活動計画

　に位置づけ，平成6年度からは実施期日

　と時間も位置づけるまでになった。指導

　は，学級担任とし，内容は，染め出し，

　みがき残し・歯肉の自己観察，ブラッシ

　ング，視聴覚教材の視聴としている。視

　聴教材は，主に次の通りである。

・「子どもの歯ぐきが危ない」NHK

・「歯と歯肉を守るセルフチェックとブ

　ラッシング」サングラフ

・「気になる歯並びあなたは上手にかめま

　すか」NHK
　　また，学級担任が自分なりの教材を開

　発し，効果的な指導過程を組んで授業を

　行うこともある。

　　この指導案では，次の5点に配慮し

　た。

0　論理性を重視した指導過程を工夫

　　中学生の発達段階では論理的な思考が

　できるようになり，さらに物事に対して

　も論理的な解釈を求めるようになる。し

　たがって授業も論理的な説明があるもの

　を教材VTRとして使いたい。そこで，

　むし歯が形成されていくメカニズムが明

　らかであり，中学生のこの時期にも十分

　耐えうる論理性を持っている教材「子ど

　もの歯ぐきが危ない」を使った。

②　生徒の実態を把握

　　生徒が歯の健康生活上でどのような問

　題をもっているかを資料で示す。

　　これは，本時の前にアンケートを実施

　し，その調査結果をまとあたものを生徒

　に提示した。

③　体験的な学習

　　歯の汚れの染め出しをすることによっ

　て，実際に自分の歯の汚れを確認でき

　る。このことは，直接自分に係わること
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　であるので，生徒にとっては身近な学習

　となる。

④見えないものが見えること

　　歯垢は自分が意識しないとなかなか見

　ることが少ない。しかし，染め出しをす

　ることによって，生徒も見ることができ

　る。しかも赤という色によって意識づけ

　られる。自分のブラッシングをもう一渡

　確認する必要性を，体験を通して感じる

　ことができるように配慮した。

⑤　友達や先生との活動

　　友達や教師と一緒に活動することに

　よって，自分のことだけでなく，他人の

　様子を客観的に見ることができるように

　した。

⑥自己観察の重視

　　生徒が常に自分自身の体の変化を気に

　とめ体からのサインとして受け止めるこ

　とにより生活の反省や改善に結びつける

　ことができると考え取り入れた。

中学校部会■

　　　平成9年度は，各学年とも歯科衛生士

　　による指導を実施した。

　　　さすが専門の歯科衛生十で話が一L手で

　　教材・教具も生徒が興味を示すものを使

　　用した指導であった。

③行事活動（健康講話）

　　PTAとの共催で健康講話を平成6年度

　より実施している。1学期末の授業参観日

　を学級活動として生徒・保護者・教職員全

　員が一緒に講話を聴く機会とし，共通した

　話題とした。平成8年度は，境野米子氏か

　ら「子どもの成長と食生活にっいて」を聴

　き食生活の面から健康に関する意識を高め

　ることができた。

④　生徒会活動

　　生徒保健委員会発行の新聞一保健ニュー

　ス」を年間6回発行している。特集として

　先生・生徒の歯の健康記事を載せている。

　・健康の合言葉週間の実施

　　　健康生活上必要な項目を各学年ごと決

　　め5項目を自己採点させる形式で進めて

　　いる。その項目に「夜寝る前の歯みがき

　　・学校での昼の歯みがき一↓をかかげ習慣

　　化への意欲づけを行っている。6月・11

　　月・2月と学期1回実施している。

　・学校祭の展示教室を設ける。

　　　平成3年度より継続実施している。身

　　近な健康生活問題にっいて実験を含め

　　ゲーム感覚でまたは実物・資料展示を

　　行っている。

　・むし歯予防デーに向けてのポスター作成

　　掲示，標語募集

　・全校生のむし歯治療状況一覧表作成，治

　　したら氏名を消すという方法で保健委員

　　会が推進している。

⑤　広報活動

　②　保健だよりによる啓発活動

　　　「学校は情報の発信基地である」とい
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　　う考えに立って発行している。特に裏面

　　（毎回両面作成）半面は歯の情報を特集

　　している。また，全校生の治療状況の報

　　告をイニシャルで掲載し，治そうとする

　　意欲を高めている。

　⑤放送「健康を考える」毎週水曜日

　◎　治療のすすめ，年3回発行

⑥個別指導

　　定期健康診断の結果，CO（要観察歯保

　有者）・GO（歯周疾患要観察者）と診断

　された生徒の個別指導を1学期中に行って

　いる。

／5詣導の成果と今後の課題

（1）指導の成果

　①「歯・口」に関しての学習を通して基礎

　　知識が身に付き，関心も高まり，治療状況

　　も良好で日常の実践化が図れるようになっ

　　た。

　②生徒保健委員会の自主的活動が推進さ

　　れ，日常における委員会活動が活性化され

　　てきた。

　③保健だよりを中心しとた啓発活動によ

　　り，家庭での意識化が図れるようになって

　　きた。

（2）今後の課題

　①学級活動の指導計画・内容の見直しを

　　し，生徒自らが学ぼうとする意欲づけので

　　きる指導を追求していく必要がある。

　②一斉指導とともに一人一人の状況をっか

　　み個に応じた支援を検討していく必要があ
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　る。

③家庭においても常に実践されるようより

　計画的・組織的な啓発活動を講じていく必

　要がある。

6．おわりに

　人生80年といわれ生活習慣病等，小児期の取り

組みが重要視されている。また，歯科保健に関し

ても小中学校での取り組みが期待されている。し

かし，当面する進路指導や生徒指導の問題に追わ

れ学級担任等の理解や協力を得るのが困難な現実

にある。

　8年間の実践の中で感じることは，生徒は，科

学的知識・理解の面のブラッシング技術の習得の

面では学ぼうとする姿勢が見られ，実践の方法を

工夫すれば，かなりの効果があるのではないかと

いうことである。しかし，指導を緩めるとすぐ元

に戻ってしまうという現実もある。年々，教育課

程の中での保健指導の時間確保が難しくなってき

ている今，本校のように教育計画に明示されてい

ることを大切にしていきたいところである。

　本校の活動がスムーズに行えたのは，生徒たち

が素直であること。そして，何より全職員の協力

に助けられて実践してきたことによる。このよう

な指導体制は，本校の伝統（平成5年度より「よ

い歯の学校」に選ばれている）になっており，歯

科保健活動の大きな推進力となっている。

　今後は，これらの活動を基礎とし，さらに生活

全体の指導を加え，生涯にわたる健康っくりの契

機となるようにして行きたいと思っている。
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21世紀の学校歯科保健

確かな健康観の育成を目指す中学校における歯科保健活動

歯科医学からみた中学生期の課題と歯科保健活動の在り方

團日本大学歯学部歯科保存学助教授伊藤公一

1．生活習慣病

　　これまでいろいろな病名の総称として使用し

てきた「成人病」に替わって「生活習慣病」とい

う病名が使われるようになった。生活習慣病は，

癌，心臓病，脳卒中，高血圧症，糖尿病などに代

表されるが，口腔の2大疾患であるう蝕と歯周病

も生活習慣病といって良いであろう。日常生活

で，過労，睡眠不足，運動不足，暴飲暴食などは

多くの人が経験しているが，これらが長期間にわ

たり習慣化すると健康を維持するうえで危険因子

（リスクファクター）となる可能性が大となる。

　悪い生活習慣を改善することによって，生活習

慣病を予防することができることが証明されつつ

ある。悪い生活習慣を日常生活でどのように改善

したら良いか，換言すれば健康習慣を確立するに

は以下の項目を努力目標にすることが推奨されて

いる。

　（1）適正な睡眠時間（7～8時間）をとる

　（2）喫煙をしない

　（3）適正体重を維持する

　（4）過度の飲酒をしない

　（5）定期的にスポーツをする

　（6）朝食を毎日食べる

　（7）間食をしない

　アメリカのブレスローらは，7項目を厳守して

いる80歳代の人の健康度は，まったく守っていな

い30歳代の人の健康度と同じであると報告してい

る。したがって，人生80年の超高齢化社会を迎え

るにあたり，80歳代になっても20本自分の歯を活

かし，明るく健康で質の高い社会生活を送れるよ

うに，子どもの時から日常生活や生活習慣を

チェックし，将来生活習慣病にならないように努

力し，良い健康習慣を身にっけることが肝要であ

る。

∠2函う蝕および歯周病の特徴と原

　う蝕とは，歯の硬組織が脱灰・破壊される疾患

である。歯周病とは，歯肉，歯槽骨，セメント

質，歯根膜よりなる歯周組織に起こる病変の総称

である。いずれの疾患も初期病変においてはほと

んど自覚症状がないのが特徴で，無症候性疾患

（silent　disease）と言われている。

　う蝕と歯周病の原因はプラーク（歯垢・細菌

塊）であることがわかっている。プラークは，主

に食物中のショ糖を栄養源として口腔常在菌に

よって形成され，それが発育・増殖するにつれ歯

や歯周組織に病変を起こすようになる。すなわ

ち，う蝕や歯周病は口腔細菌による感染症であ

る。したがって，このプラークを完全に除去でき

れば，理論的にはう蝕も歯周病も完全に予防する

ことができるはずである。しかしながら，人が生

きていくためには食物摂取を欠かすことはできな

いので，プラークを完全に除去することは不可能

に近い。
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3．う蝕および歯周病の発症因子

　一般的に病気の原因は，特定の因子以外に複数

の因子が複雑に絡んで発症する。感染症も原因菌

のみでなく，体質や体調なども原因となって発症

する。

　う蝕と歯周病は，歯が萌出し歯面およびその周

囲にプラークが生ずることで，すべての歯に発症

する可能性があるが，次に示す因子がいくっかリ

ンクしなければ発症しない。

　う蝕の発症には，歯（宿主），口腔常在菌およ

びショ糖の各因子が必要である。さらに，時間の

長さも因子の一っとなる。

　歯周病の発症についても，口腔常在菌，環境因

子，生体因子および咬合因子の各因子が不可欠と

なる。

4．歯科医学からみた中学生期の
課題とはなにか

　中学校生徒（中学校）を対象にした健康観の育

成（歯科保健指導）は生涯を通して健康を維持す

るためにも充実する必要がある。80歳代になって

も20本の歯を活かし，質の高い日常生活を送るた

めに，成人の最大の抜歯原因である歯周病を中学

生時代から，予防する必要がある。しかし，一般

的には中学生になると小学校で習慣化されていた

歯みがきを怠る傾向にある。また，「部活や勉強

が忙しい」という理由で，う蝕の治療率が急速に

低下する。歯科保健に対する関心は低くなる傾向

にあり，歯科保健指導そのものも，進路指導や生

徒指導の後に回されることが少なくない。

　このような現状を踏まえ，中学校における歯科

医学的立場から見た歯科保健指導を中学生を対象

に行うには，次のような事項に留意しなければな

らない。

　（1）口腔

　　①永久歯列が完成
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　②歯肉炎の増加

　③不正咬合の増加

②　習慣

　①食生活習慣の定着

　②清潔習慣の定着

（3）保健教育

　①教科担当制で教育が「縦割り」になる傾

　　向。

　②保健指導，生活指導より教科の教育が優

　　先される傾向。

　③理解・理論的な指導が要求される時期。

／5．
中学生期の歯周病の現状

（1）歯肉の所見

　　小学生7～12歳の年齢層では歯肉炎が見ら

　れるものが約43％であったものが，中学生13

　～15歳の年齢層になると歯肉炎が約58％みら

　れ，歯周炎も小学生ではほとんど見られな

　かった（約0．2％）ものが，約1％に見られ

　るようになる。すなわち，歯周病の罹患率，

　特に歯肉炎の罹患率が増加し，より重篤な歯

　周炎の罹患率が一気に5倍になることが特徴

　である（表1）。

表1　歯肉の所見（歯肉炎，歯周炎，保存処置困難）

　　の有無〔率〕，性・年齢別（5歳以上・永久歯）

羨銘の 襯のあ硝 象蝶鍵窃
肉職、　ト　ヒ

，なも蟻 総数 歯肉炎 歯周炎
保存処
置困難 な瞳

％ ％ ％ ％ ％ ％

7 63．79 26．44 26．44 一 一 9．77

8 60．81 37．16 37．16 一 一 2．03

9 59．46 39．19 39．19 一 一 1．35

10 48．95 51．05 51．05 一

一 一

11 52．74 46．58 46．58 一 一 0．68

12 43．48 56．52 55．07 1．45
一 一

13 40．00 60．00 59．20 0．80 一 一

14 44．36 55．64 54．14 1．50 一一 一

15 41．32 58．68 57．85 0．83
一 一

（2）歯石沈着の有無

　　歯石は13～15歳の年齢層では約41％の者に

　みられるが，歯面の1／3未満の者がほとんど

h



　で，歯肉縁下のみにみられる者は，約0．5％

　以下である（表2）。

表2　歯石の有無〔率〕，性・年齢別

　　　　　　　　　　　　（5歳以上・永久歯）

’駆
獄
　
　
　
猛
　
　
ギ
郷
筆
敷
’
・
1
加

購
　
　
ぐ
る

、一津　．鮮
転紹1　’冗

　齢　卍・亭〆

総数 曝／3宋満
嘱驚嫌総饗鱗
　　　　　肇／3以上

㌦一；船蹴七　㌃　滴　　　　く亭

歯肉縁
下のみ

　　，　亭　殴湿弘鴇

纏醜饗畷
溶
碑

％ ％ ％ ％ ％ ％

7 77．91 12．79 12．79 一 一
9．30

8 80．14 18．49 16．44 2．05 一
1．37

9 82．99 16．33 14．97 1．36 一
0．68

10 72．03 27．97 25．87 0．70 1．40 一

11 70．55 28．77 23．97 3．42 1．37 0．68

12 71．74 28．26 26．81 一
1．45 一

13 64．00 36．00 34．40 0．80 0．80 一

14 57．89 42．11 37．59 3．76 0．75 一

15
　
5
5
．
3
7
1

44．63 41．32 3．31 一 　

（3）歯ブラシの使用状況

　　中学生を含む年齢層では，毎日歯を磨くも

　のが約95％であり，定着した感がある。歯を

　磨かないものはほとんどいない（0．1％）

　が，時々しか歯を磨かないものが約5％い

　る。

6．歯科保健指導の進め方と実際

（1）実施方針

　　歯科保健指導の目的は，う蝕や歯周病の予

　防や治療のみならず，歯や口腔の機能を生涯

　を通じて保持増進することにある。

　　う蝕や歯周病から，歯および口腔を守り，

　機能がなくなったり低下したものについて

　は，その機能を回復させ，健全な日常生活を

　営めるようにしなければならない。そのた

　め，疾患の早期発見・早期治療を行うことが

　基本原則となる。

　　う蝕にあっては，すでに罹患している場合

　が多いので，早期に受診するようアドバイス

　し，すでに治療済みの場合は再発防止のため

　の指導が不可欠となる。

　　歯周病は，問題発見，問題解決学習の良い

　教材であるので，次の事項を指導目標とす

中学校部会■

　る。

①　歯周組織に問題のある部位を自分で見っ

　　けることができる。

②　日常の歯みがきや生活習慣が歯肉の健康

　　に反映していることがわかる。

　③　軽度の歯周病（歯肉炎）は，正しいブ

　　ラッシングで改善することができる。

（2）実施内容（表3）

　①歯科健康教育

　　　歯科疾患の予防および治療，日常生活に

　　おける歯口清掃，とくに病気の成立などに

　　ついて歯肉炎をテーマとして考えさせる。

　　中学生になると，歯肉炎に罹患している生

　　徒が増加する。思春期におけるホルモンの

　　変調の影響もあるが，歯肉に炎症を起こす

　　直接の原因は，歯面に停滞，増殖するプ

　　ラークであり，適切な歯みがきによって目

　　に見える改善が得られる。中学生になると

　　科学的理解力，知的好奇心が高まってくる

　　ので，この時期に共通したテーマである歯

　　肉炎を取り上げ，生体の防御反応である

　　　「炎症」のメカニズムと関連させながら理

解を深め，健康っくりの意欲を高めること

をねらいとする。

◇　指導のねらい

　a　歯周病の原因と進行過程がわかる。

　b　炎症のメカニズムがわかる。

　c　歯みがきの大切さを再認識し，実践

　　への意欲が高まる。

o準備
　　手鏡，歯鏡，っまようじ，綿棒，中学

　生の歯肉炎の実態（各学校の健康診断結

　果，地域の実態など）歯周疾患カラーパ

　ネル，位相差顕微鏡など。

◆指導事項

　a　歯肉炎の実態

　b　歯肉炎の原因

　c　歯周病の進行
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表3

題材名 歯周疾患の原因を探る
題材設定の理由 中学生になると，歯肉炎の生徒が急増する。思春期の影響もあるが，炎症を起こす直接の原

因は歯の汚れによるものであり，適切な歯みがきによって目に見えて改善が図られる。中学

生になると科学的理解力，知的好奇心が高まってくるので，この時期に共通した課題である

歯肉炎を取り上げ，生体の防御反応である「炎症」の仕組みと関連させながら理解を深め，

健康っくりの意欲を高めることをねらいとする。

指導のねらい 歯周疾患の原因と進行過程がわかる。

・炎症のメカニズムがわかる。

・ 歯みがきの大切さを再確認し，実践への意欲が高まる。

準　　　備 手鏡　歯鏡　っまようじ　綿棒　中学生の歯肉炎の実態（本校の健康診断結果，地域の実態など）歯周疾患カラーパネル顕微鏡など

指導事項 学　　習　　活　　動 指導上の留意点

1，歯肉炎の実態

2．歯肉炎の原因

3．歯周疾患の進行

4．歯みがきの再確

認

5．これからのめあ

て

●歯肉の観察から気付いたことを発表する。・鏡を見て気付いたこと。色，形，感触，出血歯石など。・中学生の歯肉炎の実態を知る。

●歯肉の炎症部分と歯垢の付着部分との関連を知る。・歯垢中に多くの微生物が存在すること。この歯垢と接する

　歯肉に炎症が起きることを理解する。

　（歯垢をっまようじでかき取って見る。歯垢を顕微鏡で観

　　察するなど，視覚や体験に訴える工夫をする）。

●歯周疾患の進行過程を理解する。
・ 軽い炎症（歯肉炎）から重症の歯肉炎（歯槽膿漏）といわ
　れる状態までの進行過程と症状をまとめる。・歯周疾患の原因となるもの，助長する因子をまとめる。

　（歯垢，歯石など）

●歯肉炎の原因を取り除くことが，歯肉炎の改善と予防の唯一の手段であることを知る。

・歯みがきの基本の確認。

・
歯と歯肉の境目に注意してみがくことが大切である。・歯みがきで歯肉炎を改善することができる。

●歯肉の健康を保っていくめあてをまとめる。・歯肉の自己観察をしながら，個々に合った歯みがきを継続

するよう，自分自身の具体的なめあてを確認する。

・ これまで学んできたことや，

得た情報を復習する。

・ 歯垢中の細菌の作用や体へ

の影響について，整理する。

・ 炎症については，図示など

でわかりやすく説明する。

・カラー写真や図，模型など

を利用して具体的にわかり

やすく理解させる。

・ 適切な歯みがきで回復した

歯周疾患の症例をカラー写

真で示すなど視覚に訴える

よう工夫する。

評　　　価 1．歯周疾患の原因，進行過程が理解できたか。

2．生体の防御反応としての炎症の機構が理解できたか。

3．歯みがきの意味がわかり，実践意欲が高まったか。

　d　歯みがきの再確認

　e　これからのめあて

　f　養護教諭を始めとする教職員への啓

　　発

＠評価
　a　歯周病の原因，進行過程が理解でき

　　たか。

b　生体の防御反応としての炎症のメカ

　　ニズムが理解できたか。

　c　歯みがきの意味がわかり

　　が高まったか。

〈》　指導の進あ方

　a　対象は各学年

　b　指導はクラス単位

実践意欲
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　　c　クラスの全体指導と個別指導

　　d　個別指導（養護教諭，クラス担任，

　　　学校歯科医などが3～4人の少人数を

　　　対象として行う）

②歯科保健指導

　◇　クラス全体指導

　　　発達段階に合わせた指導内容を教材を

　　使って解説する。とくに，歯肉のセルフ

　　チェックの必要性やセルフチェックの仕

　　方，基準について具体的に説明する。

　⑫　個別指導

　　　指導者が3～4名の生徒に対して口腔

　　内を見ながら具体的に指導する。

7．歯科保健指導の結果の分析と
事後措置

　（1）記録の整備と活用

　（2）結果の分析・評価

　（3）事後措置（指導内容）

　高齢化社会を迎え，豊かな人生を全うすること

は心身ともに健康でなければならない。そのた

あ，生涯を通して歯や口腔が健康であることが不

可欠となる。8020運動の理念は，健康な口腔

環境を終生保全していくことであり，歯科を通し

た生涯にわたる健康獲得のコンセプトである。心

身の健康づくりは中学生期から確立することが大

切であることを指導する。

　中学生期の口腔環境は，未来の自分の口腔を予

測するものであることから，口腔の2大疾患であ

り，成人の歯の喪失の大きな原因であるう蝕や歯

周病の原因，特徴や治療法にっいて理解させ，予

　　　　　　　　　　　　　　　　　中学校部会■

防が実践できるよう指導すべきである。

　将来，口腔保健にっいての知識を備えた親とな

るために，乳幼児の口腔保健に関する知識を身に

っけさせるような歯科保健指導が不可欠である。

親として子どもに対して望ましい保健行動ができ

るようになるには，中学生期から自分自身の日常

の規則正しい生活習慣（歯みがき習慣，生活のリ

ズム，食習慣など）の励行が必要であり，努力し

なければならないことを指導する。

　また，定期的に口の健康診査を受けるように勧

告する。

8．おわりに

　確かな健康観の育成を目指す中学校における歯

科保健活動を行うにあたり，まず，第一に生涯を

通して，心身ともに健康な生活のできる自己管理

能力を養えるよう指導することが重要である。そ

のためには，中学生の身体的特徴や口腔疾患の罹

患状態を把握したうえで，その治療法や予防法を

明示する必要がある。さらに各個人の歯科保健状

態を向上させ，それを維持していく能力を養うこ

とができるように指導をすることが大切である。

参考文献

1）村井正大編：臨床歯周病学，三樹企画出版，

　1988．

2）厚生省健康政策局歯科衛生課編：平成5年歯

　科疾患実態調査報告，口腔保健協会，1995．

3）児童生徒歯周疾患研究委員会編：歯周疾患予

　防のしおり，日本学校保健会，1993．

4）日本学校歯科医会：学校歯科医の活動指針，

　1996．
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座長

確かな健康観の育成を

めざす高等学校における

歯科保健活動

大阪大学歯学部口腔生理学教授

　　　　　　森本俊文
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　昨年度から，「21世紀の学校歯科保健一確かな

健康観の育成」と題して本研究大会の講演やシン

ポジウム，各部会発表が行われ，今年もその流れ

をさらに確かなものにするべく，同じ考え方のも

とに研究大会が催される。

　最近，口腔の健康と全身の健康との関係につい

ての知見が増え，さらにこれを確認するための

様々な努力がなされている。その一端として，今

回㈲口腔保健協会より「咬合状態に起因する他臓

器の異常一伝承から科学へ」と題する本が発刊さ

れた。この本は2冊からなり，その内の1冊は，

平成8年度厚生科学研究の結果を「口腔保健と全

身的な健康」としてまとめたものであり，またも

う1冊は日本学術会議咬合学研究連絡委員会シン

ポジウム「生命科学における咬合一咀囑機能回復

のための咬合の基準を考える」の報告をまとめた

ものである。口腔も体の一っの器官である以上，

その働きが体の他の部分の機能の発達や維持に影

響を与えることは十分に考えられることである。

従って，歯や顎口腔組織の疾患のために口腔の機

能が適当に発揮できないと，やがて気の付かぬ内

に他の病気の原因になっていたりする。小さいと

きから，歯の健康に絶えず気をつける習慣を養っ

ておくことは，全身の健康を保っ上でもおN・・いに

意義のあることといえる。口の機能が体の他の機

能に与える影響について，学校歯科保健の生徒指

導の上に生かしていくことは大切である。また，

これらの本では口腔の機能を単に咀囎や咬合だけ

に限らず，唾液分泌，味覚，嚥下など広くとって

いる。この本に見られるごとく，口腔の保健と全

身の健康の関係が明確にされて行くほど，口腔の

健康を守ることがいかに大切であるかが分かる。

このことを高校生にも確認してもらうことが重要

である。

　今回，国際武道大学教授の猪俣俊二先生の基調

講演は，まさにこのことについて強調されてい
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る。すなわち，「学校保健の目標として，健康に

関する価値を規範として指示するのではなく，生

徒自身が経験を通じて健康にっいての価値を認識

して健康な行動選択が出来るように学習していく

こと」および「生涯における生活上の健康危機に

対して望まれる保健活動を主体的に選択すること

が出来る意志決定の能力を養うこと」と述べられ

ている。すなわち，精神的な問題を含めて全身の

健康を守るためには，健康にっいての価値を認識

して，それを守るための行動を自分でやらなけれ

ばならない。これを口腔の健康にっいて考える

と，「根気強く磨き残しのない歯磨きの習熟，習

慣形成は，人間関係を豊かに醸成し，行動選択を

通して社会適応を円滑にして行くなど望ましい行

動選択の意志決定に影響を与えるなど転移するも

のである」とされる。もし歯を磨くなどの口腔の

健康を守る行動をとらなければ，う蝕，歯周病，

それに起因する口臭，顎関節の異常などの疾患を

引き起こすだけではなく，その結果生じる全身的

な疾患の引き金になるのである。「自分の歯を多

数保有し，口腔機能が健全であることは，咀噛が

適切であり，活力に満ちた生活を送る原点であ

る。したがって，歯の喪失を抑制することは，ラ

イフスタイルの形成と連動している人生の目標に

他ならないのである」とされる。まさしく，高校

生の歯の健康維持に際して，考えておかねばなら

ない原則であろう。

　また，猪俣先生の提唱される歯の健康の概念が

実際に生かされている例を福島県立若松商業高等

学校養護教論の石田智子先生の発表に見ることが

出来る。ここでは平成8年4月から平成9年7月

までの福島県立若松商業高等学校における歯科保

健指導活動の詳細が報告されている。活動内容は

大きく

　（1）定期健康診断

　（2）学校歯科保健指導講話
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　（3）プラーク検査

　（4）再歯科検診

　（5）歯に関する意識調査

の5っに分けられる。この内でも（1）の定期健康診

断はさらに

　　①歯科検診事前調査

　　②健康診断表の作成

　　③治療勧告書の作成

　　④　歯科検診

の4っの階段を追った保健指導に分けられる。ま

た，（3）のプラーク検査は磨き残しのないブラッシ

ングを各生徒に習得させるたあに染め出し液を使

用し，磨き残し部を自分で確認させた後ブラッシ

ングを指導し，再度染め出し液を使用して磨き残

し部がはたしてきれいになったかどうかを確認さ

せている。この方法は，猪俣教授の「生徒自身が

経験を通じて健康にっいての価値を認識して健康

な行動選択が出来るように学習していくこと」の

実践といえる。この方法では生徒自体が自分の口

の中を見て確認しながら歯のブラッシングを指導

でき，また口の中をきれいにしておきたいという

意識を高ある事ができる点で優れた指導法であ

る。（4＞の再歯科検診は歯垢，歯肉の状態が良くな

い生徒を対象に，校医による再検査，個別指導，

全体指導を実施するなど，口腔保健の指導を徹底

して行っている。しかし，それでもそのまま放置

する関心の低い本人や保護者がいるのも事実であ

る。今後はこのような人達に対して，どのように

指導するかが問題であろう。石田先生の歯科保健

指導または，校医との連携がきわめてよくなされ

ている点に特色がある。

　さらに，学校歯科医として青森県立八戸西高等

学校の口腔保健の指導をしておられる奥寺文彦先

生に話していただく。奥寺先生の話は，現在の高

校生と10年前の高校生の口腔保健の状態を

　　①上顎の第二大臼歯のう蝕の羅患状態
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　　②　下顎前歯部の歯肉炎

　　③下顎前歯部の舌側の歯石

の3つにとくに注意して，これらを八戸西高等学

校で経年的に，また男女比でも比較したものであ

る。さらに，他の高校の成績との比較をも行って

いる。これらの3っの項目が選ばれている理由は

　　a）上顎の第二大臼歯のう蝕の羅患状態は，

　　　高校に入ってからきちんとした歯の磨き方

　　　の教育を受けて，自分で手入れが出来るよ

　　　うになったかどうかの目途として

　　b）下顎前歯部の歯肉炎は歯磨き習慣が出来

　　　ているかどうかを知るために

　　c）ド顎前歯部の舌側の歯石は，歯磨き習慣

　　　の他に，きちんとした歯磨きのテクニック

　　　を習得しているかどうかを知るためであ

　　　る。

　結果として興味深いのは，この10年間で高校の

歯科保健に割くことの出来る時間が少なくなって

いるにもかかわらず，いずれの項目でも成績が良

くなってきていることである。このことについて

は少なくとも二っの理由が考えられる。1つは高

校に入学するまでの小学生や中学生ですでに各個

人に歯磨きの習慣がつけられている。もう一つ

は，社会的にも歯磨きをすることが普通のことと

認められる時代になってきている事等が上げられ

よう。そこで今後，高校生達がさらによい習慣を

守り，口腔保健を増進していくためには，食事や

間食の摂り方の指導，成人歯科保健や母子歯科保

健の重要性を教育することが薦められている。

　近年，これらの3氏の報告にも見られるよう

に，歯科関係者の努力によって社会全般に口腔保

健の重要さについての考えが普及してきており，

子ども達のう蝕羅患率も昔に比べれば低ドしてき

ている。しかし，先進諸国のそれに比べてまだま

だかなり高く，そのために更なる努力が必要とさ

れる。学校時代に口腔保健の重要さにっいての確

かな健康観を育成することがそのために大切であ

る。ことに，高等学校時代は受験準備その他で夜

更かしをすることが多く，それに伴って夜食を含

めて就寝前に間食をすることも多い。就寝前を含

め，摂食すればその度に歯磨きをして口腔の健康

を守るという習慣の大切さを高校時代に再確認さ

せることは重要である。口腔の疾患は，う蝕にし

ても歯周病にしても一種の生活習慣病であると考

えると，生活習慣を逆に利用して口腔保健を守る

手だてを考えることはきわめて有効であろう。
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確かな健康観の育成をめざす

高等学校における歯科保健活動

国際武道大学教授 猪　股　俊

1学校保健の目標

（1）構築する視点

　かけがえのない健康の価値を生徒と学習する

ということは，健康に関する価値を規範として

指示するのではなく，生徒自身が経験を通じて

健康にっいての価値を認識して，健康な行動選

択ができるように学習していくことである。健

康を学習するということは，自己の成長発達を

科学的に理解し，人間の健康が環境との相互作

用を基盤として，さらに，生涯における生活上

の健康危機に対して望まれる保健行動を主体的

に選択することができる意志決定の能力を培う

ことなのである。したがって，これからの学校

保健は生徒の人間形成に深く関わっていること

の認識を，学校保健関係者はもとより全ての教

職員，保護者，地域社会の人々が共有していか

なければならないことと考える。

　このことは学校歯科保健の活動を活性化して

いくために，学校保健の目標を基盤にして推進

していかなければならないことを指している。

（2）学校保健一健康教育推進の意義

　①世界の全ての国々の健康問題の理解

　　　世界の全ての国々の健康問題を自分自身

　　のこととして対応できるようになることで

　　ある。今日世界の人口問題，食糧問題，疾

　　病問題等を適正に理解して，地域の健康問

　　題を総合的に考え，対処できるようになる

　ことからスタートすることである。

　　rTHINK　GLOBAL，　ACT　LOCA－

　LLY」こそ，これからの学校保健の基本

　的思考であり，基礎的実践の原点である。

　ユニセフの主要援助事業として

　c・予防摂取の重視

　○全ての人々に教育を

　○栄養失調の改善対策

　○清潔な水と衛生の供給

　○子どもの権利条約の批准

　○緊急事態に対応した援助

　○エイズによる孤児と幼い犠牲者へのケア

　といった多岐にわたる活動が展開されてい

　るが，悲惨な状況にある世界の子ども達の

　現状を客観的に把え，高校生として［今，

　何をなすべきか」の問題意識を明確にし

　て，生徒を含めた地域社会の人々の健康に

　対する考え方や実践を発展させていく活動

　の基礎理論にしていかなければならない。

②成人として望ましい保健行動の選択

　　成人として望ましい保健行動が選択でき

　るようになることは，将来よき親として子

　どもに対して影響を及ぼす保健行動を，生

　徒の時期から培っていかなければならない

　ことを指している。

　　生徒の時期にこそ望ましい保健行動が確

　立できる，健康に関する理論を習得して，

　行動を実践していかなければならない。生
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　徒一人一人が適正な保健行動を確立してい

　く上で

　　「HEALTH　BELIEF　MODEL」を深

　く理解していくことが必要になってくる。

　　「HEALTH　BELIEF　MODEL」は

　a）その疾患に誰もが羅患するとの認識が

　　あること

　b）その疾患は時として重篤な疾患になり

　　うるとの認識があること

　c）予防に関する理解は，疾病予防にとっ

　　て有効であるとの認識があること

　これらのことを深く認識していることに

　よって，望ましい保健行動を選択出来るよ

　うになるからである。

③　保健医療体制の整備

　　保健医療体制の整備はディバーの提唱し

　た「人間が健康であること」の重要な要因

　の一っである。健康な生涯を全うするたあ

　に主体的に保健医療体制の整備に関わって

　いかなければならない。保健医療体制の整

　備は何も医療サイドからの整備のことだけ

　を指しているのではない。受療者としての

　関わりも重要な要素なのである。保健医療

　サービスを正しく利用できる生活技能をも

　っことによって，結果として真の保健医療

　体制が整備されていくことになる。保健医

　療体制の整備に関しては，ディバーは健康

　に関するホリスティックモデルのキーワー

　ドとして，他の3つの要因，人間の生物的

　要因，ライフスタイル要因，環境要因を重

　視しなければならないことをあげている。

④　「精神障害が中心となる社会」の回避

　　デルダーが予見した「精神障害が中心と

　なる社会」を回避するたあには，薬物乱用

　の防止についての共通理解と共通実践は急

　務である。生徒の時期から薬物乱用に対す

　る適切な行動規範を形成し，また医薬品の

　使用を適切にかっ慎重になることは，健康
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　な生涯の豊かさを実現する原点となる。現

　在では薬物乱用と喫煙との親和性が高いと

　されていることから，青少年の喫煙習慣を

　防止するたあに「喫煙の弊害」について薬

　理学・病理学から徹底して周知しなけれ1

　ならない。また，禁煙に関する学習，禁煙

　行動に関する学習行動の自己抑制に関する

　学習等国際領域としての行動科学を徹底し

　なければならない。アメリカ合衆国40州と

　タバコ会社との和解の意味を促えるなり

　ば，世界においては21世紀を展望した公衆

　衛生活動が既に展開されていると把握しナ

　ければ，先進国として我が国における青少

　年の健康問題に陰りをもたらすことにt

　る。このことは医療としての薬の利用のみ

　ならず，生活における薬に対する学習1

　よって適切な態度形成を推進することは，

　ヘルスプロモーションの上からも緊急の課

　題である。

⑤健康問題を社会的疾病として改善

　　タバコ，アルコールに起因する健康問題

　を，社会的疾病として改善していくことを

　習得するとともに，「いじめ」など暴力行

　為を否認できる精神的自由さと精神的健

　康，さらに逞しさを形成していかなけれ1

　ならない。青少年に認められる「いじめ」

　など暴力行為は，我が国の精神風土の衰退

　の一現象とみることもできるほど重大な状

　況なのである。生徒の時期にこそ自由闊達

　な精神の発露を保障し，精神的自由さを函

　養していくことが緊急の課題なのである。

⑥社会的ネットワークの形成

　　生徒の時期にこそ社会的ネットワークを

　形成する重要さを経験することは，自己実

　現を計る上で不可欠なことを学習していく

　ことになる。好ましい人間関係を生涯にわ

　たって確立していくように努力していくこ

　とを学習しなければならない。ブレスロー
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　の先行研究から，社会的ネットワークの形

　成と平均余命の延長とは高い相関があるこ

　とが知られている。今日の我が国の青少年

　の多くが社会的ネットワーク形成に不得手

　であるとされているが，一人一人の生涯の

　各期から考えると由々しき事態である。学

　校保健の充実を真剣に図らなければ，未来

　に大きな禍根を残すことになる。

⑦ヘルスプロモーションへの参画

　　ヘルスプロモーションは自己自身のため

　の生活手段ではない。一人一人の生涯の各

　期において果たさなければならない個人的

　責任であり，社会的責任である。学校保健

　はその自覚を培う必要がある。生徒のライ

　フスタイル形成への援助は，生涯を通して

　という長い時系列から考えなければならな

　い課題である。現実に健康増進センターの

　健康診断に訪れる糖尿病境界領域にある

　人々のなんと多いことか。その人々の現実

　の疾病が飽食と運動不足の結果だとした

　ら，それらのことにっいて生徒の時期か

　ら，真剣に何の対応もしていかなければ明

　日のわが身の投影に外ならないことを認識

　させなければならないのである。

2高等学校における歯科保健の問題
点

　高校における歯科保健は，小・中学校に比べ低

調である。それは高校生の心身の多様な健康問題

に応じた指導に追われるだけでなく，性，交通安

全，薬物乱用，自殺など，学校保健に係わる問題

行動の広がりに緊急的に対応しなければならない

実態がある。さらに歯の健康にかぎらず心身の健

康に問題を持っ生徒は共通して基本的生活習慣が

未成熟なこともあって，適切な歯科保健行動をと

ることができない。例えば部活動，課外授業など

に時間をとられるため歯科疾患の治療が難しい生

　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

徒より，放課後時間があるにもかかわらず目的行

動が取れない生徒の方が歯科の処置が悪い。この

ような状況や高校生の歯科疾患の現状からみて，

「歯に関する衛生週間」を学校行事的な展開で終

わらせるのでなく，年間通して指導や生徒の活動

を進めていくことが重要である。一っは歯科治療

の徹底であり，一つは歯科保健に関する指導の充

実である。

　（1）う歯の治療行動の二酸化

　　　高等学校に勤務していた経験的な把握であ

　　るが，基本的生活習慣の未成熟のまま高校に

　　進学してくる生徒が増加している傾向が認め

　　られた。このような指摘は多い。

　　○時間に対する意識の希薄

　　○摂取，排泄行動の不規則

　　○緊張，解緊のリズム作為の未成熟

　　○対人関係に必要な基本行動の未形成

　　など，特定の生徒だけでなく多数の生徒に普

　　遍的に認められることである。かって高校で

　　調査した時に「基本的生活習慣の確立と歯科

　　保健行動」ではその相関が高い結果となって

　　示された。特に積極的にう歯治療行動をとる

　　生徒の場合高校生活が充実しているのに比

　　べ，う歯治療を放棄したままの状態にある生

　　徒の場合，学習・ホームルーム・部などの活

　　動が消極的であり，ルーズであった。

　（2）歯周疾患・顎関節異常の増加傾向

　　　学校保健統計では歯周疾患や顎関節異常は

　　その他の疾患として統計上処理されている。

　　数値での対照はできないが，歯科医を主とし

　　て歯科保健関係者の指摘が多くなっている状

　　況にある。高校期の歯周疾患はすぐ歯の喪失

　　に連動することはないが，歯周疾患に起因す

　　る口臭の問題は，その生徒の対人恐怖の誘因

　　になるなど精神保健の問題になる可能性が高

　　い。顎関節の異常も，開口困難を伴う重症の

　　症例は少ないが，開口の異常が対人関係の破

　　綻をもたらし，精神的な発達の上で問題を来
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すことが指摘されている。歯・口腔の健康診

査が改正された視点にっいて，生徒・教職員

　・保護者が十分理解しなければならない。

　　この状況下にあって高校では生徒が自ら歯

科に関しての自己評価をし，的確な歯科保健

行動が実践できるように援助していく必要が

ある。その一っとして歯科に関する調査（A

　・M・1保健調査）がある。一般に健康に関

する調査として自覚調査，CMI調査が知ら

れているが，高校生段階では，自己の心身の

　問題を評価して，その解決にっいて思考しそ

の解決方法を実践できなければ，健康に関す

　る自律はできない。

　　調査結果によって学校歯科医との健康相

談，養護教論等による相談活動を主体的に参

加していくことは，生涯における歯科保健の

予防行動として定着できる契機になる。

◆AMI調査訪問項目

A
B
C
D
E
F
G
H

神経感覚系

呼吸系

心臓血管系

消化器系

歯科系

皮膚筋肉骨格系

泌尿生殖系

全身状態疲労感

1　不敵

J　抑諺

K　不安

L　敏感

M　憤怒

N　緊張

15

15

15

15

10

10

10

10

00

5
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1

歯科系の調査では次のような設問になってい

る。

61歯ぐきに出血があるか

62　口が臭いか
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　63歯に冷たいものがしみるか

　64噛むと歯が痛いか

　65歯槽膿漏といわれたことがあるか

　66治療していないむし歯はあるか

　67歯が半分以上もぬけているか

　68歯石はとったことがないか

　69歯ならびは悪いか

　70歯ぐきがはれたことがあるか

　各問に「はい　いいえ」があり○印で回答す

る調査である

（3）歯科の健康相談・相談活動の低調

　　今日のように学校における歯科保健活動が

　進展しているのは，日本学校歯科医会を初あ

　として都道府県歯科医師会・学校歯科医会，

　各学校の学校歯科医の活躍に負うところが大

　きい。一般に歯科保健を進展するためには，

　歯科治療に関する体制整備と歯科保健に対す

　る予防として保健指導の充実にあると言われ

　ている。近年までは学校歯科保健に関して学

　校歯科医の活動は，児童生徒のう蝕歯に対す

　る治療が主であった。教職員も治療勧告書の

　送付と治療結果の確認に追われ，歯科に関す

　る保健指導は低調であったことは否あない。

　しかし予防歯科を専門とする学者と学校で継

　続活動してきた学校歯科医とによって，学校

　歯科保健活動に関する理論が構築されるに伴

　い，学校における実践活動も進展してきた。

　一方都道府県歯科医師会・学校歯科医会も学

　校歯科医の職務に関するガイドラインを刊行

　し活動のより充実が図られている。しかし学

　校歯科医が学校保健法の定めによって，生徒

　に対して歯に関する健康診断に従事すること

　になっているが，現実には機能していない。

　単に法に規定されているから健康相談が必要

　であるというのではなく，健康診断結果から

　漸増傾向にある歯周疾患や顎関節の異常，咬

　合異常等の「歯・口腔の疾病・異常」の健康

　問題をもっている生徒がいる事実の認識であ
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る。事実歯科に関する保健調査では学校歯科

医の健康相談を必要とする生徒の回答が高率

なことがその証左である。保健室で養護教論

が行う相談活動が学校歯科医の健康相談の補

完として機能するためにも，歯に関する健康

相談を推進しなければならない。

　歯の相談活動を実施している養護教論に対

してのスーパーバイズを通して，その充実が

求められている。高校における生徒の積極的

精神適応の基盤である歯科保健の重要性を認

識して，計画的・継続的な健康相談の実施が

望まれる。

3問題解決への一提言

（1）精神障害の予防との連動

　　デルダーは疾病様相は文明の進展とともに

　変化しさらに量的にも質的にも変化し続ける

　ことを予見的に著している。

　①消化器系伝染病を中心とした社会

　②呼吸器系伝染病を中心とした社会

　③老齢化現象による健康障害を中心とした

　　社会

　④複雑な社会要因が直接かかわって生じる

　　健康障害を中心とした社会

　⑤精神障害が中心となる社会

　　この予見は学校保健　学校歯科保健活動を

　推進していく上で極めて示唆に富んでいる。

　ディバーの提唱している健康の成立する要件

　としての保健医療体制の整備とともに先天性

　の精神障害は改善されてくるが，情報化社会

　や国際交流の進展，人間阻害や精神ストレス

　の拡大，高速社会への加速など複雑な社会現

　象に適応することが困難な状況を生み出し，

　結果として精神的な疾病をかかえる人々の増

　加が予測されている。近年の疾病統計の推移

　からもこの徴候がみとめられるのである。

　「子どもの健康問題は未来からのメッセージ

　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

である」とされているが，近年多発してきて

いる不登校現象，非社会的問題行動の広がり

など生徒の社会適応の問題は，生涯にわたっ

て柔軟で芯のある適応性を身に付けなければ

ならない観点からみると大きな問題なのであ

る。

　このような社会適応は，自分自身の心身の

問題解決に解決思考を重ね行動選択の意志決

定をなおざりにすることによって不適応の状

況を拡大していくことになる。学校歯科保健

が，心身の適応はもとより社会適応の基礎を

培う分野として様々な実践を通して認知され

てきたことから，歯科保健の人間形成として

の価値，教育としての価値を再認識していく

必要がある。特に現代生活からの逃避，束の

間の享楽を指向するなど薬物使用に対する誘

惑は広がっている。この薬物乱用を拒否でき

る意志決定能力はこれからの生活においては

ますます重要になってくる。根気づよくみが

き残しのない歯みがきの習熟，習慣形成は，

人間関係を豊かに醸成し，行動選択を通して

社会適応を円滑にしていくなど望ましい行動

選択の意志決定に影響を与えるなど転移する

ものである。これから問題になる後天的な精

神障害は

○アルコール中毒に起因する精神障害の増

　加，覚醒剤，麻薬等の乱用に起因する精神

　障害の多発

○交通事故，労働災害，スポーツ等に起因す

　る精神障害の増加

があげられている。したがって将来的展望に

立って学校歯科保健活動を進める中で，飲

酒・喫煙防止教育，薬物乱用防止に関する，

また，安全に関する指導などとの関連に配慮

した指導計画の作成，教具・教材の整備，指

導方法の工夫などに努めることが重要であ

る。
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（2）健康なライフスタイルの形成

　　一8020実践一
　　「人間が一番望む種類の健康は，必ずしも

　身体的活力と健康感にあふれた状態ではない

　し，長寿を与えるものでもない。実際各個

　人が自分のためにっくった目標に到達するの

　に一番適した状態である（R．デュボス）」と

　した提唱を考えたい。健康は各個人の人生の

　価値観を確立していく中で形成されるもので

　あることを明確にしている。このような観点

　に立っと，健康は，生徒一人一人が発達段階

　に応じて自己の人生観を確立していく過程に

　おいて運動，栄養休養のバランスある生活

　の仕方を形成していくなかで創り出していく

　ものである。そのためには健康に関する知的

　理解を深め，健康なライフスタイルを創り出

　していく行動選択の決定能力を高めていくこ

　とが重要になってくる。したがって，健康な

　ライフスタイルは生涯を視野において実践し

　ていかなければならないのである。成人にお

　ける死亡率の高い虚血性心疾患が増加してい

　る現状の解決は，生涯を通してこの疾患の危

　険因子（リスクフクター）を取り込まない生

　活の仕方を工夫させ実践させなければならな

　い。また，9年間にわたる住民の生活習慣を

　追跡調査した疫学研究によると，健康特に個

　人の死亡率と睡眠時間，食生活，運動，肥

　満，喫煙，飲酒等のライフスタイルと相関を

　明確にした。と同時にその人の社会的ネット

　ワークの充実度が死亡率とも深く関わってい

　ることを明らかにした。一人一人が自分自身

　の健康をより高めていく上で健康なライフス

　タイルを確立していくとともに，自他の存在

　を受容し友人関係や団体に所属して活動する

　など社会的ネットワークを充実する生活の仕

　方も重要であることを示唆している。

　　8020実践は，高齢社会における生きが

　いの基礎を心身の健康に基盤にしたことから

162／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月

　出発している。高齢化に伴う人間の心身の機

　能低下は避けて通れない生物的必然性であ

　る。

　　しかし自分の歯を多数保有し口腔機能が健

　全であることは，咀囑が適切であり，活力に

　満ちた生活を送る原点である。したがって，

　歯の喪失を抑制することは，ライフスタイル

　の形成と連動している人生の目標に外ならな

　いのである。

　　WHOが提唱している高校生年齢相当に該

　当する「2000年までの歯科保健目標」は高校

　生に十分理解されていない。

　　　「3）18歳の85％以上の者は，自分の歯全

　　　　　部を保有する」

　　この目標は8020実践の途中の評価と考

　えることができ，高校生にとって現実の課題

　とすることができる。

（3）チィームティチングと学校歯科医

　　学習指導要領の改訂によって指導計画を作

　成する時の配慮事項の一つとして，「教師間

　の連携協力を密にするなど指導体制の工夫に

　努めること」が新しく加えられたことは衆知

　のことである。特に指導体制の工夫を配慮事

　項の項目として求あたことは，これからの学

　校教育が生涯学習社会の形成に寄与しなけれ

　ばならない責務があるとして，「自ら学び主

　体的に社会の変化に対応する能力」の育成の

　実現がこれからの教育課題であり，そのたあ

　の教育の在り方に対処する方法として示され

　たのである。学校における歯科保健に関する

　指導においても，この観点に立ってその充実

　を図らなければならない。

　　歯科保健に関して高校の教員が行う授業に

　っいて必ずしも教材研究の資料や教材・教具

　等が整備されていない。また学校週5日制の

　実施にともなってホームルーム活動，学校行

　事等特別活動の実施時数も制約を受けている

　のが実情である。そのため限られた実施時数

監

ー

引



の中で生徒が歯科保健の学習効果を高めるに

は，教材・教具の整備とともに，指導過程の

工夫が必要になってくる。この指導過程の工

夫とは学校歯科医が参加した保健学習，歯科

保健に関する特別活動などの授業の組立を考

えるということである。チィームティチング

の実践である。既に「むし歯予防推進指定

校」の研究実践では学校歯科医の授業参加に

よる学習効果の高まりが報告されている。ま

た，歯科衛生士による実践的活動の展開が歯

科保健行動の変容をもたらしていることも報

告されている。このことは学校歯科保健活動

の拡充を図るために学校歯科医等の授業参加

が極めて重要であることを示唆している。

　さらに学習指導要領の総則では「開かれた

学校の促進」の観点を提示し，小学校，中学

校，高等学校毎の横の連携だけではなく縦の

連携をはかることと，学校間の連携のみなら

　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

ず地域にある教育資源との連携を深め学校教

育の活性化を求めている。各学校ではこの新

しい学習指導要領の求あに具体的に対応する

ため，努力して教育活動全体にわたる年間指

導計画の立案と評価を進めているところであ

るが，生徒の健康に深く影響を及ぼしている

歯科保健を進展させるために，学校歯科医会

等の組織活動として各教育委員会と連携する

とともに，各学校の教職員とのコンセンサス

を得ながら学校歯科医が授業参加することに

よって，歯科保健に関する生徒の関心・意

欲・態度を育て，的確な歯科保健行動が選択

できる意志決定の力を育てることが急務であ

る。実践事例は多くないが，学校歯科医が参

加したチィームティチングを実施し，生徒の

歯科保健に対する意識高揚と，確実な歯科保

健行動を定着させている高校の事例を見聞し

ている。
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確かな健康観の育成をめざす

歯科保健活動の実践

翻 福島県立若松商業高等学校養護教諭 石　田　智　子

1はじめに

　近年，高齢化が進む中で，健康で快適な生活を

送るための基盤となる歯科保健に対して厚生省

は，「8020運動」を推進してきている。平成

7年度からは，健康診断の内容も一部変わり，新

たな視点からの検診も行われ高校生における歯周

疾患の実態が明らかにされた。

　本校においても例外ではなく，状態の項目を

「1」と「2」でみると，平成8年度には，歯垢の

状態が12．7％，歯肉の状態は8．1％で，平成9年

度は，歯垢の状態15．0％，歯肉の状態15．1％と，

全体の1割を越える生徒にみられた。歯を失う原

因が，う歯と歯周病にあるならば，歯周病の発現

率が高くなる思春期にこそ，その予防の徹底を図

られなければならない。

　老いても自分の歯で食べることができるよう

に，生涯を通じて世話になる歯ということを認識

させ，社会人になっても，高校時代の指導が日常

生活の中で実践されてゆくことをあざして，この

歯科指導に取り組むことになった。

2本校の概要

　本校は会津盆地の中心，会津若松市にあり，明

治45年商業学校として設立を認可されて以来，80

余年の歴史を有する男女共学の単独商業高校であ

る。生徒数737名（男子426名・女子311名），18学

級で，生徒の半数が市外の会津一円22市町村から
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通学している。進路状況は6割が進学，4割が就

職で，比較的まじめな生徒が多い。

　登F校時には，四季折々の鶴ヶ城が望める自然

環境に恵まれた，県内でも伝統ある商業高校であ

る。

　（1）本校の教育目標

　　①基礎学力の一層の充実・向上を図る。

　　②知・徳・体の調和のとれた豊かな人間性

　　　を養うとともに，商業に関する基礎的な知

　　　識・技術を確実に定着させ，経済社会の進

　　　展に即応し得る有為な人材を育成する。

　　③商業教育の基幹校として専門教育の一層

　　　の充実を図るとともに，進取・創造的な特

　　　色のある学校づくりにっとめて地域社会の

　　　教育要請に応える。

　（2）保健厚生部の目標

　　①清掃を徹底し，校舎内外の環境美化に努

　　　める。

　　②保健委員会の積極的な活動を図る。

　　③教職員の健康管理に積極的に取り組む。

　　④　関係教科，行事等と連携して保健指導を

　　　進める。

　（3）生徒保健委員会

　　　3年生を中心に，各クラス2～3名の計37

　　名で構成され，定期健康診断時の補助，保健

　　だより等での啓蒙活動，保健統計処理，傷病

　　時の応急処置，環境美化等に取り組んでい

　　る。
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　「生涯を通して生かせる健康観の育成を目指し

て」

［liliiiilEi

①歯・口腔に対する知識を理解させ自己の

　歯・口腔状態を自ら判断し，予防できる能

　力を育成させる。

②実践を通して学んだ健康観が，生涯を通

　して生かせるための，生活習慣の確立を図

　る。

5歯科保健指導活動の概要

（1）年間活動計画

　平成8年度

　4月　年間活動計画の作成

　　　　校医との打ち合わせ

　5月　歯科検診事前調査

　　　　歯科検診

　　　　「定期健康診断（歯科）結果のお知ら

　　　　せ」配布

　6月　歯の衛生週間にむけての保健だより作

　　　　成

　　　　校医による学校歯科保健指導講話

7月

8月

10月

11月

12月

1月

2月

2回目治療勧告書配付

2回目治療勧告書回収

第1回プラーク検査

歯科保健指導だより発行

歯石保有者別指導

全校生「歯に関する意識調査」

3回目治療勧告書配付

冬休み治療勧めの保健だより発行

3回目治療勧告書回収

第2回目プラーク検査

再歯科検診

　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

　　（歯垢・歯肉炎保有者）

　　校医による再検診後の全体指導

　　　4回目治療勧告書配付

3月　4回目治療勧告書回収

　　　8年度の反省

　　　9年度年間活動計画の作成

　　校医との打ち合わせ

平成9年度

4月　歯科保健指導だより発行

　　　歯科検診事前調査

　　　歯科検診

　　　「定期健康診断（歯科）結果のお知ら

　　　せ」配付

　　　1年生「歯に関する意識調査」
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12月

1月

2月

3月

歯科保健指導だより発行

歯の衛生週間にむけての保健だより作

成

校医による学校歯科保健指導講話

第2回目「歯に関する意識調査」

夏休み前歯科保健指導だより発行

2回目治療勧告書配付

全国学校歯科保健研究大会研究抄録の

まとめ

2回目治療勧告書回収

歯科保健指導だより発行

全国学校歯科保健研究大会発表

第1回目プラーク検査　1年生

歯科保健指導だより発行

歯石保有者個別指導

3回目治療勧告書配付

冬休み治療勧めの保健だより発行

3回目治療勧告書回収

第2回目プラーク検査　1年生

再歯科検診

（歯垢・歯肉炎保有者）

校医による再検診後の全体指導

4回目治療勧告書配付

4回目治療勧告書回収
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　　　　9年度の反省

　　　　10年度年間活動計画の作成

　　　　校医との打ち合わせ

（2）平成8年度活動記録

　　本校におけるう歯及び歯周疾患の実態を把

　握し，歯・口腔の疾病（特に歯周病）に対す

　る知識を理解させ，処置の仕方を実践を通し

　て学び，予防の具体的な方法を習慣化させる

　ための意識づけを図る。

　4月18日　校医との平成8年度歯科検診，今

　　　　　後の歯科保健指導についての打ち

　　　　　合わせ（検診方法，歯科講話，プ

　　　　　　ラーク検査等）

　5月14日　歯科検診事前調査（県歯科医師会

　　　　　作成，「事前保健調査項目」）を全

　　　　　校生を対象に実施

　5月15日　1年生歯科検診8：30～12：20

　5月16日　2年生歯科検診8：30～12：20

　5月17日　3年生歯科検診8：30～12：20

　　検査時に校医による個別指導を実施し，検

　診後，その場で「定期健康診断（歯科）結果

　のお知らせ」を配付する。

　6月4日　保健だより・保健資料作成・掲示

　9月20日　歯科指導計画作成

　　　　　　（歯科講話，プラーク検査，意識

　　　　　調査）

　9月27日　校医と歯科指導計画にっいて検討

　10月14日　歯科講話，プラーク検査について

　　　　　保健委員に事前指導

　10月17日　校医による学校歯科保健指導講話

　　　　　　（全校生対象）

　　　　事前プラーク検査実施

　　　　　（保健委員，保健厚生部・体育科教

　　　　　師対象）

　10月21～25日　第1回目プラーク検査実施

　　　　　　（1，3年生対象）

10月29日　1，3年生プラーク検査未検者実

　　　　　施
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　10月31日～11月7日　第1回目プラーク検査

　　　　　　実施（2年生対象）

　11月6日　「歯に関する意識調査」の内容検

　　　　　　討

　11月7日　意識調査のアンケート作成

　11月11日　校医との打ち合わせ（アンケート

　　　　　　内容等）

　11月16日　「歯に関する意識調査」を全校生

　　　　　　を対象に実施

　　　　　　歯科保健指導だより発行

　12月20日　再度「定期健康診断（歯科）結果

　　　　　　のお知らせ」要治療者へ配付

　2月3日～2月7日第2回目プラーク検査

　　　　　　実施（1，2年生対象）

　2月10日　1，2年生プラーク検査未検者実

　　　　　　施

　3月6日　再歯科検診（歯垢1・2，歯肉の

　　　　　　状態1・2の生徒対象）

　　校医による検査と個別指導を実施し，その

　場で「定期健康診断（歯科）再検診結果のお

　知らせ」を配付する。

　　終了後，校医より「歯周病のでき方」につ

　いて全体指導を受ける。

（3）平成9年度活動記録

　　前年度の検査の結果，事後処置の状況を踏

　まえ，実践を通して得た知識及び予防の方法

　をさらに定着させるたあに繰り返し個別指

　導，意識の啓発を行う。

　4月9日　歯科検診事前調査を全校生を対象

　　　　　　に実施

　4月15日　「歯に関する意識調査」を1年生

　　　　　　を対象に実施

　4月22日　3年生，2の1～2の3

　　　　　歯科検診　8：30～14：30

　4月23日　2の4～2の6，1年生

　　　　　歯科検診　8：30～14：30

　　　　　校医による個別指導実施

　　　　　　検診後，「定期健康診断（歯科）



5月7日

6月4日

7月19日

結果のお知らせ」を配付する。

校医による学校歯科保健指導講話

（1年生対象）

歯科保健指導だより発行（検診結

果から校医による顎関節症のコメ

ント）

保健だより・保健資料掲示

第2回目「歯に関する意識調査」

を全校生を対象に実施

再度「定期健康診断（歯科）結果

のお知らせ」を要治療者へ配付す

る。歯科保健指導だより発行

6活動の実際

（1）定期健康診断

　　歯科検診は，学校歯科医，歯科衛生士

　1名，養護教論，保健厚生部教員を中心に役

　割を分担して実施。器具の準備，配置等につ

　いては事前に校医と連絡をとり，前日に準備

　している。

　①歯科検診事前調査

　　　平成8年度初め，県歯科医師会より示さ

　　れた調査項目に基づいて調査票を作成し，

　　LHR時に，全校一斉に実施し回収する。

　　　検診前に，校医が目を通し，検診中に，

　　養護教論が一人一人の調査票に目を通し，

　　特に顎関節異常を訴えている生徒，疑問や

　　質問のある生徒にっいては，その都度，必

　　ず校医に，声をかけて個別指導をお願いす

　　る。

　②　健康診断票

　　　平成7年度より，全校生分の診断票を新

　　様式にかえて使用している。検診前日，各

　　クラス分を一括準備し，記入は，歯科衛生

　　士によって行われるので間違いも少なく，

　　校医との連携も大変よい。

表1　平成8年・9年度

1．「はい」と答えた者

　　　　　高等学校部会■

歯科検診事前保健調査
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35（4．1） 16（3．6） 19（6．4）1．口を開ける時に

顎の関節が痛い 46（6．3） 32（7．5） 14（4．5）

118（15．8） 63（141） 55（18．5）2．顎の関節のとこ
ろで音がする 128（17．4） 67（15．7） 61（19．7）

137（18．4） 97（21．7） 40（13．4）3．歯を磨くと血が
出る 120（16．3） 81（19，0） 39（12．6）

4．歯に水がしみる 240（32．2） 138（30．9） 102（34．2）

205（27．9） 122（28．6） 83（26．9）

5．時々痛む歯があ
る

262（35．2） 149（33．3） 113（37．9）

258（35．1） 144（33．3） 114（36．9）

6．歯並びの悪いと
　ころがある

342（45．9） 197（44．1） 145（48．7）

324（44．1） 187（43。9） 137（44．3）

1段はΨ成8年度，卜段は’F成9年度
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③　治療勧告書

　　平成8年度初め，県歯科医師会が治療勧

　告書の形成を統一したのをうけて，「定期

　健康診断（歯科）結果のお知らせ」を本校

　用に作成し，事前に学年，クラス，氏名を

　入れておき歯科衛生士によって記入された

　診断票を見ながら養護教諭が転記し，その

　場で，個々に指導を加えながら配付してい

　る。生徒は受け取りながら，自分の歯と口

　腔の状態を自覚でき分からないことはその

　場で解決できる。

④　歯科検診

　　検診器具は300名分準備してあり，校医

　はう歯の状況，口腔の状態を検診しなが

表2　平成8年・9年度歯列及びロ腔の疾病（％）

肇、軸難 轟蘂・
”F

”
蚕　　壷∵　　　　　　　ヒ

撃鰯灘 L聯 ∫織 　涛漁菖：・・曳七
’　㌃　　い　　許

獺，・鯉 、瀦⑳’ 2細伽：・ ．鷹硫押
歯列［2］ 11 6 0 17（2．3） 歯列［1］ 81（10。9）

4 10 5 19（2．6） 51（5．9）

咬合［2］ 7 7 0 14（1．9） 咬合［1」 5（0．7）

5 7 20 32（4，4） 16（2．2）

顎　［2］ 5 0 0 5（0，7） 顎　［1］ 126（16。9）

1 4 2 7（1，0） 122（16。6）

歯垢［2］ 18 6 6 30（4．0） 歯垢［1］ 65（8。7）

1ユ 5 1
1

27（3．7） 83（11．3）

G 8 4 4 16（2．1） 歯肉［1］ 45（6．0）

11 5 13 29（3．9） 82（11．2）

舌へき 0 2 3 5（0．7）

11 5 13 29（3．9）

叢生 0 5 1 6（0。8）

2 0 2 4（0，5）

開咬 2 7 0 9（1．2）

1 2 6 9（1．2）

　　　上段は平成8年度，下段は平成9年度

表3　年度別　歯肉炎の状況

平成5年 27（3．3％）

平成6年 39（4．9％）

平成7年 34（4．3％）

平成8年 16（2．1％）

平成9年 29（3．9％）
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　　ら，短時間の中で手鏡を利用して，個々に

　　歯列・顎関節の状態，歯垢，歯石，ブラッ

　　シングの仕方まで丁寧に指導している。検

　　診を待っている生徒も，話に耳を傾け，互

　　いに口腔を覗く姿が見られる。

（2）学校歯科保健指導講話

　　平成8年10月17日，短縮40分の7校時目に

　50分間の時間をとり，全校生及び教職員対象

　に，校医による歯科保健講話を実施した。

　　歯科保健指導の一環として「口腔衛生とむ

　し歯予防」について理解させ，歯科疾患の予

　防処置の徹底を図り，生涯にわたり，自分の

　歯を維持し，健康づくりの大切さを認識させ

　ることを目的に実施した。講話の始まる前に

　校医が作成した資料「咀噌機能について関心

図2
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をお持ちですか」を配付して，黒板を使用し

ながら話が進あられた。具体的な内容にっい

ては，うなずきながら傾聴していた。終了後

その場でB5半分の用紙に感想を記入させた

ところ，歯を大切にするたあのポイントが分

かりやすく説明されたため，生活習慣を見直

そうとする前向きな感想が多かった。

　平成9年6月7日，6校時目のLHRの時

間50分間を活用し，新1年生を対象に歯科検

　　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

診結果を踏まえて，集団検診の意義や食生

活，噛むことの大切さについて，校医が作成

した資料「顎関節の異常」を使用して話が進

められた。感想は，クラスごとに翌日回収し

た。脱灰，再石灰化，生活習慣と顎の関係，

臨界PHなど，今までにない内容に生徒の感

想も，rためになった』という声が多かっ

た。改あて，食生活の大切さ，噛むことの重

要性を知ったようである。

表4　歯科保健指導案

1　主　題 歯肉炎の原因となる“歯垢”を染めだそう！

2 主題設定の理由　　高齢化の進む中で， 健康で生き生きした生活を営むためには食べるということが基本になる。歯の

寿命を延ばし， 生涯にわたり自分の歯で物を食べるためには， う歯や歯周疾患を予防しなければなら

ない。そのために原因となる，歯垢の沈着がどこにあるかを自己観察させ，自分にあった歯磨きを体

験することで予防への目的意識を持たせ，実践力を高めたい。

3　指導目標 ①　歯を失う原因， 歯周疾患とは何か，原因，進行などを理解させる。

②　体験学習を通して， 各自の口腔状態を理解させる。

③　歯周疾患の原因
“歯垢”は，歯磨きの什方で改善され， 予防できることを理解させる。

4　対象 全校生 5　日時　10月下旬～11月L旬 6　場所　科学室

7　場面・ 時間等　　保健体育　50分間 1クラスごと

8　指導者 保健体育教師（保健厚生部教員） 養護教論

9　展　開

展　開 指　導 内　容　・　学　習　活　動 準備用品

導　　入 1　プラーク検査の目的及び方法理解させる。

2 歯を失う原因，歯周疾患とはどのような病気なのか，どのような原因

でおこるのかを説明する。

・歯周疾患の直接的な原因は歯垢である。

・ 歯周疾患は正しい歯磨きで改善される。

展　　開 3　現在の歯の数を確認し， スコアーを表に記入する。 プラークスコアー表　鉛筆

4　歯垢の染めだしをする。 MT－750二色染あ出し液

・ 綿球を使って染色液を塗り，磨けていない箇所を確認する。 綿球　　　ピンセット

・ 歯垢の残っている箇所が赤と青に染色されることを確認する。赤→ タオル　　ティッシュペーパー

古い歯垢，青→新しい歯垢 シヤーレ

5　歯垢の付着状態を観察する。 プラークスコアー表

・ 手鏡を見て， 自分の歯及び歯垢の落ちていない箇所をスコアー表に 手鏡・歯垢　鉛筆

赤と青の色鉛筆で記入する。 赤青色鉛筆　消しゴム

・ 1本の歯を4面に見て， ユ寧に観察・記録する。

6　汚れの比率をだす。

7　検査の感想を記入する。

8　歯磨きをして汚れを取る。 歯ブラシ

・ どのような磨き方をしたら汚れが落ちるか，工夫しながら磨いてみ デンタルクリーム

る。 コツプ

まとあ 9　歯の健康を守るため， lEしい歯磨きを継続して実行することを指導す

る。
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（3）プラーク検査

　　この検査は，生涯にわたって自分の歯で物

　を食べるには，歯を大切にしなければならな

　い，そのためにも磨き残しのない歯磨きを心

　掛ける必要がある。普段の歯磨きで磨けてい

　ない所を目で見て確かめ，どのように磨け

　ば，むし歯と歯肉炎が妨げるのかという目的

　意識を持たせるために実施した。

　　実施要項を作成して職員会議等でプラーク

　検査実施にっいて，教職員に協力を求め生徒

　への周知徹底を図った。

　　授業時間の確保，水栓数，指導者の力量等

　を考慮し，今回は，体育教師を中心に，保健

　体育の授業の一貫として組み込むことにし

　た。

　　まず，予備検査として，校医による講話が

　あった10月17日放課後，保健委員，厚生部教

　師（体育教師含）対象に，校医から検査方法

　の説明をうけ，実際に実施した。染めだし液

　を塗布した感触やスコアー表への記入の仕方

　などを実際に体験して，指導のポイントをっ
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かんで生徒の指導に臨んだ。

　平成8年の10月末から11月上旬に1回目を

実施し，その効果を見るために，1・2年生

のみを，平成9年の2月上旬に2回目を実施

　した。

　プラーク検査をする場所としては，染めだ

し液による汚れ，水道水使用を考慮に入れて

科学室を使用することになった。科学室使用

にあたっては理科教員との日程調整を行い，

体育主任が実施予定表を作成した。1時間に

　1クラス（40名前後）ごとに行い，欠席者等

については後日養護教論が，科学室や保健室

で実施した。

　準備品は，学校で準備する物，生徒が準備

する物を明確にした。今回は，校医の処方に

よるMT－750の二色染めだし液を使用する

ことになった。赤と青の染めだしのため，古

い歯垢と新しい歯垢との区別がはっきりわか

り効果的であった。

　生徒は，実際に自分の歯垢を視覚的にとら

え，磨いているのに，磨き残しの多くあるこ

とに気づき，おどろいていたようである。

　スコアー表については，校医の勧めもあり

オレリーのプラークコントロールレコードを

使用した。記入時，1本の歯を4面から見る

ので，裏側や奥については，正確に塗りっぶ

すことが難しかったようである。

　染めだし後，記録の完了した者から順に歯

垢の除去の実習に入った。その方法として歯

ブラシの圧力，角度，動作などを体で習得し

てもらった。

　1・2年生対象の2回目のプラーク検査か

らは生徒も指導者も慣れたため，35分～40分

ほどで終了し，質問の時間をとることができ

た。

＜プラーク検査の結果及び生徒の反応＞

c磨いているっもりでも，磨き残しが多く青

　く染まる者が多い。
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○意外に前歯の磨き残しが多い。

○歯の裏側，歯と歯の間，歯の溝に磨き残し

が多い。特に歯列不正の者は汚れが多い。

○古い歯垢が赤く染あだされたので，どこを

　丁寧に磨けばよいかを知ることができた。

○検査を意識して歯磨きをしてきたが，多く

　の生徒が染あだされ，自分の歯磨きのまず

　さを自覚したという意見が多かった。

○染あだされた歯垢を落とすのに，鏡をみな

　がらも1本1本磨くので時間をかけないと

いけないことを知った。

〈2回目プラーク検査＞

　　2回目は，前回よりきれいになった者が多

かったが，油断をした者は，古い歯垢を残し

てしまった。また自分ではかなりきれいに磨

いてきたっもりでも，汚れが増えた者は日常

の磨き方に問題があるのではないかと疑問を

持った。今回よい結果がでた者のほとんどが

表5　指導者用

1．薬品での汚れはとれないので，周囲に飛ばしたり，付け

　たりしない様に注意する。

2．スコアー表に学年，組，番号，氏名，実施日を記入させ

　る。
3．自分の現在歯数を記入させる。

4．汚れの記入は，自分が汚れを記入する場合と他人が見て

　記入する場合と逆になることを注意する。

　　☆　その場合　自分が記入する場合は
　　　　右を　→（左）と訂正　　左を一一→（右）と訂正

　　☆　数字の記入してある側が歯の裏

　　☆　スコアー表のマス目を1例につき1っと数える

　　　　　（1本の歯で最大4つになる）

5．薬品で染めだし後，10秒待ち，1回うがいをさせる。

6，少しでも汚れた箇所があったら，その部分をしっかりと

　用紙に記入しぬりっぶす。

　　☆　赤は赤，青は青，混在は赤
7．汚れた面の数の記入（塗りつぶした部分）

8．汚れた面の比率の計算と感想文を書かせる。

9．個人の物品以外に使用した用貝は，必ず担当の先生に返

　却させる。
10．記入した者から歯磨きをさせる。

11．記入用紙1～2枚集めて氏名の確認をする。

（時間で検査ができるように時間の配分を考えて実施する）

図3

検査

染め出しの目的

生涯にわたり自分の菌で物を食べるには、歯を大切にし

なければならないeそのためにも．！きゑしのない　はき
を心掛ける必要がある譜段の＊Eきで、みカ、けていない右

場所を目で見て確かめ、どのようにみがけば、むし歯と塵

肉炎が防げるかという目的意識をもたせる。

①染め出し液を縮球にっけて、‘ 歯の表面全体”に

塗布して下さい。

②赤く染まるところは、陳旧性のプラークで嫌気性菌

　に覆われており、歯の表面を脱灰してしまいます。

　（完全に取れるまで丁寧にブラッシングしましょう）

③Kく染まるところは、比較的新しいプラークですが、

　そのままにしておきますと赤に変わってしまいます。

　（青く染まるうちに、きれいに清掃しましょう）

★検診時歯石

右

左

左
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　歯磨きに注意を払い，回数を増やしたり，磨

　き方に工夫をしたようである。歯磨き時間に

　よってもその効果は示された。

（4）再歯科検診

　　平成8年度1・2年生で，歯垢，歯肉の状

　態［1］と［2］の生徒を対象に，校医によ

　る再検査，個別指導，全体指導を実施する。

　　5月の検診以降，2回の治療勧告書配付，

　講話，プラーク検査等を実施することによっ

　て改善状況をみる。改善されなければ春休み

　を利用して治療するように勧める。

　　結果は，1回目の検診で歯垢，歯肉の状態

　共に［1］と［2］といわれたが，2回目の

　検診で［0］となった生徒は，1年生50％，

　2年生58．8％，全体で54．2％と，半数の生徒

　に改善がみられた。これらの生徒の今年度の

　検診結果をみてみると，改善率が38．4％と低

　下してしまった。27．6％の生徒は前行維持で

　あった。平成9年度2・3年生のうち7．6％

　に新たな指摘があった。

　　この検診を通して指摘を受けた生徒は，個

　別指導によって受診するきっかけが与えられ

　るが，1回目良好といわれるとすぐ油断して

　しまうので，機会あるごとに歯磨きの習慣化

　を図るように指導すべきである。

　　検診の結果1回目［2］と指摘された生徒

　の1／3は受診しているが，残る生徒はそのま

　ま放置している。本人及び保護者の歯に対す

　る関心の低さがうかがわれた。

（5）歯に関する意識調査

　　この調査は，人生80年といわれる今日，健

　康を保っ原動力となる歯に対してどれだけの

　関心を持っているかを知るたあに実施した。

　　平成8年11月16日，全校生にアンケートを

　実施。平成9円4月15日には，新1年生に実

　施。平成9年7月19日には，アンケートの中

　から5項目を選び，意識の変化を見た。
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〈アンケート結果＞

oむし歯に対する予防については7割が考え

　ている。

○むし歯にっいての知識は8割が小学校で得

　てきていると答えている。

○歯垢がむし歯や歯周病の原因になることは

　85．7％知っているが，新1年生は74．　6％と

　やや低い。

08020運動については，知っているが

　54．1％とかなり低い。今年2回目を行った

　結果も1年生で10％伸びただけで，意識の

　定着が図られていない。

　意識の啓発も考慮しての調査であったが，

意識の定着化は難しい。

①歯科検診時，必要に応じて手鏡等を用い，

　自分の口腔内を自分の目で見させて一人一人

　指導したことはかなり説得力があり効果的で

　あった。同時に検診結果をその場で手渡しし

　て配付することは，自己の口腔状態を確認

　し，治療への意識づけを図るのに効果的であ

　る。検診会場にデンタルパネルや歯に関する

　資料も掲示すれば検診への関心もさらに深ま

　ると思う。場所，時間，指導者等の条件がそ

　ろえば検診順番町の時に短時間の指導も効率

　的かと思われる。

②　数回の治療勧告書配付にもかかわらず治療

　報告が少なかったのは，保護者への直接的な

　関わりが不足したためと思われる。保護者懇

　談会などにおいて担任を通して働きかける必

　要がある。また，結果を早く担任に知らせ，

　繰り返し治療を勧めてもらうことも大切であ

　る。

③講話やプラーク検査の行事は，初めての試

　みであったが，生徒の反応も良く，その場で

　の理解も深まり，意識啓発には大変効果的で
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　あった。

　　プラーク検査に関しては，時間の確保，予

　算化をして，1年生を中心に，最低2回以上

　実施できれば習慣化の一助になるであろう。

④　再歯科検診は，一部の生徒のみであった

　が，自己の歯磨きの仕方，生活状況の再確認

　ができたので，今後も継続して指導していけ

　ば効果が上がると考えられる。

⑤意識調査においては際立った意識の変容は

　みられなかったが，新1年生の結果からも分

　かるように，間をおかずに繰り返し指導をす

　ることによって意識を高あることができる。

　そのたあにも，多くの情報の中から適切な情

　報を取捨選択して生徒に提供し，刺激し続け

　なければならない。

今回，この歯科保健指導に取り組むのにあた

り，どの部分を強調し指導していくか，手探りの

約1年であった。高等学校での指導は小，中学校

で行ってきたことの総まとめの時期であり，今ま

でに学び理解したことを基本とし，将来にわたる

自己のライフスタイルを確立していけるように働

きかけなければならない。

　しかし，結果として生徒の行動は，知識として

理解していても実行にはなかなか結びっがず，指

導の難しさ，函養に努めることの難しさを感じ

た。ただ，指導場面においては，効果をすぐには

期待できるものではないが，生徒の反応はかなり

感じられた。これらの指導が今後のより良い生活

習慣へのスタートとなるまでに，歯に対する健康

観をしっかりと身に付けさせたい。

　また，習慣化からみれば幼少時の子どもへの対

応が大事である。そのためにも，近い将来社会人

となる高校生の意識を高め，次世代にも伝えられ

るような指導を，全教職員の理解と協力を得なが

ら実践していかなければならない。

　最後に，ご指導いただきました本校学校歯科医

の大竹康資先生に感謝いたします。
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高等学校の歯科保健活動における

学校歯科医の役割とかかわり方

匪麺青森県立八戸西高等学校学校歯科医奥寺文彦

　私は八戸西高等学校歯科医として，第52回と第

53回大会（1988，1989）に2回続けて発表して来

た。その後も助言者や実践報告者として，その活

動内容を種々な形で紹介して来た。

　然し，それから10年過ぎた現在，当時とは学校

の方針が変わり，生徒達の行動様式が変わり，社

会の対応が変わって来たことを痛感させられてい

る。当時も今も高校は多様であり，その対応もま

た多様であって当然であろう。今回は私自身が体

験していることから，新しい役割とかかわり方を

模索してみた。学校検診票からの3っの調査を加

えて，過去と現在を比較してみたところ，ある程

度の方向が見えて来たようである。

1八戸西高の歯科保健指導

◇当時と現在の比較

　当時は丁度創立以来10年を経た，いわゆる普通

高校（進学も就職も部活も盛んな公立学校）で，

凡ゆる機会を利用しての歯科保健指導の実践が出

来た時であった。即ち，充分ではないがある程度

の時間がとれた。

　（1）　1年生には高校生活で起きる歯の諸問題と

　　対応を，ロングホームルームの時間を利用し

　　て私が講話をして来た。

　〈1年生用講話内容〉

　　高校生に起きる歯の問題を知らしめ，知識で

理解できたら即実行できるようにやる気を起こ

　させる。
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　①上下の大臼歯の頬側の汚れとむし歯

　②下顎前歯の舌側の歯石

　③下顎前歯部の歯肉炎

　④歯列不整，不正咬合と歯垢付着とエナメ

　　ル蛋白斑・カリエス・歯肉炎の連動

　⑤歯ぎしり，開口障害，顎関節異常等の

　　チェック

　⑥智歯の萌出，智歯周囲炎

　⑦　口臭の問題

　⑧スポーツ外傷の予防と処置

　⑨異常，疾病がある時は即処置をする

　⑩ハイリスクの者への個人指導

　⑪歯のみがき方，実技等

（2）　2年生では保健体育の教科担当教師が，集

　団の健診（健診，保健行政，社会の中での保

　健）の中で講義をしている。例えば，

〈保　健〉

　教科担当教師により行われる教科保健の学習

時間に，本校で行われている様々な歯科保健活

動を関連させて。

　第一章　心身の機能の項で

　　歯科講話に関連させて歯科保健一般にっい

　て。

　第二章　集団の健康の項で

　　健康な家庭生活の項で母子保健の中に歯科

保健も関連させる。

　第三章　保健的課題の総合学習

　　口腔衛生一般について，ビデオ「オールハ

　イジーンへの道」鑑賞による学習等



（3）また，家庭科でも短時間ではあるが母子歯

　科保健について学習した。例えば，

〈母性の健康，保育編〉

　①母性の保健の項

　　　母性保健で，胎児期から母乳期にかけて

　　丈夫な歯を作るための妊娠中の栄養にっい

　　てQ

　②　乳幼児の保育の項

　　　乳幼児の食べ物の項で，むし歯になりに

　　くいおやっとその与え方や，硬い食べ物と

　　顎の発達について。

　　生活習慣形成の項では，食後の歯みがき等

　について。

（4）ショートホームルームでホームルー一ム担任

　による指導ができた。

　　保健委員会では毎月1回保健ニュースを発

　行し，全校生徒及び職員に配布して保健に関

　する様々な情報を提供し，健康の保持増進と

　疾病予防についての広報活動を行っている

　が，その際に必ず歯科に関する記事を掲載し

　て関心を持っよう働きかけた。保健ニュース

　を配布した日のショートホームルームで，各

　ホームルーム担任よりニュースの記事を話題

　に歯科保健指導をお願いした。ここでは，養

　教と保健主事が緊密に連絡をとり合って進め

　ている。

　　ホームルーム担任のちょっとしたコメント

　でそのクラスが断然やる気を起こした例など

　は，最も望ましい姿であった。

⑤　3年生には卒業前の空き時間を利用して私

　が講話をした。

　　「生涯に通じる成人歯科保健問題」とし

　て，成人の歯科疾患の起こるわけを知り，ど

　うなるかを予測して，どうしたらよいかを具

　体的に知る。

　①う蝕，歯周疾患の管理と予防

　②歯口清掃能力の完成と習慣の定着，歯み

　　がきの誤用の害を知る。

　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

③健康保険証の使い方や治療の受け方

④義歯等の知識とナンテナンス

　女子では特にこれに加えて

女子は母子歯科保健も学習した

⑤妊娠時の自分の歯の健康

⑥っわりと妊娠性歯肉炎と歯みがき

⑦　乳児歯科

　a）乳歯のボトル（母乳）カリエスの予防

　b）永久歯胚の栄養

　c）歯みがきの開始

　d）フッ素塗布

⑧　乳児歯科

　a）咬合育成と食事

　b）おやっの回数とむし歯の数の関係

　c）不正咬合と不良習慣の関係

　等の学習。

　卒業後，進学し（あるいは社会人となり）

そして家庭人となった時，自分のみならず家

族の健康問題の管理者となることを考えれ

ば，これは決して早過ぎるとは言えない。

「明日の花嫁教室」［妊婦教室一」［成人保健講

座」「産業保健」等の場で歯科にあたえられ

る時間はごくわずかであり，また参加者も少

ない。もしこれが充分に行われていれば，例

えば1才6ヵ月児健診時に見られる前歯の，

いわゆるボトルカリエスや乳歯列の歯列・咬

合異常等が解消されていくものと思われる。

　この時間は視聴覚教室でスライド機器を

使って，男子15分，女子30分に分けて“デー
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トの前の口臭一挙解決法”……などを含めて

講義した。

　特別活動，クラブ活動や学校行事の中にわ

ずかではあるがとり上げられた。

当時のアイドルのムシバ

　文化祭時の保健委員会の展示，合宿時やク

ラブ活動時の歯みがき指導，演劇部，放送

部，新聞部等へのかかわりと指導ができた。

　現在は，1年生のロングホームルーム時の

歯科講話と，保健体育科での歯科保健に触れ

た授業は続けられている。特に歯垢とう蝕と

歯周疾患の関係を明瞭に撮して見せる「オー

ラリハイジーンへの道1というビデオはよく

活用されている。

　また，家庭科での「母子と育児の項、等で

歯科保健のかかわり方の若干は続けて講義さ

れている。

　然し，文化祭時の保健委員等の活動は無く

なり，3年生卒業時のいわゆるサヨナラ講演

（社会人，成人，母子保健用の一般教養的内

容の話）は無くなって，その一一部は1年生時

に生涯に亘る歯科保健として組み込まれてい

る。

　当時は歯科保健に理解のある体制が続いて

いて，教員の移動も少なかった。

　今は受検指導，進学指導専門のチームとも

言うべき体制で，各学年毎に担任がチームを

作り強力に活動している。学活，特活にもあ
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　まり組み込めないようになって来た。

〈生徒の特性〉

　明朗で積極性のある気質の者達が多かった。

進学もクラブ活動も余裕があったようである。

　現在では既存の他の進学校に追いけとばかり

に気合いを入れているところである。一一応の目

どとしている国公立大への進学率がEがって来

たと喜んでいる。スポーツ面での成績は下がっ

ているようである。当然全体に余裕が無く

なったように見える。

　八戸市の北西部にある学校だから，八戸市内

の中学校出身者と郡部出身の者との比率が以前

には7：3位であったが，最近は8：2と殆ど

市内の中学校出身者で占められている。

　このことは1988年（S63）の52回全国大会辺

りを堺にして八戸市内の小・中学校の歯科保健

活動が均質に向上して来たが，その生徒達が多

く入って来ているということで，歯科保健的に

優れた者達が多数入って来ていると思われる。

　社会が変わった。厚生省調査他で知られるよ

うに，一般人の歯科保健意識がどんどん向Lし

て来た。歯みがき習慣などは今の高校生の親で

ある中年達では既に定着していることである

し，TVのCMなどではそのテクニックの一部

なども視覚に訴えられている。雑誌も含めて視

聴覚等の影響は大きい。

2健診票によるロ腔状態の比較

　八戸市学校歯科医会は，会員が市内各高校を団

体で健診している。校医の他に6～7名のチーム

で午前中に一校の検診が終る。メンバーは固定で

はない。他の各校を廻って診ることもある。

　検診終了後に，校長，保健主事，養教の先生が

同席をし，校医が司会をして全メンバーで講評・

報告等をし，本校の生徒の状態，前年比，市内の

他高校と比較しての意見を述べる。

　例年，健診に当たる前に歯科医師会で健診基準



を確認し，スライド等で目を慣らし，CO，　GO

等の判定にムラのないようにして来た。それでも

一
人の校医が同一校を診る場合の前後の比較は信

頼できるが，他校と比べる場合，個人差が出て来

るからあまり信頼できないデーターになると思わ

れる。

　一応目を統一したチームでする場合は，最大公

約的な意味で各校のデータを比較することが可能

になって来る。

　この2，3年，どうも私が予想していたより本

校の口腔状態が良くなっていることに気がついて

いた。昨年の本校の健診チームにも確かめたこと

だったが，また今年もより向上しているのが解っ

た。

　即ち，歯垢，歯石，歯周炎系が少なくなり，上

顎前歯カリエス7」ヱ（上の第一二大臼歯）のカリエ

スが少なくなっているのである。歯科保健活動を

以前程やらなくなったと思われているのに，成績

は良くなっている。ということは，本校には非常

に歯科的優れた者達が入って来たか，或いは本校

の教育，指導が良くて成績がEがったかというこ

とになる。

　そこで本校の以前の記録と現在の記録を健診票

Eで拾えるものは拾って比較することにした。ど

こが変わったか。その要因はどんなことか。

　また，市内の高校全般が向上しているのか，特

殊な学校だけが向上したのか，他の学校はどうな

のかもまた他校の健診票上で調べることができ

た。

　私としてはこれだけ歯科保健に力を入れている

のだからiうちの学校」だけは別格で非常に良い

はずだ，と自負していたのである。

　そこで，高等学校の歯科保健の達成度の目どと

して，次の3っの点の消長を指標とした。

　（1）　7LLのう蝕羅患状態　高一から高三まで無

　　事に過ごせたかどうか

　　　第二大臼歯の性格として，殆ど中学生の問

　　に雨出を初め，若しう蝕にかかるとすれば下

高等学校部会■

の717の咬合面の裂溝，頬側の小窩等に始ま

るものが多い。高校に入学した頃はやはり上

の1の咬合面の裂溝に始まるものが多い。

　然し，続けて頬側遠心（外側の奥）に歯垢

左上第二大臼歯の汚れ

やがてこうなる。

左上第二大臼歯の奥外側のムシバ

がっき始め，エナメル蛋白斑・CO・そして

カリエスができて行くケースもまた多いので

ある。奥の方に歯ブラシをっっ込む歯みがき

のテクニック，習慣が身にっいていないと，

即，できて来るムシバということになる。っ

まり，この高校に無償のヱ17で入って来て，

この学校に居る間にきちんとしたみがき方の

教育を受けて，自分で手入れができるように

なったかどうか，という目どになる。永久歯

この角度のつっこみみがきが必要
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　のうちで最も早く失くなる歯のひとつである

　この歯を護る，ということが今大事なことで

　もある。

（2）歯肉炎の状態

　　一高一から高三までの消長一

　　主に上下前歯部に見られる歯肉炎は，消長

　が烈しい。極端に言うと，GO程度は一週来

　歯みがきをすると消えてしまうものであるか

　ら，学年差があまり当てにならない。然し，

通常の歯みがきをしていない者に起こること

　はほぼ間違いないことであるから，これまた

生活習慣が直ちに見えてくる指標となる。

よくみがけばすぐなくなる程度の歯肉炎

（3）歯石沈着の状態

　　一主に下顎前歯舌側に見られる歯石一

　　小学校高学年から見られる歯石も中学生で

　は15～20％ぐらいは見られるようになり，高

　校生では30％に見られるようになったりす

　る。歯垢，歯石は歯みがき習慣の他に歯みが

　きのテクニック，特e：LEI－　P’El一の歯石は「かき

やはりここの歯石が一番多い。
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「かかとみがき」ではなく「かき上げ」が必要

　上げみがき」のようなテクニックを使わないと間

　に合わないことが多い。その学校のG，GOに対

　する指導などが大きく影響するところである。

（4）J　1：i［の比較気

　　皿にこだわらず，10年前の西高生の永久

　歯う歯率の推移を診ると表1のようになって

　いる。1983～85年には30％以上だったう歯率

　が，86年から20％台にとぐんと低くなってい

表1　永久歯う歯率の推移

（単位％）

るのは，丁度この年からCOの検診基準を採

用したからであって，処置を要するCのみが

う歯として診断されるようになった故でもあ

るが，その後経年的には減少を続けている。

男子は女子よりも良好で，西高平均は市内他

校平均よりも若干良かった。

　さて，それから10年後94年度卒の西高生に

ついて，今後は劃ヱだけの健全歯の割合の調

査をした。前述の通り，高校に入ってからで

きるむし歯の目どとしてとり上げた。左右の

塑．が三年間全く無傷で健全歯のままで過ご

した者は表2の通りである。対象としてA実

業高の同年度生徒の成績を比べてみた。

　男女とも西高のヱ1ヱの健全歯が多い。

　両校とも女子の方が悪かった。



表2　’94年度卒業生の．祖ユの3年間

　　　　　　　　　　　C92～’94）の健全歯者率

㍑
講磁暖鍵　　

憾㌧黙趣斌・膨罐麟秘・

男　子 　名178 　％46．6 　名107 　％31．8

女　子 166 27．1 108 11．1

全体 344 37．2 215 21．4

　　次いで，両校の94年度の3年生と今年度

　　（97年度）の3年生の3年間の推移を比べて

　みた（表3）。

表3　’94年度3年生と今年度3年生のヱ⊥1

　　　3年間健全歯者数の比較

挙校鱗、 譲鈴 ’幽曜3聯蜘 聯麟舞：：

男子
　名
83
　　％
46．6

　名
94
　　％
60．6

八西高 女子 45 27．1 66 40．9

全体 128 37．2 160 50．6

男子 34 31．8 27 36．0

A実業高 女子 12 11．1 38 32．2

全体 46 21．4 65 33．7

　両校とも劃ヱの健全歯率が向上していて，

西高では女子が1．　5倍に，A実業高では3倍

近く向上しているのが目立っ。

　これからして，既にCOの検診基準を10年

来採用している市内高校のこの3年間の流れ

は，検診統計的には問題がなく，やはり，実

質生徒達の手入れが良くなったと思われる。

それは個人的なのか社会全般的なのかという

ことを見るために，市内の各高校を比べてみ

た（表4）。

　各校とも320名程度の人数であるが，平均

では，最も偏差値が高いと言われている男子

の多いH高が最も良い成績で58．5％，次いで

K高が52．1％，西高は50．6％であるが，男子

だけを比べると西高が最も成績が良く60．6％

となっている。だが，女子の成績が悪い。実

業高にしても，男子の多いB実業高校の方が

成績が良いのが目立っ。
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表4　市内各高校の今年度のヱ⊥ヱ健全歯者率の比較

博　此　　　七　、　　’，ヅニ

㍑磯雛瞬！ 若鞭気 蝿縁審
　名

316

　名
155 　％

50．6

　％
60．6

八西高
161 40．9

226 59．7

H　　高 318
92

58．5

55．4

139 48．2

M　　高 319
180

41．4

36．1

146 56．2

K　　高 265
119

52．1

47．1

75 36．0

A実業高 193
118

33．7

32．2

310 48．7

B実業高 353
43

46．8

32．6

　何故，女子の成績が悪いのか。女子の方が

まじめによくみがき，口腔衛生に気を配って

いるように見えていながら悪いのはなせか，

考察してみた。

①　女子の方がおやっの回数が多い。普段に

　おやっを持ち寄って食べることがある。買

　い食いも多い。

　　おかしいのは，3時限から4時限の休み

　時間におやつをとるのだという。それは，

　空腹時に「腹の虫」がグウとなるあの音を

　聞かれるのがいやなために，空腹になる前

　につぎ足しておくという考え方で，女子に

　は結構多いと聞いた。丁度それは昔の男子

　の早弁のようなもので，遠距離から学校に

　通っている生徒では朝食が早いために昼食

　前に腹が空くので，早目に弁当を食べてし

　まっている生徒が運動部の男子に多かった

　ものだったが，似たようなことが起こって

　いるのである。

　　また，例の肥満防止，ダイエットの対策

　として少量ずっ食べることから回数が多く

　なっている例もあるという。このことが歯

　垢の酸産性，pHの低下をもたらしている
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　　と思われる。

　②女子の身体的性徴，ホルモン，唾液の性状

　　等がムシバを作り易くしていると思われる。

（5）GOの比較

　　昭和63年（1988年）の3年生の3年間（S

　61，62，63）の歯肉炎羅患率の推移（第52回

　大会要項から）

　　当時は現在の検診基準のGOとGが含まれ

　た分がGとされていた。

　　男子は1年生時の65．2％から3年生時には

　29．1％と半減し，女子は少しだけ減少して，

　全体では56．8％から37．7％にと向上している

　状態が見える。男子は歯科保健教育の成果が

　あって，この時から断然みがくようになった。

　　平成6年度（1994年）の3年生も，平成9

年度（1997年）の3年生も同様に向上してい

　るのだが，ヱ匡の例にならい，3年生時にG

　もGOも失くなって歯肉炎ナシとなった生徒

の割合を調べた。う歯とは逆に女子の方が多

　くなっている。

　　単純に，歯肉炎ナシの者が多いのは「歯周

が良い学校」ということになるが，然し，最

初から良い生徒が入って来て良いままで3年

生になったのか，指導，努力の効果があった

のか，あるいはその両者であったのかもしれ

表5　八西高S63年C88年）度卒業生の歯肉炎羅患
　　率の3年間の推移　　　（第52回大会要項から）
　博　　5　　　　　　　　　　亭

　　，鱒欝壌壌命。、；． 惣∵繍響　　　　、聯　　中　も漕 計黙・・嬉識鮒
　．：購占． 駁甥　翼

男　　子
　　％
65．2

　　％
56．2

　　　％
29．1

女　　子 48．3 47．2 46．1

全　　体 56．8 51．7 37．7

表6　’94年度3年生で歯肉炎ナシの割合

鷲　i簾難漁
藝醗．認・

、。’．　　　　・罫昌送

穿ゐ　　　　r’　　　　　・ン　　廿　　　　　　鼠　　“

’　　　占　　、　　や　　　　，　　　　　　　，　、　　　　麿　　　　　　ヴ℃’

男　子
　名129 　％72．5

名
72 　％67．3

女子 152 91．6 93 93．0

全体 281 81．7 165 76．7
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表7　今年度3年生歯肉炎ナシの比較
罵

懸ii、黙 　　’等識’
　　　　i弩蕪嚇　　ρ∴～　　　　詫

　　究顎轍繍…註
鷺　夢

八西高

　名

227

　％
71．8

名
9
7

　％
62．6

130 80．7

H　高 269
187 82．7

84．6

82 89．1

M　　高 230
96 69．1

72．1

134 74．4

K　　高 127
64 43．8

47．9

63 52．9

A実業高 117
35 46．7

60．6

82 69．5

B実業高 219
188 60．6

62．0

31 72．1

表8　今年度3年生の’95年入学時（4月の定期健診時）

　　歯肉炎ナシの比率　　　　　　　　　　　（数）

唾灘蒸∴薫堅： 旗
　蝉　鷹鈴　　　二

鍵鱗犠． 慮ウ鼓

≧

馨

八西高

　名

199

　％
63．0

9’ 　％
63．9

100 62．1

H　　高 245
167 73．9

79．4

78 84．8

M　　高 237
94 67．6

73．5

143 79．4

K　　高 146
73 50．0

55．5

73 61．3

A実業高 115
47 62．7

60．2

68 57．6

B実業高 220
187 60．3

68．5

33 76．7

ない。

　各校に歯肉炎ナシがどの位の割合で入って

来たのかを調べた。西高は男女ほぼ同じだ

が，A実業高を除いて他は殆ど10％の差で女

子の方が良くて入って来ている。



　　次いで，今の3年生が’95年にGOもGも

　ナシで入って来た者のうち，3年次にGかG

　Oになっていた者の割合を調べてみた。平均

　は西高が22．2％，H高の9．0％からK高の

　42．2％になっていた。また，B実業高を除

　き，男子の方が悪くなっていた。歯周に関し

　ては女子の方が成績が良いのは，予想通りや

　はりよくみがいているということによると思

　われる。

表9　’95入学時歯肉炎（GかGO）ナシで’97年3年

　　生時に歯肉炎になっていた者

撒，…
酔砥　蟄9　　　　　悼、

鞭い鵬蒔…
轡
繍
撫
騒

物翫　嚇七ハ悼・

醸鵜
｝ぎ毛許’舐雌

撫鵜
名
44 23 50 62 33 52全

馨 2義
9．0 21．5 42．2 30．9 21．4

名
3
0
17 22 33 20 46

男
子 3講 10．2 23．4 45．2 42．6 24．6

名
1
4
6 28 29 13 6女

子 1為
7．7 19．6 39．2 19．1 18．2

（6）歯石沈着のある者の推移

　　昭和63年度（1988年）の3年生を，1年生

　から3年生にかけての推移を調べた（表10）。

　　1年生より3年生は歯石のある者の率が

　減っている。ありが24．6～18．3％，即ちナシ

　が76．4～81．7％になったということである。

　　次に血のパタンにならって平成6年

　　（1993年）の3年生の歯石ナシであった者を

　調べたら，西高平均92．2％とA実業校平均

　87．9％と大層良い結果になっていた。

　　そこで今年の市内の各高を比べてみると，

表10八西高S61年度ぐ86年度）1年生の歯石沈着数
　　3年間の推移　　　　（第52回大会研究紀要より）

・’，　wx彗羨亀く

難欝灘．。，

年　　　　　　　　’削罰’砺酔麟

　　　　‘
　　許　ボ晶

欝蝉澗…7”
　㌔訟・ソ貧…　　　　　　　．；

　舗＿＿，．　・’・三吻

受診者数 350名 350名

歯石ありの者 86名　24．6％ 64名　18．3％

左男子 右女子
48名

13．7％

38名

10．7％

37名

10．6％

27名

7．7％

　　　　　　　　　　　　　　　　高等学校部会■

　西高は88．3と少し下がったが，他高はM高の

　　72．1％，H高の94．0％を除き，殆ど80％台に

　　なっていて，ぐんと向上している。男女の差

　　では西高が10％の差で良いが，他はバラバラ

　　で学校差がある。

表11　H6年度C94年）3年生歯石沈着ナシの者

博

讐総1，獲艦
欝鯵饗：：1灘嚢三三　　罰讐＿’罵聾画・煽蓄

睡験驚蹴　…鰺
争抽詑㈹擶　臨　冨 薦黒旨

344名 317名92．2％

八西高 178名 166名 161名
90．4％

156名94．0％

215名 189名87．9％

A実業高
107名 108名 92名86．0％ 97名89．8％

表12　H9年度C97年）3年生歯石沈着ナシの者
昏…・…タ・七λか瞭璽・饗◎1　　　　の

’　　　　　　彫即矯5

．ポ擁石鞭鰭鱒・毒
毒　　ε評学　一

　∵馨㌦u

l轍籍， 夢熟賑轍載、　濃1慰
晦 、

き

316名 279名88．3％

八西高 155名 161名 129名
83．2％

150名93．2％

318名 299名
94．0％

H　　高
226名 92名 214名94．7％ 85名92．4％

319名 304名
95．3％

M　　高
139名 180名 128名92．1％ 176名

97．8％

265名
222名83．8％

K　高 146名 119名 124名84．9％ 98名
82．4％

193名 157名81．3％

A実業高
75名 118名 58名77．3％ 99名83．9％

353名 284名80．5％

B実業高
310名 43名 265名85．5％ 19名44．2％

　過去に普通高校としての西高で，思いっくまま

に種々な学校歯科保健的活動をして来た。それぞ

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／181



れに成果は挙げられ，特に男子の成績がぐんと向

上したのが当時の特徴であった。

　然し，最近他の普通高校，女子高校もそれぞれ

に進学率が増えている。恐らく全国的には，特に

都市部の高校では早くにこの傾向があったわけ

で，そういう所では活発な歯科保健活動は殆ど不

可能に近い状態だったと思われる。事実，低迷

し，問題にもされていないという状態にあるよう

である。

　ところが，それにも関わらず，少なくとも八戸

の公立高校は程度の差こそあれ，生徒達の状況は

それぞれに向上して来ている。

　市内の均質に向上した小学生達が，中学校を難

なく通過し，高校に入って来る。今迄あまり歯科

保健を進めなかった学校は，予想通り1年生から

3年生にかけて悪くなっていた。また，郡部から

来ている生徒達も悪かった。が，最近はその差が

少なくなって来たように思われる。

　中学校も進学校化しているような時であるが，

小学校ではしっかりした歯科保健指導がなされ

て，家庭でも当然それが実行され，習慣化されて

来ている。

　特に八戸では就学（新入学）児童健診時から第

一大臼歯のみがき方を指導していることから「6

才臼歯のう蝕羅患率」が大幅に減少し，昼の校内

みがきの実施が多いので上の前歯のカリエスと，

歯肉炎と歯石が減少し，歯列矯正をする者も多く

なり，ハイリスクの児童が殆ど無くなり，WHO

の目ざす12才時のDMF3はとっくにクリアして

いる状態である。

　中学校でもGO，　Gの指導を受け，口の中の各

部にブラシの届くテクニックを習熟している子も

多い。

　更に，高等学校も社会（マスコミ，TV）も家

庭（親，子別々に個人的にみがいているようなレ

ベル）も当然普通のこととして歯みがきに気を

配っている時代である。西校では昼食後に窓辺

で，トイレの周りで，部室で，男子も女子もなんの
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抵抗もなくみがいているという光景が見られる。

　一方，「腹の虫」がグウと鳴るのを他人に聞か

れるのがいやさに，ダイエットに気を配りながら

も3～4時限辺りにチョピッとおっまみやおやっ

を食べているような女子高生。昔の男子の早弁を

思わせるような，今でもそれは多いと言うが，食

事の形態もまた指導を要することのひとっであ

る。

　一応前記の3っのポイントを高校生の歯科保健

を計る目どとして調べたところ，昔に比べて意外

な程に進歩向上していた。

　良い子が入って来たとも言える。

　個々が個で自分を管理しているようである。い

わゆる進学校などでは，学校差があまり無くなっ

て来た。

　そこで，21世紀に生きて行く高校生達への提言

として最低限のプログラム，

　①今，西高で講話している程度の内容を伝え

　　る（できれば講話＋成人用歯科保健）

②血の奥外側のむし歯辮の歯肉炎

　　一9－1　－9一の裏側の歯石のためのみがき方のテ

　　クニックを指導する。

　③間食のとり方，回数，ダイエットの調整

　④保健体育科，家庭科との連携で少しでも成

　　人歯科保健，母子歯科保健に触れておく。こ

　　となどを進めたい。

　また，やはり成績が悪かった実業高，女子の多

い学校，いわゆる普通高校で時間のとれる学校

は，過去に西高の行った試みがまだできる時間的

余裕があるように思われるので，是非進めたいこ

とに思われる。その際の資料としては，

　○日本学校歯科医会製作のスライド＋ナレー

　　ションの「高校生と歯周疾患」　一世出版

　○「オーラルハイジーンへの道」

　　　　一プラークの成熟とその病原性一

　　　　　　　　　　　　　　　　ハヤシプロ

の視聴覚資料が有効であると思う。是非推めた

い。
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◆緒 言◆

　多摩市ではかなり以前より生活習慣病（小児成

人病）の早期発見と予防に取り組んでいる。我々

もう蝕を生活習慣病の1っとして促え先ず各学年

のう蝕動向を5年間にわたって調査した。

　学校歯科保健活動における歯科健康診断は個人

に対する事後措置のみならず，地域診断の資料と

して，活動計画の策定などに活用することが重要

と考えられる。しかしDMFTなどの評価は，一

般的には特定の年齢のみについて行われているの

が現状である。う蝕の動態についての地域の特徴

を健康診断の結果から把握することは，従来の予

防対策を評価し，将来の対策をより効果的に行う

うえで必要である。

　多摩市では，公立の小学校および中学校におけ

る定期健康診断の結果にっいて，1991年度から学

年別に集計を行っている。そこで本調査では，こ

の資料をもとに，多摩市立小中学校におけるう蝕

の5年間の動向にっいて，う蝕経験を中心に検討

を行った。

◆対 象◆

　対象は多摩市立小学校26校および同中学校12校

において1991年から1995年に，学校における定期

歯科健康診断を受診した児童，生徒である。5年

表1　診査年度別受診者数（小学校）

＼’ 魏1年 鵬簿癖輝
皆

欝緯 　　競1鱒麟

男子 960 831 889 806 692
1学年
女子 863 826 804 736 683

男子 979 95ユ 840 873 779
2学年
女子 887 843 825 781 709

男子 989 974 946 823 857
3学年
女子 933 898 842 807 749

男子 965 990 968 932 805
4学年

女子 986 911 887 835 775

男子 1075 962 971 965 895
5学年
女子 955 974 907 873 826

男子 1090 1065 940 956 919
6学年
女子 981 959 950 916 863

表2　診査年度別受診者数（中学生）

鶏9輝
’

鵬算 1鱒瞬禰纏 繍馨
男子 1045 985 914 811 809

1学年
女子 883 846 812 801 783

男子 1094 1059 963 907 796
2学年
女子 1054 862 859 797 799

男子 1110 1073 1031 953 907
3学年
女子 1025 1053 865 849 784

間の受診者総数は，小学生53，471名（表1），中

学生27，529名（表2）である。これらの対象いつ

いて，永久歯におけるDMFT指数およびD歯率

の5年間の推移について学年別に検討した。さら
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にう蝕の初発の可能性について，入学年度別に検

討を行った。

◆結 果◆

　多摩市公立小中学校児童生徒総数についての

検討

1．小学校

（1）一人平均DMF歯数の学年別年次推移（図

　　1，図2）

　　　男子の3学年および4学年においては，

　1993年が最大であり，以後減少傾向がみられ

　たが，他の学年では増減の一定の傾向はみら

　れなかった。

　　　女子では3学年，4学年および6学年では

　　1993年が最大であり，以後減少傾向がみられ

　　た。他の学年では，5学年においては1995年

「

0
　
　
4
　
　
3

無
麹
」

Σ
Q

ロ1991年
■1992年
twl993年
目1994年
ml995年

　　　1学年　　3学年　　5学年　　　　　　　2学年
　　　　2学年　　4学年　　6学年　　1学年　　3学年

　　　　　　　小学校および中学校

図1　一人平均DMF歯数の年次推移（男子）

5
　
　
4
　
　
ら
」

輔
麹
」
Σ
O

　　　1学年　　3学年　　5学年　　　　　　　2学年
　　　　2学年　　4学年　　6学年　　1学年　　3学年

　　　　　　　　小学校および中学校

図2　一人平均DMF歯数の年次推移（女子）

　　　　　　　　　　　　　　　　　誌上発表■

　が比較的低値であったが，増減の一定の傾向

　はみられなかった。

（2）D歯率の学年別年次推移（図3，図4）

　　男子では，2学年，3学年および4学年で

　は1992年が最大であり，以後低下する傾向が

　みられた。1学年では1993年が最大であり，

　以後低下傾向がみられた。5学年および6学

　年では一定の増減傾向は明らかではなかっ

　た。

　　女子では，2学年を除き，1992年が最大で

　あり，以後減少傾向がみられた。

（3）う蝕初発の状況（図5，図6）

　　男子では低学年の方が大きい傾向がみられ

　るが，4学年から5学年間および5学年から

　6学年間では顕著な相違はなかった。また

　3学年から4学年間より高い学年間では，入

　学年度が後であるほど減少する傾向がみられ

　た。

　60

　50

　40

ぎ30

　20

　10

口1991年
■1992年

1学年　3学年　5学年　　　　　2学年
　2学年　4学年　6学年　1学年　3学年

　　　　　小学校および中学校

図3　D歯率の年次推移（男子）

　60
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目1994年
mp　1995年

1学年　3学年　5学年　　　　　2学年
　2学年　4学年　6学年　1学年　3学年

　　　　小学校および中学校

図4　D歯率の年次推移（女子）
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　　女子においても男子と同様に低学年で多い

　傾向がみられたが，3学年から4学年間より

　高い学年間では顕著な相違はみられなかっ

　　た。男子と同様に3学年から4学年間より高

　　い学年間では，入学年度が後であるほど減少

　する傾向がみられ，その傾向は特に6学年で

　　は顕著であった。

2．中学校

（1）一人平均DMF歯数の学年別年次推移（図

　　1，図2）

　　男子では，いずれの学年においても1995年

　が比較的低値であったが，5年間における一

　定の増減傾向はみられなかった。女子におい

　　ても各学年ともに1995年が比較的低値であ

　　り，男子と同様に一定の増減傾向は明確では

　　なかった。

（2）D歯率の学年別年次推移（図3，図4）

　　　男子では，各学年とも同様に1991年から

1987年　　1989年　　1991年　　1993年
　　1988年　　1990年　　1992年　　1994年
　　　　　　　入学年度

図5　年間のう蝕初発歯数の当初健全歯数に対する

　　割合　一小学校男子一

1987年　　1989年　　1991年　　1993年
　　1988年　　1990年　　1992年　　1994年
　　　　　　　入学年度

図6　年間のう蝕初発歯数の当初健全歯数に対する

　　割合　　小学校女子一
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　1994年まで上昇傾向がみられた。女子では

　2学年では男子と同様に1991年から1994年ま

　で上昇傾向がみられたが，1学年と3学年で

　は増減傾向は明らかではなかった。

（3）う蝕初発の状況（図7，図8）

　　1学年から2学年間については，93年入学

　群では著しく低値であったが，1学年から2

　学年間および2学年から3学年間共に入学年

　度群による一定の傾向は明らかではなかっ

　た。

　多摩市公立小中学校児童生徒の一人平均DM

F歯数についての学校別検討

1．小学校

　　（6学年　1991年から1995年の総数）（図

　　9，図10）

　男子では1．9から3．6の範囲に分布し，2．0未

満は2校，3．0以上は7校であり，17の小学校

1990年1991年1992年1993年1994年
　　　　　　入学年度

図7　年間のう蝕初発歯数の当初健全歯数に対する

　割合　　中学校女子一一

1990年1991年1992年1993年1994年
　　　　　　入学年度

図8　年間のう蝕初発歯数の当初健全歯数に対する

　　割合　　中学校男子一



では，2．0以上3．0未満であった。女子では2．3

から4．7に分布し，3．0以上が15校であり，4．0

以上が3校であった。

2．中学校

　　（3学年一1991年から1995年の総数）（図

　　11，図12）

　　男子では4．1から7．8の範囲に分布し，5．0未

満は6校，5．0以上は6校であった。女子では

4．5から8．9の範囲に分布し，5．0未満は2校，

5．0以上は10校であった。

◆参 考◆

　多摩市公立小中学校児童生徒総数についての

検討

1．小学校

（1）一人平均DMF歯数について

　　男女共に1994年以後低下する傾向がみられ

図9　学校別一人平均DMF歯数
　　　（小学校6学年男子）

図10　学校別一人平均DMF歯数
　　　（小学校6学年女子）

　　　　　　　　　　　　　　　　　誌上発表■

　た学年がいくつかある。1995年の結果が診断

　基準の改正により低値になった傾向を考慮す

　ると，診断結果に現れた減少傾向は，実態を

　必ずしも反映していないとも考えられる。し

　かしながら，最高値が1992年と1993年にある

　学年が多く，1994年以後はう蝕羅患が増加の

　状態にあるとはいえないであろう。

（2）D歯率の学年別年次推移

　　平成7年度の診断基準の改正は，D歯率に

　ついても影響したと考えられるので，この点

　を考慮した評価が必要である。男女共に1992

　年が最大であり，1993年以後に低値になる学

　年が多くみられ，未処置歯がある者の割合

　は，男女共に1994年度以後小さい傾向にあっ

　たこともあり，小学生全体としてみると治療

　状況は僅かであるが改善の方向にあると考え

　られた。

図11　学校別一人平均DMF歯数
　　　（中学校3学年男子）

図12　学校別一人平均DMF歯数
　　　（中学校3学年女子）
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2．中学校

（1）一人平均DMF歯数の学年別年次推移

　　　中学生における…人平均う蝕経験歯数につ

　　いてみると，男女の各学年において平成7年

　　の数値が比較的低い状態にあり，このことは

　診断基準の変更により従来は未処置歯と診断

　　された状態の一部が，COと診断されたこと

　　による可能性を考慮する必要があろう。中学

　校におけるう蝕羅患の調査期間中における改

　善は，明確な傾向としてはなかったと考えら

　　れた。

（2）D歯率の学年別年次推移

　　　う蝕経験歯に占めるD歯の割合にっいての

　年次推移は男女の各学年により特徴が多様で

　　あり，1991年の数値が比較的小さいことが共

　通しているが，5年間における減少傾向は診

　　断結果にはみられず，治療状況の明らかな改

　善の実態はないと考えられた。

　多摩市公立小中学校児童生徒の一人平均DM

F歯数についての学校別検討

1．小学校

　　（6学年一1991年から1995年の総数）

　11歳児のDMFT指数は，東京都の平成6年

度の集計結果では男子が2．44，女子が2．91であ

る。また平成5年厚生省歯科疾患実態調査では

男子3．80，（10歳では2．45，12歳では3．40）女

子が3．44（10歳では2．75，12歳では3．64）であ

る。厚生省の結果は抽出標本の結果なので，全

数について集計した東京都の結果と比較する

と，男子では17校で，女子では15校で東京都の

数値を越えている状態である。また学校間の差

は最大で男子では約1．5，女子では2．5あり，診

査者および診査環境に関する基準の変動の可能

性を考慮しても，各学校の地域特性に関する何

らかの因子が異なった影響をう蝕羅患に及ぼし

ていることが示唆された。今後こうした因子と

う蝕羅患との関係について検討することが必要
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であろう。

2．中学校

　　（3学年　1991年から1995年の総数）

　男子では，特に羅患が高い1校を除いて約4

から6に女子では，男子と同じ1校を除いて約

4．5から約7の範囲に分布し，学校による変動

は大きくあり，小学校と同様に各学校における

地域特性とう蝕羅患について検討が必要であ

　る。

　　12歳児のDMFT指数は，東京都の平成6年

度の集計結果では男子が3．30，女子が4．02であ

　る。

多摩市全体における小学生および中学生にお

けるう蝕の静態と動態

（1）う蝕経験（DMFT指数の年次推移）

　　1994年の多摩市における12歳児は3．51であ

　り，女子は4．32である。DMFT指数は，男

　子が東京都の1994年度の集計結果では男子が

　3，30，女子が4．02である。同年の全国値（文

　部省）によると，男子は3．69，女子は4．32で

　あり，多摩市の数値は全国地とほぼ同じレベ

　ルである。

（2）処置状況

　　未処置歯を保有する者の割合を平成6年の

　12歳児（中学1年）についてみると，多摩市

　では処置完了者よりも多く，東京都の他の地

　域と比較して大きい状態にあった。また中学

　生の各学年のD歯率は小学校5学年および6

　学年よりも高く，低下の傾向もみられず，特

　に中学生における歯科治療の受診行動が良好

　でないと考えられた。

（3）う蝕初発状況

　　中学生における健全歯に対する年間の初発

　う歯の割合は変動が大きいとはいえ，小学校

　高学年と比較して低下する傾向がみられず，

　中学生におけるう蝕活動性が高い状態にある

　ことが考えられた。



◆結 論◆

◇年間のDMFT指数の増加傾向は平均的には

　中学生の方が小学生よりも大きく、また健全歯

　に対するう蝕の初発の割合も，中学生が小学生

　高学年よりも小さい傾向がみられず，むしろ中

　学生の方が大きい学年間があった。

O　D歯率は中学生の全ての学年において小学生

　高学年よりも大きい状態であった。

含小学校高学年の男子および女子，中学校女子

　　　　　　　　　　　　　　　　　誌上発表■

　におけるう蝕の初発の割合が入学年度が後であ

　るほど小さくなる傾向がみられ，僅かではある

　が多摩市におけるう蝕羅患は減少の途上にある

　と考えられた。

◇小学校および中学校共に学校間の羅患状況の

　相違がかなりあると推定された。

　　なお，次はカリエスハイリスクの児童と多摩

　市学校保健会のテーマである生活習慣病（小児

　成人病）との相関を追求したいと考えている。
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低儲、授業
　第61回大会の1つの目玉である小学校及び中学校の公開授業

が10月17日（金）それぞれ午前9時30分と10時から行われ，

多くの学校歯科医の先生方が参観され大変好評であった。

福島県福島市立北信中学校

　10月17日（金）午前10時より，東北本線で1駅はなれた福島市東北部の閑静な環境の中に位置する北

信中学校で，1年生を対象にした歯科保健の授業が公開された。1年生8組の各教室では，8名の教諭

による8つのテーマ別の熱心な歯科保健指導が行われ，そのあと各教室2名つつの総合衛生学院歯科衛

生士学生によるブラッシング指導があった。

　体育館の沢山の資料や，生徒の研究発表展示等にもみられたように，この中学校の健康教育は学校の

体制作りからして，一朝一夕に作られたものではないことは自明であり，生徒数920名を擁するマンモ

ス校の立派な実践の場を目のあたりにして，その範たるものを確かめることが出来た。

　また卒業生には「歯と健康」の小冊子が配布されるなど，21世紀のテーマ，生涯教育の一つの形と理

解することができた。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（編集委員　古川　正）

北信中学校の

公開授業を見学して

　大会2日目の朝，第2校時の公開授業が始まる

30分前に北信中学校に到着しました。体育館の入

口で受付を済ませ，まだ体育館内にある展示物を

見学しました。学校内での研究活動の成果が，た

くさん張り出してあるのには驚きました。養護教

諭の頑張り，学校歯科医の指導の徹底，生徒の研

究熱心さを感じました。その中に大変美しくユ

ニークなポスター「どの歯ならびがきれい？」と

いう作品が私の目に止まり，思わず写真を撮らさ

せていただきました。

　さて，公開授業が始まるということで，急いで

教室の方へ向かいました。3階に上がると，丁度

授業が始まったところでした。全部で8クラスあ

る教室がどこもいっぱいでした。幸い各教室には

ベランダがついており，出入りが自由なので，そ

れをうまく利用して，限られた時間内に，全クラ

スを見学させていただきました。どのクラスも各

担任の先生が大変熱心に授業を行っていました。

各クラスごとよく練られた「学級活動指導案」に

基づいて，先生と生徒がよく話し合い，ビデオ・

OHP・写真・プリント等を利用して，わかりや

すく進め，さらに深く印象に残すため染め出しを

してのブラッシングの実践，そして各クラス2名

の歯科衛生学科学生によるブラッシング指導を行

い，正しいブラッシングを身にっけさせるという

授業は大変良いと思いました。

　よく教科担任だから難しいと言われる中学校で

のクラス担任による歯科保健指導が，このように

実践できるんだということを目の前で見させてい

ただき，いっかは自分の中学校でも，と思いっ

っ，しかし難しいなあ，とため息をひとっっいて

北信中学校を後にしました。

　　　　　　　　　　　　　（東京都・釜我克正）
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福島県福島市立福島第三小学校

　大会2日目の10月17日（金）午前9時30分より，福島駅よりタクシーで10分程の閑静な住宅街に位置

している福島第三小学校で，1年から6年までの各教室で歯科保健の授業が公開された。各学年，クラ

ス毎にテーマを決め「確かな健康観の育成」の目的に沿った公開授業であった。各教室をのぞくと日頃

からの健康に対する掲示がなされ，歯科保健に対する意気ごみが感ぜられた。当日の授業についても資

料その他についても充分準備がなされ，クラスー丸となって努力している様子が伺われた。また廊下や

展示室に見られる健康教育に対する姿勢もすばらしく，中でも校舎に囲まれた空地にも丹誠こめた草花

が植えられており，環境美化にも心をくばっている様子が感ぜられた。おかげで21世紀に向けての確か

な学校歯科保健の育成をこの公開授業でみることが出来た。　　　　　　　　（編集委員　片山公平）

福島第三小学校の

授業を参観して

　全校あげて「歯の健康を主体的に守る」実践に

は非常な興味を持って参観しました。

　指導案を開いて目に飛び込んだのが4年3組の

「かむことの大切さ」でありました。そのすばら

しい授業展開から……，まず日常生活を自然に課

題意識化を図る。次に大豆のかむ回数とっぶの大

きさやだ液の混ざり具合の体験活動を行う。

　そこから消化にっいて知識化を図る。ヨーソ反

応の実験の成功。小魚のかむ回数の多いことを通

して，あごの筋肉・こあかみの動き・脳の働きの

関連とカラーコピーで提示する展開は正に科学的

学習活動でありました。そうして，ネズミの迷路

テストにっいては忘れることの出来ない興味のあ

る資料でもありました。

　机上における衛生面での配慮にもおどろきまし

た。

　我が三島小学校では，昨年度「よい歯の学校」

文部大臣賞を受賞しました。栗城歯科校医さんの

永年のご指導とご支援によって歯科保健教育には

力を入れております。平成8・9・10年度は文部

省指定の「体力っくり」研究推進校となり10月31

日に中間発表をしました。体育教科外健康部会

で，4年生がこれに関係する学活を行うことに

なっていて，帰校して早速参考にさせていただき

ました。①課題の与え方，②日常のかむ回数（せ

んべい・チーズ），③標準かむ回数との比較（大

変おどろいた），④標準回数かんだ口内の様子，

⑤教師ヨーソ反応の正確さ，⑥8大効用の提示と

かむ回数の実践化へ……展開の順でした。

　参観の先生から，体験活動・児童問の話し合い・

資料の有効な活用が円滑に流れ，児童が興味を

持って主体的に実践出来る授業と評価を得まし

た。これからの指導にも第61回大会の資料を十分

に活用して，次年度の本発表には課題に添うもの

にして行きたいと決意を新たにしました。

（福島県大沼郡三島町立三島小学校長・青木基重）
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第6個大会

福島市立北信中学校学校歯科医

からのメッセージ

中学を卒業するみなさんへ

やがて　親となる　あなたへ

　　卒業するみなさんへ

r歯　と　健　康』

～　やがて　親となる　あなたへ　～

福島市立北信中学校

◎●○Oo●●●●●●○●○●○OoOO●○●●●○○●●●●●●○●●●●○○●●●●●○●●●●●●●●o●●●●●●

　智恵子抄の詩にある「ほんとの空」のように，

澄み切ったみちのくの秋空のもと第61回大会が福

島市で開催された。

　中学校部会で福島市立北信中学校養護教諭の藤

川道代先生が，「歯を通した健康教育の実践」を

発表，誠実でコツコツと粘り強い福島県人気質そ

のままのような実践報告であった。

　その報告のなかで，学校歯科医の富岡寛美先生

が，卒業するみなさんへ贈る「歯と健康」のしお

りを作製されていることが語られ，早速拝読し

た。

　現場で学校歯科保健活動の模索を続けている一

学校歯科医として感動と共感を覚えた。

　北信中学校歯科校医20年目になる富岡先生が，

中学校歯科保健教育のむずかしさ……，カリキュ

ラムの多い中での時間の設定，中学生の歯と口の

健康意識，心身の急速な成長と生活習慣の変化

etc……の壁に向かって模索し試行錯誤を繰り返

しながら辿りっいたひとっの方法であろう。

　男女の性差も考慮にいれ，生徒達に人生の中で

の歯とロの意味を考えさせる手作りのしおりであ

る。

　富岡先生談，「中学生になると親から離れ自立

した行動パターンをとるようになります。歯みが

きも間食の買い食いも，自分のペースでやります

から，不規則な習慣が続きますとこの時期にむし

歯や歯肉炎が急速に進行します。このしおりは健
　　　　　　セルフチエツク
やかな自立と自己点検の基盤になって欲しいと願

いながら作成したものです。」

　生活習慣指導がクローズアップされてきた現

在，ライフステージにおける中学校3年間の心と

体の健康問題は極めて重要な時期である。

　富岡先生の生徒に対する愛情と，学校歯科医と

しての強い責任感に心から敬意を表し，全国の会

員各位にご紹介申し上げます。

　　　（東京都学校歯科医会副会長・山本　佳）

192／日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月



「

　
、

〆

1

頁

見

」

レ

転
区

北信中学校の卒業生へ

贈るr歯と健康』の
しおり

　　　　　　　庫蒙する

S歯と

みなさんへ

　　　　　　　　　　親となる

　　　やがて
t’vt

康s
あなたへt’v

『歯と健康』
○一　やがて　親となる　あなたへ ○

北信中学校

学校歯科医　富岡寛美

學卒業おめで・・

　中学を卒業し、自立してゆくあなたは、自分の健康に対し

ても自己管理ができる時になりました。

これまでの3年間“自分で守ろう　自分の歯”をスローガン
にして、北信中学校時代に学習し、体得した事をもう一度

ふり返ってください。

　自分の歯を大切にする事は、自分自身の事だけにとどまり
ません。やがて、あなたが結婚し親となってゆく時に、確実

に、次の世代に受け継がれてゆくものなのです。

　健康な歯を保っ親は、健康な子育てができるといっても言
いすぎではありません。

　これからは　「治療しなさい、と人から言われなくとも、

自分で自分の歯をチェックして、おかしいな…と思ったら、

自らすすんで、早めに治療を受ける気持ちになりましょうe

　この「しおり1は、これからの、あなたの自己管理の為に
役立ててほしいと思い、卒業の記念に作成しました。

ぜひ読んでみてください。

～ 自分でみっけよう～

　　　？
（　　｝L

むし歯かな　？

獅
～工

歯肉炎かな　？

○うすいピンク色で

　V字型にひきしまっているt肉

「歯の色が黒ずんでいる」　「穴があいている」

「歯と歯の聞に食べかすがはさまる」

「しみる」

「かむと痛い」　「っめたものがとれた」

「歯肉の色が赤っぽい」

「歯肉がふくれてぶよぶよしている1

「歯ブラシをあてると血が出る」

「いやな臭いがする」

「甘いものを食べると痛い」

×　葬くふくらんでぶよぶよした歯肉

　盾ブラシをあτると血ffでる

顎の関節炎かな　？

　
　ノW
働
騒
　
　
、
〆

「口を開閉する時耳の近くで音がする」

「かむと耳の近くが痛い」

「頭痛、めまい、肩こり、イライラ1

　　　　　　　も一緒におこる．

こんな時は歯医者さんに相談しましょう。

など

など

1 2
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～歯にかかわる人生～
男性の場合

〈　小学生

　＼rレっ＿

　　　　警

むし歯に気をっけよう。

〔・ムノ

こ
／

中学生

嘱◇

轡
歯肉炎に気をつけよう。

高校・社会人へのスタート

貨がガタガタだと

　社会的な信用もガタ落ち。

そして

　　結婚

ケ

むし歯・歯肉炎は．口臭のもと

　恋のチャンスものがしてしまいます。

若いお父さん

　　子育て中は

　　　　若いお母さんに協力して。

夜遅く帰って、子供をおこさない。

（両親の夜型の生活に、子供をひきずりこまない。）

若いお父さんは、ジュースが好き。

偽

子供の生活のリズムを

守ってあげましょう。

4靭
お父さんの為の

買い置きジュースが、

小さい子供を「ジュース大好き」

に育ててしまいます。

食ぺものの好みが．子供にうっる

年に．一度は、かかりつけの歯医者さんで、検診してもらおう。

早い治療が

　　らくで

40才からの．成人歯科検診を受けよう。

　　　働きざかりの検診で　長もちさせたい　私の歯

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（※　ポスター標晒）

「

～歯にかかわる人生～
女性の堀合　　　〈　小学生　＞

　　　　　　　　　　t・＞d

　　　　　　　磁

　　　　　　　　蔀

　　　　　むし歯に気をつけよう。

　　　　　女の子は甘い物注意。

そして

　　結婚

妊娠

永
久
賞
に
は
え
か
わ
る

　　　〈　中学生　〉

　　。二い〔　大
　　　　　　　　　　人

膨鳳1
　歯肉炎に気をっけよう。

〈　高校・社会人へのスタート　〉

’i，・‘i

ビ人、

難色

　
　
　
ノ
F
、
、
’

轟
魎
団
、
撫
り

みた目の美しさより

　　みえない所の手入れが

　　　　　　　　　肝心。

結婚前に

　　歯の治療をすませておこう。

妊娠中は

　歯の治療も制隈

　　されてきます。

出産

育児

　

　

’r
／！｛

　4・

ヱ
　
　
　
　
　
　
ち

斡
喉
r
」

　母乳で育てよう。

　むし歯繭は，子育て中の

　親の口からうっります。

　　（離乳期　）

　小さい頃から甘い物好きに

　　育てないで　……

初乳には、たくさんの免疫物質が

含まれています。

　子供の生活のリズムを守って

　　　　　　「はやね　はやおき

お母さん

むし歯はありませんか？

おやっのだらだら食いを

させない。

元気な子　」

　年に一度は、母子そろって定期検診へ。

　
　
ラ
ロ
　
ノ
フ

　
＼
へ

早期発見、早期治療が

いちばん痛くない。

「健康な歯は、お母さんからのプレゼント　」

6

です。
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研究協議会報告

超満員の会場で5つの

領域別部会報告会開催

　10月17日午後2時より福島県文化センターにおいて福島県歯科医師会専務理事飯久保正

雄先生の司会進行により，領域別研究協議会報告が行われた。まず，司会者より座長の日

本学校歯科医会専務理事森本　基先生の紹介が行われた。

　特に座長から「永い間研究協議会に係わってまいりましたが，本日のように立っている

方がおいでのような会合は初めてでございます。これは，まさに各領域別の研究協議その

ものが大変充実をしていたので，全体もみていこう，ということで沢山お集まり頂いたも

のと思います。準備をしていただいた主催者に感謝をするとともに，大成功です，という

ことで始めていただきます」と発言があった。

　各報告者の紹介が座長より行われたのちシンポジウム，幼稚園・保育所部会の報告から

スタートした。

シンポジウム報告

東京医科歯科大学名誉教授・岡田昭五郎先生

　21世紀の学校歯科保健　　確かな健康観の育成

をめざして　をテーマとして4名のシンポジスト

によってすすめられた。初めに奥羽大学歯学部教

授楠　憲治先生から健康教育と歯科保健につい

て，これは食生活に関係する咀囑機能が非常に大

きな問題となっている。高齢社会においても健康

に生きていくためには小さいころからの口の健康

が非常に大切になる。健康はその人の意思と努力

によって作り上げられる，知識だけでなく健康を

築きあげるという行動が大切である。歯科保健は

身近な問題として，児童生徒各自に確かな健康観

を植えっける上でもLIの健康に関係する健康教育

が良い題材である，というお話があった。

　次いで，日本大学歯学部教授・赤坂守人先生か

らは，歯科医学から見たこれからの健康観と学校

歯科保健活動のあり方にっいて。学校保健では自

分の健康状態を知って健康の保持増進に役立て

る，と言うことが大切である。この度の学校保健

法の一一一部改正によって学校における健康診断で

は，放置しておくと疾病異常が進行する恐れがあ

るものも選びだして適切に指導を行うように変

わってきました。そこで，特にCOの検出の意義

と，COの予防についてスライドを使用してかな

り詳しい説明があった。また，近年児童生徒で咀

囑が上手く行えないものもかなり増えてきており

ます。それが他の健康障害に関連を持っと思われ
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るものも見られる様になっている。単に疾病予防

の指導ということだけでなくて人が生きていくう

えでの食事の仕方，咀囑についても是非指導をお

願いしたい。

　3番目は千葉県佐原市立第五中学校養護教諭・

多田美津子先生の講演で，確かな健康観の育成を

めざす学校歯科保健活動の進め方，というテーマ

でありました。実践例にっいてのお話で中学生に

対する健康教育は，学校，家庭，地域が一体と

なってすすめることが肝要であります。そこで健

康教育を行うにあたって4っの点に留意して行っ

ている。①自分で健康問題を見っけて，考えさせ

て課題を解決させて行く方向で教育を進めてい

く。②押し付けでなく家族皆で健康について考え

てみよう，相互連帯に心掛けていく。③自分の行

動を自己評価して，更に実践的な態度の育成に繋

げていく方向に指導していく。④自分の健康を自

分で考え，生活の仕方，行き方を積極的に捉える

ように指導している。成果が少しずっ上がってき

ている現状ですが，まだ先生自身がf分に満足が

いける程度まではいっていない，と言うことでし

た。

　最後は滋賀県大津市立平野小学校学校歯科医・

人見晃司先生の，確かな健康観の育成をめざす学

校歯科保健活動における学校歯科医の役割と係わ

り方にっいての講演。

　滋賀県には人の生涯を見据えた口腔保健対策を

推進する歯科保健将来構想検討委員会があり，学

校歯科保健もその中に位置付けられている。学校

に於ける歯・口の健康づくりは家庭や地域との連

携が必要で，学校保健委員会の活性化が先ず必要

である。その中で学校歯科医は保健管理に深く係

わっている事になりますが，定期健康診断のあと

で要観察を認める児童生徒と2学期，3学期，

個々に接してよく話し合うことが大切です。学校

では保健相談として行われますが，これらを通し

て児童生徒を十分に指導していくことが学校歯科

医の仕事として大切な事であります。もう一っは
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学校歯科医の活動として，学校歯科保健を推進す

るに当たっては教職員の協力が絶対に必要です。

そこで校医研修に出席して教職員とコミュニケー

ションを図り，共通の理解を得るようにする。

　3名の方から質問がありました。

・ 川口市難波先生：レジュメの中に高校生が幼稚

園児を指導する事が書かれている，どんなふうに

すすめているのですか。人見先生の回答：中・高

校生が幼い妹や弟に紙芝居，はみがき等を教える

事によって年齢をこえた縦のコミュニケーション

が出来て，また中学生，高校生側も十分な知識を

小さい子供に伝えることができる場があって，上

下の知らないもの同士がコミュニケーションを持

っということは非常に大切な事ではないか，とい

うお話がありました。

・ 滋賀県の藤居先生：CO・GOの記録につい

て，写真撮影をしたらどうか。赤坂先生の回答：

記録の問題よりもCO・GOをどう処理するかが

先でスクリーニングとしてCO・GOを捉えてほ

しい。

・ 福島県養護学校関係者：心身障害者の口腔衛生

にっいて，保護者に対して，本人に対して指導，

介護にっいて歯科医療を含めてもう少し考えてほ

しい。　（要望）

幼稚園・保育所部会報告

東京医科歯科大学名誉教授・岡田昭五郎先生

　確かな健康観の育成をめざす幼稚園・保育所に

おける歯科保健活動という題目でここでは3人の

先生方から発表がありました。

・ 東京都教育庁体育部保健給食課・森　律子係長

　基調講演，健康のとらえ方，健康教育の考え方

にっいて，幼児の歯科保健の実態そして咀噌にっ

いて話された。幼児期の保健教育をどう進あたら

よいのか。躾け，生活習慣を基本的には習得して

いく時期である。よい生活習慣を身にっけさせる



　ことが大切である。健診，歯科保健管理につい

　て触れて，幼児が自分の健康管理に役立っよう

　にむし歯をみっけたら，早く見っけて良かった

　ね，というふうに自分の健康管理に役立っ態度

　を身にっけさせていく。平成8年7月に中央教

　育審議会の答申の中に今後の教育のあり方が出

　されているが基本的な方向として，生きる力を

　育み，ゆとりを確保するということが示されて

　いる。健康や体力は生きる力の基盤ともなるも

　ので幼児期の歯・口の健康つくりは生涯の健康

　に繋がって子供たちの未来をゆたかにする事が

　できれば幸いである。

・ 幼稚園における歯科保健の実践

　福島県岩瀬村立白方幼稚園主任教諭・大原幸枝

　先生

　歯科保健指導は白方小学校と連携して，年間指

導計画の中に組み入れられている。幼稚園の指導

計画のなかに歯科まで入っているのは非常に素晴

らしい事です。1年の計画のなかで5歳児がス

テップごとの目標をっくって教育を受けさせてい

る。幼稚園を終えるときに歯を大切にするような

目標がつくられている。その子たちが次のステッ

プの小学校に行って保健指導をまた受けていく事

になります。

・幼稚園における歯科保健活動，小規模幼稚園で

　の実践の概要

　宮城県岩沼市立玉浦幼稚園歯科医・南舘秀雄先

　生

　玉浦小学校に併設されていて園児9名の小規模

園。東北大学歯学部と協力してカリエスリスクス

クリーニングを実施。乳歯がむし歯になりやすい

か，なりにくいかをスクリーニングする方法。保

健指導について一人一人同じように見えても相手

によって変えた指導をしていかなければならない

ことがあきらかになりました。

小学校部会報告

明海大学歯学部教授・安井利一先生

〈基調講演〉

　文部省教科調査官・戸田芳雄先生

　ヘルスプロモーション，WHOの健康づくりか

ら話を始められ，健康の考え方の変遷，文部省が

示している生きる力を育むこと，新しい学力観と

ヘルスプロモーションの考え方は全く同じもので

ある。①他立から自立へ，②管理から教育中心

へ，③歯・口の健康から全身の健康へ，という3

っのキャッチフレーズを基盤にしていきたい。

・ 福島県福島市立福島第三小学校養護教諭・大竹

　祐子先生

　一歯の健康を守るため，主体的に取り組む児童

の育成をめざして　をテーマに話された。

　児童のDMFT　1．71ということでかなりいい状

態にあります。3つの課題を上げられていまし

た。・子供が分かりやすい資料づくり，・個別指

導の活性化，・学校，地域，家庭との連携の更なる

強化です。

・ いわき市立郷ケ丘小学校養護教諭・笠野洋子先

　生

　指定校の経験はないが活動の意欲がふっふっと

する様な熱心な学校です。治すよりも予防するこ

とを歯科保健の基本理念として学級活動，行事，

日常生活，組織活動，4っの項目のなかで多くの

取り組みの紹介をしていただきました。この小学

校では学校歯科医の全面的なバックアップをえ

て，保護者の意識向上を上手にはかられて家庭で

の教育力をアップさせたのが大変特徴的でありま

した。

・沖縄県具志川村立清水小学校学校歯科医・玉城

　民雄先生

　先生はむし歯を減らすのではなく健康な歯を増

やす，という発想から取り組まれました。平成元

年の6年生でのDMF指数5．6，久米島での当時
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の中学校3年生のDMF指数が4．7で大変高い数

値のなかで，学校歯科医として真剣にそれに向

かっていった感が強い。

　保健管理の側面からフッ素洗口を実施，むし歯

が平成8年で1．2本に下がってきた。歯肉炎も

減っておりまして，平成3年の48パーセントから

平成8年には6パーセントに減っております。担

任との共通理解というものが歯科保健活動には非

常に重要であります。

　最近では月に1回染あ出しを行うなど子供たち

の具体的な活動を学校歯科医として支援してきて

いる，という話でした。

　質問，要望など5名の先生方から頂きました

が，なかでも言葉の使い方で戸田先生が答えられ

て，むし歯にっいては虫歯ではなくて「むし

歯」，6歳臼歯に対しては第一大臼歯がよい，と

回答されていました。健康診断での児童のプライ

バシイの問題は，その場所，時期に配慮すれば特

にとりたてて検診の方法論まで持っていかなくて

もよい，という発言がありました。

　「小学校部会は700名分用意した椅子がいっぱい

になるほどの盛況で，熱気を感じさせるご報告で

した」，森本先生の発言でした。

中学校部会報告

日本体育大学教授・吉田螢一郎先生

　北信中学校の1年生8クラスの公開授業でし

た。歯・口の健康が1年生の重点目標なので1年

が対象となりました。生徒の自発性を感じまし

た。

〈基調講演〉

　東京医科歯科大学教授・黒田敬之先生

　これから特に中学においては，子供たちが口の

中を自己評価出来て，出来るだけ子供たちの相互

評価ができるような力を形成してあげることが必

要です。確かな健康観，生涯を通じて主体的に自
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分の健康を守り育てる人間としての基礎をっちか

うことは非常に大切なことではないか，そういう

ご提言をなさっておりました。

・福島市立北信中学校養護教諭・藤川道代先生

　養護の先生のお話は自分の苦心談，自分一人で

やっているという話が多いのですが，藤川先生の

場合はそうではなくて，学校全体が活動に係わっ
　　　　　　　　　　　かなめ
ておられるという。その要におられるという姿を

報告して下さいました。なるほど優秀な先生でも

一人では出来ないのだな，920名の大規模中学校

であっても養護教諭の企画，組織力その上に学校

における歯科保健の位置付けがきちんとしていれ

ば立派に機能していけるんだ，ということを感じ

ました。何よりも学校歯科医の先生の存在一卒業

するみなさんへ　「歯と健康」やがて親となるあ

なたへ～学校歯科医富岡寛美先生からの生徒たち

へのメッセージですね。このパンフレットをみて

学校健診だけの時代は終ったのだな……と思いま

した。この内容から21世紀の学校歯科医の先生のあ

り方についても大変示唆に富むご発表でした。

・ 福島県国見町立県北中学校養護教諭・石幡もと

　子先生

　8年間にわたった先生の記録でテーマが中学校

における歯科保健活動の定着化をめざしてという

ところにアクセントがあったように思いました。

悲壮感が全くなかった。全体で役割分担でやって

いるのだから，ということだと思いました。北信

中学校と進め方が大変似ております。保健室経営

計画を立ててその中に歯科保健をきっちりと位置

づけている，今年はこうやるのだということを全

体に周知させているので楽に仕事をすすめていま

す，といわれていると感じました。歯科保健教育

の学習内容の作り方に大変工夫が見られました。

・ 日本大学歯学部助教授・伊藤公一先生

　中学生に多い歯肉炎をより確かな健康観の育成

という観点から教材化していくことが非常に大切

なことだと思います。中学校の部会，如何に実践

するかにあると思います。学術的にある程度解決



されている事柄を教育実践の場にどの様に生かし

て，子供たちに還元していくかが特に中学の場合

は一層努力していかなければならない視点だと思

います。

高等学校部会報告

大阪大学歯学部教授・森本俊文先生

　120名ほどの出席者を得て，開催されました。

基調講演は国際武道大学教授猪股俊二先生です。

厚生省が口腔の健康と全身の健康について802

0運動と並んで力を入れて研究を始めました。口

の機能が全身の健康に影響を与えるのは当然のこ

とで，学校歯科保健の生徒指導の上にそれを生か

していく事は大切であります。高校生にもこう

いった概念を理解してもらうことが大切。猪股教

授のお話はまさにその点を強調されておりまし

た。

　学校保健の目標と現在の問題点，それに対する

解決策，提言でございました。特に学校保健の目

標を何処に置くかと言うことですが，生徒自身が

自分の経験から健康にっいての価値を認識し，ど

うすれば健康になれるかという行動選択ができる

ようになることを目標としてあげております。現

在の問題点は健康の認識が十分に持たれていな

い，積極的にむし歯を治そうとする生徒は学校生

活でも活発に活動するし，むし歯をほっておくよ

うな態度の生徒は学校でのホームルームや部活で

も消極的な傾向があります。口腔内の状態からそ

の生徒の生活態度が見えてくる，というお話があ

りました。基本的には他の先生も同じことを言っ

ておられました。最後に，歯の喪失を抑制するこ

とはライフスタイルの形成と連動している人生の

目標に他ならない，ということです。

・ 福島県若松商業高等学校養護教諭・石田智子先

　生

　猪股先生が言われる歯の健康の概念が生かされ

ている例であります。平成8年4月から平成9年

7月までの歯科保健活動の詳細にわたって報告を

されました。活動内容は5つありまして定期健康

診断学校歯科保健講話，プラーク検査，再歯科

検診，歯に関する意識調査。特にプラークの検査

は生徒自身に磨き残しの部分を確認させ，再度磨

いて実際にブラッシングをすることが如何に困難

であるかを認識させている。特にこの年代の生徒

たちは常に綺麗にしておかなければならないとい

う健康観がある。徹底的に一・人一人の生徒にこだ

わって保健指導をされている。それでも無関心層

があるのでこれからいかにアタックしていくかが

今後の問題点です。

・ 青森県八戸西高等学校学校歯科医・奥寺文彦先

　生

　特に学生指導に使うスライドを活用してのお話

でした。現在の高校生はもてるか，もてないかが

　つの判断のポイントになる，ということです。

歯磨きも音楽のリズムに合わせて磨かせる。10年

前の口腔状態と現在のものと比較されているが，

これは歯を磨く場合のきちっとしたテクニックを

習得しているかどうかを知るためである。現在は

以前よりもずっと忙しくなっているにも係わらず

10年前と逆に成績がよくなっている，と言うこと

でした。これは入学前に習慣がつけられている，

社会的にも口を綺麗にする風潮ができているなど

が考えられます。
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10月17日午後3時より福島県文化センター小ホールにおい

て大会最後の協議会として開催された

　日本学校歯科医会森本　基専務理事の司会により，議長団としては日本学校歯科医会桜

井善忠副会長，東京都学校歯科医田巾建訂専務理事，沖縄県歯科医師会学校歯科医会喜屋

武満会長，福島県歯科医師会誉田雄一郎会長が壇kに登り，田中建吾専務より処理報告が

行われた。

議　事

●1号議案●

●2号議案●

●3号議案●

●4号議案●

200／日本学校歯科医会会誌

保健室備品，特に歯科の健康診断用の検診器具ならびに消毒設備およ

び照明等の整備拡充を要望する

　　　　　　　　　代表提案者　福　島　県　歯　科　医　師　会

春秋叙勲推薦基準の見直しを要望する

　　　　　　　　　代表提案者　東京都学校歯科医会

学校での健康診断（歯科）の充実と事後指導の更なる普及徹底を要望

する

　　　　　　　　　代表提案者　沖縄県歯科医師会学校歯科医会

給食後の歯口清掃の習慣化を図るため，洗口場等の環境整備とその充

実方を要望する

　　　　　　　　　代表提案者福井県学校歯科医会
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鯛：警騨
保健室備品，特に歯科の健康診断用の検診器具ならびに

消毒設備および照明等の整備拡充を要望する

代表提案者福島県歯科医師会

（提案理由）

　近年，県・市町村教育委員会等の行政努力によって，保健室の備品がかなり整備されてきているが，O－157

の蔓延をはじめ，エイズや肝炎等の感染予防が急務であり，保健室備品の拡充が求められている。

　特に，歯科の健康診断関係の器具（ミラー・探針・ピンセット）については，直接幼児・児童生徒の歯・口

腔に触れることもあり，器具の数量的整備と消毒設備の充実が不可欠かつ急務である。

　また，学校での歯・口腔の健康診断の実施にあたっては自然光では不十分である。照明器具があっても十分

な明るさが確保されていない場合が多く，そのたあに検査結果に誤差が生じることがあると従来より指摘され

ている。このことは有効な照明器具を設置することによって解決され，審査の精度も向上し，より適切な事後

措置および保健指導につながる。

　よって，幼児・児童生徒を感染症から守り，かつ真の健康増進を実現するための基盤整備として，「保健室

備品，特に歯科健康診断の検診器具ならびに消毒設備および照明等の整備拡大」を要望する。

雛髄纂　春秋叙勲推薦基準の見直しを要望する

代表提案者　東京都学校歯科医会

（提案理由）

　勲章は，国家または公共に対し功労のあった者に授与されるものであると理解し，我々学校歯科医に授与さ

れる勲章も公職としての学校歯科医の職務に最大限鋭意努力し，精励した結果として授けられるものと理解し

ている。その推薦基準は，昭和62年3月に文部省の文体体第62号の通知によって改訂され，「1．選考の対象，

（3）学校医，学校歯科医及び学校薬剤師にあっては，業績40年以上で，かつ，複数校兼務している者とする。」

となっており，「複数校兼務」が強く打ち出された。

　このことによって，地域にあって，学校医，学校歯科医，学校薬剤師（以下学校医等という）として，真に

熱心に活動し，業績をおさめている者であっても複数校を兼務していないという事だけで推薦できないという

現実が出て来ている。

　本来，幼児，児童生徒の健康を真に願い，一人ひとりにきめ細やかな健康診断を行い，専門職としての事後

指導・同処置を行うことが我々の職務の完遂であり，無医地区・過疎地地区等の特別な事情のある場合を除い

ては，学校医等は，複数を兼務しないで一校に全力投球をする事が望ましいと考える。

　特に大都市等では，前述の理由と日本学校歯科医会の指導もあり，一校一校医制を推進し，ほぼ完了しっっ

あるので，大都市とそれ以外の地域に格差を生じ不平等感さえ生じている。

　ここに叙勲の推薦基準を見直し，「選考の対象」の項のうちの「複数校兼務」を削除される事を強く要望す

る。

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／201



華鍵驚
学校での健康診断（歯科）の充実と事後指導の

更なる普及徹底を要望する

代表提案者　沖縄県歯科医師会学校歯科医会

（提案理由）

　平成7年4月から学校保健法施行規制の一部改正による，学校での健康診断の変更は，従来の「う歯治療」

に重点を置いたものから，う歯の予防はもとより「口腔全体の健全育成を図る」いわば健康志向への変換であ

り，口腔保健の大きな前進である。

　改正から3年を経る今日，全国で新様式による健康診断が実施されるようになってきたが，一部にはまだ健

康診断の改正の意図がよく理解されていない例を見受ける。

　新しい時代の学校保健の理念をよく理解し，健康診断の改正の意図をさらに徹底して健康診断を実施する必

要があり，さらに健康診断の結果を保健指導に有効に活かすシステムを周知徹底しなければならないと考え

る。

　よって，日本学校歯科医会と文部行政が協力して「歯科の健康診断との充実と事後指導の更なる普及徹底」

を推進するよう要望する。

　　　　　　　　給食後の歯口清掃の習慣化を図るために，洗口場等の
篶締蟻寒
　　　　　　　　環境整備とその充実方を要望する

代表提案者　福井県学校歯科医会

（提案理由）

　洗口等の環境整備に関する要望にっいては，本大会協議会に度々提議され，採択されてきたところである。

　給食後の歯口清掃は学校における「歯・口の健康っくり」推進の要であり，学齢期の生活習慣形成を育成す

る保健学習の重要な課題である。学校五日制をはじめ，子ども達のゆとりある教育の推進をねらいとしている

今日，生涯保健としての歯口清掃の教育的な位置づけについて，更なる徹底を図られることを切に要望する。

　併せて，この教育課題を達成するための環境を構築するたあ，また感染症予防の第一歩としての手洗い，洗

口の励行のためにも洗口場の整備，特に蛇口（上向き可動のもの）の交換等々の予算化についても各自治体の

配慮方について重ねて要望する。
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第61回全国学校歯科保健研究大会の

司会者として

蠕曽

ラジオ福島アナウンサー　高達奈巳

　第61回全国学校歯科保健研究大会，この大会は私にとって，一生忘れられ

ない思い出深い大会となりました。まずは，関係者の皆様にお礼を申し上げ

たい気持ちで一杯です。大変お世話になり，有難うございました。

　私が司会をさせて頂く上で緊張感を初めて覚えたのは，大会前日のリハー

サルの時でした。全国学校歯科保健研究大会が福島で行われるのは今回が初

めてであるということ，そして福島県内の関係者の方々が数年前から，この

大会に向けて準備されてきたこと，さらには来年の開催地である沖縄の方も

リハーサルをご覧になられていたこと等を知った時，「私は皆さんの熱い想

いを無駄にしてはいけない』と強く感じました。

　研究大会当日，日本学校歯科医会の西連寺愛憲会長の開会挨拶で第61回大

会の幕が開きました。続いて福島県歯科医師会の讐田雄一郎会長が「福島県

らしい温かい大会にしたい。」と挨拶されました。この一言でリラックスで

き更にr心のこもった司会をしなければ』と思い，その後は大会を楽しませ

て頂きながら進行することができました。

　私事になりますが，2年前に歯根嚢胞という大きな病気をしました。手術

をして最悪の場合2本の歯を抜かなければいけないと病院の先生に言われた

時は，喋りの仕事に携わっているだけに奈落の底に落とされた気分になりま

した。幸い，歯は抜かずに現在も32本の歯で物を噛める有り難味を噛みしめ

ています。大会席上，全日本よい歯の学校表彰を受けた子供達には是非いっ

までも歯を大切にしていってほしいと感じました。又元上野動物園の増井光

子園長先生の話にありました様に，人だけでなく動物も歯の健康が長生きの

秘訣になっている事を学びました。rアナウンサーは歯が命』とか申しま

す？　健康そして仕事の為，心して歯を大切に守っていきたいと思います。

　改めまして，歴史と伝統溢れる全国学校歯科保健研究大会に携わらせて頂

いた事に感謝致しますと共に，沖縄開催の第62回大会のご成功と皆様のご健

勝をお祈り申し上げます。
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シンポジウム

自分自身の実践が何より大切

　第61回全国学校歯科保健研究大会のメインテーマ「21

世紀の学校歯科保健　確かな健康観の育成をめざして

一」のシンポジウムが福島県文化センター大ホールにお

いて行われた。

　先ず最初に奥羽大学歯学部口腔衛生学教授の楠　憲治

先生が，このメインテーマのもと学校における健康教育

と歯科保健活動のあり方を標題とし，①実践に必要な健

康理念，②健康教育のあり方，③歯科保健の役割，と3

つに大別し，教育と自らの理念の確立を主に歯・口腔が

その優れた教材になることを強調された。

　次に日本大学歯学部小児歯科学教授赤坂守人先生は歯

科医学からみたこれからの健康観と学校歯科保健活動の

あり方として新しい学校健診の目標，保健調査の活用，

今後の学校歯科保健の方向性，学校保健診断の改正に伴

う歯科健診の課題児童生徒の咀噌の育成と保健指導を

具体例を示して話され，児童生徒に対し健康は自分自身

の一生の問題として理解させることが必要であると述べ

られた。

　千葉県佐原市立第五中学校養護教諭多田美津子先生は

学校歯科保健活動の進め方として実行方法を留々挙げら

れ，①一斉指導型から個別解決型へ，②一方通行型から

相互通行型へ，③強制型から自己評価型へ，④受け身型

から積極型へ，と生徒がたくましく生きて行くための援

助を一っひとっ実践していきたいと述べられた。

　最後に滋賀県大津市立平野小学校学校歯科医人見晃司

先生が，①学校歯科保健活動の基本的な考え方，②生涯

保健を見据えた学校歯科保健のすすめ方，③学校歯科医

の役割とかかわり方，④学校における歯，口腔の健康診

断について述べられ，いずれの講演者も幼少時に健康な

生活を営むために必要な事柄を体得させ，積極的に健康

を保持増進できる態度や習慣を身に付け，生涯を通じて

健康で安全な生活を送るための基礎を培うべき理念や実

践方法を講話された。

　いっもこれらの講演を聞くたびに思うことだが，自分
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自身が実践しなければいくら知識を積んでもそれは何も

知らない者と同じことで零に等しく，まずはスタートを

切って一または二と，積み重ねていくことが大事だと思

う。研究会参加マニアに終わってはならない。

　　　　　　　　　　　　　　　（大阪市・日野完夫）
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シンポジウム

知識の提供と環境整備

　本大会は「21世紀の学校歯科保健一確かな健康観の育

成をめざして　」というテーマを掲げて開催されていま

すが，このことは小生自身が各協議会や講演で語り続け

ているテーマそのものです。

　学校歯科医として学校歯科保健に関わるには，まず健

康診査を行い，児童生徒の口腔内状況を把握し，その状

況によってリスク分けを行い，各人の個々に応じて必要

な指導・教育・治療・観察を行うことだと思います。

　ただし，健康診査はスクリーニングであって，決して

健康診断ではないことを学校歯科医を含めた関係者の総

意として認識しなくてはなりません。

　また個々の対応を行う一方，学校保健委員会への参加

を通して，クラスとして・学年として・学校として・校区

地域としての対応，それは保健指導・保健教育・健康相

談などに，専門家としての知識の提供を行い，児童生徒

の健全な発育のための環境整備に尽力をすることと思い

ます。

　今回のシンポジウムでは，これらに関する訴えが十分

になされたような気がします。楠　憲治先生の，「健康

とは一定のリズムをもって流動しており，優れた人の健

康生活はそれに触れた人々を魅了し，伝播して行くもの

であり，生きとし生けるもの全てが協力して守るべきも

のが健康である」というお言葉も，赤坂守人先生の「う

蝕発病因子としての唾液・口腔細菌の見直しが必要であ

る」・「現在の食環境は咀囑嚥下機能を正しく育成する

には好ましいとは言い難く，口腔機能の育成を睨んだ保

健管理・保健教育のあり方を環境整備と共に再検討する

必要がある」というお言葉も，私の言葉そのものでし

た。

　座長の岡田昭五郎先生の「子供たちの口腔内の変化を

見っめ，対応策として良いものを残し，新しいものを取
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」

り入れながら子供たちの口の健康を増進して行きたい」

とのお言葉が胸に残るシンポジウムでした。

　　　　　　　　　　　　　　　（長崎県・大坂由人）

華　シンポジウム　　　　　　　　　　　　　　　　　　　1

舞

！次回は沖縄決意を新らた峠

1　　　　　　　　　　　　　　　　舞
　次期開催県が沖縄県ということもあって，今年度の

「全国学校歯科保健研究大会」への沖縄県からの参加者

は総勢26人で，沖縄県の気合のいれ方もひとしおでし

た。初秋の福島は全国大会の参加者で溢れ，2日間の研

究討議は大いに学ぶものがありました。

　初日のシンポジウムでは，座長の東京医科歯科大学名

誉教授岡田昭五郎先生の「21世紀の学校歯科保健　確か

な健康観を育成をめざして」本会の進むべき道、明日か

らの糧となるシンポジウムとなるよう提案があり，続い

て4人のシンポジストの発言で始まりました。

　楠　憲治教授のテーマは「確かな健康観の育成をあざ

す一学校における健康教育と歯科保健活動のあり方一一」

で取り組まれた。中身の濃い話を要約するのはむずかし

いことですが，学校保健の役割は，幼児・児童生徒の健

康増進であり，各学校現場で取り組んでいる歯科保健活

動は，歯・口腔の健康保持，う蝕抑制，歯肉炎の予防や

咀囑，咬合から栄養等に及ぶ内容をも包含するもので

あった。これらライフスタイルに起因する疾病は人間存

在を高く評価し生命を尊ぶ生きる力の育成が必要である

との提言は印象に残った。

　また人見晃司先生の発表による滋賀県歯科医師会の取

り組みは県教育委員会，県学校保健会，県養護教諭研究

会，県衛生士会等々の対外機関との定例協議会を持ち，

学校歯科保健活動の推進充実を図っていること等が紹介

された。

　このように学校現場を中心とした家庭，地域社会との

連携が重要であり，一斉指導型から個別指導型への転換

が必要であるとの提言は学校歯科保健の一層の充実強化

が特に印象づけられた大会であった。21世紀を先取りす

る8020運動の展開にも大いにはずみがつくものと思

われます。

　また今大会で久米島の具志川村立清水小学校学校歯科

医の玉城民雄先生の「小学校の保健活動における学校歯

科医の役割とかかわり方」は，15年の長きにわたる児童

と学校歯科医のきずなを物語る素晴らしい発表でした。

　いずれにしろ来年度は，この「全国大会」が沖縄で開

催されます。持ち帰った課題が余りに大きいことにたじ

ろいでしまいますが，我々全員，一丸となって取り組ん

でいこうと決意をあらたにしているところです。

　　　　　　　　　　　　　　　（沖縄県・乾　太郎）

誕
年
渉
馨
中
命
勢
輯
廠
禽
噸
唱
年
軋
筆
鯉
臨
理
垂

シンポジスト

学校歯科保健の奥の深さ

歯科の健康診断の基準が変わって3年目，健康診断が

健康教育を意図したものになりました。これは，歯・口

の健康っくりを通して全身の健康つくりにまで発展させ

ていこうとするものです。

　歯科健康診断も学校歯科医の先生方のご指導をいただ

き単なる行事のみで終わることなく，その後の健康相談

（COやGO及び個別）や臨時の健康診断そして保健教

育（TTの授業や講話）にご支援をいただいておりま

す。また，学校保健委員会の運営の充実を図り，生徒や

保護者に対して歯科保健の啓発に努あています。

　さらに，本地区では健歯コンクールや歯の健康フェス

タ・健康つくり大会を通して，児童生徒ばかりでなく，

家庭や地域社会の啓発授業に積極的にご指導ご協力をい

ただき16年になります。

　これらをシンポジウムで発表させていただきました。

全体のシンポジウムは義務教育の私を除き，大学教授の

方々がシンポジストの上，フロアーの方々も学校歯科医

の先生方や歯科衛生士の方々と学校歯科保健の専門の

方々でした。このためとても緊張しました。実践教育の

中で小学校教育が非常にうまくいっているだけに，いか

にして中学校教育を機能させていくかが課題になってお

り，今回のポイントにもなっていました。5年前発達段

階に即して小中の指導計画を立て，それに併せて活動内

容を修正してきました。発表の時は他の3人の先生方に

支えられてなんとか果たした感じでしたが，後で先生方

より「中学校の実践発表は今までなかっただけに充実し

ていて良かった」と言われた時はホッとしました。

　学校歯科保健は実践していけばいくほど奥の深いもの

で課題がでてきます。この貴重な体験をもとにさらに実
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践を積んで参りたいと存じます。

（シンポジスト・千葉県佐原市立第五中学校養護教諭・

　　　　　　　　　　　　　　　　　　多田美津子）

／7，　幼稚園・保育所部会
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　平成9年10月ユ6日，17日の両日，福島県文化センター

を中心に，第6ユ回全国学校歯科保健研究大会が開催され

ました。121世紀の学校歯科保健一一確かな健康観の育成

を目指して一」を目標に各県から多数の先生方が出席さ

れました。幼稚園・保育所（園）部会の3人の発表者の

内容をまとめて感想と致します。

　東京都教育庁体育部保健給食課歯科保健担当係長

　　　　　　　　　　　　　　　　　　森　律子先生

　・健康のとらえ方について

　・健全な食欲が良好な咀囎を生む

　・幼児期の生活リズムの大切さについて

　。患者さんを誉める

　・食事は会話を楽しみゆっくりと

　・休甘日という考え方

福島県岩瀬郡岩瀬村立白方幼稚園主任教諭

　　　　　　　　　　　　　　　　　　大原幸枝先生

　・園の様子をスライドで紹介

　・ユニークな歯科保健への取り組み

　年間計画が決められ，その計画に沿って指導が行わ

れている

　・ステップ毎の目標がある

　・親子歯みがきの訓練

宮城県岩沼市立玉浦幼稚園学校歯科医　南舘秀雄先生

　・小規模幼稚園での歯科保健活動の実践と概要

　。地域活動をどのようにしてゆくか，歯科保健の取り

　組みを紹介

　3人の先生方の日頃の歯科保健への熱心な取り組みを

拝聴し，改めてその大切さを認識致しました。近年の乳

歯う蝕の罹患状況もこのような歯科保健活動の成果と思

われます。3っの発表ともよくまとめられ，わかりやす

い講演内容で，そのご努力に敬意を表わしたいと思いま

す。　　　　　　　　　　　　　（宮城県・菊池正樹）
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　わたしが，昭和38年から学校歯科医を担当している赤

穂中学校は県下で一二を争うマンモス校で，大規模校の

もっ特有の纏まりの悪さには長い間悩まされておりまし

た。今回北信中学校の公開授業には大変興味を持ってお

りました。生徒数920名の大規模校で，平成6年から養

護教諭が複数配置の様ですが，「よい歯の学校」として

13年間連続表彰を受賞されていることは大変な事だと言

う実感と，驚きが最初の感想でした。一例として挙げる

と前述の様に生徒全体を纏めていく事そのものが難しい

というソフト面と，大方の大規模校では生徒数に見合う

洗口場の設置は現実問題として厳しい点があるという

ハードそのものも問題解決がなされにくい。その様なな

かで永年持続して歯科保健活動を充実させていくこと

は，これをカバーできるソフト面での活動に優れたもの

がある事を強く感じられました。

　中学校は3年間を対象とするため活動が生活習慣とし

て定着しないまま卒業するという現実があります。北信

中学校を見学して，先生の指導姿勢のなかに，小学校か

ら持ってきた生活習慣の上に理論的構築を行ってより強

い定着化を図る，健康教育の理念，職員の先生方の深い

理解と協力態勢が力強く感じられ，幼稚園，小学校，中

学校から高校へと一貫性のある保健活動計画が最も大切

である事を午後の研究協議会でも強く意識しました。

　今回の公開授業を参観して多くの示唆を得て感謝して

おります。

　　　　　　　　　　　　　　　（長野県・菅沼聰介）

1高等学校部会

1　高校部会に参加して
1　　　　感じたこと，抱負
驚

1．知識と行動のこと

　高校の学校歯科医は昨年からのことなので，小中学校

歯科医45年間の経験から高校生なら「わかってできる」

ことができるかなと思っていたのが予想に反して間違い

でした。シンポジウムのなかで，奥羽大学歯学部教授・
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楠　憲治先生が，一「できる」と「わかる」をっなぐも

のの追求が必要であり，「わかってできる」が重要な課

題である一とおっしゃっています。まさにその通りでし

てプラークコントロールの指導もひと工夫必要だなとっ

くつく感じました。

2．一握りを見捨てないために

　学校歯科医として今，何をすべきかを考えたすえ歯垢

染色による磨き残しの確認作業を選びました。課外授業

ですので作業時間の確保が最重要となります。行動に移

せたのは家庭的な暖かい学校の体質と上司の御理解と御

協力以外の何ものでもありません。

3．それでも効果のなかった生徒の対策

　少々の驚きと危機感を与えるために，取組みの準備を

すすめています。本人のプラークをその場で鏡見させる

ことです。うごめく微生物をみることで改善に向かうこ

とを願っております。染めだしにつづく本年の課題で

す。

4．基本的には常々思うことの実現にむけて

　小・中・高総ての各クラスに，手洗いと洗口の水場を

設けることです。改修できる所は改修し，新築の校舎に

は立法化して義務づければと願っています。現在の制度

でいえば6・3・3と給食やお弁当の後に12年間みんな

揃って口中清掃に努めれば，自分の名前を忘れない程度

にいい意味での生活習慣が身にっくこと間違いないと思

います。全体協議会第4号議案の福井県学校歯科医会の

提案に諸手をあげて賛成する次第です。

　　　　　　　　　　　　　　　　（福島県・大竹康資）

　　学校歯科医，養護教諭との
　　　　　　　　　　二人三脚に脱帽

ー
ー
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国際武道大学教授猪股俊二先生の基調講演の中で学校

歯科医はスーパーバイザーとして養教を精神的にサポー

トしていくことが大切であると述べられましたが，今回

発表された石田先生の高校の学校歯科医の先生にして

も，奥寺先生にしてもそのスーパーマンぶりには頭の下

がる思いです。

　まず，よくぞこれ迄と思える程校医の先生と常に綿密

に連絡を取り，きめ細かい保健活動を実践されている石

田先生を一方の車輪にするなら，18学級を1クラスに

40～50分間かけて3日間に亘り検診だけでなく個々に歯

列，顎関節の状態，歯垢，歯石，ブラッシングの仕方ま

で指導されている校医の先生が他方の車輪となってこの

見事な二人三脚ぶりに脱帽致しました。ただ，検診直後

の指導の際に順番待ちしている生徒も話に耳を傾けてい

るとのことで，御発表後に石田先生に「検診を受けてい

る当の本人が待っている周囲の生徒に自分の内容を聞か

れて嫌がる様なことはありませんか？」とお尋ねしたと

ころ，その様な事は全く無いとのことで，私は自分が担

当している小学校ですら他人に自分の検診内容を聞か

れ，嫌な素振りが見られるので，検診待ちの集団と検診

を受けている本人との間に一定の距離を置くように心配

りをしている自分の場合を比較して余りにも雰囲気が違

うのでちょっと驚いてしまいました。

　奥寺先生は御自分が歯科校医をされている同一校を経

時的にみても，また市内各高校を比較しても，永久歯の

う歯罹患率をみると常に女子の方が成績が悪い。原因と

して女子の身体的特徴，ホルモン，唾液の性状の他に今

一
っの原因として女子の方がおやつの回数が多く特に空

腹時に「腹の虫」がグウとなるあの音を人に聞かれるの

が嫌なために，空腹になる前にっぎ足しておくという発

想で3時限から4時限の休み時間におやつをとるという

ことと，例の肥満防止，ダイエットの対策として少量ず

っ食べることから回数が多くなってムシ歯の原因になる

と分析され，なるほど子供は時代を反映する鏡であると

感じ入った次第です。　　　　　（鹿児島県・長楽謙輔）
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（第2回）

　会誌77号に引き続いて都道府県学校歯科保健略史を掲載致しました。r温故知新」を

テーマに，日本学校歯科医会五十周年記念誌を参照，加盟団体からのご寄稿をもとにして

まとめたものです。前回同様に掲載は原稿の到着順になっております。

1．本県では，大正年代に小川祐心などの熱心な

人びとの活動によって，学校医の中で歯科衛生に

関心をよせる人が多く活動をした。

　大正5年（1916年）5月には同郡八田尋常高等

小学校の校医手塚富三が，同校において歯ブラシ

訓練を行った。これは押原小学校，大里小学校で

も行うようになり，すでにこれらの学校は洗口場

の設備などをもっていた。

　また大正7年（1918年）には押原小学校の児童

の歯についての作文を集めており，それが「歯科

学報」にのっている。

　大正9年（1920年）には県歯科医師会に対し，

県衛生部から「鯖歯を有する小学校児童の処置如

何」という諮問が出されている。

　大正12年（1923年）4月には，甲府市の相生，
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富士川小学校，14年には朝日，春日小学校に学校

歯科医を委嘱している。

　同年，中巨摩郡，東山梨郡に学校歯科医が置か

れるようになった。

　こうした背景の下に大iE　15年（1926年）8月30

日付で県訓令甲第93号で「学校歯科医設置並職

務1が定められている。

　大正15年の調査では甲府市内の全小学校に学校

歯科医が置かれていた。

　したがって学校歯科医会の設立も早く，昭和4

年（1929年）2月21日に創立しており，会員は50

人であった。

2．山梨県学校歯科医会は，県当局からしばしば

学校歯科衛生にっいて諮問を受け，これに対し答

申している。

　日本聯合学校歯科医会には当初から加盟してい

た。

　昭和11年（1936年）5月には第6回全国学校歯

科医大会が甲府で行われた。

3．昭和22年（1947年）から武井芳松が，県教育

委員会の嘱託となり巡回診療を行った。

」
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　日本学校歯科医会には，当初山梨県学校保健会

歯科部会として加盟したが，山梨県学校歯科医会

となり，昭和32年（1957年）には県歯科医師会の

組織に吸収された。したがって山梨県歯科医師会

として加盟して今日にいたっている。

4．平成8年（1996年）3月現在，山梨県下の小

学校数212校，中学校数102校，高等学校数51校に

対し，学校歯科医254名が，非常勤の学校保健専

門職として従事している。

　①歯の衛生週間の行事

　昭和35年より始まった，図画，ポスター，作

文，標語コンクールも平成8年（1996年）で36回

を数え，県下の小・中学校を対象に広く応募され

てきた。平成8年よりその素晴らしさを広く知ら

しめるため，カラー化して山梨歯報などに掲載さ

れ，歯・口腔の健康づくり」の推進に役立って

いる。また，昭和59年（1984年）より山梨県と，

山梨県歯科医師会の共催で行われている「山梨県

歯科保健のっどい」ではその行事の中の…環とし

て，前年度の山梨県口腔衛生優良校より事例発表

が行われ，同時に学校歯科保健活動の実践報告も

あり，その充実ぶりを知ることができる。

　②　山梨県口腔衛生優良校，準優良校の表彰

　学校における口腔衛生管理，指導が計画的に実

施され，未処置歯の放置率が少なく，日常の歯の

保健指導が計画，立案され，具体的に運営され，

事後措置の実績のよい優良学校を表彰し，歯科疾

患の早期発見，早期治療並びに予防指導の充実を

図る目的で，昭和54年より，小規模校，大規模校

別に公募，審査されている。優良校は，教育委員

会教育長賞，準優良校は，山梨県歯科医師会会長

表彰として，毎年，山梨県学校保健大会の席上，

表彰されている。

　③　学校歯科医研修会，講習会

　山梨県歯科医師会学校歯科部では，昭和32年に

設立されて以来，学校歯科医として求められてい

る公衆衛生的思考や各種研修会の指導者としての

都道府県学校歯科保健略史■

素養を身にっけるため，また歯科保健指導や学校

保健委員会などでの効果的な話題作りのために必

要な知識を得るため，学校歯科医を対象に研修会

を適時開催している。昭和63年（1988年）には

「う蝕と歯周疾患の検出，CO，　GOにっい

て」，平成2年（1990年）には養護教諭を対象に

「学校保健の有効なすすめ方」と題して医歯大岡

田教授を講師に迎えて講習会が開かれ，当時とし

ては早い時期からCO，　GOの概念の普及に努め

た。平成5年（1993年）には，歯科保健教育の格

好の題材である歯肉炎を主眼とした「新しい歯科

保健指導の展開一と題し，石井直美先生より講演

が行われた。その間も本会学術部と共催し，学校

保健に関する研修会が行われている。

　④新しい学校歯科医手帳の刊行

　かねてからの懸案であり，昭和60年（1985年）

作製の既存の学校歯科医手帳が内容的に改訂の必

要にせまられたため，新しい学校歯科医手帳の企

画が，平成6年（1994年）よりなされ，平成7年

（1995年）3月には一本編」が，7月には「資料

編」が相次いで刊行された。生涯歯科保健が叫ば

れている現在，その中核となる学校歯科保健のし

くみから，学校歯科医としての必要な知識と関連

した資料を網羅したものであり，今後の県内の歯

科保健活動の活性化の一助となりうるものであ

る。

　⑤　山梨県で主催した学校保健大会

　昭和59年（1984年）8月10，11日

　　第35回関東甲信越静学校保健大会

　　第35回関東甲信越静学校保健大会歯科職域部会

　平成4年（1992年）11月5，6日

　　第42回全国学校保健研究大会

　　第42回全国学校歯科医協議会

　　　（県外117名，県内230名，計347名参加）

　平成7年（1995年）8月17，18日

　　第46回関東甲信越静学校保健大会

　　第46回関東甲信越静学校保健大会歯科職域部会

　　　（県外32名，県内96名，計128名参加）
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　⑥　その他

　昭和56年以降長い間学校歯科医として，学校

保健活動に尽力され，栄えある文部大臣表彰を受

賞された先生方は以下の通りである。

昭和61年（1986年）

昭和62年（1987年）

平成3年（1991年）

平成4年（1992年）

平成7年（1995年）

小松　　操先生

荒木とく代先生

長谷川義明先生

志村　刺次先生

三塚　憲一先生

古屋　富雄先生

村松　久中先生

1．大正15年（1926年）9月15日に，金沢市では

金沢市小学校歯科診療所設置を決あて，市内の味

噌蔵町小学校内に診療所を置いた。これに所長1

人，医員1人及び看護婦を置いて，ここで市内の

各小学校からの児童の歯科治療を行うことを始め

た。

　翌年には長町小学校にも分室を設けた。これは

浜野松太郎が熱心に薦めて市当局が動かされて出

来たもので，所長には新津保英橘があたり，医員

として小島栄作，看護婦池中キチ，赤ロキミとい

うスタッフであった。

　ドイツで行われていた中央児童歯科診療所シス

テムがモデルで，後まで続いて行われた。これは

大変進んだ事業であったが，学校歯科医について

の県令は出ていない。

2．日本聯合学校歯科医会への加盟は昭和17年で

あった。
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昭和 たくましい体と豊かな心の育成を
33 柳田村 8月28［ めざして
60

横浜国立大学教授　斉藤　能

豊かな心を育てる学校教育
34 61 滋賀村 8月24日

甲南女r大学教授　L寺久雄

チどもの心と体を考える
35 62 内浦町 8月23日

福井医科大学副学長　楠　智・

児童・生徒の心の健康
36 63 松任市 8月28日 東京都立児童相談センター所長

L出弘之

・絨 心の健康を考える
37 中島町 8月27日
元

教育評論家遠藤豊吉

21世紀を担うrどもたちの健康教育
38 2 宇ノ気田1 8月26日 東京慈恵会医科大学客員教授

小野｛嗣

教職員の健康管理について
39 3 珠洲市 8月25日

北陸中央病院病院長　泊　康男

最近注目されている感染症
40 4 金沢市 8月23口

金沢大学医学部教授　松田　保

心の健康について
41 5 輪島市 8月29日 四天上寺国際仏教大学教授

氏原　寛

ヘルスプロモーションと学校保健
42 6 小松市 8月28日

大妻女ア大学教授　高石昌弘

心の健康とは
43 7 七尾市 8月27Ll 法相宗大本山薬師寺執事

lll田法胤

人間としてよりよく生きるためには

44 8 加賀市 8月25目 渥美雅子法律事務所長

渥美雅チ

45 9 羽咋市

3．戦後の学校巡回は行われていた。日本学校歯

科医会に加盟したのは昭和38年。（平成8年4月

現在会員75名）

　■石川県歯科医師会の事業は以下の通り

　　学術部　歯学研修セミナー

　　学校保健部



「

1

北陸三県学校保健研究協議会

教育委員会・学校保健会主催

石川県学校保健研究大会開催一覧

石川県歯科医師会後援（添付資料）第33回

　（昭和60年）～第44回（平成8年）

幼稚園・学校歯科医の活動指針発行（昭和

　63年度）

1．大正3年（1914年），この県における最初の

学童歯科検診が，鞍手郡直方町北尋常小学校で行

われた。

　大正13年（1924年）には，福岡市内の全校に洗

口場が完備された。

　大正14年（1925年），県から「児童身体検査

中，歯の検査は歯科医を委嘱すること」という通

牒が出された。

　昭和2年（1927年）には，県議でもあった武藤

登起次郎らの努力により，県立中学校に学校歯科

医嘱託の予算が成立した。

　県学校歯科医会の設立は昭和4年（1929年）3

月14日であった。会員は304人とされている。

　また昭和4年から，毎年3校視察校を指定し，

学校歯科医を中心に約200～300人の視察員が参集

し，質疑応答，批評講評を行うという特有な企画

が行われた。

2．昭和7年（1932年），学校歯科医に委嘱し，

県下の斑状歯調査を実施した。県レベルの広範囲

な調査としては，わが国で最初のものと思われる。

同年の調査では学校歯科医数は293人であった。

　　　　　　　　　　都道府県学校歯科保健略史■

　昭和8年（1933年）5月20日に福岡市で第3回

全国学校歯科医大会が開催されている。

　その年，6月23日に，とくに勅令公布を記念し

て第1回の「学校歯科衛生デー」が，昭和9年

（1934年）2月1日には文部省令発布日に際して

の第2回「学校歯科衛生デー」が県下いっせいに

行われた。

　本県では，日本聯合学校歯科医会には設立の当

初から加盟している。

3．昭和24年（1949年）に福岡県学校歯科医会が

再建されている。

　昭和26年（1951年）10月5日，福岡で第1回全

国学校保健大会が行われた前日，第15回全国学校

歯科医大会を行った。

　しかしこのときの大会は，文部省当局はその開

催自体に関心が薄く，当事者であった池田明治郎

らは苦心をした。

　日本学校歯科医会には創立とともに加盟し，現

在にいたっている。

　北九州市ができて，そこに学校歯科医会が作ら

れたが，とくに八幡区学校歯科医会は昭和42年

（1967年）以来活発に活動している。

　また福岡県学校歯科医会とは別に，福岡市学校

歯科医会が設立され，昭和50年（1975年）から日

本学校歯科医会に加盟している。

　福岡県学校歯科医会は昭和33年（1958年）以

来，福岡県学校歯科医大会を開き，今日まで続け

ている。

4．県歯各種行事の内容

昭和56年　役員任期が2年から3年任期となる。

昭和57年3月25日　高等学校歯科保健研修会を開

　　　催，以後，隔年毎に開催する。

昭和57年9月30日日～10月1日　昭和57年度全国

　　　学校歯科保健研究協議会が福岡県立勤労青

　　　少年文化センターにおいて開催され，当時

　　　の西澤会長発案の受講修了証が渡されるよ
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　　　うになる。

昭和58年から文部省が実施している「むし歯予防

　　　推進指定校」に，福岡県で最初に，八幡市

　　　・鳴水小学校，直方市・福智小学校，福岡

　　　市・東住吉小学校の3校が指定。

昭和58年11月25日～26日　第47回全国学校歯科保

　　　健研究大会が32年振りに福岡県において開

　　　催。延2，000名が参加。

昭和59年6月30日　新福岡県歯科医師会館落成に

　　　伴い，当会館内に福岡県学校歯科医会事務

　　　室を確保。会としての事務機構が確立す

　　　る。

昭和60年　文部省伝達講習会を県下4地区に分け

　　　て実施するようになる。

昭和61年より，保護者の啓発を主体とした「むし

　　　歯予防啓発推進事業」を㈲福岡県学校保健

　　　会より委託され，最初に粕屋郡・久原小学

　　　校，山門郡・山川中学校が指定され，以後

　　　ブロック単位で指定された学校で，事業を

　　　行う。

昭和62年1月30日　第8回学校歯科保健研修会が

　　　福岡にて開催。

平成2年より県学歯会報を，年1回から年2回発

　　　行するようになる。

平成2年8月19日　九州地区学校歯科医会協議会

　　　が発足され，その時平行して，九州各県役

　　　員連絡協議会がもたれるようになる。

平成3年7月　「フッ素普及の研修会」を県下2

　　　会場，久留米と小倉にて開催する。

平成4年8月29日　新らたに学校歯科医となった

　　　人を対象に，福岡県学校歯科医研修会を年

　　　1回開催するようになる。その場で歯科界

　　　の将来展望，学校歯科医の職務，最近の

　　　フッ素事業，健診の集計と統計及び，フッ

　　　素洗口の実技等にっいて研修を行う。

平成7年10月21日　36回にわたって開催されてき

　　　た福岡県学校歯科学会を発展的に統廃合

　　　し，新たに第1回福岡県学校歯科保健研究
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　　　大会を開催。養護教諭等を含め，学校歯科

　　　医の研修の場とする。

平成7年11月　図画・ポスター，啓発標語コン

　　　クール入賞作品集を発刊。県下全学校歯科

　　　医，並びに学校に配布。

平成8年3月　21世紀を担う子供たちの口腔の健

　　　康を願って，「学校歯科医ハンディノート」

　　　を作成する。

　　　　なお，現会員数は1，003名となる。

1．大正14年（1925年）3月20日，青森県令で

「学校医規則」を公布したが，その第6条に「歯

科医師法二依ル歯科医師二対シ学校二於ケル歯科

医事衛生二関シ其ノ診療事務ヲ嘱託スルコトヲ

得。

　前項ノ規定二依ル学校歯科医二関シテハ本令ノ

規定ヲ準用ス」

とあり，これが県令として学校歯科医のことを決

めた最初のものとなったわけである。

　翌年の調査では，すでに青森市の長島，新町，

浦町，橋本の4小学校，野辺地町の城内，新町，

馬門の3小学校および女子実業補習学校に学校歯

科医が置かれていた。

　そして昭和8年12月10日，弘前市学校歯科医会

が創立されている。

　青森市学校歯科医会は，昭和9年6月11日に設

立された。

2．日本聯合学校歯科医会の加盟団体としては当

初青森市学校歯科医会であるが，昭和13年に青森

一A



県学校歯科医会になった。

　昭和12年（1937年）に八戸市学校歯科医会が設

立されており，同じく昭和12年には弘前市学校歯

科医会が加盟している。

　昭和18年（1943年）第13回全国学校歯科医大会

で，長内岩七郎，白取熊蔵の「青森県下の凶作地

域における児童の歯牙に関する研究」に対し，日

本聯合学校歯科医会賞が授けられている。

3．日本学校歯科医会の設立のときは，青森市学

校歯科医会として加盟し，のちに昭和30年（1955

年）に青森県学校歯科医会が再建されている。

　弘前市では昭和24年度から市内全小学校児童の

予防措置を経年的に行った。

　八戸市学校歯科医会もやはり市内全小学校に対

しての巡回診療を行い，一方その詳細な報告を経

年的にまとあた。大変貴重な資料として高く評価

できるものといえる。

　これらの活動に対して，昭和34年（1959年）10

月，第23回全国学校歯科医大会が青森市で行われ

たとき，はじめて設定された奥村賞が授与され

た。ここではむし歯半減運動と学校保健法に関連

するシンポジウムが行われている。

　また続いて，昭和36年（1961年）八戸市学校歯

科医会は第13回の保健文化賞を受賞している。

　昭和46年（1971年）5月，青森市学校歯科医会

は昭和46年度の青森市民表彰の第1回受賞者と

なった。

　昭和47年（1972年）度以後，県の学校歯科医大

会を開いている。

4．県学歯諸行事の推移

昭和57年11月25日　へき地学校保健巡回検診20周

　　　年記念式典が青森市で行われた。

昭和58年4月1日　青森県児童・生徒むし歯予防

　　　啓発推進事業が発足し，木造町，大間町，

　　　名川町が3年間の指定を受け，昭和60年5

　　　月30日と昭和61年9月20日に連絡協議会が

都道府県学校歯科保健略史■

　　　持たれ，その成果が発表された。

昭和58年10月13～14日　全国学校歯科保健研究協

　　　議会（浦和）のシンポジウムで奥寺文彦が

　　　発表した。

昭和61年9月19日　第50回全国学校歯科保健研究

　　　大会（森岡）（以後全国学歯とする）に

　　　て，木造出来島小学校が第25回全日本よい

　　　歯の学校最優秀校（小規模校）で文部大臣

　　　表彰を受けた。

昭和63年10月14～15日　第52回全国学歯を青森県

　　　学歯（熊谷　淳会長）が受け，八戸市で開

　　　かれた。この大会では高校で初めての公開

　　　授業が八戸西高校で持たれた。

　　　　大会シンポジウムには立花義康八戸学歯

　　　会長が学校歯科医会の組織活動を，幼・小

　　　学校部会では川島慶三が，高校部会では奥

　　　寺文彦が研究発表をした。

　　　　また，八戸学歯では発表校の長者小・第

　　　一中，八戸西高校を核とした市内推進指定

　　　研究協力校を決め，全市の学校が昴まるよ

　　　うな組織活動をした。他に就学児童委員会

　　　では第一大臼歯の予防を，CO委員会では

　　　要経過観察歯の経過を，白斑委員会では児

　　　童の3年間の前歯表面口腔内写真で前歯カ

　　　リエスの発現を，歯肉炎委員会では市内の

　　　中学生と高校生の歯肉炎の実態等を，それ

　　　ぞれ3年間研究調査し，その成績を要項に

　　　発表した。これらのことにより，八戸市内

　　　全校が共に昴あられ，12歳児のDMFT　3

　　　をほぼ全校が間もなく達成するようになっ

　　　た。

平成元年6月24日　県学校歯科保健研究大会（三

　　　沢古牧）で，学校側からの歯科保健の質問

　　　をとり上げ回答するQ＆Aの時間が持たれ

　　　るようになった。

同年10月27～28日　全国学歯（和歌山）の高校部

　　　会に奥寺文彦が研究発表した。

平成2年度　「県学歯だより」を発刊してQ＆A

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／213



　　　を載せ，以後続ける。

平成3年1月　八戸学歯の永年の活動が認めら

　　　れ，デーリー東北新聞社奥村文化賞を受賞

　　　した。

同年4月1日より青森県のむし歯予防推進指定校

　　　1期3年を設定し，以後2期6年間続けて

　　　いる。

同年9月18～20日　福島での学校歯科保健研究協

　　　議会のシンポジウムで立花義康が研究発表

　　　した。

同年10月18～19日　宮城の全国学歯で木造出来島

　　　小学校が最優秀校で文部大臣表彰，また奥

　　　寺文彦が高校部会で助言者をっとめた。

平成4年11月13～14日　徳島での全国学歯で八戸

　　　三条小学校（大規模校）が最優秀校として

　　　文部大臣表彰を受けた。川島慶三がシンポ

　　　ジストをっとめた。

平成5年10月5～7日　学校歯科保健研究協議会

　　　が青森市筒井南小学校及び市文化会館で開

　　　かれた。青森市学歯，県学歯が…体となっ

　　　た指導と援助で立派な運営がなされた。

平成6年9月29～30日　全国学歯（富山）高校部

　　　会で奥寺文彦が助言者をっとあた。

表　各年度青森県学校歯科医会総会及び県学校歯科保健

　大会等

昭和57年度 7月11日 下　　北 県学校歯科保健研修会

58 6月18日 木造町 県学校歯科保健研究協議会
59 6月23日 八戸市 〃

60 7月20日 弘前市 〃

61 6月21日 青森市 県学校歯科保健研究大会
62 6月13日 　一三戸町 〃

63 6月25日 五所川原市 〃

平成元年度 6月24日 三沢市 〃

2 6月16日 弘前市 〃

3 6月22日 むっ市 〃

4 6月20日 青森市 〃

5 6月26日 八戸市 〃

6 6月20日 五所川原市 〃

7 7月8日 青森市 〃

8 6月29日 青森市 〃
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平成7年度　県学歯から「よくわかる学校歯科保

　　　健」を刊行し，有益であると評価された。

　　　　また，県内のrDMFT　3を突破した」

　　　学校68校の表彰をした。

平成8年10月　八戸種差小学校（小規模校）が11

　　　月の全国学校歯科保健研究大会（東京）で

　　　最優秀校となった。

1　沿　革

1）神戸市学校歯科医会の口腔衛生普及活動は，

　大正2年（1913年）日本連合歯科医師会が作っ

　た「歯の衛生」の小冊子を5，000部購入し，小

学校児童に頒布，同年12月に神戸市内小学校8

校で「よい歯の衛生講話」を行ったり大変活発

　であった。

　　大正3年，衛生講話のたあに歯科解剖拡大図

　を作製，大正5年には中等学校で講話開始。

　　大正6年，神戸市衛生博覧会に歯科医師も出

品協力，大正9年（1920年）「児童愛護iと口腔

衛生」「児童の歯の養生」の印刷物10，000枚を

配布，大正10年，第2回児童衛生博覧会におい

て「むし歯予防デー」宣伝と共に，参観小学生

の口腔無料診断（1，269人）を行い，口腔衛生

講演会で「文化と歯」について講演。

2）昭和初期の学校歯科医の活動は歯科衛生に積

極的な開業歯科医が，学校に歯科診療所を設置

　（寄贈）し，歯科検診，歯科治療まで行ってい

た。佐々木朋一（橘小学校）・井上市太郎（第

一高女）・加藤新吾（上筒井小学校）・清村軍時

　（和田小学校）の諸氏がいる。



「

　昭和6年，第10回全国学校歯科衛生大会が諏

訪山尋常小学校で開かれた。

3）昭和7年（1932年）神戸市議会において「学

校保健法，神戸市学校歯科医法」成立，同年12

月3日，神戸市学校歯科医会が発足した。　（初

代会長　加藤新吾，会員60名）翌年日本聯合学

校歯科医会に加盟。

　　昭和10年（1935年）2代目会長木下秀美の

時，「第1回よい歯の表彰式」を行う。昭和16

年，第11回全国学校歯科医大会において，市立

諏訪山国民学校が歯科衛生表彰校となった。

　　昭和17年，第12回全国学校歯科医大会，第11

　回日本聯合学校歯科医会が神戸市で開かれた。

4）昭和23年（1948年）神戸市学校歯科医会会則

　制定。学校歯科巡回予防治療実施（小学校1年

　生6歳臼歯に限定）。第1回「むし歯予防教育

　実践強調運動」を全市学校において口腔衛生講

　演会及び討論会を開催。（文部省）

　　昭和24年，神戸市学校保健会発足。歯の衛生

　展が開かれた。昭和37年，巡回診療が始まり，

　同年は小学校8校で行われた。昭和38年，6大

　都市学校保健協議会が神戸市で開催，昭和39

　年，第1回神戸市学校保健大会が生田公会堂で

　開催された。

　　昭和46年，地区委員発足（学校歯科医5名に

　対し1名）。昭和53年，歯科医の過疎地解消に

　より，巡回診療は終幕した。

　　昭和55年，学校歯科保健の充実のため，春・

　秋2回の歯科検診を実施。

　　昭和56年，神戸市立学校園学校医・学校歯科

　医・学校薬剤師共済会発足。

　　昭和57年，神戸市学校歯科医会50周年記念行

　事開催（会長斉藤恭助）。記念誌発行。

5）昭和63年（1988年）神戸市歯科医師会と合併

　し，神戸市歯科医師会神戸市学校歯科医会と

　なり（会長岡田一之，会員291名，役員15名，

　地区委員23名）現在に至る。神戸市立幼稚園・

　小学校・中学校・高等学校の学校歯科医で構成

　　　　　　　　　都道府県学校歯科保健略史■

され，学術・学校保健・広報・庶務委員会があ

る。

II神戸市よい歯の表彰

　昭和10年，第1回発足以来，平成7年度で57回

を数え，児童・生徒に対する歯科保健活動の貴重

な歴史である。

　団体表彰，個人表彰，学級表彰がある。

　平成2年度には北須磨小学校が「全日本よい歯

の学校表彰」文部大臣表彰を受賞。（最優秀賞）

III学術・研究活動

1）中学校の歯科保健実態調査

　　昭和61年春，3，586人，平成元年4，046人につ

　いて，う歯，不正咬合，歯周の状態，肥満につ

　いて調査を行い，相関関係にっいても調べ，健

　康づくりや食生活習慣のアンケートも行った。

2）平成3～5年の学校における歯牙外傷の調査

　を行い，報告書を作製した。

IV大会・研修会・神戸市教育委員会との共催

1）神戸市学校保健大会

2）神戸市学校歯科保健研修会

3）新任学校歯科医研修会

4）新任養護教員研修会

5）ライオン歯科衛生研究所による「歯みがき指

　導」（幼稚園34園，小学校67校，中学校28校，

　平成7年度実施）

V　学校歯科健診

1）健康診断票の独自の改正，基準及び記号の改

　正，治療勧告書の改正。

2）平成5年より全小学校で，う歯や歯肉炎，不

　正咬合のない児童にも検診結果「お知らせ表」

　を出し，口腔疾患予防説明，よく噛むことの重

　要性を訴えている。効果は大である。

VI広報・出版物

1）50周年記念誌

日本学校歯科医会会誌　78号　1998年1月／215

」



2）学校歯科医のMANUAL

3）現代中学生の歯・口の健康状態（実態調査の

結果とその課題）

4）保健神戸（神戸市学校保健会広報誌）

5）すわやま（神戸市歯科医師会広報誌）

　本県は明治14年（1881年）宮城病院歯科に高田

直友が着任して以来，比較的早い時期から学校歯

科保健の活動が活発におこなわれた地域であっ

た。

1．すでに大正15年の調査で村田小学校，柴田農

林学校に学校歯科医がおかれていることが報告さ

れている。昭和2年11月10日から3日間，仙台市

内に口腔診査所を開設して市民の啓蒙を行ってい

る。

　学校歯科医設置の県令の公布は昭和3年5月14

日で，わりに早く施行されている。学校歯科医会

は昭和6年7月に設立されており，会員31人で浜

田　栄が会長となっている。

2．昭和9年の調査では県下の学校歯科医は33人

であり，歯科施設は5ヵ所にあったことが報告さ

れている。このころ，水谷　盛は県の嘱託となっ

て県下の各地に足を運んで学校歯科の推進に力を

尽くしていた。日本聯合学校歯科医会の創立のと

きのメンバーである。

3．戦後になって，昭和26年7月21日，水谷　盛

は仙台市榴ヶ丘に，抜去歯を集あて歯の塚をつ

くった。
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　昭和27年8月3日には再開後まだ日の浅かっ

た第16回全国学校歯科医大会を松島で開いてい

る。

　これは8月4日から第2回全国学校保健大会が

仙台で行われたので，その前日ということで開催

されたものである。県の学校歯科医連合会が発足

したのはこれより少しあとの昭和31年7月になっ

てからであった。

　昭和33年（1958年）6月，宮城県学校歯科医会

と宮城県学校歯科連合会を統合し，宮城県歯科医

師会に学校衛生部を設置した。

4，昭和42年（1967年）6月，「歯の衛生週間」

の行事として学校訪問指導を開始した。

　昭和43年（1968年）3月，仙台市榴ヶ岡にある

釈迦堂境内から県立図書館に歯の塚を移転し落慶

式を行い，昭和44年（1969年）6月，歯の塚供養

を行い，その後宮城県歯科医師会と宮城県学校歯

科医会は現在まで毎年6月4日，歯の衛生週間の

各行事に先だって，歯の塚供養及び学校訪問指導

を行っている。

　戦後のベビーブームにより増加した児童生徒，

そして学校の増加があり，校医の配置・身分保障

・行政とのかかわり等々活動範囲が広がり部とし

ては不便となった。そのため，日本学校歯科医会

が社団法人となったのをきっかけとして，昭和48

年（1973年）5月，宮城県学校歯科医会設立総会

を開催し再度独立した。

5．昭和40年後半から児童生徒のむし歯の急増が

社会問題化，これを重視した宮城県教育委員会は

宮城県学校保健会と協議し「宮城県内小学校にお

けるう歯予防対策推進事業」を立案し昭和52年

（1977年）より幼稚園・小学校・中学校・高等学

校における歯科保健指導の研究と実践を開始し，

昭和52年（1977年）から平成7年（1995年）まで

26校を指定した。文部省指定のむし歯予防対策推

進事業との呼称を統一するため，昭和56年（1981

λ
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年）から「う歯」から「むし歯」に名称を変更

し，宮城県むし歯予防対策推進事業とし，さら

に，平成7年（1995年）歯と口腔の健康を併せて

指導する必要性から「児童，生徒等歯と口腔の健

康つくり推進事業」と名称を再度変更した。

　また，昭和53年（1978年）からは文部省むし歯

予防推進指定校が新たに設けられ，平成6年

（1994年）まで7校を指定した。

　これらの指定校活動をさらに充実発展させる

為，宮城県学校歯科医会と宮城県歯科医師会で

は，昭和60年から文部省指定校の学校を歯の衛生

推進指定校として5校を指定した。

　文部省は児童生徒等のむし歯を予防する為，学

校における歯の保健指導を積極的に進めてきた

が，その成果を高めるたあに「家庭における指導

の徹底を図ること」「地域ぐるみの体制を確立

し，幼稚園，小学校，中学校に一貫した歯の保健

活動を推進すること」を目的とした事業を昭和58

年（1983年）より児童生徒等むし歯予防啓発推進

事業という名称で開始した。宮城県でも昭和61年

（1986年）より昭和63年（1988年），まで柴田町

内の4幼稚園，6小学校，3中学校，大郷町内4

幼稚園，4小学校，2中学校を対象とした。

　仙台歯科医師会では仙台市歯の衛生モデル校と

して昭和59年（1984年）から平成7年（1995年）

まで12校を指定した。

　それらの活動をふまえて宮城県学校歯科医会は

宮城県歯科医師会と共催で県民の口腔衛生思想の

普及と歯科保健事業の充実発展を目標として，昭

和58年（1983年）宮城県学校歯科保健研究大会を

　　　　　　　　　　都道府県学校歯科保健略史■

開催，昭和59年より大会名を「宮城県歯科保健大

会」に変更し現在まで13回開催している。

　平成3年（1991年）10月には，第55回全国学校

歯科保健研究大会を仙台市において開催，大会を

記念して「学校歯科健診パネル」を作成した。

　よい歯の学校表彰は昭和37年（1962年）頃から

現在まで表彰を行いさらに成績優秀な学校を全日

本よい歯の学校表彰に推薦している。

　図画・ポスターコンクールは昭和52年（1977

年）頃から現在まで表彰を行い優秀な作品は全日

本図画・ポスターコンクール表彰に推薦してい

る。

　標語コンクールは平成6年（1994年）から現在

まで入選者の表彰を行い優秀な作品は全日本標語

コンクール表彰に推薦している。

　平成6年度　全国歯科保健啓発標語コンクール

　最優秀賞

　　　気仙沼市立階上小学校　6年　寅知　弓枝

　　　「心がけ　ひとつでのびる　歯の命」

　近年学校歯科保健に関する活動は各支部会が中

心となって行なわれるようになった。現在8020

運動が展開され，公衆衛生事業とより密接に連携

する必要性から別組織としての不便を感じてい

る。これまでの学校歯科は，児童生徒である期間

だけが対象であったが，8020をめざしている現

在，公衆衛生事業とのより密接な関係を作り，幼

児から高齢者に至る一貫した対応が必要であり，

平成8年（1996年）3月31日付で宮城県学校歯科

医会を発展的に解散して，宮城県歯科医師会に統

合された。
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北海道歯科医師会 甲斐　雅喜 060一 札幌市中央区北1条東9－11 011－231－0945
0031 011－271－7514

札幌歯科医師会学校歯科医会 鶴岡一彦 064一 札幌市中央区南7条西10r目 011－511－1543
0807 011－511－1530

青森県学校歯科医会 立花　義康 030一 青森市長島1－6－9東京生命ビル7F 0177－34－5695
0861 0177－73－5664

岩手県歯科医師会 箱崎　守男 020一 盛岡市下ノ橋町2－2 019－652－1451
0877 019－654－5474

秋田県歯科医師会 豊間　　隆 010一 秋田市山王2－7－44 0188－23－4562
0951 0188－62－9122

宮城県歯科医師会 吉田　直人 980一 仙台市青葉区国分町1－6－7 022－222－5960
0803 022－225－4843

山形県歯科医師会 後藤　　道 990一 lli形市十日町2－4－35 0236－32－8020
0031 0236－31－7477

福島県歯科医師会 誉田雄一郎 960一 福島市仲間町6－6　県歯科医師会内 024－523－3266
学校歯科医部会 8105 024－524－1323

茨城県歯科医師会 中島　早苗 310一 水戸市見和2－292 0292－52－2561
0911 0292－53－1075

栃木県歯科医師会 新井　　武 320一 宇都宮市一の沢2－2－5 028－648－0471
0047 028－648－8149

群馬県学校歯科医会 今成　虎夫 37］一 前橋市大友町1－5－17県歯科医師会内 027－252－0391
0847 027－253－6407

千葉県歯科医師会 尾暗　至郎 260一 千葉市中央区千葉港5－25　県医療センター内 043－241－6471
0026 043－248－2977

埼玉県歯科医師会 蓮見　健壽 336一 浦和市高砂3－13－3　県衛生会館内 048－829－2323
00ユ1 048－829－2376

東京都学校歯科医会 西連寺愛憲 102一 千代田区九段北4－1－20　新歯科医師会館2F 03－3261－1675
0073 03－3222－6528

神奈川県歯科医師会 大谷　　仁 231一 横浜市中区住吉町6－68 045－681－2172
0013 045－681－2426

横浜市学校歯科医会 渡邊　渥美 233一 横浜市港南区大久保1－11－11渡邊歯科医院内 045－842－0233
部会長 0007 045－842－4481

川崎市歯科医師会 原島　　稔 210一 川崎市川崎区砂子2－10－10 044－233－4494
学校歯科部会 0006 044－222－3924

山梨県歯科医師会 金山　公彦 400一 甲府市大手1－4－1 0552－52－6481
0015 0552－53－0854

長野県歯科医師会 轟　　朝五 380一 長野市岡田町96 026－227－5711
0936 026－224－1188

新潟県歯科医師会 神成　粛一一 950一 新潟市堀之内南3－8－13 025－283－3030
0982 025－283－6692

静岡県歯科医師会 田代　教平 422一 静岡市曲金3－3－10 054－283－2591
8006 054－283－3590

愛知県歯科医師会 宮下　和人 460一 名古屋市中区丸の内3－5－18 052－962－8020
0002 052－951－5108

名古屋市学校歯科医会 藤井　宏次 460一 名古屋市中区三の丸3－1－1 052－972－3246
0001 市教育委員会学校保健課内 052－972－4177

岐阜県歯科医師会 大橋　　昭 500一 岐阜市加納城南通1－18県口腔保健センター内 0582－74－6116
8486 0582－76－1722

三重県歯科医師会 中村　宗矩 514一 津市桜橋2－120－2 059－227－6488
0003 059－227－0510

石川県歯科医師会 竹内　太郎 920一 金沢市神宮寺3－20－5 0762－51－1010
0806 0762－51－6450

福井県学校歯科医会 山崎　龍庵 910一 福井市大願寺3－4一ユ県歯科医師会内 0776－21－5511
0001 0776－27－5640
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富山県学校歯科医会 成瀬　達雄 930一 富山市新総曲輪1－7 0764－32－4754
0006 県教育委員会福利保健課内 0764－44－4436

滋賀県歯科医師会 白石　　宣 520一 大津市京町4－3－28 0775－23－2787
0044 0775－23－2788

和歌山県学校歯科医会 辻本　信輝 640一 和歌Lh市築港i－4－7　県歯科医師会内 0734－28－3411
8287 0734－31－2660

奈良県歯科医師会 林　　秀彦 630一 奈良市二条町2－9－2 0742－33－0861
8002 0742－34－1279

京都府歯科医師会 藤井　　昭 603一 京都市北区紫野東御所田町33 075－441－7171
8164 075－441－2389

大阪府学校歯科医会 岡村親一郎 543一 大阪市天王寺区堂ケ芝1－3－27府歯科医師会内 06－772－8367
0033 06－774－0488

大阪市学校歯科医会 松岡　　博 543一 大阪市天モ子区堂ケ芝1－3－27 06－772－8362
0033 府歯科医師会館内 06－774－0488

兵庫県学校歯科医会 中塚　　裕 650一 神戸市中央区山本通5－7－18　県歯科医師会館内 078－351－4181
0003 078－351－6655

神戸市歯科医師会 木下　祐宏 650一 神戸市中央区山本通5－7－17市歯科医師会内 078－351－0087

神戸市学校歯科医会 0003 078－371－7118

岡山県歯科医師会 坂本　茂樹 700一 岡山市石関町1－5 086－224－1255
学校歯科医部会 0813 086－224－8561

鳥取県歯科医師会 林　　伸伍 680一 鳥取市吉方温泉3－751－5 0857－23－2622
0841 0857－23－5584

広島県歯科医師会 本山　栄荘 730一 広島市中区富士見町1／－9 082－241－5525
0043 082－246－0389

島根県学校歯科医会 田中　瑞穂 690一 松江市南田町141－9県歯科医師会内 0852－24－2725
0884 0852－31－0198

山ロ県歯科医師会 永富　　稔 753一 ［ll［市大字吉敷3238 0839－28－8020
0811 0839－28－8025

徳島県学校歯科医会 川田　雄祥 770一 徳島市北田宮1－8－65県歯科医師会内 0886－31－3977
0003 0886－31－4179

香川県歯科医師会 西岡　忠文 760一 高松市錦町2－8－38 0878－51－4965
0020 0878－22－4948

愛媛県歯科医師会 野村　寿郎 790一 松山市柳井町2－6－2 089－933－4371
0014 089－932－5048

高知県歯科医師会 西野　恭正 780一 高知市比島町4－5－20 0888－24－3400
0066 0888－72－8011

福岡県学校歯科医会 有吉　茂實 810一 福岡市中央区大名1－12－43県歯科医師会内 092－714－4627
0041 092－714－7599

福岡市学校歯科医会 大里　泰照 810一 福岡市中央区大名1－12－43県歯科医師会内 092－781－6321
0041 092－781－6512

佐賀県学校歯科医会 門司　　健 840一 佐賀市西田代2－5－24　県歯科医師会内 0952－25－2291
0045 0952－22－7586

長崎県歯科医師会 南　　幸夫 852一 長崎市茂里町3－19 0958－48－5311
8104 0958－46－0175

大分県歯科医師会 近藤　俊彦 870一 大分市王子新町6－1 0975－45－3151
0819 0975－45－3155

熊本県歯科医師会 鬼塚　義行 860一 熊本市坪井2－3－6 096－343－8020
0863 096－343－0623

宮崎県歯科医師会 白尾　国興 880一 宮崎市清水1－12－2 0985－29－0055
0021 0985－22－6551

鹿児島県学校歯科医会 大殿　雅次 892一 鹿児島市照国町13－15県歯科医師会内 0992－26－5291
0841 0992－23－6079

沖縄県歯科医師会 喜屋武　満 901一 浦添市字港川1－36－3 0988－77－1811

学校歯科医会 2134 0988－77－7925
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会　　長　西連寺愛憲 176一 東京都練馬区向山1－14－17 03－3999－5489 03－3999－5428
0022 03－3999－5433（自）

副会長　松島　悌二 730一 広島県広島市中区吉島町1－12 082－241－7202 082－244－1115
0821 082－241－7248（自）

〃　　梅田　昭夫 136一 東京都江東区大島7－1－18 03－3681－4589 03－3648－2288
0072

〃　　桜井　善忠 116一 東京都荒川区西日暮里5－14－17　太陽歯科 03－3805－1715 03－3801－6499
0013 03－3891－0469（自） 03－3801－9934（自）

専務理事森本　　基 170一 東京都豊島区ヒ池袋3－22－13 03－3915－7598（自）

0012 0473－68－61n（勤）

常務理事立花　義康 031一 青森県八戸市大工町16－2 0178－22－78］0 0178－47－0372
（普及指導第2） 0036 Ol78－25－2748（自）

〃　　阿部洋一郎 981一 宮城県仙台市泉区長命ケ丘3－2－7 022－378－1580 022－378－1580
綱度研究第2） 3212 長命ケ丘グリーン歯科クリニック 022－275－8875（自） 022－275－8875（自）

〃　　福井　初雄 275一 千葉県習志野市藤崎4－1－16 0474－75－8148 0474－79－0797
（学術第3） 0017 0474－79－2234（診） 0474－78－7745（診）

〃　　浦島　　治 368一 埼玉県秩父市宮側町20－19 0494－22－0250 0494－22－8660
（学術第1） 0046

〃　　中田　郁平 179一 東京都練馬区北町1－30－2 03－3933－2745 03－5398－0222
（庶　　務） 0081

〃　　丸山進一郎 146一 東京都大田区久が原5－26－1 048－464－8388（診） 048－464－8450（診）

（会　　計） 0085 03－3768－8388（診） 03－3768－8384（診）

〃　　相澤　　恒 229一 神奈川県相模原市小山3－16－5 0427－73－2256 0427－73－2256
（鞭研究第3） 1105

〃　　河合　良明 460一 愛知県名古屋市中区大須3－46－2 052－262－4466 052－262－4468
（国際交流） 0011

〃　　藤井　宏次 456一 愛知県名占屋市熱田区千代田町17－8 052－682－3988 052－682－8189
（普及指導第D 0073 食品ビル2F 052－833－2543（自）

”　　龍門　敦子 594一 大阪府和泉市和田町62－1 0725－55－2141 0725－56－2638（自）
㈲度研究第1） 1102

”　　藤岡　道治 738一 広島県廿日市市地御前1－9－30 0829－36－1666 0829－36－2196
（渉　　外） 0042 0829－36－3800（自）

〃　　有吉　茂實 811一 福岡県宗像郡福間町2745－10 0940－42－0071（自） 092－413－9633
（学術第2） 3213

理　　事本内　榮一 962一 福島県須賀川市弘法坦42－2 0248－73－2949 0248－72－3959
僧及指導第2） 0848

”　　野溝　正志 316一 茨城県日立市東金沢町5－4－18 0294－34－4130 0294－34－5852（自）

（会誌広報） 0014 0294－34－5852（自）

〃　　田中　　順 370一 群馬県高崎市宮元町109 0273－33－1523（自） 0273－24－6463（自）

（学術第3） 0828 0273－23－8016（診）

”　　藤原　雅和 437一 静岡県小笠郡浜岡町池新田2717－2 0537－86－2104 0537－86－5385
㈲度研究第3） 1612

〃　　人見　晃司 520一 滋賀県大津市昭和町9－16 0775－25－4307 0775－25－4307
（学術第1） 0817 0775－25－5607（自）

〃　　平塚　靖規 615一 京都府右京区西院矢掛町27－1 075－315－0459 075－313－2319
（普及指導第1） 0024 ウエストブリッジ1F

〃　　佐藤　文夫 595一 大阪府泉大津市東助松町1－13－1 0725－32－5530 0725－32－5530
㈲度研究第1） 0006

〃　　内海　明夫 536一 大阪府大阪市城東区今福西1－6－21 06－934－1180 06－934－1180
㈲渡研究第2） 0004

〃　　坂口喜史夫 655一 兵庫県神戸市垂水区星陵台5－1－2 078－781－1672 078－785－2225
㈹度研究第3） 0038
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加盟団体・役員名簿■

1講謝無煮9 帯課華織姦・〆認継1∵　蘇貯　　　　，こ1届　　．晒
灘盤鎌難薫1

理　　事高島　恭一 783一 高知県南国市大埆甲2287 0888－64－1182 0888－64－1460

（学術第2） 0004

〃　　長楽謙輔 895一 鹿児島県川内市御陵下町3－10 0996－22－6090 0996－22－6090
㈲度研究第1） 0061 0996－22－7216（自）

監　　事佐藤　裕一 997一 山形県鶴岡市山王町7－21 0235－22－0810 0235－22－3727
0028 0235－24－1070（自）

〃　　秋山　友蔵 310一 茨城県水戸市柵町3－2－9 0292－25－2727 0292－25－2728
0802

〃　　平塚　哲夫 600一 京都府京都市下京区新町通 075－351－5391 075－351－5391

8449 松原下ル富永町103

顧　　問　中原　　爽 167一 東京都杉並区松庵1－17－4 03－3332－5457
0054

〃　　加藤　増夫 236一 神奈川県横浜市金沢区寺前2－2－25 045－701－1811 045－784－7737
0014

〃　　関口　龍雄 176一 東京都練馬区貫井2－2－5 03－3990－0550
0021

〃　　榊原悠紀田郎 222一 神奈川県横浜市港北区富士塚1－11－12 045－401－9448 045－401－9622
0012

〃　　石川　　實 178一 東京都練馬区東大泉6－46－7 03－3922－2631 03－3923－0007
0063 03－3922－9813（自）

参　　与齋藤　　尊 179一 東京都練馬区土支田3－24－17 03－3924－0519 03－3921－1306
0076

〃　　多名部金徳 535一 大阪府大阪市旭区千林2－6－7 06－951－6397
0012

〃　　田熊恒壽 470一 愛知県日進市岩崎芦廻間112－854 0561－73－2887
0100

〃　　木村慎一郎 575一 大阪府四条畷市楠公2－8－25 0720－78－0275 0720－79－5231

0023

〃　　湯浅　太郎 260一 千葉県千葉市中央区富士見2－1－1 043－227－9311 043－222－0552
0015 ニュー千葉ビル内大百堂歯科

〃　　麻生　敏夫 335一 埼玉県蕨市塚越1－3－19 048－441－0258
0002

”　　中脇　恒夫 151一 東京都渋谷区上原3－9－5 03－3467－2030 03－3467－2030
0064

〃　　生駒　　等 550一 大阪府大阪市西区北堀江1－11－10 06－531－6444 06－533－3529

0014

〃　　中森　康二 674一 兵庫県明石市魚住町清水553－1 078－946－0089 078－947－5840
0074

〃　　中島　清則 930一 富山県富山市中央通1－3－17 0764－21－3871
0044

”　　岡田　誠一 653一 兵庫県神戸市長田区西尻池町2－3－6 078－631－6565 078－631－6565
0031 フォレスト1F

”　　西野　恭正 780一 高知県高知市追手筋1－6－3千頭ビル2F 0888－23－5252 0888－75－3467

0842 0888－72－7091（自）

〃　　小林　菊生 131一 東京都墨田区京島3－62－2 03－3617－3834 03－3617－8110
0046

”　　郷家　智道 984一 宮城県仙台市若林区南鍛冶町30 022－223－3306 022－223－3306
0061 022－258－5444（自）

〃　　神戸　義二 372一 群馬県伊勢崎市連取町841－2 0270－24－7665（自） 0270－26－3067（自）

0812

〃　　五十嵐武美 239一 神奈川県横須賀市ハイランド1－55－3 0468－48－3409 0468－49－6928（自）

0833 0468－49－6928（自）

〃　　岡村親一郎 598一 大阪府泉佐野市栄町3－10 0724－62－1201 0724－62－5797
0054

〃　　飯島　恵一 675一 兵庫県加古川市加古川町篠原町81－1 0794－22－2571 0794－22－2571
0065
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編　集　後　記

◆福島における第61回全国学校歯科保健大会は，「21世紀の学校歯科保健　確かな健康観をめざして

一」をテーマに開催され，「心豊かにたくましく生きる幼児・児童生徒の育成を目指す」学校教育目標

達成に，学校歯科保健の立場から層の努力を行い，確かな健康観を育むことを決意する，と大会宣言

を採択して盛会裡に終了となりました。

　確かな健康観は，心身ともに健康であり，心豊かにたくましく生きるということで，そこへ学校歯科

医の立場から係わって行くことは，相当な努力が要ると思われます。

　文部省中央教育審議会から，教育改革の指針として平成8年7月に第一次答申，平成9年6月に第二

次答申が出されました。rゆとり」の中で子どもたちに「生きる力」（自分で課題を見つけ，自ら学

び，自ら考え，主体的に判断し，行動し，よりよく問題を解決する能力。他人を思いやる心や感動する

心など豊かな人間性とたくましく生きるための健康や体力）を育むという今後の教育理念が打ち出され

ました。小・中学校の教育免許を取得するのに，老人ホームで入浴や食事の世話をするといった介護等

の体験を最低1週間義務づける法律も成立しました。また，教育免許を持たない人にも学校で教えても

らうとか，学校の先生にも社会に出てもらうとか，学校と社会の垣根を低くして互いに交流・協力する

オープン化も考えられているようです。我々学校歯科医もこれに立ち遅れないよう，とり残されないよ

うにしなければならないと思います。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（佐藤貞彦）

◆昭和6年にうぶ声を上げ，60年間も続いている全国大会はそう多くないと思います。

　第61回全国学校歯科保健研究大会が，平成9年10月16・17両日西連寺会長の故郷福島県で開催されま

した。

　新幹線福島駅構内には，大きな案内の立看板があり，また外には白地に青と赤で染め抜いたたれ幕が

屋上から地上にまで長く掲げられていました。地元の学校歯科保健に対しての深い関心が伺われます。

　例年通りの日程でとり行われた2日間ですが，東京都恩賜上野動物園元園長増井光子先生の記念講演

r動物の歯と健康』は非常に興味深い良いお話でした。中でも野生のチンパンジーやライオンは咬筋の

発育がよく容貌がまるまるしている。それに対して園内の動物は軟らかくした肉類（エサ）で飼育して

いるため面長である。又，野生のキリンは高い木の上の枝葉（エサ）を背伸びして採るために前足が長

くてスマートであるのに対し，動物園のキリンはエサ箱をうつむいて食べるため短足で均整がとれてい

ない。その他いろいろなスライドを見せて頂きながら，人の子育てにも相通ずるものがあると話され

た。学校保健の原点を教わったように思います。出席者の多くは，いっまでも心に残るすばらしい“お

みやげ”をお持ち帰られたと信じます。

　近年の大会は平日に開催されるので主催者側は，何かと都合がよい。会員（学校歯科医）は殆どが地

域の開業医のため，休診しての参加となる。しかし学校関係者は出張という型になるのでしょう。最近

学校の先生方の参加が多くなり大会が一層盛り上がり，非常に好ましいことです。大会は式典，研究発

表（学術）が主ですが，学校保健関係者が一同に集まり親睦を深あるのも目的の一っです。次回62回

は，沖縄県で平成10年11月19・20日に予定しています。多数の参加をお待ちしています。

　会誌78号は，61回大会の内容がいっぱいです。今後とも皆様のご指導ご鞭擬をお願いします。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（出口和邦）

◆東京の朝の寒さを気にし乍ら午前8時56分福島駅に着いた。秋晴れで暖かく一路福島文化センターに

向かった。会場は混雑の中にも手際よく人の動きをまとめているようだった。
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編集後記■

　大会場はほぼ満席の状態でやや女性が多いようだかこの県の養護の先生方とか，熱心にメモしている

のを見て教育に力を入れている県のように思われた。

　今回のメインイベントである「確かなる健康観の育成をめざす学校における健康教育」のシンポジウ

ムに入る。シンポジストがそれぞれの立場で短い時間内に盛り沢山に伝えようとする意欲に会場は水を

打ったような静けさであった。

　昼食は秋日和の屋外で薄紅葉の下で美味しかった。今年は汚職・収賄の多い年だった。児童生徒がこ

れをどのように受けとめているか案じられてならない。　　　　　　　　　　　　　　（菅谷和夫）

◆第61回全国学校歯科保健研究大会が好天に恵まれ，盛会のうちに多大の成果を挙げて終了したが，主

催の福島県歯科医師会並びに学校歯科医会の実行委員各位の永い期間にわたる準備への一方ならぬご苦

労と，それだけに無事終了を迎えた後の悦びは想像に余りあるものがあったことと思います。第60回大

会の東京の後を受け，何かと後塵を拝す形になりがちなところ，内容や進行にも細部にわたるご配慮や

ご苦心の程，また，東北の優しいこまごまとしたこころつかい，懐かしく親しめる土地の香りもかいま

見え，この立派な大会を成し遂げた誉田雄一郎会長を始めとする主催関係者の皆様に感謝の気持ちをお

伝えしたいと思います。かくして，福島大会では，さらに一年近づいた21世紀に向け，東京大会のテー

マをいま一つ掘り下げていく論議や発表で，広大な福島県文化センターの大会場を沸かせました。

　発表者の資料も年々彩しい数量におよび，しかも近年益々エスカレートして，資料作成にかける労力

や時間の量は限度を越すものがあり，昨今の学校課業時間スリム化時代の風潮と相容れないものがある

のではないでしょうか。指定校や発表校になるのを担当養護教諭が躊躇する気持ちのなかに，このよう

な危惧がないとはいえません。

　わたくしも担当校でこの様な発表経験をしたことに思い当たりますが，一度限りの完壁感絶頂感に

向かって遭進するあまり，これでもか，あれでもかと手を変え品を変えての労作の数々のその霧しい物

量は，現場の養護教諭はもとより，校長はじめ他教諭をいやが応でも巻き込んで，さらに児童生徒，

PTA，学校歯科医にかなりのプレッシャーをかけることにもなりかねない「名誉心」や「自負心」な

どを生じ，また，発表者には「孤立感」，「悲壮感」一いみじくも吉田榮一郎先生が言われた今大会一番

のご意見で，会場は失笑に沸いた一などがみられます。

　その意味でも，シンポジウムの岡田昭五郎座長が総括されましたように，20世紀に積み重ねられた試

行錯誤の数々のなかから，21世紀へ向けて，もうそろそろ統括整理がなされてもよい時期ではないかと

いうご意見は貴重だと思います。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（古川　正）

◆国の6項目にわたる「財政構造改革の推進方策」が閣議決定されその中でとりわけ医療供給体制，医

療保険制度の抜本的構造改革が提言されている。少子高齢化の急速な進行の見られる今日，人口構造の

変化，家族形態の変化，長期低迷を続ける経済状況など社会保障を取り巻く環境は大きく様がわりして

きている。

　平成8年11月に介護保険関連法案が国会に提出され，本年5月には衆議院本会議で可決され，今秋参

議院厚生委員会で平成12年実施に向けて審議されている。

　介護を要する在宅高齢者などのQOLを高めるための，摂食一咀ng　一嚥下を中心とした口腔ケアの実

践に向け我々「かかりっけ歯科医」への期待は大なるものであろう。

　人口推計によると，2025年には約25％が65歳以上を占めるとされ，厚生白書でも21世紀は「高齢者の

世紀」とされている。「21世紀の学校歯科保健」を目指す我々学校歯科医のその使命は重く，確実にく

る高齢社会の担い手となる，児童生徒への学校現場での学校歯科医として一層の実践活動が望まれるも

のである。　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（塚本　亨）
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◆みちのくの玄関口として親しまれている福島市で，10月の16日・17日の2日に亘り，第61回全国学校

歯科保健研究大会が開催されましたのでご報告いたします。

　今回の大会は21世紀の学校歯科保健を見すえ，「確かな健康観の育成」をテーマとするものであっ

た。健康は生徒の生活環境によって育てられ，更に当人の意志と努力によって作り上げられるものであ

る。即ち健康は棚ぼた式に得られたり，生まれたままなすこともなく作られたものでなく，自分の努力

によって獲得するものであるという。そして健康は生体のリズムの上に成り立ち，流動的であることを

十分に理解し，そのリズムを保っための生活，そしてそのリズムを乱さないための現在の自分に適した

対応をする必要がある。

　文化センターで行われたシンポジウムにおいて，健康にっいて各シンポジストからの貴重な意見も多

く聞かれ，改めて健康の持っ意味をかみしめる良い機会となった。

　今回の会誌78号については先述の全国学校歯科保健研究大会特集として，参加された先生方の声も含

めて盛り沢山の企画となるが，これからも年2回発行されてゆく会誌の内容について，新らしい方向づ

けも検討されているので，ご期待下さるようお願い致します。　　　　　　　　　　　　（片山公平）

◆2025年には，国民の25％が65歳以上の高齢者になると言われており，この高齢化問題に対して対策が

進められています。新高齢者保健福祉推進10力年戦略（新ゴールドプラン）の達成さらに平成12年4

月より介護保健制度などの実施が必要とされています。

　他人事でなく，自分たちが高齢者になった時，どの様に毎日過ごせるかを考えなければならない時で

もあろうと思います。

　健康な心身で生涯を過ごすためには，今やらなければならない制度，対策も重要でしょうが，幼児期

から将来，健康管理の出来る生活習慣を身に付けることが必要であり，児童生徒の学校歯科保健活動が

高齢者になった時に大きな役割を持っようになるのではないでしょうか。　　　　　　　（佐貫直通）

◆素晴らしい秋晴れの中，真心のこもった第61回全国学校歯科保健研究大会が福島県において開催され

ました。次代を担う子供たちが生涯にわたって健康な生活を送るために，我々学校歯科医が何をなすべ

きかが，シンポジウム、研究協議会の内容の中に見出された大会ではなかったでしょうか。

　福島第三小学校の公開授業においては，多数の関係者の参加があり，熱心に学級活動を見学され，福

島市立北信中学校においては，学級活動はもとより，学校歯科医の富岡寛美先生からの“卒業するみな

さんへ”「歯と健康」～やがて，親となる，あなたへ～という，生徒へのメッセージを拝見し，目の前

が明るくなり，これだけ熱心に，子供たちに愛情をもって接している学校歯科医の先生がいらっしゃる

ことに頭の下がる思いもし，自分も勇気づけられました。

　研究協議会報告においては，会場が一杯となり，熱心に座長の先生方の報告を聞き，メモをとってい

る先生方が多数おられ，今までにない報告会であったことをっけくわえておきます。

　すばらしい大会にしていただきまして，本当にありがとうございました。　　　　　　（中田郁平）

◆例年になく好天の続いた10月16，17日の両日，第61回全国学校歯科保健研究大会が陸の奥福島で開催

されました。21世紀の学校歯科保健（一確かな健康観の育成をめざして　）をメインテーマに掲げたの

は昨年の第60回東京大会からでしたが，今年の福島大会はその具現化の第一歩でした。

　今学校では新しい学力観に基づくr生きる力』の育成が重要課題となっています。福島大会の成功

が，そして今日までの日本学校歯科医会の取り組みがこの難しい課題解決のたあの大きな力になるもの

と確信しっつ錦織なす「うっくしま福島」を後にしました。

　全国2万有余の会員の中でこの大会に参加された幸運な学校歯科医は残念ながら極く僅かです。会誌
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編集後記■

78号は福島大会のエキスを網羅しています。ぜひご精読の上，明日からの現場にご活用ください。長い

間ご準備にご苦労なされました福島県歯科医師会はじめ関係者の皆様に感謝申し上げます。

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（野溝正志）
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